Questionnaire Santé des personnes dgées 2016-2017
CUMF SHAWINIGAN

Taux de réponse : 7/9 = 78%

Q1 - Dans quelle UMF avez-vous fait votre résidence?

H Réponse % Compte
1 Shawinigan 100.00% 7
Total 100% 7

Q2 - Au cours de votre résidence, estimez-vous avoir prodigué des soins a un nombre
suffisant de personnes agées dans divers contextes de soins pour en assurer le suivi?

# Question oul NON Total
3 Soins ambulatoires en bureau 100.00% 7 0.00% O 7
4 Soins en hébergement (CHSLD, ressources intermédiaires) 100.00% 7 0.00% O 7
5 Soins a domicile 100.00% 7 0.00% O 7
6 Hospitalisation 100.00% 7 0.00% O 7
7 Urgence 100.00% 7 0.00% O 7

Q3 - Lors de vos visites a domicile, votre superviseur vous a-t-il accompagné pour des
visites conjointes?

Je n'ai jamais fait de visite a

# Question Toujours Souvent Rarement Jamais .. Total
domicile

1 R1 0.00% 0 14.29% 1 85.71% 6 0.00% O 0.00% O 7

2 R2 0.00% O 0.00% O 14.29% 1 85.71% 6 0.00% O 7
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Q4 - Lors de vos visites en CHSLD, votre superviseur vous a-t-il accompagné pour des
visites conjointes?

Je n'ai jamais fait de visite en

# Question Toujours Souvent Rarement Jamais CHSLD Total
1 R1 0.00% 0 28.57% 2 0.00% 0 0.00% O 71.43% 5 7
2 R2 0.00% 0 71.43% 5  2857% 2 0.00% O 0.00% 0 7
Q5 - Au terme de votre résidence, estimez-vous : - Connaitre les ressources
professionnelle

# Question Oui, t'res Oui, as§ez Peu Non, pas Total

bien bien du tout
1 Déclin fonctionnel / fragilité 14.29% 1 85.71% 6 0.00% O 0.00% O 7
2 Chutes et troubles de lamobilité /0 oo 5 21 430 5 000% 0 000% 0 7
syndrome d'immobilisation

3 Dénutrition 28.57% 2 71.43% 5 0.00% O 0.00% 0 7
4 Troubles cognitifs 14.29% 1 85.71% 6 0.00% O 0.00% 0 7
Q6 - Au terme de votre résidence, estimez-vous : - Connaitre les ressources
communautaires

# Question Oui, t'res Oui, as§ez Peu Non, pas Total

bien bien du tout
1 Déclin fonctionnel / fragilité 0.00% O 100.00% 7 0.00% O 0.00% O 7
2 Chutes et troubles de lamobilité /) 50, 4 71.43% 5 14.29% 1 000% 0 7
syndrome d'immobilisation

3 Dénutrition 0.00% 0 85.71% 6 14.29% 1 0.00% 0 7
4 Troubles cognitifs 14.29% 1 85.71% 6 0.00% O 0.00% O 7
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Q7 - Au cours de votre résidence, avez-vous référé des personnes agées a des ressources
communautaires?

# Réponse % Compte
1 Souvent 42.86% 3
2 Parfois 57.14% 4
3 Rarement 0.00% 0
4 Jamais 0.00% 0

Total 100% 7

Q8 - Connaissez-vous l'approche adaptée a la personne agée en milieu hospitalier /

urgence?
H Réponse % Compte
1 Oui 100.00% 7
2 Non 0.00% 0

Total 100% 7

Q9 - Si oui, savez-vous l'appliquer?

H Réponse % Compte
1 Oui, trés bien 28.57% 2
2 Oui, assez bien 71.43% 5
3 Peu 0.00% 0
4 Non, pas du tout 0.00% 0

Total 100% 7
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Q10 - Quelle est votre appréciation de votre formation en bureau?

o

=

Question

Nombre de
patients

Variété des cas

Complexité
des cas
Equilibre entre
la clinique et
I'enseignemen
t

Ratio résidents
/ superviseurs
Disponibilité
des
superviseurs
Expertise des
superviseurs
Pertinence des
activités
cliniques
Disponibilité
des trousses
de matériel de
soins a
domicile
Facilité d'acces
géographique
Supervision
sur place par
les
superviseurs

Excellent
e

42.86%

14.29%

42.86%

14.29%

28.57%

71.43%

57.14%

0.00%

85.71%

71.43%

42.86%

Tres
bonne
42.86
%
71.43
%
57.14
%

57.14
%

71.43
%

28.57
%

42.86
%

71.43
%

14.29
%

28.57
%

57.14
%

Bonne

14.29
%
14.29
%
0.00%

28.57
%

0.00%

0.00%

0.00%

28.57
%

0.00%

0.00%

0.00%

Passabl

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

Inadéquat
e

0.00%
0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

0.00%

N/A

0.00
%
0.00
%
0.00
%

0.00
%

0.00
%

0.00
%

0.00
%

0.00
%

0.00
%

0.00
%

0.00
%

Tota

|

0 7
0 7
0 7
0 7
0 7
0 7
0 7
0 7
0 7
0 7
0 7
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Q11 - Quelle est votre appréciation de votre formation en CHSLD?

. Excellent Tres Passabl Inadéquat Tota
# Question o bonne Bonne o o N/A I
1 Nog‘abt:‘;:t‘z 0.00% 0 42'80/6 3 57'1; 4  0.00% O 0.00% 0 0.00% O 7
0 (0]
2 Va”ete‘::z 14.29% 1 28'50/7 2 28'50/7 2 2857% 2 000% 0 0.00% O 7
0 0
3 Com(fl’;i’gi 0.00% 0 42'80/6 3 57'1; 4  0.00% 0 000% 0 0.00% O 7
0 0
Equilibre entre
g |adiniqueet g o 5 1429, 4286 o) o9k 1 000% 0 000% 0 7
I'enseignemen % %
t
Ratio
5 résidents/  57.14% 4 207 5 1429 4 4009 o 0.00% 0 0.00% O 7
superviseurs % %
Disponibilité
6 des  4286% 3 286 5 1429 . 4004 0 0.00% 0 0.00% O 7
superviseurs % %
;  Expertisedes oo 00 4 2857 5 1829 0 h60% 0 000% 0 000% 0 7
superviseurs % %
Pertinence des
8 activités  14.29% 1 42'%5 3 42'8; 3 000% O 000% 0 0.00% O 7
cliniques ° °
Disponibilité
des trousses
1 de matériel de 0.00% 0 14'2;’ 1 42'8; 3 000% O 0.00% 0 42'8; 3 7
. \ 0 (o] (0]
soins a
domicile
g Facilitédacces ) gng 3 4286 5 1429 4006 0 000% 0 000% 0 7
géographique % %
Supervision
é S”rp'acerl’zg 28.57% 2 28'5;/7 2 42'8; 3 000% O 000% 0 0.00% O 7
(0] (0]

superviseurs
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Q12 - Quelle est votre appréciation de votre formation en soins a domicile?

4 Question ExceIIen(;c boan:: Bonne Passal:;l Inadequa;c N/A TotaI
1 Nombrede = ) g0 3 4286 3 1829 1 4000 o 000% 0 0.00% O 7
patients % %
2 Va”ete‘::z 28.57% 2 57'1; 4 14'20/9 1 000% O 000% 0 0.00% O 7
0 0
3 Comj’;i’g‘: 42.86% 3 57'1; 4 000% 0 0.00% 0 000% 0 0.00% O 7
0
Equilibre entre
g lacliniqueet oo 0 4 4286 5 G00% 0 0.00% O 000% 0 000% 0 7
I'enseignemen %
t
Ratio 42.86
5 résidents/  57.14% 4 4 3 000% O 000% O 000% 0 0.00% O 7
superviseurs °
Disponibilité 58,57
6 des  71.43% 5 T, 2 000% O 000% O 000% 0 0.00% O 7
superviseurs °
; Expertisedes o o0 6 1429 0 000% 0 0.00% O 000% 0 000% 0 7
superviseurs %
Pertinence des 5714
8 activités ~ 42.86% 3 "y 4 000% O 000% O 000% 0 0.00% O 7
cliniques °
Disponibilité
1 des trousses 47.86
| dematérielde  57.14% 4 4 3 000% O 000% 0 000% 0 0.00% O 7
. N 0
soins a
domicile
g Facilitédacces oo 0 4 4286 o h00% 0 000% O 000% 0 000% 0 7
géographique %
Supervision
L surplacepar o000 4 2857 5 000% 0 0.00% 0 000% o 4% 4 7
0 les % %

superviseurs
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Q13 - Veuillez identifier 3 points forts de votre résidence dans votre formation aux

personnes agées

Veuillez identifier 3 points forts de votre résidence dans votre formation...

Le fait que chaque résident ait ses propres patients suivis a domicile et en faire le suivi longitudinal tout au cours
de la résidence L'accessibilité géographique a leur domicile Présence de soins palliatifs a domicile

Il s'agit de la clientele majoritairement rencontrée dans les différents milieux de formation a Shawinigan
(moyenne d'age a I'hospitalisation souvent de 80-90 ans). Bon contact avec les différents professionnels/équipe
multidisciplinaire. Apprentissage de la gestion de cas a distance, par téléphone.

Diversité des cas Suivi de cas actif de facon longitudinale pendant la résidence Qualité de |'enseignement / bonne
accessibilité des médecins et professionnels au dossier. Je dois ajouter que le médecin responsable du volet soins
a domicile connait trés bien les patients que nous suivons, ce qui facilite les échanges et les apprentissages.
-variété des cas et des contextes (soins a domicile, soins palliatifs, chsld, bureau, hospitalisation, urgence) -
systeme de garde de nos propres patients (et non pool commun avec garde en rotation pour tous) -triage
téléphonique par les infirmieres des appel de garde des patients en visite a domicile

- UMF dans un milieu de personne vieillissante, forte exposition a ce type de clientele - superviseur ayant acquis
plusieurs années d'expérience dans les soins en gériatrie - hospitalisation avec suivi en ucdg et réadaptation

- Superviseurs professionnels et connaisseurs dans le sujet, avec une bonne expérience qu'ils nous transmettent -
Quelques journées avec un gériatre qui nous permet de voir un aspect plus tertiaire de la gériatrie - Autonomie

Q14 - Si vous aviez trois améliorations a apporter dans votre formation aux personnes

ageées, que feriez-vous en priorité?

Si vous aviez trois améliorations a apporter dans votre formation aux perso...

Moins de journées en CHSLD, plus de journées en gériatrie

Faire plus de soins de plaies avec les infirmieres. Avoir plus de cours sur les différents types de démence, tant sur
les traitements que sur I'évolution ou sur I'examen physique propres a ces condition (exemple : examen neuro
ciblé dans le parkinson)

- plus de formation sur le type de ressource disponible pour les problématiques courantes en gériatrie - participer
davantage aux activités de clinique externe en gériatrie - formation sur le cadre légal associé a la démence,
I'inaptitude, etc.

-avoir plus de saturometres disponibles pour les VAD -avoir une formation pour suivre les autres professionnels
des visites a domicile (ex: 1 journée pour suivre infirmiére des soins a domicile/ergo/TS) -voir plus d'évaluations
gériatriques de troubles du mouvement

Offrir davantage de journée clinique avec le gériatre. Exposition au processus de I'aide médicale a mourir
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Q15 - Avez-vous des commentaires et des suggestions a nous faire pour améliorer la
formation en soins aux personnes agées?

Avez-vous des commentaires et des suggestions a nous faire pour améliorer |...
idem
Nil

Maintenir le suivi longitudinal de patient a domicile!
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