Questionnaires
Soins aux enfants et adolescents 2015
Résultats
UMEF Cité de la Santé

1. Exposition

Au cours de votre résidence, estimez-vous avoir prodigué des soins a un nombre suffisant de

patients des clienteéles suivantes pour en assumer le suivi?

Question Nombre total de
reponses

Nourrissons (moins de 2 ans)

Enfants d’age préscolaire (2 a 5 ans) 11
Enfants d’age scolaire (6 a 12 ans) 10
Adolescents (13 a 17 ans) 9

11
11
11

N, ON

2. Améliorations depuis 2014

Score

2014 2015

Pré-scolaire

Offrir la guidance anticipatoire appropriée a I'enfant
et aux ressources des parents*

Promouvoir, conseiller et soutenir I'allaitement 1.8 2.2
Evaluer et traiter les problémes dermatologiques
courants

Dépister les troubles comportementaux et du
développement psychomoteur

6-12 ans

Evaluer les enfants ayant des troubles 1.5 2.0
d’apprentissage (ex : langage, dyslexie, trouble
scolaire, etc.) et référer au besoin

Evaluer les enfants ayant des troubles de 1.5 1.8
comportement (ex. : agressivité, impulsivité, etc.) et
référer au besoin

Evaluer, conseiller et référer au besoin les enfants 1.6 2.0
ayant des problemes musculosquelettiques

13-17 ans

Prévenir et traiter ou référer les adolescents ayant
des problémes d’abus de substance

1.7 2.3

1.7 21

1.6 21

1.7 20




3. Compétences a améliorer (score < 2)

Préscolaire Score
2015

- Evaluer, conseiller et référer au besoin les patients ayant des 1.8
problemes musculosquelettiques

- Détecter et référer les enfants victimes de violence, d’abus ou de 1.7
négligence

6-12 ans

- Evaluer les enfants ayant des troubles de comportement (ex: 1.8
agressivité, impulsivité, etc.) et référer au besoin

- Détecter et référer les enfants victimes de violence, d’abus ou de 1.8
négligence

13-17 ans

- Evaluer et traiter ou référer les adolescents ayant des troubles 1.8
alimentaires

- Détecter et référer les enfants victimes de violence, d’abus ou de 1.7

négligence

Activités pour connaitre les ressources communautaires pour
soutenir les enfants et adolescents

5/11 résidents ont jugé
gue les activités étaient
insuffisantes

4. Points forts de la résidence dans la formation aux enfants

- Les stages de pédiatrie a Sainte-Justine; Les formations spécialisées (PRN, PALS)

- Contacts fréquents, beaucoup d'encadrement et de supervision.

- Expertise des patrons; Présence d'une clinique spécialisé tous les lundi AM de stage bloc en

bureau; Possibilité d'aller au centre jeunesse

- Variété des cas; Quantité d'exposition; Urgence a Sainte-Justine est trés pertinent

- Horaire dédié a la pédiatrie; Les 2 stages obligatoires ; Les cours sur la pédiatrie

- Stage d'urgence HSJ SRV ; beaucoup de ped ; cliniques ped fréquentes

- Cas diversifiés, surtout 0-12 ans ; Bon enseignement a I'UMF pour les cliniques ped (0-5 ans) ;

Bonne exposition a I'Urgence de HSJ

- Exposition relativement abondante a Laval de clientéle pédiatrique; Utilité du suivi des

nouveaux-nés ; Vaccination
- Urgence Ste Justine




5. Améliorations a apporter au niveau de la formation aux enfants et adolescents en priorité

La formation PALS devrait étre obligatoire

Plus de cours d'enseignement.

Stage "hospit/ambulatoire" de st-justine complétement inutile. Hospitalisation de cas de 4e
ligne, aucune responsabilité et surtout AUCUNE exposition aux cliniques. Absurde pour un
stage de médecine de famille.

augmenter |'exposition aux ado

Santé mentale pédiatrique  Suivi probleme de développement des enfants Suivi des
nouveaux-nés (pouponniere)

ne pas faire de stage d'hospitalisation privilégier les journées en cliniques externes/centre
de jour pour le stage plus de cours

Stage d'hospitalisation, surtout gardes de nuit, compléetement non-utiles a la formation
Plus d'exposition a des adolescents, surtout a HSJ meilleur encadrement de la faculté
concernant le suivi 6-12 ans (cours sur TDAH et autres troubles a cet age pourraient étre
intéressants)

Augmenter la formation en musculosquelettique enfants/ados Faire clinique jeunesse a un
CLSC de temps en temps Avoir une formation résumée du développement normal de
I'enfant en début de résidence



