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Résume

Introduction : L’évaluation de lasatisfaction des usagers est un
¢lément essentiel de la qualité des soins et prestation d’un hopital. Cette
étude visait a évaluer la satisfaction des usagers du service des urgences au
Centre Hospitalier Universitaire le Luxembourg de Bamako, Mali, en 2019
en vue d’améliorer la qualité de la prise en charge. Méthodes : Il s’agissait
d’une ¢étude descriptive, transversaleayant ciblé les patients ou
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accompagnants en consultation ouhospitalisé dans ledit service. La collecte
des données, réalisée du 02 mai au 23 aolt 2019, a utilisé un questionnaire
administré auxusagers dans le service ou a la sortie, en mode face a face,
apres leur consentement éclairé. Résultats : Sur les 138 usagers enquétés,
68,84 était de sexe féminin, 73,19% avait plus de 50 ans, 96,38% scolarisés
et 35,51% étaient des ménageéres. lls étaient satisfaits a 72,97% des
prestations recues.Le principal motif de satisfaction était la rapidité de la
prise en charge(p=0,037). Chez les non satisfaits (27,03%), les motifs
incriminés étaient le long temps d’attente (63,37%), la non disponibilité des
médicaments (30,43%), le cout élevé des prestations (28,99%) et 1’exiguité
des locaux (26,21%). Conclusion : Malgré certaines insuffisances du
service des urgences du CHU le Luxembourg, le bon accueil et la prise en
charge rapide sont les éléments clés associés a la satisfaction du patient.

Mots-clés : Satisfaction, usagers,Hépital Mére-Enfant, Mali
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Abstract

Introduction:The evaluation of user satisfaction is an essential
element of the quality of care and delivery of a hospital. This study aimed to
assess the satisfaction of users of the emergency department at the Center
Hospitalier Universitaire le Luxembourg in Bamako, Mali, in 2019 with a
view to improving the quality of care. Methods:This was a descriptive,
cross-sectional study that targeted patients or caregivers in consultation or
hospitalized in the said service. Data collection, carried out from May 2 to
August 23, 2019, used a questionnaire administered to users in the service or
at the exit, in face-to-face mode, after their informed consent. Results:Of the
138 users surveyed, 68.84 were female, 73.19% were over 50 years old,
96.38% were educated and 35.51% were housewives. They were 72.97%
satisfied with the services received. The main reason for satisfaction was the
speed of treatment (p=0.037). Among those not satisfied (27.03%), the
reasons incriminated were the long waiting time (63.37%), the unavailability
of drugs (30.43%), the high cost of services (28.99%) and the small size of
the premises (26.21%). Conclusion:Despite certain shortcomings of the
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emergency department of the CHU Luxembourg, good reception and rapid
treatment are the key elements associated with patient satisfaction.

Keywords: Satisfaction, users, Mother-Child Hospital, Mali

Introduction

Selon Donabedian A. (1988), la satisfaction du patient est une
composante de I'évaluation de la qualité des soins, elle est définie comme
¢tant un écart entre ce que l’intéressé attend d’une prestation et ce qu’il
percoit réellement. L’évaluation du niveau de satisfaction des usagers pris en
charge dans un hépital est un indicateur important, qui reflete la bonne
qualité des soins et prestation dans cette structure hospitaliére (Gentile Set
al., 1999).

Pour Perruche F. et al, (2014), du fait d’absence d’outils
standardisés, la satisfaction des patients est difficile a évaluer dans les
services de santé.

Cette notion d’évaluation du ressenti des patients dans 1’offre des
soins en milieu hospitalier intéresse aussi les pays africains, car elle permet
de décrire la prise en charge du point de vue du patient, d'identifier les
problémes et d'y apporter dans le cas échéant des solutions, trouventGargaH.
etal., (2013).

Au Mali,(2002), des efforts ont été consentis pour améliorer la qualité

des soins dans le but de satisfaire les usagers des services de santé a travers
I’adoption de la Loi 02-049 du 22 juillet 2002 portant loi d’orientation sur la
santé fixant les grandes orientations de la politique nationale de la santé et
reposant sur les principes fondamentaux d’équité, de justice, de solidarité, de
participation de la population et de la société civile.
Le service des urgences de I’Hopital Mére-Enfant le Luxembourg, comme
dans les autres hdpitaux, constitue le premier contact de nombreux patients.
A ce jour hormis, les évaluations annuelles portant sur la satisfaction des
usagers a I’échelle de 1’hopital Mére-Enfant, menées par 1’ Agence Nationale
d’Evaluation des Hopitaux, il n’existe aucune donnée spécifique sur I’avis
des usagers au service des Urgences.Face a cette insuffisance, quand est-il
des facteurs influengant la satisfaction des usagers du service des urgences ?
Il serait donc utile d’apprécier cette satisfaction dans le but de contribuer a
I’amélioration de la qualité des soins.

Méthode

Il s’agissait d’'une étude transversale, descriptiveciblant les patients
ou leurs accompagnants ayant consulté ou éte hospitalises dans leservice des
urgences du Centre Hospitalier Universitaire Meére-Enfant leLuxembourg de
Bamako (CHUME-L).
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Le service des urgences du CHUME-L recoit des patients reférés des
districts sanitaires de la capitale des différentes régions du pays.

Avec une capacité de 3 lits pour 1’hospitalisation de courte durée et 4
box de consultation, le service fonctionne 24 heures sur 24. Les gardes sont
assurées par 4 équipes de 8 personnes (1 medecin genéraliste, 4 infirmiers, 2
manceuvres, 1 ambulancier). Ces équipes se relayent toutes les 12 heures.

Les sujets a 1’étude étaient les usagers (patients ou accompagnants)
d’au moins 18 ans admis et pris en charges pour un motif d’urgence durant la
période du 02 mai au 23 aott 2019. N’ont pas été retenus dans I’enquéte les
personnes de moins de 18 ans, ou ayant refusé de participer a I’enquéte.

Un questionnaire recueillant les données socio-démographiques (age,
provenance, niveau d'instruction)le type d’arrivée al’hopital, le mode d’acces
au service et le degré de satisfaction du patient a été administré dans
I’enceinte de 1’établissement.

L’outil de mesure a été congu et administré en frangais. Un
consentement oral éclairé était préalablement obtenu de la part des personnes
concernées avant I’administration du questionnaire et la confidentialité était
observée pendant I’entretien. Les données ont été saisies sur Epi Info version
7.5, traitées et analysées a 1’aide des logiciels Excel et SPSS version 25.0.

L’0Odds Ratio (OR) a été utilisé pour les mesures d’association des
facteurs impliqués dans la satisfaction des patients. Le seuil designification
retenu pour I’ensemble des tests statistiques était inférieur a 5 % avec un
intervalle de confiance de 95% (1C95%).

Résultats

Au total 138usagers ont été interviewés au niveau du service des
urgences du CHME-L. Parmi eux le sexe ratio était de 2,21 en faveur du sexe
féminin ; toutes les tranches d’age y étaient représentées ; les deux de
résidences étaient représentées ; 05 usagers (3,62%) étaient analphabétes
(sans aucune instruction) (Tableau 1). Le type d’arrivée des usagers regusa
I’hopital était un tableau d’urgence (73,91%) étaient recus dans un état
d’urgence médicale ou autre. Sur les 138 usagers, 68,84% étaient venus
directement au service ; 4,35% d’usagers ont été référés.Aussi, comme
moded’acces 26,09%, se sont rendus seul a 1’hopital, 65,22% étaient
accompagnes par une tierce personne contre 0,70% qui ont été conduits en
ambulance.
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Tableau 1. Répartition des usagers enquétés selon les caractéristiques sociodémographigues
Caractéristiques

R . Identification Effectif Pourcentage (%)

Sociodémographiques

Sexe Féminin 95 68,84
Masculin 43 31,16

Age >50 37 26,81
<50 101 73,19

Résidence Rurale 3 2,17
Urbaine 135 97,83

Niveau d’instruction Non scolarisé 5 3,62
Scolarisé 133 96,38
Ménagére 49 35,51
Eléve/Etudiant 16 11,59

Profession Commercant 16 11,59
Fonctionnaire 38 27,54
Autres 68 49,28

La majorité de nos usagers(91,30%) étaient satisfaits de la rapidité de
la prise en charge. De méme 95,05% ont estimé étre satisfait de la
disponibilité du personnel soignant (Tableau 2). La proportion d’enquétés
ayant trouvé que la tarification est acceptable était de 56,52% (Tableau 3),
alors qu’en moyenne 88,60% étaient satisfaits des soins recus (incluant le
traitement recu, le respect de I’intimité, la compétence du personnel et la
communication soignants-soignés) par le personnel (Tableau 4). La propreté
des locaux était jugée insuffisante par 24,49% des usagers. Le temps
d’attente a été jugé long avant laprise en charge pour 37 patients (36,63%).
La proportion d’usagers globalement satisfait de notre étude était de 72,97%.
Cette satisfaction traduisait I’attitude a réutiliser leservice des Urgences pour
les mémes motifs ou a le conseiller a d’autres parents dans les mémes

circonstances.
Tableau 21.Répartition de la satisfaction des usagers selon leur accueil

Dimensions Variables Satisfactions (%6)
Respect patient n = 138 (68,84%)
Respect de I’ordre d’arrivée (71,01%)
Disponibilité du personnel (95,05%)
Rapidité de la PEC (91,30%)

. . N’offre pas de siége n =101 (63,34%)
Satlsfgctlon Négligence du personnel (22,77%)
Accueil Insuffisance d’orientation (22,77%)

Longue attente (36,63%)
Paiement préalable de frais (6,93%)
Délai long des RDV (40,59%)
TOTAL (59,54%)
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Tableau 3. Répartition de la satisfaction des usagers selon leur opinion sur les tarifs des
prestations

Opinions sur les tarifs Effectif Pourcentage
des prestations

Bon 78 56,52%
Cher 40 28,99%
NSP 20 14,49%
Total 138 100,00%

Tableau 4. Répartition de la satisfaction des usagers selon les soins recus

Dimension Variables

Satisfactions (%)

Traitement recu

Satisfaction sur les

Respect de I’intimité
Information sur la maladie
Information sur le traitement
Information sur I’examen
Information hospitalisation

n =138 (99,28%)
(100%)
(97,83%)
(97,83%)
(95,65%)

n =122 (89,54%)

Soins regus Compétence du personnel n=138 (98,55%)
Disponibilité des (30,43%)
médicaments
TOTAL (88,60%)

Les principales raisonsétaient la qualité de la prise en charge dans
38,28% des cas, la disponibilité du personnel dans 12,5%, I’accueil dans
9,38% des cas, la communication dans 8,59% et la propreté des locaux dans

7.81% des cas.

De I’analyse des criteéres de satisfaction étudiés, il ressort que le sexe

n’a pas association statistiquement significative(Tableau 5).
Tableau 5. Répartition des volontaires selon le sexe et les criteres satisfaction étudié

Caractéristiques Féminin Masculin
N= 138 Effectif % Effectif % 2
Disponibilité du personnel
NON 3 4,35 4 5,80 1%
Oul 66 95,65 65 94,20
Rapidité de la prise en charge
NON 22 31,88 22 31,88 0.546
Oul 47 68,12 47 68,12 '
Satisfaction de I’accueil
NON 8 11,59 14 20,29 0.147
Oul 61 88,41 55 79,71 '
La propreté des locaux
NON 3 4,35 1 1,45
oul 66 95,65 68 ogss 03107
*= Test exact de Fisher
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Cependant, concernant les tranches d’age (Tableau 6) et la
satisfaction des usagers, il est & noter que les plus de 50 ans étaient plus
satisfaits de la rapidité de la prise en charge soit 80,56% que ceux agés de
moins de 50 ans. Cette différence était statistiquement significative, (Test
exact de Fisher, p=0,037).

Tableau 6. Répartition des volontaires selon la tranche d’age et les critéres de satisfaction
des usagers

Caractéristiques <50 ans >50 ans )
N= 138 Effectif % Effectif %
Disponibilité du personnel

6,80 0 0
NON ! 0,337*
oul 96 93,20 35 100
Rapidité de la prise en charge

7 19,44

NON 38 36,89 9, 0,037
oul 65 63,11 29 80,56
Satisfaction de ’accueil

1 14,2
NON 17 6,50 5 29 0,968
oul 86 83,50 30 85,71
La propreté des locaux
NON 4 3,88 0 0 .
QUI 99 96,12 35 100 0,572

*= Test exact de Fisher

Discussion

La technique d’échantillonnage par commodité adoptée sur une
courte période a été la principale limite de cette étude. En effet cette
technique d’échantillonnage ne donne pas la méme chance a tous les usagers
d’étre enrdlés dans 1’étude. Aussi I’enceinte de I’hdpital ayant servi de site
d’enquéte pouvait influencer les réponses des usagers. L’analyse de 1’avis
des usagers sur les tarifs pratiqués n’a pas pris en compte leur statut
concernant 1’affiliation ou non a une assurance ou mutuelle de santé. Ainsi
ces faits liés a notre méthodologie, limitent la possibilité de généraliser nos
résultats. Néanmoins, nos résultats donnent des informations utiles a
I’amélioration de la qualité des soins prodigués au service des urgences du
CHUME-L.

La proportion de nos patients satisfaits de leur accueil estimé a
59,54% est similaire a ceux de la littérature, notamment dePerruche F et
al.(2014), d> Adamou H. et al.(2017), de Reboul-Marty J(2000), et de Drabo
KM.(2015). Cette proportion est inférieure a celles de lgormanH., (2008) et
Yaméogo AR.et al.(2019) qui trouvent respectivement 81% et 68,1% au
cours de leurs études. Les facteurs de bon accueil retrouvés étaient la
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disponibilité du personnel (95,05% ) contre 90% chez Adamou H et al.
(2017) et 54,6% dans 1’étude de Bougmiza et al., (2011).

La rapidité de la prise en charge a été évoquée dans 91,30%, comme
motif de satisfaction. Ce résultat est supérieur a ceux observés au Niger et au
Burkina ouAdamou H. et al.,(2017)et Drabo KM. et al., (2015)trouvent
respectivement 54,63% et 53,9% de patients satisfaits de la rapidité de leur
prise en charge.

Le respect du patient (68,84%) était le méme que chez Bougmiza et
al.(2011) en Tunisie qui trouvent aussi 68,80%.

Les causes du mauvais accueil évoquées dans notre étude se
retrouvent dans d’autres hopitaux mais a des proportions différentes. Il
s’agissait de 1’insuffisance d’orientation (77,23%) et la longue attente dans
63,37%. Drabo KM. et al.(2015)trouvent 28,4% ; tandis que Adamou H. et
al. (2017) au Niger trouvent 41,41% de patients insatisfaits par la longue
attente.

Dans 6,93% des cas, les patients ont estimé n’avoir pas payer un frais
préalable pour étre pris en charge tandis que 88% des usagers enquétés au
Niger par Adamou H. et al. (2017) posent le probléme de la conditionnalité
du paiement préalable a la prise en charge.

Par rapport a la satisfaction des usagers selon les tarifs des
prestations, 56,52% ont trouvé qu’elle était acceptable. Cela corrobore avec
les données d’une étude précédente a Zinder menée par Adamou H. et al.
(2017)ou 42,18% des sujets questionnés trouvent que les tarifs sont
abordables.

Pour les soins recus, 99,28% de nos enquétés se sont dits satisfaits du
traitement recu ; cela est légérement supérieur a celles de Bellou A. et al,
(1999)et de Yaméogo AR. et al (2017) qui trouvent respectivement des taux
de satisfaction des soinsregus a92,7% et de 84,7%. Ce bon score de 1’Hopital
Mere-Enfant le Luxembourg pourrait s’expliquer par la qualité des
formations regues par le personnel soignant.

Dans cette étude, 100% des usagers étaient satisfaitsdu respect de leur
intimité, cette proportion est plus élevée comparativement a certaines études,
notamment celles de Bougmiza | et al. (2011) ; de Bréchat PH. (2006) et de
Hudack PL. (2000)ou les taux sont respectivement de 72,7%, 92% et 93,4%.

L’enquéte a révélé que 97,83% des sujets ont été satisfaitsdes
informations regues sur leur traitement alors que des taux de 50% ,58,9%,
63%, sont ressortis d’autres études comme celles de Bougmiza I et al.
(2011) ; Hudack PL. (2000) et Adamou H. et al. (2017).

L’architecture générale, le confort et la propreté des locaux ont été
évoques par les usagers comme autres motifs deleur satisfaction selon Drabo
KM. et al. (2015) et Saal D., (nd). Ainsi 75,51% de nos enquétés ont
jugéque le service des urgences était propre et que les conditions de confort
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¢taient réunies au niveau de 1’hospitalisation. Il faut noter ici que la plupart
de nos patients étaient des citadins et que leur jugement par rapport a la
propreté du service serait plus pertinent. Damghi et al., (2009) ont objectivé
comme facteur prédictif d’insatisfaction, ’origine citadine des patients.

La satisfaction globale des patients dans notre étude qui était de
72,97% est similaire aux données de Yaméogo AR. et al., (2019) et
Damghiet al., (2009) qui avaient trouvé un taux de satisfaction de 78,3% et
et76,5% ; mais plus élevés que ceux de Garga H. et al., (2013)au Cameroun
quiavait noté une satisfaction de 51,5%.

Les principaux facteurs associés a 1’insatisfaction retrouvés par notre
étude ont été entre autresla cherté des prestations et des médicaments,
I’insuffisance d’orientation, la non propreté des toilettes, la longue attente a
I’entrée de 1’hopital, le non-respect de 1’age par les agents de sécurité, la
négligence du personnel, le mauvais accueil et le non-respect de 1’ordre
d’arrivée.

Sur le plan statistique, la bonne appréciation de [’accueil, la
disponibilité du personnel, la rapidité de la prise en charge et la propriété des
locaux n’étaient pas significativement associés au sexe (p > 0,05). Cela
corrobore avec les données de I’étude de Dakar menée par Diouf M. et al.,
(2010)qui a également trouvé une absence de liaison statistique entre la
satisfaction et le sexe. Comparé aux personnes agées de moins de 50 ans, les
plus de 50 ans ont significativement plus apprécié la rapidité de la prise en
charge (p < 0,05).

Les principales raisons des resollicitassions du service des urgences
du CHUME-Lou le conseiller a un parent dans les mémes conditions
évoquées par les usagers étaientla qualité de la prise en charge (38,28%), la
disponibilité des agents(12,5%).

Conclusion

Il ressort de 1’évaluation de la satisfaction des usagers au CHUME-
Lune proportion élevée d’usagers satisfaits. Les principales raisons évoquées
¢taient la prise en charge rapide, le bon accueilet 1’environnement
confortable.

Toutefois, des mesures sont nécessaires pour corriger 1’insuffisance
d’orientation des clients, annuler les paiements préalables aux urgences
conformément a la loi hospitaliére, rendre disponible permanemment les
médicaments d’urgences. Au-dela de la dimension satisfaction des usagers,
la présente étude devrait servir de tremplin pour institutionnaliser une
démarche qualité au service des urgences du CHUME-L.

Conflit d’intérét : les auteurs ne déclarent pas de conflits d’intéréts.
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