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Contexte :

Objectifs :

La délégation des taches administratives, médicales et de coordina-
tions envers lassistant médical (AS) permet de libérer du temps de
consultation.

Préciser les actes que les médecins ont confié¢ a IAS

Déterminer sile mode dexercice et la durée d’installa-

Les missions confiées a [AS sont laissées a lappréciation des médecins tion exercent une influence sur les actes délégues.

Matériel et méthode :

- Etude quantitative descriptive transversale
- Questionnaire a choix multiple selon léchelle de Likert, adressé aux médecins signataires du contrat daide a lembauche dune AS.
- Les comparaisons des variables ont été réalisé avec Chi2 et exact de Fisher.

Ré Sult at S . . Répartition des genres en fonction de la durée d’installation
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* 55 médecins: 53% femme et 47% homme ; 75 %
ik benieiy * Durée d'installation : < 10 ans 58%, 10 - 20 ans 29%, > 20 ans 13%. o
* Lieux dexercices : centre de santé 27% , MSP 20% , cabinet seul 24%,
i — regroupement de médecins 29% 2
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=> Les actes associés a un taux de réponse défavorable :

a5 % « vérification statut vaccinal o
» suivi des résultats danalyse :
23 %
* Jademandede ALD - .
__ » éducation thérapeutique ° e .
Actes adminsitratifs Actes clinqgiues Actes de coordinations de soin: . . - o on vom
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B Pourcentage de réponse positive Table 52. Démographiques Data /Rédaction d'un arrét d;TravaiI (AT) i
. Pourcentage de réponse négative 0.
n : 23 (%) n=27 (%) p ; ‘ (:2
=> Lexercice en groupe sassocie a un avis favorable pour: N e e
» remplissage du carnet de santé (p 0,01) - o o -
» rédaction d’un arrét de travail (p 0,04) o sco o
» courrier dadressage (p 0,02). - -
- Homme 10 (20) 1 (22)
/ . . o MSP 5(10) 6(12)
=> Les médecins exercant depuis moins de 10 ans sont favorables : N e o
» conseil di¢tétique (p 0,02). e - " o
noe 13(30,2'," 3(15'1:- - Rural 9 (18) 3(6) |
‘‘‘‘‘ Semi rural 9 (18) 8 (16)
e . Urbain 5 (10) 16 (32)
= e o | 560 " !
.‘:" I 9‘17; 4‘7";’ o 10-20 5 (10) 11(22)
o >20 3 (6) 5 (10)
o . <10 16 (32) 15 (30) |
Pures rimsaaon e . (;“) o.as 10-20 5 (10) 9 (18)
>20 2(4) 3(6)

Conclusion :
L'étude montre un avis majoritairement favorable des meédecins.
Aucun profil spécifique pro-travail avec un assistant médical n'a été identifie.
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L'intégration de lassistant médical s’'inscrit dans Iévolution vers une meédecine participative proposant une ap-
proche global pluridisciplinaire.



