Thése — Accés au médecin traitant et recours aux soins non programmés
Nord Alsace — Moselle Est
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Merci de cocher la réponse correspondante

[
nd
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1. Age : ==
=
e

[118-40 ans
] 40-55 ans
] 55-65 ans
[J>65ans

MEDICAL

£

2. Sexe :
0 Homme
0 Femme
L] Autre

3. Avez-vous une activité professionnelle ?
[ Oui
J Non

4. Avez-vous des droits ouverts a la sécurité sociale (carte vitale, PUMA, CMU... ) ?
] Oui

] Non

[ Ne sait pas

5. Lieu de consultation aujourd’hui :
[ Médecin traitant
LI Urgences

6. Temps de trajet jusqu’a votre médecin traitant :
<15 min
> 15 min

7. Etes-vous véhiculé, voiture, scooter, vélo... ? ( si I’'on vous conduit : cocher la case non)
] Oui
] Non

8. Délai habituel pour un rendez-vous chez votre médecin traitant :
[ <3 jours
1 = 3 jours

9. En cas de besoin urgent, pouvez-vous obtenir un rendez-vous ?
LI Oui, le jour méme

] Oui, sous 48h

] Difficilement

J Non

10. Comment prenez-vous rendez-vous (plusieurs réponses possibles) ?
[ Secrétariat téléphonique

I Internet (Doctolib, etc.)

1 Déplacement au cabinet



11. Avez-vous consulté les urgences dans I'année ?
1 0-1 fois
] 2-3 fois
[0 = 4 fois

12. Avez-vous eu recours a des consultations non programmées (SOS médecin, maison
médicale de garde...) dans I’'année ?

1 Non

I Oui

13. Avez-vous déja consulté un autre médecin faute de rendez-vous chez votre médecin
traitant sur ’'année écoulée ?

I Oui

1 Non

(] Un autre médecin dans le méme cabinet que votre médecin traitant

14. Combien de fois consultez-vous votre médecin traitant par an ?
[ < 2 fois
L] 3-4 fois
1 = 5 fois

15. Avez-vous une maladie chronique ?
[ Oui
1 Non

16. Etes-vous en ALD (Affection Longue Durée) ?
LI Oui

1 Non

] Ne sait pas

Les questions 17 a 20 concernent la consultation du jour.

17. Depuis combien de temps avez-vous vos symptomes qui vous font consulter aujourd’hui ?
] <24h

1 1-3 jours

[14-7 jours

Ll >7 jours

18. Selon vous, votre probléme aurait-il pu étre pris en charge par votre médecin traitant s’il
était disponible (si vous n’étes pas chez votre médecin traitant) ?

1 Oui

1 Non

1 Ne sait pas

19. Avez-vous eu un arrét de travail ?
] Non
O Oui

20. Si oui, durée approximative :
1 1-3 jours
[14-7 jours
1> 7 jours



