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Le médecin généraliste

• Soins continus et longitudinaux           Relation médecin malade dans le temps          

• Connaissance intime de l’histoire de son patient 

INTRODUCTION (1)

Un évènement de vie  

• Fait biographique marquant qui survient dans la vie d’un patient

• Peut avoir une influence sur l’état de santé du patient 

• Elément de santé nécessaire au suivi

« Mon médecin me connait »



INTRODUCTION (2)

Les éléments de santé du dossier médical

• Les affections : DRC, CIM 10, CISP…

• Les risques et facteurs de risques : texte libre 

• Tout autre donnée pouvant avoir une influence sur la santé du patient (évènement de vie 

et Habitus) : texte libre 

L'instant et la durée, de l'antécédent à l'épisode de soin

L’ absence d’écriture standardisée rend difficile l’utilisation des ces informations par 
le médecin



INTRODUCTION (3)

« Ceux-ci devront pourtant se retrouver dans le dossier médical sous 

une forme la plus structurée possible, donc exploitable » 

Question  : Est-il possible de formaliser une liste d’évènements de vie 

utilisable par le médecin en pratique courante ? 

L'instant et la durée, de l'antécédent à l'épisode de soin



INTRODUCTION (4) 

objectifs

Objectif principal  

Elaborer une liste d’évènements de vie utilisable en médecine générale

Objectif secondaire 

Evaluer l’opérabilité de cette liste auprès de confrères généralistes 



MATERIEL ET METHODE (1) 

• Recherche bibliographique (PubMed, littérature grise)

• Création d’une liste d’évènements de vie après discussions avec le SD²RC

• Etude quantitative descriptive via un questionnaire envoyé aux médecins 

généralistes afin d’évaluer l’opérabilité de cette liste 

• Etude qualitative via un Focus group (mesurer le ressenti et faire émerger de 

nouvelles idées)

4 étapes successives 



MATERIEL ET METHODE (2) 

Questionnaire

Objectif : Evaluer la pertinence, 

l’acceptabilité et la faisabilité de la 
liste  

• Formulaire en ligne Google Forms®

• 6 questions dont une libre

• Echelle de LIKERT - cotation de 1 à 5

• Envoi aux 642 adhérents de la SFMG



RESULTATS (1)

Recherche bibliographique 

• Echelle de Holmes et Rahe 1967

Puis plusieurs listes, échelles, entretien…

• Littérature grise : thèse, institut, logiciel méd

173 items relevés au total



RESULTATS (2) 

Recherche bibliographique



RESULTATS (3) 

Création d’une liste d’évènements de vie



RESULTATS (4) 

Questionnaire

145 répondants (taux de réponse de 22,5%)

• 90 commentaires libres 

87 «souvent» 

48 «toujours»

11 «rarement»

0 «jamais»

Fréquence de saisie d’un événement de vie par 
les médecins dans le dossier médical



RESULTATS (5)

Questionnaire
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Intérêt d’une liste pré établie Pertinence du contenu de la liste 

• Médiane 4 

• Moyenne 4,12
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RESULTATS (6)

Questionnaire
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Evaluation de l’utilisation de la liste au 
cours d’une consultation

Evaluation de l’utilisation de la liste en 
ligne ou intégrée dans un logiciel médical

• Médiane 4 

• Moyenne 3,99

• Médiane 4 

• Moyenne 3,93 



RESULTATS (7)

Questionnaire

90 commentaires libres (62,5%) 

Commentaires positifs : 21%

• Exhaustivité, utilité et pertinence

Commentaires négatifs : 17% 

• Chronophage et lisibilité

Commentaires sur le contenu de la liste : 36%

• Précisions d’items,  proposition d’ajouts…

Commentaires techniques : 20%

• Intégration dans les logiciels médicaux, proposition d’un menu déroulant etc… 

Commentaires sur la forme : 4,5% 



RESULTATS (8)

Focus group

• 7 médecins installés 
dans la Vienne

• Sexe ratio H/F 0,75

• Âge moyen 35 ans 

• 5 questions ouvertes 

Evènement de vie : 
ponctuel et brutal

Limite floue avec 
habitus 

Tous les médecins le 
notent quelque part 

dans le dossier 
médical 

Le relevé se fait 
surtout selon le 

ressenti du médecin 
et son vécu

Mieux comprendre 
leurs patients et 

mieux appréhender 
leurs réactions

Gain de temps en 
consultation pour le 
médecin, collègue  

au remplaçant

Bon moyen d’avoir 
un langage commun 

Long et 
chronophage en 

consultation. 

Certains items ont 
été discutés

certains items 
manquent 

(harcèlement 
scolaire…) 

Suggestions concernant l’intégration 
dans les logiciels (mots clés, date, 
case « données privées » ) 



DISCUSSION (1)

• Travail novateur en soins primaires 

Études dans le domaine de la psychiatrie jusqu’à présent…

• Difficultés rencontrées à propos de la liste

Compromis entre le besoin de rester concis et nécessité de proposer une liste suffisante…

Formulation des items



DISCUSSION (2)

• Forces de l’étude 

Réflexion collective, collégialité et consensus

Taux de réponse 22%  (questionnaire)

• Limites et biais 

Échantillon faible et Caractéristiques manquantes

Biais de recrutement 



PERSPECTIVES

• Proposition d’ajustement de la liste par le groupe de travail selon les idées 
mises en exergues par l’évaluation

• Tester la liste auprès d’investigateurs avec un plus grand échantillon

• Intégration de la liste dans les logiciels médicaux  (Suggestions d’instructions 

pour l’intégration du module données )



CONCLUSION

• Création d’une liste de 48 évènements de vie répartis en 8 catégories principales

• Evaluation de la liste montrant un avis favorable des médecins tant pour son 
utilité que son contenu 

• Encourage à poursuivre le travail par des travaux supplémentaires

• Communication affichée sous forme d’un poster au en mars 2023

• Article soumis à une revue française (Médecine) 



Merci de votre attention

Proposition d’une liste d’évènements de vie 
utilisable dans un dossier médical 

en soins primaires


