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Discussion et Conclusion

Introduction

Les médecins généralistes (MG) occupent une place de coordination dans le système de santé. Ils sont régulièrement confrontés à la prise en charge

des pathologies psychiatriques puisqu’on estime qu’environ un tiers de leurs consultations comporte un volet psychologique. Les patients souffrant de

pathologies psychiatriques ont un risque accru de morbidité somatique. Une prise en charge optimale de ces patients implique donc une bonne

communication MG et psychiatre. La communication en matière médicale est devenue un élément incontournable de confiance dans la relation médecin-

patient et de la qualité des prescriptions médicales. Le compte rendu d’hospitalisation (CRH) est l’outil de communication entre la ville et l’hôpital.

OBJECTIFS

Savoir si les patients hospitalisés en psychiatrie

souhaitent une communication du compte rendu

d’hospitalisation psychiatrique au médecin

généraliste.

Connaitre les attentes et les inquiétudes des

patients concernant cette communication.

MATERIEL ET METHODE

Une étude transversale, observationnelle, descriptive, quantitative et anonyme a été

menée chez 100 patients hospitalisés à l’Hôpital Paul Guiraud Villejuif.

Les données ont été collectées à l’aide d’un questionnaire simple et anonyme, reprenant

les caractéristiques démographiques et socio-économiques, les caractéristiques de la

pathologie psychiatrique, la relation du patient avec son médecin généraliste et l’avis du

patient concernant la transmission du compte rendu d’hospitalisation.

Les patients hospitalisés en psychiatrie souhaitent majoritairement une communication du CRH au MG (70%). L’âge élevé, le niveau d’études, un

suivi psychiatrique par le médecin généraliste, une bonne opinion concernant celui-ci ou le fait de le consulter fréquemment semblent, au vu de nos

résultats, être des facteurs déterminants à une volonté de communication entre le psychiatre et le MG.

Les patients sont nombreux à estimer qu’une telle communication présente divers avantages. Ils considèrent que cela permet une meilleure continuité

des soins entre l’hôpital et la ville, une meilleure connaissance par le médecin généraliste de la pathologie psychiatrique et une meilleure surveillance des

effets secondaires des traitements psychiatriques. Peu de patients considèrent que les échanges présentent des inconvénients.

Ces résultats doivent inciter à de meilleurs échanges entre les intervenants, afin d’assurer une meilleure prise en charge des patients.
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Distribution de la population en fonction de la volonté 

d’une transmission du CRH.

70% des patients souhaitent une transmission du CRH psychiatrique au MG.
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Souhait d’une transmission du CRH au MG en fonction de l’âge. Souhait d’une transmission du CRH au MG en 

fonction du niveau d'études.

Souhait d’une transmission du CRH en fonction de 

l’opinion concernant le MG.

Souhait d’une transmission du CRH au MG en fonction 

du nombre de consultations par an chez celui-ci.

Souhait d’une transmission du CRH au MG en fonction 

de l’existence ou non d’un suivi psychiatrique par celui-ci.

Avantages à la transmission du compte rendu d’hospitalisation au 

médecin généraliste, selon les patients.

Inconvénients à la transmission du compte rendu d’hospitalisation au 

médecin généraliste, selon les patients.

Les patients les plus âgés semblaient plus favorables à la transmission du CRH. Les patients avec un niveau d’études élevé semblaient plus favorables à la

transmission du CRH.

Les patients ayant une bonne opinion de leur MG semblaient plus favorables

à la transmission du CRH.

Les patients consultant fréquemment leur MG étaient significativement plus

nombreux à souhaiter une transmission du CRH psychiatrique au MG (p<0,04).

Les patients suivis sur le plan psychiatrique par le MG étaient significativement

plus nombreux à souhaiter une transmission du CRH (p=0,04).


