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Introduction : La satisfaction est la
perception des besoins et des deésirs des
patients grace a la prestation réelle de soins
de santé. But : évaluer la satisfaction des
patients hospitalisés au service de chirurgie
de I’hopital régional de Kankan (HRK).
Matériel et méthodes : le service de
chirurgie de ’HRK a servi de cadre. La
population d’étude était constituée de
I’ensemble des usagers hospitalisés dans le
service. Il s’agissait d’une étude prospective
de type descriptif et analytique de 4 mois du
1°" Juillet au 1°" Octobre 2023. Elle a porté
sur tous les patients qui ont été hospitalisés
dans le service. Nos données ont éte
analysées par le logiciel Epi-info 7.2.2.6.
Résultats : sur les 208 patients colliges,
192 ont accepté de participer a 1’étude soit
92,31%. La moyenne d’age a été de 32,27+
19,22 ans. Une prédominance masculine
(54,69%) était retrouvée dans 1’étude. La
majorité des patients résidaient hors de la
commune urbaine de Kankan soit 55,73%.
La quasi-totalité était satisfaite du milieu de
vie soit 95,31%. Quant a 1’organisation du
service, les patients étaient en majorité
moyennement satisfaits (71,35%). La
majorité des patients étaient satisfaits des
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ressources humaines. L’enquéte a révélé
que la plupart des patients étaient satisfaits
de fagon globale aux résultats cliniques. Le
sore Customer satisfaction a montré un
niveau de satisfaction juge tres bon soit
86,67%. Conclusion: La satisfaction
fournit un éclairage sur la perception de la
qualité percue de soins dispensés par le
service tout en mettant le patient au cceur de
sa préoccupation.

NB : le Score Customer : L’indicateur de
performance clé utile pour mesurer la
satisfaction des clients.

Mots-clés : satisfaction, Kankan, chirurgie.

Introduction: Satisfaction is the perception
of patients' needs and wants through the
actual delivery of health care. Purpose: to
evaluate the satisfaction of patients
hospitalized in the surgical department of
the Kankan regional hospital. Material and
methods: the HRK surgery department
served as the setting. The material consists
of all users hospitalized in the department.
This was a prospective descriptive and
analytical study lasting 4 months from July
1 to October 1, 2023.
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It covered all patients who were
hospitalized in the department. Our data
were analyzed by the Epi-info 7.2.2.6.
Results: of the 208 patients collected, 192
agreed to participate in the study, either
92.31%. The average age was 32.27+ 19.22
years. A male predominance (54.69%) was
found in the study. The majority of patients
resided outside the urban commune of
Kankan, either 55.73%. Almost all were
satisfied with the living environment, either
95.31%. As for the organization of the
service, the majority of patients were
moderately  satisfied (71.35%). The
majority of patients were satisfied with the
human resources. The survey revealed that
most patients were generally satisfied with
the clinical results. Sore Customer
satisfaction showed a level of satisfaction
considered very good, either 86.67%.
Conclusion: Satisfaction provides insight
into the perception of the perceived quality
of care provided by the service while
putting the patient at the heart of its concern.
Customer Score: The key performance
indicator used to measure customer
satisfaction

Key words: satisfaction, Kankan, surgery.

Introduction : La satisfaction est la
perception des besoins et des désirs des
patients grace a la prestation réelle de soins
de santé [1]. Elle découle de I’assurance
qualité des services de santé et s'inscrit dans
un contexte global de montée de la place des
patients dans I'organisation du systéeme de
santé. Elle garantit a chaque patient des
actes diagnostiques et thérapeutiques
assurant le meilleur résultat en termes de
santé, conformément & I'état actuel de la
science medicale, au meilleur codt pour le
meilleur résultat, au moindre risque
iatrogéne, de procédures, de résultats et de
contacts humains a l'intérieur du systéme de
soins » [2]. Les patients satisfaits sont plus
susceptibles d'obéir au traitement, de jouer
un réle actif dans leurs soins, de continuer a
utiliser les services de soins de santé, de
participer volontairement a la prise de
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décision et de rester au sein d'un service
prestataire de soins de santé [3]. La majorité
des pays a faible et a moyen revenu s’est
lancée depuis plus d’une décennie, dans une
démarche d’assurance de la qualit¢ de
services rendus, conformeément aux bonnes
pratiques cliniques et managériales dans les
services [4]. Une méeta-analyse de
2022 dans des Pays ou Etats tels que les
USA, les Emirats Arabes Unis et I'lran a
montré une grande satisfaction des patients
a I'égard des services de télémédecine avec
des proportions respectives de 94,9 ; 81 et
43,4 % [5].

Plusieurs études disponibles en Afrique ont
été réalisées compte tenu des changements
substantiels intervenus au cours de la
derniére décennie sur le continent [6]. Au
Ghana, Daniel AA et Al. ont mentionné en
2021 qu’en général, 62,9 % de son
échantillon total étaient satisfaits de
I'ensemble des services qu'ils ont regus lors
de leur derniere visite a I'établissement de
santé [7]. Chebil D et Al. ont rapporté dans
une étude conjointe en Guinée et au Togo
en 2018, la proportion d’usagers s’étant
déclares insatisfaits des soins recus était de
23,5 %[8].

Le manque d’étude antérieure sur le sujet
dans le service et dans le souci de
comprendre les déterminants de la
satisfaction des patients, nous avons initiés
cette étude dont I’objectif général était
d’évaluer la satisfaction des patients
hospitalisés au service de chirurgie de
I’hopital régional de Kankan.

Matériel et Méthodes: Le service de
chirurgie de I’hdpital régional de Kankan a
servi de cadre pour la réalisation de cette
étude. C’est le service de référence pour la
prise en charge de toutes les pathologies
chirurgicales de larégion. 1l s’agissait d’une
étude prospective de type descriptif et
analytique d’une durée de 3 mois du 1°
juillet au 1°" octobre 2023. La population
d’étude était constituée de tous les patients
hospitalisés dans le service durant la
période d’étude. Ont été inclus, tous les
patients et accompagnants (membre de
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famille ou son entourage) dans le service et
ayant accepté de participer a 1’étude.

Nous avons procédé a un recrutement
exhaustif de tous les patients admis dans le
service de chirurgie générale répondant a
nos criteres de sélection durant la période
d’étude.

Nos variables d’étude ont été quantitatives
et qualitatives. Nos données ont été
collectées sur une fiche d’enquéte puis
introduite dans ’application KoboCollect
v1.14.0 dans un smartphone. Le
questionnaire a été validé avec des patients
sortants, hospitalisés pour une durée
minimale de 48 heures, quel que soit le
mode d’admission dans le service. Les
indicateurs thématiques ont été mesurés par
un score de dimension, un score synthétique
global pour I’ensemble des items et un score
de satisfaction globale pour le service.

Nos données ont été analysées par le
logiciel Epi-info 7.2.2.6. Le traitement et la
présentation ont été effectuées grace aux
logiciels Word, Excel et PowerPoint du
Pack Office 2013. Pour la gestion
bibliographique, nous avons utiliseé le
logiciel Zotero avec Vancouver comme
systeme de référence.

Les variables qualitatives ont été exprimées
sous forme de proportion et les variables
quantitatives sous forme de moyenne,
I’écart type.
Considérations
déontologiques : les données ont été
collectées sous anonymat et la
confidentialité a été respectée avec le
consentement libre et éclairé des enquétes.
Conflits d’intérét : Nous n’avons eu aucun
conflit d’intérét.

éthiques et

Résultats : Au cours de ce travail, nous
avons colligé un total de192 patients sur un
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effectif de 208 hospitalisations, soit un taux
de participation de 92,31%. L’age moyen
des patients était de 32,27 + 19,22 ans avec
des extrémes de 2 et 85 ans. La tranche
d’age la plus représentée était celle 23 a 42
ans suivie de celle de 2 a 22 ans. Le sexe
masculin n=105 (54,69%) avec un sex-ratio
de 1,2. Les ménagéres et le groupe des
éleves/étudiants étaient majoritaires avec
des proportions respectives de n=50(26,4%)
et n=44(22,92%). Les patients sont arrivés
a I’hopital par leur proche dans 45,31%, les
patents eux dans 32,29% (Figure 2). Parlant
du niveau d’instruction les non scolarisés
étaient de 41,19%, puis le niveau primaire
19,27%, école  coranique  15,63%,
secondaire 13,54% et seulement 10,44%
d’universitaires. (Figure 1). Parmi les
enquétés 93,23% n’étaient pas assurés.
S’agissant du niveau de satisfaction a
I'égard de D’environnement (Tableau I),
I’enquéte a montré que 95,31% des patients
étaient satisfaits du milieu de vie. Les
perceptions et les attentes des patients quant
a la qualité¢ d’organisation du service ont
montré qu’ils étaient moyennement satisfait
sur une échelle de 3. Dans notre cas, les
résultats indiquent que les patients étaient
satisfaits dans 92,7% des ressources
humaines du service, 94,3% étaient
satisfaits de leur relation avec le personnel
et 65,6% ont affirmé qu’ils étaient satisfaits
de I’information véhiculée par le personnel
du service.

L’enquéte a révélé que 88% des patients
étaient satisfaits de facon globale aux
résultats cliniques de leur séjour dans le
service, 8,15% n’était pas satisfaite du cott
des médicaments et interventions. Le score
Customer satisfaction des patients a montré
un niveau de satisfaction juge tres bon.
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Tableau I : Répartition selon la satisfaction sur I’environnement du service.

Environnement Effectifs Proportion (%)
Environnement de facon globale

Oui 183 95,31

Degré (Echelle de 0 a 3)

1 28 14,48

2 55 28,65

3 100 52,08

Non 9 4,69

Raisons d’insatisfactions

Hygiene insuffisante (salles et toilettes) ; inconfort (chaleur, manque électricité,

manque d’eau) ; insécurité (vol médicaments et téléphones) ; manque de salles
d’attentes bien équipées (sieges)

Tableau 11 : la satisfaction sur 1’organisation du service.

Organisation Effectifs Proportion (%)
Satisfaction globale sur I’organisation
Non 8 4,17

Oui (avec échelle de 0 a 3) 184 95,83

1 20 10,42

2 137 71,35

3 27 14,96

Insatisfait 8 4,17

Raisons d’insatisfaction

Mauvais accueil ; le non-respect du code vestimentaire des blouses ; indisponibilité du
personnel ; démarches complexes et laborieux ; temps d’attente trop long (bureau des
entrées) ; durée d’hospitalisation longue.
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Tableau I11 : Répartition selon la satisfaction sur les ressources humaines.

Ressources humaines Effectifs  Proportion (%)

Satisfaction globale des ressources humaines

Satisfait (avec échelle de 0 a 3) 178 92.7
1 48 27.0
2 112 62.9
3 18 10.1
Insatisfait 14 7.3

Raisons d’insatisfaction
Insuffisance et vétusté des matériels ; colt élevé des interventions et médicaments ;
identification difficile du personnel (absences de badges).

Tableau IV : Répartition selon la satisfaction sur la qualité des informations au service.

Qualité des informations Effectifs Proportion (%)
Satisfaction globale sur les informations
Satisfait (avec échelle de 0 a 3) 126 65,6
1 28 22,2
2 71 56,3
3 27 21,4
Insatisfait 66 34,4

Raisons d’insatisfaction
Temps d’explication insuffisant ; omission d’informations importantes ; incapacité de
répondre a des questions sensibles.

Tableau V : Répartition selon la satisfaction sur les résultats au service.

Satisfaction sur les résultats Effectifs  Proportion (%)
Satisfaction globale des résultats
Satisfait (avec échelle de 0 a 3) 169 88
1 32 18,9
2 70 41,4
3 67 39,6
Insatisfait 23 12

Raisons d’insatisfaction

Complications post chirurgical (suppuration, fistule stercorale, AVC et deces) ; durée
de cicatrisation longue.
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Figure 1 : Répartition selon le niveau d’instruction.
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N=192
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Figure 2 : Répartition des patients selon le statut de I’enquété au service.

Discussion : Au cours de ce travail, nous
avons colligé un total de192 patients sur un
effectif de 208 hospitalisations, soit un taux
de participation de 92,31%. L’age moyen
des patients était de 32,27 + 19,22 ans avec
des extrémes de 2 et 85 ans. La tranche
d’age la plus consultée était celle 23 a 42
ans suivie de celle de 2 a 22 ans. Yameogo
AR et al. [2] au Burkina Faso en 2017 ont
rapporté une prédominance des patients de
plus 65 ans (24,3%). Nos resultats
pourraient s’expliquer par le fait que la
population guinéenne est majoritairement
constituée de jeunes. Le sexe masculin
(54,69%) était prédominant avec un sex-
ratio de 1,2. Nassar JAP et al. [9] au Bresil
en 2016 ont observé que la plupart des
patients questionnés étaient des hommes
(62,8%). Ceci s’expliquerait par la
fréquence élevée des hernies surtout
inguinales qui sont des pathologies
beaucoup plus observées chez ’homme par
rapport a la femme. Les ménagéres et
éleves/étudiants  étaient les  couches
socioprofessionnelles les plus touchées
avec des proportions respectives de 26,4%
et 22,92%. Cette forte proportion des
ménagéres observée dans notre contexte a
été rapportée par Tessougue S et al. [10] au
Mali en 2019 qui ont trouvé 47,5% de
femmes aux foyers. La quasi-totalité des
enquétés (93,23%) n’était pas assurée.
Notre résultat est proche de celui d’Endale
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GG et al. [11] en Ethiopie en 2017 qui ont
trouvé que 98,1% des frais des soins étaient
payés par le patient ou par un membre de sa
famille. Cette situation met en lumiére le
bas niveau socioéconomique des habitants
de larégion. Pour la plupart les patients sont
arrivés a I’hopital accompagnés par leur
proche dans 45,31%. Tandisque 32,29%
sont arrivés d’eux méme (Figure 2).

S’agissant du niveau de satisfaction a
I'égard de D’environnement (Tableau I),
I’enquéte a montré que la quasi-totalité des
patients (95,31%) était satisfaite du milieu
de vie. Une étude effectuée en Malaisie par
Rahim AlA etal. [12] en 2021 a notamment
révélé que 73,5% des patients étaient
satisfaits de I’environnement du service
public hospitalier. Ceci traduit la bonne
volonté de la direction de I’Hopital qui a
mis en place un service d’hygiéne et I’appui
des partenaires (EDA ; Expertise France).
Néanmoins, certains patients se sont plaints
du manque d’¢lectricité, de 1’état
défectueux des toilettes et des heures de
nettoyage inconvenable. Les perceptions et
les attentes des patients quant a la qualité
d’organisation (Tableau II) du service ont
montré  qu’ils étaient en  majorité
moyennement satisfait sur une échelle de 3,
malgré que d’autres ont évoqué le colt
élevé des interventions et medicaments.
Deressa D et al. [13] en Ethiopie en 2022
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ont observé que la plupart des patients
étaient satisfaits du fonctionnement de
certains hopitaux publics soit 82,7%. Cela
reflete le bas niveau socioéconomique des
patients d’une part et la non-familiarisation
des usagers avec le nouveau systeme de
digitalisation mis en place par la direction,
d’autre part. La qualité technique qui
englobe le professionnalisme et les
aptitudes des médecins sont pour les
patients une priorité absolue. Dans notre
cas, les résultats indiquent que les patients
étaient majoritairement (92,7%) satisfaits
des ressources humaines du service
(Tableau I1). L’évaluation de la satisfaction
des patients hospitalisés aux services
chirurgicaux d’un Hopital général mené par
Abdelazi BA et al. [5] en Tunisie en 2020 a
montré que les patients étaient satisfaits du
compte-rendu des ressources humaines. La
nature et la qualité de I'interaction entre le
patient et les professionnels des soins de
santé sont les meilleures déterminant de la
satisfaction. Elle a été concluante dans notre
cas, dans la mesure ou plus de la moitié des
patients (94,3%) était satisfaite de leur
relation avec le personnel. Par contre,
certains étaient insatisfaits et 1’absence des
professionnels au besoin en était la cause.
Une étude similaire a été trouvée par
Biyazin T et al. [4] en 2022 en Ethiopie qui
ont rapporté que plus de la moitié des
patients interrogés était insatisfaite de la
relation avec 1’équipe médicale soit 66%.
La communication entre les patients et les
fournisseurs de services peut accroitre la
satisfaction des patients de la qualité des
services et des soins hospitaliers regus. Plus
de la moitié des intervenants (65,6%) ont
affirmé qu’ils étaient satisfaits de
I’information véhiculée par le personnel du
service (Tableau 1V). Par contre, la
préoccupation de ceux insatisfaits était non
seulement le manque de temps
d’explication, mais également le fait de ne
pas étre capable de repondre a leurs
questions. Une étude menée par Yan M et
al. [14] en Chine en 2022 a montré que trois
patients sur quatre étaient satisfaits de
I’information sur leurs préoccupations.
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L’ensemble du personnel a été¢ jugé selon
les résultats cliniques positifs. Dans notre
cas, I’enquéte a révélé que la plupart des
patients (88%) étaient satisfaits de facon
globale aux résultats cliniques de leur sé¢jour
dans le service (Tableau V). Cependant, les
insatisfaits ont évoque des
mécontentements quant a la durée de séjour
et du fait de la survenue de complications
postopératoires souvent mortelles.
Tessougue S [10] au Mali en 2019 a trouvé
que 47,5% des patients ont mentionné des
mécontentements. L’interview des patients
a montré que la majorit¢ d’entre eux
(68,15%) n’était pas satisfaite du colit des
médicaments et interventions qui était tres
élevé. En Norvege, en 2021, Dagny AJ et al.
[15] ont mentionné que les patients étaient
plutdt satisfaits du colt des médicaments
avec 80%. Cet état s’expliquerait par le bas
niveau socioéconomique de la population.
Le score Customer satisfaction des patients
a montré un niveau de satisfaction juge trés
bon. Chrysis S et al. [16] en Afrique du Sud
en 2023, ont conclu que le score Customer
satisfaction des patients était bon a 79,5%.
La différence de score s’expliquerait par le
fait qu’ils ont utilisé une échelle de 5 alors
que la n6tre était de 3.

Conclusion : La satisfaction fournit un
éclairage sur la perception de la qualité
percue de soins dispensés par le service tout
en mettant le patient au cceur de sa
préoccupation. La plupart des patients
étaient des jeunes mariés non assurés en
provenance des zones rurales. Cependant, le
SCT des patients en termes de structures,
processus et résultats a montré un niveau de
satisfaction jugé trés bon. Néanmoins, le
codt élevé des médicaments et la mauvaise
relation avec le personnel ont été des
facteurs influencant la satisfaction des
patients. 1l serait necessaire de mettre en
place un plan d’amélioration continu afin de
remédier aux causes des
dysfonctionnements du service.
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