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réalisées au TO

- Déabord, | e plan doéanalyses statistisques p
statistiques)

- L6ensemble des r®sultats descriptifs obten
les données relatives aux variables archivées obtenues.

- Les sorties statistiques tirées du logiciel LISREL qui a servi a vérifier notre modele conceptuel.

- Une représentation graphique des modéles, qui accompagnd $&&¥Earties L
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Cadre conceptuel et modele théorique

DEVELOPPEMENT DU
« LEADERSHIP
EFFICACE » ET DES

« CAPACITES
MANAGERIALES »
SOUS-JACENTES ALA
CREATION ET AU
MAINTIEN D'UN
ENVIRONNEMENT DE
TRAVAIL SAIN ET
PERFORMANT

QUALITE DE
L'ENVIRONNEMENT

PSYCHOSOCIAL

*  Climat psychologique

= Equilibre
effort/reconnaissance

* Equilibre demande
psychologique,
latitude décisionnelle
et soutien social

* Relation INF-MD

QUALITE DE
L'ENVIRONNEMENT
FONCTIONNEL

Défaillances
opérationnelles de
systéme

~ STABILITE DES
EQUIPES DE SOINS

% Occupation postes
yacants

% Personnel d'agence

Taux
d'absentéisme

Temps supplémentaire

Taux de
Roulement

SECURITE/
QUALITE DES SOINS

Erreurs de médication

Durée moyenne de
sejour

Satisfaction des patients
al'égard dupersonnel
infirmier {incluant
plaintes)

Variables de controle

Variations aux niveau du contexte internefexterne, du taux d'occupation des lits, de la gravité des cas et du ratio infirmiere/patients




Analyses statistiques a prévoir pour le rapport TO

Analyses descriptives et préparatoires

- Nettoyage etpréparation des données
o Fusionner toutes les bases de données (Questionnaire et données archivées)
0 Préparerdeuxbases une pour | 6ensemble des analy

multi-niveaux

- Vérification des instruments de mesure.

o0 Analyses de la fidélitéalphas de Cronbach) pauaus les questionnaires

production des tableaux appropriés
o R®plication de |l a structure dbébun quest.
A QAPSIR (" wutiliser pour | éarticle de

- Vérifications a effectuer avec les variablesogiodémographiqueset
complémentaires a savoir si elles devront étre utilisées comme covariables dans les
analyses subséquentes.
o Pour vy arriver, il faudra ®valuer chacu
a des différences significatives entre #usgroupes des variables. Par exemple
Existeil des différences entre les répondants des différents quarts de travail?
Selon |l es groupes do6©ge (g®n®rati ons)
o Chaque variable identifiée comme étant potentiellemguallyante» pour une

relation pourratre utilisée comme variable contréle/modératrice/médiatrice.

- Production de | 6ensemble des tableaux desc
o (Questionnaire) Résultats globaux et résultats ventilés selon les variables
soci od®mographiques et compl ®ment aires
o (Données archies) Tableaux descriptifs.



- Exploration des relations et élaboration du modéle
o Matrice de corrélation et analyses de régression multiple entre chaque variable
(inclus les variables dépendantasdiatrices, les variables dépendantes et les
variables contri@).
o0 Analyse de fonctions discriminantes pour déterminer le pouvoir de prédiction des
variables ind®pendantes prises dans | 0e
o Siles régressions offrent des résultats intéressafésfication du modéle a
| 6ai de doéun mod I(nultiliveauw®lzasérsw la regreé8sioa.r c hi q u
o Alternative 1. Modéle SEM
0 Alternative 2: Analyses acheminatoires

Puisque les données archivées ont été sélectionnées adéquatement, le seul probléme g
possible pour | 6appabi éi 0ddudit ®slyedeadepaald

unités de soins dans notre TO.

- Autres analyses
o V®ri fication des di ff®rences entre | es

différences de moyennes.



Plan du rapport

. Résumé du contexte théorig{oadre conceptuel)

. Méthodologie

a. Description de | 6®chantillon du TO
b. Description des variables et des données archivées (voir annexe)

c. Description des analyses effectuées

. Résultats

a. Descriptifsi par variables
b. Descriptifsi interactions entre variables, difé@ces entres les groupes

c. Modéle théorique

. Discussion

a. Implication des résultats pour T1 et T2

b. Implication des résultats pour les publications
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ANNEXE 1 : DEFINITION DES VARIABLES

Variables médiatrices/indépendante$ Environnement psychosocial

Climat psychologique

Le climat psychologque est | e r®sultat doOoun processus
retiennent de la réalité organisationnelle seulement les éléments les plus significatifs pour eux et
interprétent ces situations ou événements en fonction de leur significatiobuéat
(psychological meaning. Lorsque mesu€m®I SO,I diali ded agi tQCdo u
positive, neutre ou négative de sa tache, de son réle, du leadership de son superviseur, de son

®qui pe i mm®di ate de travaiel et | 6organisation

Mesure: Le QCRCRISO comporte 60 énoncés (échelle en cing points de type Likert) organisés

sous 15 indicateurs validés (AFC) et 5 dimensions théoriques.

Equilibre effort / reconnaissance

Degr® doéo®quilibre ou de de@es®dwififiobrte fpar-ni a
reconnai ssance social e, organi sationnell e et
Siegrist, | orsqudun individu per-oit que | 0in

de son travmpeéns®espapabacr econ roiese retoavadams q u 0 i

une situation de travail qui, a terme, comporte des risques pour sa santé physique et mentale.

Mesure: L6®chell e de Siegrist (versi omcéspoordar t e; t
dimension «Effort » et 7 énoncés pour la dimensioReconnaissance). Tous ces énoncés se
r ®pondent selon une ®chelle Likert © 5 points

effort/reconnai ss an e)®u>d ¢situation atisqées i t uati on favo
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Equilibre demande / controle

Selon Karasek, la situation de travail peut étre subdivisée selon deux asgepressions a agir

(la demande ou les stresseurs), ainsi que les contraintes environnementales (la latitude
décisionnelle ou la maniére dont le contrdle est exprimé au travail). Les demandes placent

| 6i ndi vi dwstresse.n I®atragquéi Igc est i mpossible doagi:
ne peuvent pas °tre r ®al idkce®ed®cins ircan nseolnl ed, 6 ulne

pas libéré peut mener vers des conséquences psychologiques délétéres.

Mesure: LO®chelle de demande psychologique c¢com,
décisionnelle est divisée en deux ségbelles | 0 iort ded quadifigations (6 énoncés) et le
contrble sur la tache (3 énoncés). Tous ces énoncés se répondent selon une échelle Likert a 4

points.

Soutien social

Les relations sociales permettent dbébauementer
stress. Les individus qui sontintégrés socialemegt part agent l eur capaci
stress. Ceci permet aux niveaux de stress pro
social, qui peut a la fois provenir du superviseur ou des,@it comme modérateuruffer) de

| 6effet des stresseurs reli®s ° | daccompli sse

la santé mentale et physique.

Mesure: Lo®chell e de Karazek (version cpmourtat e; tr
dimension «Soutien social du superviseuret 4 énoncés pour la dimensioSeutien social de

la part des pairs. Tous ces énoncés se répondent selon une échelle Likert a 4 points.
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Relation infirmiére- médecin

Définition a bonifier

Mesure: L 6 ® ¢ h E€dlldgial Nwrsei Physician Relations du PESNWI sera utilisée. Elle
comporte 3 énoncés qui se répondent selon une échelle de Likert a 4 points.



13

Variables dépendantes stabilité des équipes

Rati o de personnel ddagence
Dans le cadre de ggogramme, la stabilisation correspond a des équipes de soins composés a
100 % du temps de 95 % et plus doéinfirmi res

(temps plein ou temps partiel).

Mesure: (Données archivées). Ratio obtenu a partrdupac ent age dbéheures tr
personnel de | 6htpital sur | e pourcentage doél
chaque unité, le ratio sera calculé a partir de la moyenne des heures travaillées pour la période
financiere correspondanteeu s ondage organisationnel sur | O0el
nombre de périodes avant et/ou apres le sondage, a déterminer). Ces données peuvent étre

obtenues pour les infirmieres, les infirmieres auxiliaires et les PAB.

Taux dobéabsenmntr®e sme ~ cour
Comprend les journées de maladie, les absences non motivées, les retards et les congés

personnels (1 a 5 jours consécutifs maximum).

Mesuree ( Donn®es archiv®es). Ce taux est calcul @
d 6 heur eées. Pourahvaque Lnité, le taux sera calculé a partir de la moyenne des heures
travaillées pour la période financiére correspondante au sondage organisationnel sur
| 6environnement psychosoci al (plus un nombr e

déerminer).

Taux de roulement

Comprend | e nombre de d®parts de | 6unit® (tra

Mesure: (Données archivées). Ce taux est calculé a partir du nombre de détenteurs de postes qui
ont quitt® [ 6unit® / dombrled drei td&Rt efd erur sh agu

calculé a partir des données de la période financiére correspondante au sondage organisationnel
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sur | denvironnement psychosoci al (plus un non

déterminer).

T a u heuedsupplémentaires
Les heures supplémentaires constituent une variation a la hausse du standard de 7h a 7h45 (selon

|l e groupe doéemploi) de travail par jour au ma

Mesure: (Donn®es archi v®es) . ardseest tacuéxen divishne ler e s
nombre doéheures suppl ®mentaires totalis®es su
Pour chaque unité, le taux sera calculé a partir de la moyenne des heures travaillées pour la
période financiére correspondant au sondage organisationnel sur

(plus un nombre de périodes avant et/ou aprés le sondage, a déterminer).

Taux dbéboccupation des postes / postes vacants

Mesure:. ( Donn®es archi v®es). Le tenuixsadl|émommas pati o
de postes occup®s par | e nombre de postes tot
chaque unité, le taux sera calculé pour la période financiere correspondante au sondage

organi sationnel sur ll(plugummombrede péeiades mvtant gt/euyapréso s 0 C
le sondage, a déterminer).
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Variables dépendantes sécurité/qualité des soins

Erreurs de médication

Pour bien d®finir cette variabl e, nous devons
au CH. Paovonsnous d®partager |l es diff®rents types d
lors de la prescription, erreurs commises lors de la distribution, erreurs commises lors de

| 6administration)? Aussi, i nouatifauddesranveurnr
partir du moment ou nous aurons ces informations en main, nous pourrons définir cette variable

avec précision.

Définition souhaitée Le taux doéberreurs de m®dication &es
commi ses | or fon@nérmiérd.admi ni str a

Mesure: (Donn®es archi v®es). Nous devrions pouv:
survenues pour chaque unité de soins ciblée. Ce ratio sera calculé a partir des erreurs déclarées
VS |l es possibil it ®sdelapérmderiranciere gowesponddni® anssnelagd | e
organi sationnel sur | 6environnement psychosoc

le sondage, a déterminer).

Taux de satisfaction envers le personnel soignant (infirmiéres, infirmieres haixes et PAB)

Le Questionnaire doéappr ®ciation des patients
connaitre la perception des patients sur les soins prodigués par le personnel infirmier
(infirmiéres, infirmiéres auxiliaires et préposés aux fiérméres) durant leur séjour sur une unité

de soins. Ce gquestionnaire a été élaboré par une équipe de la Direction des soins infirmiers du
CHUM, a partir des six premiers énoncés descriptifs du docuntre «k s pecti ves de |
de |l a profmeesdi da HOoOndre des infirmi res et i
enoncés descriptifs correspondent aux six échelles du questiannigrepartenariat
infirmiére/patient, la promotion de la santé, la prévention de la maladie, le processus

thérapeutige, la réadaptation fonctionnelle et la qualité de vie. Les 36 énoncés du QAPSIR (six
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par échelle) se répondent selon une échelle de type Likert a 4 points, allaRbrdement en
désaccord a «Fortement en accord

Une validation préliminaire duqeet i onnai re a ®t ® compl ®t ®e en
banque de 55 énoncés. Ayant obtenu des scores de fidélité satisfaisants, la version actuelle du
guestionnaire est utilisée au CHUM depuis. En ce qui concerne la collecte de données complétée
dansle cadre du programme CINCRO, des coefficients de consistance interne entre 0.81 et 0.92

ont été obtenus.

Durée moyenne de séjour
La dur ®e moyenne de s®jour (DMS) est l e nomb

patients.

Mesure: (Données attvées). La DMS sera calculée pour la période financiére correspondante
au sondage organisationnel sur | 6environnemen

et/ou apres le sondage, a déterminer).
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Variables «contrbles» et utiles au «eporting »

Taux doéboccupation des |its
Mesure: Le taux sera calcul ® en divisant |l e nomb

période par le nombre moyen de lits occupés pendant la période.

Ratio patient/infirmiere
Mesure: Le ratio sera calculé endigisnt | e nombre moyen de patient

|l a p®riode par | e nombre moyen déinfirmi res.



18

Questions supplémentaires

Intention de quitter / rester

Etat de santé général

Mesure: Excellente /Trés bonne / Bonne / Mauvaise / Tres mauvaise

Variables sociodémographiques

Age

Mesure: L6Oge exact sera demand® aux r®pondant s,
Sexe (M/F)

Ni veau doé®ducati on

Mesure: Secondaire et DEP / Collégial / Baccalauréaf'’f&t 3 cycle
Ancienneté (auseinde 6uni t ® et de | 6®t abl i ssement)

Quart de travalil

Mesure; Jour / Soir / Nuit / Rotation

Type déempl oi

Mesure: Temps complet permanent ou temporaire / Temps partiel permanent ou temporaire /
Liste de rappel / Autre

Groupe doéempl oi

Mesure: Groups 1 ° 4 |/ Personnel non syndiqu® / Pe
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Analyses descriptives

Qualit® de | denvironnement psychosoci al

Climat de travail

Résultats descriptifs et coefficients de consistance interne {@RIS©® QCP

Echelles n M E-T. U]
Tache

Importance 588 3.90 0.59 0.46
Autonomie 588 3.59 0.82 0.79
Défi 588 3.97 0.69 0.74
Réle

Clarté 588 3.49 0.75 0.71
Conflit 587 3.33 0.80 0.70
Charge de travail équilibrée 588 2.55 0.90 0.84
Leadership

Confiance 588 335 1.00 0.89
Importance accordée aux but 588 3.31 0.76 0.75
Facilitation du travalil 588 3.14 0.90 0.82
Equipe

Chaleur 588 3.32 0.95 0.90
Fierté 588 3.16 0.86 0.81
Coopération 588 3.29 0.90 0.84
Organisation

Innovation 588 2.87 0.83 0.78
Justice 588 3.07 0.80 0.78
Soutien 588 2.58 0.89 0.83




R®sultats comparatifs entre qu@RISOe groupes doéoempl oi our
Groupe 1n(= 208) Groupe 2n(= 132) Groupe 3= 80) Groupe 4= 130)

Echelles M E-T. M E-T. M E-T. M E-T. F

Tache

Importance 4.02 0.53 3.86 0.63 3.79 0.62 3.82 0.62 4.37**

Autonomie 3.74 0.66 3.38 0.83 3.50 0.82 3.55 0.94 6.12**

Défi 4,220 0.49 3.72¢ 0.82 3.55d 0.82 4.03d 0.57 28.05**

Role

Clarté 3.670 0.60 3.3¢ 074 3.32 0.86 3.46 0.85 8.21**

Conflit 3.43 0.71 3.120 0.81 3.27 0.74 3.43 0.89 5.24**

Charge de travail équilibrée 2.44 0.91 2.60 0.87 2.66 0.90 2.67 0.88 2.37

Leadership

Confiance 3.580 0.87 3.15 0.98 3.36 0.95 3.12 1.16 8.28**

Impatance accordée aux buty 3.54bc 0.66 3.13 0.78 3.24 0.78 3.12 0.79 11.98**

Facilitation du travail 3.33 0.82 2.95 0.94 3.14 0.82 2.97 0.95 7.17**

Equipe

Chaleur 3.54b 0.79 3.06¢ 1.05 3.08 0.95 3.44 0.93 11.81*

Fierté 3.340 0.80 298 0.92 2.87 0.80 3.17 0.84 8.86**

Coopération 3.520 0.75 2.94¢ 1.02 3.10 0.89 3.44 0.88 14.28**

Organisation

Innovation 3.080 0.74 2.75 0.87 2.76 0.83 2.68 0.85 7.24**

Justice 3.2¢ 0.72 2.92 0.79 2.94 0.80 3.00 0.94 4.66**

Soutie 2.59 0.85 2.56 0.83 2.52 0.92 2.49 0.99 <1

Note les moyennes qui partagent une lettre en indice supérieurs sont significativement différedfigs (Scheffe

** =p.<.01; * p.<.05
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Equilibre Effort/reconnaissance

Résultats descriptifseeecf f i ci ent s d

e consistance interne pour | es ®chel
Echelles n M E-T. U]
Effort 588 2.19 0.79 0.60
Reconnaissance 588 2.93 0.72 0.74
Ratio effort/reconnaissance 588 1.45 0.86 -
R®sultats comparatifs entre quatre groupes dbéempl oi our |

Groupe 1n= 208) Groupe 2n(= 132) Groupe 3= 80) Groupe 4= 130)

Echelles M E-T. M E-T. M E-T. M E-T. F
Effort 2.07 0.73 2.27 0.86 2.21 0.75 2.33 0.79 3.60*
Reconnaissance 3.02 0.68 2.680 0.75 2.78 0.70 3.06 0.73 8.85%*
Ratio effort/reconnaissance 1.39 0.55 1.5 0.63 1.68 1.77 1.33 0.66 3.43*

23
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Echelles du JCQ

Résultats descriptifs et coefficients de consistance interne pour les échelles du JCQ

Echelles n M E-T. U
Demande psychologique 587 2.80 0.41 0.67
Latitude décisionnelle 588 2.83 0.48 0.82
Utilisation des qualifications 588 2.90 0.53 0.80
Controle sur la tache 587 2.69 0.60 0.73
Soutien sociapairs 587 2.84 0.54 0.78
Soutien sociasuperviseur 586 2.60 0.69 0.89
R®sultats comparatifs entre quatre groupes dbéempl oi our
Groupe 1n(=208) | Groupe 2n(= 131) Groupe 3n(= 80) Groupe 4= 129)
Echelles M E-T. M E-T. M E-T. M E-T. F
Demande psychologique 2.87 0.37 3.13 0.36 2.80 0.52 3.02 0.35 5.70**
Latitude décisionnelle 3.020 0.35 2.62 0.54 2.60 0.51 2.80° 0.40 35.06**
Utilisation des qualifications 3.13 0.36 2.7% 0.62 2.57 0.56 2.87 0.42 6.39**
Contréle sur la tache 2.86 0.52 2.52 0.63 2.68 0.62 2.66 0.62 27.70%*
Soutien sociapairs 2.95 0.46 2.620 0.62 2.80 0.46 2.93 0.55 11.98**
Soutien sociasuperviseur 2.74b 0.60 2.46 0.71 2.62 0.66 2.48 0.79 6.04**

Note les moyennes qui partagent une lettre en indice supérieurs sontegigdifiégmtntes (Scheffe.05)

** =p.<.01; * p.<.05
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Relations infirmiere/médecin-fREP
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R®sul tats descriptifs et coefiNWEients de consistance interne pour

Echelles n M E-T. U

Relation infirmiére/médecin 507 2.77 0.58 0.86

R®sultats comparatifs entre-Nfpuatre groupes dbéempl oi our | 6®chell
Groupe 1n(= 207) Groupe 2n(=118) Groupe 3= 65) Groupe 4n(=117)

Echelles M E-T. M E-T. M E-T. M E-T. F

Redtion infirmiére/médecin 2.75 0.62 2.73 0.64 2.77 0.55 2.82 0.41 <1

Note les moyennes qui partagent une lettre en indice supérieurs sont significativement diffésedfigs (Scheffe

** =p.<.01; * p.<.05
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Stabilité des équipes de soins

P1 P2 P3

n-Uni nrép M. E-T. n-Uni nrép M. E-T. n-Uni nrép M. E-T.

Pourcent age
travaillées par du persol 14 243 | 0.059| 0.035| 14 243 | 0.060| 0.038| 14 243 | 0.059| 0.041

dbagence

Pourcent age

47 521 | 0.663| 0.113| 47 521 | 0.663| 0118 | 46 516 | 0.664| 0.107
des postes

Taux dbéabse

47 521 | 0.086| 0.126| 46 516 | 0.065| 0.027| 46 517 | 0.076| 0.097
courterme

Taux dobébheur
supplémentaires 47 512 | 0.063| 0.041| 46 516 | 0.084| 0.130| 46 516 | 0.067| 0.042

Taux de roulement exte| 47 521 | 0.011] 0.013| 47 521 | 0.004| 0.011| 47 521 | 0.010| 0.033

P4 P1P4
nUni nrép M. E-T. nuni nrép M. E-T.

Pourcentage
travaillées par du persor 14 243 | 0.056| 0.037| 14 243 | 0.059| 0.037
ddbagence
Pourcentage ,s | 516 | 0659| 0.108| 47 | 521 | 0.664| 0.110
des postes
Taux dbéabse
courterme
Taux doheur o | 516 | 0070| 0.043| 47 | 521 | 0.072| 0.054
supplémentaires
Taux de roulement exte| 47 521 0.003| 0.008 47 521 0.007| 0.009

47 521 | 0.076| 0.095| 47 521 | 0.077| 0.069




Intention de quitter/rester

Intentiors n %

Je ne quitterai pas mon poste actuel a I'HSCM 454 80.6 %
Je vais quitter mon poste actuel et me relocaliser dans un autre poste a I'HSC 48 8.5%
Je vais définitivement quitter 'THSCM 61 10.8 %
Total 563 100 %
Nous avons demandé aux répordgnssnt i ndi qu® voul oir quitter | DHSCM de
Intentions n %
Travailler dans un autre établissement de santé 19 31.7 %
Travailler pour une agence 4 6.7 %
Réorienter ma carriére (changer de profession) 18 30.0%
Autre 19 31.7%
Total 60 100 %
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Principales raisons de vouloir quitter

Raison 1 Raison 2 Raison 3
n % n % n %
Retraite 9 8.4% 1 1.0% 4 4.6 %
Retour aux études 8 7.5% 1 1.0% 2 2.3%
Déménagement 2 19% 3 3.0% 1 1.1%
Raisons familiales - - 6 6.0 % 3 3.4%
Emplacement de I'hdpital 4 3.7% 3 3.0% 6 6.9 %
Avancement/développement de carriére 19 17.8% 5 5.0% 12 13.8%
Nature du travail dans ce poste 8 7.5 % 8 8.0 % 5 57%
Type de patients ou de clientele 4 3.7% 3 3.0% 1 1.1%
Hordres de travail 12 11.2% 8 8.0 % 5 5.7%
Charge de travail trop importante ou TSO 13 12.1% 13 13.0% 8 9.2 %
:\:Inﬂgggtde compétence de mon supérieur 5 4.7 % 8 8.0 % 3 3.4 %
Conflit personnel avec mon supérieur immé 2 19% 7 7.0% 2 2.3%
Cohésion ou dynamique de I'équipe 4 3.7% 9 9.0% 3 3.4 %
Manque de reconnaissance 8 7.5 % 14 14.0 % 15 17.2%
Rémunération et avantages sociaux 4 3.7% 9 9.0% 13 149 %
Autre 5 4.7 % 2 2.0% 4 4.6 %
Total 107 100 % 100 100 % 87 100 %

28



Variables médirices/modératrices

P1 P2 P3
n-Uni nrép M. E-T. | nuni nrép M. E-T. | nuni nrép M. E-T.
Ratio infirmiére/patient 14 243 | 0.306| 0.281| 14 243 | 0.307| 0.276| 14 243 | 0.323| 0.305
Taux dbéoccup 13 226 | 0.879| 0.153| 13 226 | 0.882| 0.158| 13 226 | 0923 | 0.078
P4 P1P4

nUni nrép M. E-T. nUni nrép M. E-T.

Ratio infirmiére/patient 14 243 | 0.320| 0.302| 14 243 | 0.314| 0.291

Taux dbéoccup|l 13 226 | 0.879| 0.172| 13 226 | 0.891| 0.139




Sécurité/qualité des soins

P1 P2 P3
n-Uni nrép M. E-T. | nuni nrép M. E-T. | nuni nrép M. E-T.
Durée moyenne de séjour] 13 226 | 10.22| 8.93 13 226 | 16.54| 47.23| 13 226 9.14 | 9.81
Erreurs de médication 14 243 | 599 | 7.58 14 243 | 535 | 4.21 14 243 | 454 | 4.64
P4 P1P4

nuni | nrep M. | E-T. | nuni | neép M. | E-T.

Durée moyenne de séjour| 13 226 8.64 | 8.71 13 226 | 11.13| 17.53

Erreurs de médication 13 226 6.55 | 4.56 14 243 5.63 | 4.07




Satisfaction des patients (échantillon original)

Satisfaction des patients (personnel infirr

Echantillon de patientsut» " M. E-T. U
Partenariat infirmiere/patient 211 3.63 0.43 0.81
Promotion de la santé 211 3.27 0.69 0.87
Prévention de la maladie 211 3.15 0.73 0.86
Processus thérapeutique 209 3.43 0.59 0.83
Réadaptation fonctionnelle 209 3.41 0.66 0.92
Qualité de vie 209 3.59 0.53 0.87

Satisfaction des patients (résultats transformés dans la base de données CINCRO)

Dimensions n-Uni n-rép M. E-T.
Partenariat infirmiére/patie 8 145 3.62 0.32
Promotion de la santé 8 145 3.28 0.32
Prévention de la maladie 8 145 3.10 0.29
Processus thérapeutique 8 145 3.42 0.31
Réadaptation fonctionnellg 8 145 3.43 0.33
Qualité de vie 8 145 3.60 0.33
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Variables socidémographiques
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Sexe

n %
Femme 456 78.8 %
Homme 123 21.2%
Total 579 100.0 %
Quart de travail

n %
Jour 390 68.7%
Soir 103 18.1%
Nuit 36 6.3 %
Rotation 39 6.9 %
Total 568 100%
Niveau de scolarité

n %
Secondaire et DEP 139 25.2 %
Collégial 243 41.3 %
Universitairertycle 140 23.8%
Universitaire"®cycle 29 4.9 %
Universitaire3cycle 1 0.2%
Total 552 100%




Type dobéempl oi

n %
Temps complet permanent 333 58.8 %
Temps partiel permanent 154 27.2%
Temps complet temporaire 29 51%
Temps partiel temporaire 29 51%
Liste de rappel 12 2.1%
Autre 9 1.6%
Total 566 100%
Groupe doempl oi

n %
Personnel en soins infirmiers et servicesesaidioires 208 36.6 %
Personnel para technique 132 23.2%
Personnel de bureau 80 14.1%
Professionnels et techniciens de la santé 130 22.8 %
Personnel non syndiqué 3 0.5%
Personnel d'encadesin 16 2.8 %
Total 569 100%
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Age (années)

n M E-T. Min. Max.
Age 533 41.01 11.09 20 64
Nombre de r®pondants selon | a g®n®ration dbéappartenance
Génération n %
Génération Y 98 18.4 %
Génération X 192 36.0 %
Baby Boomers 242 45.4 %
Vétérans 1 02 %
Total 533 100%
R®sul tats comparatifs entre quatre groupes doéempl oi our
Groupe 1n(= 185) Groupe 2n(=123) Groupe 3n(=71) Groupe 4n(= 123)

M E-T. M E-T. M E-T. M E-T. F

Age 39.67 10.87 40.96 11.22 41.00 1178 41.68 11.34 <1

Note les moyennes qui partagent une lettre en indice supérieurs sont significativement différedfigs (Scheffe
** =p.<.01; * p.<.05
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Ancienneté (années)

n M E-T. Min. Max.
Ancienneté (unité) 551 9.43 9.53 0 41
Ancieneté (établissement) 555 14.32 11.37 0 41
R®sultats comparatifs entre quatre groupes dbéempl oi our
Groupe 1n(= 193) Groupe 2= 129) Groupe 3n(=74) Groupe 4n(=121)
M E-T. M E-T. M E-T. M E-T. F
Ancienneté (té) 8.6% 9.00 6.7 7.18 10.14 9.55 13.76° 11.37 12.89**

Note les moyennes qui partagent une lettre en indice supérieurs sont significativement diffésedfigs (Scheffe

** =p.<.01; * p.<.05

R®sul tat s

comparati fos
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| 6anci ent

poiurel daaci engro ®@peanddeéd®t abl i ssement

Groupe 1n(= 195)

Groupe 2n(= 131)

Groupe 3n(=74)

Groupe 4= 122)

M

E-T.

M

E-T.

M

E-T.

M

E-T.

F

Ancienneté (établissement)

14.93

11.59

11.15

9.65

16.81

12.15

15.57

11.68

5.36**

Note les moyeers qui partagent une lettre en indice supérieurs sont significativement diffépent@S)(Scheffe

** =p.<.01; * p.<.05
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Perception de 6®t at de sant®
Perception de O®t at de sant® n %
Excellente 80 144 %
Tres bonne 237 42.6 %
Bonne 219 39.4%
Mauvaise 19 3.4%
Tres mauvaise 1 0.2%
Total 556 100%

n M E-T
Perception de 566 3.68 0.77
R®sultats comparatifs entre quatre groupes dbéempl oi our | a

Groupe 1n(= 203) Groupe 2n(=113) Groue 3 (= 78) Groupe 4n(= 127)
M E-T. M E-T. M E-T. M E-T. F

Perception de 3.60 0.76 3.65 0.77 3.69 0.69 3.80 0.80 1.76

Note les moyennes qui partagent une lettre en indice supérieurs sont significativement différedfigs (Scheffe

** =p.<.01; * p.<.05
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Analyses (relations)

Qualit® de

denvironnement

ClimalY Ratio effort/reconnaissance588R2=0.352 F= 54.19p< 0.001

Variable B [00)

(T) Autonomie 0.133 0.126*
(T) Défi 0.126 0.100*
(R)Clarté -0.150 -0.130*
(R) Charge de travall -0.263 -0.272**
(L) Confiance -0.218 -0.252**
(O) Justice -0.215 - 0.200**

*p< 0,01; *p< 0,001

ClimalY Ratio effort/reconnaissance588R2=0.329 F= 95.59p< 0.001

Variable B [04)

(R) Charge de travalil -0.292 -0.303**
(L) Confiance -0.207 -0.239**
(O) Justice -0.203 -0.189**

*p< 0,01; *p< 0,001
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psychosoci al

Notes Dans | a r®gression, | es autres -NVE)Aueubdpgod
des vaables sociodémographiques (age, perception de santé et ancienneté unité/établissement.

psyc

S®l ection des unit®s de soins seulement (toutes |

Clima¥ Ratio effort/reconnaissance226R2=0.497 F= 40.81p< 0.001

Variable B ®

(T) Autonomie -0.028 -0.035
(T) Défi 0.067 0.064
(R) Clarté -0.055 -0.062
(R) Charge de travalil -0.271 -0.428**
(L) Confiance -0.183 -0.282**
(O) Jusce -0.126 -0.160*

*p<0,01; *H< 0,001

Notes Le taux

déboccupation des |

e

rati o

n f



ClimalY Ratio effort/reconnaissance243R2=0.497 F= 80.64p< 0.001

Variable B [04)

(R) Charge de travalil -0.283 -0.448**
(D Confiance -0.194 -0.300**
(O) Justice -0.144 -0.183*

*p<0,01; *p< 0,001
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Environnement psychosocial VS stabilité

Taux

déabsent ®i s me

Psychosocil Taux d o:ab478R—0.633 B=1e783p< 0.05

Variable

B P

*p<0,01; *p< 0,001
(Sig: Importance, latitude décisionnelle)

Psychosocial (foft) Ta u x d 0:anb 248R-10.863 BE=me873p < 0.001 (Nursing seulement)
Psychosocil T aux d o:ab248RA~0.€98 E=n18.96p< 0.00INursing seulement)

Variable B [04)

(R) Charge -0.007 -0.401**
(L) Buts 0.004 0.191*
(E) Fierté -0.003 -0.164*
Ratio eff./rec. -0.009 -0.317**
Soutien social (sup.) -0.007 -0.268**

*p<0,05; *H< 0,001

Psychosocil St aY i T a ux® dnieab 248RA~10.@87Q F= 15.90p < 0.001 (Nursing seulement)

Variable B Q@

(R) Charge -0.006 -0.332**
(L) Buts 0.004 0.181*
(E) Fierté -0.003 -0.158*
Ratio eff./rec. -0.008 -0.290**
Soutien social (sup.) -0.007 -0.251**
Taux doh eeuataires: 0.154 0.278**

*p< 0,05; *p< 0,001

Note:

Avec | 6aj =0418du ratio inf/PT, R



Variables nursig T a u x d 0:anb 226RA=10.87¢ B668.19p < 0.001

Variable B [04)
Ratio infirmiére/patient -0.039 -0.715**
Taux atiénaesdits p -0.012 -0.104

*p<0,01; *H< 0,001
Note Multicolinéarité entre ces 2 variables

Variables nursing T a ux d 0:anb 226R=10.86Q 6=n187.33p< 0.001

Variable B [00)

Ratio infirmiere/patient -0.034 - 0.602**

*p<0,01; *p< 0,001

(moins il y a déinfirmi re par PT, plus
Note Le pourcentage dbébheures travaill ®es
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Taux de roulement

Psychosocial (tot) T a u x d en=r241RF®E12FF 2.699p< 0.0Q (Nursing seulement)

Psychosocidd St abi | it ® Y:nT21R%0.562 F=r14.395p& M@ h (Nursing seulement)
Variable B [04)
(T) Importance .000 1.175
(T) Autonomie .000 1.416
(T) Défi .000 -2.685*
(R) Clarté .001 1.602
(R) Caflit 5.361E .204
(R) Charge .000 -3.163*
(L) Confiance .000 .520
(L) Buts .000 1.225
(L) Facilitation -4.238E -125
(E) Chaleur .000 -1.005
(E) Fierté .000 -1.354
(E) Coopération .000 719
(O) Innovation .000 -.380
(O) Justice -7.045B -227
(O) Soutien .000 1.825
Ratio eff./rec. .001 1.860
Soutien social (sup.) .000 -.600
Soutien social (pairs) .000 .261
Demande psy. .000 -175
Latitude décisionnelle .001 1.272
PESNWI .000 -1.457
Absentéisme 110 10.519**
Taux dbéheur ec -0.08 -8.371**

*p< 0,05; *p< 0,001



42

Taux ddéheures suppl ®mentaires

Psychosocidl Taux doheur ms248R50.099 ®P+ile7hsp €0.06 @gusrsing seulement)
Psychosocidl St aYbiTlaux® doheur ss 245R50.835 ®be260p @ 0.001e(isursing
seulement)

Variable B [04)
(T) Importance .006 1.723
(T) Autonomie .004 1.335
(T) Défi -.009 -2.146*
(R) Clarté .001 .208
(R) Conflit .002 .543
(R) Charge -.003 -978
(L) Confiance .007 1.925
(L) Buts -.002 -617
(L) Facilitation .000 -.242
(E) Chaleur .002 .568
(E) Fierté 