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Guide d’évaluation en EMI 
Questionnaire autour de l’article sur l’errance médicale

Phase 1

Regardez ce document : https://urls.fr/WsY_ss. 
Donnez le plus de détails possible, un maximum d'informations sur ce contenu à quelqu’un qui ne l’aurait pas sous les yeux. Envoyer un mot à la fois ou un groupe de mots à la fois.

https://digistorm.app/p/6099095
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Phase 2

Selon les questions, plusieurs réponses peuvent être correctes.
https://digistorm.app/p/6651779
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Dimension auteur / intentions
1. Qui a créé ce contenu ?
· Un journaliste
· Un blogueur
· Médiapart
· Un médecin

2. Quelle est l’intention de ce texte ?
· Indigner
· Faire de la publicité
· Informer
· Dénoncer un sujet.

3. Quels sont les enjeux autour de ce texte ?
· Le texte vise à rallier le public à un parti politique
· Le texte se veut objectif
· L’auteur souhaite avoir un impact sur la société
· Le texte veut inciter à faire des dons au Samu

4. Comment est financé ce texte ?
· Ce texte est financé par des publicités.
· Ce texte est financé par des abonnements.
· Ce texte est sans revenus, bénévole.
· Ce texte est financé par le gouvernement.
· Je ne sais pas.

Dimension valeurs / stéréotypes
5. Quel est le point de vue de ce contenu ?
· Le texte a un point de vue neutre et objectif sur le système de santé en France 
· Le texte exprime une opinion sur le système de santé en France

Techniques de production
6. Ce document est…
· … un article de journal
· … une tribune
· … un billet de blog
· … une chronique

7. Quelles sont les techniques utilisées pour attirer l’attention ?
· Le texte met en avant des témoignages.
· Le texte met en avant des chiffres.
· Le texte utilise la première personne.
· Le texte demande au lecteur des réactions.
· L’auteur montre son visage.

8. Que peut-on dire de la mise en page ?
· La mise en page est simple, sobre.
· La mise en page utilise des couleurs vives.
· La mise en page intègre une vidéo

Dimension public visé
9. À quel public s’adresse ce contenu ?
· Tous publics
· Politiciens uniquement
· Professionnels du monde médical uniquement

10. Quels effets ce média veut-il provoquer chez son public ?
· Le texte veut que le public partage son avis.
· Le texte veut recueillir les différents avis du public.
· Le texte veut amuser le public.
· Le texte veut faire acheter un produit au public.

11. Quelles sont les possibilités d’interactions avec ce contenu ?
· Le contenu ne propose aucune forme d’interaction
· Le contenu permet de commenter et partager son contenu

Dimension circulation / diffusion
11. Comment pensez-vous que ce contenu circule ?
· Ce texte n’est accessible qu’aux personnes ayant souscrit un abonnement.
· Ce texte est gratuit et accessible à tout le monde connecté.
· Ce média circule via Internet.
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Errance médicale

Une étude récente réalisée par une association de patients montre qu'un Frangais sur
trois est confronté au moins une fois & lerrance médicale, cest-a-dire a labsence de
diagnostic et de traitement adapté. Plus de 10 % de la population n'a pas de médecin
traitant dont plus de 500 000 personnes souffrant daffections de longue durée qui selon
leur définition nécessitent un suivi régulier.
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Bienvenue dans

Le Club de Mediapart
Une étude récente réalisée par une association de patients montre qu'un Toute abomni.e s Mediapar dispose
‘Frangais sur trois est confronté au moins une fois 3 Perrance médicale, St
Cest-a-dire a I'absence de diagnostic et de traitement adapté. Ces charte de participation.

résultats ne sont pas étonnants quand on sait que plus de 10 96 de la Los toctos e sont nivalidis,
‘population na pas de médecin traitant dont plus de 500 000 personnes. T
Souffrant d'affections de longue durée qui selon leur définition

nécessitent un suivi régulier. Mais e problémele plus important est
Pacces aux spécialistes.

Vornotrs charte.

92 % des interrogés expliquent cette errance par la difficulté & pouvoir
consulter un spécialiste du fait de leur manque de disponibilité, avec des Mediapart
délais de rendez-vous trés longs et en plus la nécessité de payer des ™ i
dépassements d’honoraires parfois trés élevés. Ainsi, 88 % des femmes 51

‘ont pas accés 2 la gynécologie en le-de-France et les difficultés sont

dun niveau similaire pour la pédiatrie ou encore la dermatologie.

d’Aubervilliers

‘Mais pour les plus défavorisés, tant au niveau géographique
quiéconomique, comme en Seine-Saint-Denis ou en Lozére, 'accés aux Le festival de Mediapart
spécialistes est encore plus difficile. A cela s'ajoutent les difficultés lices fait peau neuve !
au tout informatique, avec impossibilité d’un contact téléphonique avec """'“";:;"'"'“'::"*;
un médecin pour lui expliquer son cas et la quasi-obligation de passer par donnons rendex-vaus o samedi 7 juin
des plates-formes anonymes pour obtenir un rendez-vous. Les o e )
conséquences pour Ia santé des populations concernées sont déja visibles e

o gratute.

et sont catastrophiques. En effet, dans les zones classées comme « déserts
‘médicaux », lespérance de vie de Ia population et plus particuliérement
Tespérance de vie en bonne santé est inférieure a la moyenne nationale.
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Les solutions préconisées par le gouvernement qui vont de la
télémédecine aux centres de soins non programmés ou encore au
remplacement des médecins par du personnel infirmier ne sont pas
acceptables. Elles nous conduisent vers une médecine devenant un
service commercial ubérisé. La bonne médecine ne peut se concevoir que
dans le cadre d’une relation individuelle dans un climat de confiance
entre le médecin, en lien avec une équipe de professionnels de santé, et le
patient. Alors que plus de 60 % des dépenses de santé concernent les plus
de 50 ans atteints de maladies chroniques, cette situation derrance
‘médicale massive nécessite des mesures de correction urgentes.

Tai déja évoqué les solutions dans plusieurs de mes chroniques mais e les
répéterai tant que nous n'aurons pas obtenu davancées. Cela ne peut
‘passer que par une autre organisation du systeme avec la régulation de
Pinstallation des médecins et des autres professionnels e santé, dans des
structures dPexercice collectif oi ls seront salariés. Il sera ainsi possible
implanter les structures Ia o sont les besoins, de supprimer les
dépassements d’honoraires et les différences inacceptables de
rémunérations entre les médecins selon leurs spécialités qui n'ont
aucune justification. Ainsi chaque citoyen pourra avoir accés a un
systéme de santé égalitaire et solidaire, ce qui est normalement un droit
inscrit dans notre constitution.
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