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C O N T E X T E  D E  L ’ É T U D E

L’étude est une initiative du comité de recherche et de diffusion du
Regroupement provincial en santé et bien-être des hommes (RPSBEH),
en collaboration avec le Pôle d’expertise et de recherche en santé et
bien-être des hommes. Elle a été conçue pour mieux connaître la
clientèle des services et leurs besoins de manière à proposer des
recommandations visant à ajuster les services en conséquence. 

M É T H O D O L O G I E

O B J E C T I F S

Déterminer le degré de satisfaction des clientèles à l’endroit des
services rendus par les organismes membres du RPSBEH ;

Identifier les points forts des interventions et des services reçus ;

Documenter des aspects à améliorer concernant les interventions
et les services ;

Connaître les besoins les plus importants des clients selon leur
perception, peu importe la ou les ressources pouvant les aider.

1 .

2 .

3 .

4 .

L’étude consiste en une enquête par questionnaire auprès d’un
échantillon aléatoire d’hommes ayant bénéficié de services depuis un an
ou moins auprès d’un organisme communautaire œuvrant en santé et
bien-être des hommes et qui est membre du RPSBEH. Tous les
organismes communautaires (67 au total) ont été contactés pour
participer à l’étude. Au total, 104 hommes provenant de 13 organismes
communautaires ont répondu à l’enquête. D’où le caractère exploratoire
de l’étude.
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Une procédure a été communiquée aux organismes communautaires
pour sélectionner les clients au hasard à partir de la liste de leurs
clientèles, garantissant ainsi le caractère aléatoire de l’échantillon. Le
critère d’inclusion retenu est d’avoir reçu un service de l’organisation,
peu importe la nature du service. Les personnes sélectionnées ont
rempli le questionnaire mis sur la plateforme Survey Monkey.   

Le questionnaire comporte huit questions. Les trois premières réfèrent
à des informations nominales permettant d’identifier l’organisme
fréquenté, le ou les services reçus et le statut du dossier (ouvert ou
fermé). Les autres questions sont de portée évaluative. À partir du point
de vue des répondants, elles visent à connaître : 

L’étude est de caractère exploratoire notamment par le fait de la faible
taille de l’échantillon sur le plan statistique et que 13 des organismes
communautaires membres du RPSBEH ont participé à la recherche, soit
20 % de l’ensemble de ce réseau communautaire. Malgré ces limites, les
résultats ont par ailleurs une valeur indicative certaine pour les deux
raisons suivantes. D’abord, l’effet rapide de saturation des réponses sur
le nombre total de répondants, soit 104. Puis, les tendances lourdes qui
se dégagent du matériel.

Le degré de satisfaction des services reçus ; 

Les forces de l’organisme ; 

Les forces de ou des intervenants-tes rencontrés-es ;

Les améliorations qui pourraient être apportées aux services
offerts ;

Les besoins les plus importants présentement pour les
répondants, peu importe la ressource qui pourrait y répondre.
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Les répondants proviennent principalement des centres
de ressources pour hommes et des ressources
d’hébergement père-enfant (Maison Oxygène).

I N F O R M A T I O N S  S U R  L E S
P A R T I C I P A N T S

0 5 10 15 20 25 30 35

Suivi individuel

Thérapie de groupe et groupe d'aide

Hébergement temporaire

suivi psychologique

Aide à la gestion de la colère

Gestion des émotions

Divers

Comme il s’agit des services tels que rapportés par les
répondants eux-mêmes, les catégories de services ne
sont pas mutuellement exclusives. 

L E S  C A T É G O R I E S  D E  S E R V I C E S

S T A T U T  D E  L E U R  D O S S I E R
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P O I N T S  D E  V U E  D E S  R É P O N D A N T S  S U R
L E S  S E R V I C E S  E T  L E U R S  B E S O I N S

Pas un seul répondant n’a indiqué
qu’il est « peu ou pas du tout
satisfait ». Les informations qui
suivent vont permettre de mieux
comprendre ce degré de satisfaction
important à l’endroit des services.

TAUX DE STATISFACTION À L’ENDROIT DES
SERVICES

LES FORCES DES ORGANISATIONS



LES FORCES DES INTERVENANT·E·S 

Tant pour l’organisation que pour le personnel intervenant, la
dimension « écoute » apparaît centrale pour les hommes ayant reçu
des services. La compétence professionnelle et une approche sous le
signe de l’empathie, de la compréhension et du respect de l’autre,
représentent deux dimensions complémentaires et qui apparaissent
être des forces réelles dans l’intervention, toujours du point de vue des
répondants.

PERCEPTION DES RÉPONDANTS SUR LA
PERTINENCE D’AMÉLIORER LES SERVICES



Les autres catégories se ventilent en de multiples options suggérées.
Pour l’essentiel, les suggestions d’amélioration pour les services vont
dans le sens d’une augmentation des ressources et de l’accessibilité aux
services, ainsi que d’une diminution des coûts afférents à ces derniers.

LES AMÉLIORATIONS À APPORTER AUX SERVICES
ACTUELS

Au total, 44 répondants ont présenté des suggestions pour améliorer
les services.



LES BESOINS LES PLUS IMPORTANTS 

« L’écoute » figure encore en tête de liste, ici au chapitre des besoins jugés
les plus importants par les répondants. La dimension du « soutien individuel
» constitue également une assise certaine des besoins exprimés par les
hommes au regard des services. 
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Trois constats méritent d’être évoqués. 

C O M M E N T A I R E S
G É N É R A U X  S U R  L E S
R É S U L T A T S

Le deuxième constat porte sur la dimension de
l’écoute. Celle-ci traverse les résultats en occupant un
espace central. De plus, « l’écoute » fait le pont entre
ce qui est apprécié des services et les besoins
exprimés par les hommes. 

Le premier concerne le taux de satisfaction
visiblement élevé à l’endroit des services reçus. Mais
comment expliquer ce haut niveau de satisfaction? Les
résultats portant sur une relative adéquation entre les
forces identifiées concernant l’organisation et les
intervenants-tes d’une part, et les besoins exprimés
par les répondants, d’autre part, pourrait constituer
une première réponse. 

1.  TAUX DE SATISFACTION ÉLEVÉ

  2.  DIMENSION DE L’ÉCOUTE

De ce côté, il y a une nette convergence! Il
se peut qu’il s’agisse de l’une des forces
distinctives du réseau communautaire.
Du moins, dans la présente étude, elle
est nommée en premier par les
répondants recevant des services dans le
réseau communautaire en santé et bien-
être des hommes. Une réflexion pourrait
avantageusement s’engagée sur le sujet.



Enfin, les résultats présentent un tableau à deux dimensions. Une
première concerne davantage les aspects qualitatifs de la relation
des hommes aux services, tels que le respect et le non-jugement,
l’engagement, l’empathie, la compréhension, la disponibilité des
intervenant·e·s ainsi que l’apport d’une approche humaine et
chaleureuse. La seconde dimension porte sur les aspects
professionnels, tels que la compétence professionnelle, la qualité du
soutien et de l’encadrement, la pertinence des outils fournis,
auxquels s’ajoutent, par exemple, des commentaires concernant le
niveau de connaissances du personnel intervenant, les démarches
élaborées qui sont proposées ou la capacité analytique des
intervenant·e·s dans les mises en situation. Ces deux dimensions
sont nécessairement complémentaires dans l’intervention auprès
des hommes.

  3.  TABLEAU À DEUX DIMENSIONS
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