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OBIJECTIF : UNE ENQUETE POUR COMPRENDRE ET ORIENTER LES ACTIONS FUTURES

» QUATRE OBJECTIFS PRINCIPAUX

1. Mesurer les tensions entre Uoffre et la demande a l’échelle locale a travers des indicateurs clés (délais de rendez-
VOUS, acces aux soins, capacité d’accueil des nouveaux patients).

2. Comprendre les conditions d’exercice des kinésithérapeutes, leur implication dans des structures coordonnées
et leur perception du zonage.

3. Anticiper les évolutions de la profession en identifiant les aspirations des praticiens (consultations a domicile,
spécialisation, prévention).

4. Valoriser le role de PURPS en produisant des données objectives et du contenu informatif pour accompagner les
kinésithérapeutes dans leur pratique.

» METHODOLOGIE : 4 axes d’analyse (age, type d’exercice, zonage, typologie territoriale).

Orienter les actions futures en matiere d’acces aux soins et
\ d’organisation de la kinésithérapie en Bretagne. /

|
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DONNEES TERRITORIALES ET REPRESENTATIVITE DES REPONDANTS
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STRUCTURATION TERRITORIALE
DE LA BRETAGNE ET LIEU
D’EXERCICE DES KINES

» 35% des kinésithérapeutes

intermédiaire

LA TYPOLOGIE DES BASSINS DE VIE / CANTONS-VILLES DE BRETAGNE
Données Insee 2023
7 E\\iJ\,J\

\\,‘f/ 3
,'_"Sa"i“nt-MEa'lo ’  MANCHE “\\

' T, / Typologie

168 BVCV
en Bretagne e.xercent dans 4","' g I Urbsin dense
5 BVCV urbains denses : " 53 BVCV soit 32%
Rer?nes, Brest, Quimper, i, varenne uiain e dusics
Lorient, Vannes. intermédiaire
56 BVCV soit 33%
o -
» 49% exercent en rural. Rural périurbain
28 BVCV soit 17%
N\ “ viod Rural non périurbain
; 3 31BVCV soit 18%
La répartition des 4 397 kinésithérapeutes - S
libéraux de Bretagne selon la typologie des BVCV 7\,;0”*5
(FNPS décembre 2024 et Insee) : LOIRE-ATLANTIQUE §
40% 35% T} 7 T
28% N b
21%
20% 16%
0%
Urbain dense Urbain de Rural périurbain Rural non
densité périurbain
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LA DENSITE

BASSINS DE VIE / CANTONS (BVCV)

4 397

kinés libéraux en 2024

12,9 kinés pour 10 000 hab.

en Bretagne

\ 12,5 en France

+0,5% par an

Taux d'évolution de la

\_ population entre 2015 et 2021 Y,

Une concentration dans les

poles urbains et le littoral,

contrairement aux espaces
ruraux

S/

A

Les écarts a la moyenne

nationale refletent-ils vraiment

I'acces aux soins réels de la
L population ?

y

LA DENSITE DE KINESITHERAPEUTES LIBERAUX EN 2024

Nombre pour 10 000 habitants :
Données FNPS en 2024. - . . f 7
\ L N ?{/r—

H" 7] J\-\‘P

Saint MANCHE

3 ‘._. . .
(G ' j
‘ s | Nb de kinés libéraux
>, " pour 10000 hab.
N COTES -D'ARMOR 168 BVCV
s
‘ MAYENN 5 6a 8 5 n=31
» B s6a124 =56
N “ B 1252349 n=66
VI GRBIHAN? ‘ Discrétisation sur les données
France entiére. ~
' ;’ ‘ =g « Bretagne: 12,9
< B m {# «France:12,5
: MAINE ET
0 25 50 km : - LOIRE-ATLANTIQUE ’i
Congue par Joy Raynaud ‘ ~ " / o T
Mars 2025 ' . Yty
Ty " ,f 1

ré

Zones de forte densité : Grandes agglomeérations et poles urbains : Rennes, Quimper et au sud du
Morbihan. Littoral attractif : Certaines zones co6tieres (Golfe du Morbihan, ouest de Saint-Malo).

Zones de densité intermédiaire : BVCV en seconde ligne sur la frange littorale (Cotes-d’Armor, Finistére,
Morbihan), des BVCV correspondant souvent a des villes moyennes et des périphéries urbaines (llle-et-Vilaine).

: Espaces ruraux et isolés : Le centre de la Bretagne (est Finistére, Cotes-d’Armor, nord
Morbihan). 15 BVCV aux densités inférieures a 5,5 kinés pour 10 000 hab.
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EVOLUTION DE LA
DENSITE DEPUIS 5 ANS

+1,9

kinés libéraux pour 10 000
habitants en 5 ans

.

Une dynamique similaire a
celle de la France

Des territoires attractifs

Belz
Auray
Riantec
Guidel
Brest-3

Vern-sur-Seiche
Plonéour-Lanvern
Lamballe-Armor
Vannes
Pipriac

. /

Des BVCV fragiles

Tréguier
Bégard
Val d'Anast
Guipry-Messac

Pleyben
o

Vannes-2
Plestin-les-Gréves
Saint-Malo-1
Callac
Plestin-les-Gréves

DN

L'EVOLUTION DE LA DENSITE DE KINESITHERAPEUTES LIBERAUX
DEPUIS 5 ANS

i 5
Différence du nombre pour 10 000 habitants h y, 7
Données FNPS 2019-2024. .7 P
~*Saint:Malo L' MANCHE &
. o . ;
aint-Br‘ieuc- ) i ‘ /" Différence de densité
&, f", 7 entre 2019 et 2024
s B . . COTESEDIARMOR d 168 BVCV
ra i Ay o ; ;
' ' ' : B 10530 =8
MAYENN 01a1,3 n=40
14333 =M
- Bl 332193 =41
Discrétisation sur les données
France entiére.
SN - Bretagne : +1,9
« France:+1,8
e {& 9 MAINE-ET-
0 25 50 km _ LOIRE-ATLANTIQUE \'E
‘ 4 . Gk
Congue par Joy Raynaud . <‘<I o ,ﬁ,_,)
Mars 2025 ' 2 S
5 ) ‘\/\
Diminution marquée a Uintérieur des terres du Finistere et des Cotes-d’Armor (Pleyben, Chateauneuf-du-Faou,

Plouay) et sur certaines zones cotieres comme au sud de Vannes (Nivillac), a Paimpol, Saint-Brieuc et St-Malo.

Densité en hausse dans les poles urbains (Rennes, Brest, Lorient, Vannes), ainsi que les BVCV cotiers
attractifs (ouest de Saint-Malo, pointe Finistérienne (Ploudalmézeau, Plouhinec).

DYNAMIQUE GLOBALE : Une polarisation avec une concentration des kinés en milieux urbains et sur les
littoraux attractifs, au détriment de certaines zones rurales (et littorales).
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LES VARIABLES CARACTERISANT LES REPONDANTS

4 VARIABLES POUR CROISER LES

REPONSES :

» Laclasse d’age

» L’exercice en structure de soins
coordonnées

» La catégorie du zonage

» Latypologie du BVCV.

\_ Y,
ECARTS AVEC L’EFFECTIF TOTAL DES
MASSEURS-KINESITHERAPEUTES
LIBERAUX DE LA REGION :

» Une sur-représentation des 40-
49 ans contrairement aux moins
de 40 ans.

» Une sur-représentation des
zones non prioritaire et
intermédiaire contrairement aux
zones sous et trés sous dotées.

e _/

VARIABLES CARACTERISANT LES
REPONDANTS

Moins de 30 ans

Entre 30 et 39 ans

Entre 40 et 49 ans

Entre 50 et 59 ans

60 ans et plus

En structure de soins coordonnés
Hors structure de soins coordonnés
Urbain dense

Urbain de densité intermédiaire
Rural périurbain

Rural non périurbain

Zone non prioritaire

Zone intermédiaire

Zone sous dotée

Zone tres sous dotée

Total

NOMBRE DE
REPONDANTS

62
273
311
213

68
442
485
334
129
271
193
216
537
112

62
927

PROPORTION DE TOTAL EN
REPONDANTS BRETAGNE
7% 47% de moins
30% de 40 ans
34% 26%
23% 21%
7% 6%
48% -
52% -
36% 35%
14% 16%
29% 28%
21% 21%
23% 9%
58% 52%
12% 21%
7% 18%
100% 100%

ECARTS

-10%

+8%
+2%
+1%

+1%
-2%
+1%
0%
+14%
+6%
-9%
-11%
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LA REPARTITION DES REPONDANTS

LA REPARTITION DES 927 KINESITHERAPEUTES LIBERAUX BRETONS
REPONDANTS A L'ENQUETE URPS

927 Terrain : du 27 janvier au 10 mars 2025 N - e * Py,
o ‘ i
répondants £
: MANCHE {
o / /' Nbrépondants
£ | 1e8BVCY
o i ; 45
T‘a-ﬂ H 1 a 2 n=

24% s 3a4 n=40
des 3 829 kinés libéraux oo I 528 03
9a112 n=25

actifs en Bretagne
\ (SNDS 2023)

Aucun répondant n=24

ENQUETE : 927 répondants soit 24%
4 des masseurs-kinésithérapeutes
libéraux des 168 BVCV de Bretagne

= :
—a

86%

\,
i

des 168 BVCV sont couverts

< MAINE-ET-
et ’ensemble des 4 ~
i 0 25 50 km A s ;
\ départements ) —— (: N -
Mars 2025 ' 2
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LA REPRESENTATIVITE : PART DES REPONDANTS SUR CHAQUE BVCV

LA REPRESENTATIVITE DES 927 REPONDANTS SUR CHAQUE BASSIN DE VIE / CANTON-VILLE
70% Enquéte URPS aupreés des kinésithérapeutes libéraux bretons du 27 janvier au 10 mars 2025

des BVCV ont un "‘ Car el i
nombre de i . -

_:“Séi"nt"-MEalo MANCHE

a 10% du total des
'y Saint-Brieuc;

kinés exercant en “. t\* Part de répondants par
TN 9 s, Feu ] X0 ‘ BVCV

168 BVCV

9 BVCV. o>

répondants supérieur ‘-" ‘

| Moins de 10% n=28
> yaveny | Plusde 10%  n=116

| Aucunrépondant n=24

14% RADY Ll L5 Ly el 5
Seulement des BVCV B ‘ ) < | -1 . S
répondants inférieur ‘ shetm b e S L e _

a 10% du total des

kinés exercant en ENQUETE : 927 répondants soit 24%

| ’ A . o P -:. T _ des masseurs-kinésithérapeutes
\_ BVCV. ) 4 st ¢ JE T e TN ‘ : libéraux des 168 BVCV de Bretagne

MAINE-ET-I

1 4% 0 25 50 km

Des BVCV n’ont aucun Joy Raynaud
A Mars 2025
répondant

LOIRE-ATLANTIQUE
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KINESITHERAPEUTES : QUELS MODES D’EXERCICE
AUJOURD’HUI ?
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STATUT ET EXERCICE EN STRUCTURE
DE SOINS COORDONNES

80%

des répondants sont titulaires

/

52 %

des répondants exercenten
structure de soins coordonnés

100%

80%

60%

40%

20%

0%

60%

40%

20%

0%

Etes-vous...

79,9%

19,1%
Titulaire Assistant/ Mixte Remplacgant
Collaborateur
libéral

Faites-vous partie des structures suivantes:

48%

36%

24%

2% 1% 0%
| ]
Aucune CPTS MSP ESP CDS ESS

Enquéte 2025 — URPS Kinés de Bretagne
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EN MOYENNE, COMBIEN D'HEURES TRAVAILLEZ-VOUS AU TOTAL PAR SEMAINE ? (1/2)

45 heures

» Peu de différences
observées suivant
les croisements.

» Profildes kinés
travaillant un peu
moins :

» Jeunes, agés de
moins de 40 ans

» Urbain de densité
intermédiaire

» Zone non prioritaire.

» Selon lage

60 ans et plus
Entre 50 et 59 ans
Entre 40 et 49 ans
Entre 30 et 39 ans

Moins de 30 ans

o

10 20 30 40

» Selon le type d’exercice

Structure de
soins coordonnés

Hors structure de
soins coordonnés

o

10 20 30 40

50

» Selon la typologie du territoire

Urbain dense

Urbain de densité
intermédiaire

Rural périurbain

Rural non périurbain

o
—
o
N
o
w
o
IN
o
O
o

» Selon le zonage

I - -

45

Zone non prioritaire

Zone intermédiaire

Zone sous dotée

Zone trés sous dotée 44,5

o

10 20 30 40 50
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EN MOYENNE, COMBIEN D'HEURES TRAVAILLEZ-VOUS AU TOTAL PAR SEMAINE ? (2/2)

LE TEMPS DE TRAVAIL HEBDOMADAIRE DES KINESITHERAPEUTES LIBERAUX
Temps médian exprimée en heures

.. . GE ‘,"EJ-;
» Peude logiques Y ks “’:7 é B
. - "\_.\ ﬂ/

spatiales : S
v MANCHE e

T

| Nombre d'heures

» Untemps de travail ore _
travaillées par semaine

A%

superleura50.heures =2 | 1 ey
concerne plusieurs o COTES-D'ARMOR

. 20340h  n=40

| 1 41345h =67

AENh B 46a50h  n=28

B 51a60h 19
[ Aucun répondant n=24

types d’espace: ;

ruraux, périurbains ou ¢ & a‘ ‘
‘ Rennes 2

AT+ e
Mo
(A

littoraux.

» Untemps de travail
inférieur a 40 heures

g
“"?@*“?

/]

RBIHA
concerne : Uurbain & SN EN BRETAGNE :
dense, le rural, le 4 :- i S 7L 45 heures
périurbain et le littoral. i !ag S

"‘ ek, ” ] MAINE-ET-

\ y 0 25 50 km wolf LOIRE-ATLANTIQUE 1

1 2. a B ~ §
Joy Raynaud Q::b "" - C\’g /_/J_J\ =
Mars 2025 B Y "ﬁv‘]
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a domicile

Nombre médian

12 consultations

/

Des différences
notoires selon le
zonage.

Profil de ceux
effectuant moins
de domicile:

30-39 ans
Urbains

Zone non prioritaire.

Pas de différence
suivant Uexercice
coordonné

» Selon lage

60 ans et plus
Entre 50 et 59 ans
Entre 40 et 49 ans
Entre 30 et 39 ans

Moins de 30 ans

o
[6)]
-
o
-
[6)]

» Selon le type d’exercice

Structure de
soins coordonnés

Hors structure de
soins coordonnés

0 2 4 6 8 10 12 14

EN 2024, COMBIEN DE CONSULTATIONS A DOMICILE AVEZ-VOUS EFFECTUEES EN MOYENNE PAR SEMAINE ?

(1/2)

» Selon la typologie du territoire

>

Urbain dense

Urbain de densité
intermédiaire

Rural périurbain

Rural non périurbain

o
N
I
(¢)]
oo
—
o
—
N
—
~
—
(o]

Selon le zonage

Zone non prioritaire
Zone intermédiaire
Zone sous dotée

Zone trés sous dotée

o
[¢)]

10 15 20
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EN 2024, COMBIEN DE CONSULTATIONS A DOMICILE AVEZ-VOUS EFFECTUEES EN MOYENNE PAR SEMAINE ?
(2/2)

LE NOMBRE DE CONSULTATIONS A DOMICILE EFFECTUEES CHAQUE SEMAINE

> Suruntiers des BVCV, les PAR LES KINESITHERAPEUTES LIBERAUX

répondants effectuent
moins de 16 consultations

- L : P
par semaine. !I¢ » ; e - d
h T ) : e po—
| : | “’ ”‘ - geiifalo N ”

. ; . ‘ o Sai L MANCHE consultations a domicile
» Surunpeuplus d’un tiers 48 i s T 15 par semaine
2 i Saint- A y
des BVCV, on compte entre '% L %, : "°~5'5- | | resvev
16 et 30 consultations/sem. ‘53';,' “‘ﬁﬂm - v e 0 n=4
a-i! “‘ = ?‘ = ‘

COTES-D'ARMOR| .
£ 1 ‘, 1215 n=57
a 3

Nombre moyen hebdomadaire de consultations PP =

ant

A

» Sur13% des BVCV, on

dénombre plus de 31 '
consultations/sem. " -‘i i

» Lesbassins de vie ruraux
et plu largement la moitié
sud de la Bretagne
observent un nombre de
consultations a domicile
plus élevé. 0 25 50 km

o . & 3
Joy Raynaud * i = e
L J Mars 2025 ' L_{L B A\\

B 6330 =&

E; E
o |‘AYEM Bl z1ass -

. .‘ r * Aucunrépondant
. n=24
ou aucun domicile

EN BRETAGNE
—~ 5~ 12 consultations a
) domicile par semaine

] MAINE-ET-|
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QUELLE PART REPRESENTE VOTRE ACTIVITE CONVENTIONNELLE DE O A 100% ?

» Selon l’age » Selon la typologie du territoire
L 92%
v

60 ans et plus 91% Urbain dense

T e Cerences entre 50 et 59 ans || -~ Urbain de densité

observées suivant les

crolsements. Entre 40 et 49 ans _ 89%

entres0et39ans [T - Rural périurbain _ %
o en # q ntr n
» Activité conventionnelle esue ans °
elevee: Moins de 30 ans _ 98% - Rural non périurbain _ 94%-

» Moins de 30 ans

91%

92%

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120% 0% 20%  40% 60%  80%  100%

» Rural non périurbain
» 7Zone trés sous dotée » Selon le type d’exercice » Selon le zonage

» Top 5 des BVCV ayant la Structure de 93
plus faible part: soins coordonnés °
» Plouhinec (56) : 45%,
Intermédiaire
» Vannes-2 (60%), nhon prioritaire Hors structure de
. , 92%
» Bruz (63%), Intermédiaire soins coordonneés . .
Zone trés sous dotée 97% -
» Plouhinec (29) : 65%, sous dotée
» Nivillac (65%), sous dotée. 0% 20% 40% 60% 80% 100% 0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

o /
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PRATIQUEZ-VOUS UNE ACTIVITE SPECIFIQUE (EXCLUSIVE OU NON EXCLUSIVE) ?

k Oui pour 43% y

» Activité généraliste : 57%
» Spécifique exclusive : 12%

» Spécifique non exclusive : 31%

\

>

» Activité spécifique plus
fréquente chez les 30-49 ans
(51%) suggérant une volonté
d’expertise affirmée en début
de carriere.

» Plus courante hors structures
coordonnées (47% vs 38%)

» Davantage exercée en milieu
urbain (48-49%)

» Moins fréquente en zones
sous-dotées (32%) et tres
sous-dotées (26%).

N

>

Selon l’age

60 ans et plus
Entre 50 et 59 ans
Entre 40 et 49 ans
Entre 30 et 39 ans

Moins de 30 ans

Selon le type d’exercice

Structure de
soins coordonnés

Hors structure de
soins coordonnés

>

28% Urbain dense

38%

Urbain de densité

intermédiaire
44%

Rural périurbain

51%-

34% Rural non périurbain

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

>

Zone non prioritaire

- r
_ ™

0%

Zone intermédiaire

Zone sous dotée

-

Zone trés sous dotée

10% 20% 30% 40% 50%

0%

Enquéte 2025 — URPS Kinés de Bretagne

Selon la typologie du territoire

48%

49%

44%

28%

10%

20% 30% 40% 50% 60%

Selon le zonage

47% -

45%

32%

26%

0%

10%

20% 30% 40% 50%
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CAPACITE A ACCUEILLIR DE NOUVEAUX PATIENTS ET
MODALITES D’EXERCICE

Enquéte 2025 — URPS Kinés de Bretagne 19




ETES-VOUS EN MESURE DE PRENDRE EN CHARGE DE NOUVEAUX PATIENTS SANS MODIFIER VOTRE EMPLO
DU TEMPS ACTUEL ? (1/2)

» Selon l’age » Selon la typologie du territoire
L Oui pour 49% J Urbain dense 60%
Entre 50 et 59 ans _ 45% Urbain de densité
intermédiaire
entrea0ct49ons [
» Leskinés exercant en Rural périurbain _ 419
urbain dense et en zone Entre 30 et 39 ans _ 54%
non prioritaire prennent Moins de 30
0, Ari i 0,
davantage de nouveaux oins de 30 ans _ 71% Rural non périurbain _ 41%
patients. 0% 20% 40% 60% 80%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

» Dans une moindre
mesure, on observe
également les 60 ans et

» Selon le type d’exercice » Selon le zonage

Structure de
. . , 49%
» Lesmoins de 30 ans se soins coordonnés . L
) Zone intermédiaire 47%
constituent une
patientele. )
Zone sous dotée 31%
Hors structure de
. , 50%
k J soins coordonnés . ;
Zone tres sous dotée _ 42%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%
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ETES-VOUS EN MESURE DE PRENDRE EN CHARGE DE NOUVEAUX PATIENTS SANS MODIFIER VOTRE EMPLOI

DU TEMPS ACTUEL ? (2/2)

17% des BVCV ayant
des répondants ne
peuvent accepter de
nouveaux patients.

Il s’agit de territoires
ruraux pour la plupart.

Pourtant les BVCV
urbains denses ont
également des
difficultés a prendre en
charge des nouveaux
patients (50 a 75%).

Cette difficulté d’acces
aux soins s’observe
potentiellement
partout.

LA CAPACITE A PRENDRE EN CHARGE DE NOUVEAUX PATIENTS EN KINESITHERAPIE
Part de répondants pouvant le faire sans modifier leur emploi du temps

{ Part de répondants
- pouvant prendre des
/7| nouveaux patients (en %)

\ ‘. | 168 BVCV
&’T"‘r 0% n=29
| . 1a25%  n=14
MAYENN E 26a50% n=49
B 51a75% n=26
i B 76:2100% n=2
‘ ' Aucun répondant n=24
I EN BRETAGNE :
) 49%
?MAINE—ET—I
0 25 50 km r‘ g LOIRE-ATLANTIQUE \j
Joy Raynaud | ‘ < e e
Mars 2025 ‘iij-\-\v/f KL\
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QUEL EST LE DELAI MOYEN (EN JOURS) POUR OBTENIR UN RENDEZ-VOUS AVEC VOUS ? (1/5)

Délai médian » Selon l’age » Selon la typologie du territoire

L 15 jours

-
o

60 ans et plus

Urbain dense

3 enseignements : Urbain de densité

intermédiaire
S lesetE ks plus o entre 40 et49.ans |GG 3 pi
4 Rural périurbain
et en zone sous-dotée
(donc sans aide incitative). Moins de 30 ans _ 10 Rural non périurbain -
» Les 30-50 ans ont les 0 5 10 15 20 0 5 10 15 20 o5
délais les plus longs
(tandis que le nombre » Selon le type d’exercice » Selon le zonage
d’heures travaillées est
proche).
L Zone non prioritaire
» Aucune différence Structure de
suivant U'exercice en soins coordonnés ' o
. Zone intermédiaire
structure de soins
coordonnés!
Zone sous dotée
Hors structure de
I\ / soins coordonnés

Zone tres sous dotée

o
o
Y
o
-
o
N
o
o
o
=y
o
-
o
N
o
N
o
w
o
w
o
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QUEL EST LE DELAI MOYEN (EN JOURS) POUR OBTENIR UN RENDEZ-VOUS AVEC VOUS ? (2/5)

Délai médian 100%

9 15 jours ) oo

0 .

B 25@ des patients 75%
obtiennent un rendez-
vous en 8 jours ou
moins.

» 75% des patients
obtiennent un rendez- 50%
vous en 30 jours ou
moins.

» 90% sontvus en 50

jours 25%
» Les délais sont
raisonnables pour une
majorité des patients, 10%
mais attention a la part
de RDV non obtenus! 0%
. S

50

50

100

——— Délais pour une consultation de suivi d'un patient

150 200
Nombre de jours

250

300 350
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QUEL EST LE DELAI MOYEN (EN JOURS) POUR OBTENIR UN RENDEZ-VOUS AVEC VOUS ? (3/5)

» Un délai médian stable
depuis mars 2024.

» 36% des BVCV ont un
délai inférieur a 16 jours.

» 15% des BVCV
observent des délais
supérieurs a 30 jours.

» Cette difficulté d’acces
aux soins s’observe
davantage dans les
espaces ruraux.

L v

» Top 10 des délais les
plus élevés :

» 90 jours : Guipry-Messac

» 70 jours : Tréguier

» 60 jours : Saint-Méen-le-
Grand, Allaire, Callac, Binic-
Etables-sur-Mer, Lanvollon,
Plonéour-Lanvern,

Combourg, La Gacilly.
o & y Y,

LE DELAI POUR OBTENIR UN RENDEZ-VOUS AVEC UN KINESITHERAPEUTE
Délai médian en jour par bassin de vie / canton-ville

< &
R{
| N =
| T St
A R C\\
N o 5
v MANCHE &
S S.—\
/

r
7\, Délai médian en jours

@.j £ /M 168 BVCV
a-ﬁ! o ‘
' . 1,528 n=18
el I 9215 n=43
B 6230 =38
& Bl 312364 =0
| Aucunrépondant n=24
SN
1 EN BRETAGNE :
15 jours
Y MAINE-ET-
0 25 50 km LOIRE-ATLANTIQUE )

Joy Raynaud gy - e o
Mars 2025 ' el 7 Lo
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QUEL EST LE DELAI MOYEN (EN JOURS) POUR OBTENIR UN RENDEZ-VOUS AVEC VOUS ? (4/5)

LE DELAI POUR OBTENIR UN RENDEZ-VOUS AVEC UN KINESITHERAPEUTE
Délai médian en jour par bassin de vie / canton-ville

7 MANCHE
="+ | Délai médian en jours
1 1eg8vCY 4:3’“
’a

1,548 n=18
[ EERH n=43
Bl 6230 =58
Bl ia364 =2

~ Aucun répondant n=24

MAYENN

EN BRETAGNE :
15 jours

4 MAINE-ET-

0 25 50 km LOIRE-ATLANTIQUE
I

-\..ﬁ . '/4."_\ , L
Joy Raynaud ~ e -
Mars 2025 . s o 0 25 50 km % N
Ty + Ko L S— 3

» Un délai médian stable depuis mars 2024 : 15 jours
» Mais des variations a ’'échelle des BVCV

» De nouvelles installations ou des départs ?
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Les différences de délais
par BVCV entre mars
2024 et mars 2025.

28% des BVCV observent
une amélioration des
délais de consultations en
kinésithérapie.

43% des BVCV montrent
une dégradation des
délais.

10% des BVCV ont des
délais stables.

Note : Cette carte esta
interpréter avec prudence étant
donné que le nombre de
répondants sur chaque BVCV
varie entre 2024 et 2025 : il s’agit
plutét de tendances.

DYNAMIQUES DES DELAIS POUR OBTENIR UN RENDEZ-VOUS AVEC UN KINESITHERAPEUTE
Différence du délai médian en jour par bassin de vie / canton-ville entre mars 2024 et mars 2025

e \

~*SaintiMalo .\“\f{\ MANCHE

L2 TSaint Brieuc’

LOIRE-ATLANTIQUE

0 25 50 km

Joy Raynaud
Mars 2025

Enquéte 2025

{7 MAYENN

QUEL EST LE DELAI MOYEN (EN JOURS) POUR OBTENIR UN RENDEZ-VOUS AVEC VOUS ? (s/5)

i J@

/—”

- Différence du délai

(% médian en jours entre
/2024 et 2025
1 168 BVCV

B -180a-16
. -15a-1

n=15
n=32
n=16
n=>59
B +16a+282 n=13

. Aucunrépondant n=98

DELAI MEDIAN EN BRETAGNE
en 2024 eten 2025 :

15 jours
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™
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PRATIQUEZ-VOUS L'ACCES DIRECT (SANS PRESCRIPTION MEDICALE)

» Selon lage

60 ans et plus

Entre 50 et 59 ans

L Oui pour 19% J

Entre 40 et 49 ans

Profils davantage
concernés:

Entre 30 et 39 ans

. Moins de 30 ans
» Les moins de 30 ans et

60 ans et plus.

» Ceuxexergcanten >
urbain dense et en
zone non prioritaire

Structure de
soins coordonnés

» Aucune différence
suivant l’exercice en
structure de soins
coordonnés'!

Hors structure de
soins coordonnés

0% 5% 10%  15%

Selon le type d’exercice

0%

5%

10%

16%

20%

22%

19%

20%

15%

25%

?

26% - Rural non périurbain

30%

19%

19%

20%

>

>

Selon la typologie du territoire

Urbain dense 24% -
Urbain de densité

. L. 16%
intermédiaire ?

Rural périurbain 18%

13%

0%

5%

10% 15% 20% 25% 30%

Selon le zonage

Zone non prioritaire

28% -

Zone intermédiaire 17%

Zone sous dotée 17%

Zone trés sous dotée 5%

0% 10% 20% 30%
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PRATIQUEZ-VOUS L'ACCES DIRECT (SANS PRESCRIPTION MEDICALE) ?

.

» L’acces direct est
pratiqué par les
répondants sur 40% des
BVCV et reste absent
sur 45% d’entre eux.

» Il s’agitde BVCV:

» en urbain dense:
Vannes, Guidel.

» en urbain de densité
intermédiaire : Quiberon
(67%), Vern-sur-Seiche
(57%).

» en rural périurbain:
Lanmeur, Plouhinec (100%).

» en rural non périurbain:
Erquy, Chateauneuf-du-
Faou, Moélan-sur-Mer,

- Oui pour 19% J

Plouhinec, Le Palais (100%).
. v,

LES KINESITHERAPEUTES QUI PRATIQUENT L'ACCES DIRECT
Part des répondants a I'enquéte par bassin de vie / canton-ville

0 25

50 km

Joy Raynaud
Mars 2025

e 448

i

&‘ Saint-Brieuc

1
«i} (ﬁ

5‘-141 MANCHE
=

LOIRE-ATLANTIQUE

“

= e

&?MAINE—ET—I

-

=2

b
/

Part des répondants qui
pratiquent l'accés direct

168 BVCV

[ \ 0% n=76
- 1a25% n=38
- 26a50% n=14
- 51a100% n=16
Aucun répondant n=24

EN BRETAGNE :

19%

28
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TRAJECTOIRES PROFESSIONNELLES : ENTRE INCITATIONS,
FRAGILITES ET PROJECTIONS
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LES CONTRATS INCITATIFS (CPAM) PEUVENT-ILS VOUS CONVAINCRE D'EXERCER DANS

UNE ZONE TRES SOUS DOTEE ? (1/2)

Selon la typologie du territoire

-
. -
I - -

10% 20% 30% 40%

-
-

» Selon l’age >
_Ouipour19% =~ wwwoour I
Entre 50 et 59 ans _ 17% Urbain de densité
intermédiaire
Profils davantage Entre 40 et 49 ans _ 19%
I Rural périurbain
> Lesplusieunes (moins Moins de 30 ans _ 24% - Rural non périurbain
de 40 ans).
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 0%
» Ceuxexercant en rural
non|penurbaineren » Selon le type d’exercice » Selon le zonage
zone trés sous dotée.
» Ceuxexercanten Zone non prioritaire
structure de soins Structure de 22% -
P . soins coordonnés
coordonnés (mieux Zone intermédiaire
informés ?).

Zone sous dotée
Hors structure de

soins coordonnés

15%

\_

Zone tres sous dotée

0% 5% 10% 15% 20% 25%
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LES CONTRATS INCITATIFS (CPAM) PEUVENT-ILS VOUS CONVAINCRE D'EXERCER DANS
UNE ZONE TRES SOUS DOTEE ? (2/2)

PART DES REPONDANTS ESTIMANT QUE LES CONTRATS INCITATIFS (CPAM)
PEUVENT LES CONVAINCRE D'EXERCER EN ZONE TRES SOUS-DOTEE

0 Ui pO ur 1 9% Part des répondants par bassin de vie / canton-ville .. - ;"'?*r j
k pe oy 5 (v'.{. ,:’/
l \m~r\~v<
.:“Séi'ﬁmglo ‘i\*\;_{i MANCHE ¢
» 14% des BVCV ont plus % - /
de la moitié des 3 .‘ « Part des répondants
répondants qui sont "';,v . N 1688vcy
favorables. >, .
: P 0% n=64
1 [ . o —
» Il s’agit de BVCV en rural : MAYENN i a‘25/: =
non périurbain (39%) et ‘ 4 ‘ I 26a50%  n=28
en zone trés sous dotée h *\ i ol “‘ Bl 512100% =23
(65%) : r o - , -
A “ . | Aucun répondant n=24
- v Y
» Pipriac, Maen Roch, . < S EN BRETAGNE :
Allaire, Le Faouét, = \ 19%
Callac, Merdrignac, ?MNNE_ET_,
Plancoet, Pléneuf-Val- 0 25 50 km LOIRE-ATLANTIQUE \"1
André, La Guerche-de- PR ‘ ag e )
Bretagne. Mars 2025 % % o {
" Y e -
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SOUHAITEZ-VOUS INTEGRER DAVANTAGE DE MISSIONS DE PREVENTION DANS VOTRE

PRATIQUE QUOTIDIENNE 7? (1/2)

» Selon l’age
60 ans et plus
H 4)
LOUI pour 61 /OJ Entre 50 et 59 ans
Entre 40 et 49 ans
Profils davantage
. g Entre 30 et 39 ans
concernes:
. . Moins de 30 ans
» Les plus jeunes (moins
de 40 ans).
» Ceuxexergcanten >
structure de soins
coordonnés (mieux
informeés).
) Structure de
» Ceux exercant en zone soins coordonnés
non prioritaire.
Hors structure de
. v, soins coordonnés

Selon le type d’exercice

» Selon la typologie du territoire

40% Urbain dense 62%

49% Urbain de densité

intermédiaire

63%

63%

Rural périurbain 63%

70%

40%

-

76% Rural non périurbain 56%

0% 20% 60% 80%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

» Selon le zonage

Zone non prioritaire

67% -

59%

68% -

Zone intermédiaire

Zone sous dotée 64%

54%

Zone trés sous dotée 53%

0% 20% 40% 60% 80%

40%

0% 20% 60% 80%
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SOUHAITEZ-VOUS INTEGRER DAVANTAGE DE MISSIONS DE PREVENTION DANS VOTRE
PRATIQUE QUOTIDIENNE 7? (2/2)

PART DES REPONDANTS SOUHAITANT INTEGRER DAVANTAGE DE
MISSIONS DE PREVENTION DANS LEUR PRATIQUE QUOTIDIENNE

O Ul pour 61% | Parbassin de vie / canton-ville - ) f 8
: o ¢ R G
k / . ™% \ '“‘} S o
A | SR
5 . Lm\
+*Saint- Malo 7 MANCHE »
» Les facteurs -
es fact 25 £
discriminants sont 3 ﬁ { | Part des répondants
davantage l’age et », . N 1688VCY
Uexercice en structure "

i 2 - 3259 =27
de soins coordonnés. ‘ ] 0425%
[ 26a50% n=38
MAYENN
B 51a75%  n=34

B 76:2100% n=s5

» Néanmoins, les

répondants semblent ¥ ' i ; “ ‘Tt ”y
moins favorables dans & - NORBIR e "

les espaces ruraux et les
zones tres sous denses.

' Aucunrépondant  n=24

_
N N
ﬂ' < EN BRETAGNE :
"“’E@ " L 61%

S

0 , =
» 47 /0 deS BVCV Ont une a ’-I] MAINE-ET-|
majorité des . . sk . r“ LOIRE-ATLANTIQUE e
répondants quiy sont E— ~ . g )
favorables. Mars 2025 bl? ' c—s‘.:i o S
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SELON VOUS, QUELS SERAIENT LES LEVIERS LES PLUS EFFICACES POUR ENCOURAGER LA

PRISE EN CHARGE A DOMICILE ?

» 90% des répondants considerent
que Pamélioration des
rémunérations et des
indemnisations de déplacement est
pertinente.

» Viennent ensuite la création de
forfaits dédiés (45 %) et la
suppression de la regle du kiné le
plus proche (34 %).

» Les autres leviers (libérer du temps,
coordination, sécurité...) sont cités

par moins d’un tiers des répondants.

La dimension financiéere est de loin le
principal levier identifié, loin devant
les aspects organisationnels ou
sécuritaires.

.

Les leviers les plus efficaces pour encourager la prise en charge a domicile

Augmenter les rémunérations : améliorer
Uindemnisation des déplacements.

Créer des forfaits spécifiques pour les soins a
domicile.

Supprimer la régle du kinésithérapeute le plus
proche

Libérer du temps dans mon planning.

Renforcer la coordination avec les autres
professionnels

Changer de modeéle : avoir une activité
exclusivement a domicile

Améliorer la sécurité lors des interventions a
domicile.

90%

45%

34%

27%

23%

30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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PARMI| CEUX AYANT UNE ACTIVITE GENERALISTE :
ENVISAGEZ-VOUS DE VOUS SPECIALISER DANS LES 2 PROCHAINES ANNEES ?

» Selon lage » Selon la typologie du territoire

n=100 60 ansetplus 0% Urbain dense 22%

L Oui pour 19% J

Entre 50 et 59 ans

11% Urbain de densité
intermédiaire

26% -

» Des différences
notoires selon l’age, le
type de territoire et le Entre 30 et 39 ans
zonage.

Entre 40 et 49 ans 19%

Rural périurbain 22%

37% - Rural non périurbain

» Profils davantage 0% 10% 20% 30% 40%
concernés:

28%

Moins de 30 ans 9%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

» Lesplusjeunes » Selon le type d’exercice » Selon le zonage
(proportionnel)

» Urbain intermédiaire

22% -

Zone non prioritaire
Structure de P

| 2 ioritai . , 17%
Zone non pI’IOI’ItaII’e soins coordonnés
» De maniere moins
z A 0,
TETEIIER § GRS TERE Hors structure de zone sous dotee _ 9%
i . , 21%
structure c:*le SOl soins coordonnés
coordonnes. Zone trés sous dotée - 4%
0% 5% 10% 15% 20% 25% 0% 5% 10% 15% 20% 25%
N _/
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RESSENTEZ-VOUS DES SIGNES D'EPUISEMENT PROFESSIONNEL ? (1/2)

EXEMPLES : FATIGUE PERSISTANTE, DESINTERET POUR LE TRAVAIL, IRRITABILITE, SENTIMENT D’ETRE DEBORDE, TROUBLES DU SOMMEIL

» Selon l’age » Selon la typologie du territoire

- Oui pour 70%
|k )

60 ans et plus 68% Urbain dense 70%

Entre 50 et 59 ans 70% Urbain de densité

1FfA 0
observéessuivant  Entresoctaoans | 72%
i Rural périurbain 71%
les croisements. ¢ s0e00ns [ - ¢ verrean || "
» Les 30-39 sont ceux qui Moins de 30 ans _ 73% Rural non périurbain _ 69%
travaillent 40 heures, . . . , .
qui font le moins de 0% 20% 40% 60% 80% 0% 20% 40% 60% 80%
domicile (10 par semaine .
( ; ) » Selon le type d’exercice » Selon le zonage
et dont U'épuisement
est moins marqueé.
» Parmiles 62 Structure de 710k
. P (1]
- . Zone intermédiaire 70%
zone trés sous dotée,
les 3/4 ressentent des )
signes d’épuisement. Hors structure de
: , 69%
k J soins coordonnés

0% 20% 40% 60% 80% 0% 20% 40% 60% 80%
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RESSENTEZ-VOUS DES SIGNES D'EPUISEMENT PROFESSIONNEL ?

EXEMPLES : FATIGUE PERSISTANTE, DESINTERET POUR LE TRAVAIL, IRRITABILITE, SENTIMENT D’ETRE DEBORDE, TROUBLES DU SOMMEIL

~ Oui pour 70%
o

» Tous les types de
territoires observent
une partimportante de
répondants ressentent
de ’épuisement
professionnel (urbain,
périurbain, ruraux,
littoraux).

» Et plus encore les zones
tres sous dotées:
Callac, Merdrignac, La
Guerche-de-Bretagne,
Allaire (100%).

Y,

Yy,

PART DES REPONDANTS QUI RESSENTENT DES SIGNES D'EPUISEMENT PROFESSIONNEL
Par bassin de vie / canton-ville

- Sainty Malo MANCHE

' Saint-Brieye ‘." m

Part des répondants

"';. N 168BVCY
Y COTES_Q ARMOR
rd
| * m% e
‘ AvEn | 26250% n=2
N Bl sa75% =8
. , Roiriper ( - K B 762100% n=65
- Aucun répondant n=24
EN BRETAGNE :
70%
.9 MA\NE—ET'\
0 25 50 km LOIRE-ATLANTIQUE
Joy Raynaud .F *
Mars 2025 t} 7 ' e -y
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DANS LES 2 PROCHAINES ANNEES, ENVISAGEZ-VOUS DE METTRE FIN A VOTRE ACTIVITE
CONVENTIONNELLE OU DE DEMENAGER VERS UN AUTRE TERRITOIRE ? (1/2)

EXEMPLES : CESSATION D'ACTIVITE, CHANGEMENT POUR UNE AUTRE FORME D'EXERCICE, OU INSTALLATION DANS UNE NOUVELLE REGION.

» Selon l’age » Selon la typologie du territoire

Oui pour 16% ::
Non : 54%

Je ne sais pas : 30%

Oui, je souhaite cesser
mon activité
conventionnelle : 13%

Oui, je souhaite

déménager dans un autre
territoire : 3% j

\ coordonnés.

Pres des 1/4 des moins
de 30 ans envisage une
mobilité.

Pour les 60 ans plus cela
correspond a la retraite

Une moindre mobilité
envisagée en rural, en
zone trés sous dotée et
hors structure de soins

/

60 ans et plus 40%

Entre 50 et 59 ans

B o

20%

Entre 40 et 49 ans
Entre 30 et 39 ans

Moins de 30 ans

pun

0% 10% 30% 40% 50%

Selon le type d’exercice

_ T

14%

Structure de
soins coordonnés

Hors structure de
soins coordonnés

10%

0% 5% 15% 20%

Urbain dense

Urbain de densité
intermédiaire

Rural périurbain

Rural non périurbain

0% 5% 10% 15% 20%

» Selon le zonage

Zone non prioritaire 17%

Zone intermédiaire 16%

16%

-

15%

Zone sous dotée

Zone tres sous dotée 10%

0% 5% 10% 20%
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DANS LES 2 PROCHAINES ANNEES, ENVISAGEZ-VOUS DE METTRE FIN A VOTRE ACTIVITE
CONVENTIONNELLE OU DE DEMENAGER VERS UN AUTRE TERRITOIRE ? (2/2)

EXEMPLES : CESSATION D'ACTIVITE, CHANGEMENT POUR UNE AUTRE FORME D'EXERCICE, OU INSTALLATION DANS UNE NOUVELLE REGION.

PART DES REPONDANTS QUI ENVISAGENT DE METTRE FIN A LEUR ACTIVITE CONVENTIONNELLE

Oui pour 16% OU DE DEMENAGER VERS UN AUTRE TERRITOIRE
\ / Par bassin de vie / canton-ville i f ¥l
. S e 1 fet
» Cette proportion est stable : w L1 ‘ e St e E

7

comparée a ’enquéte de
mars 2024 : 17% 74, | Partdes répondants
+ N 1688vCY

n=76
1a220% n=22
AYENN

B 21240% n=30

B 412100% n=16

» Des BVCV dont plus de 4 " iy ] AL FIISTE _ :

. 0 I = - : : 0
répondants sur 10 envisagent :
un changement sont
davantage ruraux : Lanmeur,
Val d'Anast, Chateaulin Saint-

Méen-le-Grand, Nivillac. | Aucun répondant  n=24

1 En BRETAGNE :

» Des facteurs davantage liés a
16%

'age du répondant et a son

projet personnel.
0 25

\ J ~ R4 §
& P
Joy Raynaud % T, \ =
N

Mars 2025
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PERCEPTIONS ET ATTENTES VIS-A-VIS DE 'URPS KINE BRETAGNE
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L'URPS CREE REGULIEREMENT DES FICHES (zONAGE, PEDIATRIE, ACCES DIRECT, ETc.) POUR ACCOMPAGNER LES
KINESITHERAPEUTES BRETONS DANS LEUR ACTIVITE. LES CONNAISSEZ-VOUS ?

L Oui a 53% J

» Plus de la moitié des
répondants
connaissent les fiches
de CURPS,
principalementvia la
newsletter (40%).

» Ce bon socle de diffusion
peut étre renforcé en
diversifiant les canaux et
en rapprochant les
contenus des usages
quotidiens des
professionnels.

N /

Connaissez-vous les fiches de I'URPS ?

Non

Oui via la newsletter

Oui sur le site internet de l'URPS

Oui par mon réseau

47%

40%

11%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%
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APPRECIEZ-VOUS LES CONTENUS PROPOSES PAR L'URPS KINE BRETAGNE ?

| Oui a 56%

)

» La majorité des
contenus de UURPS.

» |lreste encore 4
répondants sur 10 a
informer.

» Seuls 3% ne sont pas
satisfaits.

répondants apprécie les

/

Appréciez-vous les contenus proposés par I'URPS Kiné Bretagne ?

Oui 56%

Je ne les connais pas 41%

Non 3%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
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QUELLES THEMATIQUES SOUHAITERIEZ-VOUS QUE NOUS DEVELOPPIONS ?

» Forte attente d'informations
réglementaires et d’actualités
politiques impactant la
profession (35%).

» Intérét pour la prévention (23%) et
les outils pratiques (21%).

» Moins d’engouement pour les
webinaires (17%).

Quelles thématiques souhaiteriez-vous que nous développions ?

Mises a jour sur les derniers textes de loi,
zonages et actualités politiques impactant la
profession

35%

Développement d'activités en prévention 23%

Fiches thématiques sur le cadre

.- . . 21%
d'intervention en kinésithérapie

Webinaire d'information sur des thématiques

. 17%
spécifiques

4%

Autres

0% 10% 20% 30% 40%
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QUELLES THEMATIQUES SOUHAITERIEZ-VOUS QUE NOUS DEVELOPPIONS ?

o

Autre : 4%

Top 5 des thématiques :

>

Rémunération et valorisation
financiere

Visibilité et reconnaissance de
la profession

Charge administrative et
simplification

Territorialité et démographie

Communication avec les
patients

écologique

revallOr lsatlondeplacement NoOS

remdneratlon

kinésithérapeutes
alde

C a r g e mdeF;nPlltSee dC te > Jnédecins

m travail

r—l

4_)

P

revaloriser individuels

augmentatlon

condltlons FECOnna lS Sance
a len t S activité

ameéliorercommunication seirs
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VERS UNE PROFESSION EN MUTATION : TENSIONS, ASPIRATIONS ET LEVIERS D’ACTION

» Un délai médian de 15 jours pour un RDV, mais avec des écarts territoriaux importants (jusqu’a 90 jours) et avec pres de la moitié
des kinés qui ne peuvent accueillir de nouveaux patients.

» Une profession qui s’épuise en assurant un acces rapide et homogene a Uoffre de soins :

70% des répondants expriment des signes de fatigue intense (charge de travail, manque de reconnaissance professionnelle et
financiere, lourdeur administrative..)

» Un manque d’incitation financieére pour assurer les consultations a domicile. Et 19% des répondants se disent motivés par les
contrats en zones tres sous-dotées.

» Une vigilance sur I’évolution de la densité de professionnels et de leur mobilité doit étre portée entre les zones sous dotées (qui n‘ont plus
d’aides incitatives) et les zones tres sous dotées afin de ne pas renforcer la fragilisation de certains territoires.

» L’épuisement professionnel, les fortes attentes en termes de reconnaissance, de rémunération, de simplification et d’évolution du
role vers la prévention (61%) mettent en évidence I'urgence d’un meilleur accompagnement des kinés dans leurs conditions d’exercice.

» Les professionnels se montrent engagés dans les nouveaux modes d’exercice coordonné (52 %) et réceptifs aux évolutions
réglementaires.

» Des attentes identifiées vis-a-vis de URPS : valorisation de la place de la profession, disposer d’outils concrets, d’informations
régulieres sur Uactualité de la profession, et d’un appui structurant au niveau territorial.

Enquéte 2025 — URPS Kinés de Bretagne 45




	Diapositive 1
	Diapositive 2 Objectif : Une enquête pour comprendre et orienter les actions futures
	Diapositive 3 Sommaire
	Diapositive 4
	Diapositive 5 Structuration territoriale de la Bretagne et lieu d’exercice des kinés
	Diapositive 6 La densité  Bassins de vie / cantons (BVCV)
	Diapositive 7 Évolution de la densité depuis 5 ans
	Diapositive 8 Les variables caractérisant les répondants
	Diapositive 9 La répartition des répondants
	Diapositive 10 La représentativité : part des répondants sur chaque BVCV
	Diapositive 11
	Diapositive 12 Statut et exercice en structure de soins coordonnés
	Diapositive 13 En moyenne, combien d'heures travaillez-vous au total par semaine ? (1/2)
	Diapositive 14 En moyenne, combien d'heures travaillez-vous au total par semaine ? (2/2)
	Diapositive 15 En 2024, combien de consultations à domicile avez-vous effectuées en moyenne par semaine ? 
	Diapositive 16 En 2024, combien de consultations à domicile avez-vous effectuées en moyenne par semaine ? 
	Diapositive 17 Quelle part représente votre activité conventionnelle de 0 à 100% ?
	Diapositive 18 Pratiquez-vous une activité spécifique (exclusive ou non exclusive) ?
	Diapositive 19
	Diapositive 20 Êtes-vous en mesure de prendre en charge de nouveaux patients sans modifier votre emploi du temps actuel ? (1/2) 
	Diapositive 21
	Diapositive 22 Quel est le délai moyen (en jours) pour obtenir un rendez-vous avec vous ? (1/5) 
	Diapositive 23 Quel est le délai moyen (en jours) pour obtenir un rendez-vous avec vous ? (2/5) 
	Diapositive 24 Quel est le délai moyen (en jours) pour obtenir un rendez-vous avec vous ? (3/5) 
	Diapositive 25 Quel est le délai moyen (en jours) pour obtenir un rendez-vous avec vous ? (4/5) 
	Diapositive 26 Quel est le délai moyen (en jours) pour obtenir un rendez-vous avec vous ? (5/5) 
	Diapositive 27 Pratiquez-vous l'accès direct (sans prescription médicale) ?
	Diapositive 28 Pratiquez-vous l'accès direct (sans prescription médicale) ?
	Diapositive 29
	Diapositive 30 Les contrats incitatifs (CPAM) peuvent-ils vous convaincre d'exercer dans une zone très sous dotée ? (1/2)
	Diapositive 31 Les contrats incitatifs (CPAM) peuvent-ils vous convaincre d'exercer dans une zone très sous dotée ? (2/2)
	Diapositive 32 Souhaitez-vous intégrer davantage de missions de prévention dans votre pratique quotidienne ? (1/2)
	Diapositive 33 Souhaitez-vous intégrer davantage de missions de prévention dans votre pratique quotidienne ? (2/2)
	Diapositive 34 Selon vous, quels seraient les leviers les plus efficaces pour encourager la prise en charge à domicile ?
	Diapositive 35 Parmi ceux ayant une activité généraliste :  Envisagez-vous de vous spécialiser dans les 2 prochaines années ? 
	Diapositive 36 Ressentez-vous des signes d'épuisement professionnel ? (1/2) Exemples : fatigue persistante, désintérêt pour le travail, irritabilité, sentiment d’être débordé, troubles du sommeil
	Diapositive 37
	Diapositive 38 Dans les 2 prochaines années, envisagez-vous de mettre fin à votre activité conventionnelle ou de déménager vers un autre territoire ? (1/2) Exemples : cessation d'activité, changement pour une autre forme d'exercice, ou installation dans u
	Diapositive 39 Dans les 2 prochaines années, envisagez-vous de mettre fin à votre activité conventionnelle ou de déménager vers un autre territoire ? (2/2) Exemples : cessation d'activité, changement pour une autre forme d'exercice, ou installation dans u
	Diapositive 40
	Diapositive 41 L'URPS crée régulièrement des fiches (zonage, pédiatrie, accès direct, etc.) pour accompagner les kinésithérapeutes bretons dans leur activité. Les connaissez-vous ?
	Diapositive 42 Appréciez-vous les contenus proposés par l'URPS Kiné Bretagne ?
	Diapositive 43 Quelles thématiques souhaiteriez-vous que nous développions ?
	Diapositive 44 Quelles thématiques souhaiteriez-vous que nous développions ?
	Diapositive 45 Vers une profession en mutation : tensions, aspirations et leviers d’action

