Un essai auscultela profession
Lavenirdelamédecine générale
sedessineenmaisonsde santé

Lessor des maisons de santé
aunimpact positif sur1'évo-
lution du métier de médecin
généraliste, enlui confiant des
fonctions de manager d'équipe
de soins, suggére un essai sur
I'avenir dela spécialité.

® En mal de reconnaissance uni-
versitaire, plutot en bas del'échelle
des revenus médicaux, faiblement
attractive auprés des jeunes, la mé-
decine générale libérale est en crise,
a-t-on coutume de dire.

Mais si les choses venaient subi-
tement a changer ? Le départ enre-
traite de la moitié des médecins de
famille dans les dix prochaines an-
nées constitue une « formidable op-
portunité » pour rénover en profon-
deurl'exercice de la spécialité. C'est
du moins ce qu'affirment Daniel
Coutant, généraliste alaretraite, et
Francois Tuffreau, statisticienal'ob-
servatoire régional de la santé des
Pays de la Loire, dans un court essai
trés optimiste*.

Dans « La médecine générale,
une spécialité d'avenir », les deux
auteurs retracent la genése de la
discipline, sa construction compli-
quée dans le cadre conventionnel

et sareconnaissance universitaire

tardive, en 2004, avec la création
d'un diplome d'études spécialisées
(DES). Ils expriment surtout leur
conviction que la médecine générale
est appelée a jouer un role prépon-
dérant au sein des maisons de santé,
qui fleurissent sur le territoire. Prés
de 800 maisons de santé pluridisci-
plinaires (MSP) sont aujourd'hui en
fonctionnement, selon un récent in-
ventaire du ministére dela Santé. Le
cap dumillier de MSP se rapproche.
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Leadership naturel

Le phénomeéne ne se dément
pas, au point que « 10 @15 % » des
généralistes libéraux seront bien-
tot associés au fonctionnement
d'une maison de santé. « Ce modele
constitue un cadre de référence en

- matiére d'organisation des soins

de premier recours », jugent les
auteurs.

Ce nouveau cadre profession-
nel, volontiers présenté comme
une solution contre les déserts mé-
dicaux, est de plus en plus attractif
pour les jeunes générations. Il pré-
sente I'avantage d'horaires cadrés
(8220 heures du lundi au vendre-
di, et le samedi matin), permet un
travail enéquipe avec un systeme
d'information partagé.

Mais surtout, analysent le
Dr Coutant et Francois Tuffreau,
les maisons de santé offrent un lea-
dership naturel au médecin géné-
raliste au sein de nouvelles équipes
de santé pluriprofessionnelles, lui
permettant de retrouver « une po-
sition sociale perdue depuis long-
temps».

Les auteurs mettent un bémol :
l'avenir du métier repose égale-
ment (surtout) sur I'évolution de
la rémunération. « A 23 euros la
consultation, la médecine générale
n'est guere attractive, méme majo-
rée des diverses rémunérations
forfaitaires et de la prise en charge
par l'assurance-maladie d'une
partie des cotisations sociales »,
concluent-ils. Abon entendeur...

Christophe Gattuso

* La médecine générale, une spécialité
d'avenir, éd. Presses de 'EHESP 162 pages,
19 euros

59 % des généralistes ont plusde 55ans

danslavillerose

Toulouse, futur désert médical ?

Loyerstrop élevés, difficultésa
trouver desassociés, préférence
pourlesalariat :I'exercice libéral
nefait plusréverlesjeunes
généralistes toulousains. LOrdre
des médecins,'URPS etlaville
deToulouse sonnent’alarme.

® Toulouse, ville parmiles plusattrac-
tives de France ? Pas pour les jeunes

‘médecinslibérauxapriori...

La derniére étude menée par
I’'Ordre régional des médecins en
partenariat avec I'agence régionale
de santé (ARS) révele en effet que
59 % des généralistes toulousains ont
aujourd hui plus de 55 ans. La propor-
tion est identique dans les communes
du Grand Toulouse avec 55 % de géné-
ralistes dans cette tranche d’age. Plus
inquiétant, lareléve tarde:seuls 9,5 %
des généralistes ont moins de 40 ans
a Toulouse - et 13,5 % dans le Grand

"Toulouse.

Selon les projections de I’étude,
le pire reste a venir. Tous les départe-
ments de Midi-Pyrénées prévoient
des variations de population ala
hausse entre 2015 et 2020 mais, pa-
rallélement, une baisse des effectifs
médicaux. Le Gers serait le départe-
ment le plus impacté qui devrait ac-
cueillir 72 % d’habitants supplémen-
taires mais perdre 8,5 % de médecins.

Seule la Haute-Garonne verrait
le nombre de médecins progresser
(2,9 %), mais a un degré moindre que
I’'augmentation de la population
générale (5,7 %). « Dans dix ans, a ce
rythme, sil'onne réagit pas, on aura
unvraiprobléme de désert médical a
Toulouse, alors que ce phénomene ne
concernait il y a quelques années que
des départements ruraux de Midi-Py-
rénées », s’alarmele Dr Jean Thévenot,

président du conseil de 'Ordre des
médecins de Haute-Garonne.

Selon lui, ces résultats corro-
borent les alertes recues ala perma-
nencedel’Ordre. «Illnesepassepasune
semaine sans que je regoive des appels
ou des courriers de confreres en exer-
cice a Toulouse, qui ne parviennent
pas atrouver d’associés, ou préferent
carrément dévisser leur plaque pour
passer au salariat », relate le respon-
sableordinal.

Charges excessives

Ex-président de 'UNOF (CSMF),
aujourd'hui secrétaire général de
I'URPS, le Dr Michel Combier, installé
aToulouse a quelques rues de’hyper-
centre, témoigne en ce sens. « Nous
étions quatre associés il'y a quelques
mois et je suis tout seul aujourd’hui;
P'une demesconsceursaprissaretraite
et nous n’‘avons pas réussi alarempla-
cer; les deux autres ont fait le choix de
passer au salariat notamment face a

des charges trop élevées », se désolele
généraliste toulousain.

Face a cette situation, 'Ordre des
médecins, 'URPS et la ville de Tou-
louse ont décidé de travailler main
danslamain. Une convention de coo-
pération est en voie d’élaboration. Les
médecins souhaitent aussi solliciter
les élus locaux pour faciliter lamise a
disposition delocaux (a des tarifs de
vente ou de location préférentiels) qui
pourraient inciter dejeunes médecins
as’installer. )

Pour évaluer les besoins en géné-
ralistesau plus présduterrain, 'URPS
alancé uneenquéte quartier par quar-
tier 4 Toulouse. « Nous chercherons
a savoir a quel Gge ils envisagent de
prendre leur retraite, s’ils rencontrent
des difficultés pour trouver des asso-
ciés, s’ils envisagent de dévisser leur
plaque pour passer au salariat — no-
tamment en raison de charges et de
loyerstropélevés -ets’ilssontprétsase
regrouper avec d’autres confreres... »,
décrit le Dr Michel Combier qui coor-
donneral’enquéte. Les premiers ré-
sultats sontattendusenfind’année.

Béatrice Girard




