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La desertification medicale 
n'epargne pas les villes 

Les chiffres devoiles dans le dernier rapport de l'agence regionale de sante montrent que meme !es grandes 
agglomerations de la region sont touchees. Des aides se mettent en place pour tenter de limiter le phenomene. 

PAR PHILIPP£ BAVER EL ET O.D. 

E
n !'es pace de quelques 
annees. dans le domaine 
de l'acces aux soins. l'Ile­
de- France est passee du 
starut de region privile­

gi€e et« richement » dotee. a ceiui de 
region rassemblant le plus grand 
nombre d habitants confrontes a des 
difficultes d·acces auxsoins. en par­
ticulier en medecine genera.le >) 

Le rapport 2018 de IARS. agence 
regionale de same. d'lle-de- France 
est rres clair · la region capitale n'est 
plus epargnee par la desertification 
med.icale. v complis dans !es gran­
desvilles. Palis n·estpasepargnee. 

UN COUP DE POUCEFINANCIER 
POUR LESMAISONS MEDicAL£s 

" Les deserts med.icaux. ce n 'est pas 
qu·en Mayenne au dans la Beauce ' 
Cest aussi une realite dans le nord de 
Palis "· s ·ex dame ainsi Bruno Silber­
m an. radiologue. president de 
llJnion regionale des professionnels 
de same (URPS). A !'en croire. la pe­
nulie de praticiens ne fait que com­
m e nce r: (( La moirie des 
22 000 medecins qui exercent en 
Ile-de-France. dont 6 000 a Paris. 
ant plus de soixante ans. Le proble­
me. c'est que !es jeunes confreres ne 
sont pas aussi nombreux pour leur 

Des chiffres qui font peur 
En lie-de-France 

C'est le nombre de medecins 
liberaux qui serom en age 
de partir a la retraite dans cinq ans. 
Cela represeme 50 % 
des effeaifs acruels. 

succeder ». Mains nombreux. !es 
jeunes docteurs sont aussi demunis 
face a la hausse des plix de l 'immo­
bilier. 

« Aujourd hill. lorsqu ·un medecln 
part e.n retraite. les murs de son cabi­
net ant pris une teUe valeur qu'un 
professionnel en debut de carliere 

C'est le nombre de personnes 
qui se retrouvent sans medecin 
pour chaque depart a la retraite 
d'un generaliste. 

n·a pas !es moyens de !es racheter ». 
observe Bruno Silberman Non sans 
rappeier ce chiffr e implacable • 

· « Quand un generaliste part. plus de 
mille patients se retrouvent sans 
praticien "·Ce qui peut conduire a 
des siruations compliquees pour !es 
patients. notarnment apres un de-

« Il existe une reelle difficulte d'acces 
a un medecin traitant » 

PROPOS R£CUElUIS PAR 
ANTOINE GUITTENY 

On parle beaucoup du probleme 
de desertification medicale. 
Quelle est la situation e.n lle-de­
France? 
AUREuEN ROUSSEAU. La deser­
tification med.icale en ile-de- Fran­
ce est une problematique forte. II 
existe une reelle difficulre d·acces a 
un medecin traitant On considere 
que pour !es trois quarts de la popu­
lation cet acces n·esr pas aujour­
d 'hui satisfaisant Ce constat. on le 
rrouve d'ailleurs dans !es premieres 
remonrees du Grand debar national 
Comme.nt e.n est-on arrive Ill ? 

Les causes sonr multiples mais glo­
balemenr la demographie medicale 
inquiete. En Seine-et-Marne. par 
exemple. plus de la moitie des me­
decins onr plus de 60 ans . et celui 
qui part a la reO'aite ne trouve pas de 
repreneur. Dans !es rerritoires plus 
urbains. dans les quartiers. le pro-

AUREUEN ROUSSEAU, DIRECTEUR DE L'AGEHCE REGIOHALE DE SAKfE IU-DE- FRAHCE 

bleme est different on ne trOtNe pas 
de jeunes qui veulent s'installer a 
ces endroits-Ia. Pas forcemenr a 
cause de l'environnement mais 
aussi et surtout a cause du pm de 
n mmobilier. 

Ensuite ii faut bien comprendre 
que !es jeunes medecins ne veule.nt 
olus exercer comme on le !aisait ti v 
a quelques annees encore. Le tra-­
vail solitaire du vieux medecin de 
famille. ce n·est plus ce qu'ils re­
cherchenr. !ls veulent surrour ne 
plus etre seuls. 
Quelles aides 
pouvez-vous apporter ? 

Une de nos grandes actions c·esr de 
pousser au developpement des 
maisons de same plu!i-profession­
nelles et de !es accompagner tout au 
long de leur creation Depuis 2017. 
nous en avons install€ 85. Dans !es 
dem: prochaines airnees 74 projets 
devraient Yoir le jour. le precise 
d'ailleurs qu·on est la seuie ARS de 
France a aider !es praticiens. v com-

pris sur la question immobiliere. 
Concrete.ment grace aces aides et a 
celles de !'Assurance Maladie. 
500 professionnels de same se som 
installes dont 300 medecins. Mais 
qu ·on ne se trompe pas. !es mede­
cins ne viennent pas pour !es aides. 
tis viennent s'il ya un projet pluli­
disciplinaire. 
Malgre ces avancees. la situation 
clans la grande couronne reste 
preoccupante ... 
C'est notre deli On veut avoir dans 
la grande couronne la meme dyna­
mique de creation. 

Er puis avec le plan Sanre 2022. 
on va pouvoir disposer de nou­
veaux outils comme celui des 
400 medecins panages des m e­
decins qui auront un pied a lhopital. 
un pied en ville. Une mesure tres 
concrete qui permerrra aussi de fai­
re baisser la pression sur !es h6pi­
tamc parce que les h6piraux sonr !es 
premiers a subir les cons€quences 
de la desertification medicale. 

76 o/o 
C'esr la part de la population 
d'lle-de-France qui habire une zone 
ou.l'offre medicale n'est pas 
satisfaisante. Ce chiffre a ete 
multiplie par 2,5 entre 2015 
et2018. 

menageme.nt dans une nouvelle ville 
au un autre departeme.nt Pour luner 
conll'e le developpeme.nt des deserts 
med.icaux. IURPS et !'A.RS soutien­
nent financiere.me.nt !'installation de 
cabinets medicaux regroupant plu­
sieurs medecins. En Ile-de- France 
depuis 2017. 70 projets federant 

300 praticlens. om ainsi ete cofinan­
ces par ces deux organism es a hau­
teur de 11 MC A Palis. 9 cabinets col­
lectifs. sirues dans !es IX'. XI-. XIII'. 
XIV'. XVII!' et XIX'. ant vu le 
jour grace ace coup de pouce. 

Cest le cas du cabinet Fontaine. 
ouven ti ya un mois a Palis (IX•) qui a 
beneficle d'une aide de 130 00 Cal­
louee par IARS et I URPS. Le reste de 
la facrure des travaux (170 000 C) 
qui ont dure six n1ois. a ere finance 
par l'emprunr contracte par !es deux 
medecins associes porteurs du pro­
j et• Catherine Majerholc et Jean­
Baptiste Gollier. Un" coup» de pou­
c e qui ne sera sans doute pas 
suffisant en regard de la gravite de la 
situation ' selon la projection de 
!URPS. dans clnq ans. 50 'lo des me­
decins en activire seront en age de 
par!ir a la retraire. 

''QUANDUN 
PROFESSIONNEL PART 
A LA RETRAITE, LES MURS 
DE SON CABINET ONT PRIS 
UNE TELLE VALEUR, 
QU'UN AUTRE. EN DEBUT 
DE CARRltRE, N'A PAS LES 
MOYENS DE LES RACHETER H 

LE PREslDEHT Dt: L 'UNION REGIOtW.E DES 
PROfESSIONNB..S DE SA.NTE (URPS) 

Colombes (92), hier. Le docteur Aline Seif ne voulalt pas que les 4 000 patient 
sans olfre de solns. Sa mobilisation a paye. 
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« J'ai mis un an 
pour retrouver 
quelqu'un » 

HANNA, 29 ANS, O'ARGEHTEUIL (95) 

nstallee a Argenteuil (Val-d'Oise) de­
puis 2007, Hanna s'est retrouvee sans 
medecin traitant lorsque celui qui la 

Cergy (95). Jacques Buvry propose des consultations sans rendez·vous deux fois par semaine Pour recevoir ceux qui n'ont pas de medecin traitanl 

suivait est parti a la rettaite fin 2016. " Je ve­
nais d'accoucher avec des complications 
car j'avais fait une embolie pulmonaire, ra­
conte cene mere de famille. J'avais besoin 
de consulter tout es les semaines pour faire 
des prises de sang Mais impossible de trou­
\'er un ~qui acceptedemesuivre.,. 
Pendant pres d"un arL elle consulte en ur­
gence chez les generalistesqui acceptent ce 
genre de rendez-vous «car la plupan ne le 
font pas ». Elle se rend aussi dans des cen­
tres de sante mais « ii n·y avail pas vrairnent 
de suM possible». 

« EN URGENCE,C'EST SOUVENT 

« Le probleme ne date pas d'hier, c;a devient critique» FACTURE 35 C ... » 
. .\utre probleme lorsque le docteur n·esc pas 
le referent du patient ' le remboursement 
des consultations. La serurtte sociale se ba­
se sur le montant minimum de 23 €:. « Mais 
Jes medecins que l'on \"Oit en urgence factu­
rent souYent 35 €:. poursuit l'Argenteuillai­
se. J'ai beau a\·oir une bonne mutuelle avec 
mon travail. la prise en charge se base sur le 
remboursement de la secu » 

PAR MJE MENARD 

1 ya des gens qui pleu­
rent au telephone car Us 
ne trouvent pas de me-

decin ttaitanl,. Le desert medical. 
meme dans Jes zones urbaines. 
Jacques Buvry le connait bien. 
Medecin generaliste install<! a 
Cergy (Val-<l"Oise) depuis trente­
huit ans. ii a vu la situation se de­
graderd"annees en annees 

«II ya vingc ans. nous etions 
environ 120 generalistes dans le 
bassin de Cergy- Pontoise. se 
souvient-il. Maintenant. c'est a 
peine si nous sommes 90. Le 

de randen centre municipal se retrouvent 

JACQUES BUVRY, GENERAUSTE DE 88 ANS, S'INQUIETE DE LA PRISE EN CHARGE DE SES PATIENTS L.ORSQU'ILPARTIRA >.LA RETRAITE 

probleme ne date pas d"hier mais 
depuis trois. quatre ans. <;a de­
\ient critique.» 

''JE N'AI AUCUNE IDtE 
DE CE QUE VONT DEVENIR 
MES PATIENTS " 

Fidele aux valeurs de la mede­
cine. Jacques Buny n·amw pas a 
claquer la pone au nez de ceLLx 
qui n "ont nulle pan oil aller. Alo rs ii 
ouvre son cabinet sans rendez­
vous. deux jours par semai­
ne. Chaque fois. la salle est telle­
ment pleine que Jes patients 
anendent plusieurs heures. par­
fois meme debout. « le ferme la 
pon e a 17 heures. mais je re<;ois 
tous ceux qui sont dans la salle 
d"anente. Lundi.j"ai commence a 
8 heures et j'ai fini a 21 heures. » 

Les autres jours. le docteur re­
serve sept a huit creneaux de lib re 

sur son agenda« pour recevoir en 
urgence ». Une organisation corn­
pliquee qui irnplique de ires lon­
gues journees de travail. Mais 
qu"impone. Jacques Buvry aime 
son metier.« Ce qui m·inquie te. 
c·es1 que je '1lls bient6t partir a la 
retraite et que je n"ai aucune idee 
de ce que vont devenir Jes 
2 600patientsdontjesuislerne­
decin referent ». souffle le sexage­
naire. 

Une crainte panagee par ceLLx 
qui occupent regulierement sa 
salle d"anente. « <;:a fail rrente­
cinq ans que je ' iens lei Le jour oil 
ii ne sera plus la. je ne saJs pas ce 
que je vais faire. regrene Lucene. 
qui approche elle aussi de la re­
traite. L'h6pilal nous refuse 
L'aucre fois. fy suis allee pour un 
calcul renal et on m·a dit qu·il fal­
lait d'abord passer par un mede­
cin. On arri\·e a un age OU on ne 
peut pas se passer de docteur. » 

1hierry. lul compte beaucoup 
sur la remplac;ante de Jacques Bu­
vry. « C'est mon medecln ttaitant 
depuis trente et un ans. alors <;a 
m'inquiete parce que c·es1 cliflicile 
d'en crouver un autre. explique ce 
Cergyssois de 62 ans le connais 
des gens qui om demenage a 
Conflans-Sainte-Honorine (Yve­
lines) et qui ,;ennent encore con­
sulter id. » 

Pounant. ii ya peu de chances 
que le successeur du docteur Bu­
vry reprenne la lisle de ses pa­
tients. « Ma rempla<;ante ne s ·ins­
tallera pas definitivement car ii y 
a crop de frais quand on reprend 
un cabinet seul » . explique-Hl. 
Selon Jui une aide finandere de la 
pan de l'Etat ou des exemptions 
de charges pourraient faciliter 
!'implantation des jeunes mede­
cins. « Mais tout ce qui est fail ne 
profite qua ceux qui s'installent 
dans des cabinets a plusieurs. )) 

Accumules. Jes depassements dbono­
raires sur Jes feuilles de so ins dHanna anei­
gnent 270 €:. Une somme qu 'elle a du met­
t re de sa poche. « J'ai fait un courrier 
recommande a la S<!curite sociale pour re­
clamer le remboursement de cene somme 
mais je n'al jamais eu de reponse. J'ai fini par 
laisser comber». ajoute la jeune femme de 
29 ans. deoitee 

Finalernent c·esc a Colombes dans le de­
panement \'Oisin des Hauts-de-Seinequ·un 
medecin accepte de la suivre en 2017. Une 
prise en charge qui Jui evite de passer lajour­
nee aux urgences pour obtenir un traite­
ment sirnpleou un certificat lorsqu·e11etom­
be malade. mais qui a tout de meme ses 
conttaintes. « Cest a 15 minutes de chez moi 
en voiture quand c;a roule vrain1ent bim in­
dique Hanna Sinon le soir c 'est une demi­
heure. ou bien 40 minutes en transport» J.K. 

Le combat d'Aline afin de maintenir 
une off re de soins de proximite 

abandonner 4 000 patients 
qui representent pres de 
10 000 passages par an. Assurer 
la continuite de l'acces aux soins a ses 
personnes, c'etait mon moteur. » 

la forme d'une maison ml!dicale 
en mars 2018. D'abord avec la seule 
Dr Seif, puis rapidement 2. puis 
3 ml!decins, le tout dans Jes travaux 
et rurgence. « Aujourd'hui, nous 
sommes 4 gl!nl!ralistes, 

DANS LA SALLE d'attente 
du nouveau centre medical 
Les 4 Chemins, a Colombes (s2), 
les patients dl!filent hier matin. 
La, une dame age. s'interroge StJr 
l'ut:ilite d'un vaccin qui Jui a ell! prescrit 
il ya peu. Entre det.Dc rendez-vrus, 
un ml!decin lui confisque le produit, 
« vous reviendrez demain, je pref ere 
qu'on vous le tasse lei, ne vous 
inquietez pas». Des sourires 
et des mercis s'l!changent 
Asslse patiemment, une femme, 
venue avec son nourrisson constate, 
« ils soot efficaces lei, et rapides. fai 
deja ~ti! obligl!e d'aller aux Urgences 
a cause du manque de medecins, 
et c'est long et angoissanl On avail 
bien besoin du maintien d'un centre 
de santl! dans le quartier. Dans les 
environs, les medecins ne. prement 

pas ou peu de nouveaux patients », 
regrene-t-elle. 

• ON NE POUVAIT PAS 
AllANDONNER 4 000 PATIENTS • 

Maintenir une rnedecine de proximite, 
defendre rao:es aux soins, soot autant 
d'enjeux pour le docteur Aline Seif, 
43 ans, seule rescap<!e de randen 
centre municipal de sante, fermo! par 
la municipafite en 2017. « En 2014, 
la municipalitl! de Colombes avait 
commence par tenner 1es spo!cialites 
pour ne garder que la medecine 
generale. Puis, en 2017, t.oujours pour 
raisons budgetaires et pan:e que 
la sante ne fait pas partie de ses 
missions, la ville a decide la fermeture 
definitive. Je ne racceptais pas, 
il y avail un besoln Ion 
de la population et on ne pouvait 

Les solutions ne soot pas 
nombreuses. Reorienter les patients 
StJr Jes generar1Stes du secteur ? 
<dis soot deja StJrbookes ». Vers Jes 
autres centres du dl!partement ? 
« C'etait JlOSSlble mais pour les 
patients, souvent dl!favorises, c'etait 
trop loin et cl'lffidle d'acces. ». Reste 
alors la possibilite de cn!er une maison 
de santl!. Le Dr Seif propose ridl!e 
a la mairie. .. « qui adhen! tout de StJite 
au proje.t » La ville aide comme 
elle peut, « en nous proposant 
des conditions de location 
avantage.uses de nos locaux, en nous 
permettant de conserver le materiel 
medical existant, les meubles, en nous 
foumlssant une aide technique ... » 
Ainsl, le centre ml!dica~ ferme 
en decembre 2017, rouvre sous 

3 infirmieres qui travaiDent hors 
les murs, 2 sages-femmes, 
l endocrinologue, l audioprothesiste, 
l psydlOlogue. » 

ENCORE TROIS CABINETS 
DEUBRES 

Et de vanter le travail en centre 
de sante plut6t que dans un cabinet 
in<frviduel ' « On se cons<Jlte 
sur Jes protocoles, les conditions 
et la qualite des soins apportes son~ 
a mon sens, meilleures. » 
Le centre medical de Cok>mbes 
recherdie encore des praticiens 
paraml!dicaux, kinl!sithl!rapeute, 
orthophoniste. .. « Nous avons 
3 cabinets de libre », annonce 
le Dr Seif. A.6. 


