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Introduction
En Suisse, la base de données sur la médecine de premier recours
ne permet d’effectuer que des «clichés transversaux», et non des
projections orientées vers l’avenir. La statistique médicale de la
FMH est la seule source de données nationale renseignant sur la
démographie médicale. Elle ne distingue pas les internistes qui
pratiquent comme médecins de famille (environ 1900), et il faut
donc procéder à une estimation pour les évaluer. A l’avenir cepen-
dant, cette statistique saisira l’activité des médecins (y c. les activi-
tés à temps partiel) avec plus de précision.
Pour établir une prévision, il serait nécessaire d’examiner l’évolu-
tion des événements sur le «marché» des cabinets médicaux. En
Suisse, il n’existe toutefois aucune instance officielle qui enregis-
trerait, par exemple, les ouvertures et les fermetures de cabinets.
C’est pourquoi la SSMG collectionne depuis de nombreuses an-
nées les publications d’ouverture de cabinets ayant paru dans le
Bulletin des médecins suisses (BMS). Le nombre de fermetures de
cabinet ne se laisserait déterminer que par un recensement car elles
ne sont pas publiées, si ce n’est dans la presse non spécialisée lors
de reprises de cabinet (pour la plupart, il s’agit de reprises de cabi-
nets spécialisés dans les agglomérations).

Méthode
Le recensement est annuel et il suit toujours la même méthode. Le
Bulletin des médecins suisses, organe officiel de la FMH, publie
chaque semaine la liste des nouveaux cabinets médicaux suisses
dans la rubrique «nouvelles du corps médical». Les données de
cette publication sont fournies par les associations cantonales de
médecins, qui de leur côté transmettent toutes les ouvertures de
cabinets de leurs membres au Bulletin des médecins suisses pour
publication. Il s’agit de la base de données la plus fiable dont nous
pouvons disposer pour déterminer le nombre d’ouvertures de ca-
binets médicaux.
Nous extrayons des annonces d’ouverture de cabinet les données
sur le nom, le prénom, le sexe et le titre du médecin, pour les re-
grouper de façon descriptive. Les médecins de famille compren-
nent ici les «généralistes» (portant le titre de spécialiste FMH en
médecine générale), les «internistes» (portant celui de spécialiste
FMH en médecine interne sans second titre) et les «praticiens» (por-
tant celui de médecin praticien, qui n’est pas un titre de spécialiste).

Résultats
En 2008, le BMS a publié 290 ouvertures de cabinet en tout, dont
187 sont des cabinets de spécialiste et 103 des cabinets de méde-
cin de famille (fig. 1). La proportion de cabinets de médecins de fa-

mille se situait donc à 35,5%. La proportion féminine était de 78 sur
187 (41,7%) dans les cabinets de spécialistes et de 50 sur 103 (48,5%)
dans les cabinets de médecins de famille.
La catégorisation des médecins de famille selon leur titre montre
qu’en 2008, 36 cabinets médicaux ont été ouverts par des généra-
listes, 30 par des internistes et 37 par des praticiens. La proportion
féminine se situe à 60% chez les internistes, à 50% à peine chez les
généralistes et à 40% chez les praticiens (tab. 1).
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Figure 1
Nombre d’ouvertures de cabinets par année et par catégorie de médecins de
1998 à 2008.
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Tableau 1
Nombre d’ouvertures de cabinets en 2008 par titre et par sexe.

Titre n Femmes Hommes

Médecine générale 36 17 19

Médecine interne 30 18 12

Médecins praticiens 37 15 22

Commentaire
Le regroupement des données montre aussi que le nombre annuel
d’ouvertures de cabinets de spécialiste a retrouvé son niveau
d’avant la limitation de l’admission à pratiquer (en juillet 2002). Le
nombre annuel d’ouvertures de cabinets de médecins de famille a
augmenté pour la troisième fois consécutive depuis 2006, mais il
reste toujours nettement moins élevé qu’avant la limitation.
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1 Statistique médicale de la FMH: http://www.fmh.ch/ww/fr/pub/fmh/statisti-
que_medicale_2002.htm.

2 myFMH: http://www.fmh.ch/ww/fr/pub/myfmh.htm.


