
La relation avec le patient passe 
avant tout!
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L’école polytechnique fédérale (EPF) a annoncé qu’elle 
proposerait à l’avenir un nouveau cursus de bachelor 
pour les médecins. Les universités partenaires adapte-
ront leurs cursus de master en conséquence. Et voilà 
déjà ma première question critique: cette dissociation 
est-elle judicieuse? Ne serait-il pas préférable que les 
études de médecine forment un ensemble cohérent? La 
séparation entre bachelor et master est arbitraire et 
 artificielle.
Le cursus planifié formera de futurs médecins à la re-
cherche clinique et à la technique médicale. Il ne for-
mera donc pas des médecins de famille et de l’enfance. 
C’est pourquoi nous voyons d’un œil très critique l’évo-
lution actuelle. La Confédération et les cantons ont 
l’obligation de donner une priorité absolue à la forma-
tion pré- et post-graduée des futurs médecins de pre-
mier recours. Le Conseil fédéral est prêt à investir 
100 millions de francs pour la création de 200 à 
250 places d’études en médecine supplémentaires. 
Nous souhaitons que les fonds mis à disposition 
pour la création du nouveau cursus en EPF ne le 
soient pas au détriment de la médecine de premier 
recours!
Nous avons de toute urgence besoin de ces places 
d’études pour les jeunes qui se passionnent pour la 
 médecine de famille et de l’enfance. Nous sommes 
 finalement parvenus à débarrasser la première année 
d’études en médecine des nombreux cours de chimie 
et physique superflus et voilà que l’on veut à nouveau 
revenir en arrière, contre toute évidence et à l’encontre 
des besoins actuels. Avec le numerus clausus, dans 
sa configuration actuelle, nous avons un excédent 
d’étudiants titulaires d’une maturité non axée sur les 
sciences humaines.
Formons-nous au juste les bonnes personnes à la 
 profession de médecin? La relation avec le patient ne 
doit-elle pas prévaloir sur la technique? 
Selon moi, la technique joue un rôle majeur dans la 
médecine, mais uniquement en tant que support et 
instrument auxiliaire. L’essentiel est et restera la rela-
tion avec le patient. L’empathie, le travail d’équipe et le 
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leadership, telles sont les compétences que doivent 
posséder les futurs médecins de famille et de l’enfance. 
Et c’est précisément ce à quoi nous devons également 
former nos jeunes médecins. Et c’est précisément ce 
qui rend notre profession réellement passionnante. Il 
faut encourager de nouvelles formes et de nouveaux 
objectifs de formation, afin de ne pas simplement 
 produire plus à partir du même moule et de ne pas 
 produire toujours plus de spécialistes. Il faut plutôt 
motiver les jeunes médecins à s’engager dans la méde-
cine de premier recours, où les médecins qualifiés font 
cruellement défaut. A cet effet, nous avons besoin d’un 
cursus d’un seul tenant, lors duquel les étudiants ont 
d’emblée suffisamment l’occasion d’être en contact 
avec la médecine de famille et de l’enfance, de prendre 
la mesure de notre profession passionnante et de s’y 

 familiariser par un contact direct avec des médecins de 
famille et de l’enfance motivés!
Bien sûr, la formation ne peut pas tout résoudre à elle 
seule. Le futur profil professionnel des médecins de 
 famille et de l’enfance doit être intéressant et attractif 
pour la relève; il faut garantir aux jeunes une certaine 
liberté d’action professionnelle, des compétences 
 professionnelles, des structures de coopération inter-
professionnelle intéressantes, ainsi qu’une rémunéra-
tion juste par rapport à la grande responsabilité qu’ils 
portent.
L’association professionnelle Médecins de famille 
Suisse continuera à s’engager activement pour que la 
formation de médecins de premier recours reste la 
priorité de la Confédération et des cantons et pour 
qu’il n’y ait pas simplement plus de jeunes médecins 
formés, mais pour que les bonnes personnes soient 
 formées.

Formons-nous au juste les bonnes personnes 
à la profession de médecin? La relation avec le 
patient ne doit-elle pas prévaloir sur la 
 technique? 
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