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«Kairds: le bon moment»; c’est ainsi que javais, a
I'époque, intitulé mon premier éditorial dans le «nu-
méro zéro» du PrimaryCare sorti le 01.09.2000 [1]. Ce
moment peut étre considéré comme le vrai début de
I'émancipation des médecins de famille et de I'enfance.
Bien str, avant cela, il y avait eu la création du titre de
spécialiste en médecine générale ainsi que la fondation
du CMPR en tant que premiere plateforme commune
pour la «promotion de la médecine de famille». Ce der-
nier se compose des trois sociétés de médecine de pre-
mier recours que sont la SSMG, la SSMI et la SSP ainsi
que des facultés de médecine et de 'ASSM. Toutefois,
c’est seulement avec notre propre journal que nous
avons réellement été portés a l'attention du public et
que notre parole est devenue haute et forte.

Pour cette évolution, nous devons étre reconnaissants
envers différents hommes et femmes politiques qui
nous ont encore et toujours mis au défi en nous don-
nant des impulsions, positives ou négatives. Nous pou-
vons par ex. citer la conseillere fédérale Ruth Dreifuss
avec sa déclaration sur le «pivot central» du systeme de
santé ou, pour le coté négatif, le conseiller fédéral Pascal
Couchepin avec la réduction des tarifs de laboratoire.
Nous ne nous sommes pas non plus laissés arréter par
les publications sur les épuisements professionnels fré-
quents des médecins de famille [2] qui paraissent, alors
que depuis 2004, nos indications réguliéres quant a la
pénurie de médecins de famille qui s’esquisse n'ont
d’abord pas été entendues ou ont méme été rejetées
comme étant des élucubrations. Nous avons vite com-
pris qu’il n’y a qu'ensemble que nous sommes forts.

11 était donc évident qu'en 2006, toutes les sociétés de
médecine de premier recours soutiennent l'appel de la
SSMG a la manifestation des médecins de famille a
Berne. Malheureusement, plus de 200’000 signatures
n'ont pas suffi a réveiller la Berne fédérale. Pour notre
confiance en nous, le défilé de plus de 12’000 médecins
de famille et de I'enfance avec leurs familles et leurs
assistant-e-s était exactement le stimulus dont nous
avions besoin!

Les réseaux existants des sociétés de discipline médi-
cale mais aussi du CMPR se sont ensuite avérés étre trop
lents pour transmettre nos messages politiques et nos
souhaits de maniére efficace. En 2007, lors d'une retraite
du CMPR, nous avons discuté de la création d’'une orga-
nisation faitiére pour les soins de base et la médecine de
famille en Suisse. A cet égard, nous avons constaté assez
rapidement que nous devions séparer les domaines de
la politique et du contenu spécialisé pour avoir une
chance de succes. Méme si les questions politiques et
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économiques des médecins généralistes, des médecins
internistes et des pédiatres sont dans l'ensemble
couvertes de la méme facon, les intéréts des médecins
hospitaliers et les contenus spécialisés ne peuvent pas
étre mis dans le méme sac.

Finalement, ce fut une idée de Christoph Cina et du co-
mité de la SSMG qui nous a permis de surmonter «’ére
glaciaire de la fusion» entre la SSMI et la SSMG [3, 4].
Nous avons trouvé un terrain d’entente pour établir un
groupe de travail qui a préparé la fondation de notre
association professionnelle. Ce groupe dirigé par notre
modérateur externe Kurt Aeberhart a, avecla participa-
tion des deux représentants de chacune des sociétés de
discipline médicale du CMPR et des Jeunes médecins de
premier recours Suisse, également en phase de créa-
tion, et ce, presque déja dans le cadre d'une culture de
collaboration interprofessionnelle, éliminé les préju-
gés, supprimé les obstacles, défini des compétences
clés, fixé les responsabilités et pour finir, il a méme
développé des contrats de collaboration. Par la méme
occasion, la fondation de cette association profession-
nelle a permis d’éliminer les futurs obstacles pouvant
résulter d’'une fusion entre la SSMI et la SSMG pour
former la SSMIG. Le 17.09.2009, nous avons finalement
célébré la fondation de l'association dans le cadre du
congrées Wonca a Bale.

Méme si j'ai d'abord pensé que la SSMG aurait pu at-
tendre la création de notre association professionnelle
pour lancer l'initiative pour la médecine de famille;
cette simultanéité s’est avérée étre un moteur fort, in-
carnant une «obligation de réussir» pour notre jeune as-
sociation. Nous n'avions pas de temps pour les difficul-
tés de mise en route. Apres une création réussie, nous
avons directement laissé «’enfant» se jeter dans les
eaux froides et tumultueuses de la politique. Nous
étions donc forcés de nager tout de suite. Les résultats de
la votation, avec 88% de votants en faveur (pour la pre-
miére fois, plus d'un million de oui lors d’'une initiative!)
du contre-projet a notre initiative, a donné a notre asso-
ciation professionnelle une place solide sur la scéne de
la politique de santé suisse. Une place que nous n'avons
toujours pas nin’allons jamais abandonner.

I1'y alongtemps, j’ai écrit un éditorial pour PrimaryCare
sur le théme «How many years must an idea exist ...» [5]
(inspiré de Bob Dylan). Un autre était intitulé «Regarde
devant toi, médecin de famille, et non pas en arriére!» [6]
(inspiré par Friedrich Schiller). Pour le jubilé des dix ans,
nous nous sommes autorisés cette petite rétrospective.
Mais, «qui se repose, rouille», alors: il nous reste du pain
sur la planche, allons-y!
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