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Proposer une médecine de grande qualité et présentant un bon rapport cott-effica-

cité pour tout le monde représente un défi —la médecine interne générale est idéa-

lement placée pour le relever. C’est le lot quotidien de l'interniste hospitalier de

trouver des solutions individuelles optimales en conciliant maladies complexes,

fascinantes et rares, multimorbidité et pression économique. Ces défis sont capti-

vants et impliquent une grande responsabilité.

Le renforcement de la prise en charge globale dans les
structures hospitaliéres spécialisées par le biais des in-
ternistes hospitaliers n’est pas uniquement soutenu
par les représentants de la médecine interne générale
[1], mais également par I'Office fédéral de la santé pu-
blique, I'Association nationale des hopitaux H+ et les
représentants des sous-disciplines de la médecine in-
terne dans le cadre de la plate-forme «Avenir de la for-
mation médicale» [2]. Une enquéte menée aupres de la
direction de divers hopitaux (hopitaux universitaires,
centres hospitaliers et hopitaux régionaux, psychiatrie
et réhabilitation) et de membres de la Conférence
suisse des directeurs de la santé ainsi que de diverses
sociétés de discipline médicale a montré que la spécia-
lisation croissante de la médecine humaine est percue
comme problématique [2]. Les personnes interrogées
sont favorables a un renforcement de la reléve en mé-
decine interne hospitaliére et a la création de perspec-
tives de carriere attractives sur le long terme pour les
généralistes, et elles considérent que la gestion des cas
par ces derniers est efficace et appropriée. A cet égard,
il convient de noter que ce n’est pas la spécialisation de
la médecine mais en particulier la fragmentation de la
prise en charge des patients qui est problématique [3].
Néanmoins, la solution reste la méme d’apres nous: le
renforcement de la releve en médecine interne.

Outre sa pertinence clinique et socio-économique, le
métier d’'interniste hospitalier est attractif en particu-
lier en raison de la complexité médicale. Lenvironne-
ment de travail a I'hopital permet un travail d'équipe,
des échanges multiples et quotidiens avec les colle-
gues, ainsi qu'une formation continue constante et de
qualité au quotidien. En particulier la prise en charge
de patientes et patients atteints de diverses maladies
rend le travail varié et requiert une formation conti-
nue permanente pour acquérir un vaste savoir médi-
cal. Une transmission enthousiaste de la médecine ba-
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sée sur I'évidence ainsi qu'une gestion de cas structurée
dans I'environnement hospitalier complexe sont es-
sentielles pour la promotion de la reléve en médecine
interne et doivent étre exemplifiées par des généra-
listes convaincus exercant des fonctions de cadre. En
tant qu’interniste hospitalier, il n’est pas possible de se
concentrer sur quelques diagnostics différentiels, mais
il faut au contraire évaluer et mettre en ceuvre de ma-
niere judicieuse I'ensemble des mesures diagnostiques
et thérapeutiques potentielles dans le contexte global.
De vastes connaissances sont également requises lors
de I'échange avec les collegues des sous-disciplines, en
particulier dans le cadre d'une mise en ceuvre centrée
sur le patient de recommandations dans le contexte de
patientes et patients multimorbides complexes. Cet
échange est tres stimulant et en méme temps, il reste
attrayant de conserver la compétence décisionnelle en
tant qu'interniste assumant la gestion de cas. Relever ce
grand défi n’est pas un fardeau, mais c’est au contraire
un privilége, qui garantit un quotidien professionnel
attractif sur le long terme.

Une médecine interne générale forte est indispensable
a I'hopital et la promotion de la reléve en médecine
interne est essentielle pour assurer une médecine de
grande qualité et présentant un bon rapport cott-effi-
cacité a l'avenir [1]. Les Swiss Young Internists sou-
tiennent les étudiants et les jeunes médecins dans leur
parcours pour devenir internistes hospitaliers, ils en-
couragent le renforcement de la prise en charge glo-
bale des patients hospitalisés par l'interniste hospita-
lier et ils se mobilisent pour que la releve bénéficie de
perspectives de carriére cliniques et académiques at-
tractives.
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