
PRATIQUES  87  OCTOBRE 2019                                                          10

Seine et Marne sud et désert 
 
Jocelyne Gauchet 
Patiente
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Septembre 2018, j’ ai 40 °C de fièvre pendant plus 
de trois jours avec une forte douleur intermittente 
dans l’ oreille. Je cherche à consulter mon médecin 

traitant qui n’ est pas joignable directement  : pas de 
secrétaire, pas de contact téléphonique possible. Je ne 
peux que passer par Doctolib et le rendez-vous proposé 
est dans un mois. SOS Médecins ne répond pas… Le 
temps passe et au bout d’ une semaine de fièvre entre 
39 et 40  °C, je me sens dans l’ incapacité d’ aller aux 
urgences de l’ hôpital, car je ne suis bien que couchée 
et je sais que j’ y attendrais longuement… 
Une amie me trouve un rendez-vous chez le médecin 
de son mari à 20 km de chez moi : prescription d’ une 
IRM cérébrale, d’ un bilan sanguin et ordonnance  
d’ antalgiques. Le bilan sanguin révèle des anomalies 
qu’ évidemment je ne sais pas interpréter et qui  
m’ inquiètent beaucoup. J’ arrive quand même à avoir 
un rendez-vous avec mon médecin traitant qui me 
prescrit un nouveau bilan, mais impossible de le joindre 
suite aux résultats qui ne sont pas normaux : maintenant, 
sur Doctolib, il y a trois mois d’ attente pour obtenir 
un rendez-vous avec lui et c’ est impossible de lui laisser 
un message pour qu’ il me rappelle. 

En désespoir de cause, j’ appelle une belle-sœur, médecin 
retraitée, qui va interpréter ce bilan et me rassurer par 
téléphone, d’ autant que la fièvre est enfin tombée et 
que mes douleurs se sont estompées. 
Je n’ arriverai plus jamais à avoir mon médecin traitant 
débordé par le nombre de ses patients qui, sans doute, 
prennent des rendez-vous systématiques à l’ avance 
pour être sûrs de pouvoir le joindre, au cas où… 
J’ apprends quelques mois plus tard avec stupéfaction et 
tristesse que ce médecin s’ est suicidé dans son cabinet. 
Les rares médecins aux alentours, déjà eux-mêmes sur-
chargés, sont dans l’ incapacité d’ accepter sa trop grande 
clientèle ; ils ne prennent plus de nouveaux patients et 
conseillent, via des messages affichés dans leur salle  
d’ attente, de consulter les urgences. 
De nombreux villages affichent, à leur entrée et sortie, 
leur recherche de médecin généraliste. 
Fin juillet 2019, je suis allée voir un médecin généraliste 
près de chez moi. Celui-ci m’ a d’ abord expliqué très 
gêné qu’ il ne pouvait pas me prendre comme patiente 
parce qu’ il était débordé puis, après un échange généreux 
de sa part, il a fini par accepter, transgressant ainsi sa 
décision de ne plus prendre de nouveaux patients !!! �
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« Allô, bonjour, je cherche un médecin traitant, est-ce que vous 
pourriez me prendre ? » 
Me prendre ? Quelle expression détestable. Au téléphone, 
j’essaie parfois de le faire sentir, avec un peu de second 
degré : « Vous prendre ? Par la main, de force, entre quatre 
yeux ? ». Mais pour les patient·e·s, l’heure n’est pas toujours 
à la rigolade. Dans le quartier, deux médecins généralistes 
sont partis en retraite en moins de cinq ans sans 
successeur·euse, une s’est suicidée et la moyenne d’âge de 
celles et ceux qui restent se situerait plutôt dans la fin de la 
cinquième décade. Alors sur le marché, le choix est dans le 
camp des docteurs ! « Est-ce que vous prenez encore de 
nouveaux patients ? » Une demande exponentielle qui met 
les offreurs·euses dans la position privilégiée de pouvoir 
refuser. Au téléphone, en tant que soignante, que faire et 
que dire ? Il est clair qu’aucun texte légal ne permet 
d’envoyer bouler des patient·e·s en quête de suivi médical. Il 
est clair aussi qu’au-delà d’un certain rythme de travail, vous 

risquez la surchauffe personnelle et/ou familiale. Il est clair 
que des personnes qui viennent de s’installer dans le 
périmètre direct du cabinet médical sont en quelque sorte… 
dans notre juridiction. Mais il est clair que multiplier les 
patient·e·s suivi·e·s donc, potentiellement, les consultations, 
peut finir par faire faire des erreurs humaines par surcharge 
de travail et fatigue émotionnelle. Un subtil équilibre entre 
rendre service aux gens et ne pas se nuire à soi-même se 
joue sur le fil du combiné. « Pour vous prendre comme 
docteur, comment on fait ? » Nom d’un escargot ! Personne 
ne prend personne ici ! Je m’en tire en disant qu’il faut venir 
voir comment on fonctionne et décider si ça convient. Et je 
me pince le bras toute seule en sachant que cette porte 
ouverte va fatalement augmenter mon activité, augmenter la 
pression à tenir tous les autres agendas (enfants, couple, 
famille, loisirs, militantisme syndical), bref me faire tanguer 
encore sur la corde raide entre devoir faire son travail et 
devoir faire sa vie. « Et à domicile, vous prenez ? »

Pis que prendre
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