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COMMUNIQUE 

 

La situation sanitaire que nous vivons actuellement impose une prise de 

position claire et ferme de la part du responsable de la prise en charge de son 

patient et de la gestion globale de sa santé : le médecin généraliste. 

En tant que tel, je me dois de préciser ce qui suit : 

La médecine est un art qui consiste à soigner au mieux, c’est-à-dire lutter 

contre la souffrance et la maladie en essayant de recouvrer le statu-quo ante. 

Ceci doit se faire sans nuire, c’est-à-dire sans aller à l’encontre du but défini. 

Les erreurs et débordements malheureux que l’on appelle iatrogène doivent 
être reconnus et étudiés afin d’éviter qu’ils ne se reproduisent. 

La science n’est pas un art mais consiste en l’observation et la description 
rigoureuse des différents phénomènes obéissant aux lois de la nature vérifiés 

par des méthodes expérimentales. Une honnêteté intellectuelle est de rigueur, 

sans laquelle toute publication ne serait recevable. 

La médecine s’appuie sur la science pour observer une ligne de conduite 

applicable pour chaque pathologie. Celle-ci est valable en terme de santé 

publique et est appelée « guideline ». 

A l’instar de son ADN, chaque patient est différent et l’attitude du médecin 
doit s’adapter en fonction de la connaissance intime qu’il a de celui-ci et de son 

vécu tant sur le plan somatique que psychique, familial et social. Dans ce 

contexte, les guidelines ne sauraient être appliquées de la même manière pour 

tous, mais doivent être adaptée à chaque patient et à la situation du moment. 

Il s’agit en fait de prendre en considération et de respecter trois impératifs 

majeurs : 

Tout d’abord la gestion du risque qui, comme dans la vie en général est 
impérative pour exister : il y a toujours un risque ce qui rend la situation 

paradoxale. Il s’agit de gérer le fait de faire ou de ne pas faire en évaluant les 

conséquences de chacune des deux alternatives. Dans la situation que nous 

vivons actuellement, les mesures préconisées (ou imposées) doivent permettre 

de gérer le risque infectieux avec le risque social. En raccourci, on pourrait 

dire : « épidémie ou guerre civile ? ». Dès lors, il est irresponsable d’imposer la 
même attitude à tout le monde d’où la nécessité de traiter au cas par cas. 
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Ensuite l’amalgame : la médecine est l’affaire des médecins et de personne 

d’autre. Aujourd’hui, sur la base de divers avis, ce sont les politiques qui 
décident quoi faire, financé par les assurances, c’est-à-dire à la charge du 

contribuable. Mélanger les pouvoirs politique, médicaux et même judiciaire est 

un amalgame digne d’une chirurgie au mixer ! Je suis moi-même victime d’un 
tel amalgame. 

Enfin la gestion des guidelines qui comme dit plus haut doit être adaptée au 

patient et à la situation du moment. Le médecin et son patient sont 

conjointement habilités à le faire et les décisions prises lors de la consultation 

ne sauraient figurer sur la place publique. Il s’agit d’un entretien singulier qui 
doit être basé sur la confiance réciproque et déboucher sur une responsabilité 

à la fois personnelle et commune. Le patient est tenu de communiquer au 

médecin ses doléances et en cas d’incapacité à traiter ou d’incompréhension 
réciproque de se faire aider par un tiers spécialiste. 

L’importance du rôle du médecin généraliste coordinateur des soins et 

confident des problèmes de santé de son patient parait dès lors évidente. Il 

s’agit de le motiver, de le former et de lui donner sa vraie place. 

 

 

Fait à Yverdon-les-Bains le 9 octobre 2020. 

 

 

 

        Docteur Yves Ecoffey 

 


