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Déserts médicaux : la profession de gynécologie médicale dénonce
les pertes de chances pour les patientes

Par Anna Cuxac ~ 28 novembre 2022 - 4 mn de lecture

Interview d'lsablle Héron, présidente de la Fédération nationale des colléges de
gynécologie médicale, qui a récemment demandé un rendez-vous avec le ministre
de la Santé Francois Braun pour débloquer d'urgence la création de places
d'internat dans cette spécialité.

Causette : En préambule, pouvez-vous nous expliquer la différence entre la
gynécologie médicale et la gynécologie obstétrique ?

Isabelle Héron : La gynécologie obstétrique est une spécialité essentiellement chirurgi
cale, qui comprend le suivi de la grossesse jusqu'au terme, I'accouchement avec I'éventuelle
réalisation de césariennes, etc. Elle peut aussi intervenir sur des pathologies qui nécessitent
une opération de l'appareil reproducteur féminin ou des seins. La gynécologie médicale,
elle, s'occupe des troubles du cycle, de I'endocrinologie, contraception, de
l'accompagnement de la puberté et de la ménopause, de l'infertilité et de la grossesse
jusqu’au 6eme mois. La gynécologue obstétricienne peut faire de la gynécologie médicale,

mais pas l'inverse.

Dans un communiqué de presse, votre fédération a sonné I'alarme a la mi-
novembre : il y a, dites-vous, urgence a augmenter le nombre de postes a
l'internat pour cette spécialité, sous peine de retards de diagnostic dans les
pathologies. La spécialité manque-t-elle d'attractivité ?

I.H. : Non, c'est au contraire 1'une des spécialités qui suscite le plus d'engouement chez les
étudiants en médecine. Mais nous subissons les conséquences de sa suppression du cursus
universitaire entre 1987 et 2003. A I'époque, on l'avait fermée sous prétexte
d'harmonisation européenne, car la gynécologie médicale est une spécificité francaise. C'est
grice a une pétition qui circulait dans les cabinets de gynéco et était portée par des femmes
influentes, signée au final par 1,6 millions de femmes, que cette spécialité est réapparue.
Mais aujourd'hui, nous sommes dans le creux de la vague générationnelle, en raison des
nombreux départs a la retraite. Nous demandons donc d'ouvrir des postes d'internat pour
préparer cette spécialité. Il y avait 87 places den 2022 contre seulement 10 en 2007.

C'est un effort mais cela reste cependant bien en-deca du nombre de postes qu’il faudrait
pour pallier les départs en retraite (entre 120 et 130 postes par an selon nos estimations).
Nous poussons done un cri d’alarme : nous sommes inquiétes pour la santé de la femme
dans les années a venir. La pénurie de gynécologues pourrait entrainer un retard de diag
nostic a cause des consultations tardives, un défaut de dépistage comme de prévention.
C’est un peu désespérant car on sait que les démarches de prévention type dépistage du
cancer du col de l'utérus ou du sein fonctionnent s'il y a assez de médecins derriére et 1a, on

a l'impression de revenir en arriére.

Si vous obtenez gain de cause, les effets de cette augmentation de postes met
tront plusieurs années a étre visibles. Comment la profession fait-elle face
dans I'urgence ?

I.H. : Beaucoup de mes consceurs retraitées continuent a exercer afin de ne pas laisser
leurs patientes sur le carreau. Personnellement, j'ai 60 ans donc mon départ n'est pas pour
tout de suite mais je me pose des questions sur la reléve, et ce alors que j'exerce a Rouen. Il
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sont également touchées. Dans la région rouannaise, certaines femmes qui ont un cancer
du sein ne parviennent pas a trouver de médecin généraliste pour les suivre.

Par ailleurs, nous essayons de revoir I'organisation territoriale pour répondre aux urgences,
en formalisant des réseaux avec les généralistes et les sages femmes. Bien siir, bénéficier du

soutien de ]'Etat en la matiere ne serait pas de refus,

Devant la charge de travail, étes-vous contrainte de refuser de nouvelles
patientes ?

I.H. : Non, et — c'est un principe — je ne le ferai jamais, bien que je ne juge pas mes col
légues qui y sont obligés. Environ 500 nouvelles patientes m'arrivent chaque année. Nous
devons accueillir tout le monde, de I'adolescente sujette a la dysménorrhée a la femme plus
dgée qui a des facteurs hormonaux de risques cardio-vaculaires et qui n'a pas de médecin

généraliste, faute d'en trouver.

Le gouvernement prévoit de rallonger d'un an l'internat de médecine générale
afin d'organiser une affectation des internes dans les zones désertées.
L'internat de gynécologie médicale étant déja de quatre ans, seriez-vous favo
rable que la derniére année soit organisée de la méme fagon ?

I.H. : Il peut étre intéressant que les spécialistes se déplacent pour aller au contact des
femmes qui n'ont pas acces aux soins. Cela peut étre une piste, a condition que ces internes
bénéficient d'un véritable encadrement, au moins un ou deux jours par semaine et que les
frais de transport soient remboursés.

A ce titre, certaines municipalités ou agglomérations ouvrent des centres de santé avec des
gynécologues, pour pallier ces déserts. La encore, c'est une trés bonne idée, a condition de

créer les conditions d'attractivité du dispositif avec le matériel qu'il faut.

Vous avez demandé un rendez-vous au ministre de la Santé, Frangois Braun,
pour lui faire part de vos inquiétudes. Vous a-t-il répondu ?

L.H. : Pas encore, mais le courrier a été envoyé il y a seulement quelques jours. Le pro
bleéme, c'est que cela fait des années qu’on interpelle les pouvoirs publics sur notre sous-
effectif chronique et qu'il ne se passe rien. Il y a quelques mois, j'avais écrit au prédécesseur
de Frangois Braun, Olivier Véran. Il ne m'a jamais répondu et je trouve ¢a assez irrespec
tueux.

Je suis en colere car c'est du gachis : la gynécologie médicale est une spécialité tres attrac
tive de part tout ce qu’elle représente, sur les plans humain, médical ou intellectuel. Mais
nous faisons aussi partie des spécialités les moins bien rémunérées, alors que nos consulta
tions sont longues, car cela prend du temps d'instaurer un climat de confiance avec la

patiente.
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