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Le problème de la relève nous concerne 
toutes et tous, et lorsqu’il s’agit de 
l’avenir de la médecine de famille et de 

l’enfance, nous ne parlons pas seulement d’as-
surer une profession, mais plutôt de préserver 
la capacité de notre système de santé à 

maintenir ses principes fondamentaux. En 
raison du manque de relève, le scénario qui 
menace la Suisse est celui de la perte d’une 
base peu coûteuse et de haute qualité pour les 
soins médicaux de base. mfe attire l’attention 
sur ce fait depuis longtemps et le besoin 

de jeunes médecins de famille et pédiatres est 
plus urgent que jamais. Le moment est venu 
de s’engager encore plus activement pour une 
relève suffisante en médecine de famille et 
de l’enfance – clairement l’un des plus beaux 
métiers. C’est à cet effet que mfe a lancé le 

Plan directeur Promotion de la relève

Maintenant plus que jamais: 
accroître la relève en médecine 
de famille et de l’enfance
 

Figure 1: Plan directeur «Promotion de la relève» – priorités d’action en fonction du stade de formation.
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Plan directeur Promotion de la relève (fig. 1) 
en 2022.

Il est inquiétant de constater que la pénu-
rie de relève ne cesse de croître car, en Suisse, 
de plus en plus d’étudiantes et étudiants en 
médecine renoncent à la médecine générale 
au profit d’une spécialisation. À cela s’ajoute le 
fait que près de 40% des médecins de famille 
et pédiatres actuellement en exercice dis-
posent d’un diplôme étranger – tendance à la 
hausse. Non seulement cela est discutable 
d’un point de vue éthique, mais signifie aussi 
une forte dépendance au personnel qualifié 
étranger. Si les pays voisins de l’UE venaient à 
améliorer leurs conditions de travail pour les 
médecins de famille et de l’enfance, cela aurait 
rapidement des conséquences fatales pour 
notre système de santé.

Avec ce Plan directeur, mfe intensifie son 
engagement pour la promotion de la relève. 
Le groupe de pilotage réunit les organisations 
partenaires JHaS, SSMIG, SSP, CMPR et 
SAFMED. Une liste de 17 mesures et revendi-
cations importantes dans les domaines for-
mation initiale, formation postgraduée et 
conditions-cadres a été récemment élaborée. 
Dans une réponse commune à la consultation 
à l’attention du SEFRI (Secrétariat d’État à la 
formation, à la recherche et à l’innovation) 
concernant le message 2025–2028, une série 
de mesures concrètes ont été formulées. Au 
total, 205 millions de francs sont sollicités 
auprès de la Confédération pour la promo-
tion de la médecine de famille et de l’enfance, 
dont 100 millions sont destinés au pro-
gramme spécial médecine humaine (augmen-
tation des places d'études) et 105 millions à la 
promotion de la médecine de famille et de 

l’enfance dans le domaine de la formation ini-
tiale et postgraduée.

Les organisations des soins médicaux de 
base sont parvenues à s’accorder sur un 
objectif commun dans le cadre du Plan direc-
teur et ont ainsi posé les bases d’un engage-
ment uni et renforcé pour la promotion de la 
relève. Actuellement, le but est de définir les 
responsabilités, possibilités d’action et obliga-
tions concernant les mesures classées par 
priorité, et d’autres partenaires doivent être 
inclus dans le Plan directeur, notamment la 
FMF et les organisations régionales chargées 
des programmes d’assistanat au cabinet médi-
cal.

mfe se concentrera sur les mesures régle-
mentaires et financières, tandis que le travail 
politique de lobbying relatif à l’attribution des 
fonds du SEFRI occupera le premier plan. 
Avec près de 30 milliards de francs, les fonds 
du SEFRI permettent au Conseil fédéral et au 
Parlement d’influencer de manière décisive la 
planification stratégique et la définition des 
contenus prioritaires dans le domaine de la 
formation pour la période de 2025 à 2028 
(fig. 2). mfe emploiera également son in-
fluence politique pour les besoins de la relève 
et s’assurera que le Plan directeur déploie ses 
effets concrets. Parallèlement à cela, mfe a 
lancé une pétition destinée à renforcer la 
médecine de famille et de l’enfance (cf. enca-
dré), exigeant notamment l’augmentation du 
nombre de places d’études en médecine et le 
renforcement de la médecine générale dans 
les universités.

mfe lance une pétition 

Il faut désormais une pression politique et 
enfin des mesures d’urgence. La crise des 
soins dans le domaine de la médecine de 
famille et de l’enfance est une réalité. Il y 
a de moins en moins de médecins de fa-
mille et de pédiatres pour de plus en plus 
de patientes et patients; de nombreux 
cabinets échouent dans leur quête de 
succession. La pénurie de personnel qua-
lifié et de jeunes médecins est manifeste 
et la Suisse accorde actuellement près de 
60% des titres de spécialiste à des méde-
cins disposant d’un diplôme étranger. 
Bien que diverses parties tirent la son-
nette d’alarme concernant une aggrava-
tion du problème depuis longtemps, les 
choses bougent de manière clairement 
insuffisante sur le plan politique. Nous 
voulons y remédier et montrer que la 
population suisse aura, demain aussi, 
encore besoin d’une ou d’un médecin de 
famille et d’une ou d’un pédiatre.

mfe Médecins de famille et de l’enfance 
Suisse exige donc au moyen de sa péti-
tion:
•	l’augmentation du nombre de places 

d’études en médecine de 1300 à 1800
•	un renforcement de la médecine de fa-

mille et l’enfance dans les universités
•	l’augmentation du nombre de postes 

d’assistanat au cabinet médical de 280 
à 720 pour que chaque futur.e médecin 
de famille (40% des jeunes diplômé·e·s) 
puisse suivre une formation de PA

•	des fonds fédéraux à hauteur de 200 
millions de francs pour lancer un pro-
gramme d’impulsion pour la réalisation 
des objectifs ci-dessus

Plus d’informations sur la pétition sur: 
www.medecinsdefamille.ch/petition-2024 

Chaque signature 
compte!

Retrouvez la documentation concernant 
le cabinet médical et votre entourage sur 
www.medecinsdefamille.ch/petition-2024

Figure 2: Somme demandée auprès du SEFRI (25-28).
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Entrevue avec Monika Reber

Madame Reber, vous êtes membre du 
Comité de mfe et responsable du ressort 
Relève. Quel a été l’élément décisif pour le 
lancement du Plan directeur Promotion 
de la relève?
La pénurie de médecins de famille et de l’en-
fance est de plus en plus palpable dans le quo-
tidien du cabinet et toutes les données à notre 
disposition confirment le développement an-
noncé depuis longtemps. Si les impulsions 
pertinentes ne sont pas initiées et mises en 
œuvre très rapidement, la prise en charge de 
la population va se détériorer considérable-
ment – et devenir plus onéreuse. Pour cela, 
nous devons nous engager avec tous les 
moyens dont nous disposons.

Pouvez-vous déjà rapporter de premiers 
succès?
Dans un premier temps, nous avons réussi à 
définir des objectifs prioritaires en collabora-
tion avec les organisations partenaires du 
domaine des soins médicaux de base et à les 
formuler sous forme d’une demande de sub-
ventions fédérales auprès du fonds FRI 2024-
28. Cet engagement commun est un premier 
succès.

En quoi êtes-vous confiante que le Plan 
directeur vous permettra d’obtenir 
des progrès en termes de relève?
Après avoir été ressassé pendant des années, 
le thème du manque de médecins de famille 
et pédiatres semble enfin être arrivé sur la 
scène politique et devenu une priorité. À 
l’occasion d’une conférence nationale sur la 
santé, la ministre de la Santé Elisabeth 
Baume-Schneider a qualifié le renforcement 
des soins de santé comme la priorité numéro 
1. Cela donne espoir. Tout comme le fait que 
les jeunes médecins s’engagent activement et 
se font entendre pour leurs revendications. 

Quelles sont les prochaines étapes 
concrètes? À quoi devons-nous nous 
attendre?
Cette année, nous devons en priorité nous 
consacrer au lobbying concernant les subven-
tions demandées auprès du fonds FRI et nous 
engager pour poursuivre la collaboration 
parmi les partenaires des organisations du 
domaine des soins médicaux de base afin de 
concrétiser les mesures. Cela nécessitera toute 
notre attention et beaucoup de travail. 

Même si cela relève davantage de la 
prédiction: à votre avis, où en sera la 
médecine de famille et de l’enfance dans 
20 ans?
Difficile à dire. En réalité, je ne souhaite pas 
faire de prédiction. Je nourris évidemment 
des espoirs et des visions – c’est pour cela que 
je m’engage auprès de mfe. Mais espérer signi-
fie aussi que si tout ne se déroule pas comme 
souhaité, cela peut rapidement susciter une 
grande déception et de la colère. J’essaie de me 
représenter des objectifs réalistes et attei-
gnables pour les quelques prochaines années; 
des objectifs qui peuvent être adaptés en 
cours de route. J’attends de voir où cela nous 
mènera dans 20 ans.

Avez-vous une revendication personnelle 
sur le thème de la relève?
Je souhaite que la relève médicale puisse pro-
fiter d’une formation initiale et postgraduée la 
plus large et complète possible – et cela inclut 
à mon avis bien plus les soins médicaux de 
base! C’est dans ce domaine qu’une grande 
partie du temps est consacré directement aux 
patientes et patients à bon escient. Par ailleurs, 
la relation de longue date avec les patientes et 
patients et la fragmentation limitée encou-
ragent une vision humaniste de l’individu, ce 
qui est enrichissant tant pour les patientes et 
patients que pour les médecins, et donnera, 
espérons-le, envie à un grand nombre de mé-
decins de suivre une formation postgraduée 
de médecine en famille ou de pédiatrie!
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