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Vingt cabinets de médecins ruraux
vont bientôt voir le jour

« Lesjeunes médedns ne 3 467
veulent plus être taillables
et corvéables.Etils ont médecins en Wallonie lors
raison.» Pascal DISDN.IIOX, du dernier recensement

médecin à Lierneux fait en 2016,

Legouvernement wallon débloque 2.5 millions
pour inciter les jeunes médecins à s'installer
à la campagne où il va pénurie .

• Mlrtlll DUMONT

La pénurie de médecins en
Wallonie est un réel pro-
blème (lire par ailleurs).
Raison pour laquelle, en septem-
bre dernier,le ministre de la Rura-
lité, RenéCollin, lançait un un ap-
pel à projets visant à aider de
jeunes médecins à s'installer à la
campagne. D'une part en créant
I2 logements-tremplins réservés
aux assistants en médecine ainsi
qu'aux nouveaux: médecins géné-
ralistes actifs sur le territoire.
Et d'autre p.1rtà travers la créa-
tion de cabinets ruraux d'au
moins deux locaux. Ces derniers
pourront accueillir aussi bien
des généralistes qu'une offre mé-
dicale pluridisciplinaire.
Les 32 projets viennent d'être
choisis (lire ci-contre) sur base de
divers critères: degré de pénurie
de la commune, concertation l0-
cale (population, Cilla. méde-
cins...).rapidité de mise en œuvre
du projet, adéquation avec les be-
soins, capacité financière de la
commune, etc..
Un bon début

Du côté des médecins des com-
munes en pénurie, c'est le soula-
gementIls espèrent pouvoir en-
fin un peu souffler. C'est le cas

du docteur Pascal Desonniaux,
de liemeux.
« rai 58 ans. Mes deux colœgues

sur Lierneux ont 60 ans. On tra-
vaille 60, 70 heures par semaine.
Alors, ce projet aidi par la. Région
wallonne, on en est content Les jeu-
nes ne veulent plus venir travailler·à
la campagne. Ils ne veulent plus être
taillables et corvéables il merci
comme nous le sommes. Quand ils
viennent cha nous en stage. ils sont
étonnis de la manière dant on tra-
vaille, des actes techniques qu'on
pose encore et qu'on ne leur apprend
plus parce que maintenant fa sefait
à l'hôpital Eux, ce qu'ils veulent,
c'est trava.iller en cabinet, avec des
horaires qui leur permettent d'avoir
une vie de famille. Et ils ont raison.
Mais pour cela, il faut les atti-
rer.Leur montrer que la campagne.
ça a aussi ces bans côtés. »
Mais attention, prévient le doc-
teur Desonniaux : les briques,
c'est bien. Mais ce n'est pas suffi-
sant.
«nfaut voir comment seront utili-

sés ces subsides. C'est beau de cons-
truiw des cabinets pour accueillir les
jeunes médecins, mais quid dufonc-
ticmnmrent ? il faut aussi pouvoir

aider à acheter du matériel irifimna-
tique, etc. En c/air, ilfaut pérenniser

la Wallonie
lutte contre
la pénurie
de médecins

la prisenLe des novices et qu'ils soient
ftmnés. Et puis, ilfaut aussi que les
autorités communo.œs suivent : cer-
tains estiment qu'ils doivtntfairt des
effarts pour gartkr les médecins,
d'autrts jugent qu'une fois qu'ils sont
ta, ils doivtnt se deDrouilltr seuls. .. »
Pour le doc, c'est aussi le râle
des universités d'inciter les fu-
turs médecins à se fixer en mi-
lieu rural
«Les écoles doivent obliger lesétu·

diants à alltr en stage en milieu ro-
raL Et les médecins assistants de-
vraient être SjJst!matiquement
envoyés à la campagne. C'est peut-
m un peu rude, mais en lTance,
c'est ainsi que fa se passe ».
Pascal DesoDlÛaux estime en-
fin que le projet de la Région wal-
lonne doit se mettre rapidement
en place.
«n nefaut pas rater la double c0-

horte : la même année, nous allons
avoir ceux qui ont fait /eurs études
en 7 ans et les premiers qui ont fait
leurs études en 6 ans. C'est une op-
portunité. Et il serait dommage
qu'une partie d'entre eux n'atter-
risse pas en milieu rural. Parce que
bon, ilfaut quand même leur explf..
quer que c'est l'as la brousse,
hein! », conclut le docteur en
souriant..
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VITE OIT Six communes sur tO manquent de toubibs
--------,

SI ans pour les hommes.
46 .pour les femmes
~ge moyendesmédecins
généralistes est de 57ans
pour les hommes et de 46.4
ans pour les femmes. Cet âge
moyen ne diffère que peu
selon les pl'O'vinœs. les
médecins du Brabant wallon
sont un peu plus âgés et
ceux de Luxembourg un peu
plus jeunes.

119 communes
en pénuries
La cartographIe des médecins
généralistes réalisée en 2016
par fAVIQ permet de mettre
en évidence que 119
communes wallonnes sont
en pénurie demédedns
généralistes (moins de 90
médedns généralistes
actlfs/100 000 habitants)
pannllesquelles huit ont
moins de 50 médecins pour
100 000 habitants et sont en
pénurie grave.

ncommunes aIdé€s
les communes en pénurie
qui bénéficIeront d'aide pour
attirer des médecins sont
Antoing, Estinnes, Les Bons
Villers, Uemeux, Malmedy.
Amay, Rendeux, Nassogne.
Bouillon, Chiny. Aubange,
Meix-devant-virton, Saint-
Leger. Tintigny, Sainte-Ode,
Vaux-sur--sOre. Martelange,
Bastogne, Doische, Wa Icou rt,
Philippeville, Ohey

Parmi les 119 communes ru-
. .r~de. Wallonie. plus de

SIX sur dix font face àune 1*
nurie de médecins généralistes.
Dans 50 d'entre elles, il n'y a
même pas de généralistes de
moins de 40 ans.
Et les projections pour ravenir
ne sont pas encourageantes. es-
time le ministre René Collin : en
1037, il Y aura 5,09 généralistes
poUl ID 000 habitants en Fédéra-
tion Wallonie-Bruxelles, contre
9,9 actuellement
En 2.013. seulement 607numé--
ras Inami seront délivrés pour
les Francophones et en 2025.
seulement 43 % des médecins
francophones qui partiront à la
retraite seront remplacés.
«EH outn, lesfreins il 1'instlz1la-

titm en :tORt mrak peuvent êtrt
nombma : flM chttrgt de travail
plus amséquerrtt. am itdmmt pm-
ftssionnet une pmnanena des
soins, etc. mtnûnent un tiJsint/rêt
mum ntJ$campagnes pDfl1' bon
nomb1r dtjewrtsmédedns »,pour~
suit le ministre.
La priorité de Rene Collin vise à
lutter contre l'absence d'offre
médicale de proximité et de pre-
mière ligne tout en garantissant
un accès équitable aux soins de
santé.

«Cette inÏtitItiPt répond à l'ur-
gence de priserwr l'attradivitl des
zones 7'lD"IÙes, toutm armmt ÙJ
contimD.ti de soins pour quelqut
40 % de la population lA1tI11tmne »,
conclut~il.
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