
jeudi	
  27	
  septembre	
  2018	
  à	
  14h30	
  
Hôtel	
  de	
  Ville	
  de	
  Lyon	
  

bicentenaire

C O L L O Q U E

1 8 1 8  •  2 0 1 8

A l’occasion du Bicentenaire de la Fondation Dispensaire Général de Lyon,

Georges KEPENEKIAN, 
Maire de Lyon 

et

Francis CONTIS, 
Président de la Fondation Dispensaire Général de Lyon 

en présence de :

Stéphane BOUILLON, 
Préfet de la région Auvergne Rhône-Alpes, 

Préfet du Rhône

Marie-Hélène GEOFFROY, 
Madame la Maire de Vaulx-en-Velin, Vice-Présidente de la Métropole de Lyon, 

Ancienne Secrétaire d’Etat, Ancienne Députée

Docteur Jean-Yves GRALL, 
Directeur Général de l’Agence Régionale de Santé Auvergne Rhône-Alpes

Ont l’honneur de vous convier au colloque qui aura lieu :
Le jeudi 27 septembre 2018 à 14h30 dans les salons de l’Hôtel de Ville

Place de la Comédie Lyon 1er. 

Sous le haut parrainage 
de Gérard COLLOMB, 
Ministre d’État, Ministre de l’intérieur 

Sous le parrainage
d’Agnès BUZYN,

Ministre de la Santé

Pr	
  Emmanuel	
  Vigneron	
  

Les	
  centres	
  de	
  santé	
  :	
  	
  
une	
  idée	
  neuve	
  en	
  rela1on	
  

avec	
  l’actualité	
  	
  



Plan	
  de	
  l’exposé	
  

•  I	
  –	
  Y’a	
  t’il	
  des	
  besoins	
  de	
  santé	
  non	
  saHsfaits	
  en	
  
France	
  malgré	
  des	
  décennies	
  de	
  poliHques	
  
publiques	
  (forts	
  couteuses)	
  ?	
  

•  II	
  –	
  Il	
  existe	
  un	
  chainon	
  manquant	
  dans	
  notre	
  
système	
  de	
  santé	
  –	
  celui	
  d’un	
  centre	
  de	
  
diagnosHc	
  et	
  de	
  traitement	
  -­‐	
  ,	
  intermédiaire	
  entre	
  
le	
  médecin	
  de	
  famille	
  et	
  l’hôpital,	
  très	
  orienté	
  sur	
  
la	
  préenHon	
  

•  III	
  –	
  Les	
  centres	
  de	
  santé	
  préfigurent	
  bien	
  ce	
  
chaînon	
  manquant	
  



Où	
  sont	
  les	
  besoins	
  ?	
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Où	
  sont	
  les	
  1842	
  centres	
  (&	
  antennes)	
  de	
  santé	
  ?	
  



Où	
  sont	
  les	
  médecins	
  libéraux	
  ?	
  



Où	
  ont	
  été	
  ouvertes	
  	
  des	
  maisons	
  de	
  santé	
  ?	
  
302	
  en	
  2014	
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II	
  –	
  un	
  chaînon	
  manquant	
  tôt	
  perçu	
  	
  	
  
1933	
  –Lyon	
  Thèse	
  de	
  Mme	
  Marguerite	
  Barral	
  
-­‐  Les	
  Barral,	
  une	
  dynasHe	
  médicale	
  lyonnaise	
  
-­‐  Ses	
  maîtres	
  :	
  Pr	
  Lépine,	
  Courmont,	
  Rochaix,	
  	
  
-­‐  «	
  	
  Un	
  côté	
  de	
  la	
  médecine	
  resté	
  jusque	
  là	
  presqu’inconnu,	
  

parce	
  qu’un	
  peu	
  dédaigné	
  des	
  médecins…	
  	
  
-­‐  «	
  	
  L’avenir	
  de	
  la	
  médecine	
  est	
  davantage	
  dans	
  la	
  	
  
-­‐  préven<on	
  que	
  dans	
  la	
  médecine	
  cura<ve…	
  	
  
	
  
	
  
Mais	
  juste	
  entraperçu	
  du	
  fait	
  de	
  l’opposi<on	
  très	
  vive	
  	
  
de	
  la	
  médecine	
  libérale	
  et	
  de	
  la	
  CSMF	
  (	
  P.Cibrié)	
  



II	
  –	
  un	
  chaînon	
  manquant	
  imaginé	
  



!

186!

 

 

d’après R.F. Bridgman, 1946 – Un plan français de réorganisation hospitalière. Techniques Hospitalières, n°10&11, 

juillet-août 1946. 
 

 
En 1963, dans l’Hôpital et la Cité 111, un ouvrage de grand format très illustré, RF 

Bridgman revient encore sur le Plan de réorganisation hospitalière dont il déplore qu’il 

n’ait pas été réalisé dans la décennie précédente. Dans cet ouvrage, il constate la nécessité 

!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!

111 Bridgman R.F., 1963 - L’Hôpital et la Cité. Paris. Editions du Cosmos. Encyclopédie Hospitalière. 

Sous l’égide de la Revue Techniques Hospitalières Médico-Sociales et Sanitaires. 346p. 

Plan	
  de	
  réorganisaHon	
  hospitalière	
  
1945-­‐1946	
  



II	
  –	
  un	
  chaînon	
  manquant	
  combacu	
  

•  La	
  luce	
  de	
  la	
  CSMF	
  contre	
  les	
  centres	
  de	
  santé	
  
•  L’anHcommunisme	
  	
  

•  Les	
  30	
  glorieuses	
  
•  Le	
  manque	
  de	
  moyens	
  de	
  l’Etat	
  «	
  Un	
  état	
  
pauvre	
  dans	
  un	
  pays	
  riche	
  »	
  disait	
  Edouard	
  
Herriot.	
  

	
  
	
  



Un	
  besoin	
  toujours	
  perçu	
  par	
  les	
  plus	
  clairvoyants	
  
A	
  tout	
  seigneur	
  tout	
  honneur…	
  les	
  propos	
  d’un	
  Lyonnais	
  

•  Des	
  territoires	
  pour	
  la	
  proximité	
  :	
  
…ar<cula<on	
  entre	
  les	
  soins	
  hospitaliers,	
  le	
  secteur	
  ambulatoire	
  et	
  les	
  services	
  médico-­‐
sociaux,	
  ….	
  en	
  lien	
  avec	
  tous	
  les	
  acteurs	
  concernés	
  ….	
  et	
  notamment,	
  aux	
  côtés	
  des	
  
représentants	
  des	
  établissements	
  de	
  santé	
  publics	
  et	
  privés,	
  les	
  préfets	
  de	
  département,	
  les	
  
élus	
  locaux,	
  les	
  représentants	
  des	
  professionnels	
  de	
  santé	
  libéraux,	
  l'assurance	
  maladie.	
  
	
  

•  Ces	
  territoires	
  de	
  premier	
  recours	
  aux	
  soins	
  doivent	
  correspondre	
  à	
  un	
  exercice	
  collec<f	
  et	
  
interprofessionnel	
  (médecins	
  généralistes,	
  infirmiers	
  libéraux,	
  pharmaciens...)	
  sur	
  lesquels	
  
s'organise	
  la	
  permanence	
  des	
  soins,	
  	
  

•  Ce	
  premier	
  niveau	
  permet	
  d'assurer	
  des	
  services	
  polyvalents	
  et	
  coordonnés	
  et	
  faciliter	
  une	
  
con<nuité	
  de	
  la	
  prise	
  en	
  charge	
  que	
  les	
  pra<ciens	
  isolés	
  ont	
  de	
  plus	
  en	
  plus	
  de	
  difficulté	
  à	
  
assurer.	
  
	
  

•  Ce	
  niveau	
  de	
  proximité	
  doit	
  permeRre	
  de	
  répondre	
  aux	
  besoins	
  de	
  la	
  popula<on	
  tant	
  sur	
  le	
  
plan	
  des	
  soins	
  que	
  sur	
  celui	
  de	
  la	
  préven<on,	
  de	
  la	
  réinser<on	
  et	
  de	
  la	
  réadapta<on.	
  	
  

•  Ce	
  niveau	
  est	
  par<culièrement	
  fondamental	
  pour	
  assurer	
  aux	
  personnes	
  âgées	
  et	
  aux	
  
personnes	
  handicapées,	
  ou	
  dans	
  le	
  domaine	
  de	
  la	
  santé	
  mentale,	
  une	
  prise	
  en	
  charge	
  globale	
  
coordonnée	
  sanitaire,	
  médico-­‐sociale	
  et	
  sociale,	
  dans	
  le	
  cadre	
  de	
  réseaux	
  de	
  santé.	
  	
  

Circulaire	
  SROS	
  III	
  du	
  5	
  mars	
  2004	
  

	
  Edouard	
  Couty	
  DHOS	
  /	
  Jean-­‐François	
  Macei,	
  ministre	
  de	
  la	
  Santé	
  



III	
  –	
  	
  Et	
  pourtant,	
  les	
  centres	
  de	
  santé	
  
préfigurent	
  bien	
  ce	
  chaînon	
  manquant	
  

•  Au-­‐delà	
  de	
  la	
  définiHon	
  du	
  Code	
  de	
  la	
  Santé	
  Publique,	
  le	
  Centre	
  de	
  
Santé,	
  c’est	
  d’abord	
  un	
  projet	
  de	
  santé	
  en	
  neuf	
  lignes	
  de	
  force	
  :	
  

•  1	
  –	
  la	
  santé	
  conçue	
  comme	
  un	
  état	
  de	
  bien-­‐être	
  résultant	
  d’une	
  
poli1que	
  publique	
  audacieuse	
  et	
  globale	
  

•  2	
  –	
  l’affirmaHon	
  des	
  limites	
  de	
  la	
  clinique	
  pure	
  et	
  de	
  l’importance	
  de	
  
l’éHologie	
  sociale	
  des	
  maladies,	
  une	
  médecine	
  basée	
  sur	
  les	
  preuves	
  
épidémiologiques	
  

•  3	
  –	
  une	
  pluridisciplinarité	
  indispensable	
  
•  4	
  -­‐	
  une	
  perspec1ve	
  territoriale,	
  une	
  poli1que	
  de	
  secteur	
  	
  
•  5	
  -­‐	
  la	
  conscience	
  que	
  le	
  médecin	
  a	
  une	
  responsabilité	
  sociale	
  :	
  une	
  

autre	
  façon	
  de	
  praHquer	
  la	
  médecine.	
  
•  6	
  -­‐	
  une	
  concep1on	
  élargie	
  du	
  dispensaire	
  originel	
  par	
  voie	
  de	
  

nécessité	
  médicale.	
  
•  7	
  –	
  la	
  reconnaissance	
  de	
  l’importance	
  primordiale	
  de	
  la	
  prévenHon	
  
•  8	
  -­‐	
  Une	
  rela1on	
  nécessaire	
  à	
  l’hôpital	
  ;	
  l’inser1on	
  du	
  médecin	
  de	
  

premier	
  recours	
  dans	
  un	
  disposi1f	
  d’ensemble.	
  
•  9	
  -­‐	
  La	
  santé	
  comme	
  parHe	
  intégrante	
  des	
  poliHques	
  sociales	
  et	
  

environnementales.	
  



Deux	
  siècles	
  
et	
  toujours	
  
jeune	
  !	
  

bicentenaire

C O L L O Q U E

1 8 1 8  •  2 0 1 8

A l’occasion du Bicentenaire de la Fondation Dispensaire Général de Lyon,

Georges KEPENEKIAN, 
Maire de Lyon 

et

Francis CONTIS, 
Président de la Fondation Dispensaire Général de Lyon 

en présence de :

Stéphane BOUILLON, 
Préfet de la région Auvergne Rhône-Alpes, 

Préfet du Rhône

Marie-Hélène GEOFFROY, 
Madame la Maire de Vaulx-en-Velin, Vice-Présidente de la Métropole de Lyon, 

Ancienne Secrétaire d’Etat, Ancienne Députée

Docteur Jean-Yves GRALL, 
Directeur Général de l’Agence Régionale de Santé Auvergne Rhône-Alpes

Ont l’honneur de vous convier au colloque qui aura lieu :
Le jeudi 27 septembre 2018 à 14h30 dans les salons de l’Hôtel de Ville

Place de la Comédie Lyon 1er. 

Sous le haut parrainage 
de Gérard COLLOMB, 
Ministre d’État, Ministre de l’intérieur 

Sous le parrainage
d’Agnès BUZYN,

Ministre de la Santé

Pour	
  se	
  résumer,	
  deux	
  citaHons	
  :	
  
	
  
1)	
  Ques1on	
  de	
  logique	
  :	
  

	
   	
   	
   	
  	
  «	
  Les	
  vieilles	
  idées	
  sont	
  souvent	
  de	
  bonnes	
  idées	
  car	
  	
  
si	
  elles	
  étaient	
  mauvaises	
  il	
  y	
  a	
  longtemps	
  qu’on	
  les	
  aurait	
  oubliées	
  »	
  

	
  
2)	
  En	
  hommage	
  à	
  Lyon	
  
	
  

	
   	
   	
  	
   	
  «	
  La	
  province	
  est	
  souvent	
  plus	
  hardie	
  que	
  Saint-­‐Pétersbourg	
  et	
  	
   	
  	
  	
  	
  
	
  Moscou,	
  les	
  coins	
  perdus	
  ayant	
  conservé	
  un	
  sens	
  du	
  	
  
sérieux	
  qui	
  est	
  passé	
  de	
  mode	
  dans	
  les	
  capitales.	
  »	
  
	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
  	
   	
  Boris	
  Pasternak,	
  Le	
  Docteur	
  Jivago.	
  

	
  


