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| a médecine d

La Presse, le 5 février 2005 o

€ mon pere

Le systéme de santé est dépassé, ne répond plus aux besoins
de la population

MARC COUTURIER
L’auteur est omnipraticien
a Gatineau.

Récemment, a la fin d’un quart de
travail aux urgences de notre cli-
nique, fatigué, frusiré et désabu-
s¢ de notre systéme de santé des
années 2000, je me suis sponta-
nément mis a révasser au passé.

Je me suis souvenu d'un voyage
dans un ancien véhicule a chenille
Bombardier en contre-plaqué avec
mon pére et mon jeune f{rere.
C’était au début des années 50,
j'avais alors peut-étre 6 ou 7 ans.
Mon frére et moi accompagnions
notre pére, médecin, chirurgien,
faisant de la pratique générale a la
campagne, dans une visite a domi-
cile vers un village situé a quelque
15 ou 20 milles de notre demeure.
C'était tout un voyage pour des en-
fants comme nous. Le chauffeur du
véhicule ne se souciait pas des clo-
tures qui séparaient alors les
champs. Il passait tout simplement
par-dessus, la neige étant abondan-
te et a perte de vue. L’'inconfort des
bancs de bois était compensé par la
chaleur confortable d'un petit poéle
a bois ajouté non par l'inventeur,
mais par le propriétaire du véhicu-
le. Si ma mémoire est fidele, c’était
en fin de journée ou en soirée. Le
soleil était couché. La lune éclairait
les champs devant le Bombardier,
Ccompensant les faibles phares du
véhicule d’époque.

Une fois la visite médicale termi-
nee, nous ¢étions repartis dans le

calme de la nuit et il me semble
que cette visite médicale avait été
payée « en nature » avec quelques
produits de la ferme ot vivait le
patieni qui avait nécessité les soins
d‘un médecin. Le véhicule Bombar-
dier était bruyant, lent, mais il
m'apparait que c’était plus calme
que fa salle d’urgences que je ve-
nais de quitter.

Un débit incessant

Le service d'urgences de la clini-
que oh je travaille est débordé.
Nous recevons un débit incessant
de patients dont la trés grande
majorité n’a pas de médecin de
famille. Cela rend le suivi impos-
sible et nous devons l'assumer,
du moins jusqu’a stabilisation du
probleme. Nous devons quoti-
diennement jongler avec des be-
soins urgents, une clientele tres
lourde et un systéme de santé qui
répond de moins en moeins aux
besoins de la population qu’il
doit desservir.

Nombreux sont les patients qui
vivent depuis longtemps avec
leurs symptémes et chez qui nous
diagnostiquons réguliérement
des diabétes non connus, des hy-
pertensions artérielles souvent
trés importantes tout comme, ré-
gulierement sinon quotidienne-
ment, des cas d’anxiété générali-
sée ou de dépression majeure que
nous devons, traiter et suivre un
certain temps faute de médecin
traitant ou d’acces dans le réseaun
de 1a santé.

Chaque jour, nous devons nous
battre, bec et ongles, afin d’obte-
nir ce scan urgent ou cetie consul-
tation qui ne peut attendre dans
une spécialité ou l'autre, de faire
faire une radiographie lorsque la
clinique privée de radiologie est
fermée ou de tenter d’accélérer la
chirurgie pour un patient en at-
tente depuis des mois et qui n’en
peut plus de sa maladie et de cet-
te attente interminable,

Chaque jour, nous sommes aux
prises avec cette réalité : le syste-
me de santé est dépassé, ne ré-
pond plus aux besoins de Ia po-
pulation et les autorités semblent
incapables de le remettre sur les
rails et de le relancer.

Une journée horrible

Ce vendredi fut une journée hot-
rible et, selon I'expression popu-
laire, « ¢’était I'enfer ». Fai tout
vu ! Des patients se pointant & no-
tre clinique parce que le médecin
traitant avait annulé un rendez-
vous prévu pour le matin, que l'in-
dividu en avait assez de souffrir et
d’étre malade et qu’il ne voulait
pas attendre les deux ou trois se-
maines additionnelles.

D’autres présentant des proble-
mes non urgents mais ne pouvant
rencontrer leur médecin traitant, ni
en urgence ni sur rende‘z“vous,

avant des mois. Tentatives infruc-
tueuses de rediriger un patient en
état de santé mentale détériorée et
requérant plus qu'un service de
premiére ligne. Suivi de plaies de-
mandé par le CLSC, aucun méde-
cin pour le faire a cet endroit. Le
lot du quotidien, mais peut-étre
un de trop dans cette série inces-
sante de jours qui se suivent et se
ressemblent devant sans cesse tra-
vailler en marchant sur des oeufs,
tentant constamment d’équilibrer
les services que nous pouvons of-
frir face a une demande de plus en
plus grandissante, de plus en plus
lourde et de moins en moins prise
en charge. Et tout cela en essayant
de garder le sourire sans perdre
patience.

C’est incroyable a quel point, en ce
vendredi, je m’ennuyais de la prati-
que médicale de mon pére, de ce
vieux Bombardier a chenille, traver-
sant les champs pour se rendre len-
tement dans le calme et la franquil-
lit¢ de la nuit, vers une ferme ot
I'attendaient le respect, la gratitude,
la reconnaissance de sa compétence
ainsi qu'une bonne soupe ou un
bon café chaud ! La nuit était froide
mais le poéle a bois savait nous ré-
chauffer. La ferme semblait éloignée
mais nous avions tout notre temps.
Le paiement n’était peut-étre pas a
la hauteur du service rendu mais au
moins il venait du coeur et mon pe-
re revint certainement chez nous
confortablement enveloppé de cette
chateur humaine qu’on lui avait dé-
montreée.



