"Les compétences génériques du médecin généraliste comme outil de recueil de besoins de formation." Rémy Senand, Professeur Associé de médecine générale, Faculté de médecine, Nantes, France
Longtemps la médecine générale a été considérée comme l’exercice professionnel prenant en charge la partie bénigne de chacune des spécialités. Le médecin généraliste était celui qui n’avait pas pu être spécialiste et qui devait se contenter d’être un officier de santé, aiguilleur du patient vers le médecin qui savait. 

Cette vision a évolué et la médecine générale est dans de nombreux pays une spécialité à part entière, considérée par certains comme la spécialité la plus difficile, médecine globale du patient ambulatoire comme la médecine interne est celle du patient hospitalisé.

La définition de la médecine générale a été précisée par plusieurs organisations de santé dont la WONCA Europe dans son traité de 2002. S’il existe des caractéristiques professionnelles communes aux différentes disciplines exerçant dans le champ de la médecine, certaines sont spécifiques à telle ou telle spécialité.

On peut résumer d’une phrase la spécificité de la médecine générale en parlant de :

« Prise en charge globale centrée sur le patient dans le temps et l’espace »

Prise en charge : Identifier un problème ; Décider une action ; Programmer un suivi.

Globale : Bio médicale ; Psycho comportementale ; Economique ; Sociale.

Centrée sur le patient : Hiérarchisation des demandes, Hiérarchisation des problèmes ; Identification des priorités pour le patient.

Dans le temps : Demandes ou situations urgentes, Problématiques chroniques.

Et l’espace : Géographie ; Culture et religion ; Famille ; Groupe social.

Le médecin généraliste compétent devra donc être à même d’être performant dans chacune de ses caractéristiques. Le détail de ces compétences peut s’exposer de la façon suivante 

	COMPETENCES SPECIFIQUES

	1
	Prendre en charge un problème de santé en médecine générale
	Etablir un diagnostic de situation

	
	
	Elaborer une prise en charge globale adaptée au patient et au contexte

	
	
	Prendre une décision partagée et construire une alliance thérapeutique

	2
	Gérer le dossier médical de son patient
	Créer le dossier médical du patient (papier, informatique)

	
	
	Le tenir à jour

	
	
	L’utiliser de manière pertinente (prévention, planification, recherche..) 

	
	
	Transmettre les données utiles à chaque partenaire.

	3
	Prendre une décision adaptée en situation d’urgence (potentielle/vraie)
	Gérer les situations urgentes fréquentes/graves en médecine générale

	
	
	Connaître l’organisation de la permanence des soins et des urgences

	4
	Exécuter avec sécurité les gestes techniques les plus fréquents en MG
	Actes de prévention

	
	
	Actes de dépistage

	
	
	Actes de diagnostic

	
	
	Actes techniques thérapeutiques

	5
	Eduquer le patient à la gestion de sa santé et à la gestion de sa maladie
	Faire partager au patient les concepts de capital santé, FdR, prévention

	
	
	Etablir un diagnostic éducatif

	
	
	Proposer un projet de soins impliquant le patient

	
	
	Motiver et accompagner le patient dans sa démarche

	6
	Assurer la continuité des soins pour tous ses patients
	Collaborer au système permanence des soins (nuits, jours fériés)

	
	
	Collaborer avec les partenaires médico-sociaux

	
	
	Organiser l’hospitalisation et le retour à domicile

	
	
	Organiser ses absences

	COMPETENCES TRANSVERSALES

	7
	Communiquer de façon appropriée avec le patient et/ou son entourage
	Développer une écoute active et empathique

	
	
	Adapter son discours aux possibilités de compréhension du patient

	
	
	Tenir compte de ses émotions et de celles du patient 

	
	
	Tenir compte de la déontologie : information du patient, secret médical

	
	
	Tenir compte de l’éthique : principe d’autonomie, respect, humanisme

	8
	Prendre une décision fondée, adaptée aux besoins et au contexte
	Connaître et appliquer les principes de l’evidence based medicine

	
	
	Organiser et maintenir sa formation professionnelle

	
	
	Appliquer textes réglementaires tenant compte des principes éthiques

	9
	Travailler en équipe et/ou en réseaux de soins
	Coordonner les soins autour du patient

	
	
	Connaître les réseaux et les filières de soins

	
	
	Organiser la prise en charge des patients dans réseaux/filières de soins 

	10
	Entreprendre et participer à des actions de santé publique
	Identifier les comportements à risque, initier des actions de prévention

	
	
	Gérer et exploiter les données du dossier médical du patient

	
	
	Démarrer ou collaborer à une recherche

	11
	Assurer la gestion de l’entreprise médicale
	Gérer le personnel : entretien, secrétariat, remplaçants, assistants…

	
	
	Gérer les finances : comptabilité, fiscalité…

	
	
	Adapter outil de travail : dossier médical, informatique, matériels…

	
	
	Organiser son temps de travail

	
	
	Entretenir l’outil de travail 


La formation des étudiants doit les amener, à l’issue des deux premiers cycles, au statut de médecins polyvalents à caractère indifférencié. Ils doivent posséder les savoirs en sciences fondamentales, en sémiologie et en thérapeutique nécessaires à l’identification des problèmes les plus fréquents mais également ceux à gravité potentielle. Le troisième cycle, cursus professionnalisant, doit amener le futur généraliste au statut de médecin compétent débutant. Il doit connaître et être capable de répondre de façon adaptée aux situations relevant des compétences sus citées.

Une analyse des besoins de formation est donc indispensable. Elle doit tenir compte des connaissances antérieures de l’étudiant mais également de la situation actuelle d’exercice qui prévaut dans le système de santé en cause. La détermination des besoins de la population en est la première étape.

Référence : Wonca : « La définition européenne de la médecine générale – médecine de famille. » Wonca europe 2002

