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Dans le cadre de la préparation du futur schéma régional de prévention, l'Agence Régionale de Santé du Limousin a confié à l'ORS la réalisa-
tion d'une enquête auprès de l'ensemble des médecins libéraux afin d'identifier les priorités régionales en matière de prévention telles que 
perçues par les praticiens. L'étude a été menée en collaboration avec l'Union Régionale des Médecins Libéraux. 
Il était demandé aux 1296 médecins libéraux du Limousin (846 généralistes et 450 spécialistes) de pointer leurs priorités et particulièrement 
celles qu'ils considéraient comme des priorités de rang 1 (c'est-à-dire incontournables) parmi une sélection de 35 objectifs de prévention, clas-
siquement ordonnés autour de 3 axes : "pathologies", "déterminants" (facteurs de risque) et "âges de la vie". La sélection proposée a été éta-
blie à partir d'une liste élaborée par le Haut Conseil de la Santé Publique, liste qui a été retravaillée, simplifiée et complétée localement (URML 
et médecins et infirmiers de l'ARS). 
Près du tiers des médecins libéraux du Limousin (382, soit 29,5%) ont accepté de se livrer à cet exercice sensiblement plus complexe qu'une 
simple enquête d'opinion. Le taux de participation a été de 31,0% chez les généralistes et 26,7% chez les spécialistes. 
 

Proportion de médecins libéraux du Limousin considérant les objectifs proposés comme prioritaires (dont priorités de rang 1 "incontournables) 
(classement par proportion décroissante de médecins considérant l'objectif comme une priorité incontournable) 
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4(10) Réduire l'incidence de la tuberculose

(30) Améliorer la santé périnatale

(5) Réduire l'exposition aux nuisances liées à l'habitat

(24) Améliorer la PEC des troubles psychiatriques des détenus

(18) Améliorer la PEC et le diagnostic de l'asthme

(27) Réduire les accidents de la vie courante

(32) Améliorer la santé bucco-dentaire

(6) Réduire l'exposition aux grandes sources polluantes

(26) Réduire le nombre de suicides

(16) Réduire les inégalités territoriales et sociales (cancers)

(9) Réduire l'incidence des IST

(29) Améliorer le contrôle des naissances (contraception), baisse des IVG

(8) Réduire la iatrogénie

(23) Améliorer la PEC des troubles bipolaires, dépressifs

(28) Réduire les traumatismes intentionnels (maltraitance)

(33) Améliorer la PEC des troubles du développement chez l'enfant

(22) Amélioer la PEC de certaines maladies neurologiques

(17) Développer la PEC globale et coordonnée (cancers)

(19) Améliorer la PEC et le diagnostic de la BPCO

(7) Améliorer la prévention en milieu professionnel

(3) Réduire la conso de drogues

(31) Réduire les incapacités liées aux troubles sensoriels de l'enfant

(13) Meilleur contrôle de l'HTA et de la cholestérolémie

(21) Amélioer la PEC du patient lors d'un AVC

(14) Réduire la mortalité par pathologies cardiaques

(11) Améliorer la couverture vaccinale

(34) Développer la prévention de la dépendance PA / PH

(25) Améliorer repérage et PEC tr. psychiques enf/ados

(12) Réduire les complications chez les patients diabétiques

(1) Réduire le tabagisme

(15) Développer le dépistage des cancers

(20) Limiter la perte d'autonomie des personnes Alzheimer

(4) Améliorer les pratiques alimentaires

(2) Réduire la conso excessive d'alcool

(35) Développer les aides au maintien à domicile 77%
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Priorité incontournable Objectif prioritaire 
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Chez les médecins généralistes : parmi les 35 objectifs proposés, 16 sont cités comme des priorités de santé publique par au moins 50% des 
répondants : objectifs de prévention primaire (comportements, vaccination, prévention en milieu professionnel), de prévention secondaire (dé-
pistage des cancers, repérage des troubles psychiques de l'enfant et de l'adolescent) ou de prévention tertiaire visant à réduire les complica-
tions et incapacités générées par la maladie (diabète, affections cardiovasculaires, troubles sensoriels). Une place très importante est égale-
ment faite aux actions en direction des personnes âgées (aide au maintien à domicile, maladie d'Alzheimer, prévention de la dépendance). 
Une hiérarchisation plus sélective fait émerger 8 objectifs, cités comme incontournables (rang 1) par au moins 50% des généralistes et/ou 
comme prioritaires (pas forcément en rang 1) par au moins les deux tiers. Deux de ces objectifs ont trait aux personnes âgées (Favoriser le 
maintien à domicile, Réduire la perte d'autonomie chez les personnes porteuses d'une maladie d'Alzheimer et son retentissement sur les pro-
ches). Trois autres ont trait aux grands classiques de la prévention ciblant, en population générale mais tout particulièrement chez les jeunes, 
les principaux déterminants de santé impliqués dans la survenue de nombreuses affections cardiovasculaires, cancéreuses, métaboliques, 
neurologiques… (Réduire la consommation excessive d'alcool, Améliorer les pratiques alimentaires en vue de réduire le surpoids et l'obésité 
et de prévenir les pathologies induites -joint à l'activité physique-, Réduire le tabagisme). Un 6ème objectif relève du dépistage organisé et 
pointe les inégalités d'accès au système de soins (Développer le dépistage de certains cancers en visant à réduire les inégalités géographi-
ques et sociales d'accès). Un 7ème relève de la prise en charge des pathologies chroniques et de l'éducation thérapeutique (Réduire la fré-
quence des complications du diabète). On mesure enfin l'attachement des médecins généralistes à la vaccination (pour laquelle ils consti-
tuent des acteurs directs) puisque l'amélioration de la couverture vaccinale apparaît dans cette sélection de 8 objectifs prioritaires. 
Chez les médecins spécialistes : seuls 9 objectifs parmi les 35 proposés sont cités comme des priorités de santé publique par au moins 50%. 
Tous sont communs avec ceux pointés par les généralistes. Les spécialistes ont également été très nombreux (près de 50%) à pointer comme 
des priorités la maltraitance, le risque iatrogène et la prévention des IST. Si l'on prend le même critère de hiérarchisation que chez les généra-
listes (objectif prioritaire pour au moins les 2/3 et/ou priorité de rang 1 pour au moins 50%), 6 objectifs se distinguent, communs avec les 8 
relevés chez les généralistes : dépistage des cancers (cité par 76% des spécialistes), maintien à domicile, tabac, alcool, pratiques alimentaires, 
dépendance). 
L'analyse départementale (réalisée seulement chez les généralistes pour des raisons d'effectifs) fait apparaître quelques hétérogénéités 
(rarement significatives) parmi les 16 objectifs le plus souvent cités. De manière cohérente par rapport aux données démographiques et épidé-
miologiques et à celles relatives à l'offre de soins et de prévention, les médecins creusois insistent sur le maintien à domicile, la prévention de 
la consommation excessive d'alcool, la santé nutritionnelle, le dépistage des cancers et la prise en charge précoce des accidents vasculaires 
cérébraux. Les médecins corréziens se distinguent de leurs confrères par une plus grande importance accordée aux conséquences de la mala-
die d'Alzheimer et à la prise en charge du patient diabétique. Quant aux médecins haut-viennois, comme leurs collègues creusois, ils sont 
nombreux à considérer comme une priorité incontournable l'aide au maintien à domicile et la prévention de la consommation excessive d'alcool. 
Ce sont également les plus nombreux à pointer la lutte contre le tabagisme, la prévention de la dépendance et la prévention en milieu du tra-
vail. Ils sont par contre beaucoup moins nombreux que dans les deux autres départements à citer la prise en charge précoce des AVC. 
L'analyse en fonction de l'urbanisation (réalisée chez les seuls généralistes) indique que les médecins ruraux citent plus volontiers au rang 
des priorités incontournables les objectifs ciblant la personne âgée : aide au maintien à domicile, prévention de la dépendance, conséquences 
de la maladie d'Alzheimer sur le patient et ses proches, mais encore ceux ayant trait aux affections cardiovasculaires (réduction de la mortalité 
par pathologies cardiaques, prise en charge précoce des AVC), ainsi que la prévention de l'alcoolisation et celle des complications du diabète. 
 

Les 16 objectifs prioritaires des MG libéraux (cités par ≥50%) selon le département  - % de MG jugeant cette priorité incontournable 

Corrèze (n=78)
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35,9

33,3

53,8

39,7

48,7

60,3

48,7

53,8
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(19) BPCO

(7) Accidents / Mal. Prof.

(31) Tbl sensoriels enfants

(13) Cholestérol et HTA

(21) PEC AVC *

(14) Patho. Cardiaques

(11) Couv. Vaccinale

(34) Dépendance PA / PH

(25) Tbl psy. enf/ado

(12) Patients diabétiques

(1) Tabac

(15) Dépistage des cancers

(20) Alzheimer

(4) Nutrition

(2) Alcool

(35) Maintien à domicile

 

Creuse (n=43)
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51,2

34,9

37,2

32,6

44,2

46,5
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Haute-Vienne (n=141)

24,1

31,9

31,2

31,9

25,5

31,9

36,9

40,4

39,0

45,4

53,9

50,4

50,4

55,3

58,2

64,5

 

Conclusions et perspectives : Les constats tirés de cette consultation des médecins libéraux du Limousin s'accordent parfaitement avec la 
réalité régionale et définissent de manière cohérente comme priorités d'une part les interventions en direction des personnes âgées et la pré-
vention de la dépendance, d'autre part la prévention précoce chez les adolescents (lutte contre les facteurs de risque individuels à l'origine d'un 
nombre important de pathologies ou états morbides). On notera également la place accordée par les médecins libéraux à l'amélioration de la 
prévention reposant sur le système de santé, soit dans le cadre des soins primaires (couverture vaccinale), soit le cadre de dispositifs spécifi-
ques (dépistage des cancers). L'importance donnée à la prise en charge des affections chroniques et à la prévention de leurs complications (en 
particulier pathologies cardiovasculaires et diabète) trouve sa pleine justification dans la structure d'âge de la population et met en exergue le 
rôle de l'éducation thérapeutique. On notera enfin que plusieurs des objectifs priorisés sous-tendent une réduction des inégalités sociales ou 
géographiques et pointent par là les obstacles à l'accès aux soins et à la prévention rencontrés par certaines populations. Enfin, il convient de 
signaler que de nombreux médecins, en particulier en milieu rural, ont indiqué dans leurs commentaires qu'à leurs yeux la principale priorité en 
matière de santé publique était d'assurer le maintien d'une offre de soins dans tous les territoires et d'améliorer les conditions d'exercice. 

Les résultats de cette enquête, confrontés à d'autres approches, devraient contribuer à alimenter la réflexion des autorités de santé pour la 
définition d'une stratégie régionale en matière de prévention. 
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