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Une autre histoire de Samu...

Ce témoignage est issu du livre a
paraitre du Dr Philippe Baudon
« Médecin Léve-toi ».

DOUBLE PEIME Un jour de
1974, suspectant un probleme non bé-
nin a propos d’un enfant de cing ans
en pleine détresse respiratoire, j’ap-
pelle le Samu.

« Vous n’avez rien de mienx
faire que de déranger les urgences pour
un enfant qui tousse? » me répond le
médecin régulateur. Pour lui, qui n’a
ni ausculté le patient, ni parlé aux pa-
rents, ni tenu compte du diagnostic
d’un jeune confrére qui lui était sur
place, il n'y a aucune urgence.

En tant que médecin de garde
remplacant, je refuse ce jour-la le
moindre dédommagement de visite a

Sans RDV, numéro unigue,
visite revalorisée... Le rapport
du Dr Mesnier pour désengor-
ger les urgences agace

@ Je me sens incapable de faire

de la médecine de qualité dans la
précipitation stressante du “sans
RDV”! Dr Julie VDB

@ Quelle déception... Ce rapport
rabiche ce qu’on sait déja... En fait,
il montre surtout qu’en France, pour
faire bouger un minimum les choses,
c’est une complication incommensu-
rable... DrTD

@ Encore un enifonceur de portes ou-
vertes... El §°il exercait la médecine,
le bon Dr Mesnier? 1l pourrait désen-
gorger les urgences de son départe-
ment, la Charente, qui ne semble pas
surmédicalisée... Dr Francois D

@ Et la plage horaire, je la mets oit?
La nuit? Ce service public pour-

rait étre rempli par des hopitaux,

fort prompts a attiver a eux moult
financements. Il suffirait d’embau-
cher du persennel. On pourrait aussi
expliquer a nos concitoyens que non,
une gastro-entérite chez adulte en
bonne santé ou une hyperthermie
chez un nowrisson a 38 depuis le
matin ne sont pas des urgences.

Dr Sylvain G

domicile de la part de cette famille en
état de perturbation émotionnelle in-
tense.

Le médecin régulateur n’entend pas
revenir sur ses conclusions. Il émet un
commentaire lourd de conséquences :
« Fausse glerte de la part d'un jeune mé-
decin généraliste de garde. » L'urgence
de la situation n’est ainsi pas prise en
compte par I’hdpital, malgré mes re-
lances. Plus tard (trop tard), c’est un
hélicoptére sanitaire qui s’impose, pour
admission dans un service pédiatrique.
L’oxygéne améliore I’état de I’enfant
- sa peau est devenue rosée ~ a tel point
que le service d’accueil de I'hdpital ne
comprend pas Iadite « fausse alerte » du
médecin régulateur et son commentaire
méprisant.

Malheureusement, I’attente a été

trop longue. L'enfant ne survivra pas
assez longtemps pour entrer dans le ser-
vice spécialisé gui aurait pu lui sauver
la vie,

A la suite d’une coqueluche, il a
développé des complications. J’avais
évoqué cette hypothése, renforcée par
I’absence de trace de vaccin. Cet enfant
a été victime d’une “double peine” :
manque de suivi médical depuis la nais-
sance, donc pas de vaccin, et Samu non
compétent,

L’explication de ce dernier se passe
de commentaire : « Comment penut-on
accorder un quelconque crédit aux dires
d’un trés jeune médecin qui ne connait
pas le patient et n’a pas accés i son car-
net de santé? » m

Dr Philippe Eaudon, Le Perreux-
sur-Mame (Val-de-Marre)
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