






SONDAGE UNION GENERALISTE ACTION SYNDICALE du 2 au 9 novembre 2009

Nb réponses 1329

Age Moyen 51,0

MG Specialite MG SPE N/A
Profession 39,5% 57,0% 2,6% 0,9% 100%

0% 25% 50% 75% 100% N/A
Part de soins en activité libérale : 0,6% 0,6% 2,0% 7,8% 87,9% 1,2% 100,0%

Oui Non N/A
Asoociation 51,2% 46,7% 2,2% 100,0%

Rural Semi-rural Urbain N/A
Type d'exercice : 18,4% 35,6% 45,0% 1,1% 100,0%

Oui Non N/A
Garde 60,3% 38,5% 1,2% 100,0%

Oui Non N/A
Teletransmission 90,7% 7,8% 1,5% 100,0%

Oui Non N/A
Syndiqué 45,3% 53,6% 1,1% 100,0%

Question 1 :
Commentaires : 293 ( 22 % ) Oui Non N/A

Les conventions signées ont-elles respecté un équilibre
de droits et devoirs entre médecins et caisses ?
Pensez-vous qu'une meilleure convention puisse être
signée sans une action revendicative ?
Etes-vous actuellement prêt (motivé) pour participer
à une action revendicative ? 82,9% 14,1% 3,0% 100,0%

9,0% 89,1% 1,9% 100,0%

2,0% 95,9% 2,1% 100,0%
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SONDAGE UNION GENERALISTE ACTION SYNDICALE du 2 au 9 novembre 2009

Commentaires : 233 ( 17,5 % ) Moy 0 1 2 3 4
Refus du C=23 2,7 12,3% 12,7% 15,7% 16,4% 43,0% 100,0%
Refus de la cotation Cs 2,4 15,8% 14,2% 17,2% 14,7% 38,0% 100,0%
Obligation de déclarer ses congés 3,1 6,2% 7,6% 11,5% 15,7% 59,0% 100,0%
Obligation de consulter en zone sous dotée 2,6 14,7% 10,2% 17,0% 18,3% 39,8% 100,0%
Taxation des feuilles de soins papier 2,4 15,9% 14,5% 17,4% 14,0% 38,2% 100,0%

et être appliquées par le plus grand nombre
Commentaires : 265 ( 20 % ) Moy 0 1 2 3 4

Grève des consultations/visites d’une journée
« de semonce et de communication »
Fermeture des cabinets de 1 jour à reconduire chaque semaine 1,1 53,3% 15,9% 11,7% 8,6% 10,5% 100,0%
Fermeture des cabinets plusieurs jours d'affilée 1,1 56,1% 13,7% 10,0% 6,8% 13,5% 100,0%
Fermeture progressivement croissante :
1 jour le premier mois, 2 le mois suivant, 3 etc…
Grève de la télétransmission 2,7 21,6% 7,8% 7,4% 10,0% 53,3% 100,0%
Grève des relations avec les caisses 2,5 24,2% 7,3% 9,9% 11,1% 47,5% 100,0%
Grève des gardes 1,8 41,5% 9,3% 10,5% 10,3% 28,5% 100,0%
Cotation Cs=23 2,0 33,4% 10,2% 12,2% 12,3% 32,0% 100,0%

Commentaires : 194 ( 14,5 % ) Moy 0 1 2 3 4
proposition par votre syndicat 1,2 43,1% 16,3% 25,4% 8,2% 7,0% 100,0%
proposition par plusieurs syndicats 2,3 24,6% 2,8% 14,2% 37,2% 21,2% 100,0%
proposition par tous les syndicats 3,4 11,0% 2,1% 2,2% 5,8% 78,9% 100,0%

Question 4 : Pour vous, quelles sont les conditions de succès d’une action ?

21,7% 100,0%

1,1 53,4% 12,3% 12,4% 11,8% 10,0% 100,0%

et sont les plus à même de déclencher votre capacité de mobilisation en vue d'une action revendicative.

Question 3 : Parmi les modalités d’actions suivantes, notez celles qui vous conviennent pour se faire entendre

1,5 42,3% 14,9% 11,1% 10,1%

Question 2 : Parmi ces cinq mesures qui nous imposées, quelles sont celles qui vous irritent le plus
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SONDAGE UNION GENERALISTE Commentaires du 02 au 09 novembre 2009

Commentaires Question 1
Les conventions signées ont-elles respecté un équilibre

de droits et devoirs entre médecins et caisses ?
Pensez-vous qu'une meilleure convention puisse être

signée sans une action revendicative ?
Etes-vous actuellement prêt (motivé) pour participer

à une action revendicative ?

1 ouverture de centre de santé y compris dans les déserts, statut PH avec reprise d'ancienneté

2
Nos gouvernants actuels veulent clairement la disparition de la médecine libérale. Seulement, la médecine 
hospitalière coûte 3 à 10 X plus cher!

3
Je suis pret à participer à une action revendicative à condition qu' elle soit proposée par l' ensemble des 
syndicats et acceptée par le plus grand nombre de confrères locaux

4 un grève de quelques jours suffirait à mettre un bordel inommable

5
Ras le bol de l'attitude des caisses et de certains députés comme ce connard de BUR qui n'a de cesse de 
vouloir nous humilier !

6 greve télétransmissions
7 C'est l'évidence

8
J'ai le sentiment de devoir subir, encore et encore, un contexte d'exercice de plus en plus dégradé, sans 
possibilité d'amélioration 

9 On pourrait ne plus télétransmettre, un ou deux jour par semaine.
10 Il faut que ça bouge
11 Il faut réveiller les veaux qui someillent
12 Ils ont atteint leur objectif : ils m'ont démotivé...
13 Grève des télétransmissions???

14

Je suis installé dans le sud de l'Eure en zone défictaire, en procès avec la CPAM. Malheureusement la caisse 
nous laisse encore assez pour vivre : impossible de fédérer les médecins autour d'une revendication 
commune. Les problèmes des uns n'étant pas les problèmes des autres. En zone sous-dotée l'obligation de 
consulter ailleurs ne se pose pas ; par contre être obligé de déclarer ses congés pose problème mais pas en 
zone normo-dotée. Le C=23 ne devrait même pas être évoqué puisque tous les généralistes devraient coter 
CS, mais beaucoup ne bougeront pas car, j'ai déjà testé en 0ctobre 2007, coter CS c'est l'enfer administratif 
assuré.

15 Mais, hélas, trop peu de confrères sont prêts à se battre pour la défense de la profession.

16

UNE GREVE PREPAREE  SYNCHRONISEE ET MASSIVE DE LA TELETRANSMISSION PAR TOUS LES 
MEDECINS GENERALISTES (en même temps, j'insiste) SUR SEULEMENT 1 MOIS EST UN FORMIDABLE 
MOYEN DE PRESSION, C'EST LA SEULE ARME QUE LA SECU NOUS AIT LAISSE ALORS UTILISONS LA!

17

Bonjour, pourquoi ne pas diffuser régulièrement le manque à gagner de la SS concernant l'esemble des taxes 
(OH, Tabac, Essence ..) jamais perçus par la Caisse qui s'éléverait ? à 20 milliards € !! (chiffre à vérifier bien 
sûr) Merci

18 plus qu'urgent
19 ex medecin referent surtout pas capi

20
Je me demande si les médecins généralistes vont réaliser ce qui se passe avant de se retrouver trop tard 
devant le fait accompli; c'est maintenant qu'il faut réagir

21 qu'est-ce qu'on attend pour bouger ??
22 ça depend de quelle type d'action revendicative

23
IL FAUT FAIRE LA GREVE DE LA TELETRANSMISSION C'EST FACILE A FAIRE C'EST SANS RISQUE çA 
PENALISE PAS TROP LES MALADES  MAIS POUR EMMERDER MADAME LA CAISSE C'EST ROYAL

24 Il faut sortir de la léthargie qui est la notre actuellement. il y a le feu!!!
25 1.3 : oui "mou" = je ne suis pas prêt à aller au casse-pipe judiciaire ou contre les caisses…

26
Le climat de crise n'est pas idéal, mais la proposition du CAPI justifie une meilleure rémunération de nos 
actes.

27
Je ne m'associerai pas à une action d'un syndicat polycatégoriel, prétendant défendre correctement des 
intérêts divergents, ceux des spécialistes d'organe et ceux des généralistes.

28 rien ne va plus  pourquoi rester dans une convention qui n'est qu'un marché de dupes ?
29 Smbre de syndiqués payant vraiment une cotisation est ridicule ! 
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SONDAGE UNION GENERALISTE Commentaires du 02 au 09 novembre 2009

Commentaires Question 1
Les conventions signées ont-elles respecté un équilibre

de droits et devoirs entre médecins et caisses ?
Pensez-vous qu'une meilleure convention puisse être

signée sans une action revendicative ?
Etes-vous actuellement prêt (motivé) pour participer

à une action revendicative ?

30

on paie bien cher la mort de la convention specifique MG et l'hegemonie de la medecine spécialisée sur la vie 
syndicale et professionnelle ?  Mon avis personnel est qu'il est desormais trop tard pour la médecine générale.  
Comme disait Sopena le train de l'histoire ne repasse pas 2 fois

31
Il est grand temps de  faire qqchose  de spectaculaire  et de sérieux  au niveau de la médecine générale-
Jamais  nous n'avons  été massacrés  à ce point IL FAUT MOBILISER

32
lorsque plus de 10 ? 20 ? % des médecins seront syndiqués, les syndicats pourront envisager une 
revendication sur des bases communes avec quelques chances d'être entendu. 

33 le plus tôt possible sera le mieux ; il faut balancer un grand coup de poing sur la table sinon tout est perdu.

34
Hélas il est déjà trop tard, Par ailleurs les syndicats de jeunes generalistes ne sembent pas en phase avec les 
syndicats seniors ,pour la plupart ils sont prés à sortir de la medecine libérale pour le salariat

35
pris la corde au cou, par les études supérieures de mes trois enfants et un investissement avec pertes 
importantes. que je dois payer

36 TROP C EST TROP  AIDEZ NOUS A DURCIR LA CONNTESTATION  ++
37 pas de demi-mesure. une action dure et prolongée jusqu'à satisfaction des revendications légitimes

38
je suis sympathisant sml mais j ai un regard tres positif sur votre action et je pense que le temps n est plus a la 
division devant les dangers qui menacent notre exercice

39
hors sujet:dommage que la liberté d'installation dans les zones surmédicalisées aient été refusées par certains 
syndicats;beaucoup de cabinets médicaux vont fermé sans trouver de successeur!

40
GREVE!!!!! Cs à 25€ le 23€ c'est faire rigoler tout le monde et pour avoir 25 il faut demander 28 ou 30€!! c'est 
ainsi que cela fonctionne en france! Une bonne grève pendant la bonne H1N1!! Voilà une belle occasion!!!

41

JE QUITTE CE METIER  DANS PEU DE TEMPS JE LAI CHOISI JE LAI AIME POUR SA NOBLESSE  JE LE 
QUITTE SANS REGRETS TANT IL SEST ELOIGNE DE SA VOCATION PREMIERE MERCI POUR VOTRE 
AIDE  PUISSE MES CONFRERES SE REVEILLER 

42 Il faut tout revoir
43 La greve debute quand......

44

les médecins ne font que se plaindre, ça fait au moins 20 ans que ça dure. Je ne veux pas appartenir à une 
congrégation d'enfants gâtés. Je fais ce travail parce que j'ai toujours voulu le faire. J'estime avoir de la 
chance, pas vous ?

45
Cela fait 22 ans que je fais ce metier et que je vois les syndicats hurler par derriere et baisser leur culotte 
devant les pouvoirs publics.

46

33 ans de métier : je dis merde aux caisses, à la ministre et me deconventionnerai totalement en cas de diktat 
intolérable; mais je serai le seul car les médecins sont des cons : cela fait 40 ans qu'ils se laissent faire et sont 
incapables de s' unir pour des actions-chocs / je ne suis passé secteur II que pour cela, me libérer (en partie !) 
des caisses, pas pour une question de pognon

47 tout depend de l action revendicative
48 BANZAI

49
D'un côté, trop prêt de la retraite, on se sent démobilisé face à une profession que l'on ne reconnaît plus, face 
à une société qui n'est plus la vôtre.  D'autre part, l'envie d'une revendication FORTE (voir question 3)

50

j'ai déja proposé que nous nous fassions confraternellement des Arrêts de travail pour épuisement 
professionnel pour nos vacances soyons carabins au bon sens du terme face à un administration stupide 
déconnons et résistons c'est salutaire

51 l'eternel pb est celui de la mobilisation collective.
52 putain qu'est ce que l'on attend !!! j'ai le trou du cul défoncé et j'en ai marre de me vaseliner le fion !!
53 et forte!!!!!!!!
54 trop, c'est trop!
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SONDAGE UNION GENERALISTE Commentaires du 02 au 09 novembre 2009

Commentaires Question 1
Les conventions signées ont-elles respecté un équilibre

de droits et devoirs entre médecins et caisses ?
Pensez-vous qu'une meilleure convention puisse être

signée sans une action revendicative ?
Etes-vous actuellement prêt (motivé) pour participer

à une action revendicative ?

55

Les "têtes pensantes" ne sont pas convaincus de l'utilité des MG et préfèrent donner + de possibiltés aux para 
medicaux ( IDE, Sage femme ...), voire pharmaciens.Cela revient moins chers pour les former(études moins 
longues) etils se plient facilement à l'éxécution des protocoles medicaux opposables. Je crains que le MG 
libéral voit ses derniers instants 

56
la difficulté étant de viser précisement les caisses sans léser les patients: donc gréve administrative sur des 
points vraiment handicapant pour les caisses

57
c est le moment de faire une grève des gardes, en pleine épidémie, c est le seul moyen pour qu on nous 
entende.

58 GREVE ADMINISTRATIVE TOTALE
59 Blocage des FSE par exemple

60
meme des actions personnelles aupres de ma cpam reste sans effet moralite il vaut mieux etre plombier que 
generaliste

61 Revendiquer ,oui mais sans léser les patients!!!

62

Quelque soit les politiques, tous les 5 à 7 ans il faut repartir en guerre. C'est épuisant. En 2002, il avait été 
demandé une indexation sur les prix des honoraires. Et il ne faut rien oublier ( honoraires = c et v mais aussi la 
rémunération MT (40e!!), la MD les IK. A chaque fois c'est la même chose. Personnellement à 51 ans, je glisse 
progressivement vers le salariat et les expertises. convention= piège à con.

63 cela n'a que trop durer

64
NSP , pas par manque de courage mais par prudence ,pas pret pour une greve par exemple , qui pénaliserait 
en premier lieu les patients et les urgences , pas les caisses

65 RAS LE BOL
66 Menace voire deconventionnement généralisé de toute la profession
67 fermeture des cabinets 15 jours
68 Quand on sera augmenté, nos charges auront dépassé le bénéfice. C'est simple, mais à dire. 
69 tout de suite : plus de teletransmission, plus de paperasse  pas longtemps apres : greve totale

70

ras le bol de la mollesse de nos syndicats ! (je suis à MG France)  il faut un ordre de bataille rapide (grève de 
télétrans ou autres) et que les syndicats soient solidaires (pas l'UNOF bien sur, avec leurs balais dans le c... ils 
ne peuvent rien faire !)

71

Depuis 2002 ,je pensais ne jamais retombé aussi bas dans mes conditions d'exercice.Je me tropmpais car je 
crois qu'aujourd'hui elles sont pires.Tout a été dévoyé,la pds confisqué par une "usine à gaz "piétinant" notre 
libéralisme,actreintes administratives tentaculaires ,rendant impossible l'exercice sans un secrétariat que nous 
n'avons pas les moyens de payer correctement,et que dire de la C à 22€ qui  ne correspond plus à rien quand 
on regarde les autres libéraux maitre de leurs tarifs.Le moindre ostéopathe est à 50€!!  Responsables nous 
l'avons certainement été car la profession a laissé négocier des confrères qui n'avaient plus beaucoup de prise 
ave l'exercice de terrain, s'arrangeant  pur vivre de "réunionites" avec les tutelles au point de pouvoir dévisser 
leur plaque...  Alors oui je suis prêt à tout faire péter malgré qu'à mon âge(58ans et 33 ans de métier) mon 
avenir est derrière moi comme disait Coluche!!!

72

malheureusement je n'arrive pas à entrevoir de fin heureuse à tout celà. Je n'ai pas fait de longues études 
pour faire du syndicalisme. Je me sens pas le courage de passer mon energie à prouver notre plus value pour 
la société. alors je reste remplacant pour ne faire que ce que j'aime :soigner les gens de toutes sortes...et au 
pire je suis prêt soit à partir de France ou envisager une reconversion, il n'y a pas que la Médecine dans la 
Vie, il y à la Vie aussi... qu'on se le dise !

73
que la secu  nous respecte,sinon deconventionnement general,la France est en penurie medical,arretons de 
nous devaloriser

74 Ras le Bol,j'attend la retraite
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SONDAGE UNION GENERALISTE Commentaires du 02 au 09 novembre 2009

Commentaires Question 1
Les conventions signées ont-elles respecté un équilibre

de droits et devoirs entre médecins et caisses ?
Pensez-vous qu'une meilleure convention puisse être

signée sans une action revendicative ?
Etes-vous actuellement prêt (motivé) pour participer

à une action revendicative ?

75

Mais s'il s'agit, comme d'habitude, de fermer les cabinets en signe de protestation, ne comptez plus sur moi : 
ça n'a jamais servi qu'à faire faire des économies à la sécu ce jour là.  Notre ami Caudin a été sommé de faire 
des demandes de prise en charge pour ses prescriptions de kiné, j'aurais vu d'un bon oeil que tous les 
médecins libéraux fassent systématiquement des demandes de prise en charge pour tous les examens 
complémentaires et pour toutes les prescriptions paramédicales : vous imaginez, un semi-remorque de 
paperasse tous les jours à la sécu de Boulogne.... Et il y a encore d'autres moyens de leur casser les couilles. 
j'exerce depuis bientôt 30 ans, j'ai eu le temps d'avoir de l'imagination.

76

Sans illusion...la messe est dite...objectif retraite dès 60 ans et/ou reconversion pour ce qui me concerne.Ctte 
médecine, proposée ppar nos amis des différents gouvernements ne ressemble en rien à celle qui m'avait 
motivé dans le choix de cet exercice!

77

Installé depuis 27 ans, je n'ai, hélas, jamais vu beaucoup de courage parmi le corps médical ! L'hypocrisie et 
l'individualisme sont la règle ! Pourtant, en 2000, les actions avaient payé...  Je n'ai qu'une envie : prendre ma 
retraite au plus vite et surtout que après celle-ci, on ne m'appelle plus jamais « docteur » ! La génération, dont 
je fais partie, issus de mai 68 et donc en grand surnombre a fait de la démagogie ; les vieux ont fait un hold-up 
sur la CARMF en se distribuant des points gratuits au lieu de mettre l'argent de côté pour les générations 
futures : individualisme, vous disiez?

78
il est grand temps de réagir, nous avons un pouvoir immense , réduit à néant par le manque d'union entre 
syndicats!

79 Mais je suis remplaçante, quelle action possible si les médecin que je remplace ne suivent pas ?
80 on ne  nous dit pas  tout  
81 Grêve totale et illimitée (rêvons un peu !)

82
ma position est délicate, étant secteur 2, je ne peux avoir de sanctions financières de la part de la CPAM, 
payant l'intégralité de mes charges (RAm+CARMF).

83
la dernière perle est l'amendement obligeant à prescrire des génériques , alors que les pharmaciens ont 
réclamé et obtenu le droit de substitution ... jusqu'où iront - ils ?

84 enfin il faut se motiver et se reveiller avant l'euthanasie de la medecine liberale....s'il n'est deja pas trop tard...
85 les capi montrent le contraire. Il faudrait informer les patient qu'on medecin conventionné CAPI

86

le problème est d'etre suffisamment nombreux à le faire en meme temps pour que ça ait du poids, les actions 
de revendication ne m'amusent pas du tout, me sentir seule à les faire, géner mes patients peut etre 
démobilisateur.

87
sortir massivement de la convention, faire une lettre recommandée avec entente préalbale d une majorité de 
médecin motivés dans une region donnée

88 quand vous voulez... Mais où est donc passée la coordination intersyndicale ? A quand la grève des gardes ?

89
Il n'y a plus de vocation, les postes d'interne en medecine generale  ne sont pas tous pourvu,nous sommes les 
medecins d'europe les moins bien payes. 

90

62 ans, le myocarde en miette, la passion en berne, j'entend parler de souffrance au travail tous les jours!!!  
Les suicides des médecins sont ignorés; sont-ils seulement comptabilisés?  J'ai jeté l'éponge le 27 avril pour 6 
mois de remplacement et je dévisse le 1 décembre. Avec quelle retraite?   La myocardiopathie dilatée suffira-t-
elle à justifier l'arrêt des activités que l'on accorde au cheminot en bonne santé, en plus de sa "prime charbon" 
quand il pilote un T.G.V.?  Où sont les responsabilités d'une profession trop individualiste, trop docile, 
facilement manipulable avec quelques "pourboire" qu'un garçon de café refuserait?  En dehors de vous, qu'ont 
fait les syndicats dit représentatifs avant que leurs représentants ne siègent au Conseil économique et social?  
La médecine "hard discount" qui se pratique ici ou là, permet de désigner les plus faibles et les moins 
rémunérés comme coupables: les généralistes! Plus ils sont isolés, épuisés, bien formés, efficaces...et 
coûteux sur leur S.N.I.R, plus ont leur tire dessus, avec la complicité "passive" de confrères qui ont transfomés 

91 Je suis désespéré
92 deux journées de greve me semble bien
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SONDAGE UNION GENERALISTE Commentaires du 02 au 09 novembre 2009

Commentaires Question 1
Les conventions signées ont-elles respecté un équilibre

de droits et devoirs entre médecins et caisses ?
Pensez-vous qu'une meilleure convention puisse être

signée sans une action revendicative ?
Etes-vous actuellement prêt (motivé) pour participer

à une action revendicative ?

93
tant que les médecins n'auront pas compris que la  médecine ne peut se faire sans eux ils se feront   enculer 
par les pouvoirs publics et les politiques

94
Un bon moyen de pression: faire grève pendant l'épidémie de grippe, si les problèmes sont bien exposés nous 
aurons le soutien des patients.

95

Il y a longtemps déjà que nous aurions dû réagir. D'ailleurs, les mesurettes mises en place lors de la grève de 
2001 n'étaient déjà pas satisfaisantes (rien sur la pénibilité du travail, les problèmes démographiques,les droits 
des médecins...et on s'est laissés acheter pour 20 euros.Et maintenant, certains se laissent berner par le CAPI

96 Il manque une case: ne se prononce pas !  

97

faire grève des soins me semble illusoire et ne poser pb qu'aux patients et encombrer les urgences hospi, 
démontrant qu'on peut se passer de nous...en hypertrophiant l'hôpital. Grève des FSE OK, mais alors grève 
aussi des FSE 1/3 payant sinon cela ne fait pas sérieux..

98
Bien qu'opposé au tout paiement à l'acte, le passage du C à 23 € est à la base du respect minimal de la 
fonction et de la loi.

99 cadre syndical au sein de MGF mais j'approuve votre démarche

100

Je réponds «non!» à la 3e question parce qu'à 63 ans passés, je ne pense pas qu'une action soit encore 
efficace dans le contexte actuel. Attendons que les confrères du mon âge aient tous pris leur retraite, ou soient 
partis ailleurs pour voir un gouvernement se pencher enfin sur la médecine à l'agonie et essayer de la sauver 
sans les médecins.

101 Malheureusement dans ce pays le seul moyen de discussion reste le rapport de force
102 Descendons dans la rue comme pour le C a 20 €
103 asthenie post syndicalisme et medecin refent

104
Puet on faire confiance aux politiques comme aux assureurs (CNAM et mutuelles). C'est une révolution qu'il 
faut et la démographie est en notre faveur.

105

les caisses font des betisses insouportables incoherentes, manque de services dans la net total!! ou est le 
siecle XXI???, seul ameli et peu, MSA, et autres petites rien!! uniformité et informatisation!!!. Ou est la 
grandeur? thecnologique, tout en "burrico", mails securise avec la CPS!!! 

106 action revendicative concernant tous le MG ville et campagne. Il y a trop souvent 2 poids 2 mesures
107 sauf taxation des feuilles de soin papier que je ne trouve pas scandaleuse

108
La FMF,qui est mon syndicat, était pour la loi HPST avec les mesures coercitives (déclaration de congés) Je 
ne comprends plus.

109

le mepris des "droits acquis au cs" et le laxisme et l'incompetence devant la demande d'arret de l'ASV (racket 
pour ceux qui cotisent depuis le longtemps et vol organisé pour les plus jeunes)  Cette médecine n'a plus rien 
de libérale et ne tient pas compte de la transformation de notre sociétée :comment des fonctionnaires peuvent 
ils savoir ce que c'est 58 heures de travail par jour et 10 ans d'etudes!Ca gronde dans les campagnes !

110
N'ayons pas de honte à défendre nos intérêts, la qualité de notre exercice, et à faire respecter une profession 
qui se doit et se dit être libérale

111 je me suis syndiquée pour agir.
112 sortez tous de la convention ;ensuite il y aura dialogue:pour l'instant c'est un monologue de la caisse.

113

Pour moi, la guerre est déclarée entre les caisses, le gouvernement et les MG libéraux. Il fau réclamer le 
Fonctionnariat pur ou le libéralisme pur. Sinon, le seul remède rest, à mon avis, de se désincrire au niveau des 
CDO et de partir en vacances, tous en même temps pendant 15 jours ou 1 mois puis se réinscrire aux CDO. 
Le fait de se désinscrire doit, en principe éviter les réquisitions puisque sans être inscrit aux CDO, nous 
n'avons pas le droit d'exercer. En bref, il faut dévisser sa plaque même si c'est du temporaire, le tout est que le 
gouvernement et les caisses ne la sachent pas. Cela ne nous couterait que quelques semaines de vacances 
mais permettrait de foutre le bordel voire la Chianlie.  Maintenant, il faut être nombreux à le penser et à le 
faire, sinon, baisson la t^ête et le pantalon et laisson nous nous faire mettre comme d'habitude.
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114

Il faudrait trouver une action qui ne pénalise pas les patients mais qui reste légale. Exemple : grève des 
télétransmissions, inonder les caisses de courriers demandant le détail de nos actes figurant sur le SNIR etc 
..., ne plus recevoir les DAM, se retirer en masse des capi pour ceux qui l'ont signé.

115 IL FAUT RELEVER LA TÊTE !

116
...que toutes les parties concernées reconnaissent et acceptent avant tout que la médecine a un prix et que 
les caisses sont vides... - laissons nos égos aux vestiaires !

117
action de grande ampleur , en France malheureusement  pour se faire entendre  il faut se faire remarquer  et 
fort !!!!!!

118

A mon sens, il s'agit tjs du même pb : Il n'est pas possible de financer un système libéral avec des fonds 
publics !   J'ai choisi d'être médecin généraliste mais pas d'être "libéral" ! Ce système va dans le mur (aspect 
financier, manque d'attrait pour nos futurs confrères).  Les nouvelles tâches demandées ne sont pas 
applicables en libéral (trop de division entre praticiens, vécu liberticide, etc...).  Il faut réinventer une 
organisation des soins primaires, ce pourrait être mon combat, le reste est du vent !!!  

119

La convention maintien depuis 50 à 60 ans les médecins dans une situation de sujétion aux caisses et au 
gouvernement. La convention n'avantage que le gouvernement et les caisses. Elle est à l'origine de la 
désaffection actuelle de la médecine libérale. Je suis donc pour un déconventionnement massif pur et simple 
des médecins. Ensuite, et seulement ensuite une nouvelle convention pourrait être négociée avec une 
revalorisation du tarif d'autorité, donc la possibilité de possibilité de fait de travailler à nouveau en secteur 3 si 
le secteur 2 reste fermé aux généralistes.   Il faut que les médecins (les professionnels de santé) reprennent la 
main et le pouvoir, sinon la médecine libérale finira de mourir, tout simplement.   Il n'est plus temps de 
"bricoler" une convention inique, mais de reprendre le pouvoir aux technocrates, en osant simplement 
reprendre notre liberté. 

120 nous devons  descendre dans la rue dès que possible   la coupe est pleine . Nous sommes prêts
121 Et le plus vite et le plus puissant sera le mieux !!!    Parce qu'il y en a vraiment marre !!!

122 50 ans de deficit, c'est inacceptable pour n'importe quelle entreprise, il faut la mettre en liquidation judiciaire

123
A quand un audit de la sécu!Prix de l'administratif de la sécu jamais mentionné!Que penser d'un directeur d 
caisse clamant que tous les médecins sont des délinquants!A QUAND UNE REMUNERATION DESCENTE!

124 Il faut laisser terminer cette mascarade de grippe et preparer des   actions pour le printemps

125

La convention maintien depuis 50 à 60 ans les médecins dans une situation de sujétion aux caisses et au 
gouvernement. La convention n'avantage que le gouvernement et les caisses. Elle est à l'origine de la 
désaffection actuelle de la médecine libérale. Je suis donc pour un déconventionnement massif pur et simple 
des médecins. Ensuite, et seulement ensuite une nouvelle convention pourrait être négociée avec une 
revalorisation du tarif d'autorité, donc la possibilité de possibilité de fait de travailler à nouveau en secteur 3 si 
le secteur 2 reste fermé aux généralistes.   Il faut que les médecins (les professionnels de santé) reprennent la 
main et le pouvoir, sinon la médecine libérale finira de mourir, tout simplement.   Il n'est plus temps de 
"bricoler" une convention inique, mais de reprendre le pouvoir aux technocrates, en osant simplement 
reprendre notre liberté. 

126
deja si on faisait une action de non teletransmission pendant un certain temps , facile à faire et penalise peu 
les patients

127
D'ailleurs la caisse me reclame 1660€ pour les visites cotées en V au lieu de C pour le Deme patient, 
trosieme.....c'est de l'arcellement

128 on continue  à se  moquer  des MG, 
129 revendications dans tous les cas pour défendre la liberté de soigner et d'être soigné
130 action très dure +++
131 ras le bol
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132

D'une part, l'action appartient aux "jeunes" qui ont à exercer ce métier pour les 10-30 années à venir. Trop 
proche de la retraite, il y a une démobilisation face à un métier que je reconnais de moins en moins, face à 
une société qui me devient étrangère.  D'autre part, une envie de mettre un grand coup de balai à tous ces 
gens (politiques et tutelles)qui ont perdu le bon sens et le respect de l'autre et qui veulent nous dicter comment 
nous devons travailler.

133 je suis fatigué et je me sens (betement) responsable de la santé de mes patients
134 GREVE
135 activité de remplacement donc peu de possibilité d'adhérer pleinement à une action revendicative
136 la revalorisation du C depend d'un objectif atteint.pas atteint, revalorisation au % de objectif
137 Ras le bol de se faire maltraiter par les caisses!
138 je t'aime , mais aprés moi le déluge ..   ces gens  sont des mafieux et rien d'autre
139 Je suis déjà MGFrance depuis bientôt 20 ans mais je suis d'accord avec votre action
140 Je juge important d'expliquer à tous les bénéficiaire de la SS la bonne utilisation d'un généraliste.
141 ils font le forcing des fois que ça marche!
142  ARRET   des   TELETRAMISSIONS      que   nous   faisons   avec  notre   temps   et   a  NOS   frais  

143
Mais attention à la communication en temps de crise, nous avons une image de nantis, exploitée par nos 
adversaires .

144
J'aimerais enfin trouver un syndicat de médecins généralistes qui propose 2 modes d'exercices en ville: libéral 
ou salarié, selon le volontariat. Je déteste travailler en libéral mais j'aime beaucoup mon métier.

145

il ne faut pas signer une nouvelle convention qui ne traite aucun problème de fond de la MG  place du MG ds 
le système de soins reconnaissance pécunière et morale, répartition démographique des >MG problème de 
santé publique majeur.

146 Silence radio  chez nos  syndicats   Ils roupillent !!!
147 quoique ...
148 C à 25 = Cs
149 tous dans la rue 8 jours, fermons nos cabinets huit jours pleins et laissons bosser les fonctionnaires
150 mais une action cohérente et bien faite

151
la premiere action est a mener sur les horaires :  DE systematique au dela des 9h - 18H   22€ entre 9h- 18h   
50€ au dela !!!

152
Revendication sur notre qualité d'exercice et notre reconnaissance, mais non sur notre niveau de 
rémunération.

153 il est grand temps
154 j'ai 62 ans...bientot

155
La seule action revendicative faisant peur est la fermeture des cabinets de généraliste 1 semaine entière 
partout en France en même temps!

156 se faire respecter sans action revendicatrice  ne sera pas possible  C 'est maintenant la lutte finale ou jamais...
157 Motivé: oui ,selon l'action à mener 

158
MAIS QU'ATTENDONS NOUS POUR ENFIN REAGIR!!  LE mépris du gouvernement est de plus en plus 
grand pour la médecine générale. A quand des actions solidaires???

159
oui mais n'importe quelle action, une action qui ira dans le sens d'un meilleur accès aux soins pour tous et 
particulièrement les usagers les pus démunis 

160
Je suis jeune médecin généraliste remplaçant et libéral... pour l'instant. Je n'y avais jamais pensé mais depuis 
peu je pense que l'avenir du libéral se fera sans moi. 

161
le mg est tjrs incontournable dans les devoirs mais il n'a plus aucun droit( taillable et corvéable à merci) il n'est 
libéral que pour les services fiscaux.

162
la médecine générale doit s'imposer impérativement telle une spécialité à part entière dans toute sa dimention 
!!!
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163
une grêve générale dure 15 jours ;le STO est tout simplement INACCEPTABLE ,quelquesoit le corps de 
métier 

164

63 ans :découragé ; plus de remplaçant; aucun espoir d'avoir un successeur en zone rurale alors que le 
cabinet a été tenu depuis 1850 ! Je n'oserai d'ailleurs pas vanter les mérites de ce type d'exercice alors que 
les conditions de vie sont par ailleurs des plus favorables !  

165
Situation parfaite pour encourager les jeunes confrères à l'abandon de la médecine générale.  Tous 
cancérologues, comme le souhaite N. SARKOZY ?

166 la convention n'est malheureusement pas respectee par les instances 
167 Je m'installe prochainement.

168

les caisses ont commencé à  nous coincer elles avancent a pas de loup le dam sont pour beaucoup dans la 
reussite du capi (si j en crois ce que je vois autour de moi)moi depuis que je leur ai dit que j etais syndique 
elles ne m embetent plus !!!

169 ENCORE UNE FOIS !! 

170
une bonne grève de télétrans dans un premier temps et une bonne gréve totale si besoin ras le bol d etre pris 
pour des c........ 

171

il est clair que la convention ne resoud rien, on est les victimes de travailler plus pour payer les mêmes 
caisses plus, on est pas des entreprises , trouvez vous normal qu'on travaille 9mois pour payer les charges et 
seulement 3 mois restant pour nous, il faut une action unanime pour prendre les commandes des ces caisses 
qui nous traitent de malfaiteurs , on est la seule corporatistes en france ou il savent aux centimes prés 
combien on gagnent, donc il faut s'unir pour être solidaire et administrer les caisses et ne pas signer des 
conventions qui a porter atteinte sà nous tous spécialistes et généralistes , ce n'est pas des chauffeurs de 
camions sans cité les noms qui vont commander des bac plus 16  

172 Les actions revendicatives seraient plus crédibles si elles étaient concertées avec une majorité de syndicats...

173
je  sens  que  je  vais  faire  plein   de   ALQP003  ,  je  ne  digère  pas   bien  le  truc de  la  taxe  
professionnelle 

174

établir clairement et simplement  si nous sommes des libéraux ou des salariés de la SS ;ds ce cas qu'il nous 
paye le loyer de nos caninets ,nos cotisations SOCIALES ETdes congés payés ;mettre enfin du droit dans 
cette question sommes noius des libéraux ou pas ,si oui que les syndicats arretent de s'incliner devant la SS.  
UNE OU DEUX BONNES JOURNEES DE GREVE EN PERIODE EPIDEMIQUE NOUS FERAIENT UN BON 
REPOS ET LEUR FERAIENT COMPRENDRE QU'ILS ONT BESOIN DE NOUS

175 1-item 3 pas encore  suffisamment psychologiquement prêt  à en faire pâtir la clientèle

176
Je suis en colère de la forêt de décision aveugles qui ont été prises, j'y sens une volonté directe de nous nuire 
( jalousie?)

177 il faut reagir en masse !
178 De toute maniére tout est fait pour obtenir le salariat des medecins libéraux
179 grève des gardes pour tous 

180 les conventions nous ont amenés au fil des signatures à un assujettissement total. Vive les conventions!!!
181 il est nécessaire d'obtenir la mobilisation de la plupart des syndicats
182 Trop âgé, en fin de course...
183 on est tous des couilles molles..
184 Je suis déjà au SNJMG
185 trop  de travail , trop fatigue pour reagir 
186 c=cs>28€
187 mais pas le temps et isolé

188
Ce n'est pas de convention dont nous avons besoin. Toutes se sont retournées conte nous. Nous avons 
besoin de Liberté!
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189 Stop ASV, le système convetionnel est cuit. On est parti sinon pour un conflit generationnel.  
190 on refait de la feuille papier pendant 15 jours (on a des problèmes informatiques)

191
la medecine liberale du géneraliste est foutue apres le dernier coup de poignard du socialiste   pseudo liberal 
Sarkozy

192

le rapport de forces n'est malheureusement plus en notre faveur!Mais il ne faut pas se faire pietiner sans 
fermer notre g..., le seul vrai pouvoir qui nous reste est notre role de leader d'opinion dans la population ,à 
utiliser sans modération!

193

BURN OUT des médecins en rapport avec 1 harcèlement psychologique de  nos responsables politicards et 
fonctionnaires disjonctés des réalités de terrain..par suspicions ..ignorances .. 
dérives..excès..mensonges..immoralité .. perversités etc   

194 peu diponible je travaille seule en milieu rural mais participe de tout coeur 
195 Les scandaleuses propositions du CAPI mous montrent que la porte est restée ouverte.
196 c'est quand tu veux Claude!!
197 REVENDICATIONS INUTILES !!!!!  JE L'AI VU DANS LE PASSE

198
et les difficultés pour se faire vacciner en tant que soignant?j'ai négocié avec le service de m du travil de 
l'hopital;

199
la convention est un petit espace deliberté comme la cour de récréation dans une prison, depuis le passage 
de la profession sous la coupe des députés via le PLFSS de août 2004

200 la taxation des feuilles de soins papier sans TRES importante revalorisation des FSE est inadmissible
201 si on ne fait rien plus personne ne voudra exercer en medecine liberale
202 retraité:quelle action revendicative ?

203
je propose de faire "valider" nos arrets de travail par les medecins des caisses (pour les arrets au dela du delai 
de carence , bien sur )

204
ça suffit, je viens de devoir me justifier sur des prescriptions de transport. ils étaient 4 pour me recevoir ! quel 
honneur! quelle honte!

205 une grève générale et qui dure c'est la seule action que comprennent les politiques!!!

206
je pense , comme d'autres avant moi, que"l'union faitla force" et qu'un nouveau mouvement de grève mettrait 
en évidence l'importance que nous avons dans la bonne marche de la socièté

207

Regardons le passé: seule la radicalité est payante, toute action déterminée est unanime aboutit à un accord 
de nos tutelles. encore faut-il que nous soyons une nette majorité à penser cela, ce qui hélas n'est 
manifestement pas le cas. 

208 rester soudes avec ies specialistes ex radiologues

209

la médecine libérale n'a plus de libéral que son aspect fiscal!la médecine générale est la simple "variable 
d'ajustement d'un système "administativo-technocratico-juridique" qui ne tourne que pour son seul objectif et 
sa seule logique;l'artisan artiste que nous étions n'y a plus sa place;c'est ce qu'on nous assène au 
quotidien.La conclusion en est qu'à notre frustration,voire notre dépit s'ajoute aussi pour les patients la perte 
d'un savoir et d'une écoute qui nous inscrivaient jusqu'à il y a peu dans une tradition humaniste:ils nous trssent 
des couronnes mais ce sont des couronnes mortuaires...

210

En france, pour qu'une action soit efficace, il faut qu'elle soit "nuisible". Exemple: SNCF.  Le bien-fondé de nos 
revendications est sans effet. Des revendiczations scandaleuses sont suivies d'effet, si elles "gênent. exemple: 
retraites très avantageuses d'EDF maintenues...aux frais du régime général.  D'où:  A qui allons nous "nuire", 
pour être entendus ?  Notre éthique nous empêche de porter atteinte aux malades. Alors, qui ???   Sans 
réponse, inutile de bouger. On continuera à voter avec nos pieds : plus d'installations + fuite des étudiants + 
dévissages de plaque.

211
cet harcèlement des caises,ce mépris de notre travail me fatiguent et me découragent; mais un jour la "goutte 
d'eau" me fera peut-être participer à une action collective
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212

Pour revaloriser la spécialité médecine générale et la rendre attractive pour les jeunes générations , il faut 
commencer par la considérer à sa juste valeur soit C=CS.Et parler d'elle comme une spécialité et ne plus faire 
de dissociation généraliste-spécialiste mais plutôt parler de spécialiste de soins primaires et de spécialiste 
d'organe.

213 il est urgent de réagir  

214
on part tous en vacances le même jour comme en Belgique il y a quelques années , le gouvernement avait 
rapidement fléchi ...

215 sans commentaire justement

216
des conventions ont été signées de tout temps quelque soient les syndicats majoritaires , les caisses n'ont 
jamais respecté les conventions il y a tiujours eu une rupture de contrat ????

217 nous devons nous BATTRE pour que tout ce qui ressemble au CAPI soit écarté de la convention 
218 Enfin 

219
On n'a jamais eu une avancée significative sans coup d'éclat ni descente dans les rues ni menaces avant des 
élections..  Si on veut des sous et des moyens pour la Mèdecine Générale, il va falloir aller les chercher..!!!

220 Je suis même en phase de reconversion pour quitter le  navire... eh oui
221 prêt au combat !
222 RAS LE BOL
223 Si aucune action unanime n'est lancée par les syndicats, je pars en retraite ( j'y ai droit )
224 ça dépend de quelle type  d'action il sagit

225
tout faire pour se faire entendre, arreter la teletrans,faire des depassements a outrance,comme les secteur 
2,etc

226

Toutes ces obligations qui nous seraient imposées sont inadmissibles...  Je vous félicite d'avoir lancé ce 
questionnaire...C'est très bien d'émettre l'hypothèse d'une action revendicatrice...Il est grandement temps, 
mais ne perdons pas de temps, car c'est maintenant où jamais que nous MG pesons très lourds dans la 
balance! Le rôle des syndicats est de soulever l'opinion afin d'obtenir une action dans les prochaines 
semaines... Emettre l'hypothèse de grèves en pleine épidémies hivernales ne peut que faire peur à Mme 
Bachelot, car elle sait très bien que ce serait le chaos, c'est pour cette raison qu'il faut qu'on se fasse entendre 
très vite...Profitons de cette opportunité au plus vite!

227 cela dependra de la forme d'action=je n'irai pas dans la rue par exemple

228 Une nouvelle convention sans revendications? Je n'ose même pas penser aux nouvelles mesures inventées!                                                                                     
229 je ne pense pas que cela aboutisse
230 greve adminstrative et teletransmission

231

Pas d'union médicale chaque syndicat tire la couverture à lui ..  visiblement ce qui importe c'est de maintenir 
un secteur à dépassement d'honoraires ...les médecins secteur 1 c'est la pietaille,les gagne petits,ceux qui 
roulent en Fiat alors que c'est tellement confortable de rouler en Mercedes ...

232

JE  REVENDIQUE   UNE  SUPPRESSION  DE  LA  TAXE  PROFESSIONNELLE.ON  EST  DES  VACHES  A  
LAIT  ET  CEPENDANT  NOUS  SOMMES  TRES  UTILES  A  LA  POPULATION.  ON  EST  ENTRAIN  DE  
TUER  LA  MEDECINE  GENERALE   PAR  LES  CONTRAINTES   ADMINISTRATIVES  QUE  L'ON  NOUS  
IMPOSE.  D'AUTANT  PLUS   QUE  LE  NOMBRE  DE  MEDECINS  DIMINUE  DE  PLUS  EN  PLUS ! 
ALORS  QUE  LA  POPULATION  GENERALE   VIELLIT.

233 tout dépend de l'action
234 La convention actuelle est caduque car ne peut s'appliquer aux spécialistes en MG
235 ils  n'ont  qu'à nous salarier... nous n'avons plus rien de libéraux
236 pas  syndique mais tres confraternel et ouvert  a dicussions !!!
237 C=30 minimum
238 Je ne suis pas sur de mes choix...
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239
je vous trouve , vous, les syndicats un peu "mous du genou";Le medecin libéral n'existera bientôt plus (9% des 
inscriptions à l'ODM en 2008! visiblement ça n'émeut personne!!)

240 ASSEZ d'être pris pour des imbéciles à qui on demande toujours plus et à qui on donne de moins en moins 

241
nous courrons à la catastrophe, la médecine générale n'intéresse plus personne surtout en campagne. La 
relève n'est plus là. Sans revalorisation, la désertification s'intensifiera.

242

le trou de la secu est passé de 10 a 20 milliards d'euro de déficit en  1 an alors que l'ondam est respecté, les 
engagement des caisses sur nos revalorisations étaient tributaires de ses objectifs: balayés d'un revers de 
main et pour cause de crise .Les pouvoirs publics sont bien moins stricts avec les entreprises qui font du 
chantage aux URSSAF :on aimerait que la motivation et les controles soient au moins égaux à leur égard .Les 
spolieurs ne sont ni les médecins ni les patients mais bien les employeurs verreux qui fragilisent le système de 
protection social,les mêmes prétendent que la mondialisation est inéluctable,les mêmes achétent les cliniques: 
les mêmes demains nous ferons travailler dans leurs structures pour des miettes: au nom de la compétitivité et 
de la mondialisation!!!

243

çà fait 25 ans que je pratique la médecine, enchainée à un statut prétendument libéral, avec des honoraires 
qui sont trois à dix fois en dessous de ce qu'ils devraient être pour que ce soit gérable en considérant les 
impératifs de qualité des soins : comparons avec les taux horaires des avocats, des comptables, des notaires, 
des huissiers, des ingénieurs, des enseignqnts...

244
Ras le bol des conneries de nos politiques de tous bords en matière de santé depuis xxxxannées. A quand un 
syndicalisme fort et uni idem SNCF pour une médecine décente? Actions fortes nécessaires!

245
convention = "Packaging" dans le quel on vous fait passer tout et n'importe quoi...Et quand on a signé ,,,trop 
tard pour discuter...Pas de type de convention telle qu'elle est proposée actuellement

246 nous ne sommes pas assez syndiqués pour être écoutés
247 OUI A UNE ACTION DURE  ASSEZ DE MOUTONS !
248 25 ans que je "participe" à toutes les actions sans résultat!un peu désabusée,je suis....

249

nous sommes pourchassés comme des malpropres, alors que nous avons tout fait pour faire faire des 
économies a la sécu,mais nous restons des parias!!!mème nos patients s'en inquiètent.Mes amis sont tous 
dans le mème état d'esprit!!!

250
sagit-il seulement d'un problème entre caisses et médecin?  La politique globale de la santé n'est-elle pas à 
l'origine des difficulltés de la profession ?

251
M E Van rockegen est le pire directeur  de la CNAM que nous ayons eu , et Mme Bachelot le pire des ministre 
de la santé

252
les conventions ne sont jamais equilibrées puisque les caisses ne remplissent jmais leur part du contrat.mais il 
y a eu des apports et s'en exclure n'est jmais bon

253

Je n'ai jamais vu les syndicats nous défendre quand on en avait besoiin, ce n'est pas demain que çà va 
changer. On nous avait dit qu'ils iraient en cour européénne de justice si le C ne passait pas à 23€, promesse 
de gascon !
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1 ouverture de centre de santé y compris dans les déserts, statut PH avec reprise d'ancienneté
2 PDS imposée: 3 / couverture maladie des médecins:3
3 et plfffesses comme les mesures inapliquables citées en déb' 2 bulletin...
4 pour l'obligation de consulter en zone sous-dotée, je suis moi-même installé en zone sous-dotée !

5
de toute façon, dans mon secteur de Nimes, il n'y aura plus assez de médecin dans cinq ans pour permettre à 
la cpam d'organiser quoi que se soit.

6 taxe professionnelle
7 Harcèlement administratif essentiellement sur les MG, délit statistique
8 taxe professionnelle

9
Aller en zone sous dotée et se faire remplacer pendant ce temps  à son cabinet, il a fallut au  moins  3  
énarques pour écrire une connerie pareille  !!!

10
Pas d'autre idée car je crois qu'il faudra toucher le fond avant que nos collègues ne se mobilisent. Encore 2 ou 
3 ans à 22 euros et on sera tout heureux de passer à 23 !!!

11 de toute façon on ne déclarera pas les congés!

12

Vision me paraissant parcellaire:n'y a-t-il pas possibilité de donner un mot d'ordre de boycott de toutes 
complications administratives pour lesquelles aucune rémunération n'a été prévue pour leur réalisation?En 
règle européenne, nul ne peut être contraint à travailler bénévolement.

13

il faut en finir avec ces bureaucrates qui nous pondent des textes difficiles à mettre en place sur le terrain , moi 
je ne sais pas si dans 45 jours je serais en état de faire ma garde , et si je ne trouve personne pour la changer 
? je pense que je vais cesser de faire des gardes , déjà qu'il y a pénurie sur le terrain , çà va bouchonner  qq 
part !

14 Et pourquoi ne plus télétransmettre TOUS ENSEMBLE pendant 01 semaine ?

15
de multiples mesures administratives et ou iformatiques dispersent la concentration et l'efficacité du medecin  
retraites  

16 réforme de la taxe professionnelle
17 pb de paiement en tiers payant  difficultés pour cabinet de groupe+ parcours de soins
18 non revalorisation de l'ASV

19
certificats finaux des accidents de travaux ou maladies professionnelles imposés par la caisse à l'encontre de 
l'intérêt des patients.

20
LES FEUILLES PAPIER C'EST QUAND LE MALADE N'A PAS SA CV EN GÉNÉRAL C'EST MADAME LA 
CAISSE QUI EST EN TRAIN DE LA LUI REFAIRE DONC....

21 Je préfère C = Cs : si "des" syndicats signent une revalo du Cs, on est déjà dans la barque !
22 renouveler des PIRES et menacer de ne plus payer les 40 Euros /an.
23 paiement à l'acte
24 le discours ambiant sur notre incapacité à gerer les arrets de travail 

25
PES  à  refaire- Controles ++++ de secu- medecin generaliste = délinquant -   Taxe pro  apres la reforme  
fiscale  qui nous prenait déjà pour des délinquants- N'importe quelle profession aurait fait une action dure ++ 

26 tout ce qui nuira à mon exercice et à la santé de mes patients
27 le C=23 me paraît dépassé depuis longtemps  C=25 est plus légitime
28 le CAPI 
29 mais il faudrait tout mettre à 4!
30 Tout ceci est gratuit et délirant / avenir des soins dans ce pays

31
les enarques devraient aller faire de la medecin en zone sous peuplee  les ministres n'ont qu'à nous donnes 
leurs dates de conges puis le president  les poltiques etc....

32

les médecins gagnent bien assez d'argent comme ça. Pour ma part je reverse tout ce que je gagne au-dessus 
du smig à des oeuvres sociales, et je vis simplement. Je ne prends jamais de congés par ce n'est pas sur la 
plage ou au golf que l'on a besoin de nous, mais au chevet des malades.

33
Je pourrais être mobilisé par toute attitude tendant à combattre les comportements des usagers qui piochent 
allégrément dans la caisse dans l'impunité la plus totale.

34
l'obligation de prescrire en générique  l'absence de réforme de l'ASV  le fait que les tutelles nous considèrent 
comme leurs salariés

35 4 partout c'est mieux!!
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36 J'ai + de 60 ans alors je continue à faire comme avant ,sans déclarer mes congés.

37 Obligation de prescrire en Génériques(le prix des médocs dépend de l'état !!!), CAPI et autres soumissions

38
obligation de reunir sur un même formulaire toutes les pathologies exonérantes alors que le service médical a 
déja tous les renseignements

39 PDS volontobligée    FMC -EPP obligatoire et oposable 

40
taxe professionnelle maintenue pour les prof. libérales.  éviction du médecin traitant de la vaccination 
antigrippale

41 Je ne vois pas comment aller consulter ds une zone ss medicalisée à moins de 150 km de mon lieu d'exercice

42
ARRET TOTAL DE FIARE À TOUTBOUT DE CHAMP DES CERTIFICATS MEDICAUX (POUR DES 
ACTIVITÉS PHYSIQUES RIDICULES-POUR ABSENCE D'UN ENFANT À L'ÉCOLE)

43

Si feuilles de soins taxées pour le généraliste en visite; je fais payer la feuille par le patient!  En fait on paye 
pour les nombreux spécialistes qui ne télétransmettent toujours pas ; et ça c'est réellement pénalisant pour les 
patients les plus pauvres!!!!  

44 TP remis en question   CAPI piège à C...
45 Accès secteur optionnel
46 surcharge administrative ,manque de respect général notamment à travers la campagne grippe A 

47

le C  à 23 euros c'est  une misère sur  laquelle  vous voulez  encore  négocier? non  la cotation doit être  
différente par exemple fonction du nombre de pb traités en une consul t   ou du temps passé  en consult   mais 
le c  à 23 euros  je n'en veux pas!!!!! pas suffisant et  obsolète

48 non, il s'agit d'un ensemble, on attend la goutte d'eau qui fera déborder le vase ...
49 c=23 est deja depassé...c=27 ou 28 !!
50 la putain de paperasserie!!
51 non directement concerné par cette obligation
52 que la secu arrete de nous faire ch,,,,,,

53
l'obligation de prescrire des génériques, qui vient de sortir du cerveau de nos députés UMP est la goutte d'eau 
qui fait déborder le vase. On s'en souviendra aux législatives, ils scient la branche sur laquelle ils sont assis.

54 gestion purement comptable de notre activité, délit de statistique,uniformisation forcenée des conduites à tenir.
55 délit statistique, pressions en tout genre, encadrements des honoraires et des prescriptions....

56

Encore un cadeau des spécialistes : ce sont eux qui transmettent le moins ! J'avais prédit que nous aurions le 
pire du salariat avec le pire du libéral... Nous commençons par voir le pire du libéral pour nous en dégoûter est 
accepté une forme de salariat qui ne dira pas son nom et qui sera inacceptable mais accepté ; le médecin 
français généraliste est le médecin le moins riche d'Europe y compris derrière les Grecs les italiens espagnols 
et portugais quand on sait qu'il y a environ 50 % d'actes hors convention et non déclarés 

57

J'ai tout de meme du mal à comprendre l'archaisme de certain de nos confréres qui continuent à ne pas 
teletransmettre, sous pretexte que ça coute trop cher. Un peu too much qd meme! je ne memobiliserai pas 
pour les radins!

58
refus (peut-être local) de livrer les formulaires que nous avons l'obligation de remplir( AT, PES, arrêt-
maladie...); ça vaut bien un 4

59 le CAPI est inadmissible.
60 Action des caisses sur notre pratique

61
C=23 c'est dépassé !!! On se fourvoie à militer pour ça. C'est au moins 25 €. Il faut militer pour MG = SPE cad 
Honoraires MG moyen = Honoraires SPE moyen !

62
Que des confrères aient signés le CAPI, ce qui est anti-déontologique, se mettre sous la soumission de 
Madame La Caisse.

63 tous les yakafocon sans moyens....
64 non respect du temps effectivement passé(1/2h 3/4 h passés = 22€! merde!)
65 j 'ai déjà déposé plainte au TASS (je suis le 10 eme dans le 26  qu'attendent les autres? 
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66 Franchement, tout m'irrite!!!mais je suis peut- être parano...En tout cas, on nous prend pour des imbéciles
67 le mépris
68 Le C à 23 euros est dépassé.

69

Pouquoi avoir accepté la carte VITALE en l'état qui est la première grave atteinte au secret professionnel et à 
la liberté d'accès aux soins?  J'ai obtenu une question orale à l'assemblée sur la nécessité d'avoir une carte 
codée (comme la carte banquaire) , le patient libérant le secret de sa consultation et son mode de 
remboursement par son code...  La C.N.I.L. est aux ordres et n'a jamais pris position sur notre protestation; les 
syndicats se sont couchés; 2à ans après voilà la profession cocu!   Quand apprendra-t-on à  projeter dans 
l'avenir les conséquences de nos décisions? 

70 persistance des gardes de médecine générale de minuit à 6 h00 du matin

71
transformer l'indemnité de 40 € par patient en ALD en 2  Cs et l'appliquer à tous les patients ayant signé avec 
le médecin (ALD ou non)

72 taxe prof supprimée      

73

Non reconnaissance par certains préfets des secteurs de garde (on veut nous obliger à diminuer encore le 
nombre de secteurs avec des zones impossibles à gérer ) d'où non paiement des gardes de samedi et jours 
entre jour férie et dimanche alors que c'est budgétisé.Nous sommes en grève des gardes du samedi après 
midi

74
etre le larbin de jour et le spécialiste de nuit-  etre la rustine du systeme pour les crises sanitaires majeures  
etre le fusible juridique entre la société et les patients  

75 en fait C en zone sous dotée et déclaration des congés me semblent très difficile à mettre en pratique...
76 Introduire du paiement forfaitaire autrement que par les Capis

77
comptabilisation des arrêts maladie "non justifiés" en sélecetionnant les contrôles et en incluant les mises en 
invalidité

78

Toute mesure administrative contraignante est à bannir en "médecine libérale" et aucun syndicat de médecin 
n'a réagi à ces contraintes depuis plus de 40 ans. Il faut taxer les profits sur les machines et faire rentrer des 
cotisations en diminuant le chômage.  

79
incoherence, FSE, franchises, ters payant MG, pas aux pharmaciens, generiques incoherens, perte qualite 
des servces hopital, samu, des la reforme, 

80
protocoles pires à refaire (bien sur à la bonne période de l'année)  systeme ubuesque du medecin traitant qui 
ne fait que nous pourrir la vie sans contre partie

81 obligation de prescrire tout en générique
82 réquisitions pour la PDS ou la vaccination de masse contre la grippe H1N1

83
un confrère de 58 ans s'arrete de peur que le ministre nous empeche avec un nouveau decret de ne pas 
pouvoir s'arreter a 65 ans!  la TV ne parle pas du sucide des médecins !

84
Soit les médecins deviennent des salariés comme les autres employés de l'état, à 35h voire maxi 40h par 
semaine, soit ils restent libéraux, mais les inconvénients de l'un et de l'autre non merci!

85
toutes le sactions de santé qui shuntent les généralistes: examens de santé organisés par les mutuelles, 
prescriptions par les pharmaciens, par exemple.

86

La caisse se conduit comme notre employeur sans nous donner de contre partie. Il faut impérativement 
revenir aux bases de la convention c'est à dire, une prise en charge d'une partie de nos cotisation contre une 
limitation de nos tarif point final. La caissee n'a pas à se meler de notre exercice médical libéral. Si elle ne  
veut plus rembourser les patients, qu'elle ne les rembourse plus, cela n'est pas notre problème. Nous sommes 
des libéraux, actuellement les moins payés de toutes les professions libérales et du coup, les moins bien 
considérés. Les caisses et le gouvernement, nous traitent comme des voleurs et des escrocs, ce qui n'est pas 
étonnant car chacun voit les autres comme il est lui même. Donc des voyous pensent automatiquement que 
les autres sont comme eux, des voyous.

87
supprimer la CCAM pour les généralistes  car trop chronophage. Cotisation égale au secteur 1 pour la 
proprtion d'actes réalisés au tarif conventionnel pour les médecins secteur 2. CMU, AT, art 115 etc..

88 prescription OBLIGATOIRE de génériques

89
L'ensemble de ces mesures est aberrant ! Il n'y a pas vraiment de mesure qui soit plus mobilisattice qu'une 
autre.

90 je suis pour une limitation raisonnée des dépassements option 2 (chir et anesthésistes)
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91
C = 25€  car C= 23 c'était pour 2007, entre temps les salaires des nos salaries ont augmenté, taxes pro, taxe 
foncière  aussi, et le cout de la vie aussi.cela nous permettrais d'embaucher plus de personnel

92

le simple fait d'accepter que d'autres s'occupent de la valeur de l'acte que je produit ou de mes horaires ou de 
savoir si j'ai le droit de partir en vacance me fout hors de moi. Ou est le libéralisme ? Ou est seulement la 
liberté ?? 

93
le C à 23 c'est dépassé  . il faut demander un CS à 25 pour tous !  Quelle profession libérale accepte tant de 
brimades .  On est en voie d'extinction .Il faut  se manifester 

94

Déclarer ses congés et pire encore devoir consulter en zonz sous-dotée est INACCEPTABLE.    Nous refuser 
le CS est HUMILIANT. Nous refuser le C à 23 euros est simplement MALHONNETE.    J'ignorais la mesure 
concernant les feuilles de soins : MESQUIN.

95 rien n'est acceptable

96
les feuilles de soins papier je le ferai payer aux patients en cotant un DE .  Pour les absences , je me déclare 
absent pour 2 mois  et ce tous les 2 mois  affaire a suivre 

97 capi

98

le simple fait d'accepter que d'autres s'occupent de la valeur de l'acte que je produit ou de mes horaires ou de 
savoir si j'ai le droit de partir en vacance me fout hors de moi. Ou est le libéralisme ? Ou est seulement la 
liberté ?? 

99
nous sommes des vaches  à lait  trop dociles. la reconnaissance  du Cs  balayera logiquement le  combat  du 
C  à 23 €

100 obligation de prescrire en générique sous peine de taxation : autant ne plus prescrie du tout 

101

Au sujet des zones sous-dotées:Il faut que l'état  s'implique le premier dans la répartition et le développement 
de ses services tant au niveau de la qualité que de la proximité ( santé, enseignement, travail pour le 
conjoint,La Poste, culture...)

102 taxe professionnelle 

103 Très amusé d'aller consulter en zone sous dotée :prenons les au mot : j'attends le local la secrétaire la voiture 

104

obligation de prescrire en DCI,  l'absence de réforme de l'ASV...  cet esprit (ou mépris) qu'ont les tutelles 
d'oublier que nous sommes libéraux (encore un peu) et non salariés des caisses.  En mémoire : 40 suicides 
de médecins par an ( France Télécom est largement battu, mais on en parle moins). 

105
ON N'A PAS ENCORE PENSE AUX VACCINATIONS DES GENERALISTES  MAIS ON A PENSÉ À LES 
REQUISITIONNER; ET POURQUOI PAS LES MEDECINS CONSEILS QUI ,EUX SAVENT!

106 mais  t  vois  bien que  tout ça  ce  n est  que  du  vent, du  vent  mauvais 

107

Nouvelle loi sur la prescription obligatoire de génériques afin de dédouaner les pharmaciens trop gâtés par 
leur porte parole Mme BACHELOT/l'arnaque déguisée des CAPI/la non participation des caisse aux évolution 
et mises à jour des systèmes et logiciels de télétransmission

108 mais je ne déclarerai pas mes congés
109 Tout est mobilisateur
110 Réforme de la retraite ASV
111 fiscalité et taxe pro
112 ET LA TAXE PROFESSIONNELLE????? 

113
le c à 23 euros s'était en 2008........  Maintenant il faut se battre pour un C a 30 euros afin d'obtenir un C à 27 
euros (comme pour monaco)

114 Le CAPI

115

se battre pour 1 euro est ridicule; je fais de l'homéo et je prends du temps avec certains patients et quand 
après 45 min de cs je demande 22 euros, je trouve cela d'un ridicule!! j'aurai mieux fait de faire coiffure ou 
estheticienne!! c'est peut-être ce que je finirais par faire si on continue à nous mépriser autant

116 pénalités lors d'erreurs dans le remplissage des ordonances bizones

117

Vous oubliez l'obligation votée aujourd'hui par l'assemblée de tout prescrire en générique. Si je veux !!! de 
toute façon je prescris en DCI. Mais c'est encore une fois cette atteinte aux libertés : STO en secteur sous 
dense (on est libéraux merde), obligation de déclarer (voire autorisation) ses congés, obligation de prescrire 
tel ou tel... NOS LIBERTES VALENT TOUT L'OR DE LEUR CONVENTION. ET CET OR ON EN VOIT MEME 
PAS LA COULEUR. 

Dr Claude BRONNER
dr.cbronner@wanadoo.fr
06 07 88 18 74 Page 4/9

Dr Jean-Paul HAMON
jp.hamon.dr@wanadoo.fr

06 60 62 00 67



SONDAGE UNION GENERALISTE Commentaires du 02 au 09 novembre 2009

Commentaires Question 2
Parmi ces cinq mesures qui nous imposées, quelles sont celles qui vous irritent le plus et sont les 

plus à même de déclencher votre capacité de mobilisation en vue d'une action revendicative.

118 la réticence des facs à mettre en place les moyens adaptés pour enseigner la médecine générale

119
prescription forcée de générique mais limitation de plus en plus longue de spécialité(bisoprolol interdit mais 
lodoz autorisé:horripilant !!

120
Formulaires administratifs ( protocole de soins IDE ) qui sont une véritable injure aux professionnels en raison 
de leur formalisme inutile.   Sous évaluation financière de la télé transmission 

121 a quand l'arret du paiement a l'acte ???.....
122 controles tatillons et surveillance constante  contre vérités énoncées par les DAM

123

1) Et lorsque l'on tombe malade? on le signale deux mois à l'avance???  2) Ceux qui aiment le LARZAC, ont 
le droit de s'exiler... Les législateurs avec chauffeur devrait y aller en semaine.  3) Devrait taxer le patient qui 
vient sans sa carte.  4)....  il y a environ deux mois d'attente, pour des consultations psy libérale... et si l'on 
tarde trop, on risque un passage à l'acte par des patients revendicateurs.    Autres mesures???  Quel tempo. 

124
- Impossibilité de s'installer en secteur 2  - Non respect des caisses de considérer tous les médecins d'un 
même cabinet comme médecin traitant d'un patient.

125
de toute façon je ne declarerai pas mes conges car difficile de savoir 2 mois avant sauf pour les vacances d 
ete mais etant associee nos nous remplaçons mutuellement 

126 la semaine des 35 heures
127 MENACE DE DECONVENTIONNEMENT GENERAL DES MG

128

un capi bidon;incacité de vacciner nos propres patients de la A1H1N1;mepris global de notre existence on ne 
sert a rien OK faisons gréve et on verra,il ya quelques annees notre cohesion na tionale a fait bouger les 
choses l aurait on oublie????

129

je ne  vote pas car , il faut un autre systeme et se séparer de ces caisses qui nous traitent de malfras , et la 
premiére choses à faire est d'annuler la derniere convention et nous mettre au commandes des caisses , les 
médecins sont autant capable de maitriser les dépenses que ces cgtistes ou fo ou cfdt et qui veulent la peau 
des médecins on a des gens capable d'administrer ces caisses,tous ces conventions signé par des confrère 
avec un moyen  d'age de 80ans et qui ne sont pas sur le terrain , c'est grave

130

le c=cs a une valeur decente, on n'en est plus a se battre pour 23 euros(une reevaluation du C doit etre refaite 
en tenant compte du  e l'augmentation du cout de la vie,de nos reponsabilite , de notre niveau d'etudes par 
rapport a d'autres professions...:25,30 euros????

131 pas  d  exoneration  de la  taxe  professionelle,  c'est   un   peu  fort

132

commentaires     2 item 3 déjà pénurie en ruralité  de MG  actifs  avec des remplaçants qui se comptent  en 
zone rurale sur  les doigts d'une main amputée je ne me sens capable de prendre de congé que pour  un 
minimum de temps de façon quasi " au dernier moment"  alors  à les déclarer 2 mois  avant.    De  plus quelle 
façon d'entrer  dans la vie des gens… Que  l'on me salarie au niveau de PDG d'entreprise avec seulement les 
contraintes  et tous les avantages d'un salarié.    2- item 4 , chef lieu canton 4000 habts 2 cabinets de MG 
libéraux (2+3,5) + Hôpital Local avec les mêmes MG (32 lits médecine+SSR et 30 USLD) +175 places 
HEPAD,  incessamment  en forte pénurie de médecin généraliste:   -2 départs  sans successeur 2004 et 2007,  
-2010 va voir le départ de 4 MG dans un rayon de moins de 15 Km dans notre canton et  les 3 avoisinants, 
soit passer de 14 à 10 sans successeur  très très probablement. parmi le actifs actuels 3 MG de 61-59 et 58 
ans.    Je ne verrais pas de mauvais œil l'obligation d'installation pour  un maillage utile et efficace plutôt que  
d'imposer un consultant urbain type cabinet annexe qui se moquera bien d'assurer la moindre présence d'astreinte-permanence des soins.     2 item 5: télétransmission depuis  le début mais il existe un minimum de feuilles résiduelle (oublis- actes  techniq

133 je suis déjà en zone sous dotée

134
liberté d'installation  aggravation quotidienne de la charge administrative mises en cause par les médias et le 
public dans une atmosphère juridiquement lourde

135
taxe professionnelle : scandale politique   l'annonce sarkosienne était sans ambiguité :  disparition totale pour 
tous

136
Réquisitions dans le cadre banal de la PDS sans concrétisation des pouvoirs public de la notion de service 
public et de ses conséquences

137
Plutôt un commentaire: j'en suis à 3 demandes de qualification en MG auprès de l'Ordre, avec à chaque fois, 
le questionnaire à compléter; toujours pas de réponse : je fais quoi maintenant; une 4ème demande ??
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138

obligation de faire de ordonances dupliqué : exemplaire patient d'accord, un exemplaire pharmacie qui 
télétransmet et envoi ces tas d'ordonnace à la cpam qui les entassesnt pour d'éventuels controles des 
pharmaciens (nous n'avons pas à gerer les controles des pharmaciens ), quand une ordonance est perdu la 
cpam nous de demande un double et ne cherche pas dans ses caves  vrai débat sur les génériques : pmême 
formule chimique , pas les mêmes excipients : études d'efficacité de biodisponibilité faite ? la sécu est lache et 
permet le 1/3 payant si n.s. est marqué

139
J'ai du mal à donner un avis sur le prix de la consulyation chez un medecin generaliste ; Je trouve que 22 ou 
23 € c'est vraiment trés peu !

140 il faut refuser l'ensemble de ces mesures 
141 organisation de la faillite de la CRMF par le gouvernement  toute les mesures citées plus hauts, 
142 RETRAITE

143

pénalisation des remplaçants (comme si c'était marrant de trouver des conditions de travail rendant le métier 
tellement invivable qu'il oblige à une précarisation, ad vitam eternam, avec un revenu misérable, après 10 ans 
d'études....).

144 harcelement des caisses "pour vous rencontrer" 
145 23

146
En finir avec le monopole Sécu. Redonner à chaque Français la libre disposition de l'intégralité de ses 
revenus.

147 Il faut au moins profiter de notre position de force pour obtenir un max.    
148 medecin larbin de caisse

149
non reconnaissance participation aux FMC  augmentation paperrasses au dépend du medecin traitant ( 
protocole à renouveler tous les 5 ans pour diabète ou maladie congénitale! etc;)

150 C23 quand on travaille à Paris ce n'est pas vivable : pour moi le C minimum est à 25
151 Complètement écoeurée de devoir payer la taxe professionnelle !!!

152
NECESSITE ABSOLUE DE LA SEPARATION ENTRE CPAM ET MEDECINE LIBERALE. RAS LE BOL DE LA 
MEDECINE A LA FRANCAISE !!!!

153 Reforme de la PDS en oubliant toujours d'y integrer tous les medecins salaries et tous les specialistes.....
154 Que Roselyne se fasse vacciner devant les télés
155 et l'égalité devant l'impot?(surtaxation en cas de non adhésion à une AGA)

156
l'impossibilité actuelle pour le patient de consulter indifféremment les associés d'un cabinet de groupe sans se 
voir minorer leur remboursement si oubli coder médecin de substitution

157 il faut obtenir au moins le Cs à 30 euro et alors on se moque du C à 22 !
158 Prescription "obligatoire" en générique

159
Le problème n'est pas de nous faire l'aumone d'un euro de plus mais de nous donner globalement les moyens 
d'un exercice de qualité!

160

Pour moi, seule action efficace à long terme: un mot d'ordre : "Cs" coté par tous les généralistes, en 
application de la loi, sans préavis long (l'éxécutif peut pondre rapidement une ordonnance).  Autres actions: 
voir commentaire précédent.

161
le CAPI, contrat individuel avec les caisses,  me choque totalement, ainsi que l'adhésion des collègues à ce 
CAPI, et le désir de spécialistes d'y adhérer...

162
relation avec les caisses qui n'ont plus aucune limite dans les comportements inutilement vexatoires  pas de 
médiateur à qui se plaindre de comportement inadmissibles

163
Que les gardes restent du domaine du volontariat et ce quelque soit le département.Voir le Morbihan et me 
contacter si besoin de précision.

164 toute contrainte est inacceptable
165 blocage définitif du secteur 2,
166 c'est déja pas mal
167 toutes les mesures qui vont venir des ARS , et qui ne seront jamais en notre faveur !!!!
168 une nomenclature de la M G et des actes specialisés duement confirmés par des diplomes 
169 obligation générique et CAPI

170

Absence de revalorisation de la Télétransmission.  Menace sur la retraite des mèdecins qui se réduit en peau 
de chagrin.  Désengagement progressif de la SS en contrepartie d'une Convention qui ne nous apporte rien de 
plus..  TA=TO  Revendication d'une revalorisation périodique des actes.
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171
IL N'EST PAS QUESTION DE PRÉTOIRE MES VACANCES OU CONGÉS 2 MOIS A L'AVANCE MEME SI 
UNE LOI EST VOTÉE PAR CES IDIOTS !!!

172
je suis secteur 2 ,donc moins directement concerné  par  le C à 23E, que je soutiens  par contre. Le retraite et 
le problème de l'ASV  payée a fond  perdu doit se regler rapidement.   

173 je demande le DP comme mes anciens qui l'obtenaient par piston et copinage

174

Le C à 23 ne suffit plus, depuis le temps qu'on l'attend...Il faut demander le C à 25! Un coiffeur gagne mieux sa 
vie que nous et a-t-il fait 8 ans d'étude après la bac?!  Demande-t-on également aux juges et aux avocats de 
déclarer leurs congés? quelle est la profession libérale qui se laisse aussi malmener que nous? Cette dictature 
a assez duré, il faut y mettre un terme...Nous avons choisi une profession libérale, qu'a-t-elle encore de 
libérale hormis les taxes?

175

on nous prend pour les fantassins de la médecine ,ce qui est très démotivant ,d'autre part les régulations du 
crra sont sous cotés et oblige bien des centres à jongler avec l'avenant pour avoir un minimum de mg qui 
assurent les nuits

176

Mépris avec lequel nous traitent les médecins conseils de caisse qui contestent souverainement nos arrêts 
sans approfondir les cas des patients, sans demander d'avis sapiteurs de spécialistes, pressions exercées sur 
le Tribunal du Contentieux de l'Incapacité qui est "trop généreux" avec les patients . Je trouve que l'obligation 
de déclarer ses congés est rigolote . Il faut l'appliquer dès maintenant: 1°qui traitera tous les courriers si on 
écrit;2°que feront les autorités si cela crée des zones provisoirement sans médecins; 3°à elles de trouver des 
remplaçants et de les rémunérer ...puisqu'une réquisition se rémunère; 4° sur quelles bases légales nous 
interdire de partir en congés; et pour les congés pour surmenage (il parait selon les URML qui ont étudié la 
question que 70 % d'entre nous seraient surmenés) on pourrait leur écrire "je sens que je vais craquer", puis 
"çà y est je craque" , puis "j'ai craqué"! Je me marre déjà !  Et si c'est un service public que nous assurons aux 
populations il faut supprimer la taxe professionnelle: les pompiers n'en payent pas ...

177
PERSONNELLEMENT JE VEUX BIEN CONSULTER UNE JOURNEE A LA CAMPAGNE MAIS JE NE PENSE 
PAS QUE CE SOIT UNE SOLUTION EFFICIENTE POUR LES PATIENTS;

178 Absence de secteur optionnel pour les generalistes

179
Renouvellement des protocoles ALD avant 31/12/09  Possibilité de sanction unilatérale par le directeur de 
CPAM sans appel et en baffouant les règles de la défense.

180

anuler la loi européenne fixant nos temps d'astreinte à 65 h par semaine.  supprimer les amendes en cas 
d'impossibilité de répondre à une réquisition ou de recevoir un patient qui entrera toujours dans une catégorie 
justifiant une amende.  Supprimer l'amende si pas le temps de remplir le D(ahu)M(ort)P  

181 Stop aux génériques, déconditionnement des boites,pour donner le suffisant.

182
le C à 23 est dépassé, 30 n'est pas un niveau délirant pour un travail de qualité et pour inverser la crise 
démographique

183  PARCOURS DE SOINS POUR LES  TPE  QUELLE  GALERE  

184
des ARS , des directeurs ? pour quoi faire sinon de faire passer des dictats et des reglements plus idiots les 
uns que les autres promulgués par nos instances gouvernementales et la CNAM!

185

La taxation des feuilles de soins papier est d'autant plus inadmissible que ces feuilles sont( pour ce qui me 
concerne ) rédigées seulement qd les patients n'ont tjrs pas reçu leur carte vitale de la sécu ou qu'ils ont tout 
simplement oublié cette fameuse carte vitale!!!!!!!!!!!!!!!!?????????????????

186 la "paperasse" de plus en plus chronophage

187 mesures vexatoires infantilisantes,en décalage avec notre niveau d'étude de compétence et de responsabilité.

188
prescription en generique obligatoire... je prete mon stylo au député qd il veut , oubien , je lui impose de lire 
une ordonnance en DCI 

189
la persistance de "contrôles" tatillons concernant les prescriptions de la part de "confrères"  qui n'en foutent 
pas une rame et ne sont pas capables de faire en une semaine ce que nous faisons en une journée !

190 Consult en zone sous dotée = consult majorée  
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191

toutes nouvelles obligations non inscrites dans la convention signée de façon paritaire est un scandale!!que la 
caisse nous embauche nous ferons nos 35h,nous prendrons nos congés payés et nous serons leurs salariés 
,sinon qu'elle nous laisse faire notre boulot comme il doit etre fait,selon les " bonnes pratiques" enseignées par 
nos pairs!

192

assujetissement, sous produit de la société, a la ramasse pour le rapport:années d'études sur revenus.Honte 
d'ètre médecin!!!!aucun de nos enfant ne veulent prendre la suite!pas de revente de nos cabinets en fin 
d'activité!!!mème les taxis y ont droit!

193
plus généralement  la non reconnaissance de la profession, les conditions de travail (PDS) et les contraintes 
de plus en plus lourdes qui font FUIR les jeunes médecins, qui aboutiront à la FIN de notre pratique

194
quel paradoxe alors que les futurs médecins pensent que la médecine générale est la plus dure aujourd'hui 
est la moins attirante

195

Connaissez-vous un métier qui demande un bac + 9,une telle charge émotionnelle permanente,une si grande 
responsabilité professionnelle, des congés non payés, un salaire horaire ramené à 3xle smic horaire net (21 
euro de l'heure), une retraite à 65 ans (pour l'instant) qui représente environ 45% de ses revenus mensiels 
nets??? Non ça ne peut pas exister et bien si ce sont ces imbéciles de MG qui le font!  Doncx nécessité de 
parler du temps de travail, nécesité de parler des conges et des RTT pour difficulté du travail, parler aussi du 
harcelement et nous pas de médecins du travail comme à france telecom mais au niveau des suicides on est 
meilleur qu'eux en nombre!, de la retraite, et évidemment je suis une femme médecin des contraintes pour 
elles femmes epouses, mères de famille etc etc ...et un chèque à appoter en fin de mois...  Bon courage les 
syndicats!

196 non  prise en compte de la MG : 10% d' enseignants pour former 50% des médecins  
197 c'est deja assez inacceptable comme çà!
198 accès au secteur optionnel
199 obligation de prescrire des génériques : 4 +
200 paperasserie administrative;
201 fonctionarisation avec le paiment forfaitaire par patient

202

Il faut redonner l’envie aux jeunes d’exercer car avec les 500 postes non pourvus par an à l’internat et la non 
installation des médecins généralistes (postes en clinique, hôpital…) nous allons dans le mur. Les mesures 
coercitives ne réglerons pas le problème des zones sous dotées car s’il n’y a pas plus de généralistes formés 
et installés nous serons bientôt sous dotés partout.                  Pour moi il faudrait repenser le système de 
santé.   Et notamment fermer l'accès libre aux urgences. Avec uniquement un accès sur avis médical par un 
médecin libéral et/ou sur régulation par le centre 15. Cela règlerai le problème de sur fréquentation des 
urgences. On tape sur les généralistes car "ils ne font pas leur travail" mais en fait le plus souvent les patients 
vont aux urgences touts seul sans avoir demandé l'avis de personne.  Il ne devrait pas y avoir aux urgences 
de bobologie, colique et autre problème bénin tout au moins dans les heures ouvrables 8h00/19h00.  Il 
faudrait faire payer aux usagers le recours abusif aux pompiers (pour une entorse de la cheville par 

203
lutter contre la débauche de tâches administatives qui nous sont imposées : nous sommes présents pour 
soigner et non remplir des formulaires dossiers etc ...Problème de la taxe proffessionelle 

204

le C à 23 est attendu depuis 7.07!!  CS: je m'en fous  congés: et les fonctionnaires en congés: sont ils 
remplacés?: NON  zone ss dotées: ce sera bientôt la france entiere!! alors pas de soucis  je fais 86%de FSE 
(données cpam!) et on veut me faire taxer les feuilles papiers(non, je n'investirai pas ds un lecteur portatif pour 
5 visites par semaine)les dix % restant sont liés aux oublis des cartes, ou des cartes perdues, ou des enafnts 
qui ne sont pas sur la carte es 2 parents: je mettrai chaque fois le motif..OU Alors  je ferai payer un oudeux 
euros de plus CAR je suis en secteur 2( mais je n'en abuse pas du tout vus qu mes revenus sont inferieurs 
aux confreres du sect 1 !!!). Je suis à 29 euros!

205
augmenter l'indemnisation des FSE ou au moins mettre à disposition gratuitement les logiciels et matériels 
nécessaires à la télétransmission.

206 Revalorisation du CA et indexation sur le C
207 je mettrai volontiers 4 à chacune des questions
208 Obligation aveugle mais réglementaire de prescription en génériques

209
attention aux humiliations en chaîne : dans qques années ça va faire drôle à la France de ne plus avoir de 
généralistes....
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210 controle des caisses et passage de celle ci a mon cabinet de façon trop reguliere et systematique 
211 l'obligation e payer une taxe professionnelle

212
obligation de déclarer les congés personne ne le fera alors pas besoin de ce prendre la tête. l informatisation 
des cabinets est en route depuis longtemps à nous de suivre et d'évoluer c'est un combat dépassé

213

Les arrêts de travail !!! Il y a TOUT là-dedans ! En terme de levier, de communication, de souffrance morale au 
travail, de référentiels, de "persécution" des MG, de faux discours officiels Etat/SSoc, de soutien de la part des 
patients, de démonstration de force, de comparaison européenne, du problème du paiement à l'acte, etc. 
Plusieurs actions possibles à ce niveau: signaler les souffrances morales au travail, ne rien écrire, mettre un 
arrêt avec durée indéterminée, renvoyer sur Méd Conseil, etc.

214 on veut nous imposer les desavantages des liberaux  et des fonctionnaire===+++++
215 Quelle définition donne-t-on à libéral ?

216
réforme de la taxe professionnelle qui pourrait inciter les MG à embaucher du personnel au lieu de 
pratiquement tout faire

217 Pas  d 'application de  la  suppression  de  la  TP  Pas  de   réforme  ASV
218 les tracasseries administratives
219 remarque je ne déclarerai pas mes congés 
220 on se prend une claque sur la joue droite et on tend la gauche

221 Les dossiers COTOREP (gratuits)demandé par des travailleurs sociaux incomptétents (handicap inexistant).... 

222
TOUTES LES MESURES QUI DEPUSI 20ANS REDUISENT NOTRE CHAMPS D'ACTIVITÉ LA DERNIER 
ENDATE ETNT LA VACCINATION H1N1PAR LES STRUCTURES ADMINSTRATIVE ET HSOPITALIÈRE

223 obligation de prescrire un générique s'il existe dans la même classe thérapeutique

224

Le fossé qui se creuse de plus en plus entre la médecine de terrain généraliste ( crade, sordide, ou se révèle 
la face véritable de la population française...)et le côté soft des spécialistes (propre, clean , je fais mon petit 
truc et c'est tout, sur rdv et vachement bien payé et demmerdez vous avec...), des médias et des politiciens...  
N'y at 'il rien qui irritent mes confrères ou ont'il tous perdus leur dignité ???

225
Toutes les mesures vexatoires : exclusion de la grippe, pression des "médecins" de caisse (dont on ne sait la 
compétence, et le suivi indépendant).....

226
non revalorisation de l'idemnité de déplacement:  conséquence :de moins en moins de médecins se déplacent 
; ceux qui le font encore se trouvent pénalisés par les plus longs parcours 

227 tracasseries administratives diverses

228
proposer comme action de revenir à la feuille de soins papier cotée CS; la caisse sera noyée sous l'avalanche 
des demandes des patients quant à leur remboursement

229 la taxe professionnelle....

230
le CAPI va risquer de nous être imposé sur le plan CONVENTIONNEL / il y a des items de "santé publique" 
dans le CAPI totalement débiles ....... faire revoir éventuellement ces items....

231  la gestion de la grippe H1
232 Toutes les propositions meritent un "4"
233 personne ne parle  des pharmaciens , des génériques , des responsables syndicaux  arrosés 
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1 Il manque la seule mesure judicieuse : déconventionnement concerté.

2
ouverture de centre de santé y compris dans les déserts, statut PH avec reprise d'ancienneté, fin choisi du 
libéral

3 partir en vacances tous la premiere ou la 2 ème semaine de Noel

4

Greve du paiement des cotisations urssaf , sécu , taxe pro etc... Veulent faire des économies sur notre dos ? - 
çà tombe bien , nous aussi ! Multiplication des procédures administratives et judiciaires contre les caisses , ce 
qui suppose 1 cellule juridique au service de chaque syndicat, à laquelle chaqu syndicat devrait contribuer , et 
au service de la medecine Générale ( pour les autres spés , à voir ...).en qqe sorte , création d'un super 
cabinet d'avocats spécialisés pour les med généraux... Rompez!

5

- la grève "de semonce" devra être "rattrapée" sur les 48 heures suivantes en période de pathologies 
saisonnières  - la fermeture des cabinets 1 jour par semaine serait suivie de mesures de rétorsion de type 
réquisitions  - la fermeture des cabinets plusi

6
ces mesures nous pénalisent ( si on nne travaille pas, on perd de l'argent..) ou pénalisent les patients via 
tracasserie des caisses...

7 arrêt des fse

8
Je n'ai pas envie de pénaliser mes patients qui en prennent aussi suffisamment sur le museau avec les autres 
mesures étatiques. Je préfére les éduquer à la politique médicale...c'est mon CAPI à moi !

9

Je fais déjà la grève des relations avec la caisse depuis la fin 2007, depuis que la caisse a porté plainte contre 
moi pour cotation du CS.  Toute mesure prise ne sera efficace que si plus de 70% des médecins l'applique. Ce 
qui est très difficile dans le cadre d'une fermeture de cabinet car qui dit fermeture dit baisse de revenus pour 
certains très génante et pour d'autres ( en zone sous dotée ) l'enfer les jours d'ouverture. ( Même en aout 
j'arrive à être complet à 30 patients par jour ).

10 Grève des complications administratives qui sont sans rémunération spécifique

11
fermeture progressivement croissante mais 2 jours CONSECUTIFS  puis 3 ...(le 1 puis 1et 2  puis 1,2 et 3 ) 
...par exemple 

12

GREVE DES GARDES AVEC "VOYAGE" HORS DEPARTEMENT POUR NE PAS ETRE REQUISITIONNE : 
de toute façon, les urgences ne sont plus de notre ressort , c'est les urgences et le samu qui sont financés 
pour les assurer, la "permanence des soins" n'a rien à voir avec une urgence vitale et non assitance à 
personne en danger, donc le préfet n'a juridique ment pas le droit de nous réquisitionner car les urgences ne 
sont pas couvertes par les MG mais par les SMUR-URG qui eux ne sont pas en grève

13 Fermeture de tous les cabinets le Samedi matin jusqu'à obtention d'un C à 23€
14 Notre point fort c'est la télétransmission; fermer les cab méd ne favorise que la Cpam

15
le problème c'est que tout le monde ne suit pas dans ma commune nous étions deux femmes a retenir les 
feuilles de soins   jusqu'à la dernière minute lors de nos dernières revndications

16 grève des imprimés à remplir
17 en "grève" de télétransmission depuis mon installation en 2007 !

18

courrier au député de sa circonscription en lui énumérant et expliquant les causes du mécontentement général 
et diverses tracasseries non objectives (telles les statistiques sur les arrêts), le sentiment d'être déprécié par 
les politiques, la charge de travail administratif: tout cela allant à l'encontre de la pseudo-revalorisation du MG 
et essayer de faire prendre conscience que toutes les mesures prises visent chaque jour un peu plus à 
décourager les jeunes médecins de s'installer en libéral et certains de ceux qui sont installés à lorgner sur une 
autre façon d'exercer leur métier pour dévisser leur plaque; la grève des gardes ne me concerne pas car notre 
tour de garde auquel je participais ne fonctionne plus depuis plusieurs années

19
fermeture cabinet : pas de revenus et pas de dépense ou on travaillera double le lendemain   grève tele 
transmission : taxes sur feulles papiers ...

20
Émissions radiophoniques ou télévisées pour expliquer la situation actuelle des généralistes : ouvrir des sites 
pour communiquer avec les patients et expliquer ce qui les attend.

21 sauf urgence vraie ou ressentie du patient ; télétrans : oui (pcq indemnisé 0,07 €) et non (pénalise le patient)
22 Incorporer les médecins de CPAM dans les gardes.

23
Tout ce qui est grève administrative, certificat médicaux divers et autres paperasses en direction des pouvoirs 
publics
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24 la baissse de l'activité ne gêne que nos patients.grève téléT=oui. grève relation avec caisses: intérêt?
25 fermeture croissante du cabinet par demi-jornée

26
NE PAS ETRE PROGRESSIF DANS NOTRE ACTION MAIS TOUT DE SUITE UNE ACTION FORTE ET 
COORDONNEE ET ASSOCIEE A UNE GREVE DES GARDES TOTALE

27 seule une grève totale peut être entendue

28
IL FAUT SE DIRIGER VERS UN MOUVEMENT DUR ET SI POSSIBLE PROFITER DU MOUVEMENT QUI S 
ANNONCE CHEZ LES ROUTIERS POUR EMBOITER LE PAS

29 les fermetures de cabinets,les pouvoirs publics s'en foutent,ils font des économies!!!
30 Je fais deja la greve des relations avec les caisses depuis 2 ans !
31 ... il doit bien y a voir des moyens qui ne pénalisent pas les patients !
32 IMPLIQUER NOS PATIENTS  REVEILLER NOS CONFRERES  
33 La seule action connexe possible est la pression électorale seul souci premier de nos responsables 
34 ne pas repondre aux requisitions car non vacciner contre la GRIPPE H1N1  on sera malades!!

35

je suis contre ces mesures qui ne tendent qu'à discréditer encore un peu plus notre profession et qui nous 
éloignent de notre devoir. Ce n'est pas politique du tout, c'est idéologique. Je trouve indécent d'exprimer de 
telles doléances alors que la situation est beaucoup plus grave pour la plupart des gens, certains se 
demandant ce qu'ils vont pouvoir manger à la fin du mois. C'est sûr que ce n'est pas en fréquentant les 
restaurants de luxe que l'on se tient au courant.

36

Vous savez très bien qu'il vous faudra assurer les "urgences"...  Il faudrait considerer les caisses comme des 
partenaires et non s'enfermer dans une impasse d'opposition systématique se voilant des problèmes de 
financement. Il faut lutter avec les gestionnaires des caisses pour combattre les fossoyeurs du système.

37

greve de la regulation : nous avons déja essayé ; ça marche au poil : ils sont terrorisés; mais toutes vos 
mesures sont minables : on ne va jamais au bout des choses et on craint pour le pauvre malade; nous n' 
avons que ce que nous meritons / pour la greve de LA tele transmission, recuperer les cartes CPS de chacun 
d'abord...

38
arrêter toute convention et reprendre un espace de liberté (utopiste et suicidaire ??, pas tant que ça si 90% 
des médecins le décident)

39

grève administrative , plus de papiers de la sécu , plus d'arret de travail ,plus de tlt , plus de feuille soins tout 
sur papier a en tete du medecin : arret de travail , facture ,bon ambulance , ectc ... , on continue a soigner les 
gens on peut pas faire autrement , mais plus aucun papier de la caisse a faire , tout ce qui nous emmerde on 
ne le fait plus , on soigne point barre 

40
se limiter à 35 h de travail par semaine, et tarif de garde au delà.saturation des boites mails des directeurs des 
cpam, 

41
Le pb est que ces mesures doivent être appliquées par tous, ce qui ne sera jamais le cas et les usagers ne 
sont absolument pas concernés par nos soucis. Ils voient en nous des privilégiés sociaux

42 greve des relations avec les caisses que ce soit sur le plan administratif ou médical
43 grève du zèle
44 refus massif de recevoir les DAM

45
Greve des domicile egalment possible les pompiers pourront se regaler à transporter nos patients ils adorent 
çà

46
la grève des gardes  a toujours eu un impact fort   sans " trop pénaliser " les patients  et l activité des cabinets 
medicaux  qui restent en activité libérale ...

47
coter systématiquement les visites en VU ( 44,60 en journée )pour obliger le gouvernement à augmenter 
réellement les honoraires

48 La mesure la plus radicale la plus efficace ET  le passé l' a démontré c'est la greve de la PDS

49
Riposter systématiquement à toute attaque contre les généralistes ds la presse ;les médias!  Se méfier des 
vices de forme qui ont permis à Pelloux de s'en sortir lors de sa diffamation lors de la canicule!!!!

50 attention FSE si Tiers-payant
51 cotation à 23 € me parait corporatiste dans le contexte actuel et nous isolerait 
52 et viiiiite !!
53 les fermeture ne pourraient venir que dans un second temps
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54
la fermeture des cabinets ou greve des consult et visites pénalise les patients, mais arrange les comptes de la 
secu, mieux vaut le blocage administratif

55 Les patients ne doivent pas être victimes des actions.

56 greve du zele des ordonnances; prescription du produit le plus cher par pathologie et tout en non substituable

57

Bon sang, il faut emmerder les administratifs de la caisse, pas les patients !!!! Ne faire que des consolidations 
en AT, refuser systématiquement l'avis du médecin-conseil pour déclencher une expertise, ne plus prescrire du 
tout en générique, exiger un référentiel pour la  durée des arrêts maladie, respecter à la lettre les referentiels 
HAS, etc, etc. Quant au C à 23 euros, ça me fait marrer, alors que le prix normal d'une consultation devrait 
tourner autour de 100, spécialiste ou généraliste (consultez l'indice des prix depuis 1960, vous verrez).

58

comme ci-dessus...( cf première réponse)il y a une volonté politique nette, grèves ou mouvements d'humeur 
n'y changeront plus rien... et nos patients ne pleurent pas sur notre situation...nous restons perçus comme des 
nantis.

59

Grève de la paperasse pour bloquer les caisses. Commencez par commander des stocks très importants de 
feuilles de soins papier (mais ils changeront de modèles quand elles deviendront payantes ) faire en sorte que 
nous re- devenions des médecins c'est-à-dire des professionnels dont la mission est : un diagnostic , un 
pronostic , un traitement ; donc refuser le rôle administratif et social qui est extrêmement chronophage et qui 
n'est pas payé ! il y a des ronds de cuir et des assistantes sociales pour cela ! Je suis très étonné d'être de 
plus en plus submergé de certificats de toutes sortes sans compter que nous allons devoir refaire les 
protocoles ALD. Nous sommes les victimes d'un monde administrativo-juridico-assurantiel (ce qui revient 
finalement au même puisque les assureurs ont fait des études de droit). Les grèves d'une journée et se 
rattraperont en réduisant les temps de consultation pour les patients, ce n'est pas un moyen. Nos ennemis, ce 
sont les politiques, les administratifs et nos soi-disant partenaires : la CNAM, ne nous trompons pas de cible !

60

le probleme c'est la situation economique actuel! Réclamer 1 euro de plus, quand nombreux de nos 
concitoyens se retrouvent licencié, je ne me sens pas tres a l'aise avec ça. Et en meme temps si on ne reagit 
pas, en 2024 on attendra toujours la consult' à 23 euros.

61 plus de FSE ou papier ! là ça va bouger!

62
Je ne veux pas pénaliser mes patients pour qui les temps sont durs aussi; la fermeture n'est donc qu'une 
solution extrême pour moi

63
ca  ne sert a  rien de faire  grevev  il faut refuser la teletrans et  les satuer de papier  et  refuser de remlpir les  
formulaires et  arreter le depistage  gratuit et   hemocult etc  et pendant des mois 

64 la fermeture penalise la patientele mais pas la caisse.   

65
grève teletrans : c'est facile pour tout le monde. A BOulogne : gros succès pendant 15 jours ! au niveau 
national ce serait payant !

66
faire publier dans la presse nationale,le mepris dont nous faisons l'objet.L'opinion n'est souvent pas du côté 
des medecins donc il faut parler au pubic

67
Seul un déconventionnement massif pourra nous faire entendre : là, on pourrait "négocier" une NOUVELLE 
convention

68 à condition d'être suivis par une majorité

69
la fermeture des cabinets fait l'affaire des caisses puisqu'il y a moins d'actes, moins de dépenses et moins de 
feuille de soins à traiter 

70

pas de greve de teletransmission, ça penalise les patients et je suis en zone fragile!(paztients frazgiles!); 
greves des gatrdes on sera requisitionne, ça sert a rien;fermeture des cabinets: serons nous d accord tous 
ensemble??

71 greve des soins pure et dure - déconventionnement groupé
72 envoyer tous les arrets maladie au médecin conseil directement pour avis préalable

73 je doute que nous soyons assez unis et pret à abandonner nos patints pour faire grève de consultation/visite
74 charte collective de menace de déconventionnement 
75 ...et comment faire avancer des moutons vers la praitie quand ils ont acceptés l'abbattoir?
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76
on n'attend toujours la baisse des charges des prof indépendantes:accord de toutes les prof indépendantes de 
refuser de payer l'urssaf organisme de racket d'état 

77 Pas de parcipation aux campagnes de vaccinations cpnter la grippe H1N1
78 majorer les arrêts de travails lourdement, prescrire "cher", partons tous ensemble hors de l' hexagone
79 Et cette plainte pour harcèlement de la part de la caisse et de notre ministre, elle en est où?

80
pour les  4 dernieres propositions , je pense que seuls les patients seront penalisés , les administrations 
contourneront le problème 

81

faire un festival du très court métrage de la médecine générale a partir de supports vidéos légers ( téléphones 
portables ou petits caméscopes ) pour faire ressortir la grandeur et la misère de l'exercice. A la clé une 
médiatisation par la remise de 2 prix : un pour la grandeur pour le vidéaste qui saura saisir le mieux la beauté 
de notre métier et un pour la misère pour celui qui fera le mieux ressortir la merde que l'on se bouffe tous les 
jours.  Interêt =   organiser une cérémonie avec remise de "césars ou stétos ou ..) tapis rouge et montée des 
marches   Prendre date annuellement avec les médias pour donner la température  Avoir du matériel de 
diffusion sur yootube et autre daylymotions  Faire du buzz...  En dehors de la production d'images on peut bien 
sur travailler sur des nominations. La meilleure Caisse, le meilleur politique.........  

82 pas d'avis  fermeture progressivement croissante me semble le plus favorable
83 deconventionnement massif
84 procédure judiciaire en cours pour CS = 23€
85 Avoir le courage d'une grève dure sur toutes les formalités administratives?  
86 je ne pense pas que la cotation Cs 23 soit légalement possible sur un mot d'ordre syndical
87 Manifestations 

88
tiers payant general, IK a 1eur (+1.3 non moins 4 ou 12!), PDS a 150 le soirs 600 le wend, plus persone 
samedi matin, 

89
pas de greve ca penalise les patients et arrange les caisses  il faut emmerder les décideurs(caisses,etat)et 
pas les patients qui sont une force qui doit nous suivre

90 passage massif en secteur non conventionné. Tout le rste a déja été fait avec les résultats que  l'on voit

91
la rue parle etdonne raison;personne ne va indemniser nos absences;trop de charges;pas de manif sympa!il 
faut enquiquinner!!

92

greve de la paperaserie :certificats en tous genre ald apa arret de travail sport cotorep coup et blessures 
enfant malade accidents de travail et chaque fois que l'on doit engager notre responsabilité pour trois franc sis 
sous!! raz le bol cochez des cases c'est pour les illétrés au départ pas pour des bac + 7 etc 

93
A mon sens seule la grève totale, comme toute autre profession, est suceptible de considération face aux 
adversaires et non aux partenaires, le reste n' est que foutaise de politico-socialement correct.

94

Bof, je ne suis pas pour fermer le cabinet; ça nous enquiquine NOUS et les patients. Je préfère faire une 
pétition menaçant la sécu de tous nous déconventionner. C'est du bluff mais ça a déja marché dans mon 
département; dès 15% la sécu flippe.

95 parler du suicide des médecins généralistes !

96

La grève des garde et la fermeture des cabinets entraînera des réquisitions qui déjà parfois durent depuis 
plusieurs années. La seule possibilité est de se rendre non réquisitionnable en dévissant sa plaque tous 
ensemble pour une durée indetérminée selon les réactions des caisses et surtout du gouvernement. Il ne 
s'agit de mouvements sympatiques, mais d'une vraie déclaration de guerre avec comme seule réponse 
possible du gouvernement, le retour aux principes de base de la convention ou le fonctionnariat pour les 
volontaires avec 35 heures par semaine gardes incluse, retraite à 60 ans, congès payés, pas de jours de 
carence en cas d'arrêt maladie, etc...

97 fermer : économies pour la sécu ++++, emmerdement pour nos patients et moins de revenus pour nous

98
audit auprès des patients : pour ou contre une médecine de riche et de pauvre - prêt à payer plus pour leur 
santé - trop de lenteur administrative ?

99 problème du remboursement des patients si cotation CS : on est tjrs entre le marteau et l'enclume ...

100
dialogue avec la population pour expliquer les enjeux , la place de la médecine générale avec médiatisation 
+++

101 à l'action    !!!!!
102 deconventionnement collectif ! 4 
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103 mobiliser les médias sur la déchéance de la profession 

104

Il faut frapper fort pour montrer notre détermination.  Nos  tergiversations font marrer les technocrates et les 
politiques qui sont derrière tout cela.  Il faut faire la preuve que, sans nous, le système de soins ne marche pas 
: donc il faut montrer qu'on peut le bloquer.

105 Cs =27

106
Ne pas fermer , mais denoncer  la convention , ne plus utiliser les feuilles de soins, et éventuellement faire la 
greve des arrets maladieou se faire placer sous tutuelle pour tous les AT

107 deconventionnement collectif ! 4 

108

Je suis remplaçante et je pense que quasiment aucun médecin installé ne fermera le cabinet pour revendiquer 
ce que je peux comprendre vis à vis des patients. Néanmoins je pense qu'un grève illimitée de consultations et 
visite et généralisée à la France entière permettrait d'obtenir rapidement quelque chose ! Ceci dit je ne pense 
pas que les patients comprendraient nos revendications et je pense qu'ils ne nous soutiendraient pas...

109
 elles  ne doivent  pas de mon point  de  vue gener  les patients, ils faut  les sensibiliser  et  gener  
prioritairement  l'administration.

110

je ne suis pas d'accord pour des mesures qui prendraient en otage les patients ou leur remboursement. La 
grève d'une journée n'emmerdera personne et c'est pas assez fort; moi, je propose de rendre la carte de 
l'ordre et de refuser le paiement des cotisations sociales temps que les revendications sont refusées...

111
grève des prescriptions : on ne fait plus que des diagnostics, voir la secu pour les prescriptions en ne donnant 
que les grandes lignes du traitement préconiséet de la durée de l'arret maladie suggéré

112

Manifestations médiatisées auprès des services de l'état ( exemple : action commando-médiatique à grande 
audience audio-visuelle, action au maximum commune avec le soutien des patients ; une action trop 
corporatiste aurait un résultat négatif auprès du grand public, ne pas reproduire l'exemple des grèves SNCF. 

113 cotation c=cs  

114
menacer de rompre la convention et retrouver un espace de liberté (utopique et suicidaire ?? sauf si 90% des 
médecins le faisaient réellement). Que pourrait faire un gouvernement face à 100 000 médecins unis ?

115 ouvrir le cabinet 35h plutot qu'ne fermeture

116
t es coincé tu  peux  rien faire,et tu  le  sais.cela  fait  bien longtemps; a part  foutre le  camp (  pas  moi  , 
j'aime  ça )

117
greve de la teletransmission...sauf des tiers-payants.Faut qd même pas laisser notre argent aux caisses...il 
vont le placer à 4°/°

118

grève des arrêts de travail avec renvoi systématique au médecin conseil pour expertise -   multimailing de 
protestation à toutes les adresses mail étiquetées CPAM avec si possible transmission virus PC en prime  
Hacking AMELI  Mobilisation des medias  Defilé parisien  Opérations escargots    

119
Grève du zèle =prendre des honoraires à chaque document administratif, à chaque consultation telephonique, 
à chaque demande de certificat.Une siganture = un acte.

120 GREVE DE HUIT JOURS AVEC DEPART COLLECTIF A L ETRANGER

121 Si fermeture ou grève il y a il faut que ce soit pour tous les cabinets le même jour, sinon ce sera sans effet...

122
je n'ai déjà plus de contact avec les caisses, je ne reçois pas les DAM   pour la cotation cs 23 oui si tous 
ensemble

123 Cs = 25

124
faire massivement des petits depassements  22,10 euro; ca devrait desorganiser les caisses sans grande 
penalite pour nous  

125
il faut se faire respecter : apres 18h   honoraires de BAC +10 soit 150€ de l heure  comme nos confreres 
anglais qui gagnent 30%de plus que nous en travaillant 45 h par semaine .

126
si grève: doit s'assortir de manifestations dans les CPAM, se faire recevoir dans les conseils régionaux, 
préfectures, pour expliquer ++++ et distribution de tract dans nos cabinets

127 que quelques médecins suicidaires se fasse sauter la paillasse au sein d'une CPAM...
128 Barrer le numéro adeli sur les ordonnances et les AT 
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129

communiquer enfin vers le grand public à travers les médias.Pages de pub, mini émission télé. Prendre des 
attachés de presse pour être invités dans des émissions. Expliquer au grand public ce qui est en train de se 
passer avec l'aide de communicants si besoin. Blogs.

130
j'aurais mis bien plus à la grève de télétransmission des FSE : n'est ce pas le seul moyen réel de pression : le 
fric , toujours le fric ??????????????

131
qui nous insulte régulièrement ? Ce sont les caisses..  Les patients, on peut gérer et fouttre dehors ceux qui 
nous cassent les ovaires....  Donc notre action doit être dirigée contre les caisses...

132 Refaire un grand defilé unitaire à Paris
133 la fermeture des cabinets ne gêne absolumentpas les caisses , qui auront moins d'actes à rembourser ...
134 déconventionnement massif

135
grève mais en soignant les urgences , sans faire de feuille ni papier ni teletransmission, soins "gratuits" 
assurés pour les seules  vraies urgences

136 manifestations

137
fermeture 1 j par semaine c'est utopique comme plusieurs j d'affilés ( ce ne sera pas suivi )pour les gréves des 
gardes idem car on sera réquisitionné !

138 organiser une pétition nationale avec le soutien des patients pour défendre l'avenir de la médecine générale

139
grêve longue suivie sans laisser d'adresse (comme en Belgique y a qq années),les grêves courtes n'embêtent 
que nous....(double boulot le lendemain,réqui)

140 arret de la prescription en DCI 

141

Je ne suis pas en guerre contre mes patients qui sont souvent des amis et qui seront des alliés dans nos 
revendications,  mais contre l'administration des caisses. Encore que pour faire une grève de télé 
transmission, il ne faut pas avoir cédé aux charmes du tiers-payant : combien sont maintenant ligotés par cette 
facilité !! 

142 pas d'idée sauf cotation CS 22, par les Secteur 1 et CS >23 pour les secteur 2. puis attaquer pour dumping

143
Explosion des dépenses, un scanner au premier bobo, une IRM pour une douleur à l'orteil... Nous sommes 
aussi bons qu'au CHU

144
deconventionnement de tous les praticiens, sans exception.Retour a une profession liberale dans tous les 
sens du terme

145

Il est je crois important que le public puisse garder une image positive des médecins, la grève en cas 
d'urgence resentie par un patient est à mon avis mal perçue, de plus les caisses sont à ce petit jeu surement 
gagnantes financièrement.  Il faut à mon avis bien axée la communication sur le fait que nos patients sont 
perdant mais nous aussi sans que les caisses ne se portent mieux.  Il faut mettre la pression sur les caisses 
en mettant en avant leurs déficiences, leurs inerties et leurs milliers de fonctionnaires qui ne servent à rien. 
Les caisses nous cherchent les puces en controlant nos actes et prescriptions OK mais que eux aussi rendent 
des comptes à nous comme aux patients.  Comme actions: affichette à mettre dans les salles d'attente 
demandant des comptes aux caisses + si possible encart ou articles dans la presse tout public.

146
je ne tele transmets pas donc la greve de la tele trans je ne la cote pas!  la greve des relations avec les 
caisses risque de trop penaliser les patients

147 envoyer toutes nos ordonnances à la sécu pour obtenir l'accord du contrôle médical et administratif
148 MENACE DE DECONENTIONNEMENT GENERAL DES MG 

149

POUR LE C A 23EURO ?DEVANT UNE MENACE DESC CAISSES OU DU FISC ON VA SE DEBALLONER 
PROGRESSIVEMENT.DEPUIS LE TEMPS QUE L ON SE MOQUE DE NOUS UN MOUVEMENT DUR D 
EMBLEE PLUS D ATERMOIEMENTS.

150

une action collectives dans la rue et fermeture des cabinets , annuler toute convention , enlever les charges, 
administrer nous même les caisses  à quoi ça sert d'avoir 23euro pour se mettre dans la fourchette au dessus 
et les donner aux fisc

151

faire  des   ALQP003   et  envoyer    le  double  du  test  au  medecin  conseil  pour tous  les  deprimes  qui  
restent plus   d'une   demi  heure  faire  des  actes   chirurgicaux  couteux  ,  ça  ennuie  plus  la  secu  que  de 
faire   grève; de plus  il  y  a   toujours  des  confrères qui  profiteront de  la  grève  des  autres  pour  ouvrir  
leur  cab      
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152

commentaires     3 item 1 communication organisée presse nationale  et  locale   3 item 2 et 3 : fermeture = 
surcroît de travail et reproches pas si rares des patients qui admettent le repos et  les vacances du médecin 
mais absents au moment de leur besoin, risque de rupture  financière du Groupe  médical coûtant une  bonne 
part des honoraires.   3 item 7 argument seulement possible  en zone urbaine où il existe des relais de soins 
possible par les établissements publics , et la menace  par  ailleurs  de réquisition , comme pour  les futures  
séances vaciinale AH1N1.   

153
près de 60 % de CMU dans mon secteur, donc je garde la télétrans   mon cher Watson  !  Grève ou fermeture 
des cabinets difficilement compréhensibles pour les  clients à la situation économique très faible

154

la grève de la télétransmission est un problème pour tous ceux qui ont beaucoup d'activité en tiers-payant  le 
problème de la fermeture est notre attachement à la continuité des soins je pense que notre faiblesse est là ( 
ça ne dérange pas les profs ou la SNCF de laisser tomber les gens, nous si) 

155 semonces et communication 1 mois avant une grève qui serait maxi préparée.
156 Vous avez des relations ( des "vraies" saines et productives) avec les caisses, vous ?
157 Une mesure qui fasse la une de tous les médias : opérations ecargots sur toutes les autoroutes de France

158
une proposition : appliquer un C modulable du style 21.99 toujours inférieur à 22€ et modifiable de façon 
continue / ordi des caisses en communiquant aussi sur la participation des MG sur le pouvoir d'achat ???

159 La grève des gardes mettra les services publiques devant leurs responsabilités

160
MAIS ON LE SAIT BIEN ,ça ne marchera que si on est nombreux,mais trop d'entre nous sont contents de leur 
sort!!

161 affichage salle d attente  

162

DEPUIS DES ANNEES JE PENSE QUE SI TOUS LES MEDECINS AVAIENT FAIT LA GR7VE DES 
FEUILLES DE SOINS / PAS D' INTERRUPTION DE CONSULTATIONS NI DE VISITES, LES PATIENTS 
N'ONT PAS A ÊTRE PENALISE,MAIS GREVE TOTALE DE RELATION AVEC LES CAISSES,NOUS 
AURIONS OBTENU UNE AUDIENCE CERTAINE ANALOGUE A CELLE DES CHEMINOTS,OU DES 
POSTIERS? QUI PARALYSENT SANS PROBLEME TOUTE L'ECONOMIE;LE PROBLEME EST QU'IL 
FAUDRAIT QUE TOUS LE SMEDECINS SOIENT SOLIDAIRES??????

163 dénoncer massivement par lettre recommandée les CAPI?

164
Sanction aux élections en commençant par les régionales. En sachant qu'il n'y en pas un qui vaut mieux que 
l'autre.

165

grève totale de la visite à domicile (travail à perte)  menace de déconventionnement massif  greve des taches 
administratives ,   grève totale de délivrance des bons de transport, (à l'hopital de les faire au lieu de se 
défausser sur nous),  greve totale de la prise de rendez vous (opération simulée de passons nous de 
secretariat pour reduire les coûts),  

166 grève adminitrative ++++
167 COMMUNICATION REUSSIE = ACTION REUSSIE QUELQUELLE SOIT 
168 prise de vacances simultanées 

169

la problème des fermetures de cabinets , ça ne dérange que les patients qui n'ont pas d'accès aux soins, et si 
cela concerne une urgence ils iront directement à l'hôpital, et la caisse est contente de voir les actes baisser. 
de même pour les gardes ce sont les patients les plus lésés, pas la caisse, et puis une bonne partie des 
médecins citadins ne font pas de garde...  pour la cotation au Cs , idem ce sont les patients qui ne seront pas 
remboursés avec un peu de contraintes administratives de la caisse toutefois; néanmoins on le voit ensuite il 
existe des poursuite judiciaire isolée avec des médecins qui trinqueront pour les autres...  il faudrait que TOUT 
les généralistes se mobilisent, et d'ailleurs je pense que toute la population devrait se révolter pour abolir les 
inégalités sociales qui perdurent en faveur des financier qui dirigent le monde   et ils ne faut pas oublié que de 
nombreux medecins sont radins, et d'autre pris  à la gorge par les charges (ou leur niveau de vie), au sein de 
mon SCM nous sommes 5 et 2/5 sont radins  et ne fermeront pas leur cabinet sauf si ça les arrange (pont , 

170 action auprès parlementaire la médecine générale est une spécialité : que la loi soit appliquée.
171 Grève des fse sauf cmu ald 

172

nos patients nous soutiennent, donc rien qui puisse nuire à nos relations - le mieux serait une grêv 
administrative massive (télétransmission, bon de transport, AT, accdt W etc...) et/ou une grêve du zèle avec 
demande d'accord du médecin conseil pour tout acte ou ordonnance non urgente
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173
quand on fait greve on se met en danger de tresorerie : pour moi il faudrait passer massivement à une C 25 et 
négocier le début d'une rémunération qui ne soit pas à l'acte mais pas non plus à la "performance"

174 Etant en secteur 2, je n'ai pas choisi le C à 23.. mais pourquoi pas ?
175 renvoi des cartes professionnelles à la préfecture 
176 Inscrire les médecins de CPAM dans le tour de garde
177 Il ne faut pas pénaliser les patients!
178 IDEM

179
MANIFESTATIONS BLOCAGE DES CPAM  RENCONTRES AVEC LES ELUS  CONSULTATIONS 
PUBLIQUES GRATUITES DE DEPISTAGE 

180
fermer les cabinets, c'est se tirer une balle ds le pied!  Innonder de courriers nos députés, notamment le Bur 
qui joue à Zorro

181
1)possibilité de prescrire l'ordonnace la plus chère un jour donné pour faire exploser le payeur général de la 
SS  2) mettre un jour donné la france en arrêt de travail 

182
les actions musclées sont les seules entendues donc il faudrait utiliser la journée de libre pour séquestrer le 
directeur de la CPAM, madame Bachelot, distribuer les mouchoirs de nos patients dans les CRAM

183 déconventionnement synchronisé?

184
les fermetures de cab n'ont jamais été bien suivies,par peur du manque  la télétransmission pénalise les 
patients et il est difficile de les prendre en otages

185 cf mesure proposée  a la question 1
186 fermeture définitive des cabinets jusqu'a satisfaction
187 je fais deja la greve de teletransmission, des relations avec la caisse et la greve des gardes

188
seule vraie solution mais hélas utopiste:un déconventionnement collectif laissant les assurés sociaux à nu 
devant le coût des soins;celà obligerait à tout remettre à plat!

189 L'égoïsme est tenace: aucune "grêve" n'a jamais été suivie par des généralistes...
190 faire tout ce qui peut augmenter le poids financier de notre activité
191 laisser faire les bons de transports par les spécialistes d'organes concernés.
192 cessons de faire semblant de dialoguer avec les politiques et les caisses
193 cf supra

194
occupation de la caisse  nuit et jour  et des caisses des chu, les seules mesures qui touchent  les decideurs 
sont l atteinte  au porte monaie dans lequel ils se servent: voir les leçons de  la " crise financiere"              

195 feuilles papier : 1 jour le premier mois, 2 jour le deuxième mois...

196
La grève de la TLT est la plus facile à faire et à expliquer:On fait le travail des caisses sans contrepartie et 
risque de chomage à la Sécu(c'est parlant pour les patients..)

197 travaillant ds 1 zone défavorisée je ne peux appliquer le CS

198

si tous les médecins osaient se révolter sans faire grève mais simplement en ne réglant plus cotisations 
ordinales, RSI RAM, CARMF et en posant ce qu'ils leurs semblent juste tout bougerait très vite mais les 
médecins oseront-ils vraiment bouger, nous n'avons pas à prendre les patients en otage et arreter toutes les 
teletransmissions et garder le papier uniquement car la télétransmission nous coute très chère

199
Grêve de la paperasse : les arrêts de travail, les bons de transports, les lettres aux spécialistes, les doubles 
d'ordonnance, les PES...

200
greve des consultations de 1 jour  reconductible  à chaque date  butoir décidée .Mediatisation  des vérités de 
l'attitude des caisses sur les medecins.

201 arret teletrans sauf pour cmu 

202

Toutes ces actions sont intéressantes mais il faut que tous les MG descendent dans la rue et manifestent leur 
mécontentement...Notre patience n'a que trop duré,il faut créer un véritable raz de marée en pleine épidémie 
de grippe...Celà pourrait enfin faire réagir le gouvernement

203

fermer le cabinet entraine une perte sèche du médecin et arrange la caisse ,l'action sur la teletransmission 
gène la caisse et fait gagner du temps aux médecin,quant au c=cs=23 € c'est le patient qui trinque à notre 
santé financiére 

204 je n ai jamais teletransmis
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205
On peut toujours rêver pour une fermeture des cabinets, quand on voit que même une simple grève de la TLT 
fout la trouille aux médecins!

206

Je propose pour que chacun mesure notre charge de travail qu'on fasse comme mouvement de protestation 
une limitation sur un temps (par exemple huit jours)de notre activité à 35 heures par semaine et qu'on se 
prenne un repos compensateur le lendemain d'une garde (pour respecter les directives européennes 
instaurées pour la sécurité des patients ...et des médecins. Ce sera un beau bordel.Variante pour plus 
longtemps : on pourrait aficher des plages horaires de travail normales et en dehors ce seront des heures 
supplémentaires avec tarif majoré comme chez n'importe quel salarié.Solidarité avec les hospitaliers qui ne se 
voient pas accorder le repos légal les lendemains de nuit de garde: consigne de leur signer des arrêts de 
travail de onze heures et bien sûr le faire savoir à leurs syndicats et coordination diverses. 

207
et manif défilé ds rue pour 1: souder les medecins qui voient q les autres confreres ont aussi fermé leur 
cabinet   2:montrer le ras le bol aux medias et  gouvernemt sans qu'il puisse minimiser la mobilisation  

208

la greve ca ne fait que reporter les cs sur les autres jours...le CS j'ai deja essayer tout ce qu'on gagne c'est de 
ne pas etre payer...je suis en cours de procedure avec ma caisse (Guadeloupe) 2eme audience prevue le 
10/11/09...

209
Deconventionement collectif, effectif a partir de 50 signataires  2-petition nationale pour la defense de la 
medecine generale dans les salles d'attente.  

210 cela fait 2 mois que je suis installée

211

Constituer des sacs de courriers de déconventionnements en recommandé pour chaque cpam.  Réclamer la 
suppressions des URLM qui coutent  Toutes les gardes sont des corvées d'interet public : DONC NON 
IMPOSABLES & NON CARMFABLE & NON URSSAFABLES !!!

212 C à 22 FSE + une feuille de soin à 1 Euro à se faire rembourser par la sécu "à rembourser au médecin!
213 Harcelement des caisses  Action juridique

214

ne plus faire d'arrêt de travail (faire à la place une suggestion que le patient pourra remettre à la sécu : le 
médecin conseil pourra pleinement jouer son rôle d'expert indépendant) : ça va faire très mal et c'est aussi 
plus logique et ce n'est pas un refus de soins.

215 C=30

216
le cumul de certaines modalites d'action devraient etre proposé puis des actions plus dures si nous ne 
sommes pas entendu

217

Suis assez d'accord avec la fermeture des cabinets plusieurs jours d'affilée : c'est un moyen extraordinaire de 
montrer ce qui se passe qd nous ne sommes pas là ... mais combien d'entre-nous sommes prêts à cet effort 
financier ????,,,

218

plus d'arrêt de travail :renvoyer les patients aux médecins conseils,il sagit d'un acte administratif,refuser cet 
acte en soutient aux medecins mis sous controle,coller une étiquette sur chaque ordonnance:"touche pas à 
mon médecin sinon je te mords" avec un petit dessin de chien  Préparer nos patients en cas de controle pour 
nous assurer leur soutient lors de commmissions paritaires,se faire accompagner d'economistes lors des 
commissions nous permettrait de démanteler la machine administrative,caricature de tribunaux dignes de 
l'inquisition.   Envoyer des  courriers types ayant le même message  en cas d'indelicatesses administratives, 
Saturer le reseau Amelie et les centres telephoniques des caisses ,

219
suppression des consultations, avec remplacement par des  visites seulement en urgence ! une fois par 
semaine ... 

220

nous avons déjà commencé : nous ne prenons plus de "garde" pour une permanence des oins vidée de son 
contenu par le fait d'une régulation complètement stérilisante excluant toute participation à quelque urgence 
que ce soit et marginallisant la garde à une bobologie de soirée inférieure même à l'activité de SOS ( c'est dire 
)  et nous avons ferné me samedi sans doute la fermeture généralisée le samedi pourrait elle constituer une 
mesure "fédératrice" tant elle apporte finalement de qualité de vie en regard d'un cout mineur

221
Je n'aime pas le système des grèves - en France, on ne sait faire que cela et ça ne sert en général pas à 
grand chose - et puis, on n'est pas les plus à plaindre....
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222

les grèves,déjà fait pas de résultat;  les cotations "forcées",déja fait:embrouille pour les patients;  les 
gardes,j'en fait plus depuis la dernière grève qui avait duré 6 mois(sans résultat)et parce que à mon age on a 
besoin de dormir!  par contre ce qui "ennuie" la caisse peut etre efficace,encore faudrait il une union parfaite 
entre nous ce dont je doute,vu le nombre de signataires des Capi!....

223 information massive des patients, qui ne comprennent plus rien

224
grève de tous les documents administratifs(maladie, AT, VSL ETC...renvoyer leur rédaction aux Médecin 
CONSEIL des caisses)

225

Information systématique de notre patientelle, mais aussi des élus locaux, qui ne peuvent pas rester 
indifférents, sur la situation à venir, EN ACCUSANT OUVERTEMENT LES POUVOIRS PUBLICS D'ÊTRE À 
L'ORIGINE DE CELLE-CI ( les urnes peuvent faire peur à nos décideurs)

226
il faut plus d'originalité dans les actions!,et quelle valeur donné au Cs MG aujourd'hui? une certaine modularité 
semble nécessaire comme en pédiatrie et ceci est + négociable(Ex:23 à 25 euro)

227

Difficile à mettre en pratique car les médecins se sentent culpabiliser dès qu'on parle grève quel dommage! 
D'ailleurs on devrait avoir honte, plusieurs fois ,j'ai proposé à mes confrères locaux de fermer le cabinet 1 
heure à 1 jour lors de l'agression d'un médecin voir d'un assassinat ça n'a pas soulevé l'enthousiasme. 
D'ailleurs j'ai envie d'aller trouver Thibaut et lui demander s'il n'y a pas de section CGT-TOUBIB, je suis 
persuadé qu'il repondrait plus à mes attentes!

228 ne pas recevoir les DAM  ni les labos 
229 séquestration des patients
230 je ne pense pas que de ne pas travailler soit plus benefique pour nous que pour les caisses
231 cotation  à CS 23 c'est encore le patient qui serait pris en otage  je ne fais pas de garde

232 à noter que ces "actions " restent malgré tout pénalisantes  UNIQUEMENT pour le Médecin et le Patient !

233
Ne pas participer aux séances de vaccination de la grippe A, 30 millions de personnes à vacciner sans l'aide 
des généralistes = bon courage (en attendant les requisitions?)

234

Merci de negocier durement(pour une justice pour notre corps de metier)c est a dire parler, negocier en termes 
humains et non pas administratif ou juridique devant les pouvoirspublics ou la presse,pour se fairecomprendre 
et entendre

235 seulement une remarque : j'ai toujours refusé de télétransmettre  
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Commentaires Question 4
Pour vous, quelles sont les conditions de succès d’une action ?

1 ouverture de centre de santé y compris dans les déserts, statut PH avec reprise d'ancienneté
2 mais, plusieurs syndicats, c'est du rêve, non ?

3 l'UNION fait la force; ety nos gouvernants e savent bien qui font tout pour semer la zizanie dans nos rangs

4

Dialogue avec les patients qui sont aussi des élécteurs... pour préparer les actions... çà , les politicards le 
savent et le craingnent dans la mesure où celà peut affecter leurs plans de carrière, cf gestion de la grippe par 
Roselyne B....

5 mais faut pas rêver ...
6 l'union sacrée sera-t'elle possible?
7 l'adhésion de la population doit aussi nous aider

8
Dur d'unir les individualistes que nous sommes  -plus encore que d'autres - dans une "société" qui elle-même 
n'est en fait qu'une juxtaposition d'égos plus ou moins surdimentionnés...

9

Commes vous le dites très bien dans la dernière comm ug, la solution la plus efficace est l' union syndicale et 
de la profession.Le harcèlement actuel de la profession ne serait-il pas une opportunité pour retenter des 
mouvements+- unitaires?

10
tous les syndicats ne défendent pas la médecine générale , ne soyons pas dupe , les syndicats de spé n'ont 
rien à faire de nous MG !

11 mais faut par rever...............

12
mais je trouve quand mmeme cela utopique  il faut dire qu'à quatre ans ou plus de la retraite je suis un peu 
décoouragée par mes propores confrères

13 l'union fait la force évidemment

14
il est évident que pour une grève de la télétransmission ou des relations avec les caisses il faut une adhésion 
maximale pour porter

15 mais on n'a pas besoin de tous pour initier un mouvement
16 la 3 est illusoire : 2 syndicats sont déférents / caisses !
17 je vais peut-être me syndiquer.
18 On ne peut faire l'unanimité
19 FAUT s'UNIR +++++
20 L'UNION FAIT LA FORCE
21 NE PAS ATTENDRE L UNITE SYNDICALE 

22
MEME SI TOUS LES SYNDICATS NE SONT PAS D ACCORDS L EXASPERATION DANS LES CABINETS 
MONTE ;  ATTENTION A NE PAS DECLENCHER QQ CHOSE TROP PRES DE NOEL

23 REPRENDRE LES GROUPES DE COORDINATION COMME EN 2003  

24

Les conditions de succès de quoi ? de quel succès ? gagner plus de fric, c'est ça le succès ? Le succès réside 
dans l'accomplissement de notre métier, et d'arrêter pour une fois de gémir, il y a beaucoup plus malheureux 
que nous !!!

25 Je ne fais plus confiance aux syndicats.
26 me suis-je bien fait comprendre ? pas de commentaires supplémentaires...

27

proposition par tous les syndicats et la trés grande majorité des médecins: mobilisation de tous.  les 
agriculteurs, les restaurateurs, les chauffeurs routiers, etc...savent mieux que nous défendrent leurs intérêts.  
les médecins sont trop gentils et conciliants pour être craints.

28
il est sûr qu'il vaudrait mieux que tous les syndicats s'unissent mais depuis 27a que je suis généraliste ce n'est 
jamais arrivé

29
Je suis pessimiste !!! car la mésentente des syndicats médicaux a nui à leur efficacité. Peu de MG sont 
syndiqués, ce n'est pas sans raison

30 pas la csmf !
31 Tous les syndicats = impossible !!!

32
Il faudrait que tous les syndicats établissent "le minimum commun" pour les généralistes, et qu'il y ait un 
combat unitaire sur ce minimum, et laisser le reste de coté.

33 UNITE!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!
34 encore  faudrait  il que  tous parlent  d'une  meme voix ce qui n'est pas gagnée 
35 la grève  des  gardes doit être générale et illimitée pour se faire entendre  
36 tous les syndicats?   illusoire
37 JE SUIS SYNDIQUE MG F
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38 faut y croire

39
il faut une  action commune de tous les syndicats de generaliste  ce qui aura + de poids aupres des autorités 
et des  médecins eux memes

40 à quand des syndicats efficaces... même 10% de Sud-rail suffirait!!!

41
les sundicats ne  comtpent pas assez  d'adherents par  rapport  au nombre de  médcisn en exercice  donc 
plutôt un referendum organisé  par  le minitère

42 5 syndicats et pas même 50% de médecins syndiqués
43 aritmétique, mon cher watson
44 faire en sorte que patients et media nous soutiennent
45 Faut pas rêver !!! 
46 Qu'elle rassemble le plus de généralistes libéraux. Faut-il envisager des piquets de grève ?

47

L'unité complète pourrait être le seul moyen d'obtenir un infléchissement... mais certains se complaisent dans 
la situation actuelle (cf signature du CAPI par des milliers de nos confrères)et ont tout simplement "CAPI tues 
les".

48 l'union fait la force et les caisses ont toujours cherché à diviser pour mieux régner.
49 proposition par tous les syndicats est utopique mais ce serait tellement significatif.
50 c'est difficile mais l(union fait la force. peut on trouver une palte forme que la plupart accepte

51
et pourquoi pas une coordination à nouveau. Il faut arrêter ce système où n'importe quel syndicat de 3 pelés et 
un tondu peut signer n'importe quoi au nom de toute la profession.

52 Unissez vous !!!! Ne faites pas comme les politiques ... penser aux elections

53
plus les syndicats seront solidaires et plus l'action sera suivie par les MG, et ainsi plus elle aura de poids sur 
l'opinion publique

54 la désunion est le pire ennemi de l'efficacité de l'action 
55 Je suis depuis le début au SML(1986 ?)
56 le plus grand défaut des médecins libéraux est d'être farouchement individualiste
57 c'est "presque" tous ou rien

58
la division a toujours été la force de nos gouvernants!  pour obtenir qque chose en France,il faut casser!c'est 
triste mais toujours vérifié.  question:sommes nous prêts??

59

Les seules actions qui ont abouties par le passé sont celles qui ont associé les différentes professions 
paramédicales, ou qui sont durables ou qui unissent les différents syndicats sur des revendications précises 
voires des propositions et prévoir de contrer la désinformation médiatique . 

60 je reviens à une coordination qui avait montré son efficacité
61 ...selon que les syndicats dit majotitaires, préfèrent la prairie à l'abattoir, vous avez une chance!
62 l'union fait la force
63 on yarrivera pas sans un minimum d' unité syndicale
64 Trop peu de confrères sont syndiqués...
65 l'union fait la force ...
66 on peut toujours rêver

67

Les généralistes sont en nombre tel que ce patchwork fait le jeu de leurs adversaires qui règnent d'autant plus 
facilement qu'ils divisent. On voit mal comment en sortir sauf à trouver une ou deux revendicatioins assez 
fortes pour être consensuelles...

68 faut pas rèver pour l'alliance avec la CSMF, mais pas contre sur le principe
69 on peut rever pour faire l'unanimité de tous les syndicats
70 Pas d'efficacité corporatiste possible

71
les syndicats devraient avoir une attitude commune mais il ne faut pas demander à la CSMF et au SML qui 
tuent la MG et les MG.(voir option !!!)

72 Impossible MG FRANCE VA ENCORE ACCEPTER ET CONSEILLER LE PIRE
73 la carmf est notre meilleur syndicat il est le plus representatif de la profession mais n'a aucun pouvoir !!
74 l'union fait la force bien sûr, et emporte souvent l'adhésion des indécis.
75 bien sur.
76 pour une confraternité, il n'y a toujours aucune solidarité.

77

Plus on sera nombreux à réagir dans le même sens, plus on aura de poids, ce qui est très difficile car le 
gouvernement comme les caisses cherchent à nous diviser en proposant des avantages à certains et pas à 
d'autre,etc....
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78 oublions les querelles auxquelles plus personne ne comprend grand chose  ...

79
une action commune de tous les syndicats médecins généralistes serait l'idéal mais nos deux boeufs "guerre 
de coq" et "complice avec la caisse" ne font pas avancer la charette ...

80
Il existe un consensus suffisant sur un grand nombre de sujets entre les syndicats de généralistes et surtout 
au niveau de la base .

81 mobiliser le maximum de médecins va être le plus difficile

82

Les syndicats sont tous unanimes pour critiquer les mesures gouvernementales, mais aucun ne nous propose 
un projet politique cohérent pour faire évoluer la pratique de la profession: je suis MG bacc +7 et condamner à 
le rester! plus d'évolution possible! avant il y avait le CES. La profession n'a pas droit à la parole pour le 
numérus clausus. On revendique notre indépendance de prescription face à mme la caisse, mais notre 
indépendance bridée par les exigences de certains de nos patients pour qui nous sommes des prestataires de 
service, la 5è roue du carrosse? Qui osera aborder ce problème et proposer des solutions politiques 
responsables? Pourquoi notre image de marque est-elle tellement dégradée chez les politiques et dans 
l'opinion publique? Pourquoi avoir honte quand les laboratoires pharmaceutiques nous accordent quelques 
subsides ou avantages en nature? Cela se pratique pourtant dans toutes les autres activités commerciales 
mais sans respecter le tact et la mesure comme cela se faisait dans notre profession avant. Etc, Etc. Etonnez-
vous que je ne sois pas syndiqué! Pour un syndicalisme efficace il faut un syndicaliste professionnel et ne faire que ça: médecin ou syndicaliste il faut choisir! et celui-là je veux bien lui payer une cotisation pour le faire vivre.  P. Blaumeiser.

83 plus on est de fou ...

84
Mais parfois, un syndicat unique lance un mouvement, rejoint par les autres.  L'espoir que ça fasse tache 
d'huile

85
cette convention s'acheve il ne faut pas la renouveller.  Obtenir le c à 23 et l'indexation du c sur l'inlation ou un 
indice   fiable 

86
Logiquement si plusieurs syndicats partent en revendications, il serait logique  que  celui auquel on appartient  
en face  partie...

87 on peut toujours rêver
88 Propositions avec l'implication des patients, donc d'un maximum de bénéficiaires de soins
89 mais il y a de quoi  douter de l' efficacité des syndicats   greve  dure et sauvage illimitée  ?
90 avec mgf ce sera dur....

91

le succès viendra du nombre et de notre détermination : non seulement TOUS les syndicats mais surtout la 
trés grande majorité des médecins refusant de se faire tondre comme de braves moutons (car nous sommes 
peu à être syndiqués).  Les chauffeurs routiers, les restaurateurs, les agriculteurs, etc... savent mieux que 
nous se défendre. Nous sommes trop dociles et gentils pour ne pas dire "couillons".

92 non syndiquée !
93 la plus mobilisatrice independement des syndicats
94 qu_  et  ce que  j en ai  a  foutre  des  syndicats,  ??? 
95 Faut pas rêver.....

96

Voeu pieux: Attitude cohérente de tous les syndicats généraliste      PS: je ne suis pas et ne veut pas être 
spécialiste en médecine généralle - mon choix de départ était d'être généraliste et la mascarade du galon 
permettant de coter un C plus cher me désole. Je resterais généraliste et ni mes ordonnances, ni ma plaque 
ne porteront jamais la mention de spécialiste.

97 l'union syndicale

98

je propose une greve des consultations en dehors des heures de travail usuelles . Plus de consultation apres 
18h jusqu'a obtention des honoraires libres au dela .On peut aller jusqu au deconventionnement , on est dans 
une" fenetre de tir " demographique tres favorable.

99 et surtout le suivi par tous!

100
envidement , arrêtez de vous tirer une balle dans le pied les uns les autres pour des querelles d'intérêt 
personnel !!!

101
Diviser^pour mieux régner....classique  Mais il n'est plus possible de continuer dans de telle conditions ...  Il 
faut se battre, il faut boycotter tout ce qui vient des caisses...

102 Seul le nombre fait peur
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103

Mon époux est syndiqué et je lis les infos régulièrement. J'aimerai que le gouvernement écoute un peu les 
gens de terrain; ils sont complètement hors de la réalité et les syndicats , je me demande ce qu'ils font à ce 
jour carj'ai l'impression qu'on nous fait avaler des couleuvres!! Quand les médecins et les syndicats vont ils se 
faire entendre? Se battre pour un C=Cs à 23 euros est d'un ridicule; on devrait pouvoir coter 1 C, 2C ou 3C 
selon le temps passé avec nos patients!! l'état et notre ministre à qui j'ai écrit il y a 6 mois sans réponse nous 
méprise et personne ne bouge!! J'espère que enfin les choses vont bouger!!!

104 mouvement venant de la base, comme en 2002. En lien étroit avec UG...

105
entraînement du plus grand nombre de MG via les medias  en pointant peut être les secteurs 2 et autres 
dérives et la difficulté de travail à l'acte 

106
évidemment si on est tous unis et solidaires (ce qui serait exceptionnel ) on a plus de chance d'être entendu et 
d'obtenir qque chose 

107 je ne suis pas encore syndiqué
108 L'union fait la force

109
une action ne peut fonctionner que si un maximum de praticiens suivent et donc le rôle des syndicat est de les 
convaincre

110 l'union fait la force, comme toujours
111 l'union fait la force mais ce n'est pas le cas dans notre corporation
112 Je ne suis pas sur d'avoir compris la question
113 l union fait la force!
114 L'UNION FAIT LA FORCE   LA DIVISION NOUS AFFAIBLIT
115 JE REVE!!!!!!!!!!!!!!
116 et la grève  des  cotisations  ça  donne   quoi  ?

117

essayons d'agir tous ensemble liberaux et hospitaliers pour mettre le gouvernement en face de la realite 
demographique  mais l'unite chez les medecins c'est quand les poules auront des dents.Le gouvernement àa 
réussi son coup DIVISER POUR MIEUX REGNER opposer les libéraux aux hospitaliers ,les jeunes aux vieux 
,les femmes aux hommes, les syndiqués aux non syndiqués etc ...et enfin nous traiter d'enfant gâtés mais 
c'est surement nos rêves d'enfant qui nous permettent de tenir et de continuer ce métier

118
ci dessous profession    100% libéral et   activité de MG  en hôpital local  avec  toutes les contraintes  
administratives et de fontionnement de l'établissement,  en plus des  soins 

119
notre libéralisme est notre force, mais notre faiblesse : ils nous imposent plein de trucs parcequ'on travaille 
comme des fous chacun dans son coin, et "quand c'est mou on enfonce"

120 C'est la mobilisation des MG qui compte (feu les coordinations)
121 Une utopie???
122 utopique ,  car politique et non action sante 
123 SEULE L'UNION FAIT LA FORCE (CF COMMENTAIRE CI DESSUS)
124 unité des Généralistes !!!
125 je ne suis pas e ne souhaite pas etre syndiquée pr instant
126 Les syndicats sont malheureusement dans la logique du pouvoir. Les médecins sont sacrifies.
127 eg fmf et mg doivent pouvoir s'entendre    salut à claude ; blanchet 63

128
mais il faudrait toucher  également les médecins non syndiqués, pour une action collective car lorsque les 
actions touche le pouvoir d'achat le personnes se mobilisent

129 l'union fait la force: en 2001 la grève des gardes était quasi totale cela a vite fait réagir.

130
malheureusement les responsables syndicaux sont plus préoccupés par la pérennité de leur mandat pouvoir 
que la réelle défense de la profession 

131 Ca serait chouette si tous pouvaient s'entendre pour cette action.
132 IDEM . LES MEDECINS LIBERAUX DOIVENT SE COMPORTER COMME DES LIBERAUX
133 Union des syndicats c'est un oxymore...

134 les divisions sont l'outil du gouvernement contre nous,avec les campagnes de dénigrement systématiques

135
le rêve c'est le taux de syndicalisation avec syndicat unique comme en Grande-Bretagne, mais ce n'est pas le 
même régime

136 une action isolée a toujours peu de chances d'aboutir
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137 on peut toujours rêver à un front syndical ...
138 cela est évidemment hors de question
139 action massive locale et qui fait rapidement tâche d'huile
140 l'oignon fait la soupe
141 contre les ARS, il devrait c'est vrai y avoir le front républicain

142
 agir est la plus sure méthode Rien ne résistera à la publication et à la divulgation de la mauvaise gestion de la 
SS 

143

C'est une action unitaire qui marchera et c'est la base qui marchera car les têtes syndicales sont sur des 
querelles d'appareil.La plupart des MGs ont les mêmes problèmes et les pbs communs leur parlent sans se 
soucier des querelles syndicales:Blocage des revenus, absence de moyens pour exercer sereinement leur 
métier..

144 sans fronde globale c'est l'échec assuré
145 l'union fait la force
146 syndicats=collabos

147

Il faut lever et convaincre tous les MG, qu'ils soient syndiqués ou non et le plus vite possible, afin que cette 
action puisse servir à nous tous et notamment aux futurs internes qui vu tout ce qu'on cherche à nous imposer 
ne sont guère attirés par la médecine générale!  Si votre action porte ses fruits, je pense que je ne serai pas la 
seule à vouloir adhérer à votre syndicat!

148 l'union fait la force et c'est domage que les dirigeant syndicaux ne l'est pas encore mis en application......

149

arretez de raler et dénnoncer à tour de bras sur les blogs, c'est certes utile pour nous mais ne fais pas bouger 
les elus qui s'en tamponnent les amygdales !!  il faut donner un bon coup de pied dans la fourmillière !!! RAS le 
bol de se faite entuber sans réagir !! vos guerre et rivalité à la con pour les objectifs de carrière syndicale de 
certains, on en a rien à foutre !! faite votre boulot de syndicat : défendre vos adhérents et confrère et 
coordonner la révolte !!!!! on vous attend bon sang !!

150 hors unite d'action, point d'efficacite : c'est connu depuis jules cesar  de la à unifier les tribus !!!
151 Idem, on peut toujours rêver.......

152
nous sommes des individualistes non solidaires... cf spécialistes/generalistes; qui a protesté quand les 
radiologues les cardiologues se sont fait "avoir"?  Ils gagnent plus alors....

153
Il faut en plus une activation par coups de fils, car il ya toujours des cossards pour ne même pas lire les 
consignes syndicales.

154
PLUS  QU'UNE  AUGMENTATION  DU  C  A  23  EUROS,  JE  REVENDIQUE   UNE   MEILLEURE  QUALITE  
DE  VIE.

155 JE  NE  SAIS  PAS. ILFAUT  QUE  LES  SYNDICATS  PROPOSENT  DES  MESURES  COHERENTES.  

156

Menace doit être graduée pour objectif clair.  Grève 1j ne permet que de compter les troupes.  2à 3jours sont 
plus perturbants.  Grève télétrans utile pour obtenir revalo télétrans: coupont le bénéfice en 2: 0,50 pour la 
CPAM et 0,50 pour nous par FSE.

157 tous dans la rue!!
158 formation de coordinations régionales    
159 ne doit pas pénaliser le patient

160 je cotise, mais peu de MG le font. Ce qu'il faut c'est toucher tous les MG! - pas forcement tous les syndicats
161 on peut rêver!

162
pas d'action reussie sans union .  j'ai refusé de remplir la feuille de specialiste en médecine générale mais ca 
ne m'empeche pas de me sentir spécialiste de l'espèce humaine et  médecin de premier recours.

163 il faut bien constater que seule l'unité apporte la force...
164 Les médecins sont toujours trop individualistes (moi le premier....à
165 sortir ces pauvres médecins de l'isolement!!ils ne demandent que ça, mais sont si individualistes!

166
je suis de l'unof  mais je penses qu'en tant que generaliste nous sommes tous opposes aux memes choses et 
l'UNION FAIT LA FORCE

167 une action efficace est une action à laquelle TOUS les Médecins adhèrent......c'est pas encore fait!
168 mais c'est illusoire; les sydicats luttent plus pour leur survie que pour le bien de leurs adhérents
169 ressusciter la Coordination ++++++
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170

je deplore  l'  absence  de  combativite et d' efficacite   des  syndicats du  fait  de  leur multiplicite et  de  leur 
division  ,les pharmaciens , dentistes  ,notaires  ou  autres professions liberales  ont mieux  organiser  leur  
defense  que  les  medecins  surtout  generalistes  mais  ce  n' est pas  d' aujourd'hui !!!!!!!  

171 surtout non syndicale
172 il me semble impossible d'avoir un accord avec tous les syndicats médicaux 

173
Il faut vraiment s'organiser dans une démarche unitaire. Quel généraliste pourrait être favorable au maintien 
de cette situation?

174 AVEC MANIFESTATION NATIONALE DEVANT LE MINISTERE DE LA SANTE
175 Ne comptons pas sur les "collabos" de l'UNOF
176 On peut toujours rèver !

177
Il faut que nous soyions soutenus par les syndicats parce que nous connaissons mal les moyens de faire 
valoir nos droits, et avons peu de temps pour nous y consacrer

178

Ce qu'il faut, c'est avoir la presse avec nous; FAIRE DE LA COM, comme le font les caisses. Chaque camp 
dénoncerait ainsi, et l'on montrerait au grand public l'absurdité des mesures qu'on nous impose.  C'est une 
campagne électorale: "MG libéraux - Versus - Machinerie technocratique"; il faut donc la mener comme une 
campagne présidentielle.

179
les syndicats doivent s'entendre !!! comparons médecins et pharmaciens: eux peuvent déléguer et défendre 
leurs intérêts à mort,nous on se fait entuber ... eux beurre et argent, nous rien 

180
on eput toujours rêver et croire qu'un jour nous serons tous d'accord. pas sur lle fond mais sur le fait que notre 
union fait la force même si nous ne sommes pas d'accord sur tout!

181 retour des coordinations cad un vrai elan de la base desolée pour vous !!!
182 et que de + en + de médecin se syndiquent  je pense le faire très bientot
183 les MG CSMF se sont constitués otages des spécialistes libéraux secteur 2
184 Evident que l'union fait la force, alors à vous de travailler chers amis!
185 NSP
186 il faut absoluement être solidaire
187 union générale contre la sécu

188
preparons des actions mais la grippe reste de nous divertir qq semaines.  faire des actions "sante morte" 
pendant les fetes de NOEL!

189 PLUS ACTION SUIVIE PAR LES NON SYNDIQUÉS

190
Il faut une action unie et politisée ; on reste pessimiste, il suffit de voir le nombre de médecins s'agenouillant 
devant les caisses pour espérer quelques miettes du Capi......!

191 action générale et non atomisée
192 je ne suis pas syndiqué
193 c'est comme la chute du mur de Berlin, c'est après qu'on reconnait les  vrais  
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