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LES SYNDICATS DU MOUVEMENT
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POSITIONNEMENT DE 'OFFRE PRIVEE ET LIBERALE
Présentation du réle de I'hospitalisation privee

La prise en charge des patients
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5 MILUONS 9 MiLoNS 23 MILLIONS

de Francais a moins de 30 mn d'un établissement de patients : de patients accueillis
de santé privé, soit 84% de la population francaise : dans les 122 services d'urgences

Activité hospitaliere

r?g% (@) | orrEr— .{% )
o,

0 * 40 % des cancers (o)
”0 000 35 /0 > ® 4% de U'IRC : 89/0
salariés et de Uactivité definancement  : des établissements de santé privés
40 000 médecins libéraux hospitaliére Ondam :  sont certifiés certification V2024)
en France hospitalier dont 35% avec mention

CMR - enine médirany at de raadantatinn IRC - inenffieanen rénale chraninnn HADN - hnenitalieatinn 4 domiciln



L'ORIGINE DE CETTE MOBILISATION POUR LES
CLINIQUES ET HOPITAUX PRIVEES

L

Remise en cause de l’exercice Promesses non tenues pour la Baisse des tarifs en 2026
libéral de la médecine reconnaissance des professionnels et non-restitution du
de santé du privé coefficient prudentiel

MENACE POUR LOFFRE DE SOINS &
POUR LA PRISE EN CHARGE DES PATIENTS



CE QUE ’HOSPITALISATION PRIVEE DEMANDE

Lareconnaissance de Lareconnaissance des Des tarifs hospitaliers au min de 1%
Uintangibilité professionnels de santé et une aide aux ES privés en difficulté
du cadre conventionnel du secteur privé avec (35% minimum des enveloppes
des médecins libéraux une enveloppe pérenne de 140M€ prévues au niveau national)

= un changement de méthode basé sur le dialogue, la confiance et 'efficience
pour garantir un acces aux soins pour tous!



POSITIONNEMENT DE LOFFRE PRIVEE ET LIBERALE

Présentation du role de la médecine libérale
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2 millions de consultations par jour (= 230 millions/an)
(1 M par les généralistes et 1 M par les spécialistes)

8 consultations sur 10 réalisées par des médecins libéraux
50 % des consultations quotidiennes des médecins traitants

concernent des soins non programmeés

100 000 médecins libéraux
9 000 internes en stage

Baisse de 12,6% du nombre de médecins libéraux en 10 ans
6 millions de Frangais sans médecin traitant

60% de la chirurgie réalisée par les chirurgiens libéraux



LORIGINE DE LA MOBILISATION POUR LES
SYNDICATS MEDICAUX

Remise en cause Approche Une offre de soin
du cadre coercitive plus en déclin pour les
conventionnel gu’incitative patients

Imposition Mise sous
improvisée d’'une objectifs de
10® année d’étude prescription

Baisse unilaterale
des tarifs

MALTRAITER LES SOIGNANTS, C’EST MALTRAITER LES PATIENTS !




CE QUE LES SYNDICAUX MEDICAUX DEMANDENT

Lareconnaissance de La formation de La préservation de la L’ accés aux innovations
Uintangibilite du meédecins pour faire face liberté et de indépendance = médicales par une valorisation
cadre conventionnel aux besoins des patients de prescription adaptée des actes

= un changement de méthode basé sur le dialogue, la confiance et 'efficience
pour préserver la qualité et la sécurité des soins aux patients



CONCLUSION

Maltraiter les soighants, c’est
maltraiter les patients !

Prenons soin de ceux
qui hous soighent



DES QUESTIONS ?
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