
 

 
  

FFéédd éérraatt ii oonn   pp oouu rr   ll aa  PPeerrmm aann eenn ccee  dd eess  SSoo ii nn ss  LLiibb éérraall ee  dd eess  YYvveell ii nn eess  

Docteur Dominique POUSSARD 

Mademoiselle Aurore LAPÉROU 

 



Fédération PDS78 ï Bilan dôactivit® 2007 Page 1 
 

 

Sommaire  

Faits marquants de lôann®e 2007 ............................................................................................ 2 

Ouverture de la MMG de Mantes la Jolie .............................................................................. 2 

Stabilisation de lôindemnisation conventionnelle des m®decins ............................................ 2 

Réduction drastique des frais de fonctionnement .................................................................. 2 

Organisation et déploiement logistique de la Fédération PDS78 ........................................... 2 

Nomination au CODAMUPS des Yvelines ........................................................................... 2 

Extension de lôoffre de la F®d®ration aux Points de Garde .................................................... 2 

Financements de la MMG Mobile Nord ................................................................................ 3 

Obtention des financements FIQCS 2008-2010 ..................................................................... 3 

Conventions de partenariat ..................................................................................................... 3 

Participation des médecins ...................................................................................................... 4 

Dans les maisons médicales de garde fixes ............................................................................ 4 

Dans la maison médicale de garde mobile ............................................................................. 4 

Appréciation des médecins ..................................................................................................... 4 

Activité médicale....................................................................................................................... 5 

Zones géographiques prises en charge ................................................................................... 5 

Horaires de prise en charge .................................................................................................... 5 

R®gulation de lôacc¯s aux MMG ............................................................................................ 6 

Nombre de patients consultant ............................................................................................... 6 

Origine géographique des patients ......................................................................................... 8 

Age des patients ..................................................................................................................... 9 

Pathologies traitées ............................................................................................................... 10 

Devenir des patients ............................................................................................................. 13 

Satisfaction des patients ....................................................................................................... 13 

Conclusion ............................................................................................................................... 18 

 

  



Fédération PDS78 ï Bilan dôactivit® 2007 Page 2 
 

&ÁÉÔÓ ÍÁÒÑÕÁÎÔÓ ÄÅ ÌȭÁÎÎïÅ ςππχ 

Ouverture de la MMG de Mantes la Jolie 
La MMG de Mantes-la-Jolie a ouvert ses portes le 1

er
 janvier 2007. 

Depuis près de 10 ans, la région du Mantois était dépourvue de médecin de garde durant les 

horaires de permanence de soins. 

La forte implication des médecins promoteurs de la MMG et de la Fédération PDS78 a pu 

remobiliser un nombre suffisant de médecins effecteurs et assurer le financement des 

structures et de leur fonctionnement dans le cadre du projet FAQSV de la Fédération. 

3ÔÁÂÉÌÉÓÁÔÉÏÎ ÄÅ ÌȭÉÎÄÅÍÎÉÓÁÔÉÏÎ ÃÏÎÖÅÎÔÉÏÎÎÅÌÌÅ ÄÅÓ ÍïÄÅÃÉÎÓ 
La fédération PDS78, gr©ce au soutien du conseil de lôordre des m®decins des Yvelines, a 

n®goci® et sign® avec la caisse primaire dôassurance maladie des Yvelines un protocole 

dôindemnisation des astreintes m®dicales dans le cadre des accords conventionnels nationaux. 

Le niveau dôindemnisation satisfaisant et lôadaptation locale aux particularit®s de lôexercice en 

maison médicale de garde ont permis un retour à la confiance propre à assurer le maintien de 

la mobilisation des médecins effecteurs. 

Réduction drastique des  frais de fonctionnement  
La mise en place de la mutualisation des moyens des MMG des Yvelines au travers de la 

F®d®ration PDS78 et la recherche syst®matique de ma´trise des co¾ts quôelle a men®e a eu 

pour effet, d¯s lôexercice 2007, une r®duction de lôordre de 40% des dépenses de 

fonctionnement n®cessaires en 2005 et 2006 pour lôensemble des MMG, sommes 

subventionn®es par lôURCAM. 

Organisation et déploiement logistique de la Fédération PDS78  
Les orientations organisationnelles ¨ lôorigine de la cr®ation de la f®d®ration PDS78 ont été 

traduites dans les faits et d®velopp®es durant lôann®e 2007. 

Lôorganisation comptable analytique et la prise en charge f®d®rative des t©ches comptables et 

administratives de chaque association adhérente ont été mises en place. 

Lôorganisation administrative et les t©ches en d®coulant ont ®t® valid®es par la r®alisation dôun 

audit administratif interne. 

Les systèmes informatiques ont été développés tant sur le plan du logiciel métier de la 

Fédération que des systèmes de télétransmission SESAM-Vitale. Notre organisation sôest 

appuyée sur un audit informatique externe lequel a validé nos choix initiaux. 

Nomination au CODAMUPS des Yvelines 
Promotrice et architecte, grâce à ses membres, de solutions de permanence des soins 

satisfaisant à la fois patients et médecins effecteurs, la F®d®ration PDS78 sôest vu confier par 

le préfet des Yvelines la charge de siéger au CODAMUPS. 

%ØÔÅÎÓÉÏÎ ÄÅ ÌȭÏÆÆÒÅ ÄÅ ÌÁ &ïÄïÒÁÔÉÏÎ ÁÕØ 0ÏÉÎÔÓ ÄÅ 'ÁÒÄÅ 
La F®d®ration PDS78, fid¯le ¨ ses objectifs, a ouvert son appui ¨ dôautres structures de 

permanence des soins du département. 
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Ainsi lôassociation gestionnaire du point de garde de Rambouillet est venue grossir les rangs 

de la fédération, laquelle a offert à celle-ci lôappui de son syst¯me informatique et 

administratif. 

Financement s de la MMG Mobile Nord 
Propos®e par le conseil de lôordre des m®decins, la maison m®dicale mobile Nord avait ®t® 

intégrée dans notre projet FAQSV 2006. 

Malgr® lôabsence de financement sp®cifique, la F®d®ration PDS78 sôest appliqu®e a trouvé les 

marges budgétaires nécessaires à son financement. 

Validée par le CODAMUPS 2007, son financement a été inclus à notre dossier FIQCS et 

accordé pour les trois prochaines années. La F®d®ration PDS78 a inform® le conseil de lôordre 

des médecins, qui a légalement la prérogative dôorganisation de cette entit®, de sa 

disponibilité pour cette création. 

Obtention des financements FIQCS 2008-2010  
En décembre 2007, le bureau du FIQCS a accordé le financement pour trois ans des trois 

maisons médicales de garde fixe, des deux maisons médicales de gardes mobiles et de la 

structure fédérative PDS78. 

Conventions de partenariat  
Nous avons pu créer un partenariat en 2007 avec le conseil de lôordre des pharmaciens des 

Yvelines et le syndicat des pharmaciens des Yvelines afin dôoffrir ¨ nos patients un accès 

simplifié à la pharmacie de garde. 

Un partenariat avec les r®seaux de soins palliatifs des Yvelines a ®t® mis en place afin dôoffrir 

aux patients des réseaux une prise en charge simplifiée et optimisée dans nos structures de 

permanence des soins. La convention de partenariat avec le réseau de soins palliatifs le 

Pallium a été signée en janvier 2008. 

Nous ouvrons des voies de partenariat avec certains services dôurgences hospitalières, tels que 

celui de lôh¹pital de Meulan, qui devraient voir le jour en 2008. 
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Participation des médecins  

Profils et nombre de médecins impliqués dans les différentes structures sont très contrastés : 

Dans les maisons médicales de garde fixes  
Entre 35 et 40 médecins généralistes installés dans les communes concernées se partagent les 

vacations de garde de chaque MMG, dôune dur®e de quatre heures chacune. Ils représentent 

environ 40 % des médecins installés sur ces communes. 

La participation ¨ lôactivit® des MMG est basé sur le volontariat. Ceci explique lôimportante 

variabilit® du nombre de gardes assur®es par m®decin allant dôun maximum de 45 gardes par 

an ¨ un minimum dôune garde par an. La participation ¨ la permanence des soins représente 

un complément de revenu non négligeable pour les jeunes installés, ¨ lôorigine de leur plus 

forte implication. 

La participation f®minine ¨ lôactivit® des MMG est contrast®e. Elle va de 45 % ¨ Montigny, à 

19 % à Mantes-la-Jolie et seulement 7 % aux Mureaux. La démographie médicale locale 

explique en partie cette disparit®. En effet, sur Montigny, la proportion de consîurs install®es 

avoisine les 50 %, la moyenne dô©ge des m®decins y est proche de 40 ans. Sur Mantes-la-Jolie 

et les Mureaux la moyenne dô©ge des médecins est nettement plus élevée et la féminisation y 

est moindre. Dôautre part, lôenvironnement social difficile de ces deux derni¯res communes a 

éloigné historiquement nos consîurs de la participation ¨ la permanence des soins. 

Dans la maison médical e de garde mobile  
Seulement huit m®decins se sont partag®s lôensemble des gardes dôune dur®e de 12 heures 

chacune de lôann®e 2007. 

Ces médecins tous installés dans les Yvelines sont titulaires du CAMU. En moyenne chacun a 

assuré 35 gardes en 2007 avec un maximum par médecin de 71 gardes et un minimum de 12 

gardes. 

Tous les m®decins participants sont des hommes. Lôamplitude de la garde, ses conditions de 

réalisation (hébergement au centre ambulancier de Méré, déplacements la nuit et par tous les 

temps etc.) expliquent lôabsence de participation f®minine. 

Appréciation des médecins  
La totalit® des m®decins participants se dit tr¯s satisfaite de leur mode dôexercice en 

permanence des soins dans nos structures. 

La mise à disposition de locaux adaptés, des matériels nécessaires, la sécurisation des locaux, 

la prise en charge des tâches administratives par le personnel de la fédération, des durées 

dôastreinte compatibles avec les autres aspects de leur vie professionnelle, une r®mun®ration 

satisfaisante de leur activit® de PDS sont autant dôaspects quôils jugent positifs. 

La conclusion de lôaccord dôindemnisation des astreintes entre la f®d®ration et la caisse 

primaire dôassurance maladie des Yvelines a calmé les inquiétudes des médecins participants 

et conforté leur implication dans la permanence des soins. Elle a permis en particulier de 

remotiver les médecins de la maison médicale de gardes mobiles tentées pour la plupart à la 

démission. 

La satisfaction des m®decins participants se mesure aussi par lôadh®sion de nouveaux 

praticiens à chacune de nos maisons médicales de garde durant lôann®e 2007. 
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Activité médicale  

Zones géographique s prise s en charge 
Les quatre MMG de la Fédération PDS78 couvrent 18 des 25 secteurs des Yvelines 

représentant les 4/5
ièmes

 de la surface du département et une population voisine de 900.000 

habitants. 

Le reste du département, sa partie nord-est la plus urbanisée, est pris en charge par SOS-

Médecins. 

Les MMG de Mantes et les Mureaux sont situ®es en plein cîur de banlieues d®favoris®es, 

tandis que celle de Montigny dessert Saint Quentin en Yvelines et les communes limitrophes 

ainsi que la Vallée de Chevreuse. Quant à la MMG Mobile Sud, elle prend en charge la partie 

la plus rurale, et de fait la plus étendue, du sud-ouest du département. 

 

Hor aires de prise en charge  
Les maisons médicales de garde de la fédération PDS78 sont ouvertes chaque nuit et chaque 

dimanche ou jour férié. 

¶ La MMG de Montigny fonctionne chaque nuit de 20 heures à zéro heure, chaque 

dimanche et jour férié de huit heures à zéro et chaque samedi de 14 heures à zéro 

heure sans interruption. 

¶ Les MMG de Mantes-la-Jolie et des Mureaux fonctionnent chaque nuit de 20 heures à 
zéro heure et chaque dimanche et jour férié de neuf heures à 13 heures. 

¶ La MMG mobile fonctionne chaque nuit de 20 heures à huit heures le lendemain et 
chaque dimanche et jour férié de huit heures à 20 heures. 
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Lôengagement des m®decins effecteurs dans la permanence des soins est illustr® par le fait 

que, malgré le strict respect du volontariat dans la réalisation des gardes, seulement un 

nombre infime de celle-ci nôa pu °tre pourvu durant lôann®e 2007. 

 La majorit® des 1% de gardes non attribu®es lôont ®t® dans des circonstances très 

particulières : désengagement des médecins mobiles lié aux menaces sur le règlement de leurs 

astreintes avant la signature du protocole CPAM / Fédération, samedi après-midi ou dimanche 

matin de faible activité durant des périodes de vacances et leur  absence dôindemnisation. 

Signalons cependant que malgré les difficultés rencontrées, les gardes critiques des fêtes de 

fin dôann®e ont pu °tre toutes pourvues quelques jours avant la garde, sans pouvoir 

malheureusement éviter quatre réquisitions sur les secteurs de Montigny et de Mantes en 

raison de difficultés à communiquer, du fait des vacances de fin dôann®e, entre les 

responsables des MMG et les services de la DDASS. 

Régulation  ÄÅ ÌȭÁÃÃîÓ ÁÕØ --' 
Si lôactivit® m®dicale de la MMG mobile est par nature totalement r®gul®e par le centre 15, 

lôacc¯s direct aux maisons m®dicales fixes nôen est pas moins anecdotique puisque plus de 

99,5 % des patients consultant en 2007 ont été adressés par la régulation médicale du centre 

15. 

Depuis lôouverture de chacune de nos MMG, il a été de notre volonté de nous orienter vers 

une régulation totale de notre activité par le centre 15. Pour cela, au-del¨ de lôaspect purement 

s®curitaire, lô®quipement de nos MMG avec sas dôentr®e et digicode dont le code est chang® 

et transmis au centre 15 chaque semaine fut un élément déterminant. 

 Nombre de patients  consultant  
Au niveau des MMG fixes, le nombre de consultations effectu®es durant lôann®e 2007 est 

inhomogène, allant de 2938 actes pour la MMG de Montigny à 1233 actes pour la MMG des 

Mureaux et à 639 actes pour la MMG de Mantes-la-Jolie. 

Cette disparité pourrait être expliquée par des plages dôouverture différentes. Cependant,  

nous pouvons constater que sur des créneaux horaires identiques, la fréquentation est moindre 

dans les deux dernières MMG. La jeunesse de la MMG de Mantes-la-Jolie pourrait aussi 

expliquer sa moindre activité. Cependant, la MMG des Mureaux, née presque en même temps 
que la MMG de Montigny assure deux fois moins dôactes que celle-ci. 

Côest vraisemblablement la meilleure connaissance des structures par la population qui génère 

des différences dôactivit® aussi importantes. En effet, la MMG de Montigny a fait lôobjet dôun 

effort de communication très important de la part des communes de Montigny-le-Bretonneux, 

de Guyancourt et de Voisins-le-Bretonneux. Lôensemble de la population de ces trois 

communes a été informé de son existence dès sa création par voie de presse, dô®missions 

radiodiffusées et télévisées locales et la distribution de dépliants dans les écoles, les crèches et 

les professionnels de santé. Cet investissement important des municipalités a créé le réflexe 

des populations ¨ sôadresser au centre 15 et ¨ la maison m®dicale de garde plut¹t quôaux 

urgences hospitalières en matière de soins non programmés. 

Au niveau de la MMG mobile, lôactivit® est mod®r®e, d®nombrant 620 visites à domicile 

durant lôann®e 2007. Cependant cette activit® a plus que doublé depuis la stabilisation des 

conditions dôexercice et dôindemnisation de ses effecteurs. 

La moindre population de sa zone dôactivit® principale, lôabsence totale dôinformation du 

public sur la présence de cette structure, les types de pathologies prises en charge et le 

recouvrement dôune partie de sa zone dôactivit® avec la MMG de Montigny, le point de garde 

de Rambouillet, et SOS-M®decins qui offre aux m®decins r®gulateurs du centre 15 dôautres 
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effecteurs possibles que ceux de la MMG mobile, sont autant dô®l®ments expliquant ce niveau 

dôactivit®. 
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Origine géographique des patients  
Sur les trois MMG fixes, nous avons enregistré une forte corrélation entre le nombre de 

patients consultant et la proximité géographique par rapport à la Maison de Garde. 

Cette observation peut sôexpliquer, bien sûr, par le frein au parcours dôune distance 

importante pour le patient mais aussi par la plus forte densité de population des communes 

hébergeant les MMG et la meilleure connaissance de nos structures et de leur mode de 

fonctionnement de la part des populations locales. 

Quoi quôil en soit, nous avons reçu dans chaque MMG, orientés par le Centre 15,  des patients 

venant des confins des zones couvertes par chaque MMG, voire de communes éloignées de 

plus de 25 km. 
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Age des patients 
Au niveau des MMG fixes, plus de la moiti® de lôactivit® rel¯ve de la p®diatrie avant lô©ge de 

15 ans. A contrario, les s®niors consultent peu et la tranche dô©ge la plus repr®sent®e chez 

lôadulte se situe entre 30 et 40 ans. 

La situation sôav¯re nettement diff®rente au niveau de la MMG mobile o½ la p®diatrie est 

représentée de façon moindre et les tranches dô©ge de plus de 50 ans davantage. 

Les pathologies n®cessitant des soins non programm®s chez lôadulte de plus de 50 ans ®tant 

plus fr®quemment du ressort de lôU2 et les difficult®s de d®placement des s®niors expliquent 

sans doute cette différence. 
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Pathologies traitées  
Lôanalyse des pathologies trait®es en MMG fixes note une forte pr®pond®rance des affections 

aigues ORL et gastro-ent®rologiques dôorigine infectieuse. 

Lôéchantillonnage des pathologies rencontrées est très homogène sur les trois MMG fixes, 

correspondant parfaitement aux pathologies aigues courantes de médecine générale. 

Pour la MMG mobile, la répartition en est un peu différente avec des pathologies souvent plus 

s®v¯res, justifiant par l¨ m°me la n®cessit® dôun d®placement de la part du m®decin effecteur. 

Notons également le recours à la MMG mobile pour la rédaction de certificats de décès. 
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