APRES L'ART. 3 N° 484

ASSEMBLEE NATIONALE

6 fevrier 2009

REFORME DE L'HOPITAL - (n° 1210)

Commission

Gouvernemenr

AMENDEMENT N° 484

présenté par
M. Préel, M. Leteurtre et M. Vigier

ARTICLE ADDITIONNEL

APRES L'ARTICLE 3, insérer l'article suivant :

Apres l'article L. 6152-6 du code de la santé pyi, il est inséré un article L. 6152-7
ainsi rédigé :

«Art. L. 6152-7. -Dans un délai de deux ans suivant leur démissloestiinterdit aux
praticiens hospitaliers a titre permanent d’ouwrt cabinet privé ou d’exercer une activité
rémunérée dans un établissement de santé privé ladoatif, un laboratoire privé d’analyses de
biologie médicale ou une officine de pharmacielsipuissent rentrer en concurrence directe avec
I'établissement public dont ils sont démissionmailees modalités d’application de cet article sont
fixées par voie réglementaire. ».

EXPOSE SOMMAIRE

Le code de déontologie médicale admet une resimieu principe de liberté d’installation
des médecins, afin de les protéger de la conclwerdaloyale que pourrait leur faire un confrére.
C’est ainsi que l'article 86 du code de déontolagiedicale (codifié R.4127-86 dans le code de la
santé publique) précise qu’'un médecin, ou un éttidéui a remplacé un de ses confréres pendant
une peériode de trois mois ne peut entrer en coeoer directe avec ce meédecin pendant une
période de deux ans.

Toutefois, aucune protection de ce type n’existeirple service public hospitalier.
Pourtant, celui-ci subit pleinement une forme dencoorence directe qu’exercent certains
établissements de santé privés. En effet, danoniexte de pénurie médicale, ceux-ci sollicitent
les praticiens hospitaliers en leur proposant desinérations beaucoup plus élevées qu’a I'hdpital.
La démission d'un praticien hospitalier a pour efa&’amputer » les hopitaux d’'une partie de leur
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activité sans qu’ils puissent, le plus souventiuter un autre praticien dans un délai rapide, ¢out
étant obligés de continuer a rémunérer I'ensemiagle personnels qui étaient dévolus a cette
activité. Le préjudice subi, tant en termes d’offilee soins, que d’un point de vue financier (T2A),
est trés important.

Ces situations de démission de praticiens hosgitaliu profit de structures concurrentes
sont d’autant plus problématiques que les étalntiess privés qui les recrutent sont, eux, protégés
par des clauses de non-concurrence.

Le présent article a donc pour objet d’étendre ewwice public hospitalier la protection
prévue a I'article 86 du code de déontologie méeica
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