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Création d’un cabinet médical 
collaboratif en zone rurale sous-dotée

Retour d’expérience par capitalisation
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Contexte

● Zone rurale
● APL de 2 en 2018
● Départ précipité du dernier médecin
● Equipe paramédicale dynamique et variée
● Commune soutenante
● Médecins des communes limitrophes
● Soutien du CLS
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Objectifs

● Aller vers les patients avec une offre de soin locale 
alternative

● Accueil prioritaire des patients fragiles
● Favoriser l’attractivité de la commune
● Bassin d’expérimentation
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Conceptualisation

● Construction collaborative
● Financement communal
● Consultation assurées par un pool de médecins 

remplaçants
● Stage d’interne de SASPAS
● IDE ASALÉE
● Outils collaboratifs
● Rétrocession attractive 85%
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Leviers et freins

● Terreau favorable pour faire communauté
● Personnalités fédératrices
● Implication communale
● Secrétaire centrale polyvalente

● ARS 
● cartes CPS / CPE
● Dossiers médicaux
● Périodes de tension (vacances)
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Concepts révélés

● Médecin multicéphale
● Leadership collaboratif
● Empowerment
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Pour aller plus loin…

Des questions ?
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https://www.capitalisationsante.fr/

Fiche de capitalisation :

https://www.capitalisationsante.fr/
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