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Argumentaire concernant le revenu des médecins 

Les chiffres publiés par la Confédération doivent être considérés avec la plus grande pru-

dence, car l’étude ne se fonde pas seulement sur des faits, mais aussi sur des hypothèses. 

Si vous lisez l'étude correctement, vous en reconnaitrez rapidement les points faibles. Les 

auteurs de l'étude le soulignent eux-mêmes, mais pas l'OFSP. 

- Il s'agit donc d'une période avant deux interventions tarifaires au cours de laquelle la rému-

nération dans le domaine de l'AOS s'est considérablement détériorée.  

- Le calcul de la charge de travail repose sur l'hypothèse suivante : "Les médecins sont gé-

néralement considérés comme employés à plein temps s'ils travaillent dix demi-journées par 

semaine. Dans une analyse comparative des charges de travail auto-déclarées avec les 

données de performance facturées effectuée par Kraft/Napierala (2010), les charges de tra-

vail indiquées dans myFMH se sont avérées valides.  Ce chiffre très bas n'est guère réaliste, 

surtout pour les indépendants. Le terme "demi-journée" est évalué différemment par beau-

coup : s'agit-il de six heures ou de quatre heures ? Avec 440 demi-journées par an, ce chiffre 

devient significatif. On peut également supposer que les employés déclarent les heures sup-

plémentaires, le temps de garde, etc. de façon plus détaillée que ceux qui ne peuvent pas 

compenser pour cela. Si seules les charges de travail à temps partiel sont extrapolées et que 

les charges de travail supérieures à 100 % ne sont pas sous-échantillonnées, l'image globale 

est falsifiée. Cela devient particulièrement délicat lorsque la charge de travail moyenne à 

temps partiel diminue et que les indépendants génèrent encore plus d'heures de travail, par 

exemple en raison de services supplémentaires. Dans l'étude elle-même, il est reconnu que 

l'hypothèse "Cette situation ne devrait pas poser de problème, car les médecins à très hauts 

revenus sont généralement employés à plein temps" est incomplète. En effet, tous ne sont 

pas employés à plein temps et ne devraient être pris en compte, dans une étude digne de 

confiance, qu’en comptabilisant le pourcentage de leur temps de travail. 

- Le revenu médian isolé est une variable trompeuse: la prise en compte du revenu moyen, 

en tant que variable additionnelle, est importante et nécessaire avant de tenter toute inter-

prétation.  En substance, il serait plus intéressant de déterminer le revenu viager, qui indique 

le salaire moyen pour toutes les années de travail. L’analyse y gagnerait en précision. 

- Les revenus soumis à l'AVS des indépendants ne se limitent pas aux revenus du travail 

médical. Il n'est pas possible d'évaluer la performance économique des indépendants de 

manière concluante, si cette dernière est sous- ou surestimée par rapport au salaire brut du 

travail, telle que mesurée par le revenu soumis à l'AVS.  - L'étude ne fait aucune distinction 

entre le revenu et son origine : les différentes sources de revenu (AOS/LCA/Selfpayers/ mé-

dicaments/enseignement/sources spécialisées (recettes immobilières, par exemple)) ne sont 

pas ventilés. Les auteurs de l'étude admettant que  “Toutefois, cette subdivision est en partie 

responsable des différences considérables entre les différentes disciplines”, la fiche d'infor-

mation établie par l'OFSP ne peut donc pas être considérée comme fiable: 

Conclusion: Cette étude sert principalement d'outil pour alimenter la polémique sur les reve-

nus, apparemment injustifiés, des médecins. 
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