
Témoignage
Isabelle Richard

Directrice de l’école des hautes études en santé publique



• Liens d’intérêt, d’où parle-t-on?
• Professeure de Médecine Physique et réadaptation

• Ancienne vice-doyenne formation puis doyenne de la faculté de santé de 
l’université d’Angers

• Conseillère auprès de F Vidal sur les questions de santé 2017-2019

• Actuellement directrice de l’EHESP

• Intérêt +++ pour les sujets et projets de convergence EHESP/CNGE

• Pas d’activité en lien avec l’industrie des produits de santé





• Méthode
• Impression du programme (en cachette)

• Rédaction d’une grille d’intérêt préalable à partir du programme et des 
enjeux de santé publique/organisation des soins/enseignement

• Assistance au congrès en essayant de varier les formats/sujets des sessions 
choisies

• Des choix dans les sessions….

• Une attention à ce qui n’est pas ou moins présent 

• Pour essayer de produire une image du congrès, un rêve et quelques 
questions



• Les formats et l’ambiance
• Succès visible 

• Une vraie énergie

• Passion et engagement/Rigueur et science

• Association soins/formation/recherche

• Présence massive de jeunes, à qui une vraie place est faite

• Formats mixtes
• Conférences, communications, posters, 

• Ateliers 

• Interactivité en grand groupe



Et si on 
entendait
souvent dans 
les medias des 
“Aurélie” ,des 
“Stéphanie” 
plutôt que

des 



•Une articulation assumée et visible avec les 
grands sujets de société
•Transition écologique
•Transition numérique
•Transition épidémiologique
•Enjeux démocratiques



• Transition écologique
• Colloque EXEMPLAIRE, éco-responsable
• Communications en lien avec 

l’éco conception des soins
• Inclusion de la santé environnementale dans le programme de 

4e année

• Conséquences du changement climatique sur la santé, éco-
anxiété, pollution, arboviroses, préparation aux catastrophes



Transition numérique • Colloque exemplaire, 
application et appli covoit

• Plusieurs sessions dédiées 
avec succès ++

• Recherche
• Formation

• Mais avons-nous pris la 
pleine mesure du sujet??



• Transition épidémiologique



•Prévention

Programme fourni, tant sur les stratégies individuelles 
que collectives;

Peu d’approche du rôle de la MG dans le rôle de 
plaidoyer



• Organisation des soins
• Approches internationales
• Exercice groupé
• Pluriprofessionnalité

• Quelles actions sur les non convaincus?

• Santé des soignants
• Sous-densité, « déserts », 

mais peu de contenus zones urbaines/quartier

• Peu de contenus/ateliers « leadership »



• Enjeux démocratiques

Inégalités de santé



• Enseignement, la patte du CNGE
• Compétences

• Situations type

• Port folio

• Efficience

• Inventivité

• Mutualisation

• Au risque de contraintes excessives?



• Un immense bravo à la discipline universitaire de médecine générale 
et à ceux qui, contre vents et marées, ont imposé une discipline 
contre un environnement globalement hostile; 

• Un immense bravo, à ceux qui sur des bases encore fragiles, ont fait le 
pari de la « normalisation » de la discipline et de son investissement 
en recherche; 

• Un immense bravo à ceux qui contre des remarques encore souvent 
condescendantes ont choisi cette spécialité et construiront son 
avenir;


