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epuis le 31 mai, tout patient peut désigner un « pharmacien correspondant » 
pour « renouveler périodiquement des traitements chroniques et ajuster, si 
besoin, [sa] posologie » sans passer préalablement par la case « médecin 
traitant » (voir p. 4). Un dispositif allégé, enfin opérationnel onze ans après  
son introduction par la loi HPST de 2009, et dix-sept ans après la mise en 

place du dispositif médecin traitant dans le cadre d’un parcours de soins coordonnés. 
Si des garde-fous ont été posés (mention obligatoire de cette possibilité sur 
l’ordonnance médicale, durée totale de la prescription n’excédant pas un an, devoir 

d’information vis-à-vis du médecin traitant, 
pharmacien et médecin membres du même 
exercice coordonné), le dispositif – qui reste 
optionnel – se pose comme une solution possible, 
mais partielle, à l’épineuse question de la 
désertification médicale. Mais si la constitution 
de ce nouveau binôme revient à faire un pas  

de plus vers la délégation de tâches, certains egoranautes y voient plutôt « la fin  
de la médecine générale », estimant qu’« en médecine, il y a toujours un prestataire  
qui veut manger dans l’assiette de l’autre ! ».
Le pharmacien correspondant, partenaire ou conçurent du généraliste ? Se 
positionne-t-il en soutien ou vient-il empiéter sur le territoire du médecin traitant ? 
La polémique enfle entre ces professions pourtant fortement complémentaires  
sur le terrain. Mais à l’image des nombreuses compétences reconnues et confiées 
aux titulaires d’officine, comme aux infirmières en pratique avancée d’ailleurs,  
la médecine libérale ne gagnerait-elle pas aujourd’hui à s’ouvrir davantage  
au dialogue pluriel, au travail collectif et à une responsabilité partagée ? Car  
au-delà du caducée rouge ou vert, c’est l’intérêt du patient qui doit primer…  
Et vu la démographie médicale dans certains territoires, permettre au pharmacien 
de son quartier – et que l’on connaît – d’ajuster ou de renouveler des traitements 
chroniques n’est peut-être pas une si mauvaise idée. d
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