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EXPOSE DES MOTIFS

Mespangs, Missiiuns,

Les problémes de responsabilitd médic. - sont actuellement impor-
tants. Selon qu'ils mettent en cause des médecins privés ou des clinlques
privees, des médecins attachés A des &allisi. is publics, ou des
ttublissements publics, Ils sont de la compétence des tritw = ux civils de
grande instance, des ribunaux cotrectionnels ou des tribunaux adminls

tratifs,

Les notions de faute qui sont alors évoquies sont de nature
difftrente. I #'agit soit de responsabilitd conteactuelle (ant, 1147 ducode
civil), de responsabilité délictuelle (art, 319 du code pénal) ou de faute
lourde (tribunal adminlstratif),

Quelle que soit la competence, la justice frangaise, povr rembourser
le préjudice subi par les victimes d'actes médicaux, exige la preuve dure
Saute. Celie-ci est demontrée par expertise médicale.

Ces expertises concluent rarement 3 1a faute, qu'elle solt contrac-
tuclle, pénale ou administrative. Les experts emplolent malntenant les
termes d'accldent, de risque Indvitable ou de caute Ignorée, si blen que
l2% tnhunaux déboutent les patients.

L'expérience apprend que toutes ces procédures sont extrémement
lungues. Les parties, en effet, ont toujours la possibilite d'exiger unc
contre-expertise. Au surplus, les degres de juridiction demandent des
delals considatables @ tribunal, cour ¢'appe), Cour de cassation, cour de
renvol, tribunal admintstratlf, Conseil d'Ftat, cour d'appel cdminiica-
tive. Il est pormal de considérer qu'une action en responsabilité médicale
dure plus e dix ans

Eafin ces procédures ront ondreuses et les patlents ou leur famille
abandonnent en raison des charges judicialres (honoraires de I'avocat,
émaluments des experts, frals de justice). L'aide judiciaire ne répond
quimparfa..ement & cette situation.

Ces proctdures sunt pa. cuses de drames pour les familles dey
victimes cn aison de la durte de la procédure et de son incettitude, Le
medecin ot &3 famiile, ¢galement soumis A ces épreuvus judiclaires, sont
profondément perturbés @ chacune de leurs interventions crée ainsi une
incentitude lourde de conséquences.
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C’est pourquoi il semble qu'en raison des risques que font courir
au patient, sans qu'il y ait de responsabilité de sa part, les interventions
cn obstétrique, cardiologie vasculaire, anesthésic, infection microbienne,
ct en général en tout acte médical ou les techniques sont de plus en plus
poussées, il n'est guére possible de faire supporter au malade ou i sa
famille une épreuve judiciaire succédant a I'épreuve médicale.

I} parait également crucl de faire supporter au médecin cette méme
épreuve judiciaire pour laquelle il est mal protége.

Il parait enfin totalement injuste de lier le remboursement du
préjudice subi par le malade qui n'y cst pour ricn d une notion de faute
plus ou moins arbitraire.

! semble qu'il faille considérer le risque médical comme un risque
social remboursé comme tel ainsi qu'il I'a été décidé pour les accidents
du travail ou pour les accidents de la route,

Cette solution écartera des tribunaux de nombreux procés ct crécra
un climat infiniment plus sercin. Elle parait d'autant plus juste que les
médecins, cliniques, établissements publics, médecins publics, sont tous
assurés d des compagnies d'assurances et que la jurisprudence évoquée
plus haut ne profite en définitive qu'd ccs compagnics en méme temps
qu'clle perturbe leurs clients,

PROPOSITION DE LOI

Article premicr,

Il est institué un fonds de garantie destiné & réparer les accidents
corporels occasionnés par la pratique médicale.

Art. 2,

Tout docteur en médecine devra, pour exercer, justifier, au moment
‘e son inscription & l'ordre des médecins, quil a cotisé au fonds de
sarantic.

Tout défaut de cotisation devra étre signalé, dans un délai d'un
mois, au conscil départemental de 'ordre ou est inscrit Ic médecin.



Art. 3.

Ce fonds de garantie est constitué par les medecins exergant a titre
libéral, les cliniques et les maisons de santé pour la partie de leur activite
indissociable des actes medicaux et paramédicaux.

Le secteur medical public participe & ce fonds dans les conditions
fixées par décret en Conseil d'Etat.

Art. 4.

Les dispositions de cette loi s‘appliquent aux victimes des actes
medicaux, qu'ils soient le fait de cliniques, hopitaux, établissements de
soins, de médecins agissant d utre privé ou pour le compte d’un service
public et personne!l medical.

Art. §.

Les vicimes des actes medicaux sont indemnisées des dommages
resultant des atteintes a leur personne, a l'exception du cas ou elles
seraient exclusivement responsables du dommage subi.

Art. 6.

L'estimation que I'accident dont se plaint la victime est due a son
propre fait ou A son état de sanié peut étre démonirée nar tous moyens
de preuve.

Art 7.

Les actions pourront étre engagées soit par les victimes, soit par
leur famille ou a defaut un proche dans ie cas ou les premiéres seraient
empéchées de le fare.

Art. 8.

Lorsqu'une activite médicale aura occasionne un accident corporel,
la victime sera tenue de s'adresser directement au fonds de garantie gu
couvrira automatiquement les dommages dans les conditions prévues
aux articles suivants.



Art. 9.

Sont réputees « accients médicaux » les conséquences defavora-
bles d'un diagnostic, d'ure exploration, d'un traitement ou d’une inter-
veriton, lorsque 'etat du patient et les circonstances pathologiques ne
rendaient pas ces conséquences normaiement prévisibles.

La victime devra apporter les éléments permettant au fonds de
garantie de s'assurer du role causal de l'activite médicale.

La demande sera déclarée recevable par un Comité d'éthique
composé de :

— un professeur de medecine honoraire ;

— un representant du Conseil de 'ordre des médecins ;

— up specialiste d'exercice hiberal ,

— un meédecin généraliste libéral ;

- un praticien hospitalier.

Les membres seront désignés par décret en Conseil d'Etat.

Les personnes dont 1a demande n'aura pas éte declarée recevable
pourront faire valoir leurs dreits par recours en procédure de dreit
commun.

Ar. 10.

Lorsque I'état de la victime d'un accident médical résultait de
circonstances entrainant la responsabilité d'un tiers, cette viciine pourra
demander une indemnisation indifferemment au fonds de garantie
niedicale ou au tiers.

Des recouss pourront s'exercer entre ie fonds de garantie medical
et le tiers, dans la mesure des causalités respectives.

Art. 11,

La compensation du dommage comprendra :
a) le remboursement des frais médicaux et pharmaceutiques :

h) le remboursement des frais accessoires, notamment les frais de
transport de la victime dans un centre hospitalier, ou de trarsfert entre
centres hospitaliers ;
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¢) I'équivalent des salaires, des gains, ou de la capacité de travail
perdus du fait d'une incapacité temporaire ou permanente. Les salaires,
gains ou capacité de travail ne scront pris en considération que dans la
limite mensuelle de quatre fois le salaire minimum interprofessionnel de
croissance ;

d) l'indemnisation d'unc perte d'intégrité corporelle.

Dans tous les cas. en dehors de toute contestation sur la causalité,
I'état antéricur de la victime devra étre pris en considération pour
déterminer la réalité de cette perte d'intégrité corporelle et le caractére
objectif du préjudice invoqué de ce chef,

Le malade devra apporter au fonds dec garantie les éléements
permettant cette appréciation ;

e) l'indemnisation d'un préjudice esthétique particuliérement grave,
portint atteinte aux conditions d'existence.

Art. 12,

Lorsque le fonds de garantie sera mis en cause par un assuré social,
un double dossicr sera ouvert simultanément par le fonds collectif et la
Securité sociale, et instruit en étroite liaison.

La date de consolidation sera fixée et I'incapacité permanente, s'il
y a licu, sera évaluée, conformément par les deux organismes, de
maniére & supprimer teute divergence.

At 13,
Fendant la période d'incapacité temporaire :

a) st la victinie n'est pas assurée sociale, le fonds de garantic lui
versera directement des indemnités corresponidantes.

b si la victime est assurée saciale, la Sécurité sociale prendra 4 sa
charge, imimédiatement et directement, les prestations en nature ¢t cn
espéces dont elle est tenue par la législation particuliére en vigueur.

Le fonds de garantie versera d la victime la différence entre les
prestations fournies par la Sécurité sociale et les indemnités prévues
l'atticle 1.

Les caisses de Sécurité sociale pourront recourir contre le fonds de
garantic pour les prestations en espéces qu'elles auront réglées.

Les prestations en nature resteront définitivement a leur charge.



Art. 14

L'indemnisation de l'incapacite permanente sera assurée, directe-
ment et intégralement, par le fonds de garantie.

Si des frais médicaux, paramédicaux ou pharmaceutiques sont
exposes aprés consolidation, la Securité sociale ne pourra pas recourir
contre Y¢ fonds de garantie pour les prestations en nature correspondan-
tes gu'elle aurait eté tenue de verser en application des dispositions
legisiatives en vigueur. La victime pourra reclamer au fonds de garantie
le remboursement du ticket moderateur laissé, éventuellement, a sa
charge.

Art. 18.

Lorsque 'accident a entrainé la mont de la victime, ses hérnitiers
pourront reclamer au fonds d» garantie le remboursement des fra:s
medicaux et pharmaceutiques exposés, dans la mesure ol cecux-ci
n‘auraient pas é€té pris en charge par la Sécurité sociale, ou pour la
fraction lussée a la charge de I'assuré.

Ils auront droit également au remboursement des frais accessoires,
notamment les frais de transport et les frais raisonnables d'obséques.

Les personnes qui étaient & la charge de la victime auront droit,
dans les limites de I'assistance qu'clles pouvaient atiendre d'elle, a la
compensation de ses salaires et gains ou de sa capacité de travail.

Art. 6.

Lorsqunl sera ¢tabli qu un dommage 1 ulte d'un accident médical,
par application de larticle 9, les indemnités prévucs aux articles
nrécédents devront étre réglées dans le bref delai.

Les parties devront s'efforcer d’aboutir @ un accord amiable.

En cas de desaccord persistant, le tribunal de grande instance sera
seul competent.

Neanmoins, si le désaccord porte sur le seul montant des indemni-
tes, ic fonds de garantie scra tenu d'effectuer un réglement provisionnel
sur la base du montant qu'il se déclaie disposé a accepter.



Art. 17

La vicume qui aura concouru intentionnellement 4 la survenance
d'un dommage sera dechue de tout droit & inaemnité, ainsi que ses
heritiers et personnes a charge.

Art. 18

La victime qui aura concouru par sa faute inexcusable — caractén-
sée par sa gravité exceptionnelle derivant d'un acte, ou d'une omission
volontare, de la conscience du danger que devait en avoir son auteur,
et de I'shsence de toute cause justificative — a la survenance de V'acci-
dent, pc »ova étre decrue rartiellement de ses droits a I'indemnité, ainsi
que ses honters et persannes a charge.

Art. 19,

Lessqu'un medeci~ aura causé intcationnellement 'accident, la
victime et le fonds de _arantie pourront exercer contre lui, ou sd
succession, les actions et i urs que leur donne I¢ droit commun.

Ant. 20.

Lorsqu‘un medecin aura causé 'accident par une faute inexcusable
— caracterisée par sa gravité exceptionneile, dérivart d'un acte ou d'une
omisston volontaire, de la conscience du danger que devait en avoir son
auteur, et de I'absence de toute cause justificative — le fonds de garantie
pourra, aprés avis d'une commission mixte paritaire réunissant des
meédecins et des représentants du fonds de garantie, lui réclamer un
remboursement partiel des sommes qu'il aura versées du fait de 1'acci-
dent.

Ce remboursement pourra étre réclamé sous forme d'unc majora-
tion des cotisations annuelles, dans la double limite d'une majoration de
50 % de la cotisation normale pergue, exercée pendant trois annces
consécutives.



Tout medecin qui aura mis trois fois en jeu la garantie du for.ds
collectif pour des accidents survenus dans une période d'un an devra
payer, pour l'année afferente au dernier accident, et pour l'année
suivante, un supplement de prime d'un pourcentage fixé en consi-
dération de 'activité exercee et des risques qu'elle comporte.

Toutefors, assuré pourra étre exoncré d'un supplement de prima
par le fonds de garantie s'il demontre que 'un des accidents, qui
I'auratent justifie, s'est produit sans aucune faute de sa par.

Les recours exerces par le fonds de garantie et les suppléments de
prines prévus aux articles precedents sont inassurables de ia part du
medectn qui les supporte.

An. 23

Pour tout dossier ouvert, le fonds de garantie adresscra une
notification, et le meédecin un rapport. au conseil départemental de
l'ordre des medecins.

Art. 24.

Les actions prevues A la présente loi se prescriveit par cing ans.

Art. 25.

Aucun accident causé par 'activité medicale ne nourra donner licu
entre medecins et patients a aucune autre indemi .sation que celles
pré.aes pa: la présente loi.



