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R#sum6 

Apras une brave discussion des principes d'analyse 
appuyee sur une representation gen#rale multidimen- 
sionnelle du ph#nomane 6tudi# sont abordes les pro- 
bl#mes de methodes pos~s par 1'61aboration d'un mo- 
dale mathematique. Seton certains crit#res, donn#es 
disponibles et buts du module, des hypotheses simpli- 
ficatrices sent 6noncees. La representation simplifi~e 
et le module malh~matique qui en decoule sont expo- 
ses. Les bases d'un modale plus g~neral et quelques 
allusions aux techniques d'exploitation terminent ce 
travail. 

Darts toute etude d6mograph ique,  il y a un 
conf l i t  entre la real i t6 que I'on cherche & 
cerner et les donn6es disponib les.  Avant  
de parveni r  & ajuster un mod¢ le  math~ma- 
t ique au phenom#ne 6tudie, theses et ap- 
p l icat ions vont  se succeder  et s ' in f luencer  
rec iproquement .  Nous a l lons br ievement de- 

1Base sur une presentation Iors de la journee d'ex- 
poses scientifiques de la Societ6 Suisse de mOdecme 
preventive, GenOve, 22 juin 1972. 
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crire les methodes d'approche et les etapes 
de r6flexion sous-jacentes & une ~tude re- 
trospective et & des previsions que nous 
avons realisees sur la re l ive m~dicale en 
Suisse. 

Quelques principes d'analyse en d#mogra- 
phie m#dicale 

Definissons tout d'abord le cadre de I'etude 
envisagee. Nous etudions une population 
en nous interessant aux 6tapes de la vie 
professionnelle et & I'&ge des personnes 
qu'elle contient en fonction du temps. Ces 
caracteristiques de toute personne sont re- 
perables en se r6ferant & un point situe dans 
un espace & trois dimensions: temps, &ge 
et 6tape de la formation professionnelle 
(e.f.p.) cf. figure ci-dessus. 
L'&ge et le temps sont continus. Les etapes 
de la vie professionnelle sont reperees le 
long d'un axe discontinu. Nous en distin- 
guons sept: 

- maturite 
- premier propedeutique 
- deuxieme prop6deutique 
-- diplSme 
- titre accord~ par la F~d~ration des mede- 

cins suisses (F.M.H.) 
- installation comme g6neraliste 
- installation comme specialiste 

Par l 'analyse du ph6nom~ne que nous etu- 
dions, nous desirons degager les principales 
tendances attribuables au temps, & I'&ge, & 
la g6neration ou & la succession des etapes 
de formation professionnelle. Les projec- 
tions sur chacun des plans de r~f6rence et 
une quatrieme projection & 45 degr~s sur 
le plan horizontal peuvent etre etudiees se- 
parement. Les techniques d'analyse de la 
projection sur le plan <<&ge-temps>>, corres- 
pondant 9. un diagramme de Lexis sont bien 
connues: elles consistent en particulier & 
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elaborer des profils de temps, d'&ge et de 
generation. Nous savons egalement qu'il 
existe une incertitude due 9, l ' intrication des 
effets ,,&ge~>, <,temps>> ou ,,generatiom>, tou- 
jours combines deux & deux. Cependant 
I'introduction de I'axe ,<6tapes de la forma- 
tion professionnelle>> et une extension de la 
notion habituelle de g~neration & I'ensem- 
ble des personnes franchissant une telle 
etape dans un intervalle de temps donne 
permet de distinguer un effet <<&ge>> et un 
effet <<temps>> par des figures telles que cel- 
les repr6sentees ci-dessous (cf. fig. 2 et 3). 
Ces repr6sentations graphiques de la distri- 
bution des &ges et du temps permettraient 
sans doute de mettre en evidence de nom- 
breuses tendances. Parmi elles, I'allonge- 
ment de la duree de la formation postgra- 
duee au cours du temps est bien connue. 

M#thode d'61aboration du module 

Le cadre de 1'6tude 6tant d6timit6, il s'agit 
de constater quelles sont les donn6es dis- 
ponibles avant de quantifier les grandeurs 
etudi6es en vue de decrire certaines de 
leurs relations par des fonctions mathema- 
tiques. Dans notre cas particutier, I 'applica- 
tion des principes ~voques dans le prece- 
dent paragraphe impliquerait que la banque 
de donnees constituee actuellement de fi- 
chiers manuels soit raise sous une forme 
exploitable par ordinateur. Nous avons d0 
nous contenter de rassembler pour la pe- 
riode allant de 1919 & 1971 les effectifs glo- 
baux de personnes franchissant chacune 
des sept etapes de leur vie professionnelle 
et ceux de la population suisse 9,g6e de 
19 ans. Comme nous n'avions pas de don- 
n6es successives sur chaque individu nous 
avons restreint le but de notre module & 
une prevision des effectifs de diff6rentes 
categories de medecins. 
Constatant Iors de I'analyse que les taux 
de passage -- dont la definition est donn6e 
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ormellement ci-apr¢s - d'une 6tape de la 
tie professionnelle & une autre sont tres r6- 
]uliers, nous avons ~nonc6 deux hypoth6- 
~es simplif icatrices nous permettant d'uti l i- 
~er un mod#le adapt6 & nos donn6es: 

1. tous les 6tudiants ou m~decins qui fran- 
chissent une 6tape d6termin~e ont le 
meme &ge; 

2. cet &ge est fix~ pour chaque 6tape. 
Sous ces hypotheses, la representation du 

~ge 

: l ip l6me ~ , temps 

6. f . p .  

=ig. 4 

)h~nom~ne 6tudi~ prend une autre forme. 
_e diagramme de Lexis figure par un plan 
1erticat sur le schema ci-dessus correspond 
t I'ensemble de la population suisse et les 
)oints situ6s sur le plan oblique figurent les 
)ersonnes selon leur g~n~ration, leur &ge 
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et les 6tapes de la formation professionnelle 
qu'elles ont franchies. Nous pouvons alors 
suivre parmi chaque cohorte -- soit Fen- 
semble des personnes n6es au cours de la 
m~me annee -- tes personnes susceptibles 
d'accomplir leur formation m6dicale. 



ModUle simplifi6 

Soi t  : 

n g 

n 

go 

n 

gl  
a 

n 

gN 
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t (m, n) 

tp x (,m, nl 

ensemble des &ges des person- 
nes au ni6me niveau de forma- 
tion consid6r6; 

le plus petit &ge contenu dans 
ng (&ge ou l'on franchit la ni~me 
etape); 
le plus grand &ge contenu dans 
ng; 

ann6e d'observation ou de pr6- 
vision; 

effectif des 6tudiants ou m~de- 
cins d'un &ge contenu dans ng 
en I'an a; 
taux de passage du mi~me au 
ni6me niveau de formation se 
rapportant & la cohorte x; 
taux de passage applicabe & la 
pr6vision, du mieme au ni~me 
niveau de formation consid6r6, 
se rapportant & la cohorte x: 
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et en particulier pour 

n m 
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e t a  au plus 6gal & la derni6re ann6e d'ob- 
servation: 
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Dans le cas particulier oQ mg = 21 (&ge 
O 

de passage du premier prop6deutique) et 
n 

go  -- 37 (&ge moyen d'installation du 

Iibre praticien), al vaut 1971 4- 37 - 21 = 
1987. 
Si un repr6sente le dipl6me et si nous con- 
sid6rons I'ensemble des m6decins, il est 
tenu compte de la mortalit6. Nous utilisons 
un jeu de taux, les probabil it6s de survie P×, 

n iq 
(o~ g o ~ X  ~ g l ) ,  calcul6es d'apr~s 

les tables r6cemment publi6es par Anne Boi- 
geol. L× 6tant le nombre de survivants 9. 
I'&ge x, 

L 
X 

p - 

x 
L 

n 

go 
I'effectif calcul6 devient alors: 

n 

n 91 m g 
gNa I = ~ ON m 

n a+ g o - i  
i =  g 0 

. tp  (m~n) .P. n 
e l  - i  t - g o  

Pour les calculs concernant les libres pra- 
ticiens, nous avons appliqu6 des taux P plus 
faibles, tenant compte de toutes les causes 
de sortie professionnelle. 
Remarquons qu'il est possible de tester le 
module en calculant par exemple I'effectif 
attendu de I 'ensemble des m6decins et en 
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comparant ce dernier aux observations ac- 
tuelles. Nous avons donc simplement: 

m 

gl 

mg N = , ~  rag0 N . P. 
a-i i a m 

i =  gO 

Car', ici, ~YI, (a - i + mgo) ~ 1971 

Pour corriger les effets de fluctuations an- 
nuelles, les effectifs et les taux ont @t@ cal- 
cul@s par la m@thode des moyennes mo- 
bfles. Le choix du nombre d'ann@es sur le- 
quel porte le calcul de la moyenne tient 
compte de la variance de la distribution des 
&ges Iors du passage de 1'Ttape mais il est 
ind@pendant du temps. 
Les &ges choisis sont probablement plus 
proches de l'&ge mTdian que de I'&ge moyen 
de la distribution. En outre, les dur@es de 
formation qui en d@coulent se rapprochent 
de celles observ@es actuellement. 
Pour les effectifs globaux calcul@s par une 
somme sur de nombreuses annTes, te choix 
des &ges n'a pas un effet considTrabfe. Mais 
il est 6vident que l'utiNsation d'un mod@le 
mathTmatique moins simplifie nous aurait 
6vit@ de fausser certaines tendances obser- 
v@es. 
Pour @laborer un mod@le plus complet, il 
est indispensable de rep@rer chaque per- 
sonne lorsqu'elle franchit une @tape de sa 
formation professionnelle; il serait judi- 
cieux d'ajouter & la caract@ristique de l'&ge 
le sexe, la nationalit@, le lieu d'activit@ et 
la sp@cialit@. Ce mod@le tiendrait alors 
compte des principales tendances mises en 
evidence par l'analyse, La definition des du- 
r@es de chaque @tape, des effectifs d'@tu- 
diants & venir et de la date pour laquelle 
une prevision est d@sir@e permettrait par 
exemple d'obtenir une pyramide des &ges 
des m@decins de chaque sexe dans un can- 
ton ou une region donn@e, & une @poque 
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donn@e et par specialitT. Une comparaison 
entre effectifs attendus et besoins serait 
susceptible de dTgager les disparit@s et les 
obstacles et de chercher les solutions ade- 
q uates. 
La distribution de la mTdecine n'est-elle pas 
devenue un des principaux facteurs du mi- 
lieu? Sans doute la demographie medicale 
et sa prospective font partie des pr@occupa- 
tions de l'@pid@miologiste et du medecin de 
sant@ publique. 

Summary 

A mathemahcal model with application in medzcal 
demography. 
After a brief discussion of the principles of analysis 
based on a general multidimensional representation 
of the phenomenon under study, the methodology of 
the elaboration of a mathematical model is described. 
According to the existing data, the aims of the appli- 
cation of the model and the credibil ity of the relations 
between variables, several simplifying hypothesis are 
formulated. 
The simphfied representation and the mathematical 
model derived from it is described. 
This paper concludes with the principles of a more 
general model and various applications derived from 
it. 

Bibliographie 

Boigeol Anne: Comment les m@decins quittent-ils leur 
profession? C. Sociol. D@mogr. mTdic. 1971, 11, 123 
& 131. 
Bonamour P.:, Pfalzgrat J.: Effectifs prTvisibles et be- 
soins de mTdecins pour I'avenir. C. Sociol. DTmogr. 
m@dic. 1969, 9, 223-235. 
Case R.: Cohort analysis of mortahty rates as a h~s- 
torical or narratwe technique. Brit. J. prev. soc. Med. 
1966, 10, 159-171. 
Gilliand Pierre: Aper?u de d@mographie m@dicale en 
Su~sse. C. Sociol. D@mogr. MTdic. 1971, 11, 89-103. 
Junod B.: La rel@ve m@dicale en Suisse. Etude rTtro- 
spective et pr@visions. Th/m@d. Lausanne 1972. 
Levy R. D.: Pr@sentation bibliographique des dix pre- 
mieres ann@es des cahiers de sociologie et de d@mo- 
graphie m@dicales. C. Sociol. D@mogr. m@dic. 1971, 
1I, 7-25. 



MacMahon Brian, Terry W. D.: Application of cohort 
analysis to the study of time trends in neoplasic dis- 
ease. J. chron. Dis. 1958, 7, 124-35 
Organ]sat]on Mend]ale de la Sant6: M~thodes d'esti- 
mat]on des beso]ns en personnel sanitaire. Rapport 
sur un symposium, Budapest 1968. Copenhague, Bu- 
reau regional de ]'Europe de I'OMS, 1970. 
Pressat R.: L'analyse d~mographique. Concepts, m6- 
thodes, r6sultats. 2e 6d. - Paris, Presse Univ. de 
Fran.ce, 1969. 
Pustovoj I. V.: L'apphcation de la recherche op~ra- 

tionnelle & la planification sanitaire. Copenhague, Bu- 
reau r~gional de l'Europe de I'OMS, 1966. 
Weber A. A.: Probl~mss de statistique math~matique 
pos6s par les programmes de sant6 publique. Th. sc. 
Gen~ve 1960. 

Adresse de l'auteur: 

Dr B. Junod, Institut universitaire de m6decine sociale 
et preventive, H(~pital Sandoz, 1011 Lausanne 

Laboreinrichtungen Mech. Schreinerei 

Innenausbau 

8055 Z(~rich 

V6geli S6hne ZUrich 

 reform 
 mUller 

Friesenberg-/HaldenstraBe 

Telephon 33 03 30 

Reformhaus MUller AG 
8023 Z~rich 1 Rennweg 15 
Telefon 01 25 69 36/37 

Digit aus dem Reformhaus 
Lohnende Pr~iventivma6nahmen 
Unsere Spezialit~iten: 

GroSe Auswahl naterl icher Di&t- und Kurmittel 
(Diabetikerprodukte, Art ikel fL~r satzlose und sa]zarme Di&t, 
Leber-Galle fSrdernde Produkte, Kurmittel f~r eine gesunde 
und wirksame Schlankheitsdi~.t, Entschlackungsprodukte, 
Aufbaurnittel). 

285 


