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Erwagungen

E. 1

Interjeté en temps utile devant la juridiction compétente, e recours est recevable (art. 132
delaloi sur I'organisation judiciaire du 26 septembre 2010 - LOJm E205; art. 62 a. 1 let.
aet63al. 1let. bdelaloi sur laprocédure administrative du 12 septembre 1985w LPA =
E 5 10).

E.2

Lelitige porte sur la conformité au droit de la décision par laquelle I'intimée ainfligé un
avertissement au recourant pour violation de ses obligations professionnelles.

E.21
Se pose en premier lieu la question du droit applicable.

E.211

Laloi fédérale sur les professions médicales universitaires du 23 juin 2006 (loi sur les
professions médicales, LPMéd - RS 811.11) a notamment pour but d’ établir lesregles
régissant I’ exercice de la profession de médecin atitre d’ activité économique privée sous
propre responsabilité professionnelle (art. 1 al. 3let. eet art. 2 a. 1 let. d LPMéd).

Lorsqu’ un médecin agit comme indépendant et que son activité répond alanotion qui en est
donnéeal’art. 1 a. 3let. e LPMéd, laloi sur les professions medicales lui est applicable et,
au regard de la primauté du droit fédéral, il ne peut étre soumis qu’ aux mesures
disciplinaires prévues par cette loi, al’ exclusion d’ éventuelles sanctions prévues par le droit
cantonal (ATF 1431 352 consid. 3.3 ; arrét du Tribunal fédéral 2C_747/2022 du 14 février
2023 consid. 6.2). A contrario , les personnes exercant une activité qui ne reléve pas de
I’art. 1 al. 3let. e LPMéd sont soumises au droit cantonal et pas au droit fédéral
disciplinaire (ATF 1481 1 consid. 5.2).

E.212

En I’ espéce, il n’est pas contesté que le recourant pratique en tant qu'indépendant, sous sa
propre responsabilité professionnelle, si bien que la présente cause sera examinée
uniguement au regard de laLPMéd.

E.22

LaLPMéd, dans le but de promouvoir la santé publique, encourage notamment la qualité de
I’ exercice des professions dans les domaines de la médecine humaine (art. 1 a. 1 LPMéd).
Elle établit les régles régissant I’ exercice des professions médicales universitaires sous
propre responsabilité professionnelle (al. 3 let. €), al’instar des médecins (art. 2 al. 1 let.
aLPMéd). Lesdevoirs ou obligations professionnels sont des normes de comportement
devant étre suivies par toutes les personnes exercant une méme profession. En précisant les



devoirs professionnels dans laLPMéd, le législateur poursuit un but d’intérét public. Il ne
S agit pas seulement de fixer les régles régissant larelation individuelle entre patients et
soignants, mais aussi les regles de comportement que le professionnel doit respecter en
relation avec la communauté. Suivant cette conception d'intérét public, e respect des
devoirs professionnels fait I’ objet d’ une surveillance de la part des autorités cantonales
compétentes et une violation des devoirs professionnels peut entrainer des mesures
disciplinaires ( ATA/987/2022 du 4 octobre 2022 consid. 5b ; ATA/941/2021 du 14
septembre 2021 consid. 7d et les références citées). L'art. 40 LPMéd prévoit que les
personnes exercant une profession médicale universitaire atitre d'activité économique
privée sous leur propre responsabilité professionnelle doivent notamment observer les
devoirs professionnels suivants : exercer leur activité avec soin et conscience
professionnelle et respecter les limites des compétences qu'elles ont acquises dans le cadre
de leur formation universitaire, de leur formation postgrade et de leur formation continue
(let. @) ; garantir les droits du patient (l€et. ) ; observer le secret professionnel
conformément aux dispositions applicables (let. f). L’ art. 40 let. a LPMéd constitue une
clause générale (FF 2005 p. 211).

E.23

Lorsqu'une autorité motive le renvoi d'une affaire, ses considérants de droit lient 'autorité
inférieure ainsi que les parties, en ce sens gque ces derniéres ne peuvent plus faire valoir dans
un recours contre la nouvelle décision de premiére instance des moyens qui ont été rejetés
dans|'arrét de renvoi. En raison de I'autorité de la chose jugée, de tels moyens sont
irrecevables (ATF 133 111 201 consid. 4 ; 120 V 233 consid. 1a). En revanche, la nouvelle
décision de I'autorité inférieure peut faire I'objet d'un recours au motif qu'elle n'est pas
conforme aux considérants de I'arrét de renvoi (arréts du Tribunal fédéral 2C_422/2017 du
22 mai 2017 consid. 4.1 ; 2C_381/2012 du 6 mai 2012). L 'autorité de la chose jugée (ou
force de chose jugée au sens matériel) interdit de remettre en cause, dans une nouvelle
procédure, entre les mémes parties, une prétention identique qui a été définitivement jugée
(ATF 1441 208 consid. 3.1 ; 142 111 210 consid. 2.1). Il y aidentité de |'objet du litige
guand, dans|'un et I'autre proces, les parties soumettent au juge la méme prétention, en
reprenant les mémes conclusions et en se basant sur le méme complexe de faits. L'identité
del'objet du litige Sentend au sens matériel ; il n'est pas nécessaire, ni méme déterminant
gue les conclusions soient formulées de maniére identique (arrét du Tribunal fédéral
8C_816/2015 du 12 septembre 2016 consid. 3.1 et les références citées).

E.24

A titre liminaire, il sied de relever que, dans la décision entreprise, lacommission n’a pas
respecté I’ arrét de renvoi de la chambre administrative du 14 septembre 2021. Pour rappel,
la chambre de céans avait retenu trois manquements professionnels al’ égard du recourant, a
savoir le contenu du certificat médical du 9 février 2018, le signalement du patient par le
recourant au service des véhicules pour défaut d'aptitude ala conduite, sans en discuter avec
celui-laau préalable, ainsi que des contacts avec ledit office en tant que médecin-conselil,
alorsqu'il avait été le médecin traitant de I’ intéressé. Or, quand bien méme la commission
N’ avait aucune marge de manoauvre quant aux faits qui devaient faire I’ objet de la mesure
disciplinaire, comme I’ad alleursreleve le Tribunal fédéral (arrét 2C_814/2021

consid. 1.1.3), I’autorité intimée a considéré que le signalement du patient par le recourant
au service des véhicules et |es contacts avec ledit office en tant que médecin-conseil ne
constituaient pas des manquements professionnels. Une telle décision apparait ains



contraire au principe de I’ autorité de I’ arrét de renvoi. La chambre de céans est toutefois
liée par I'interdiction de lareformatio in peius (art. 69 a. 1 LPA ; ATA/567/2015 du 2 juin
2015 et les références mentionnées), si bien qu’il ne sera pas revenu sur ces deux
manquements disciplinaires.

E.25

L e recourant reproche al’ autorité intimée d’ avoir considéré que le contenu du certificat
médical du 9 février 2018 devait faire I’ objet d’ une mesure disciplinaire. Or, comme
indiqué, cet élément a dgja été examiné par la chambre administrative dans son arrét du 14
septembre 2021. L’ arrét retenait en particulier que lamention du certificat médical du 9
février 2018, selon laguelle le « certificat ne serait pas reconduit au-dela du mois de

février » n’ était pas admissible. Soit le médecin estimait que |’ incapacité n’ était pas réelle —
hypothése pouvant étre clairement écartée — et il ne devait pas fournir de certificat, soit
I’inaptitude était présente et il ne pouvait, par avance et sans revoir le patient, indiquer

gu’ aucune prolongation dudit certificat ne serait justifiée. Cette affirmation était d’ autant
moins admissible que le médecin connaissait | état de santé défaillant de son patient. 1

N’ avait du reste pas avancé de justification médicale soutenant son refus anticipé d’ attester
de toute éventuelle poursuite de I’ incapacité de travail. Cette mention était en outre de
nature a jeter le doute sur |’ existence de I’ incapacité de travail du patient al’ égard detiers, a
qui le document était destiné. Ainsi, en retenant que le recourant n’ avait pas établi le
certificat médical du 9 février 2018 avec toute la diligence requise et que celui-ci n’ était pas
conforme alabonne pratique, I’ autorité intimée s' est conformé al’ arrét de renvoi. C'est le
lieu de rappeler, comme I’ afait le Tribunal fédéral dans son arrét du 28 avril 2022 (

2C _814/2021), que lacommission n’avait aucune marge de manoauvre quant aux faits qui
devaient faire |’ objet de la mesure disciplinaire, a savoir notamment le contenu du certificat
médical du 9 février 2018. Elle devait en effet prononcer une sanction. Dans cette mesure,
et conformément a la jurisprudence précitée, le recourant peut uniquement se plaindre de la
sanction infligée. Il est ains forclos en tant qu’il revient sur les faits ayant fait I’ objet de la
mesure disciplinaire. Enfin, et en tant que le recourant se plaint de la « lenteur » de

« I"interminable procédure », il ne formule aucun grief précis a cet égard. Or, mémesi la
durée de la procédure apparait longue, |e recourant ne prétend pas s étre plaint de la durée
del’instruction, ni avoir mis|’ autorité intimée en demeure de rendre une décision. Il n’est,
pour le reste, pas contesté que la prescription de la poursuite disciplinaire n’ est pas atteinte.

E.3
Seule se pose donc la question de la quotité de la sanction.

E.31

Au titre des mesures disciplinaires, I'art. 43 al. 1 LPMéd dispose qu’ en cas de violation des
devoirs professionnels, des dispositions de laloi ou de ses dispositions d’ exécution,

I’ autorité de surveillance peut prononcer un avertissement (let. @) ; un blame (let. b) ; une
amende de CHF 20'000.- au plus (let. c) ; uneinterdiction de pratiquer sous propre
responsabilité professionnelle pendant six ans au plus (interdiction temporaire ; let. d) ; une
interdiction définitive de pratiquer sous propre responsabilité professionnelle pour tout ou
partie du champ d’ activité (let. €). Les mesures disciplinaires infligées a un membre d’ une
profession libérale soumise ala surveillance de I’ Etat ont principalement pour but de
maintenir I’ ordre dans la profession, d'en assurer |e fonctionnement correct, d’ en
sauvegarder le bon renom et la confiance que leur témoignent les citoyens, ainsi que de



protéger e public contre ceux de ses représentants qui pourraient manquer des qualités
nécessaires. Les mesures disciplinaires ne visent pas, au premier plan, apunir le
destinataire, mais al’ amener a adopter un comportement conforme aux exigences de la
profession et arétablir le fonctionnement correct de celle-ci (ATF 1431 352 consid. 3.3). Le
prononcé d’ une sanction disciplinaire tend uniquement ala sauvegarde de I intérét public
(arrét du Tribunal fédéral 2C_451/2020 du 9 juin 2021 consid. 12.1). Laresponsabilité
disciplinaire est une responsabilité fondée sur lafaute (ATF 148 1 1 consid. 12.2 et |’ arrét
cité). Celle-ci joue un role décisif pour lafixation de lapeine et donc dans |’ analyse de la
proportionnalité de la mesure. 11 ne suffit donc pas qu’ un comportement soit objectivement
fautif (illicéité), ¢’ est-a-dire contraire aune injonction, il faut aussi que I’ auteur de I’ acte
pui sse subjectivement se voir imputer un manquement fautif. Cette faute peut étre commise
sans intention, par négligence, par inconscience et donc également par simple
méconnaissance d' une régle. S agissant de son intensité minimale, la jurisprudence énonce
de manieére constante que seuls des manquements significatifs aux devoirs de la profession
justifient lamise en oauvre du droit disciplinaire (ATF 144 11 473 consid. 4.1 ; arréts du
Tribunal fédéral 2C_832/2017 du 17 septembre 2018 consid. 2.2 ; 2C 280/2017 du 4
décembre 2017 consid. 4.1.1). Cette régle ne saurait toutefois étre comprise en ce sens que
I’ acte concerné doit revétir une gravité qualifiée pour relever du droit disciplinaire. Certes,
lamise en cauvre de ce droit ne saurait se justifier pour des manquements trés légers et non
réitérés aux obligations professionnelles. Cependant, le fait que la grille des sanctions
possibles débute par un simple avertissement autorise déjal’ autorité de surveillance ay
recourir pour des manquements de moindre importance, puisqu’il s'agit derendrele
professionnel attentif aux conséquences potentielles d’ un comportement. Le droit
disciplinaire vise ainsi a éviter laréalisation future de tels actes, avec les conséguences que
ceuxm ci peuvent entrainer (ATF 1481 1 consid. 12.2).

E.32

Le principe de la proportionnalité, garanti par I’art. 5 a. 2 de la Congtitution fédérale de la
Confédération suisse du 18 avril 1999 (Cst. - RS 101), se compose des régles d’ aptitude, qui
exige que le moyen choisi soit propre a atteindre le but fixé, de nécessité, qui impose

gu’ entre plusieurs moyens adaptés, I’ on choisisse celui qui porte I’ atteinte la moins grave
aux intéréts priveés, et de proportionnalité au sens étroit, qui met en balance les effets de la
mesure choisie sur lasituation de I’ administré et le résultat escompté du point de vue de
I"intérét public (ATF 1251 474 consid. 3 ; arrét du Tribunal fédéral 1P. 269/2001 du 7 juin
2001 consid. 2¢c ; ATA/735/2013 du 5 novembre 2013 consid. 11). Conformément au
principe de proportionnalité applicable en matiere de sanction disciplinaire, le choix de la
nature et de la quotité de la sanction doit étre approprié au genre et ala gravité dela
violation des devoirs professionnels et ne pas aler aum dela de ce qui est nécessaire pour
assurer les buts ' intérét public recherchés. A cet égard, | autorité doit tenir compte en
premier lieu d’ ééments objectifs, a savoir des conséguences que la faute a entrainées sur le
bon fonctionnement de la profession en cause, et de facteurs subjectifs, tels que la gravité de
lafaute, ainsi que les mobiles et les antécédents de I’ intéressé (arrét du Tribunal fédéral

2C 922/2018 précité consid. 6.2.2 et les références citées). Les autorités compétentes
disposent d’ un large pouvoir d’ appréciation dans la fixation d’ une sanction disciplinaire
prévue par laLPMéd (arrét du Tribunal fédéral 2C_451/2020 précité consid. 12.2 ;
ATA/388/2022 précité consid. 7a).

E.33



L’ établissement d’ un certificat médical par un médecin constitue une activité médicale qu’il
doit exercer conformément a ses devoirs professionnels découlant de I’ art. 40 LPMéd.
Selon I’ art. 34 du code de déontologie de la FMH, adopté par la chambre médicale suisse le
12 décembre 1996 (ci-apres : le code de déontologie de la FMH), les certificats médicaux,
rapports et expertises sont des documents officiels. Le médecin les établit au plus pres de sa
conscience professionnelle et avec toute ladiligence requise. Le but visé, ladate et [e nom
du destinataire doivent figurer sur le document. Les certificats de complai sance sont
interdits. Un tel document, qui atteste de I’ état de santé d’ un patient, est par définition un
document rédigé par un médecin traitant afin d’ étre remis par celui-la a une tierce personne.
Il doit étre établi ala demande du patient ou, pour un mineur ou une personne incapable de
discernement, de son représentant |égal. Ledit certificat doit étre fidele, complet et le
médecin doit e rédiger en toute liberté, sans subir de pression de son patient ni d’ une autre
source concernant son contenu complet ( ATA/172/2013 du 19 mars 2013 ; Dominique
BERTRAND/Beat HORISBERGER/Timothy HARDING/Marinette UMMEL/Romano LA
HARPE, Acte médical requis par une autorité, constat médical et certificat médical, in
Dominique BERTRAND/Jean-Frangois DUMOULIN/Romano LA HARPE/Marinette
UMMEL, Médecin et droit médical, présentation et résolution de situations médicales
légales, 3 e éd., Médecine et Hygiene 2009, p. 207). Le certificat doit au demeurant
correspondre ala situation thérapeutique du patient. Un certificat médical est contraire ala
vérité lorsqu’il dresse un tableau inexact de I’ état de santé de la personne. Le médecin ne
doit pas affirmer ce qui n’est que probable (Yves DONZALLAZ, Traité de droit médical,
Vol. Il : Le médecin et les soignants, 2021, p. 2487s.).

E.34

En |’ occurrence, la décision retient, pour seul manquement disciplinaire, le défaut de
diligence dans |’ établissement du certificat médical du 9 février 2018. Le recourant soutient
gu’il s'agit d’une erreur « mineure » dans un dossier « lourd », qui N’ avait pas porté
préudice a son patient. |1 perd toutefois de vue que, selon lajurisprudence précitée, le fait
gue la grille des sanctions possibles débute par un simple avertissement autorise d§a

I’ autorité de surveillance ay recourir pour des manquements de moindre importance,
puisqu’il s agit de rendre le professionnel attentif aux conséquences potentielles d’ un
comportement. Par ailleurs, et quoi gu’ en dise le recourant, le fait de refuser de maniéere
anticipée d'attester de toute éventuelle poursuite de I'incapacité de travail ne constitue pas
un mangquement tres |éger. C'est le lieu de rappeler que les certificats médicaux doivent
correspondre a la situation thérapeutique du patient et étre établis sur la base d’ un examen
soigneux et attentif ; les médecins ne doivent pas affirmer ce qui n’est que probable. Or,
ainsi formulé, le document litigieux était de nature a jeter le doute sur I’ existence d' une
incapacité de travail ( ATA/941/2021 du 14 septembre 2021 consid. 9b). Ce manquement,
gui ne saurait étre qualifié de « formalité administrative », comme le fait le recourant,
justifiait ainsi e prononcé d’ une sanction disciplinaire, étant rappel é gue la commission
avait I'obligation d’ en prononcer une (arrét du Tribunal fédéral 2C_814/2021 du 28 avril
2022 consid. 1.1.3). Lefait que la sanction est susceptible de porter atteinte a sa réputation
ne saurait primer sur I’intérét arendre le médecin attentif aux conséguences potentielles de
son comportement. L’ autorité intimée aainsi diment tenu compte des éléments en faveur
du recourant en pronongant la sanction la plus légere du catalogue de I’ art. 43 a. 1 LPMéd.
La sanction apparait méme plut6t clémente, puisqu’ elle ne tient pas compte des autres
manquements retenus par la chambre de céans, lesquels devaient aussi faire I’ objet d’ une
mesure disciplinaire (arrét du Tribunal fédéral 2C_814/2021 du 28 avril 2022 consid. 1.1.3).



Il découle de ce qui précéde que le recours serarejeté.

E.4
Vu l'issue du litige, un émolument de CHF 500.- seramis a la charge du recourant, qui
succombe (art. 87 a. 1 LPA), et il ne sera pas alloué d'indemnité de procédure. * * * * *
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