Le Pr Marcel Legrain est décédé le 21 juin 2003 au terme
d'une longue et trés cruelle maladie. Avec lui la néphrologie
francaise a perdu un des plus brillants fondateurs et un moteur
actif de notre discipline pendant prés d'un demi-siécle. L'ensemble
de son parcours professionnel a réalisé une intégration exem-
plaire entre I'exercice de la médecine clinique a son plus haut
niveau avec des travaux d'investigation cliniques, expérimentaux
et épidémiologiques associés a un engagement pédagogique
intense et permanent. Marcel Legrain répondait ainsi de facon
parfaite au modeéle du « médecin hospitalo-universitaire » tel que
les concepteurs de la rénovation de la médecine hospitaliére
francaise |'avaient défini en 1958.

Comme la majorité des pionniers de notre spécialité la porte
d’entrée de Marcel Legrain dans la néphrologie fut I'insuffisance
rénale aigué (IRA), théme auquel il consacra sa thése de Doctorat
en médecine («Néphrites aigués anuriques») en 1951. Ayant
complété sa formation par un séjour de deux ans dans I'Unité de
néphrologie du Peter Bent Brigham Hospital de Boston, il fut le
créateur et le responsable pendant plusieurs années d'une des
premiéres unités de traitement de I'IRA en France dans le service
du Pr M. Derot a I'Hotel-Dieu de Paris. En 1965, il créa le Service
de néphrologie du CMC Foch a Suresnes qu'il dirigea jusqu’en
1972. Durant cette période il réalisa, bien en avance sur son
temps, le concept du « Traitement intégré de I'insuffisance rénale
chronique (IRC) » par la disponibilité dans la méme structure hos-
pitaliere des méthodes de dialyse et de la transplantation rénale
grace a une coopération permanente avec I'équipe du Pr R Kuss
qui dirigeait le Service d’urologie de I'établissement. Cette concep-
tion d'un podle uro-néphrologique intégré connut un nouvel
essor dans le Service de néphrologie du Groupe hospitalier Pitié-
Salpétriere (GHPS) dont Marcel Legrain assura la direction de
1972 a 1986, date a laquelle il choisit de quitter ses fonctions
hospitalo-universitaires pour se consacrer a d'autres activités
pédagogiques et administratives. Durant ces quatorze années au
GHPS Marcel Legrain inspira et contribua a élargir, en dépit des
résistances rencontrées a |I'époque, |'application des méthodes
de dialyse de suppléance, et en particulier de la dialyse périto-
néale, aux patients diabétiques en état d'urémie chronique ter-
minale. Par ailleurs il fut a I'origine de travaux fondateurs dans
les domaines de I'épidémiologie des maladies rénales en France,
de I'économie de la santé et de la rationalisation des procédures
concernant ['utilisation des médicaments, a partir desquelles
s'est développé ce « nouveau chantier » de la néphrologie qu‘est
devenue la « néphro-pharmacologie ».

Grandes furent la richesse et la diversité des activités de
Marcel Legrain a l'intérieur et en dehors du strict cadre hospita-
lier: en témoignent ses fonctions de directeur pendant prés de
quinze ans d'une Unité de recherche de I'INSERM, la cofonda-
tion en 1975 avec R. Kuss des Séminaires annuels d’uro-néphro-
logie Pitié-Salpétriere qu’il dirigea par la suite avec Ch. Chatelain
jusqu’en 1986. Il imprima de son dynamisme les fonctions de
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président de la Société de néphrologie (1978-1980), de prési-
dent de I"'AURA-Paris (1977-1985), de président de la Commis-
sion de mise sur le marché des médicaments au Ministere de la
santé, de président de I'EDTA (1978-1981). L'enseignement fut
tout au long de son parcours au cceur de tous les engagements
de Marcel Legrain, cliniques, universitaires, scientifiques et admi-
nistratifs. En témoignent le caractére trés novateur et la clarté
didactique de nombre de ses publications et ouvrages, I'organi-
sation et I'animation de multiples colloques a visée pédagogique
et, de facon encore plus emblématique, ses actions constantes et
poursuivies trés au-dela de la cessation de ses fonctions hospi-
talo-universitaires pour la formation de néphrologues dans les
pays du Maghreb et pour le développement des infrastructures
cliniques, logistiques et pédagogiques de néphrologie dans ces
pays, principalement en Algérie, pays qu'il affectionnait tout
particulierement.

Ce trés riche bilan d’une vie professionnelle aussi remplie est
inséparable et le reflet direct d'une personnalité aux qualités tres
exceptionnelles dont les plus attachantes ont été la générosité et
de la fidélité.

La générosité de Marcel Legrain s'exercait dans tous ses
comportements professionnels et privés: dans I'exercice de son
métier de médecin par sa disponibilité exceptionnelle vis-a-vis de
ses patients, dans I'énergie et la patience déployées inlassable-
ment pour la transmission écrite ou orale de son vaste savoir,
dans ses engagements trés actifs pour améliorer ou sauvegarder
des situations individuelles ou collectives mises en péril par des
contraintes administratives ou économiques. La fidélité venait
renforcer, et d'une certaine maniére, donner un sens supplé-
mentaire a sa générosité. Tout au long de son parcours il resta
fidele a des convictions personnelles, professionnelles et médico-
sociales fortes, fidele a ses nombreux amis dans les meilleurs
comme dans les plus mauvais jours, d'une fidélité et d'un dévoue-
ment exemplaires a sa famille et en particulier a son épouse qu'il
accompagna pendant plusieurs années d’'un véritable calvaire
avec une compassion et un courage admirables.

La communauté néphrologique toute entiere a grandement
bénéficié de I'ceuvre de Marcel Legrain. L'estime, I'affection et la
reconnaissance portées a cet «homme de qualité » resteront
vivantes pour ses collaborateurs, éleves et nombreux amis en
France et dans le monde.
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