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Editorial

Consulter
avant de planifier

Restructurer les hdpitaux vaudois et réorienter
leur mission pour centraliser les soins aigus dans
quatre sites principaux a été décrit comme source
d'économies et d'efficacité. Ces gains supputés
ignorent les investissements a consentir 1a ou les
malades sont «redirigés», et les investissements
de reconversion. C'est une source d'augmenta-
tion du colt des transports de malades. Mais ce
n'‘est pas qu'un probléme d’infrastructure.

L'interview de Pierre-Yves Maillard dans ce numéro (page 3) s'accompagne
donc de la demande par les médecins vaudois d'étre consultés (et a |'ave-
nir entendus) par les décideurs.

Assurer des soins de qualité, une fonction d'apprentissage et de formation
pour tous les professionnels, une disponibilité pour les acteurs extrahospi-
taliers avec un réseau de soins mieux hiérarchisé et plus fonctionnel est
une tache difficile.

La priorite absolue, c'est ce qui se passe prés du lit du malade, aux
urgences, sur les lieux d'investigations et de soins. Tout le reste (investis-
sements, immobilier, informatique, RH, planification, comptabilité et
finances, achats, stockage) est important mais secondaire.

Une saine planification hospitaliére doit améliorer les soins a la popula-
tion, les relations entre établissements, centres et périphéries, mieux
répartir places de travail et formation postgrade. Qui, en planifiant, s'oc-
cupe de ce dernier point? L'autorité politique, sous la pression de forces
antagonistes, doit mieux consulter le terrain.

Les médecins vaudois assurent le Chef de Département d'une collabora-
tion active, si elle est demandée et prise en compte.

Dy Francis Thévoz
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Dossier

La planification hospitaliére

Pas de plan
sur la comete

La planification hospitaliere se situe au carrefour

des influences contradictoires de la technique, de I'éco-
nomie, de la société et de la politique. Mais c'est aussi
une équation complexe qui touche a la médecine, donc
a la maladie et a la mort. C'est donc a juste titre que,
comme le montre la présente édition du CMV, les
médecins entendent participer a la mélée pour s’y faire
les avocats de leurs patients et de leur profession.

lls contribuent ainsi a alimenter une réflexion centrée
sur les buts du systéeme de santé, gage d'un débat

et de décisions finalement politiques, adaptées

et des lors acceptables.

Pierre-André Repond

Sommaire du Dossier

Quelque six mois aprés son
arrivée a la téte du DSAS,

le conseiller d’Etat Pierre-Yves
Maillard parle de ses objectifs
et livre ses réflexions sur la poli-

tique vaudoise de la santé. 3-4
Planification hospitaliére:

veeu pieux ou objectif
incontournable? 5

LHOPITAL 1

Il est temps que le corps médical
participe a l'organisation
de son avenir. 7

La planification hospitaliére
vue par un médecin régional. 9

«C’'est un priviléege de pouvoir exercer
une profession utile pour les autres.»

Pierre-Yves Maillard a succédé
au libéral Charles-Louis Rochat
a la téte du Département de la
santé et de I'action sociale
(DSAS) le 1er décembre 2004.
Rencontre avec un ancien
syndicaliste qui n'a rien perdu
de sa verve.

Vous ne vous étiez jamais réellement
profilé comme un spécialiste des ques-

tions de santé, vous attendiez-vous a
obtenir le DSAS?

Je ne m’attendais pas & étre en charge
de ce département, mais j'en suis
content car la santé et le social sont des

Pierre-Yves Maillard

domaines passionnants de la politique
cantonale. Les défis a relever seront de
taille car c'est un département qui
représente le tiers du budget du can-
ton, et ce dernier traverse actuellement
une période d'austérité financiére et de
recherches d'économies.

Quels sont les objectifs que vous vous
étes fixés en matiére de santé publique
d’ici a la fin de la législature en 20077

J'ambitionne notamment de dévelop-
per une politique de prévention et de
prise en charge des patients qui soit
mieux coordonnée et plus intense. A
long terme, si on investit dans la pré-
vention, je suis convaincu que cela
générera de réelles économies. Pour ce
faire, les réseaux de soins dans les
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Dossier

régions doivent étre renforcés autour
du réseau hospitalier d‘intérét public
avec le concours des communes.

Vous avez soutenu il y a trois ans la
manifestation des médecins assistants
contre la clause du besoin, trouvez-
vous toujours que cette mesure est
déplacée?

Oui. Je pense que la planification doit
s'étendre a la médecine ambulatoire,
mais pas en rajoutant un numerus clau-
sus a la sortie de la profession médicale,
alors qu'il en existe déja un de fait a
I'entrée. Il faut des instruments plus fins
que des moratoires. La création d‘un
bon statut de médecin hospitalier en est
un. Autoriser les médecins a s'établir,
mais dans certaines spécialités et dans
certaines régions, en serait un autre.

A ce propos, le durcissement vaudois de
la clause du besoin qui a notamment
touché les généralistes semble s'étre
basé sur une statistique artificiellement
élevée. Dans le cadre de |'élaboration
du prochain réglement d'application, je
pourrais demander au Conseil d’Etat de
revenir sur cette décision.

Vous dites vouloir une politique de
santé publique centrée sur les besoins
des gens et garantir la rapidité d'accés
aux soins. Comment pensez-vous vous
y prendre?

Structurellement, il faut d'abord penser
a mieux utiliser la médecine de ville
comme service de premier recours. Si les
soins aigus semblent devoir étre
concentrés, pour ce qui est des soins de
base, il faudra peut-étre créer des lieux
de santé décentralisés ou de premiére
entrée dans le circuit sanitaire. Quant a
I'offre de prestations sanitaires privée, il
faudrait pouvoir l'intégrer a une plani-
fication cantonale, qui respecte son role
et sa spécificité.

Que pensez-vous des conditions de tra-
vail des médecins hospitaliers?

La convention collective signée par la
FHV et la SVM pour les médecins cadres
dans les hopitaux de zone me parait
constituer un bon statut avec de trés
bonnes normes salariales. Mais elle ne
respecte pas la neutralité des colts et j‘ai
signalé qu‘en 2006, nous n‘aurons pas les
moyens de la financer. Par ailleurs, I'amé-
lioration des conditions de travail des
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médecins assistants et le passage aux 50
heures de travail hebdomadaires consti-
tuent un progres dans le sens d'un statut
durable de médecin hospitalier.

[l faut saluer ces premiers pas et c’est
vraiment l'avenir d’avoir des médecins
salariés plutdt que payés a l'acte, aussi
pour la maftrise des cots.

Si le budget cantonal I'exige, ol I'Etat
pourrait-il vraiment encore faire des
économies dans le domaine de la
santé?

Je suis un progressiste, si on me trouve
des actes inutiles et colteux, il faut
arréter de les faire. Mais les économies
ne doivent pas étre un prétexte pour
moins bien soigner les gens que par le
passé. Au besoin, je privilégierais une
réallocation interne des moyens finan-
ciers avec ceux qui ont le moins souffert
des économies.

L'initiative populaire fédérale pour une
caisse maladie unique et sociale a été
déposée en décembre 2004; pensez-
vous qu’elle soit une bonne solution?

QOui. Que ce soit un modeéle basé sur
celui de la SUVA, de I'AVS, de I'assu-
rance chédmage ou des monopoles
régionaux comme I'ECA, il faut mutuali-
ser les risques dans |’assurance-maladie

Formation

26 mai 2005

Organisateur: Dr Raphaél Maire

8h30 Accueil

Jeudi de la Vaudoise CHUV, auditoire César-Roux

Troubles de ouie et vertiges

Interview Pierre-Yves Maillard

et rationaliser le traitement des frais. Le
systéme actuel est absurde et pervers,
puisque les incitatifs économiques sont
tels que I'assurance est structurellement
tentée de faire fuir ses «bons clients»,
c’est-a-dire ceux qui coltent le plus, en
multipliant les astuces de sélection des
risques.

Etes-vous favorable a la suppression de
I'obligation de contracter?

Je suis pour une planification gérée par
les pouvoirs publics, pas par les assu-
reurs. Avoir une assurance sociale avec
un financement par téte et des entre-
prises a but lucratif, c’est déja une héré-
sie, mais si en plus ces gens-la planifient
et régulent I'offre de soins, alors on est
vraiment hors de toute raison.

De méme, je suis contre la limitation du
nombre de médecins pour juguler les
coUts de la santé, car c'est une mauvaise
réponse a un vrai probléme. D‘ailleurs,
on constate que la pénurie de médecins
devient peu a peu une réalité.

Un message aux médecins vaudois?
Vous faites un métier magnifique et
vous pouvez en étre fiers. C'est un
grand privilege que de pouvoir faire de
sa profession quelque chose d'utile
pour les autres.
Propos recueillis
par Francois Huguenet

continmue

Modérateur: Dr Marc Bonard

Otorrhée chronique
Vertiges

Dr Raphaél Maire, médecin associé otoneurologie

9h-10h Séance pléniére:
L'otalgie aigué
Dr Florian Lang, PD, médecin adjoint ORL
Surdité de la personne agée

10h-10h30 Pause

10h30-12h Séminaires interactifs:

Manceuvres diagnostiques et thérapeutiques

Ce cours est soutenu par la firme MSD.



La planification hospitaliére

Un réel

Dr Jean-Joseph Boillat
Président du GMH
Meédecin-chef, Hopital Riviera

Planification hospitaliére:
veeu pieux ou objectif incon-
tournable? La réponse est
claire: objectif ou plus, réalité
incontournable, faute de quoi
dans les vingt ans

a venir, les hépitaux publics
ne pourront plus offrir les
prestations d’'une médecine
qui avance a grands pas.

L'hépital dans le systeme de santé?

défi

a finalité d'une planification
hospitaliére qui anticipe |'ave-
nir est d’assurer a tous les
patients l'accessibilité a des
soins efficaces et, challenge
supplémentaire, d’en rendre les colts
acceptables. Les grands débats poli-
tiques actuels sur les maniéres de mai-
triser les colts de la santé dans ce pays
restent souvent stériles et peu crédibles.

Le sujet est depuis plusieurs années a
I‘ordre du jour du gouvernement vau-
dois. Les propositions ont été bien fri-
leuses et les réalisations difficiles: il
suffit pour s’en convaincre de se remé-
morer les difficultés rencontrées lors du
changement de mission des hopitaux de
Moudon et de Lavaux.

La création d’hopitaux multisites s'est
avérée une solution médiocre qui n’en-
gendre aucune économie (voire des sur-
cotts), complique la lisibilité pour les
patients et les médecins installés, épar-
pille le corps médical hospitalier qui
devrait travailler en équipe.

150000 habitants

pour un hopital de soins aigus

Il 'y a dans ce canton trop d'hdpitaux
publics qui dans un avenir proche ne
pourront plus répondre aux besoins des
patients, exigés par la médecine du
futur. Pour qu'un hopital reste perfor-
mant, il est indispensable qu’il capte un
bassin de population suffisant (masse
critique de patients). C'est a cette seule
condition que médecins et personnel
hospitaliers resteront capables d'offrir
aux malades les soins toujours plus exi-
geants d’'une médecine qui ne cesse de
progresser. Pour réaliser ces objectifs, le
bassin de population d'un hépital péri-
phérique doit é&tre d'au moins 150000
habitants, tout en restant relié a I'hépi-
tal universitaire. L'hépital ne doit pas
étre une piece isolée dans le systeme de
santé. Son intégration & un réseau glo-
bal de soins est primordiale: médecins
praticiens installés, chaine des urgences,
CTR, EMS, soins a domicile.

Passer de la théorie a la pratique ne sera:

pas chose facile a réaliser et c’est a I'Etat
et au Service de la santé publique qu'in-
combe cette tache. Sans |'aide des
médecins, des cadres infirmiers, para-

médicaux et administratifs, gens du ter-
rain, I'Etat ne pourra qu’échafauder des
projets théoriques voués a |'échec.

L’'information sera primordiale

Au moment de passer d'une planifica-
tion hospitaliére idéale sur le papier a
des réalisations' concretes, il faudra
vaincre d'importantes résistances qui
viendront de la population, des élus,
des politiques voire méme du personnel
hospitalier et des médecins.

Rien ne se fera sans un gouvernement
décidé et unanime sur un projet précis
et bien étudié par I'ensemble des
acteurs concernés. Viendra ensuite I'in-
formation au monde hospitalier et a la
population, souvent trés attachée a
I'hopital de Sa Ville et qui ne verra pas
d’emblée les enjeux décisifs. Elle ne
comprendra pas facilement pourquoi,
alors gqu'on admet qu'il y a trop d'éta-
blissements, il faut en construire
d’autres, plus grands. Des exemples
concrets devront convaincre: 15 ou 20
minutes de trajet supplémentaire pour
accéder a I’hépital peuvent faire gagner
plusieurs heures si celui-ci peut fournir
des prestations qui auraient nécessité
un transfert. Un exemple caricatural est
celui de la prise en charge de I'infarctus
aigu du myocarde. Ces exemples vont se
multiplier.

Un énorme effort d’'information et de
persuasion a charge des médecins, des
administrations hospitalieres et de
|'Etat devra étre fourni.

La difficile question financiére
Comment financer de nouvelles infra-
structures hospitalieres dans une
période ol I'état des caisses du canton
donne quelques inquiétudes ? Une pla-
nification bien menée doit étre source
d'économies substantielles et le colt
d'investissement d'un hopital neuf
équivaut a environ deux ans du budget
d'exploitation.

Il ne faut pas agir dans la précipitation:
seules des solutions bien documentées
et expliqguées seront de nature a
convaincre I'ensemble de la population.

Les gens sont préts a l'action. L'enjeu est
important, le défi énorme, nous devons
le relever. o
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La planification hospitaliére

Le corps médical porte
une responsabilité politique

Dr Patrick Ruchat
Président de I’Association
des médecins cadres
(AMC Hospices — CHUV)

La planification hospitaliére
est-elle raisonnée? Tient-elle
compte des besoins futurs

de notre population, des
contingences liées aux progrés
médicaux et aux besoins en
formation; ou bien n’est-elle
qu’une réponse désordonnée
a I"'augmentation des co(ts

de la santé?

La responsabilité politique du médecin
passe par une vision & long terme.

utrefois, un patron univer-

sitaire luttait pour placer

ses éléves et garantir son

territoire d'influence. Il

faisait de la planification.
Alors que, jeune chef de clinique, je dis-
cutais de politique professionnelle avec
André Burdet, celui-ci me révéla une
vérité faconnée par sa riche expérience:
«Les médecins ne doivent pas étre assu-
jettis a la direction d'un hépital ou
inféodés a un systeme politique, mais ils
doivent en étre les partenaires. C'est le
seul garant de la motivation et de la
qualité des soins.» Cet aphorisme est-il
toujours d'actualité, les jeunes généra-
tions I'ont-elles compris?

19

La médecine reste
le dernier otage
de ’Etat Providence.
3

Encore faut-il que le pouvoir politique
le veuille bien...! Par esprit de facilité
ou par dépit, les médecins cédent I'or-
ganisation de leur profession a des
technocrates qui décident de ce que
doit étre la pratique médicale au seul
sens économique du terme, alors qu'elle
procéde d'un systéme de valeurs concer-
nant I'étre humain. Les menaces mul-
tiples & I'encontre de notre pratique, le
décret interdisant 'ouverture de nou-
veaux cabinets ne font que renforcer ce
sentiment d'impuissance et font que la
médecine reste le dernier otage de
I'Etat Providence.

La tradition médicale occidentale
découle du deuxiéme principe énoncé
par |'école hippocratique, a savoir:
«combattre le mal par son contraire».
Bien que |'activité médicale ne puisse se
soustraire a l'influence de son environ-
nement social, politique et écono-
mique, ce n‘est pas le réle du médecin
de faire acte d'allégeance aveugle au
pouvoir politique et de ne pas proposer
des solutions aux problémes actuels et
futurs. Dans l'enseignement d'Hippo-
crate se trouvaient déja les incitations a

I'action: «Ce qui me parait le mieux
pour le médecin, c'est d'étre habile a
prévoir...» Ce précepte valable pour la
maladie ne devrait-il pas s'appliquer
également & I'organisation de la Méde-
cine par des médecins et non pas par

19

La planification
hospitaliere n’est rien
sans les médecins
qui y travaillent.
9

des administrateurs? D’ailleurs, une ini-
tiative récente sous forme d'un «Mani-
feste» témoigne de l'intérét renouvelé
de la profession pour proposer des solu-
tions de gestion, méme si celui-ci a été
nargué par les politiques. Notre fai-
blesse ne réside-t-elle pas dans |'ab-
sence de défense politique organisée
sous forme de lobbying aux Chambres
fédérales?

Gouverner, c’est prévoir

La santé est pilotée par les yeux des
politiciens rivés sur des statistiques, sans
vision d'avenir. Une réflexion sur I'ave-
nir de la Médecine a montré que malgré
son évolutivité, elle est dirigée par des
principes fondamentaux immuables:
I'éthique, le respect des droits de cha-
cun, la responsabilisation pour une prise
en charge appropriée des maladies, la
formation de la reléve et le dévoue-
ment de l'individu au service de la
cause. La planification hospitaliére n’est
rien sans les médecins qui y travaillent.
C'est notre responsabilité aussi de plani-
fier la qualité de la formation, de pré-
voir les besoins médicaux du futur, de
repenser un fonctionnement différent
de I'hépital. Sachons agir I'esprit indé-
pendant, en partenariat avec le pouvoir
politique!

Corps médical réveille-toi, il est temps
de participer a l'organisation de ton
avenir! Tu es responsable de la perpé-
tuation de la qualité de la pratique
médicale a laquelle la population est
plus que jamais attachée. [
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Le libre choix de I'hépital
n’‘existe pas

Dr Christian Danthe, Vallorbe

La question du lieu d'une
hospitalisation choisi par le
patient et sa famille ne peut se
comprendre que par I'analyse
historique. Le point de vue
régional d'un «généraliste aux
pieds nus».

Le chemin entre le cabinet médical
et ['hépital est jalonné de contraintes.

eule I'analyse historique expli-

que la confusion créatrice dans

laguelle nous nous trouvons

actuellement. Il n'y a pas de

libre choix dans les faits. J"élude
ici a dessein le cas des cliniques privées,
qui sont hors de portée pour la majorité
de la population de ma région.

Jusque dans les années soixante, I’hépi-
tal de district et son médecin chirurgien
exercaient une attraction naturelle.
Leur charisme a pratiquer une médecine
sans partage étaient évidente et I'évi-
dence tenait lieu de choix. Poser la
question de I'hdpital, c'était y répondre.
La quasi-divinisation du Professeur U. a
Saint-Loup ou du Dr H. a Orbe rendait
inutile I'idée du choix. Malgré les révo-
lutions structurelles, la population dgée
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Le patient a surtout
envie de faire confiance
a son médecin.

33

est attachée a ce critére géographique.
La liberté dans ce contexte est un mot
dépourvu de sens.

La fin annoncée du libre choix

La voiture individuelle et la fragmenta-
tion des performances médico-tech-
niques coincidérent avec l'arrivée des
spécialistes et [‘agrandissement des
hépitaux régionaux. Les restructura-
tions, disparitions et reclassements sup-
primérent l'idée méme d'un choix.
Pédiatrie, soins intensifs et scanner, ici,
soins palliatifs et réhabilitation, [a. Dans
un tel systéme, c'est la fonction qui
détermine le choix.

Aujourd’hui, le mouvement engendré
par I'universalisation des «guide-lines»
va décupler le prix en fonction de la
notion de poles d’excellence: chirurgie

coronarienne, greffes, neurochirurgie-

stéréotaxique, etc. Demain, C'est la
maladie qui décidera et non le malade.
Le libre choix de I'hopital sera sans
objet.

Parallelement, la différenciation d'es-
prit et de style des EMS se poursuit dans
un esprit de compétition qui implique
I'excellence des soignants. Malgré cela,
le choix sera celui des familles pour des
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raisons de visites. La préférence du
vieillard est de plus en plus un concept
vide, excepté pour les établissements
privés ou a caractére religieux.

L’illusion du libre choix

Et pourtant... je continue a poser la
question rituelle a mes patients: «Ou
voulez-vous étre soigné?» La réponse la
plus fréquente est la suivante: «OU est-
ce gue c'est le mieux?»

Le patient-type, malgré les apparences
d'une mise a jour permanente de ses
connaissances, n‘a en fait pas envie de
choisir, il a surtout envie de faire
confiance! Il sait déja par les médias que
le libre choix de I"établissement hospita-
lier est une illusion. Poser la question du
lieu d’hospitalisation est un égard qui
donne au patient le sentiment d'étre
respecté mais finalement, il finira par
«choisir aprés coup», en bon stoicien,
- comme son médecin traitant du reste
- de se contenter le plus souvent de ce
que les contraintes géographiques tech-
niques et financiéres, réalités incontour-
nables de ce temps, lui imposeront.

Il existe de trés rares exceptions a cette
attitude, par exemple lorsque le patient
a subi une maltraitance ou vécu une
déception grave: «S'il m’arrive quelque
chose, ne me mettez surtout pas dans
tel hopital et notez ce que je vous dis
dans votre dossier.»

On devient capable de refuser seule-
ment ce que I'on connait vraiment. =
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SVM Express

Agenda

Le Groupement des orthopédistes

vaudois annonce ses prochaines

réunions les

-mercredi 25 mai a 19h a I'Hopital
d"Yverdon

-mercredi 29 juin & 19h a I'Hépital
orthopédique de Lausanne sur le
théme de I'épaule, présentation Dr
Farron.

@

Le Groupement des radiologues et
pathologues vaudois annonce sa
prochaine Assemblée générale le 8
juin 2005 a 18h a I'Hostellerie Les
Chevreuils a Vers-chez-les-Blanc.

Vu sur Internet

Forum de discussion Medromands.
Cette liste de diffusion Internet
existe depuis plusieurs années. Elle
est modérée et les adresses qui la
composent restent ultraconfiden-
tielles. Vous pouvez ainsi faire cir-
culer auprés de quelque 1500 col-
légues de nombreuses informations
trés rapidement. Pour vous inscrire
(ou vous «désinscrire») http://swiss
radiology.net/mailman/listinfo/medr
omands_swissradiology.net

PUBLICITE

Quand des médecins genevois
s’attaquent au coit de la santé

Homeofamille, des ateliers de «Bobologie», pour apprendre aux bien-portants
comment le rester.

Pour faire face a la déprime et résister a la rage que TarMed et les mesures d’éco-
nomies contre les médecins ont fait naftre dans leurs cceurs, les praticiens genevois
ont décidé d’agir sur I'exagération de consommation de soins, d'éduquer ceux qui
viennent a la consultation pour des «bobos» ou qui démolissent lentement leur capi-
tal santé avant de tomber malade. Leur but: responsabiliser, changer les mentalités,
réduire les colts.

Dans cet objectif, une structure pédagogique a été mise en place pour enseigner au
grand public des principes de base de la santé (hygiéne de vie, nutrition, ...) et de la
bobologie (automédication pour des maladies bénignes aigués): «Les Ateliers
Homeofamille» (Homéostasie familiale).

A Lausanne, les ateliers ont lieu le mercredi soir, au CHUV. lIs sont payants, durent
deux heures environ et chaque participant recoit un polycopié.

La Dresse Brigitte Zirbs, fondatrice des Ateliers Homeofamille, a besoin de vous et du
bouche-a-oreille pour diffuser I'information et encourager les patients a venir aux

f i d u p e r
Fiduciaire personnalisée s.a.
Grand-Rue 92
1820 Montreux

Téléphone 021 963 07 08
Téléfax 021 963 14 07

Les cabinets médicaux
sont notre spécialité

Budget d’installation

Gestion comptable
et fiscale

Décomptes salaire
du personnel

Assurances sociales

Expert fiduciaire diplomé
Membre de I’'Union Suisse des Fiduciaires

A vendre

table de massage professionnelle
(fabr. francaise), état de neuf

— jamais utilisée, relevable électr. —
commande par pédale, tétiére par vérin

a gaz, trou-visage, accoudoirs réglables

et amovibles. Dim. 195x60.

Prix neuf 4000 fr., prix demandé 3000 fr.
Tél. 021 947 47 88 — Natel 076 440 47 88

ateliers.

Pour toutes informations: b.zirbs@swissonline.ch ou 022 771 26 00

Site: www.homeofamille.com

Consultation DFI sur la clause du
besoin, position du comité de la SVM

Lors d’'un récent examen de cette ques-
tion, notre comité a tenu a réaffirmer
I'opposition de principe qu'il a toujours
manifestée a I'encontre de cette
mesure. La SVM I'a combattue vigou-
reusement sur le plan politique et
juridigue jusqu'a conduire un recours
auprés du Tribunal fédéral contre
I'arrété cantonal d'application.

Le constat actuel que nous sommes
amenés a faire est dés lors schémati-
guement le suivant: I'effet principal de
I'introduction de la clause du besoin est
sans doute déja atteint au niveau des
co(ts considérables engendrés pour les
finances cantonales en raison du
réaménagement du statut de médecin
assistant ou chef de clinique. Cette
situation combinée avec les incertitudes
de I'entreprise et d'autres facteurs en a
découragé plus d'un a envisager l'ou-
verture ou méme la reprise d'un cabi-
net médical. Dans ces conditions, il
n’est pas étonnant qu‘on passe progres-
sivement d'une pénurie annoncée a
une pénurie programmée voire actuelle
selon les disciplines ou les régions.

Par ailleurs, les principales critiques por-
tées a I'encontre des données statis-
tiques annexées a 'ordonnance fédé-
rale se sont avérées justifiées et des
correctifs sont en cours.
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De plus, la nouvelle ordonnance
aggrave encore la situation en introdui-
sant un délai d'expiration de |'autorisa-
tion avec effet rétroactif, nouveauté a
lagquelle la SVM ne saurait souscrire
davantage qu’aux autres dispositions
de I'ordonnance qui sont reconduites.
Cependant, la SVM entend porter son
effort principal au niveau de I'arrété
cantonal d'application dont la teneur
actuelle devra é&tre revue. Nous contri-
buons a I'établissement une base statis-
tique utilisable dans un contexte plus
large et surtout plus adéquat que la
stricte application de cette mesure.
Nous pensons par exemple a une utili-
sation prospective dans la formation
des différentes spécialités.

En conclusion, nonobstant le rejet du
recours introduit par la SVM, conjointe-
ment avec I'Association des médecins
assistants et chefs de cliniques vaudois
(ASMAYV), de nombreux observateurs
avertis se sont ralliés a I'idée que ce dis-
positif n"atteint pas sa cible. On doit
cependant regretter que cela ne suffise
pas pour que le législateur fédéral y
renonce, faute sans doute d‘alternative
immédiate et dans |'attente d'un nou-
veau dispositif encore plus critiquable
auquel il aura préparé le terrain.
Pierre-André Repond



Reflets de I’Assemblée des délégués
du 7 avril 2005

Nouveau décor pour cette assemblée
de printemps, 20 du genre, qui s'est
tenue pour la premiére fois a la salle
«Belle Epoque» du Casino de Morges,
d’ol peut-&tre une atmosphére un peu
différente des précédentes éditions.

L'ordre du jour, mince en apparence,
cachait cependant certains piéges dont
I'assemblée et son président, le Dr Gen-
ton, sont venus a bout non sans
quelques efforts. Elle a ainsi admis une
trentaine de nouveaux membres SVM
dont la liste sera publiée dans une pro-
chaine édition du CMV. Le Dr Pierre De
Vevey a été nommé au poste vacant de
vice-président de I’AD. De nouveaux
membres et suppléants a la Chambre
médicale de la FMH ont été élus. Il
s'agit des Drs Amédée Genton, Luc
Anex et Maurice Stauffacher comme
délégués et Jean-Philippe Grob, Jean-
Marc Lambercy et Pierre Vallon comme
suppléants.

La taxe d’exemption de la garde (dont
le principe avait été adopté lors de la
précédente assemblée du 25 novembre
2004) a été fixée a Fr. 4800.— par an,
allant ainsi au-dela des propositions
soumises a |I'assemblée. La mise en
ceuvre de cette mesure devra encore
faire I'objet de dispositions d'applica-
tion. En outre, les délégués ont
demandé des avis de droit sur plusieurs
points auxquels une réponse claire doit
étre apportée.

Sur la base du rapport de la «Commis-
sion Haury» et de la Commission de
déontologie (CD), I'assemblée a pris
position en faveur d'une augmentation
modérée du budget de la CD et du
médiateur pour |'exercice 2005 (com-
plétant ainsi les mesures déja prises
pour I'exercice 2004). L'assemblée ne
s'est toutefois pas prononcée sur le
financement de ces mesures qui reste a
trouver. Une adaptation du réglement
de procédure de la CD visant a limiter
le juridisme et les actions téméraires a
aussi été entérinée (site www.svmed.ch/
membres/structure...).

L'assemblée a encore eu droit a une
premiére présentation du module Sta-
tistiques du Centre de confiance des
médecins vaudois qui sera prochaine-
ment ouvert a tous les membres de la
Société.

Finalement, le rapport du président a
d( étre écourté faute de temps mais il
a pu sensibiliser les délégués aux nom-
breux dossiers en cours. Parmi ceux-ci,
le plus urgent sera de déterminer le
régime qui suivra la période de neutra-
lité des colts TarMed. Des pressions se
font déja fortement sentir dans des
directions pas nécessairement a I'avan-
tage des médecins vaudois. La vigilance
s'impose donc plus que jamais.

Pierre-André Repond

Information aux médecins
du réseau ARCOS

Une équipe mobile de psychiatrie de
I'age avancé a la disposition des méde-
cins du Secteur Psychiatriqgue Centre et
du réseau ARCOS.

Prochaines parutions

No 4/2005
6 juillet 2005
(délai rédactionnel 27.5.2005)

No 5/2005
17 aolt 2005
(délai rédactionnel 1.7.2005)

Le Service Universitaire de Psychiatrie
de I'dge Avancé a mis en place une
équipe mobile visant a faciliter I'acces
aux soins psychiatriques d'une popula-
tion encore réticente a la dénomination
psychiatrique, et & prévenir et limiter
leur hospitalisation. Cette équipe est
composée d'un médecin psychiatre et
de deux infirmiéres spécialisées qui
interviennent en deuxiéme ligne, dans
une prise en charge commune avec les

médecins, les CMS et les EMS, pour une*

période maximale d'un mois.

Pour tous renseignements, 079 783 83
83 de 8h30 a 12h et de 13h a 16h30.
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Communication

Le Groupement des chirurgiens
plasticiens vaudois signale la nomi-
nation de son nouveau président, le
Dr Nicolas Chami (av. de Lavaux 63 a
Pully) et de sa déléguée, Dresse Anne
Pictet (pl. Saint-Louis 7 a Morges).
Merci de leur engagement et bon
travail.

Bienvenue aux nouveaux membres
du Comité de 'AMOV et notamment
a son nouveau président Dr Bernard
Giorgis et sa vice-présidente Dresse
Hedwige Decrey Wick qui ont été
nommés et applaudis lors de I'AG de
["AMOV du 21 avril dernier.

A vos agendas! Prochaine journée
SVM: 6 octobre 2005.

Courrier
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Le Comité de la SVM encourage ses
membres & adresser un courrier de lecteur
a la rédaction du CMV. Il prie toutefois les
auteurs de se limiter a un texte de maxi-
mum 1500 caractéres, espaces compris. Si
le texte devait depasser cette longueur,
des coupures pourraient étre apportées
par la rédaction.

Le Comité de la SVM rappelle que la pré-
sence d'un encart publicitaire dans le CMV
n‘engage pas la SVM.
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EDITION PRENATALE EDITION POSTNATALE

Yous étes professionnel(le)
dans le domaine de la
de la ou de la

gratuitement baby

¢sk
ATTENDRE UES

Le guide prénatal

Babyplanet a été congu par une équipe de professionnels
du domaine médical, social et juridique. Il suit, mois aprés
mois I’évolution de la grossesse.

Le guide, remis gratuitement par les gynécologues, sert a
la future maman de source d’informations pratiques ot elle
trouvera des adresses utiles et de précieux conseils pour la
préparer a l'accouchement. Il accompagne la future maman
pendant toute sa grossesse.

gratvitement

Suipg

Le guide postnatal S

nlﬂE»Ts
Source d’informations particuliérement utiles, le guide
postnatal se présente sous la méme forme que ["édition
prénatale.
Il est remis a la jeune maman a I’accouchement.
Il décrit chronologiquement 'évolution du bébé de la
naissance a la premiére bougie. La maman y trouve
réponse a toutes les questions qu’elle se pose.
Le contenu du guide est mis a jour chaque année en
fonction des changements de législation et des
nouveautés.

Renseignements: inEDIT Publications SA Tél. 021 695 95 95  www.babyplanet.ch

Jordils 40 / 1025 St-Sulpice  Fax 021 695 95 50  E-mail: info@babyplanet.ch



L’hopital de proximité,
site de formation:
désuet ou futuriste?

Trait d’union naturel entre le monde
hospitalier et la médecine communau-
taire, I'hopital régional représente pour
médecins et infirmiéres un site de for-
mation original et trés apprécié des
jeunes confréres faisant leurs premiers
pas dans la médecine pratique.

A I'ére de la concentration hospitaliére,
I'hdpital régional, dit aujourd'hui de
proximité, offre aux populations des
régions périphériques une large palette
de soins de base. Encore ouverts il y a
vingt ans a la plupart des médecins pra-
ticiens de la région, les hopitaux régio-
naux se sont vus progressivement struc-
turés a l'instar des hopitaux de zone de
plus grande taille avec création de ser-
vices de chirurgie, médecine et gynéco-
logie. Cette évolution inéluctable
répondait aux impératifs du développe-

ment et de la technicité croissante de la
médecine hospitaliere. Cependant, ce
retrait forcé des généralistes en dehors
de I'hopital a créé une bréche dans la
cohésion de I'équipe médicale a I'heure
oU, au contraire, l'organisation en
réseau nous incite a une meilleure har-
monie dans la chaine des soins. Durant
cette méme période, la planification
sanitaire cantonale va considérable-
ment modifier le visage et la mission de
ces «petits» hopitaux. (...)

Un cadre de référence

favorisant les choix de carriere
L'Hoépital du Pays-d’‘Enhaut, plus petit
établissement de soins aigus du canton
avec 45 lits, assure la prise en charge des
4500 habitants du district et des nom-
breux touristes visitant notre vallée
(plus de 70000 nuitées hoteliéres en
2001). Lors de sa construction en 1979,
I'intégration de quatre cabinets au sein
méme de l'institution a montré la voie
pour une prise en charge sans heurts du
patient (...). Vingt-trois ans plus tard, on
peut affirmer que la presque totalité du
corps médical du Pays-d’Enhaut est

Cette rubrique n’engage que la responsabilité des signataires

Retrouvez |'intégralité de ce texte sur www.svmed.ch rubrique Presse

investi d’une mission particuliére au
sein méme de |I'hépital qui demeure un
merveilleux outil de travail. Il offre des
postes de formation postgradués attrac-
tifs et inédits puisque relevant a la fois
de la médecine hospitaliére et de la
médecine communautaire. La vaste
palette de cas et de situations ainsi ren-
contrées au cours d'un méme stage
offre au jeune médecin un cadre de
référence et lui permet une approche
globale de la personne malade ainsi
que de son futur métier. (...)

Alors? Un petit hopital au fond d'une
verte vallée: ringard ou avant-gardiste?

A vous de juger!
Dr Patrick Scherrer

Hépital du Pays-d’Enhaut

PUBLICITE

— 18 parameétres

TELLEMENT FIABLE

CLINILINE SA

E-mail: cliniline.gb@span.ch

Ch. du Miolla 5 ¢ 1895 VIONNAZ
Tél. 024 481 49 52 » Fax 024 481 49 53

L’alternative a ne pas manquer
lors du choix d’un appareil d’hématologie

— mini-répartition a 3 éléments (monos-gran.-lymphos)
— colts réactifs incomparablement bas

QUE LE SERVICE D’ENTRETIEN VOUS EST OFFERT

Automated Hematology Analyser

- 4
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ASSOCIATION POUR LA PROTECTION DES PATRONS INDEPENDANTS - APP

Quel que soit votre 4ge et votre sexe, protégez efficacement votre famille:

Capital déces initial: Fr. 300 000.- \
Rente d’éducation versée pour chaque enfant: Fr. 15 000.—/an ‘
Pas de visite médicale

Votre prime: Fr. 1200.—-/an

Calculez votre offre personnelle sur www.medigest.ch

APPI - 39, rue de la Gare — CH 1260 NYON - Tél. 022 363 01 40 - appi@medigest.ch

‘ Pour une meilleure qualité de vie:
W S ity 5

il

A louer de suite

2 piéces dans un appartement
de 3 piéeces, idéal pour cabinet
de médecin-psychiatre.

7 @ Systemes d'oxygene liquide
o0 Lapprovisionnement optimal pour les
i ¥ { traitements stationnaires et ambulatoires. .|

LRk S

'Oxygénothérapie “
T > %1
Joli appartement avec cachet, . iyl i :

incluant cuisine, douche-wc,
situé au premier étage
d’une villa locative dans

les hauts de Vevey.

W% . ¥ . @ Concentrateur d'oxygene
@ Bouteilles d'oxygéne | L'alternative pour |'appro-
' Bouteilles dans toutes | visionnement a la maison.
~ les grandeurs pour les : Sy
trajets et a la maison. i

PanGas - I'avance dans la technique médicale

. Demandez-nous notre catalogue spécial!
Pour tous renseignements

s'adresser au 021 944 11 70

PanGas Tél. 0844 800 300 2
Siege principal Fax 0844 800 301 Pq anS
Industriepark 10 contact@pangas.ch

6252 Dagmersellen  www.pangas.ch HEALTHCARE

&3 £2
p. I

gy

BIANGHCE AuTOCLAVES

classiques WEBECO ou «a cassette» STATIM-S
En Budron C2 — 1052 LE MONT-SUR-LAUSANNE La nouvelle gamme d'autoclaves conformes aux normes,

X EN-13060 classes N, S ou B
Tél. 021 654 30 80 — Fax 021 654 30 89 Programme «Prion» 18 minutes, palier & 134°C
E-mail: direction@marcel-blanc.ch o

Avec le service aprés-vente... qui va avec!

Internet: www.marcel-blanc.ch Entretiencanntalsurcontrat!




En quittant le Dr Marc Wahli
et son magnifique chalet
tricentenaire a Rossiniére,
on s’interroge: quel portrait
faire de lui? Celui du méde-
cin, voisin et ami de Balthus?
Celui de I'amoureux patient
des bonsais? De |'aérostier
aventureux ou de I'amateur
d’art, de nature et de médi-
tation? Celui du généraliste
du Pays-d’Enhaut ou

de I'adepte des médecines
orientales?

Dr Marc Wahli

Du ballon au bonsai, un parcours zen

ébut de parcours profession-

nel classique pour le Dr Marc

Wahli, a Lausanne et a

Genéve. Il en garde le sou-

venir de 'enseignement de
ses maitres, les professeurs Verdan,
Junod et Favez. Aprés un séjour au
Canada, le Dr Wahli s’installe dans le
Pays-d’Enhaut, devenant I'un des initia-
teurs de la construction de I'hopital.
Petite révolution a I'époque puisque
avec le Dr Yves Guisan et l'architecte
Charles Kleiber — un de ses copains de
gymnase -, ils créent, en 1979, le pre-
mier hépital & énergie solaire. Aujour-
d'hui, le Dr Wahli - 59 ans, marié et pére
de trois enfants adultes — se tourne de
plus en plus vers la médecine chinoise.
«Je ne rencontre aucun probléme pour
en faire comprendre les principes a mes
patients, car les régles de la médecine
chinoise sont celles qui régissent la
nature. Ainsi, comme il ne viendrait pas
a l'idée d'un paysan du Pays-d’Enhaut
de donner de I'engrais a ses arbres en
hiver, il accepte trés bien que je refuse
de lui prescrire des vitamines en
décembre! La diététique chinoise est
également proche de ce que fut, il n'y a
pas si longtemps, l'alimentation des
montagnards: harmonieuse et équili-
brée, elle suit le cycle de la nature et le
rythme des saisons. Moi-méme, je me
nourris en fonction de ce qui pousse
dans mon jardin.»

«Voler, c’est écouter Mozart»

Parmi les nombreuses activités du Dr
Wahli, arrétons-nous sur le vol en ballon
a air chaud. Son intérét pour ce sport naft
dans les années 70, en marge de la
célébre manifestation de Chateau-d'Ex.
Le Dr Wahli organise tout d'abord une
exposition sur I'histoire du ballon puis
une autre sur le ballon vu par des humo-
ristes. Il devient pilote une dizaine d'an-
nées plus tard, survolant terres et eaux,
sur quatre continents, en toute liberté et
sérénité. A part l'aventure - «Mon c6té
baroudeur», souligne-t-il avec un brin de
coquetterie -, c'est prendre de la hauteur
et voir la nature différemment qui plait
au Dr Wahli. Des souvenirs marquants?
«Le vol sur Marrakech, le premier auto-

risé au-dessus d'une ville impériale maro-:

caine. Et puis New Delhi, la vallée de la
Loire, notamment une descente magique
sur Chambord. Ou encore une balade
entre les gratte-ciel d'Ottawa.»

Les bonsais, héritage de Balthus

Autre maftre qui a marqué durable-
ment la vie du Dr Wahli, le peintre Bal-
thus: il est & l'origine de sa vision
actuelle de la nature et méme de sa pra-
tique professionnelle. Sans parler de sa
passion pour les bonsais. «Si, a la vue de
mes dessins, Balthus m‘a découragé de
persévérer dans cette voie*, il m'a incité
a poser un autre regard sur la nature,
notamment sur les arbres. Regarde la
nature, imite-la et respecte-la, me
disait-il.» C’est ainsi que le Dr Wahli, en
autodidacte, a commencé a mettre les

arbres en pot, a les apprivoiser et a les
soigner avec amour deux fois par jour
(«Un acte d'ordre divin»). Rien d’artifi-
ciel ou de cruel dans les coupes qu'il
effectue: les formes données aux bon-
sais existent dans la nature et si on
tente de contrarier la plante, elle
meurt. Pour ses patients aussi, le Dr
Wahli est en quéte d'harmonie et de
respect de leur nature. «J'écoute le
patient, je me fie d'abord a ce qu'il dit
et a ce que je sens en touchant I'endroit
qui lui fait mal. Et tant pis si I''lRM me
contredit! Je fais de la médecine a
moyen, voire a long terme. Le temps est
nécessaire a la guérison.»

Alors, ce portrait? Peut-&tre simplement
celui d'un homme en harmonie avec lui-
méme et son environnement, un amou-
reux de la vie.

*Ce que semble démentir la présence remarquéé
des ceuvres du Dr Wahli a la Journée de la SVM
2003 (ndlr).
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Calendrier médical vaudois

Période du 6 juin au 5 aodt 2005

» Jeudi 9 juin 2005

12h15-13h30: Colloque du I'UMSA - «Jeunes et leur
famille face aux drogues: enjeux individuels familiaux
et thérapeutiques» - Lausanne, UMSA, Beaumont 48,
salle de colloque, 1er étage - Renseignements: Secré-
tariat du I'UMSA, tél. 021 314 37 60.

13h15-14h15: Cours de formation continue du ser-
vice de pneumologie CHUV-PMU - Dr I. Deshaillets:
«Effets biologiques de I'hypoxémie» - Lausanne,
CHUV, salle de séminaire 6 - Renseignements: Dr A.
Sauty, tél. 021 314 07 92, fax 021 314 13 95
15h-17h30: Collogue de formation continue du ser-
vice de cardiologie du CHUV - Profs. D. Corrado et
M. Fromer, Dr J. Schlaepfer: «Electrocardiographie,
rythmologie: mort subite du jeune athléte mise & jour
en électrophysiologie» - Lausanne, CHUV,

auditoire A. Tissot - Renseignements: Dr A. Jaussi,

tél. 024 425 52 44,

® Mardi 14 juin 2005

8h-9h: Formation continue du département de pédia-
trie de Lausanne - Profs. D. Durbin et M. Nance (Phila-
delphie): «Traumatologie/Maltraitance: From the seat
belt to the scalpel: a multidisciplinary effort to assess
and treat children involved in motor vehicle crashes»
- Lausanne, CHUV - Renseignements: Dr E. Roulet,
tél. 021 314 35 63.

8h15-9h45: Conférence du CEPUSPP - Prof. P. Corcos
(Paris): «L'émotion vient du corps et est seule mére de
la pensée» (W. Bion); réflexions psychodynamiques
sur le concept d'alexithymie - Lausanne, SUPEA, rue
du Bugnon 23A, salle Bovet - Renseignements: Mme
Francoise Evrard, tél. 021 314 19 60,

e-mail: francoise.evrard@inst.hospvd.ch

@ Jeudi 16 juin 2005

9h-16h30: 2% Rencontres de pneumologie - Signal de
Bougy - Renseignements: Dr A. Sauty, tél. 021 314 07
92, fax 021 31413 95

9h30-12h: Colloque du service de rhumatologie,
médecine physique et réhabilitation - 9h30: Présenta-
tion de cas / 11h: Dr M.-A. Krieg: «Premiéres expé-
riences avec le tériparatide dans le traitement de
|'ostéoporose» - Lausanne, Hopital Nestlé, auditoire
Louis-Michaud - Renseignements; Secrétariat du Prof,
So, tel. 021 314 14 50,

e-mail: secretariat.so@chuv.hospvd.ch

13h45-18h: Symposium du service de chirurgie viscé-
rale et service de transplantation du CHUV - «Prise en
charge chirurgicale de I'insuffisance rénale terminale:
de la dialyse a la transplantation» - Lausanne, CHUY,
auditoire César-Roux - Renseignements: Secrétariat de
chirurgie, Mme D. Kohler, tél. 021 314 13 23, e-mail:
doris.kohler@hospvd.ch

® Vendredi 17 juin 2005

13h15: Colloque de la consultation d'ostéoporose -
Dr A. Trombetti: «Ostéodystrophie rénale» - Lausanne,
PMU, Salle Andros/08 - Renseignements:

Secrétariat du Dr M.-C. Krieg, tél. 021 314 61 13,

fax 021 314 47 37.

® Jeudi 16, vendredi 17

et samedi 18 juin 2005
Congrés annuel de la Société suisse de pédiatrie:
consultez le programme en détail sur Internet;
www.ssp-montreux05.ch

» Samedi 18 naires» - Lausanne, CHUV, salle de séminaire 6 -
et dimanche 19 juin 2005 Renseignements: Dr A. Sauty, tél. 021 314 07 92,

Troisieme Congrés de la SOFREMIP. Réunion scienti- fax 021 31413 95.

fique de la Société francaphone pour la rhumatologie

et les maladies inflammatoires en pédiatrie ® Mardi 28 juin 2005

Samedi 18 8h15-9h45; Conférence du CEPUSPP - Dr R. Brunod:

15h-16h30: Maladies systémiques associées aux rhu- | «Les concepts théoriques en pédopsychiatrien -

matismes pédiatriques - 17h-18h30: Minéralisation | Lausanne, SUPEA, rue du Bugnon 23A, salle Bovet -

osseuse et croissance - 18h30-19h: Assemblée géné- Renseignements: Mme Francoise Evrard,

rale de la SOFREMIP tél. 021 314 19 60,

Dimanche 19 e-mail: francoise.evrard@inst.hospvd.ch

8h30-10h30: Epidémiologie des maladies rhumatis- ) ¥ i
males - 11h-13h: Communications libres et présenta- o Jeudi 30 juin 2005

tions de cas. 9h-12h: Colloque du DHURDV (organisation Lau-
Leysin, Hatel Classic - Renseignements: sanne + Genéve) - Nyon - Renseignements: Dr R.-G.
Dr Michaél Hofer, tél. 021 314 33 24, Panizzon, tél. 021 314 03 50.
e-mail: michael.hofer@chuv.hospvd.ch - 12h15-13h30: Colloque du I'UMSA - «Santé de I'ado-
Inscriptions par fax: 021 314 35 58, lescent a I'OMS: penser globalement, agir sélective-
ment» - Lausanne, UMSA, Beaumont 48, salle de col-
» Jeudi 23 juin 2005 loque, 1¢ étage - Renseignements: Secrétariat du
9h-12h: Les Jeudis de la Vaudoise - Prof. R.-G. Paniz- | I'UMSA, tél. 021 314 37 60.
zon: «Dermatologie» - Lausanne, CHUV, auditoire de 13h15-14h15: Cours de formation continue du ser-
la Maternité (attention, n'a pas lieu a |'auditoire César- | Vvice de pneumologie CHUV-PMU - Dr L. Burdet: «Trai-
Roux) - Renseignements et inscriptions: SVM, tél. tement de I'asthme et de la BPCO en SI» - Lausanne,
021 651 05 05, e-mail: formationcontinue@svmed.ch, CHUVY, salle de séminaire 6 - Renseignements: Dr
site Internet: www.svmed.ch A. Sauty, tél. 021 314 07 92, fax 021 314 13 95.

12h15-13h30: Colloque du I'UMSA - «Modalités d'in-
take (accueil) et suivi & la CIMI» - Lausanne, UMSA,

Beaumont 48, salle de colloque, 1¢ étage - Rensei- Prochain délai pour les annonces

gnements: Secrétariat du I'UMSA, tél. 021 314 37 60. concernant la période du
13h15-14h15: Cours de formation continue du ser- 8 aolit au 9 septembre 2005:
vice de pneumologie CHUV-PMU - Dr B. Egger: 13 juin 2005

«Update dans la prise en charge des embolies pulmo-

Cours de formation continue

en médecine d’urgence

Urgences a domicile Inscription au deuxiéme module

Les théemes traités:

e Douleurs abdominales e Troubles du rythme (arythmies)

» Douleurs thoraciques e Urgences médico-légales (2 ateliers)

e Dyspnée e Urgences neurologiques

e Réaction anaphylactique e Urgences psychiatriques (2 ateliers)

e Réseaux d'urgence e Vraies - fausses urgences/Triage téléphonique
Dates: Oui, je souhaite m'inscrire au deuxiéme

module de formation continue
«Urgences a domicile»

(18.9.05 115.9.05 1329.9.05 120.10.05

8.9.05, 15.9.05, 29.9.05, 20.10.05
Lieu: Centre de formation

La Rama a Montheron

Heure: 13h30-18h

1

|

i
Finance d'inscription: 1 Nom:
Fr. 300.—/I"'ensemble du cours -
A renvoyer d'ici au 30 juin 2005 a: i Adresse:
Société vaudoise de médecine i .
Rte d'Oron 1, CP 76, 1010 Lausanne E-mail:
ou par fax: 021 651 05 00. 1

! Date:

Soutenus par la firme TAKEDA PHARMA AG X) Signature:
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Nouveau!

i Flucazol®
Imazol

Imacort®

En cas de mycoses graves

5 R t persistan | a
En cas de mycoses cutanées légéres et persistantes de la peau
et des muqueuses
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Flucazol’ ' 150

1 capsule
Antimycotique
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B Affinité élevée pour la peau
B Large spectre

Administration et posologie:
voir la notice d'emballage.
Tenir le médicament f hors de la portée des

. : ; ver températureamblante
B Attrayant par le prix et le service - a"sffg‘;fé‘j;’::T.mba,,ageo,,g,na,
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Spirig Pharma SA, 4622 Egerkingen
info@spirig.ch, www.spirig.ch



AGOPTON® PREVIENT
«les ulcéres et la dyspeps;e chez les patient
«les récidives d’ulcere chez les pat:ents sous AINS:

AG DPTON@ SOULAGE |
*les troubles dyspeptiques des patients sous AINS‘

-~ AGOPTON" GUERIT

« les ulcéres méme en cas de poursuite du traitement —
aux AINS®

iations; prigre de consulter Je Compendium Suisse des Médicaments. Références: 1. Dohmen W-et al ;O
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