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Croix-Rouge suisse

CONFERENCE

Etat et santé publique

La santé n‘est
pas I'absence de

maladie

Dans son exposé «Etat et santé publique», tenu les
15 et 16 juin 1985 a Locarno a l'occasion de la

100° Assemblée des délégués de la CRS, Beat Roos,
directeur de I'Office fédéral de la santé publique,
développa la question de la protection de la santé et
présenta |'état et les possibilités de prévention en
Suisse. Une réflexion superflue? Non, sans doute,
car I'analphabétisme sanitaire sévit méme dans

notre pays.

Beat Roos, directeur de
I'Office fédéral de la santé
Qu’est-ce que la santé?

Du point de vue des
sciences naturelles et de la
médecine, la santé peut étre
définie comme étant I'harmo-
nie des fonctions vitales ap-
prochant d'une  moyenne
idéale. Cette harmonie se tra-
duit par des structures nor-
males, un métabolisme régu-
lier, une croissance et des pro-
cessus de régénération nor-
maux, ainsi qu’une capacité de
régulation intacte de ['orga-
nisme. QOutre cette définition
exprimée en termes scientifi-
ques, I'Organisation mondiale
de la santé (OMS) a donné a la
santé une signification beau-
coup plus large, a savoir un
bien-étre total, sur les plans
physique, psychique et social.
Cette deuxieme définition
pose des exigences considéra-
bles et admet de nombreuses
interpretations.

Etat et individu:
partage des responsabilités
Dans un Etat démocratique,
chaque individu assume lui-
meéme la responsabilité de son
capital «santé»; |'Etat n'inter-
vient que lorsque les intéréts
supérieurs de la société |'obli-
gent a limiter les libertés indivi-
duelles. Dans la Constitution, il
est dit que I'Etat doit assurer le
bien-étre de la population et, si
nécessaire, protéger et pro-
mouvoir la santé publique.
D'ou certaines tensions entre
ce que l'individu est prét a
faire pour sa santé et ce que
I'Etat doit entreprendre dans
I'intérét de la communauté
(par exemple, port obligatoire
de la ceinture, fixation d'un
taux d'alcoolémie pour les usa-
gers de la route ou limitations
de vitesse). Autre genre de
tensions, celles qui existent
entre les prétentions de I'indi-
vidu au plaisir ou aux plaisirs,
et les exigences quant a la
prévention des maladies affec-
tant la société (maladies liées

a l'abus d'alcool ou de tabac
par exemple). Dans ce cas, la
protection de la santé et la
prévention s'achoppent, sou-
vent et de maniére presque
irrémédiable, a des intéréts
économiques.

Interventions
de la santé publique
La santé publique a une dou-
ble tache:
— organiser la médecine cura-
tive afin d'assister les per-

souffrent de

sonnes qui
troubles de la santé et qui
sont malades;

— développer la protection de

la santé dans l'intérét de
tous et encourager la prée-
vention des maladies (appe-
|ée prophylaxie).
Du fait de I'évolution histori-
que de notre Etat, les respon-
sabilités dans le domaine de la
santé publique sont réparties
de telle sorte que les cantons
sont chargés de la médecine
curative. Ainsi, les cantons ge-
rent les hopitaux, délivrent les
autorisations de tenir un cabi-
net médical, surveillent et
contrdlent I'activité dans le do-
maine de la médecine. Cette
partie de la médecine entraine
I'essentiel des colts de la
santé publique. En Suisse, la
médecine curative colte quel-
que seize milliards de francs
par an, ce qui représente envi-
ron 7,5% du revenu national
brut (chiffres de 1984). La
Suisse se situe dans la
moyenne des pays industria-
lisés occidentaux. Chacun de
nous participe a ces co(ts, en
versant des primes d'assu-
rance a une caisse-maladie, la

CNA ou une compagnie pri-
vée. L'Etat, par ses subven-
tions aux caisses-maladie,
veille a ce que méme les per-
sonnes économiquement dé-
favorisées soient protégées
contre la détresse financiere
en cas de maladie. C'est pour-
quoi les colts toujours crois-
sants de la médecine curative
sont au centre du débat
concernant notre politique de
la santé et l'avenir de notre
systeme de santé publique.

Une question de vertu

Pour faire pendant a ces
appels souvent irréfléchis, ci-
tons les déclarations du D' Du-
bach, spécialiste de meédecine
interne a I'Université de Bale:
«Notre tache consiste a exa-
miner et soigner le patient en
appliquant, avec mesure, des
méthodes qui, du point de vue
des connaissances les plus ré-
centes, soient éthiquement
défendables. Il faut mettre un
frein a cette croissance déme-
surée dans le secteur médical.
Ce choix est également une
question de vertu! Si nous ne
réussissons pas a pratiquer
une médecine raisonnable, no-
tre société réclamera avec
plus de véhémence encore
une médecine douce. Une per-
sonne souffrant d'une maladie
bénigne recourra volontiers a
des méthodes douces. Par
contre si elle est atteinte d'une
affection plus grave, non.
Dans ce cas, elle acceptera
sans hésiter une opération.

Lorsque le mal est indéfini
ou peu génant, le patient peut
facilement tourner le dos a la
médecine scientifique pour
s'intéresser aux méthodes
douces. Toutefois, ces der-
niéres ne remplacent pas la
meédecine scientifique appli-
quée avec modération, telle
qu’elle est enseignée et prati-
quée dans les universités.»

Compétences fédérales
Les activités qu'exerce la
Confédération et les responsa-

bilités qu'elle assume dans le
but de garantir une protection
rationnelle de la santé du peu-
ple, sont fondées sur plusieurs
articles de la Constitution fé-
dérale: article 24bis, 1 alinéa,
garantie de I'approvisionne-
ment en eau potable; article
33, liberté d'exercice des pro-
fessions libérales sur le terri-
toire de la Confédération; arti-
cle 69, lutte contre les mala-
dies transmissibles, les mala-
dies trés répandues et les ma-
ladies particulierement dange-
reuses de I'hnomme et des ani-
maux; article 69bis, police des
denrées alimentaires; article
24septies, protection de I'envi-
ronnement. Sur la base de ces
articles constitutionnels, dix
lois fédérales, six arrétés ainsi
qu'une série d’'ordonnances
du Conseil fédéral et des dé-
partements ont été édictés de-
puis la création de I'Office fé-
déral de la santé publique
(OFSP) en 1893.

Succes indéniable:

Voici un exemple: la loi fé-
dérale de 1970 sur la lutte
contre les maladies transmis-

sibles de I'hnomme, appelée loi
sur les épidémies. Si vous
avez participé dernierement a
la campagne de vaccination
contre la poliomyélite, organi-
sée par les cantons et coor-
donnée par I'OFSP, sachez
que c'est la une mesure du
genre comme l'entend la loi
sur les épidemies. Celle-ci
exige non seulement que
soient annoncés les cas de
maladies contagieuses parti-
culierement dangereuses et
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pouvant dégénérer en épidé-
mie, mais encore, elle régle-
mente les criteres de qualité
et l'enregistrement des vac-
cins produits en Suisse ou a
I'étranger. La premiére cam-
pagne de vaccination déja,
avec le vaccin Salk constitué
de virus morts, avait permis de
réduire de 60% la morbidité
due a la poliomyélite. Depuis
1960, les vaccinations régu-
litres avec le vaccin Sabin, a
base de virus vivants mais af-
faiblis, ont permis d'éradiquer
presque entierement cette
maladie tant crainte autrefois.

Que faisons-nous
de notre santé?
Permettez-moi aussi de rap-
peler que les boissons alcooli-
ques consommeées annuelle-
ment dans notre pays repré-
sentent une somme de plus
de 6,5 milliards de francs. En
1983, la consommation en
Suisse s'élevait a 11,1 litres
d'alcool & 100 % par habitant,
nourrissons compris. En outre,
16,3 milliards de cigarettes
sont fumées chaque année
dans notre pays, ce qui corres-
pond a 1,6 milliard de francs
ou a plus de 2400 cigarettes
par téte et par an. Autres de-
penses se montant a des mil-
lions: celles qui sont dues a la
consommation croissante de
tranquillisants. En effet, pas
moins de 350000 personnes
absorbent  quotidiennement
de tels médicaments. De plus,
il ne faut pas oublier I'néca-
tombe dont sont responsables
nos routes: chaque anneée,
quelque 1000 personnes meu-
rent dans des accidents de la
Circulation et de nombreuses
autres sont blessées. Les
overdoses de drogues dures
quant & elles, ont causé 133
déces dans notre pays en
1984. Ces chiffres démontrent
clairement que de nombreux
Citoyens sont parfois dans I'in-
Capacité de prendre correcte-
ment soin de leur santé. Dés
lors, il est aisé de comprendre
les appels répétés a I'Etat,
pour que celui-ci ordonne des
mesures légales en vue dune

prévention plus efficace. Dans
ce contexte, j'aimerais expo-
ser les points de vue diver-
gents de deux éminents spé-
cialistes.

De la nécessité des lois

Premierement, le profes-
seur Ernst, psychiatre a la fa-
culté de médecine de Zurich:
«Nous nous plaisons & oppo-
ser thérapie et prophylaxie col-
lective. Nous cherchons des
groupes a risque et espérons y
voir figurer les autres. Toute-
fois, lorsqu'il est pratiquement
impossible de protéger ou de
surveiller les individus ou les
groupes a risque, il ne nous
reste qu’'une solution: la pré-
vention générale, et c'est pré-
cisément contre cette lutte
collective que nous nous bat-
tons. Nous voulons nous sen-
tir libres et refusons d'admet-
tre que nous pourrions avoir
besoin de conseils. Nous res-
sentons, ne serait-ce qu'une
hausse du prix de lalcool,
comme une atteinte a nos
droits de personnes pleine-
ment responsables.  Nous
nous cramponons a nos pe-
tites libertés, parce que nous
nous soucions trop peu des
grandes.» Et M. Ernst de
conclure sur ces paroles:
«Dans les sociétés démocrati-
ques, on ne peut imposer le
droit que dans les limites
gu'admet le sens que la popu-
lation a acquis du droit. C'est
une erreur de croire que les
lois sur les drogues ne servent
a rien. Il existe des normes a
ce propos dans tous les pays
du monde depuis des millé-
naires. Il est difficile d'imagi-
ner ce qui arriverait sans de
telles lois.»

De la valeur des lois

Deuxiemement, le profes-
seur Ackerknecht, spécialiste
de I'histoire de la médecine a
I'Université de Zurich, porte un
jugement un peu différent sur
le besoin d'intervention éta-
tique:

«Les lois concernant la mé-
decine, comme toutes les au-
tres lois d'ailleurs, ne vont pas
sans poser des problémes.
Depuis les débuts de la méde-
cine, on peut constater |'exis-
tence de trois types de lois.
Premierement, celles qui sont
efficaces, deuxiémement,
celles qui se perdent en fumée
et troisiemement, celles qui
vont directement & I'encontre
du but recherché. Dans la pre-
miere catégorie, on peut citer

les mesures étatiques de qua-
rantaine et de médecine pré-
ventive, telles que les vaccina-
tions, les lois sur les assu-
rances-maladie ou les lois in-
terdisant le travail des enfants.
Dans la deuxieme catégorie,
on trouve des loi antiboulimie
et anti-ivrognerie. |l existait dé-
ja des lois pour lutter contre
les exces d'alcool chez les an-
ciens Spartiates et chez les
Romains. La preuve que de
telles lois n‘ont qu'un effet
modéré est qu'il faut sans
cesse les reformuler. Dans la
troisieme catégorie, celle des
lois qui vont directement a
I'encontre du but recherché, le
meilleur exemple est celui de
I'interdiction légale de I"alcool,
entre 1920 et 1933 aux Etats-
Unis, plus connue sous le nom
de Prohibition. Cette tentative
de réforme a eu un résultat
inverse a celui qu'elle visait.
Elle a entrainé une croissance
rapide de la criminalité et la
distillation clandestine.»

Le sens des proportions
Comment

présente-t-elle  en

nous

la situation se
Suisse?

L'expérience montre

qu'il nous faudra accepter de
vivre encore longtemps avec
des phénomeénes de dépen-
dance et avec la drogue.

Que pouvons-nous faire vu
ces perspectives plutot pessi-
mistes? Si nous nous fixons
pour but la devise de I'Organi-
sation mondiale de la santé,
«La santé pour tous en l'an
2000», nous constatons que
nous sommes fort bien lotis
en comparaison des pays en
développement. La Suisse a
déja réalisé presque tous les
points prévus par la stratégie
de I'OMS, mais malgré tout,
un certain malaise subsiste.
Qu'est-ce qu'une grande es-
pérance de vie? Que signifie
qualité de la vie? Et c'est a cet
endroit qu'intervient la préven-
tion: il s'agit de combattre
I'analphabétisme en matiere
de santé, fort répandu dans
notre pays. Je veux dire que
nous ne pourrons prendre en

charge notre propre santé
gu’au moment ou on nous ap-
prendra des notre enfance —
au méme titre qu'on nous ap-
prend a lire, a écrire ou a
calculer — a adopter une atti-
tude raisonnable vis-a-vis de
notre santé et de notre capa-
cité de jouir, sans verser dans
I'exces. C'est précisément le
genre de tache dont peuvent
s'occuper de grandes institu-
tions, organisées sur le plan
régional ou communal, telles
que la Croix-Rouge suisse, I'Al-
liance suisse des samaritains,
Pro Juventute ou Pro Senec-

tute, sans que [|'Etat doive
édicter des lois. La méme
chose vaut pour les nom-

breuses associations sportives
de notre pays. Toutes ces acti-
vités ayant pour but la préven-
tion requierent des moyens
financiers, dont les résultats
se feront toutefois attendre:
ce n'est pas aujourd’hui, mais
demain ou apres-demain qu'ils
se manifestent, sous la forme
d'une amélioration progres-
sive de la qualité de la vie, par
une réduction des maux physi-
ques et psychiques.

Que devons-nous faire pour
notre santé? Je ne connais pas
de réponse unique a cette
question. Peut-étre que la de-
vise de James Hilton peut
nous étre de quelque utilité
pour nos actes ou nos absten-
tions. Hilton, célebre nouvel-
liste anglais de I'entre-deux-
guerres et de I'apres-guerre, a
décrit la vie dans un internat
anglais.

Dans cette école, on trouve
un professeur de latin qui
porte le surnom de «Mister
Chips». Ses éléeves n'ont pas
appris beaucoup de latin, mais
il a inculqué une vérité a de
nombreuses générations, a sa-
voir «Never loose the sense of
proportion»: «Ne perdez ja-
mais le sens des proportions.»
C'est ce que je vous souhaite
atous. |
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