
Comme toute la population suisse qui lit les journaux, gratuits ou pay-
ants, vous savez que la vaccination HPV est introduite à grande vitesse
en Europe depuis plus d’un an. En Suisse, le Conseil fédéral l’a intro-
duite dans les prestations obligatoires (OPAS) au 1er janvier 2008. 
Le problème est que cette prise en
charge est soumise à condition: elle
est hors franchise mais dépend de
programmes cantonaux. Or il y a 26
cantons …
Un mois après l’entrée en vigueur, le
système n’est toujours pas appliqué
dans la majorité des cantons. Que
dire, comment gérer son éthique face
à une adolescente qui vient nous de-
mander une protection contre le HPV
qui a déjà tué sa grand-mère et né-
cessité plusieurs conisations chez sa
mère? Elle sait que le gouvernement
fédéral a décidé un remboursement de ce vaccin au 1er janvier. Nous
savons que malheureusement seules certaines assurances complé-
mentaires paient les plus de six cents francs de la vaccination. 

Alors que faisons-nous? Attendons-nous patiemment, sachant que
chaque semaine qui passe quelques centaines de jeunes filles sont
contaminées? Qui porte la responsabilité morale de ne pas leur
 offrir maintenant la protection qui empêchera plusieurs dizaines
d’entre elles de développer des lésions précancéreuses ou un can-
cer du col?
Face à cette situation éthiquement intolérable, issue du poids éco-
nomique certain de ces trois injections, la SSP a décidé d’envoyer
fin janvier une lettre ouverte au Conseiller fédéral Pascal Couche-
pin, à la Conférence des directeurs sanitaires (CDS) et à la direction
de santésuisse pour demander une fin rapide à ce blocage intolé-
rable où l’on retarde l’accès à un progrès médical incontestable,
potentiellement vital pour plusieurs centaines de femmes par
année en Suisse.

Dr Pierre Klauser
92, rte de Fontenex
1208 Genève
pierre.klauser@hin.ch
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Retard dans la vaccination HPV
Brèves nouvelles de la pédiatrie
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Congrès 2008 de la SSMG
Du 4 au 6 novembre à Zurich

«Médecine de famille – médecine de pointe»: nous pouvons inter-
préter le thème de ce congrès comme une polarité – la médecine
de base de la majorité contre les traitements spectaculaires d’une
minorité. Mais la médecine de premier recours figure elle aussi en
tête: par exemple dans les soins de longue durée, la mise en réseau,
le managed-care, l’identification d’évolutions à risque évitables, la
prise en charge de patients polymorbides, ou simplement dans le
travail quotidien avec des personnes «en bonne santé». Dans ce
congrès nous traiterons donc aussi bien le thème de la médecine
de pointe, en lien avec la médecine de base, que celui des aptitu-
des spécifiques requises pour que la médecine de base soit au pre-
mier plan.

Pour le comité d’organisation: Fiona Fröhlich Egli

Informations: 
BBS Congress GmbH
Case postale 604
3000 Berne 25
Tél. 031 331 82 75
Fax 031 332 98 79
Mail: adrian.koenig@
bbscongress.ch

Schweizerische Gesellschaft für Allgemeinmedizin

Société Suisse de Médecine Générale

Società Svizzera di Medicina Generale

31. Schweizer Kongress für Allgemeinmedizin
31e Congrès Suisse de Médecine Générale

Universität Zürich-Irchel
4.– 6. September 2008
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