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ses  a u t e u r s  a t t e n d e n t  d ' e l l e .  E l l e  d e m a n d e  u n e  a n a l y s e  

p r6c i s e  des  o b j e c t i f s ,  des  be so in s  e t  de s  m o y e n s  t a n t  
des  f o u r n i s s e u r s  q u e  des  d e s t i n a t a i r e s  de  l ' i n f o r m a t i o n .  

Etude de motivation 
D e  c e  p o i n t  de  v u e ,  il y a l ieu d ' i n s i s t e r  su r  le  fa i t  q u e  

l ' i n f o r m a t i o n  d i f fus6e  p a r  les m 6 d i a s  es t  c e r t e s  i m p o r -  
t a n t e  p o u r  6 v e i l l e r  e t  e n t r e t e n i r  l ' in t6rEt  de  la  p o p u l a -  

t i on  sur  un su je t  c o m m e  la m 6 d e c i n e  p r 6 v e n t i v e ,  m a i s  

q u ' e l l e  ne  peu t ,  ~ e l l e  seu le ,  m o d i f i e r  le  c o m p o r t e m e n t  
de  c e t t e  p o p u l a t i o n .  L ' i n d i f f 6 r e n c e  ou  le s c e p t i c i s m e  

ac tue l s  ne  son t  pas  i m p u t a b l e s  aux  m6d ias .  I1 c o n v i e n t  
d o n c  d e  p r o c 6 d e r  /~ u n e  gtude interdisciplinaire beau- 
coup plus poussde ( m 6 d e c i n s ,  p s y c h o l o g u e s ,  s o c i o l o -  
gues ,  6 c o n o m i s t e s ,  p 6 d a g o g u e s ,  pub l i c i s t e s ,  e tc . )  pour 
discerner d'abord les raisons pour lesquelles le public 
semble s'intdresser peu gz la mddecine prdventive et 
ensuite les voies et moyens propres h corriger cette situa- 
tion. L ' i n f o r m a t i o n  d i f fus6e  p a r  les  m 6 d i a s  ne  p e u t  6 t r e  

q u ' u n  d e  ces  m o y e n s .  

R6sum6 
L'information diffus6e par les m6dias est certes importante pour 
6veiller et entretenir I'int6r6t de la population sur un sujet comme la 
m6decine pr6ventive, mais elle ne peut, he l le  seule, modifier le 
comportement de cette population. 11 faut analyser les raisons 

r6elles de la trop grande indiff6rence du public b. l'6gard de la 
m6decine pr6ventive et familiariser les responsables de ce secteur 
aux besoins et aux langages des m6dias. 

Zusammenfassung 
Die durch die Medien verbreitete Information ist zwar von Bedeu- 
tung, sofern sic das Interesse der Bev61kerung f/Jr ein Thema wie 
Pr~iventivmedizin weckt und wahrt; sie gen/igt aber nicht, um das 
Verhalten der Bev61kerung zu ~indern. Die wirklichen Griinde der 
allzu grossen Gleichgfiltigkeit der Offentlichkeit gegeniiber der Pr~i- 
ventivmedizin mtissen analysiert werden, und die Verantwortlichen 
in diesem Sektor sollten mit den Bedi.irfnissen und mit der Sprache 
der Medien vertraut werden. 

Summary 
Though the information communicated by the media is important in 
so far as it wakes and upholds the interest of the population on a 
subject such as preventive medicine, it is not sufficient to change the 
behaviour of this population. The real reasons why opinion shows 
too much indifference towards preventive medicine should be ana- 
lysed and the people responsible of this sector be made familiar with 
the needs and the language of the media. 
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3. Medizinische Versorgung 

Fiir Gesundheitsfragen ist der Arzt zustiindig. Er ist 
der Experte, auf den die Offentlichkeit auch bei prii- 
ventivmedizinischen Fragen h6rt. Und dennoch neh- 
men vorbeugende Massnahmen nur einen ver- 
schwindend kleinen Teil der iirztlichen Ausbildung 
und des drztlichen Handelns ein. Im Budget der 
medizinischen Versorgung machen sie kaum 2 % (in 
Worten: zwei Prozent/) aus. Liegt das an der Nach- 
frage oder am Angebot? Wie kann der Priivention 
auch in der medizinischen Versorgung ein angemes- 
senes Gewicht gegeben werden? 
Beniitzer und Anbieter von medizinischen Dienstlei- 
stungen diskutieren Forderungen. 

3. Assistance ln6dicale 
la population 

Pour les questions touchant ~ la sant~, c'est en prin- 
cipe le mgdecin qui est compdtent; il est l'expert que 
l'opinion publique dcoute pour les questions tou- 
chant ?7 la mddecine prdventive aussi. Cependant, les 
mesures de prgvention ne reprdsentent qu'une partie 
ddrisoirement peu importante de la formation et de 
l'aetivitd mddicales. Dans les budgets de la prise en 
charge mddicale, elles ne repr~sentent que 2 % (deux 
pourcents). Faut-il en chercher la raison dans la 
demande ou dans l'offre? Comment peut-on donner 
une importance addquate ~ la prgvention dgalement 
dans les prestations mddico-sanitaires? Les utilisa- 
teurs et les fournisseurs de soins mettent en discus- 
sion les exigences correspondantes. 

Pour que la pr6vention devienne populaire 1 
Yvette Jaggi2 

C h e z  le  c o n s o m m a t e u r - b 6 n 6 f i c i a i r e  t o u t  c o m m e  c h e z  

le  p r e s t a t a i r e - f o u r n i s s e u r ,  la  p r 6 v e n t i o n  i m p l i q u e  u n e  

c e r t a i n e  a t t i t u d e ,  pos i t i ve ,  a c t i ve  e t  r e s p o n s a b l e ,  vis-f i-  

vis de  la  san t6  - e t  d o n c  de  la  m a l a d i e .  C a r  la  p r 6 v e n -  
t ion  es t  a f f a i r e  de  v o l o n t 6 ,  t and i s  q u e  la  m 6 d e c i n e  

c u r a t i v e  est  a f f a i r e  de  ndcess i t6 ,  r6e l l e  ou  r e s s e n t i e  

1 Bas6 sur une conf6rence lors du congr6s Forum Davos 78: Limites 2 Dr sc. pol., directrice, F6d6ration romande des consommatrices, 
de la m6decine III, La pr6vention et ses possibilit6s, rue du Stand 3, 1204 Gen~:ve. 
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comme telle. D~s lors, le probl~me complexe de l 'as- 
sistance mtdica le  ~ la population en mati~re de prE- 
vention ne saurait ~tre ramen6 ~ celui de son organisa- 
tion institutionnelle. Une  telle reduction, qui arrange-  
rait sans doute ceux qui cherchent  h parer  une possible 
p l t thore  de personnel  m6dical, irait p lu t t t  h fin 
contraire: cela reviendrait  en effet h faire de la prEven- 
tion une nouvelle occasion d'intensifier encore la 
mtdicalisat ion de notre soci6t6, Evolution dont Illich 
n 'est  pas  seul ~ d tnonce r  le caract~re redoutable;  s'il 
est vrai que la guerre et la politique sont affaires t rop 
s6rieuses pour  &re confi6es aux seuls militaires et par-  
lementaires,  il est permis de penser  que la prevention 
engage trop notre socitt6 pour  rester  l ' apanage 
excIusif du corps medical. 
Si l 'on veut envisager la d6marche prevent ive dans son 
ensemble,  comprenant  en priorit6 l ' tducat ion sani- 
taire, il impor te  d 'offr i r  h la population d 'autres  voies 
d'acc~s ~ la prevent ion que le cabinet du mtdec in  ou la 
consultation h l 'h tpi tal .  Ces autres voies, non institu- 
tionnelles, prennent  toute leur importance  mainte-  
nant: le temps semble en effet - enfin - venu o/~ tout le 
monde  s 'accorde h penser  que l ' tducat ion sanitaire 
doit tendre ~ influer sur les compor tements  indivi- 
duels, et qu'elle ne peut  donc devenir efficace que si 
des enseignements  sont v t r i t ab lement  int6rioris6s, 
repris en compte,  accept6s par  chacun. De  tels boule- 
versements  int6rieurs, que doit pr6c6der une prise de 
conscience, ne s 'obt iennent  pas sans recours ~ des 
techniques de communicat ion 6prouv6es dans d 'autres  
domaines,  n o t a m m e n t  par  la publicitt .  
L ' informat ion en matibre  de prevention primaire est 
disponible en abondance - sinon toujours en qualitt .  
Chacun peut  apprendre  en quoi consiste une bonne 
hygiene de vie, et comment  se compor te r  pour  contri- 
buer  au maint ien de sa propre  sant t ;  les risques inh6- 
rents ~ certaines habitudes alimentaires sont presque 
aussi g t n t r a l e m e n t  connus que les dangers de l 'alcool, 
du tabac ou du volant. E t  pourtant ,  les compor tements  
ne se modifient  pas massivement;  au contraire, les 
maladies dites de civilisation sont en inqui6tante pro-  
gression. E t  les 6ventuels changements  d 'habitudes 
observables font davantage penser  ~ l ' a d o p t i o n  de 
modes de vie marginaux qu'~ une tendance profonde.  
Pourquoi cet 6cart entre la raison et la r6alit t? Les 
psychologues ont toute une s6rie d'explications, qui 
vont  de la prEfErence g6ntrale  pour  les solutions 
faeries/t  la mauvaise communicat ion du message, qui 
l ' e m p t c h e  d'Etre entendu. Cette derni~re explication 
nous semble la bonne. Et  puisque l 'on sait per t inem- 
ment  qu 'une nouvelle - a fo r t io r i  une incitation/t  l 'ef- 
fort - ne passe que dramatis6e, on devrait  sans arri~re- 
pens te  en tirer la conclusion qui s ' impose,  non pas 
pour  faire de l 'a larmisme facile, mais tout s implement  
pour  faire un peu de publicit6 pour  la santt .  Pourquoi 
ne pas met t re  la sant6 a la mode?  Pourquoi ne pas 
utiliser la soif d 'ostentat ion et de diff trenciat ion 
sociale comme  le font les fabricants de cigarettes, mais 
en sens exactement  inverse? Pourquoi ne pas faire 
ressortir qu'il est d tsormais  plus fort, non pas de fumer  

16ger, mais de p6n t t r e r  dans un 6tablissement public 
ou d 'occuper  ses loisirs sans avoir la cigarette aux 
l~vres? Et  comment  se fait-il que l ' homme,  soi-disant 
6goiste et p r toccup6 de ses seuls inttr~ts personnels, 
n'ait  pas eu l 'occasion de comprendre  que la sauve- 
garde de sa propre  sant6 m6riterait  amplement  de 
devenir le p remier  de ses soucis? 
Concernant  l 'assistance mtd ica le  h la populat ion telle 
qu'elle se prat ique bon an, mal  an chez nous, on ne 
peut s ' emp~cher  de relever  les 6normes disparitEs 
d'Equipement,  selon la rdgion ou le canton. Ces dispa- 
ritions sont encore plus flagrantes que dans les autres 
spEcialisations de la mEdecine, oO pour tant  elles ont 
dEjh de quoi choquer.  Dans  ces conditions, la popula-  
tion ne peut  espErer prendre  une vision d 'ensemble  
des prestations offertes, ni donc y recourir  dans la 
mesure oppor tune.  
]1 va de soi que cette at tente d 'une plus grande trans- 
parence ne concerne pas seulement  les 6quipements,  
mais s'Etend aussi aux cofits des prestations de mEde- 
cine preventive,  et ~t l 'a t t i tude des caisses-maladie et 
des compagnies d 'assurance ~t l'Egard de ces presta-  
tions. Sur ce point, la clart6 ne rEgne pas - c 'est  le 
moins que l 'on puisse dire. E t  le fait mEme que la prise 
en charge des examens  gynEcologiques soit devenu 
une question quasiment  politique, ou en tout cas un 
moyen  de pression et un instrument  de provocat ion de 
la part  des caisses-maladie confirme bien l ' t n o r m e  
importance que la populat ion peut  accorder /l ces 
questions de tarifs. Vouloir  la maintenir  dans l ' igno- 
rance ou l ' incerti tude h ce sujet 6quivaut ~ la d teou-  
rager de recourir  ~t la mtdec ine  preventive.  

R6sum6 
Pour que l'information en mati~re de prevention <~passe>~ et 
entraine le cas 6chEant une adaptation des comportements indivi- 
duels, il faut la diffuser en recourant aux techniques de communica- 
tion en usage notamment dans le secteur commercial; il s'agit en 
quelque sorte de mettre la sant6 /t la mode. Sur le plan institu- 
tionnel, il faut lever les obstacles et les freins au recours h la mEde- 
cine preventive en adoptant une veritable transparence des 6quipe- 
ments (tr~s disparates) et des cofits reels. 

Zusammenfassung 
Damit die Prllventlon beliebt wird 
Damit die Information in Sachen Pr~ivenfion <<durchgeht~> und 
allenfalls eine Anpassung des individuellen Verhaltens nach sieh 
zieht, muss man sie mittels der Kommunikationstechnik verbreiten, 
welche sonst vor allem in der VerkaufsfiSrderung angewandt wird. 
Es handelt sich datum, die Gesundheit zur Mode zu erheben. Auf 
institutioneller Ebene sollten die Hiirden, die den Weg zur Pr~iven- 
tivmedizin verstellen, durch eine echte Transparenz der medizini- 
schen Versorgung (zurzeit recht unterschiedlich) und der effektiven 
Kosten abgebaut werden. 

Summary 
Making prevention more popular 
In order to get the information about prevention issues to "go 
through" and to foster behavior modifications in the individuals, 
there is a need to disseminate it with the communication techniques 
used in the commercial sector in particular; in a way, the matter is to 
make prevention fashionable. At the institutional level, it is impor- 
tant to remove the obstacles which hinder or delay the availability 
and use of preventive services. This should be done in obtaining a 
real transparency of the health care system, especially as regards the 
type of care given, the equipment and the costs involved. 
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