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INTRODUCTION

Cet exposé sert d'introduction aux 5 présentations qui

vont suivre et aux 2 posters qui les complétent. Il de-
vrait permettre de situer les uns et les autres dans la
structure d'oli ils émanent et sur les directions de re-~
cherche qui les sous-tendent.

STRUCTURES

Créé par 1'Université et la Faculté de médecine en
1968, l'Institut constitue, avec le Département de
psychiatrie et 1'Institut de médecine légale, la Sec-
tion de médecine psycho-sociale et la Faculté. Il s'est
lui-méme subdivisé plus récemment en trois unités (ta-
bleau I) relativement indépendantes, desservies par un
groupe de statisticiens et informaticiens, une biblio-
théque et un secrétariat. S'il n'existe pas d'unité
spécifique pour l'épidémiologie, cela s'explique par
le fait que la méthode épidémioclogique est utilisée
par chaque unité.

Sur 1'unité de sociologie et d'économie médicales se
sont greffés ces deux derniéres années deux groupes

de recherche indépendants quant & leur budget:

- le Groupe genevois de recherche interdisciplinaire
sur les personnes agées (GUGRISPA), intégré comme
le seul projet romand dans le Programme national
No 3 du Fonds national suisse de la recherche
scientifique **;

- 1l'Etude sur l'éducation & la santé en Suisse (EESS)
suscitée par la Société suisse de mé&decine sociale
et préventive, la Société suisse pour la politique
de la santé et l'Institut Sandoz, et subventionnée
actuellement par ce dernier **+*,

La recherche, l'enseignement et les services & la col-
lectivité ~ les trois piliers de. notre Institut - sont
évidemment tributaires du nombre et de la gualité des
liens fonctionnels qui le relient a d'autres institu-
tions, universitaires ou non, publiques ou privées,
proches ou lointaines. Le tableau I énumére les prin-
cipales d'entre elles au plan local -~ une liste ex-
haustive ne trouverait pas sa place ici.

DIRECTIONS DE RECHERCHE

Le tableau II situe les principaux thémes de recher-
che propres aux trois Unités et aux deux groupes sus-
mentionnés, en les situant dans 4 domaines principaux.
Les projets en commun avec d'autres groupes ou insti-
tutions, mais gérés par eux (ou elles) ne figurent
pas dans cette liste. Ils attestent pourtant de la
productivité des collaborations évoguées plus haut.

PUBLICATIONS

Une liste & jour et les tirés-a-part correspondants
sont & disposition des intéressés.
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Tableau I - RELATIONS EXTERIEURES DE TRAVAIL DES
UNITES DY L'INSTITUT
(& Genéve sauf mention spéciale)
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** Ce projet est présenté dans le cadre de ce pro-
gramme du F.N.; cf.l'article de E. Christe dans

¢e numéro.

Cf. l'article de A. Allemann-Tschopp, A. Muret et
L. Voneche dans ce numéro.
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