
Ignazio Cassis

E l e c t i o n s  a u  C o m i t é  c e n t r a l F M H

Editores Medicorum Helveticorum

Titre: Dr en médecine

Année de naissance: 1961

Domicile: Collina d’Oro

Lieu d’origine: Sessa (Ticino)

Etat civil: marié

E-mail: ignazio.cassis@parl.ch

Titre de spécialiste:
médecine interne FMH
et prévention et santé
publique FMH

Autres qualifications:
Master in Public Health

Langues: italien, allemand, français, anglais
Activité professionnelle actuelle: du 11.1996
au 4.2008 médecin cantonal TI, depuis mai 2008
indépendant
Parti politique: PRD (FDP, PLR)

Mandats politiques exercés jusqu’à présent
– Conseiller national depuis le 4 juin 2007
– Conseiller communale de Collina d’Oro de-

puis avril 2004

Mandats de politique professionnelle
– SMACT: président 1989–1993 (Società me-

dici assistenti e capiclinica ticinesi)
– ASMAC: vice-président 1993–1995
– Santé Publique Suisse: président depuis 2001

Appartenance à des sociétés médicales: SSMI,
SSSP, OMCT, Santé Publique Suisse

Liens d’intérêts: aucun

Motivation et buts
J’ai toujours été intéressé par la politique profes-
sionnelle: à l’âge de 28 ans j’ai assumé la prési-
dence de la Société tessinoise des médecins-assis-
tants et chefs de clinique (SMACT) et peu après la
vice-présidence de l’association suisse (VSAO-
ASMAC). Je suis alors devenu membre de la
KWFB, de la WBK et d’autres organes de la FMH,
jusqu’à l’âge de 35 ans, quand j’ai été nommé
médecin cantonal du Tessin. Par la suite je me
suis concentré sur la Société Suisse de Santé Pu-
blique et j’en suis devenu président en 2001.

L’intérêt pour la santé publique m’a après
amené à entrer dans l’arène politique et j’ai fait
ma première campagne électorale en 2003 pour
le PRD tessinois: en 2007 je suis entré au Conseil
national. La politique national me passionne: j’y
vois la possibilité de dessiner notre  futur système
de santé. Suite à mon expérience de politique
professionnelle, je pense être en mesure de ga-
rantir un fort lien entre le monde politique et
 celui des médecins, entre la Berne fédérale et
la FMH. Le rôle de médecin cantonal que j’ai
exercé pendant onze ans m’a appris des qualités
de médiateur et enseigné à travailler en équipe
interdisciplinaire. L’expérience en recherche
 auprès de l’Institut universitaire de  médecine so-
ciale et préventive de Lausanne, où je suis encore
médecin associé, m’a appris la rigueur intellec-
tuelle, la méthode scientifique et à ne jamais per-
dre de vue les objectifs principaux.

Je pense qu’il est très important que la FMH
puisse avoir un membre du CC – voire un vice-
président – dans le parlement. Il est question
de traduire le langage et la culture médicaux en
politique … et vice-versa. Jusqu’en 2007 c’était
le Dr Yves Guisan qui garantissait cette tâche.
Comme il a entre-temps quitté la FMH, je me
mets volontiers à disposition pour lui succéder
dans cette tâche et
– garantir un lien entre le monde politique

 national et les médecins suisses;
– faciliter le dialogue entre la politique fédérale

et la FMH;
– dessiner le futur de la politique de santé en

Suisse, avec les médecins.
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Présentation des candidat-e-s
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Pierre-François Cuénoud

Titre: Dr en médecine

Année de naissance: 1953

Domicile: Sion

Lieu d’origine: Grandvaux
et Lutry (VD)

Etat civil: marié,
père de deux enfants adultes

E-mail:
pierre.cuenoud@hin.ch

Titre de spécialiste:
spécialiste en chirurgie FMH,
spéc. chirurgie viscérale,
spéc. chirurgie vasculaire

Autres qualifications médicales
– Fellow of the European Board of Thoracic

and Cardiovascular Surgeons
– Chargé de cours à la Faculté de Médecine de

Lausanne
Langues: français, allemand, italien, anglais

Activité/position professionnelle actuelle
– Médecin-chef, Département de chirurgie,

Hôpital de Sion/CHCVs
– Médecin-associé à temps partiel, Service de

chirurgie, CHUV, Lausanne
Parti politique: aucun

Mandats de politique professionnelle
exercés jusqu’à présent
– secrétaire, président puis past-président du

Collège des médecins-chefs de service de
l’Hôpital de Sion, de 1999 à 2001

– fondateur et président du Groupement Valai-
san de l’AMDHS depuis 2000

– membre de la Taskforce TARMED de la So-
ciété Suisse de Chirurgie (SSC), 2003 à 2004

– membre du Comité de l’Association des
Médecins Dirigeants d’Hôpitaux de Suisse
(AMDHS) depuis 2003

– membre du Comité Central de la FMH depuis
2004, responsable du domaine SwissDRG

– membre de la Commission d’opposition
pour les établissements de formation post-
graduée (COEFP) depuis 2004, président de-
puis 2006

– représentant de la FMH auprès de l’Union
 Européenne des Médecins Spécialistes (UEMS)
depuis 2004

– membre de la Commission Fédérale des
Moyens et Appareils CLiMA 2004–2007,
CFAMA dès 2008

– membre de la Commission d’opposition
pour les titres de formation postgraduée
(COTFP) depuis 2006

– membre du Conseil de H+ les Hôpitaux de
Suisse depuis 2006

– membre du Sénat de l’Académie Suisse des
Sciences Médicales (ASSM) depuis 2007

– représentant de la FMH auprès de l’Associa-
tion Européenne des Médecins Hospitaliers
(AEMH) depuis 2008

Appartenance à des sociétés médicales: SSC –
SSCVi – SSCVa – SSCT – ASCLT – SMV – FMH –
FMCH – AMDHS; European Society for Vascular
Surgery, European Society of Thoracic Surgeons,
European Association for Endoscopic Surgery

Liens d’intérêt
– Membre du Conseil d’administration de

SwissDRG SA
– Société Suisse de Zofingue
– Rotary International

Motivation et objectifs
Elu au Comité central en 2004, j’ai accompagné
le projet SwissDRG dès ses débuts. Je sollicite un
nouveau mandat afin de pouvoir continuer à dé-
velopper une stratégie offensive dans le domaine
du financement hospitalier, les médecins devant
rester des partenaires incontournables dans le
développement et l’entretien de la structure tari-
faire SwissDRG. Mes objectifs sont de maintenir
notre liberté thérapeutique malgré les contin-
gences budgétaires, d’assurer des conditions de
travail agréables pour les médecins œuvrant à
l’hôpital et de garantir une formation postgra-
duée de qualité à long terme.

Pour ce faire, je compte intensifier les bonnes
relations établies avec nos collègues allemands,
afin d’échanger nos expériences au sujet des for-
faits de type DRG. Par l’engagement de collabo-
rateurs à l’échelon opératif, je tiens aussi à mar-
quer la disponibilité de la FMH au profit de ses
sociétés et de ses membres, pour toutes les ques-
tions relatives à l’introduction de cette nouvelle
structure tarifaire.

Comme ces quatre dernières années, je serais
heureux de pouvoir participer activement aux
discussions du Comité central et contribuer ainsi
à façonner l’opinion de notre instance exécu-
tive, dans tous les domaines qui nous concer-
nent. Dans ce sens, je continuerai à me faire le re-
présentant de tout le corps médical, au-dessus
des querelles partisanes et pour le bien de l’en-
semble de notre corporation.
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Jacques de Haller

Titre: Dr en médecine

Année de naissance: 1952

Domicile: Genève

Lieu d’origine: Berne

Etat civil: marié

E-mail: jdh@fmh.ch

Titre de spécialiste: spécialiste
en médecine générale FMH

Langues: français, allemand, anglais
Activité professionnelle actuelle: présidence de
la FMH
Parti politique: aucun
Mandats politiques exercés jusqu’à présent
(avec indication de la durée): aucun

Mandats de politique professionnelle
exercés jusqu’à présent
– Comité (1984–1993) et présidence (1993–

1997) du Groupement Genevois de Méde-
cine Générale

– Comité (1997–2000) et présidence (dès 2000)
de la Société Suisse de Médecine Générale

– Présidence de la FMH (dès 2004)

Appartenance à des sociétés médicales
– Association des Médecins de Genève
– Société Suisse de Médecine Générale

Liens d’intérêt
– Conseil d’administration FMH Services

(quitté en 2007)
– Conseil d’administration EMH (quitté en

2007) 
– Commission de rédaction BMS
– Commission fédérale des prestations et des

principes
– Bureau du Conseil de fondation «Sécurité des

patients»
– Forum Datenaustausch
– Comité de l’Académie Suisse des Sciences

Médicales
– Comité permanent des médecins européens
– Association médicale mondiale
– Forum des Associations médicales euro-

péennes/OMS

Motivation, objectifs
Elu il y a quatre ans pour donner un souffle nou-
veau à la FMH, je souhaite poursuivre mon man-
dat jusqu’en 2012 pour parachever le travail
commencé, et pour que la FMH puisse en tirer
tous les bénéfices. Cette première période a per-
mis la mise en place de structures et de réseaux,
internes et externes à la FMH, qui doivent main-
tenant être consolidés et exploités.

A l’issue de cette première législature, à l’ex-
terne, la présence politique de la FMH, son poids
et la reconnaissance dont elle jouit sont sans

commune mesure avec la situation de 2004 –
nous sommes à la tête d’une coalition impres-
sionnante pour la votation du 1er juin, et le ré-
seau créé à cette occasion doit maintenant être
utilisé à fond. Il s’agira après le 1er juin de garder
la main et d’exploiter l’élan créé par la campagne
de  votation pour faire passer nos demandes et
nos projets.

Parmi ces projets, il faut citer une gestion par-
tenariale et différenciée du système de santé,
dans laquelle le rôle actif du corps médical soit
reconnu et qui se fonde sur des modèles (accès
aux soins, réseaux de soins, démographie médi-
cale) acceptables pour tous les membres de la
FMH.

Le rôle actif et reconnu du corps médical et
l’acceptation pour l’ensemble de nos membres
valent de la même manière, autre exemple, pour
la mise en œuvre des adaptations tarifaires
 actuellement nécessaires, pour l’introduction
des DRG, ou pour les importantes négociations
en cours autour de la propharmacie.

La place de la formation dans la FMH et son
financement sont aussi des dossiers actuels dans
lesquels nous allons devoir faire valoir nos inté-
rêts.

A l’interne, la FMH bénéficie maintenant de
structures beaucoup plus souples, efficaces et re-
présentatives. Le contact entre les membres et la
tête de la FMH est plus solide, et les décisions
prises par nos organes politiques (Assemblée des
délégués, Comité central) sont bien mieux soute-
nues, mieux étayées, qu’elles ne l’étaient il y a
quatre ans.

La cohésion de la FMH est évidemment un
facteur de solidité et de poids politique essentiel.
Et cette cohésion aussi s’est considérablement
améliorée. Les nouvelles structures permettent
en effet à cette cohésion et à nos équilibres in-
ternes de se stabiliser. Nous aurons ainsi une
FMH solide et capable d’affronter l’avenir avec
succès.

C’est pour consolider tout cela, tous ces
 acquis de quatre ans, et pour continuer à avancer
sur les dossiers ouverts d’une façon constructive
et ouverte sur le futur, de même que sur tous
les dossiers que l’actualité nous proposera, et
avec l’appui de l’ensemble du corps médical, que
je demande un deuxième mandat à la présidence
de la FMH.
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Charles Abram Favrod-Coune

Titre: Dr en médecine

Année de naissance: 1952

Domicile: Château-d’Œx (VD)

Lieu d’origine:
Château-d’Œx (VD)

Etat civil: marié, trois enfants

E-mail:
charles@favrod-coune.ch

Titre de spécialiste:
spécialiste en médecine
interne et spécialiste
en endocrinologie-
diabétologie FMH (1991)

Autres qualifications

Médicales
– Diplôme de Médecine de l’Université de

 Lausanne (1977)
– Doctorat en Médecine de l’Université de

 Genève (1990)
– Diplôme d’Endocrinologie andrologique

(Paris 1987)

Non médicales
Diplôme postgrade d’Economie et Administra-
tion de la Santé de l’Université de Lausanne
(1998)
Langues: français (langue maternelle), alle-
mand (parlé/écrit), anglais (parlé/écrit), italien
(connaissance de base)

Activités et positions professionnelles
actuelles
– Cabinet médical de médecine interne / endo-

crinologie-diabétologie à Château-d’Œx (VD),
avec Catherine Favrod-Coune

– Présidence Société Vaudoise de médecine
(SVM)

Parti politique: Parti libéral suisse

Mandats politiques exercés jusqu’à présent:
– conseiller communal (1996–2008) à Château-

d’Œx (VD)
– Président du Parti libéral du Pays-d’Enhaut

depuis 1998
– Actuellement premier vice-président du

conseil communal (législatif)

Mandats de politique professionnelle
exercés jusqu’à présent:
– Président de la Société Vaudoise de Médecine

(2001–2008)
– Vice-Président de la Société Médicale de la

Suisse Romande (dès 2006)
– Délégué de la Société Suisse d’Endocrinolo-

gie-diabétologie à l’European Union of Medi-
cal Specialists (dès 2008)

– Vice-Président (dès 2005) de la Conférence
des Sociétés Cantonales de Médecine (KKA)

– Membre de la Chambre Médicale et de
 l’Assemblée des Délégués de la FMH (dès
2006).

– Ancien membre de la Commission de Ges-
tion de la FMH (2006)

– Membre du Bureau de la Neutralité TARMED
(2004–2006).

– Membre du Conseil paritaire du réseau de
soins COSAMA (1990–1993)

Appartenance à des sociétés médicales: Société
Suisse d’Endocrinologie-diabétologie, Société
française d’Endocrinologie

Liens d’intérêt
– Président du conseil d’administration du

Fonds de prévoyance de la Société Vaudoise
de Médecine

– Administrateur MCM Medicals Concepts
and Management S.A.

– Membre du Conseil scientifique de la
«Fond’action contre le cancer» Lausanne
(Prés. Pr. S Leyvraz)

Motivations et objectifs
La mission 2008–2010 de la FMH est de redonner
au corps médical suisse un poids politique et so-
cial prépondérant et de rassembler les forces des
différentes organisations médicales.

Ma candidature au comité central de notre
association faîtière s’inscrit totalement dans
cette ligne. Je fais particulièrement mienne la vo-
lonté de mettre en œuvre des stratégies claires à
l’aide du nouveau «modèle de conduite» voté
par la Chambre médicale.

D’un point de vue personnel, je souhaite
mettre à disposition de la FMH mon expérience
en politique professionnelle au niveau cantonal,
romand et national et ma motivation à me battre
pour une médecine libérale de qualité.

Si je suis élu, je m’engage à consacrer à la
FMH le 50% de mon temps, afin de pouvoir y
jouer un rôle véritablement actif.
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Ernst Gähler

Titre: Dr en médecine

Année de naissance: 1952

Lieu de domicile: Herisau

Lieu d’origine: Urnäsch AR

Etat-civil: marié, deux fils
adultes

E-mail: ernst.gaehler@hin.ch

Titre de spécialiste: spécialiste
en médecine générale FMH

Autres qualifications
– médicales: attestation de formation complé-

mentaire en médecine du sport (SSMS)
– non médicales: lieutenant-colonel médecin-

chef Recrutement zone 6 jusqu’en 2004
Langues: allemand, français, italien, anglais
Activité professionnelle actuelle: Cabinet de
médecin de famille à Herisau depuis 1984
Appartenance politique: PRD, Parlement can-
tonal d’Appenzell Rhodes-Extérieures

Mandats politiques
– Parlement cantonal d’Appenzell Rhodes-

 Extérieures depuis 2004
– Président de la Commission parlementaire

Loi sur la santé Appenzell Rhodes-Extérieures
2005–2007

Mandats de politique professionnelle
– Comité de la Société de médecine appenzel-

loise 1992–2006
– Président de la Société de médecine appen-

zelloise 1995–2004
– Responsable de la délégation aux négocia-

tions TARMED de Suisse orientale 2002–2004
– Responsable du groupe de pilotage Neutralité

des coûts Suisse orientale 2004–2005
– Membre du Comité central de la FMH depuis

2006
– Responsable du domaine Tarifs et conven-

tions FMH depuis septembre 2007
– Délégué de la FMH à la direction de la

Conférence des sociétés cantonales de
 médecine

– Délégué de la FMH au conseil d’adminis-
tration de Bluecare et de NewIndex

– Membre du comité de direction de
 TARMED Suisse depuis le 1er janvier 2008

Membre des sociétés de médecine: SSMG/
OSGAM/SSMS

Conflits d’intérêts potentiels: aucun

Motivation à la base de ma candidature
Je souhaite poursuivre le travail commencé au
sein du Comité central, continuer de m’engager
au niveau national dans la défense des intérêts
du corps médical et contribuer à renforcer sa po-
sition.

Dans le domaine Tarifs et conventions,
 j’aimerais continuer à différents niveaux un tra-
vail ciblé et orienté sur des solutions et conclure
avec succès les projets commencés, pour le bien
du corps médical. Prendre en main d’autres pro-
jets.

Objectifs de mon mandat
Au Comité central, collaborer au développement
des stratégies de la FMH et les mettre en œuvre.
Tenter de rapprocher les éléments «hétérogènes»
de la FMH.

Dans le domaine Tarifs et conventions, faire
avancer la simplification de la structure tarifaire
TARMED et la révision des modèles de coûts «dé-
passés»; les mettre en œuvre en faveur du corps
médical. Favoriser, au sein de la FMH, un large
débat d’opinion concernant les projets en cours.

Marc-Henri Gauchat
Autres qualifications médicales
– Attestation de formation complémentaire en

Médecine Manuelle (SAMM) (1999)
– Diplôme de Doctor of Chiropractic, CMCC,

Toronto, Canada (1975)
– Diplôme intercantonal de Chiropraticien,

Berne, CDS (1977)
Langues: français, allemand, anglais
Position actuelle: cabinet de médecine générale
à Sion depuis 1989

Mandats politiques exercés 
– Membre du parti radical valaisan et député

au Grand Conseil depuis 2000

– Membre: Commission de la Santé, des affaires
sociales et de l’intégration depuis 2001, vice-
président de 2005 à 2006 et président depuis
2007

– Commission des finances de 2004 à 2005
– Commission intercantonale d’examen des

chiropraticiens CDS depuis 1996 
– Commission de surveillance des professions

de la santé depuis 1996
– Tribunal arbitral depuis 1998
– Commission extra-parlementaire pour la ré-

vision de la loi sur la Santé de 1998 à 2003
– Groupe de travail sur la privation de liberté à

des fins d’assistance de 2001 à 2005
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Titre: Dr en médecine

Année de naissance: 1950

Domicile: Sion

Lieu d’origine: Prêles BE

Etat civil: marié,
trois enfants adultes

E-mail: marc-henri.gauchat@
netplus.ch

Titre de spécialiste: spécialiste
en médecine générale FMH

Mandats de politique professionnelle

Société Médicale du Valais 
– Président de la Commission des intérêts pro-

fessionnels de 1992 à 1995
– Président de la Société Médicale du Valais de-

puis 1998–2010 (4e mandat)
– Membre du comité du GMOV de 1996 à 1998
– Comité de la SMSR depuis 1998
– Commission d’information depuis 1998
– Commission paritaire de 2000 à 2005
– G7/ CCM/KKA, depuis 2003
– Bureau de pilotage CPP/Leikov depuis 2007
– Nako Gremium depuis 2007
– Délégué suppléant SMSR à l’Assemblée des

délégués FMH

Société Médicale Suisse de Médecine Manuelle
(SAMM) 
– Collège des Enseignants depuis 1989
– Responsable des cours francophone de méde-

cine manuelle de 1993 à 2005
– Commission d’examen depuis 1999
– Comité de 1993 à 2005, vice-président de

1997 à 2002 et président de 2002 à 2005

Membre de sociétés: Société Médicale du Valais,
Société Suisse de Médecine Générale, Société
 Médicale Suisse de Médecine Manuelle, Santé
Publique Suisse, Chirosuisse

Liens d’intérêts
– Conseil d’administration de NewIndex SA
– Actionnaire de Ctésias SA

Motivation
Les attaques répétées contre le corps médical ont
motivé mon engagement dans la politique pro-
fessionnelle cantonale. La pratique quotidienne
de la médecine générale et ses multiples facettes
ont fait mûrir mon intérêt pour la chose publi-
que avec la prise de conscience de l’importance
de la société dans la pathophysiologie des symp -
tômes de bon nombre de patients. Ainsi, je me
suis engagé en politique comme député. Il me
semblait nécessaire d’apporter des changements
dans la société pour tenter d’améliorer les dys-
fonctionnements en étant actif et en prenant
mes responsabilités. Le corps médical doit se
faire entendre par la société civile et le médecin
me semble seul compétent pour représenter la
tradition humaniste médicale basée sur une rela-
tion de confiance. La relation médecin-patient
au cœur de notre activité médicale et sa mise en
danger par toutes sortes de manœuvres visant à
la réduire à une relation purement économique
voire commerciale de la part des politiques et
surtout des assureurs, nécessite l’engagement po-
litique des médecins. Une formation continue
en santé publique et en droit de la santé, de
même que mon activité au sein du parlement
cantonal m’ont conforté dans cette optique. La
participation au Comité central est une position
qui, avec l’expérience accumulée, est stratégique
pour défendre les intérêts du corps médical et les
valeurs éthiques propres à l’exercice de la méde-
cine.

Monique Gauthey
Activité/position professionelle actuelle
– médecin indépendant (50%)
– médecin associé à 25%, dans la consultation

de liaison du service de Psychiatrie de l’en-
fant et de l’adolescent et membre de la com-
mission d’éthique mère-enfant HUG

Mandats de politique professionnelle
(avec indications de la durée)
– Chambre médicale depuis décembre 2005 et

Assemblée des délégués depuis janvier 2007
– Comité de la SSPPEA (depuis 2005) puis

co-présidence (depuis avril 2006) 
– Comité du groupe des psychiatres de l’AMG

(depuis 2004) 

– Membre fondateur de la Société suisse de psy-
chiatrie forensique (depuis 2003) et prési-
dence de la section latine (depuis 2006) 

– Comité de la Société suisse de psycho-
traumatologie (1998-2004)

Motivations et buts
Un engagement en politique professionnelle re-
présente un challenge captivant, d’autant plus
important que la profession médicale est en
pleine mutation en Suisse, mais aussi autour
de nous, en particulier en Europe. Plutôt que
d’opter pour une attitude défensive où on se fo-
caliserait sur les acquis, il s’agit de construire
avec nos partenaires un système de santé perfor-
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Titre: Dr  en médecine

Année de naissance: 1953

Domicile: Genève

Etat civil: mariée,
trois enfants

E-mail: monique.gauthey@
bluewin.ch

Titre de spécialiste:
spécialiste en psychiatrie
et psychothérapie d’enfants
et d’adolescents FMH

mant, où le patient pourra bénéficier pleinement
des avancées continues de la science. Il faudra
optimiser les ressources, développer un esprit de
collaboration, sans perdre de vue l’éthique de
notre profession, et montrer que les médecins
sont prêts à se mobiliser pour trouver des solu-
tions intelligentes. En psychiatrie, notre respon-
sabilité est d’attirer la relève vers une profession
qui représente une richesse culturelle précieuse;
en tant qu’association professionnelle, c’est no-
tre mission de construire pour les plus jeunes un
environnement qui saura les passionner autant
qu’il nous passionne aujourd’hui. 

Ma formation de médecin psychiatre ainsi
que mon expérience, m’ont permis d’acquérir
des compétences relationnelles ainsi que des

 aptitudes pour exprimer et défendre de façon
claire et concise mes convictions. Ma longue ex-
périence de  travail en équipe m’a permis de me-
surer tout ce qu’un esprit collégial performant
peut amener comme potentiel et richesse, et
aussi l’importance que les femmes s’impliquent
plus dans la politique. Mon expérience dans le
cadre de la FMH m’a amenée à bien comprendre
les dossiers et les enjeux actuels, même si je dois
encore découvrir certains rouages politiques. Ma
situation familiale et professionnelle actuelle me
permet de m’investir pleinement dans une acti-
vité politique, et ceci avec le soutien total de mes
proches et plus particulièrement des trois méde-
cins de ma famille.

Max Giger 

Titre: Dr en médecine

Année de naissance: 1946

Domicile: Winterthour

Lieu d’origine: Nesslau SG

Etat-civil: marié

E-mail: max.giger@hin.ch

Titre de spécialiste:
spécialiste en médecine
interne FMH et spécialiste
en gastroentérologie FMH

Langues: allemand, français, italien, anglais
Activité/position professionnelle actuelle: res-
ponsable du domaine Formation médicale de la
FMH
Parti politique: aucun
Mandats politique exercés: aucun

Mandats de politique professionnelle
exercés jusqu’à présent
– Membre du Comité central de la FMH depuis

novembre 1987
– Président de la Commission pour la forma-

tion postgraduée et continue de la FMH de-
puis mai 2000

Appartenances à des sociétés médicales
– Membre de la Société Suisse de Gastroentéro-

logie
– Membre du comité Dialogue Ethique

Autres Mandats et activités
– Membre de la Commission fédérale des mé-

dicaments depuis l’an 2000
– Membre de la Commission centrale d’éthique

de l’ASSM
– Président de la Fondation pour la sécurité des

médicaments
– Président de medisuisse

Liens d’intérêts
– Président du conseil d’administration de

FMH-Services
– Membre du conseil d’administration de

HealthCare Information du groupe Galenica 
– Membre du conseil d’administration des

Editions EMH

Motivation et objectifs du mandat
Les résultats réjouissants obtenus dans le do-
maine de la formation médicale, la position
conquise de haute lutte par le corps médical dans
la loi sur les professions médicales universitaires
ainsi que la bonne collaboration avec les col-
lègues de tous les organes de la FMH, en particu-
lier au sein de la CFPC, sont autant d’éléments
qui me motivent pour continuer à m’engager
pleinement. J’aimerais collaborer, à l’avenir
 également, à la construction du système de santé
et faire passer les objectifs stratégiques de la FMH
dans la politique de santé suisse. Je souhaite en
particulier défendre l’intangibilité de la relation
médecin-patient. La fourniture de soins de haute
qualité, sûrs et efficaces est un autre élément im-
portant. La qualité élevée des prestations médi-
cales trouve son fondement dans la formation
professionnelle. Dans cette optique, je poursuis
les objectifs suivants: défendre la FMH en tant
qu’institution de formation postgraduée re-
connue et de premier ordre; garantir le finance-
ment de la formation postgraduée des médecins;
augmenter l’efficacité de la  formation postgra-
duée; obtenir l’accréditation des 43 programmes
fédéraux de formation postgraduée par le Dépar-
tement fédéral de l’intérieur (DFI) en évitant
qu’elle soit assortie d’exigences; préparer la FMH
à la mise en œuvre de la formation postgraduée
médicale selon la loi sur les professions médi-
cales universitaires (LPMéd).

Au niveau global de la politique de santé, je
défends le libre exercice de la profession médi-
cale, auquel je souhaite qu’on donne la priorité
dans l’élaboration de conditions-cadre qui de-
viennent toujours plus limitatives et régula-
trices.
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Daniel Bernard Herren

Titre: Dr en médecine, MHA

Année de naissance: 1962

Domicile: Fällanden

Lieu d’origine: Lurtigen /
Merlach FR

Etat civil: marié,
deux enfants: Mara 11 ans,
Luc 9 ans

E-mail: hed@kws.ch

Titre de spécialiste:
spécialiste en orthopédie FMH,
spéc. chirurgie de la main

Autres qualifications
– Master of public health administration

(MHA) Université de Berne (diplôme 2007)
– Etudes postgraduées en physique médicale à

l’Ecole Polytechnique Fédérale de Zurich (di-
plôme 2000); sujet principal: matériaux bio-
compatibles

– Docent Ecole Polytechnique Fédérale de Zu-
rich

Langues
– Allemand: langue maternelle
– Français: très bonnes connaissances
– Anglais: très bonnes connaissances
– Italien: connaissances

Activité professionnelle actuelle: médecin chef
en orthopédie, chirurgie de la main, Schulthess
Klinik, Zurich. Membre de la direction de la cli-
nique

Mandats de politique professionnelle
– Président de la Société suisse de chirurgie de

la main (SSCM)
– Comité directeur FMCH; Responsable du do-

maine de l’assurance qualité
– Comité directeur de la Société européenne de

chirurgie rhumatologique (ERASS)
– Membre du Conseil de la Fondation pour la

sécurité des patients

Membre de groupe de projet
– Commission de qualité de H+ (en fondation)
– Groupe de travail de l’Académie Suisse des

Sciences Médicales pour les standards de pu-
blication de données sur la qualité (en fonda-
tion)

Membre des sociétés médicales suivantes: So-
ciété Suisse de Chirurgie de la Main (SSCM), So-
ciété Suisse d’Orthopédie (SSO), Société améri-
caine de chirurgie de la main ASSH (associated
editor of the journal), Société européenne de chi-
rurgie rhumatologique ERASS, Société Suisse
pour le Management de Qualité dans la Santé
(SQMH); Membre: FMH, fmch, AMDHS, ASMAC

Motivation de candidature
Ma candidature est principalement motivée par
le désir d’apporter ma contribution au Comité

central qui tient un rôle essentiel dans la poli-
tique professionnelle et de santé et qu’il faut en-
core renforcer. Pour s’affirmer dans l’environne-
ment politique actuel très agité, les médecins
doivent allier leurs forces. Ce n’est qu’ensemble,
c’est-à-dire en réunissant les médecins de pre-
mier recours et les spécialistes, que nous réussi-
rons à structurer un paysage politique nous per-
mettant d’exercer notre activité médicale de ma-
nière libre et responsable, en respectant les
critères d’efficacité, d’adéquation et d’économi-
cité et dans l’intérêt de nos patients.

Tous les acteurs doivent reconnaître et res-
pecter le fait que la qualité des soins médicaux
est déterminante lors de l’introduction de nou-
veaux modèles tarifaires. C’est la raison pour la-
quelle il est si important que les médecins gar-
dent le leadership lors des débats sur la qualité.
Les médecins seuls sont à même de définir les
 critères de qualité déterminants.

Je tiens particulièrement à apporter au nou-
veau Comité central mon expérience et mes
connaissances dans le domaine de l’assurance de
qualité. Je peux dans ce contexte recourir à un
vaste réseau d’experts et de responsables qualité.
Je m’engagerai pour que la FMH joue un rôle plus
actif, et même proactif, dans le débat sur la qua-
lité. Dans ce contexte, le nouveau Comité cen-
tral devra se concentrer plus encore sur les tâches
stratégiques et confier les tâches opérationnelles
à un Secrétariat général professionnalisé. Les
 autres domaines importants de politique profes-
sionnelle, notamment la formation postgrade et
continue, sont étroitement liés aux exigences de
qualité. L’équipe du Comité central aura à les dé-
velopper et à les renforcer. S’agissant de la liberté
de contracter, il nous appartient, à nous spécia-
listes, de réfléchir de manière plus intensive à la
question de la concurrence. En principe, nous ne
nous opposons pas à la concurrence, mais elle
doit pouvoir s’établir dans des conditions-cadres
équitables, libres et orientées vers le marché.
Créer la base générale qui permettra l’exercice,
également des activités chirurgicales et inva-
sives, dans des conditions adéquates constituera
l’une des missions du Comité central. En parti-
culier, il s’agira d’éviter la mise en place d’une
concurrence basée uniquement sur les prix. Si
déjà une concurrence doit être établie, qu’elle
porte alors sur la qualité et le prix!
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Olivier Daniel Kappeler

Année de naissance: 1954

Lieu de domicile: Bürglen TG

Lieu d’origine:
Bertschikon ZH

Etat-civil: marié,
trois enfants adultes

E-mail:
olivier.kappeler@hin.ch

Titre de spécialiste:
médecine générale FMH

Autres qualifications
– médicales: attestation de formation complé-

mentaire Acupuncture/Médecine tradition-
nelle chinoise

– non médicales: capitaine jusqu’en 2003,
médecin d’état-major Régiment territorial de
Thurgovie

Langues: allemand / français / anglais
Activité professionnelle actuelle /situation:
depuis 1989, activité indépendante en cabinet;
jusqu’en 2007, cabinet individuel à Bürglen TG;
depuis 2007, cabinet de groupe «Ärzte im Zen-
trum» à Weinfelden
Appartenance politique: aucune
Mandats politiques (avec durée): de 1991 à
1996, président du Conseil de paroisse de l’Eglise
évangélique de Bürglen

Mandats de politique professionnelle
– ASMAC: section de Thurgovie, président fon-

dateur (1984 à 1987)
– ASMAC: président central (1987 à 1989)
– Membre des comités des sociétés suisses

d’acupuncture (SÄGAA, ASA, UNION) (1991
à 2004)

– Membre du comité de la Société médicale de
Thurgovie, domaine Managed Care (1996 à
2004)

– Membre de la Commission des finances de la
FMH (1996 à 2002)

– Membre du Comité central de la FMH (de-
puis 2004)

Affiliation aux sociétés de médecine: SSMG/
OSGAM / SACAM

Conflits d’intérêts potentiels

– Membre du comité consultatif de l’hôpital
«Thurgau AG»

– sur mandat du Comité central de la FMH:
– membre du conseil d’administration de

HIN
– comité stratégique du Forum du managed

care
– délégué à l’UEMO

Motivation à la base de ma candidature,
objectifs de mon mandat

Prestations / Aptitude à diriger
– Activités au sein de la FMH: deux ans et demi

de collaboration dans le domaine Tarifs, puis
passage au domaine DDQ. J’ai pu ainsi
 acquérir de nombreuses connaissances appro-
fondies et participer au développement de
ces domaines (Banque de données de la va-
leur intrinsèque / Bureau des tarifs / Com-
mission de pilotage tarif AA/AM/AI – Groupe
de travail Qualité / Révision de la statistique
médicale / ReMed).

– Comité central: avec l’objectif de renforcer le
CC dans son positionnement stratégique, j’ai
collaboré aux projets «Réforme des structures
de la FMH» et «Modèles de direction du CC»
et j’ai initialisé le projet «Fixer des objectifs et
des priorités» 

– Sur mandat du CC et plus tard de l’AD, j’ai
 dirigé plusieurs groupes de travail; en 2006:
«Thèses du managed care» et en 2008: «Pro-
positions de la FMH à l’expiration de la
clause du besoin».

Pour l’avenir de la FMH: ma contribution –
mes vœux 
– Nos forces en tant que corps médical se trou-

vent dans le fait de définir des objectifs com-
muns et dans notre capacité à accepter les fu-
turs changements, ce qui nécessite une dis-
ponibilité élevée à trouver un consensus, de
la persévérance dans les mises en œuvre mais
aussi une certaine aptitude à gérer des
conflits.

– J’apprécie la diversité de mon travail et je suis
volontiers prêt à m’engager pour un nouveau
mandat.

– Dans les contacts avec notre président, je me
suis rendu compte que nous avions des
conceptions et des propositions de solutions
différentes. A la séance du CC de novembre
2007 de même qu’à celle de l’AD de février
2008, j’ai communiqué que je ne me repré-
senterais pas pour un nouveau mandat sous
la présidence de Jacques de Haller.
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Franco Muggli

Titre: Dr. med.

Année de naissance 1952

Domicile: Lugano TI

Lieu d’origine: Gossau ZH

Etat civil: verheiratet,
drei erwachsene Kinder

E-mail: fmuggli@hin.ch

Titre de spécialiste: Facharzt
für Innere Medizin FMH

Autres qualifications non médicales: Oberst,
zzl. zV Chef san ai Mil Az D und Co-Leiter Rekr
Zen Mte Ceneri
Langues: i/ d / f / e
Activitéprofessionnelle actuelle: seit 1987
selbständige Praxistätigkeit

Mandats de politique professionnelle
exercés jusqu’à présent
– Gründer und Präsident der Tessiner Inter -

nisten-Gesellschaft (AMITI) (1990 bis 2000)
– Ordine dei Medici Ct Ticino, Vorstand: ver-

schiedene Aufträge und Aufgaben (Tarif-Ver-
handlungen mit KK, PVK, Einführung von
TARMED) (1992 bis 2000)

– Mitglied Zentralvorstand FMH (seit 2000)

Appartenance à des sociétés médicales
– SGIM/SGIM: Mitglied der Fachprüfungs-

kommission 
– Schweizerische Hypertonie-Gesellschaft

(SHG): seit 1992 Vorstandsmitglied und ehe-
maliger Präsident

– Herzstiftung: SHG-Vertretung im Beirat der
Herzstiftung

– Cardiovasc Suisse: Mitglied des Leitenden
Ausschusses

– Hirnschlagkommission: Kommissionsmit-
glied

Lien d’intérêt: VR-Mitglied Ärztekasse

Motivation de la candidature, objectifs

Prestations accomplies / Conception de la direction
– Activité de direction: 2004–sept. 2007: res-

ponsable du service «Tarifs». Organisation du

service, négociations avec les partenaires so-
ciaux, représentation au groupe TARMED
Suisse, travail stratégique et opérationnel en
étroite collaboration avec le tarif D.

– Comité directeur central: responsabilité poli-
tique et spécifique; promotion du travail
d’équipe; mise au point de la stratégie du ser-
vice; contribution au service Public Health
(prévention).

– Corporation des médecins: interlocuteur
attitré pour toute question portant sur les
 tarifs et les contrats; représentant ouvert et
convaincu des médecins de famille.

Ma contribution – mon souhait – pour l’avenir
de la FMH
– Notre force, en tant que corporation de méde -

cins, réside dans la définition d’objectifs
 réalisables pour aborder les changements à
venir. Cela requiert une grande disposition
au travail d’équipe et au consensus, de la té-
nacité dans la mise en œuvre, et une disposi-
tion à gérer les tensions.

– J’évalue les défis de la charge du comité di-
recteur et suis tout à fait disposé à m’engager
pour un nouveau mandat.

– Au cours d’une entrevue avec notre prési-
dent, j’ai clairement compris que nous défen-
dions, chacun à notre manière, des concep-
tions et des ébauches de solution différentes
ainsi qu’une culture de la direction tout à fait
dissemblable. A la réunion du comité direc-
teur qui a eu lieu en novembre 2007 et à
 l’assemblée des délégués de février 2008, j’ai
fait savoir que je ne souhaitais pas reconduire
mon mandat en cas de réélection à la prési-
dence de M. Jacques de Haller.

Jean-Baptiste Ollyo
Titre: Dr en médecine

Année de naissance: 1950

Lieu d’origine: Lausanne

Etat civil: marié, deux enfants

E-mail: jbollyo@hotmail.com

Titre de spécialiste:
FMH gastroentérologie
et médecine interne

Langues: français, italien
Activité: cabinet privé
Parti politique: Parti radical démocratique
Mandats de politique professionnelle: mem-
bre du bureau de la garde (Lausanne)
Appartenance à des sociétés médicales: Société
suisse de gastroentérologie, Société française
d’endoscopie digestive, Société suisse d’ultrason
en médecine, Société vaudoise de médecine

Liens d’intérets
– Société académique vaudoise

– Société d’art public
– Association vaudoise de tourisme pédestre

Motivations et buts
Je suis candidat pour l’un des huit postes de
membre du Comité central de la FMH puis, en
cas d’élection, pour le poste de président de la
FMH et ce, pour:
1. rendre le pouvoir à tous les membres de la

FMH (par exemple, toute modification des
statuts devra être soumise à la votation géné-
rale, statuts qui seront à nouveau modifiés le
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29 mai 2008 entre autres, pour permettre à
un membre du comité central qui y siège de-
puis plus de 20 ans, de prolonger son mandat
…) et rendre la FMH totalement transpa-
rente;

2. renforcer l’autorité morale de la FMH afin
d’être encore plus crédibles auprès de tous,
nos partenaires externes (patients, assureurs,
autorités diverses, …) y compris;

3. défendre la qualité de la médecine ambula-
toire indissociable de la «qualité de vie» im-
médiate de tous les  praticiens et pour ce faire,
réanimer la vocation syndicale de la FMH;

4. protéger également les non-membres de la
FMH (ne sont pas consultés alors même
qu’assujettis à diverses décisions et contribu-
tions).

Au cas où je ne serais pas élu au Comité central
de la FMH, je suis également candidat pour l’un
des trois postes libéré à la Commission de déon-
tologie de la FMH pour la rendre «lois ordinaires
compatible», lui restituer tout le pouvoir judi-
ciaire corporatif et élargir ses prérogatives (lui
permettre par exemple de juger, si nécessaire, les
sociétés cantonales et les membres du Comité
central entre autres).

PS: Un courrier détaillant les dysfonctionne-
ments et les mesures concrètes que je propose a
été adressé aux présidents de toutes les sociétés
cantonales de médecine auprès desquels les
membres intéressés peuvent s’adresser pour en
obtenir une copie.

M. Christine Peter-Gattlen

Titre: Dr en médecine

Année de naissance: 1951

Lieu d’habitation: Sion

Lieu d’origine: Sion, Bürchen,
Radelfingen

Etat civil: mariée

E-mail: mcpeter@hin.ch

Titres de spécialiste:
médecin spécialiste en méde-
cine interne FMH et médecin
spécialiste en allergologie et
immunologie clinique FMH

Autres qualifications: certificat d’aptitude du
laboratoire
Langues: allemand, français, anglais
Activité professionnelle: cabinet médical
Membre d’un parti politique: non
Mandats politiques: aucun

Mandats de politique professionnelle
– Comité central de la FMH depuis 1997, de-

puis 2004 membre du ressort Tarifs
– TARMED Suisse:

– Commission paritaire des tarifs (CPT)
– Commission paritaire d’interprétation

(CPI)
– Commission paritaire de confiance, assu-

rances accident (CPC)
– Comité de la Conférence des Sociétés canto-

nales de Médecine (CCM)
– Commission fédérale des prestations (CFP)

1993–2007 et procédure de contestation de-
puis 2004

Membre des sociétés médicales suivantes:
SSMI, SSAI, MWS, SMV, SMSR, EAACI

Conflit d’intérêt: aucun

Motivation et buts de la candidature
Je travaille maintenant depuis quatre ans dans le
ressort Tarifs et j’ai acquis un large savoir spéci-
fique et un réseau de connaissances à l’intérieur
de la FMH et chez les partenaires de TARMED

Suisse basé sur la confiance. J’ai été secondée
 efficacement dans mes tâches par le service tari-
faire dont le nouveau chef, Beat Bumbacher, a
commencé son travail depuis septembre 2007.
En 2008 deux nouveaux collaborateurs ont été
engagés et à la fin de l’année Karl Bachofen,
 notre «éminence grise», part à la retraite. Ainsi la
mémoire «historique» du service tarifaire se li-
mite à une année à peine. En plus de la routine
du TARMED avec ses mises à jour permanentes,
débutera au cours de l’année 2008 le grand pro-
jet TARMED 2010 avec ses quatre projets partiels
menant à une révision quasi totale du tarif, né-
cessitant un savoir spécifique et un manpower
importants.

Le fait que je suis un membre du Comité cen-
tral élu par la Chambre médicale a beaucoup fa-
cilité mon travail, d’un part vers l’intérieur, dans
les négociations avec les sociétés de discipline, et
d’autre part avec les partenaires de TARMED
Suisse. Comme membre du Comité central on
 attend de nous d’être crédibles et impartiaux. Le
travail au Comité central permet d’être conti-
nuellement proche de l’actualité politique et
professionnelle et de reconnaître rapidement des
problèmes et de trouver des solutions.

Ma tâche a aussi été facilitée parce que je
connais en tant que médecin de famille et spé-
cialiste en allergologie la réalité des conditions
de travail des médecins installés en cabinet, et
par mon mari, médecin-chef en urologie, aussi
les problèmes des médecins hospitaliers.
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Je suis convaincue que mon travail, qui est
peu visible, parce qu’il se passe dans et autour de
commissions qui travaillent toutes confidentiel-
lement, doit être fait par un membre du Comité
central, surtout parce qu’il ne faut pas sous-esti-
mer la dimension politique. C’est la raison pour
laquelle je suis prête à continuer au maximum

encore un mandat (éventuellement deux ans)
mon travail pour consolider le savoir du service
tarifaire dans mon domaine et permettre de bien
introduire ma/mon successeur. Pour cela je né-
cessite une autorisation spéciale, prévue dans les
statuts à l’article 40, 1bis.

Christine Romann

Titre: Dr en médecine

Année de naissance: 1949

Domicile: Nänikon

Lieu d’origine: Schleinikon
ZH

E-mail:
christine.romann@bluewin.ch

Je travaille depuis près de 25 ans comme spécia-
liste en psychiatrie et psychothérapie dans le
quartier Seefeld de Zurich, dans un cabinet spé-
cialisé dans cette discipline, et je vis avec mon
mari et la cadette de nos trois filles adultes à
 Nänikon près d’Uster.

Mes premiers pas en politique profession-
nelle datent de l’époque de mes études, comme
membre puis présidente de l’association des pré-
cliniciens de l’université de Bâle. La deuxième
phase, qui continue à ce jour, a débuté en 1998
avec mon élection au comité de la société zuri-
choise de psychiatrie et psychothérapie, dont j’ai
été la présidente de 2000 à 2007. Pendant ces
 années, j’ai appris à collaborer fructueusement
avec les collègues les plus divers au sein du co-
mité. Ensemble, nous avons développé – grâce à
un projet de développement organisationnel
lancé d’emblée – une vision pragmatique de ce
qu’est la mission d’une société de discipline mé-
dicale, qui doit tenir compte des besoins de ses
membres et les soutenir pour leur permettre de se
consacrer pleinement à leur activité profession-
nelle. Depuis 2000, je suis déléguée des psychia-
tres zurichois à la Société Suisse de Psychiatrie
et Pychothérapie (SSPP), au sein de laquelle
 j’œuvre depuis 2005 dans le secteur des relations
publiques. En ce moment, j’occupe le poste de
rédactrice en chef par intérim du bulletin de la
société.

Ma motivation à travailler au Comité central
de la FMH émane, d’une part, de ces expériences
inspirantes de politique professionnelle, et
d’autre part, d’un intérêt pour la politique en

 général que j’ai depuis toujours. Quelle direction
prendra la politique sanitaire en Suisse – et ail-
leurs – ces prochaines années, par exemple dans
le domaine de la médecine hautement qualifiée
qui dispose toujours de nouvelles possibilités
thérapeutiques? Mais aussi en ce qui concerne
les coûts, qui demandent à être gérés, ou l’oppo-
sition entre soins de qualité pour tout le monde
et médecine à deux vitesses? Sans parler des nou-
veaux modèles de soins, de l’évolution des pro-
fils professionnels et des modes de travail dans la
santé publique, et j’en passe.

Dans ce contexte de la politique de santé, la
question se pose de savoir si le corps médical par-
viendra à parler d’une seule voix pour se faire
 entendre, et à s’imposer comme un partenaire
incontournable du processus politique. Réussira-
t-il à préserver, voire à élargir, le cadre d’une acti-
vité médicale qui soit source de satisfaction?
Fera-t-il en sorte que nous puissions encore
 accomplir un travail de qualité dans dix ans et lé-
guer à la nouvelle génération de médecins un
champ d’activité adéquat? Ou se laissera-t-il gui-
der et diviser par des intérêts particuliers, au
risque de ne plus peser lourd dans la balance?
Telles sont les questions qui m’intéressent et à
l’élaboration desquelles je souhaite participer.

Je suis membre de diverses organisations de
formation postgraduée et continue en psycho-
thérapie, de Swiss Medical Women – dont les in-
térêts rejoignent mon engagement passé pour la
cause des femmes – ainsi que de Zmed, le réseau
de médecins zurichois.
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Brigitte Maya Winzeler

Titre: Dr. med.

Année de naissance: 1950

Domicile: Augwil /Lufingen

Lieu d’origine: Krinau SG

Etat civil: geschieden

E-mail: heiwin@bluewin.ch

Titre de spécialiste:
Seit 2003 Fachärztin
für Allgemeinmedizin

Autres qualifications

médicales
– Ausbildung in Psychosomatik 2005–2006

Universität Zürich
– Zusatzausbildung patientenzentrierte Kom-

munikation Prof. Langewitz, Universitäts -
spital Basel 2005/2006

– Basiskurs Palliativmedizin KSSG 2008
– Pionierarbeit als erste Spitalärztin im Kanton

Zürich 2003–2006
– Ausbildung TCM Universität Zürich (1 Jahr)
– Erstausbildung als med. Laborantin 1969–

1972, letztlich Cheflaborantin in einem Be-
zirksspital

non médicales
Einführung in die Gesundheitsökonomie Uni-
versität Bern 2005

Langues: Deutsch (Muttersprache), Französisch,
Italienisch, Englisch, Spanisch (mündlich)
Activité professionnelle actuelle: Leitende Ärz-
tin Alters- und Pflegeheime der Stadt Luzern
2006–2008, ab 1. September 2008: freie Praxis in
Lufingen, Teilzeit
Mandats de politique professionnelle exercés
jusqu’à présent: Vorstandsmitglied Ärztegesell-
schaft Kanton Zürich seit 2005 bis jetzt

Appartenance à des sociétés médicales: Ärzte-
gesellschaft Kanton Zürich, mws, SGAM, VSAO,
SGUM

Liens d’intérêt: keine

Motivation de la candidature, objectifs
Le secteur de la santé publique est en marché en
pleine progression … à tel point que nos taux de
croissance font pâlir d’envie certaines autres
branches. Mais chez nous, on ne parle que d’une

chose: la hausse des coûts. Bien que cela soit un
poste important, il faut se poser la question sui-
vante: quels avantages en tire-t-on et qui en pro-
fite? Le sujet mérite une communication franche
et ouverte, tenant compte d’avis divergents.
L’impératif du moment devrait être l’élaboration
de solutions communes grâce, entre autres à une
FMH forte en guise d’association profession-
nelle. Il nous faut instaurer une culture de
confiance réciproque et accélérer le développe-
ment d’instruments appropriés. J’estime que la
promotion, d’un point de vue scientifique et
éthique, de la qualité de la formation profession-
nelle médicale est une tâche importante de la
FMH.

La relation médecin-patient – domaine très
sensible – doit être protégée de toute influence
d’ordre politique ou économique et de tout
lobby. Je suis convaincue que le libre choix
du médecin constitue le fondement de cette
confiance. Je suis aussi persuadée que nous
autres, médecins, devons agir selon la devise
suivante: «fais le bien et parles-en».

J’aimerais contribuer à ce que la nouvelle gé-
nération de médecins et surtout les femmes puis-
sent s’engager pleinement, malgré l’étendue du
travail. Nous pouvons être fiers d’exercer le plus
beau métier qui soit: médecin.

Mon arrivée dans la pratique libérale à comp-
ter de septembre 2008 est une activité à temps
partiel qui me permettra d’organiser mon temps
en fonction des besoins. Mon expérience de la
gestion, entre patients, corporation des méde-
cins et politique, en tant notamment que méde-
cin en chef des foyers médicalisés pour per-
sonnes âgées de la ville de Lucerne, m’a permis
de bien visualiser les différents problèmes.

C’est donc en toute logique que je souhaite-
rais assumer quelques responsabilités et faire
part de mon expérience professionnelle et per-
sonnelle.


