COMMUNICATIONS

Communications

Examen de spécialiste —

changement de date!

Examen de spécialiste pour le titre
de spécialiste en psychiatrie et psycho-
thérapie

Examen de spécialiste 1" partie 2011

Lieu: Berne
Date: jeudi, le 25 aott 2011
Délai d’inscription: 15 juin 2011

Examen de spécialiste 2¢ partie 2011

Lieux et dates

Berne: samedi, le 18 juin 2011

Olten: samedi, le 18 juin 2011

Geneve: samedi, le 18 juin 2011 (!)

Lugano: samedi, le 4 juin 2011

Wil: samedi, le 4 juin 2011

Délai d’inscription: 7 janvier 2011 (y compris le
travail écrit, en 3 exemplaires)

Vous trouverez de plus amples informations
sur le site web de la FMH www.siwf.ch — For-
mation postgraduée ~> Examens de spécialiste
ou sous www.psychiatrie.ch

Examens de spécialiste

Examen de spécialiste en vue de 1’obten-
tion du titre de spécialiste en urologie

Examen de base en chirurgie
(www.basisexamen.ch)

Lieu: Lausanne ou Geneve
Date: premier samedi du mois de
novembre 2011

Examen de I’European Board of Urology

Lieu: Hopital cantonal de Lucerne, Spitalzen-
trum, Sitzungszimmer Direktion, 2¢ étage
supérieur, salle 2.107

Date: Samedi, 19 novembre 2011,

14h30 - 17h00

Délai d’inscription: 1¢ juin 2011 / 31 juillet 2011
Examen pratique oral

Lieu et date: sur convocation de la commis-
sion d’examen de la SSU

Délai d’inscription: toute I’année

Vous trouverez de plus amples informations
sur le site web de la FMH www.siwf.ch — For-

mation postgraduée —~ Examens de spécialiste
et sous www.urologie.ch

Editores Medicorum Helveticorum

Examen de spécialiste en vue de I’obten-
tion du titre de spécialiste en médecine
interne générale

Date: Jeudi, le 30 juin 2011 (9h45-15h00)
Lieu: Kongresszentrum Messe Schweiz, Bale
(de la station «Bahnhof SBB», Tram N° 2 en
direction «Riehen Grenze», jusqu’a l'arrét
«Messeplatz»)

Délai d’inscription: le 31 mars 2011

Vous trouverez de plus amples informations
sur le site web de I'ISFM www.siwf.ch — forma-
tion postgraduée médecins-assistants > Exa-
mens de spécialiste

L’Alliance pour la qualité avant les colits dans
le systéme de santé («allianz q») — coordonnée
par Willy Oggier, spécialiste en économie de la
santé publique - existe depuis plus d'un an.
Font partie du groupe des acteurs du systéme
de santé I’Association suisse du diabéte, le
Groupe d’action ostéoporose Suisse, Osteo-
Suisse, la Conférence des sociétés cantonales de
médecine, I’Association des médecins prophar-
maciens, H+ Les Hopitaux de Suisse,
Zurich Heart House, Interpharma et Merck
Sharp & Dohme-Chibret SA. L'«allianz q» s’est
présentée pour la premiere fois lors d'une
conférence de presse et y a présenté un mani-
feste. Selon celui-ci, le systéme de santé suisse
doit garantir une prise en charge médicale
optimale en méme temps que la qualité la plus
rigoureuse. Atteindre cet objectif suppose une
pratique globale centrée sur le patient, laquelle
repose elle-méme sur les tableaux cliniques des
malades. Comme base de cet objectif, 1'«allianz
q» réclame que soient fixés des objectifs de
santé. A travers cette démarche, des soins de
santé intégrés peuvent aussi contribuer a frei-
ner les cofits. Cela n’est toutefois possible que
si tous les acteurs impliqués connaissent le bé-
néfice effectif qu’apportent les mesures théra-
peutiques. Pour cela, ce bénéfice doit étre me-
suré dans le cadre des processus de traitement.
L'«allianz q» réclame donc qu'il soit procédé a
des mesures qui refletent les résultats obtenus
par tous les prestataires et qui prennent en
compte l'ensemble des perspectives perti-
nentes — s’agissant en particulier des patients.

Dans une forme aboutie, le systéme des soins
intégrés ne peut deés lors devenir un modele
axé sur la qualité que si les patients connais-
sent des soins intégrés de haute qualité et si les
caisses voient dans ces patients des assurés in-
téressants au lieu de voir en eux des risques
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économiques, est-il écrit dans le manifeste. As-
surer des soins optimaux et de haute qualité ré-
clame une compensation affinée des risques —
celle-ci mettant sur un pied d’égalité soins am-
bulatoires et soins hospitaliers. C’est seulement
ainsi que sera pris en charge de maniere idéale
le groupe des patients qui représentent le défi
majeur auquel doit faire face la médecine pré-
ventive: a savoir, les malades chroniques.
Ceux-ci sont tributaires d’'une chose: pouvoir
bénéficier rapidement des innovations médi-
cales. L'«allianz g» préconise donc des modeles
de soins intégrés qui apparaissent attractifs aux
malades chroniques grace aux meilleures pra-
tiques (best practice) et a l’efficacité.

Schweizerische Medizinische

Gesellschaft fiir Phytotherapie
(SMGP)

25. Schweizerische Jahrestagung
fiir Phytotherapie

Fiir diese Jubildumsveranstaltung wihlten die
Veranstalter, die Schweizerische Medizinische
Gesellschaft fiir Phytotherapie (SMGP) und die
Ziircher Hochschule fiir angewandte Wissen-
schaften (ZHAW), das Thema «Phytotherapie —
Zukunft braucht Vergangenheit». Der Blick zu-
riick sollte helfen, die Zukunft der Phytothera-
pie auszuloten; einerseits in der Forschung,
deren Produktivitdt infolge mangelnder Finan-
zen nachzulassen droht, andererseits in der
Praxis, wo die Phytotherapie fiir den Grund-
versorger eine Chance bietet, dem Patienten
mit einer kostengilinstigen Therapieoption
tiber die Wissenschaft, aber auch die emotio-
nale Ebene eine Begleitung zu bieten. Immer
geht es auch um den Erhalt der Phytotherapie
als Bestandteil einer modernen Medizin.
Zahlreiche Referate widmeten sich diesem
Thema: Dr. Herbert Schwabl, Schweizerischer
Verband fiir komplementdrmedizinische Heil-
mittel, SVKH, und Padma AG, steckte mit sei-
nem Eroffnungsreferat «Ist das Erfahrungswis-
sen zu pflanzlichen Vielstoffgemischen fit fiir
die Zukunft?» den Rahmen der Tagung ab. Re-
ferate zu «Phytotherapie in der Psychiatrie —
gestern, heute, morgen», «Die Geschichte und
Zukunft der Phytotherapie in der Tierheil-
kunde» oder «Phytotherapie in der Grundver-
sorgung» thematisierten weitere Aspekte. Ab-
geschlossen wurde der wissenschaftliche Teil
der Tagung mit einer Podiumsdiskussion «Phy-
totherapie — ein Challenge in der Grundversor-
gung?», an der sich verschiedene Grundversor-
ger und Grundversorgerinnen beteiligten.
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