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Les conditions cadres favorables à la santé et une pré-
vention dès l’enfance influencent la santé et la satisfac-
tion plus tard dans la vie. Depuis l’hypothèse de Barker 
sur le «early life programming» à la fin des années 1980, 
l’importance de la grossesse et de la petite enfance sur 
la  santé au cours de la vie a été mise en évidence [2]. 
Des études épidémiologiques et cliniques ainsi que les 
connaissances en épigénétique prouvent la pertinence 
de tenir compte des facteurs sociaux et environnemen-
taux pour le développement physique et psychique [3]. 
L’encouragement précoce, le dépistage et la prévention 
pendant la grossesse, l’enfance et l’adolescence s’avèrent 
payants. Voici trois exemples:
1.	 A l’instar d’études américaines, le programme «ZEP-

PELIN» démontre également pour la Suisse la valeur 
ajoutée qu’apporte l’encouragement précoce pour le 
développement des enfants. Les enfants participant 
à l’intervention avaient une avance significative 
sur les enfants témoins, surtout en ce qui concerne 
le développement du langage (www.hfh.ch/de/for-
schung/projekte/fruehe_foerderung_ab_geburt_
zeppelin_0_3/).

2.	 Chaque année, le dépistage néonatal identifie les 
nouveau-nés qui présentent une évolution nette-
ment meilleure de leur maladie sous-jacente. 82 cas 
de diverses maladies héréditaires du métabolisme 
ont été ainsi identifiés en 2017 (incidence 1 : 1090) [4].

3.	 Les restrictions de la publicité pour les produits 
du  tabac sont étroitement liées à l’attrait de ces 
produits et à la réduction du tabagisme chez les 
jeunes [5].

Cette phase de la vie mérite une attention particulière. 
Une telle stratégie semble judicieuse, entre autres, 
compte tenu du fait que ces groupes d’âge ne sont pris 
en compte que de manière insuffisante dans les pro-
grammes et stratégies nationaux, bien que les enfants 
et les adolescents soient reconnus comme «groupes 
vulnérables» par la stratégie Santé2020 (https://www.
bag.admin.ch/bag/fr/home/strategie-und-politik/ge-
sundheit-2020.html).
Outre des registres et des études de grande qualité sur 
les caractéristiques de certains tableaux cliniques 
spécifiques et des efforts isolés d’un monitoring de 
la santé [6], il n’existe pas de données nationales sur de 
nombreuses maladies et handicaps ou sur les déter
minants de la santé pertinents [7, 8] qui permet-
traient d’estimer la prévalence et le «burden of di-
sease», la  recherche des causes profondes et sur le 
système de santé, et une évaluation de la politique de 
santé des enfants et des adolescents sur la base des 
données.
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Conférer de la visibilité aux enfants et adolescents –  
Conférence Suisse de Santé Publique, 28 et 29 août 2019
La conférence se réfère au slogan «Rendre les enfants et adolescents visibles» de la stratégie 

européenne pour la santé des enfants et des adolescents 2015–2020, intitulée «Investir dans 

l’enfance» [1]. La conférence se concentre sur les enfants et les jeunes et se consacre aux liens 

entre l’environnement, la société, la politique, le comportement individuel et la santé, d’une 

part, et les soins de santé des enfants et des jeunes, d’autre part.

Elle est organisée en commun par Santé publique Suisse (www.public-health.ch), la Swiss 

School of Public Health (www.ssphplus.ch) et leurs organisations partenaires, dont la Société 

suisse des médecins spécialistes en prévention et santé publique (SPHD, http://sgpg.ch). 

Chaque année, une institution académique suisse du domaine de la santé publique accueille 

la conférence et assure la direction scientifique et thématique. En 2019, c’est le département de 

la santé de la Haute école zurichoise des sciences appliquées (ZHAW) à Winterthour (www.

zhaw.ch/de/gesundheit) qui figure de hôte. Outre la recherche et la pratique interprofession-

nelles, cette institution met un accent particulier sur la santé des enfants et des adolescents. 

La SPHD est responsable de la formation postgraduée et continue dans le domaine de la santé 

publique en Suisse et s’engage pour créer des conditions cadres favorables à la santé de la 

population. La Conférence Suisse de Santé Publique compte parmi nos offres les plus impor-

tantes de formation continue sur le plan national – nous vous invitons cordialement à y parti-

ciper. Site de la conférence: https://sphc.ch/fr
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