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Publique 
Adjectif féminin accolé au mot santé pour regrouper les 
méthodes et les actions visant à améliorer la santé d’une 
communauté ou de la population d’un pays.  
Quand il est décliné au masculin et accolé au mot 
secteur, ce même adjectif regroupe les personnes dont 
la rémunération est financée par les impôts, en 
opposition au secteur privé, où les rémunérations sont 
financées par une activité marchande, qu’elle soit ou non 
à but lucratif (exemples : mutuelles, associations, 
fondations, firme pharmaceutique, médecin libéral, 
artisan, artiste…). 
La santé publique est caractérisée par un dilemme : doit-
elle ou non être confiée au seul secteur public ?  
- Si OUI, est-ce démocratique de laisser 10% de la 
population fixer les choix sanitaires concernant 
l’ensemble de la collectivité ?  
- Si NON, comment éviter que les poids lourds du 
secteur privé (firmes pharmaceutiques, par exemple) ne 
transforment la santé publique en stratégie de profit ? 
- Si « ni OUI et ni NON », peut-on trouver un compromis 
entre ces extrêmes sans être accusé d’être compromis ? 
Source : Open Rome 

 

Que faire si vous prenez un des 77 « médicaments sous surveillance » ? 
 

L’AFSSAPS, accusée de laxisme à propos du Médiator®, a rendu publique le 31 janvier la liste des médicaments faisant 
l’objet d’une surveillance particulière. Si vous prenez un de ces médicaments, que faut-il craindre ? Que faut-il faire ? 
1 - Le fait qu’un médicament soit sous surveillance n’a rien d’inquiétant : ils sont tous sous surveillance, c’est même une de 
leurs spécificités par rapport à d’autres produits que nous consommons. 
2 - Tous les médicaments mis récemment sur le marché font l’objet d’une surveillance renforcée en France et en Europe.  
3 - Certains médicaments sont mis sous surveillance en raison du comportement de certains consommateurs. Les enquêtes 
mises en place visent à évaluer l’ampleur des mésusages ou des détournements d’usage et leurs conséquences éventuelles. 
Si vous respectez les doses prescrites par votre médecin, vous n’avez rien à craindre de particulier. 
4 - Une soixantaine de médicaments font l’objet d’une enquête parce qu’on les suspecte d’avoir parfois des effets néfastes. 
Suspect ne veut pas dire coupable : si vous consommez un de ces produits, ne modifiez pas votre consommation mais 
rappelez à votre médecin que vous en prenez et signalez-lui avec plus de soin que d’habitude « tout ce qui ne va pas ». 
 

Produits faisant l’objet de ce type d’enquête                 
ACLASTA®, ACTONEL®, ALLI®, ARCOXIA®, AREDIA®, ARIXTRA®, Bleu patente V®, BONVIVA®, BONDRONAT®, BYETTAS®, 
CHAMPIX®, CIMZIA®, CLASTOBAN®, CLODRONATE®, collyres utilisés pendant les examens du fond d’œil, COLOKIT®, CYMBALTA®, 
DESTARA®, DIDRONEL®, EFIENT®, EUCREAS®, FERISAT®, FONZYLANE®, fluoxétine, fluvoxamine, FOSAMAX®, FOSAVANCE®, 
FUANDATINE®, FURADOINE®, GALVUS®, GLIVEC®, HEXAQUINE®, ISENSTRESS®, Isotrétinoïne, JANUMET®, JANUVIAS®, 
KETUM®, LANTUS®, LIPIOCIS®, LYRICA®,  MICRODOINE®, MULTAQ®, NEXEN®, NOCTRAN®, ORENCIA®, PARLODEL®, 
PEDEAS®, PHOLCODINE®, PRADAXAS®, PRAXINOR®, PRIMALAN®, PROTELOS®, PROTOPIC®, REVLIMID®, ROACTERMA®, 
ROHYPNOL®, sertraline, SKELID®, STABLON®, STILNOX®, TRIVASTAL®, TYSABRI®, Vaccins anti-hépatite B, VASTAREL®, VFEND®, 
VICTOZA®, XARELTOS®, ZOMETA®, ZYPADHERAS®, ZYBAN®, ZYVOXID®.                       
 

Sources :   Open Rome et AFSSAPS http://www.afssaps.fr 

Risques  
 

- Grippe élevé 
- Bronchiolite en baisse 
- Inf respiratoire élevé 
- Gastro-entérite moyen 
- Allergies pollens très faible 
 
  

Source : http://www.grog.org 
et   http://www.pollens.fr 

L’épidémie de grippe continue 
 

Selon le Réseau des GROG, l’épidémie 
de grippe se poursuit en France. Plus de 5 
millions de personnes ont déjà été atteintes 
cet hiver par les virus grippaux, mais les 
indicateurs semblent montrer un début de 
décrue épidémique.  
On note aussi un petit décalage 
chronologique entre le nord et le sud de la 
Loire. L’activité grippale est en baisse dans 
certaines régions de France Nord alors 
qu’elle continue d’augmenter en Languedoc-
Roussillon, PACA et Rhône-Alpes.  
Les virus grippaux A et B co-circulent 
toujours avec une dominance de la grippe B 
chez les enfants (principalement les 5-14 
ans) et de la grippe A chez les patients de 15-
64 ans.  
Les bronchiolites du jeune enfant liées au 
VRS restent fréquentes. 
Source : www.grog.org  


