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du Conseil supérieur d’hygieéne publique de
France. Ses avis aident 4 la gestion des situations
sanitaires qui pourraient notamment aboutir &
des crises. Les ministéres chargés de la Santé et
de I'Ecologie sont les deux principaux destina-
taires de ces avis, qui sont le plus souvent rendus
dans des délais contraints voire en urgence;
cela impose une réelle réactivité de la structure.

D’autre part, il développe une expertise en
vue d'aider  la conception et a I'évaluation des
politiques sanitaires. Cette approche est assez
nouvelle en France; elle est issue de la loi de santé
publique de 2004, qui a enfin doté la France
d’un tableau de bord d'indicateurs balayant tous
les champs de la santé. Le HCSP peut ainsi, par
Pévaluation réguliere qu'il en fait, rapporter les
évolutions aux politiques menées, dont il évalue
également les plans et les programmes.

Le HCSP est une entité originale et spéci-
fique.

— La mission d’aide a la décision des
pouvoirs publics, que le HCSP assure
notamment en développant une activité d’éva-
luation des politiques (plans et programmes
de santé), lui est propre. Il devra I'étendre aux
évaluations, encore peu réalisées en France,
de l'impact sanitaire avant la mise en ceuvre
des politiques des autres ministeres, afin que
devienne opérationnel le concept de «Sanzé
dans toutes les politiques».

— Le Haut Conseil est bien placé pour
remplir cette mission car il a déja dans son
champ et ses attributions les problématiques
de sécurité sanitaire et les réflexions transver-
sales, plus prospectives sur les plans et objectifs
de santé publique. Cela lui permet d’avoir
une vision indépendante et la plus objective
possible de la politique de santé en France
et de ses possibilités d’évolution.

— Les qualités intrinseques du HCSP et
de son fonctionnement doivent étre mises en
avant : le faible colit de cette expertise, puisque
le HCSP Sappuie sur des experts bénévoles et ne
recourt a 'aide de la DGS que pour son secré-
tariat général et son budget de fonctionnement
(15 personnes et 0,5 M€), et surtout sa souplesse
et sa réactivité qu'il tient de sa petite taille et
qui serait impossible & maintenir si le HCSP
érait intégré dans une structure de grande taille.

Pour finir, il faut souligner I'importance
du caractére scientifique des avis du HCSP
Au moment ol la démocratie sanitaire prend
un essor nouveau et sans doute irrésistible,
il est nécessaire de s'assurer du maintien de
Pactivité d’expertise scientifique, de la valoriser
et de continuer 2 moderniser ses méthodes,
car elle produit le socle nécessaire au débat
démocratique sur les questions sanitaires.
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