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Définitions 

• Santé   

  état de complet bien-être physique, mental et social ; ne consiste 

pas seulement en une absence de maladie ou d’infirmité 

 

• Santé publique  

 ensemble de savoirs, de savoir faire de pratiques et de règles 

juridiques qui visent à connaître, à expliquer, à préserver, à 

protéger et à promouvoir l’état de santé des personnes 

 

• Sécurité sanitaire   

  protection de la santé de l’homme contre les risques induits par 

 le fonctionnement de la société : alimentaires, environnementaux 

 ou du système de santé 
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Le Haut Conseil  

de la santé publique 

Instance d’expertise pluridisciplinaire qui 

contribue à l’élaboration et à l’évaluation 

des politiques de santé publique 
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Le HCSP  

Une structure jeune  

• Créé par la loi du 9 août 2004 relative à la politique 

de santé publique 

• Reprend en partie les missions de deux instances 

consultatives  
 le Haut Comité de la santé publique (créé en 1992) 

 le Conseil supérieur d’hygiène publique de France (créé 

en 1848) 

• Mise en place effective : 14 mars 2007 
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Présentation générale  

et missions 

• Expertise de santé publique en lien avec les agences 

sanitaires 

• Objectifs pluriannuels de santé publique 

 contribution à leur définition et à leur évaluation 

• Aide à la décision des pouvoirs publics  

 gestion des risques sanitaires 

 conception et évaluation des politiques de prévention et 

sécurité sanitaire 

• Veille et réflexion prospective 
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Composition actuelle (1) 

• 95 membres choisis après appel public à candidatures 
pour les Commissions spécialisées (CS) 

  

• 30 membres choisis après appel public à candidatures 
pour les Comités techniques permanents (CTP) 

 

• Président : Pr Roger Salamon  

 Vice-présidente : Catherine Le Galès 

 

• Un Comex et un Collège  
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Composition (2) 

• Six Commissions spécialisées  
 Evaluation, stratégie et prospective (CSESP) : Franck Chauvin 

 

 Maladies chroniques (CSMC) : Claudine Berr 

 

 Maladies transmissibles (CSMT) : Christian Perronne 

 

 Prévention, éducation et promotion de la santé (CSPEPS) : François 
Bourdillon 

 

 Risques liés à l’environnement (CSRE) : Denis Zmirou 

 

 Sécurité des patients : infections nosocomiales et autres événements 
indésirables liés aux soins et aux pratiques (CSSP) : Bruno Grandbastien 
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Composition (3) 

 

• Deux Comités techniques permanents rattachés à la 
CSMT 

 Comité technique des vaccinations (CTV) 

Président : Daniel Floret 

 

 Comité des maladies liés aux voyages et des maladies 
d’importation (CMVI) 

Président : Eric Caumes 
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Composition (4) 

• Comité exécutif (Comex) 

 Président et vice-président du HCSP 

 Présidents des CS et CTP 

• Collège 

 Personnalités qualifiées  

– Président et vice-président du HCSP 

– Présidents des CS 

 Membres de droit  

– Directeurs : DGS, DGOS, DGCS, DSS, Drees,Uncam 

– Président :  HAS, ASN 

 Présidents des CTP 

 

Fin de mandat du HCSP actuel en mars 2015 
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Principes de fonctionnement 

• Indépendance   
 capacité d’auto-saisine  

 déclaration publique d’intérêts et gestion des conflits 

d’intérêts 

• Confidentialité   
 séances non publiques  

 diffusion restreinte des documents préparatoires  

• Transparence  
 conservation des comptes rendus de toute séance de 

travail 

 publication des rapports et avis du HCSP sur le site 

internet (et/ou support papier) 

 mise en ligne des DPI sur le site internet 
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Travaux du HCSP (1) 

• Evaluation des objectifs de la loi de santé publique  

• Evaluation des plans ou programmes nationaux 

 Plan Cancer 2003-2007 (rapport février 2009) 

 Plan national maladies rares 2005-2008 (rapport avril 2009) 

 Plan national bien vieillir 2007-2009 (saisine de la DGS) 

 Plan national d’amélioration de la prise en charge de la 

douleur 2006-2010 (saisine de DGOS) 

 Plan psychiatrie et santé mentale 2005-2008 (auto-saisine, en 

partenariat avec la Cour des comptes) 

…... 
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Travaux du HCSP (2) 

• Aide à la gestion des risques sanitaires 

Travail sur saisines  

– du ministre chargé de la santé : DGS, DGOS, DGCS... 

– des autres ministères  :  environnement,….  

• Aide à la conception des politiques de prévention et de 

sécurité sanitaire 

Travail permanent  

– Elaboration du calendrier vaccinal annuel 

– Elaboration des recommandations annuelles aux voyageurs 

Travail sur saisines  

Travail à l’initiative du HCSP : « auto-saisine » 



7 

13 

Travaux du HCSP (3) 

• Veille et réflexion prospective 

 Inégalités sociales de santé         

 Maladies chroniques, prise en charge et protection 

sociale 

 Systèmes d’information en santé 

 Maladies infectieuses émergentes 

 Climat et santé 
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Le secrétariat général  

Fonctions 

• Préparer, accompagner et valoriser les travaux du 

HCSP 

 coordination des travaux des commissions et    

 comités 

 réponses aux saisines 

 soutien documentaire 

 soutien logistique au fonctionnement 
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Coordination des travaux des 

commissions et comités 

• Une personne référente par Commission 

• En lien permanent avec le président de la 

Commission 

• Organise et planifie les travaux, veille à leur 

avancement 

• Assure les relations avec l’administration et les 

agences sanitaires 

• Aide à la valorisation des travaux 
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Réponses aux saisines 

validation et valorisation 

• Garantir la qualité et l’indépendance de la réponse 

 enregistrement des déclarations d’intérêt (DPI) et évaluation 

des conflits potentiels avant les réunions 

 exclusion des personnalités ayant voix délibérative si conflit 

majeur  

• Respect des règles de quorum 

• Respect des délais 

• Mise en ligne dans les 30 jours suivant la validation 

• Information dans Actualité et dossier en santé publique 

(ADSP) 
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Diffusion et valorisation des 

productions (1)  

Le site institutionnel  : www.hcsp.fr 

• présente  

 tous les Avis et Rapports du HCSP 

   l’actualité du HCSP 

   des extraits de la revue ADSP 

• contient 

 tous les textes et archives du Conseil supérieur d’hygiène 

publique de France (CSHPF) et du Haut Comité de la santé 

publique 
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Diffusion et valorisation des 

productions (2) 

• Edition par la Documentation 

française 

• Communiqués de presse 

• Conférences de presse 

• Interviews d’experts 

• Présentation de travaux 

dans des colloques, 

séminaires 

• Présence du HCSP dans 

des manifestations (congrès, 

écoles d’été, etc.) 



10 

19 

Actualité et dossier  

en santé publique (ADSP) 

• Revue trimestrielle du HCSP 

• Composée  

d’articles d’actualité  

et d’un dossier 

• Diffusée par  

La Documentation française 

• Destinée aux acteurs du 

champ sanitaire 

• Donne des repères en santé 

publique 
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Commission spécialisée  

Maladies transmissibles 

• réunit l'expertise scientifique nécessaire  

 à l'analyse de l'ensemble des questions liées aux 

pathologies infectieuses, et notamment aux principaux 

risques infectieux pouvant menacer la santé de la population   

 à l'évaluation des stratégies de gestion de ces risques 

• y sont rattachés en tant que comités techniques 

permanents  

 le Comité technique des vaccinations 

 le Comité des maladies liées aux voyages et des maladies 

d'importation 
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CSMT : composition 

 

•  15 personnalités qualifiées avec voix 

délibérative 

•  6 membres de droit sans voix délibérative  

 Afssa, Afssaps, INPES, InVS, HAS, EFS 

•  2 invités permanents : les présidents du CTV 

et du CMVI 
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Des avis & rapports (1) 

• Avis sur le projet de décret Opérations funéraires 

• Avis relatif à la surveillance de l’hépatite E en France 

• Avis relatif aux risques pour la santé liés aux effets 

qualitatifs du changement climatique 

• Révision de la liste des maladies contagieuses 

portant interdiction de certaines opérations funéraires 

• Actualités sur la vaccination contre l’hépatite A 
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Des avis & rapports (2) 

 

• Les maladies infectieuses émergentes  

• Recommandations relatives aux conduites à tenir 

devant des gastro-entérites aiguës en établissement 

d’hébergement pour personnes âgées 

• Mieux connaître la borréliose de Lyme pour mieux la 

prévenir 
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Comité des maladies liées aux 

voyages et aux maladies 

d’importation 

 

• Assurer la veille scientifique en matière de pathologies 

liées aux voyages 

• Elaborer des recommandations pour les voyageurs en 

fonction 

 des données épidémiologiques 

 des connaissances actualisées en matière de prévention 

• Elaborer des recommandations pour éviter l’importation 

de maladies infectieuses 
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CMVI : composition 

 

•  13 personnalités qualifiées avec voix délibérative 

• 8 membres de droit 
• DGS, Afssaps, INPES, InVS, HAS 

• Direction du tourisme 

• Direction des français à l’étranger et des étrangers en France 

• Direction des affaires économiques, sociales et culturelles du 
ministère de l’intérieur, de l’outre-mer et des collectivités 
territoriales 

• les 2 pôles du CNR du paludisme (Bichat, UPMC-Pitié Salpêtrière) 

• le laboratoire associé sud (Marseille) au CNR du paludisme 

• le CNR des arbovirus (3 représentants: virologie, épidémiologie) 

• l’IMTSSA / IRBA (Service de Santé des Armées) 
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Avis & rapports (1) 

• Avis “annuel” 

– Recommandations sanitaires pour les voyageurs  

• Avis  

– Prescriptions de la primaquine dans le traitement radical du paludisme à P. 
vivax et P. ovale 

– Risque d’introduction de la fièvre jaune à Mayotte 

– Désinsectisation des aéronefs en provenance du Maroc et de l’Algérie 

– Avec le CTV :  

• Vaccination contre l’encéphalite japonaise  

• Utilisation du vaccin méningococcique conjugué A, C, Y, W135 Menveo® (avec le 
CTV) 

– Mise en œuvre du RSI :  

• décret d’application 

• identification et évaluation des risques de maladies transmissibles aux points 
d’entrée 

– Dengue et tests diagnostiques biologiques (+ rapport) 
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Comité technique des vaccinations 

Missions 

• Assurer la veille scientifique sur les évolutions et les 

perspectives en matière de vaccins 

• Elaborer la stratégie vaccinale en fonction 

 des données épidémiologiques 

 d’études bénéfices-risques individuel et collectif 

 d’études médico-économiques relatives aux mesures envisagées 

• Proposer des adaptations en matière de 

recommandations et d’obligations vaccinales pour la 

mise à jour du calendrier vaccinal 
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CTV : composition 

 

•  17 personnalités qualifiées avec voix délibérative 

•  12 membres de droit sans voix délibérative  

–   SSA (2), DGS, DSS, DGT, Afssaps, INPES, 

InVS, HAS,  

•   
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Réponse aux saisines : activité 

principale 

• La plupart venant de la DGS 

– En urgence: hépatite B, Gardasil, pandémie  

– « normales » : calendrier vaccinal, nouveaux 
vaccins, gestion des épidémies (grippe, 
Méningocoque B en Seine Maritime) 

• Auto saisines 

– Problématique non couverte : simplification du 
calendrier, vaccination des ID 

– Révision annoncée d’un avis (rotavirus) 

– Enregistrement d’un nouveau vaccin ou 
modification du libellé d’AMM d’un vaccin ancien 
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Les avis émis 

• Introduction de nouveaux vaccins  

  Cervarix®, Mencevax®, Encepur®, Prevenar13®, Intanza®, 
Menveo® 

  

• Modifications de schéma vaccinaux ou de cibles  
– Gardasil®, Prevenar®  

– Hépatite B, Hépatite A, Rougeole, Coqueluche, Pneumocoque et 
Grippe chez les sujets infectés par le VIH 

 

• Un avis pour l’instant non suivi  
 levée de l’obligation vaccinale BCG des personnels de santé 
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Les avis émis 

• La pandémie grippale: 11 avis dont 9 
pendant la période pandémique: 5 réunions 
exceptionnelles en 2009 

• Campagne vaccinale méningo B en Haute 
Normandie: 8 avis 
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Gestion de la pandémie grippale 

 

 

• 14 avis du HCSP de juin 2009 à septembre 2010 

Quels vaccins ? 

Adjuvant ou non ? 

Quelles doses ?  

Quels schémas ? 

Priorisation des personnes à vacciner  

 

En temps réel en fonction des données 
épidémiologiques, des scénarios et de l’avancement 
des essais vaccinaux 
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Le Haut Conseil de santé 
Publique (HCSP)  

et  

le Comité des maladies liées aux 
voyages et aux maladies 
d’importation (CMVI) 

vous remercient pour votre 
attention   


