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Editorial 
 

 
 
ncore une année qui se termine, et bientôt 
l’arrivée d’une nouvelle promotion 
d’interne ! 

 
Cette année a encore une fois été riche en 
événements pour notre spécialité : 

• Des événements inattendus, avec la crise 
qui a secoué les médecins inspecteurs de 
santé publique et qui n’est toujours pas 
résolue à l’heure actuelle. Ce genre de 
phénomène ne pouvant que nous amener 
à une réflexion plus grande sur le devenir 
de la Santé Publique en France et sur la 
place des anciens internes de spécialité au 
sein du système.  

• Nous avons aussi connu des événements, 
prévus, préparés, comme chaque année. 
Nos deux grands rendez-vous nationaux : 
Le séminaire du CUESP qui a eu lieu à 
Nîmes, en mars, sur le thème de la 
prévention. Ces deux jours ont rencontré 
un vrai succès, tant grâce à une 
organisation exemplaire qu’à un contenu 
varié et pertinent qui a apporté de 
nombreuses réponses sur ce sujet qui 
concerne le cœur de notre spécialité mais 
qui est si rarement appréhendé. Le 
deuxième rendez-vous, n’ayant pas 
encore eu lieu, le séminaire du CLISP, se 
déroulera le 22 juin, à Paris dans la 
faculté Paris 5. Le thème qui y sera 
abordé est un des thème que vous, les 
internes présents au séminaire du CUESP, 
avez demandé de voir exploré : la santé 
internationale. A ce sujet un grand débat 
avec plusieurs spécialistes est organisé 
pendant cette journée. Vous aurez aussi, 
comme chaque année des anciens internes 
venant vous présenter leur parcours. Voilà 
pour les deux grands événements 
réunissant les internes de France. 

 
 
 
 
 

 
 
Cette année a aussi été l’occasion de grands débats 
autour des élections présidentielles, et j’espère que 
vous avez tous profité de cette occasion pour faire 
un tour des propositions de chacun de nos candidats 
et maintenant de notre président, afin de vous 
donner une idée du futur panorama du système de 
santé français.  
Il est maintenant temps pour l’équipe actuelle du 
CLISP de laisser la place aux nouveaux internes. La 
quasi-totalité du bureau sera renouvelée aux 
élections qui auront lieu le 22 juin. Nous vous 
engageons vivement à vous présenter au collège ou 
au bureau du CLISP pour l’année à venir. Participer 
ainsi à la vie associative est une véritable valeur 
ajoutée et l’expérience que l’on en retire ne 
s’acquiert nulle part ailleurs, elle nous donne un 
véritable sens de la gestion d’équipe, de 
l’organisation. Les rencontres faites au cours de ces 
années sont nombreuses et fructueuses, que ce soit 
avec des collègues de la France entière ou avec les 
différents acteurs que l’on est amené à rencontrer, 
dans le domaine de la santé ou d’ailleurs. Rassurez-
vous la charge de travail n’est pas insurmontable, 
loin de là, puisque nous travaillons en réseau. Le 
travail se répartit de lui-même sur toute l’équipe et 
la coordination prend tout son sens dans cette 
association nationale. Alors engagez-vous ! 
Je vous souhaite une bonne fin d’année, une bonne 
lecture du bulletin et suis impatiente de vous voir le 
22 juin à Paris ; venez nombreux !  

 
Aurélie Bourmaud 

ISP  Paris 
Présidente du CLISP 
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        Bilan du séminaire du CUESP 
 
 
 

 
e séminaire s’est déroulé cette année à la 
faculté de médecine de Nîmes les 1er et 2 
mars 2007.  Le thème choisi « Prévention : 
aspects sociaux, économiques et 

politiques », répondait aux souhaits formulés par 
les internes lors de l’édition précédente. Il s’agissait 
du troisième séminaire national de formation des 
internes de santé publique (ISP), évènement 
permettant chaque année la rencontre entre les 
internes et les enseignants venus partager leur 
savoir et expérience dans ce domaine. Cette année, 
72 internes, ainsi qu’une vingtaine de 
professionnels, étaient présents.  
 
Une fiche d’évaluation a été distribuée à la fin 
du séminaire à tous les internes présents. Les 
réponses aux questions sont très utiles pour le 
bureau du Clisp et ont plusieurs objectifs. D’une 
part, elles permettent d’apprécier la satisfaction des 
internes et l’adéquation du contenu et de 
l’organisation avec leurs attentes. D’autre part, le 
bureau s’efforce à prendre en compte les remarques 
positives et négatives formulées afin d’améliorer 
chaque année ce qui peut l’être. Enfin, le thème du 
séminaire de l’année suivante est défini en fonction 
des souhaits des internes. 
 
Au total, 54 fiches ont été récupérées et les 
réponses aux trois questions sont résumées dans les 
3 tableaux suivants : 
 

• La première question était « Quels sont les 
trois éléments que vous avez préférés 
dans ce séminaire ? » 

 
Au total, 140 points positifs ont été cités sur 
l’organisation en général, soit une moyenne de 2,6 
points positifs par personne.    
 
Points positifs n % 
Organisation générale du séminaire 43 30,7 
Soirée du jeudi (visite de la faculté de   
Montpellier, musée d’anatomie, restaurant) 

29 
 

20,7 

Qualité et diversité des intervenants 26 18,6 
Thème  11 7,9 
Rencontre avec les autres internes 8 5,7 
Lieu 7 5,0 
Présentation en anglais 7 5,0 
Prise en charge financière par le Clisp 5 3,6 
Badges 4 2,9 
    
 
L’organisation a été le fruit de la collaboration entre 
le CLISP, le CUESP et le DIM du CHU de Nîmes 
(Pr Daurès et son interne P Cathala). Nous tenons à 
souligner l’enthousiasme que les Nîmois ont 
manifesté pour cet évènement. Nous les remercions  
 
 
 
 

 
notamment pour l’agréable soirée du jeudi et pour 
le partenariat qu’ils ont crée avec les Laboratoires 
Glaxo Wellcome et Roche, permettant de financer 
tous les repas. 
Pour en finir avec les partenaires financiers, la 
MACSF nous a une nouvelle fois soutenue cette 
année, et nous avons ainsi financé une partie des 
frais d’hôtel. 
 
Beaucoup d’internes ont cité la qualité et la 
diversité des intervenants. Elles sont le fruit du 
travail des enseignants du CUESP. Les 
présentations ont été récupérées et sont disponibles 
sur le site Internet du CLISP. 
 

• La deuxième question était « Quels sont 
les trois éléments qui vous ont le moins 
plu dans ce séminaire ? » 

 
Au total, 53 points négatifs ont été cités sur 
l’organisation en général, soit une moyenne de 1,0 
point négatif par personne.    
 
Points négatifs n % 
Manque d’interactivité dans les ateliers 16 30,2 
Restitution des ateliers 12 22,6 
Pas de présentation des formations existant   
dans le domaine traité 

5 9,4 

Mêmes intervenants que l’année dernière  3 5,7 
Durée des ateliers trop courte 2 3,8 
Pas de présentation des intervenants 
(fonction, formation…) 

2 3,8 

Présentation en anglais 2 3,8 
Journées trop chargées 2 3,8 
Autres cités une fois 9 17,0 
  
Le nombre de points négatifs cités est près de 3 fois 
inférieur au nombre de points positifs, ce qui laisse 
penser que les internes ont été globalement 
satisfaits du séminaire…  
Les points négatifs prédominants concernent les 
ateliers. Ces ateliers conçus pour rassembler en 
groupes de taille raisonnable les internes afin de 
faciliter le dialogue avec les enseignants ne 
semblent pas tenir toujours leur rôle. La restitution 
des ateliers par les internes mériterait  d’être 
améliorée (par une préparation préalable avec 
l’enseignant par exemple) ou remplacée (par une 
autre séance d’atelier par exemple…). 
 
Un autre axe d’amélioration serait de fournir lors du 
séminaire des informations concernant les 
formations disponibles dans le domaine traité. 
 
 
 
 
 
 
 
 

L
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• La troisième question était « Quel thème 
voudriez-vous que le prochain séminaire 
aborde ? » 

 
63 réponses ont été données, dont la répartition 
figure ci-dessous 
 
Thème  n % 
Hygiène hospitalière - environnement 9 14,3 
Organisation du système de santé 8 12,7 
Débouchés en Santé Publique 7 11,1 
Evaluation des pratiques, qualité 6 9,5 
Système d’information hospitalier 4 6,3 
Santé internationale 4 6,3 
Droit et santé 4 6,3 
Economie de la santé 4 6,3 
Politique et santé 4 6,3 
Autres cités une ou deux fois 13 20 ,6 
 
Le thème du séminaire est choisi chaque année 
grâce aux réponses à ce questionnaire. Il est ensuite 
soumis au CUESP qui organise le futur séminaire 
autour de ce thème. 
 
 
 
 

Quatre sujets figurent en tête :  
-« L’hygiène hospitalière » : nous pensons qu’un 
séminaire consacré à l’Hygiène n’a pas lieu d’être 
dans le cadre du CUESP, non pas que le thème ne 
soit pas d’un grand intérêt pour notre spécialité, 
mais simplement parce qu’il existe déjà plusieurs 
séminaires sur ce sujet (congrès de la SFHH, 
séminaires régionaux (ex Lyon)). 
- « Les débouchés en Santé Publique » : même si 
ce thème vous tient à cœur, il n’a pas sa place dans 
le séminaire du CUESP. Par contre, une place lui 
est consacrée lors du séminaire du CLISP qui aura 
lieu cette année le 22 juin. En effet, trois ou quatre 
anciens ISP sont invités chaque année à témoigner 
de leur parcours professionnel. De plus, la 
participation aux différents séminaires du CUESP 
qui sont des journées de formation mais également 
un lieu de rencontre avec les autres internes ou 
professionnels aux parcours variés, offre une 
grande place à la découverte de tous les univers de 
la Santé Publique.  
- Les 2 thèmes « organisation du système de 
santé » ainsi que « l’évaluation des pratiques » 
seront proposés aux enseignants du CUESP 
comme thème pour le séminaire 2008. 
 
Pour finir, la « santé internationale » sera le thème 
de la table ronde du séminaire du CLISP le 22 juin 
2007.  

Par Elodie Sellier 
ISP Grenoble 

   Trésorière du Clisp
  

 
 

 

Les élections du collège et du bureau 
 

 
e séminaire du Clisp le 22 juin prochain sera 
une journée importante pour l’association car 
il verra se dérouler l’élection d’un nouveau 
collège et d’un nouveau bureau. Le Clisp est 

une association de loi 1901 et fonctionne grâce à la 
volonté des internes bénévoles. Prendre part à cette 
vie associative est riche d’enseignements et 
constitue pour un futur professionnel de Santé 
Publique un terrain d’apprentissage idéal. Je ne 
peux que conseiller à chacun de s’investir dans 
cette association !  
 
Vont suivre quelques rappels au sujet de 
l’organisation et des différentes missions du Clisp.  
 
Structure du Clisp : 
- Les référents : dans chaque ville, un interne 

doit se porter volontaire pour être référent. 
- Le collège : constitué de 15 membres, 3 par 

inter-région (Nord-Ouest, Nord-Est, Sud-Est, 
Sud-Ouest et Ile-de-France), élus lors du 
séminaire. 

- Le bureau : constitué de 5 membres, 1 
membre par inter-région, désignés parmi les 
membres du collège. 

 
Afin d’être représentatif de l’ensemble des ISP, le 
bureau doit être impérativement composé de 
personnes issues des 5 inter-régions. Il est donc 
particulièrement important que toutes les villes 
soient représentées lors du séminaire. 
 
Les missions des différents membres : 
- Les référents : 
• Faire connaître le Clisp aux ISP de leur ville 
• Mettre à jour l’annuaire des ISP de leur ville et le 

transmettre au secrétaire  
• Assurer le relais d’informations entre le bureau et 

les ISP 
• Participer quand ils le souhaitent aux réunions 
- Le collège : 
• En plus du rôle de référent, participer aux 

réunions du collège 
 

L
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- Le bureau : 
• Le président et vice-président :  

o Représenter le Clisp 
o Superviser l’organisation des 

évènements (séminaires, réunions….) 
• Le secrétaire et vice-secrétaire : 

o Mettre à jour l’annuaire des ISP 
o Alimenter le site Internet (offres 

d’emploi, de formation, présentations 
des séminaires…) 

o Gérer la messagerie du Clisp 
• Le trésorier : 

o Gestion du compte du Clisp (récolter 
les cotisations, régler les dépenses…) 

• Tous :  
o Rédaction d’articles pour le bulletin 

du Clisp 
o Participation à l’organisation des 

séminaires 
 
L’organisation des réunions : 
La première réunion est la réunion de passation de 
pouvoirs et est organisée le mois suivant l’élection 
du nouveau bureau. 
La fréquence et le lieu des réunions suivantes seront 
définis par le nouveau bureau. Pour indication, cette 

année, les réunions ont eu lieu à raison de une par 
trimestre à l’hôpital Fernand Vidal à Paris, le 
samedi après-midi. 
Ces réunions ont pour but de préparer les 
séminaires, de discuter des actualités de la 
spécialité, de définir le contenu du bulletin…. 
Les frais de transport sont remboursés 
intégralement ou en partie pour les personnes 
participant aux réunions en fonction des fonds 
disponibles.  
 
Pour ceux qui ne peuvent se déplacer le 22 
juin…. 
Vous pouvez user de votre droit de procuration en 
désignant par lettre manuscrite et signée, munie 
d’une photocopie de votre pièce d’identité, un 
interne de votre ville pour voter à votre place. 
 
Besoin de plus d’informations, d’un 
éclaircissement ? 
N’hésitez pas à nous contacter à l’adresse mail 
suivante : clisp_assoc@hotmail.com 
 
Le Clisp étant une association nationale, des 
internes de toute la France doivent faire partie 
du bureau et collège. Nous espérons que vous 
serez nombreux à vous présenter lors de 
l’assemblée le 22 juin !  
. 
 

Par Elodie Sellier 
ISP Grenoble 

   Trésorière du Clisp
 

 

 

 

 

Le Collège actuel du CLISP 
Zone  Ile de France 

 JOLIVET Anne, BOURMAUD Aurélie (Présidente), VIGNIER Nicolas 

Zone Nord : Amiens, Caen, Lille, Strasbourg, Nancy, Reims, Dijon, Besançon et Rouen  

 GIGNON Maxime (Amiens), NICOLLE Emmanuelle (Strasbourg), TALA Stéphane (Nancy), ERTEL-PAU Valérie 
      (Reims), BENOIT Aurélie (Caen), LE FUR Isabelle (Lille), LAOUENAN Cédric (Secrétaire, Rouen) 

Zone Ouest : Angers, Brest, Nantes et Rennes 

 PAROT Elsa (Angers), DAGORNE Carole (Secrétaire adjointe, Angers), ROUZIC Nicolas (Brest) 

Zone Sud-Ouest : Bordeaux, Clermont-Ferrand, Limoges, Poitiers, Toulouse et Tours  

 OCCELLI Pauline (Bordeaux), THIERCELIN Nicolas (Vice président, Tours) 

Zone Sud-Est : Lyon, Grenoble, Marseille, Montpellier et Nice 

 SELLIER Elodie (Trésorière, Grenoble), TOUTENU Pauline (Lyon) 
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       Formations de type Master en prévention 

 

 
 

 
ors du séminaire du CUESP sur la prévention 
à Nîmes, vous avez été nombreux à nous 
demander quelles étaient les formations 
disponibles dans ce domaine. Voici un état 

des lieux (non exhaustif  - hors DU) : 
 
Aquitaine 
Master professionnel Sciences de la vie et de la 
santé, Promotion de la santé et développement 
social  
Bordeaux  

Institut de Santé Publique d'épidémiologie 
et de Développement 
05 57 57 13 93 
sec.isped@isped.u-bordeaux2.fr 

 
Auvergne 
Master  professionnel Education et promotion de la 
santé. Éducation à la santé en milieu scolaire  
Clermont Ferrand 

IUFM  
mastersante@auvergne.iufm.fr 

 
Bretagne 
Master 2 Psychologie sociale et communautaire de 
la santé  
Rennes  

UFR Sciences Humaines 
Place Recteur Henri Le Moal 
CS 24307 35043 RENNES 
 

Centre 
Master 2 professionnel Promotion et gestion de la 
santé  
Tours  

UFR Médecine10 boulevard Tonnellé 
BP 3223, 37032 TOURS Cedex 1 

 
Ile-de-France 
Master Éducation clinique et santé, spécialisée 
éducation et santé  
Bobigny 

Responsable du master : Jean-François 
d’Ivernois  
dpss@smbh.univ-paris13.fr 
responsable de la spécialité : Rémi 
Gagnayre 
dpss@smbh.univ-paris13.fr 

 
Languedoc-Roussillon 
Master Actions de prévention sanitaire et sociale  
Montpellier  

Pr Christiane ARNAUD – Boîte à lettres 
41 - Université Paul Valéry – Montpellier 
III 34199 Montpellier Cedex 5 

 
 
 
Coordination : Ghyslaine SEPULCRE – 
Bureau G 116 (ghyslaine.sepulcre@univ-
montp3.fr) 

 
Lorraine  
Master Professionnel Intervention en promotion de 
la santé 
Nancy 
 
Nord-Pas-de-Calais 
Master professionnel Pratiques et politiques locales 
de santé 
Villeneuve d’Ascq 

 Secrétariat de la formation 
 Mail : master-ppls@univ-lille1.fr 

 
Provence Alpes Côte d'Azur 
Master 1 et 2 Professionnel Prévention et éducation 
pour la santé  
Marseille 

Secrétariat universitaire du Laboratoire de 
Santé Publique 
Elisabeth AUZIERE 
Faculté de Médecine 
27, boulevard Jean Moulin 
13285 Marseille Cedex 05 
elisabeth.auziere@medecine.univ-mrs.fr 

Master 2e année Promotion et éducation pour la 
santé  
Lambesc 

Université de Provence, Sciences de 
l'éducation 
M. BONNIOL 
1, avenue de Verdun  13410 Lambesc 
accueil.scelambesc@up.univ-aix.fr 

 
Rhône-Alpes 
Master 2e année Promotion et éducation pour la 
santé  
Lyon 

Institut des Sciences et Pratiques 
d’Education et de Formation 
86, rue Pasteur 
69365 Lyon Cedex 07 
Jacques FABRY  
jacques.fabry@univ-lyon1.fr 

 
Source principale : site Internet de l’INPES 

 
Par Hendy Abdoul 

ISP Paris 
 

 

L
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        Zoom sur un métier en hygiène hospitalière 
 
 
 
 
Entretien avec le Dr Marie Pierre 
TAVOLACCI : PH en hygiène au CHU de 
Rouen 
 
� Quel est votre parcours ? 
 

� Externat à Rouen 
 
Le choix de santé publique s’est rapidement imposé 
à moi pendant mon externat (intérêt principalement 
pour la recherche en santé publique,  
l'épidémiologie…). 
 

� Début de l’internat en santé publique à 
Rouen en 97 

 
J’ai fait mon premier stage dans l’association 
Charles Nicolle pour la recherche au CHU. 
 
Suivirent un stage au Département d’Information 
Médicale (DIM) du CH d’Elbeuf, à la Ddass de 
Seine-Maritime, à l’ARH de Haute-Normandie, au 
DIM du CHU et au DIM du Centre de Lutte Contre 
le Cancer Henri Becquerel. 
 
J’ai fait deux stages dans l’Unité de Prévention des 
Infections Nosocomiales (UPIN) du CHU.  
 
Formation complémentaire :  
- deux C1 « Statistiques, informatique et 
modélisation » et « Méthodes en recherche clinique 
et épidémiologique » permettant d’obtenir la 
maîtrise de sciences biologique et médicales à 
l’université de Rouen. 
- DEA (M2 recherche) « Système de soins 
hospitaliers » à Paris VII du Dr D Bertrand. 
- DIU « Prévention des infections nosocomiales     
et qualité des soins » - Universités de Rouen et 
Caen. 
 
 

� Poste pendant 6 mois de médecin 
vacataire dans l’Unité de Prévention des 
Infections Nosocomiales (UPIN) au 
Département d’Epidémiologie et de Santé 
Publique du Pr. Czernichow à Rouen, en 
attendant le poste d’AHU.  

 
� Poste d’AHU en 2002, pendant 2 ans. 

Un an dans le Département 
d’Epidémiologie et de Santé Publique du 
CHU de Rouen et 1 an dans le service 
d’hygiène hospitalière du CHU de Caen 
(Pr. Le Coutour).  

 

 
 
 

� Patricien contractuel puis Praticien 
Hospitalier depuis 2004 dans l’Unité de 
Prévention des Infections Nosocomiales 
du Département d’Epidémiologie et de 
Santé Publique du CHU de Rouen. (reçu 
au concours de PH en santé publique en 
2005 – voir encadré) 

 
Il existe 2 spécialités au concours de PH pour un 
médecin de santé publique : « santé publique » et 
« hygiène hospitalière », cette dernière étant 
également ouverte aux pharmaciens et aux 
biologistes. Le choix de la spécialité « santé 
publique » parait plus adapté même pour faire de 
l’hygiène au sein d’un CHU pour pouvoir par 
exemple continuer à faire de la recherche et de 
l'enseignement en Santé Publique ou pour pouvoir 
pourquoi pas changer de branche ! 
 
 
� Quelles sont vos activités au sein de l’       
«Unité de Prévention des Infections 
Nosocomiales » (UPIN) ? 
 
- L’équipe opérationnelle en hygiène est 

composée de 2 PH, de 7 IDE « hygiénistes » et 
d’une secrétaire et gère le CHU ainsi que les 
22 autres établissements du secteur, elle est 
aidée par les correspondants en hygiène de ces 
22 établissements. L’UPIN travaille en étroite 
collaboration avec les laboratoires d’hygiène 
et de bactériologie du CHU. 

 
- L’UPIN a pour mission : 1. la mesure de la 

fréquence des infections nosocomiales (en 
continu et ponctuellement par des enquêtes de 
prévalence), 2. la mise en place et l’évaluation 
de mesures (audits) de prévention des 
infections nosocomiales, 3. l’investigation des 
épidémies, 4. la formation initiale et continue 
des professionnels de santé, 5. la recherche 
(publications). 

 
Selon moi, les avantages de travailler dans un CHU 
résident dans le fait de travailler au sein d’une 
grande équipe, d'avoir des internes en formation 
(encadrement en stage, accompagnement dans leurs 
différents travaux de recherche), dans la possibilité 
d’enseigner en santé publique et de participer à des 
études. 
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� Où peut-on faire de l’hygiène en tant que 
médecin en dehors du CHU ? 
 
- Il y a également et surtout des médecins dans 

les hôpitaux locaux et les cliniques (Equipes 
Opérationnels en Hygiène). Pour les petits 
établissements, le poste est souvent partagé 
avec plusieurs établissements. 

- Dans un des 5 CCLIN (Centre de 
Coordination de la Lutte contre les Infections 
Nosocomiales) comme médecin coordinateur 
régional ou au siège des CCLIN. L’activité se 
centre alors sur la méthodologie de la 
surveillance en réseau, l’analyse des données 
des établissements, la rédaction de guides et 
de recommandations de bonnes pratiques et 
l’investigation suite aux signalements 
externes… 

- Rares postes à l’InVS, HAS, ou dans la cellule 
des infections nosocomiales du ministère de la 
santé ! 

 
� Quelles sont les possibilités de 
recrutement futur pour un ISP ? 
 
Elles sont grandes ! 
Puisque les Equipes Opérationnelles en Hygiène 
(EOH) sont devenues obligatoires dans chaque 
établissement de santé publique et privé… 
 
La formation « minimum » doit contenir un DU 
d’hygiène et plus ou moins un master 2. 
 
Dernière précision, être ancien ISP est sans doute 
un avantage pour occuper un poste de PH en 
hygiène (par rapport aux pharmaciens par 
exemple…) du fait de ses compétences en 
épidémiologie notamment ! 
 
 

Par Cédric LAOUENAN 
ISP Rouen 

Secrétaire du CLISP 
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Séminaire annuel du CLISP 

 
22 juin 2007 

 
Amphi du pavillon 1- Site des Cordeliers 

15, rue de l’Ecole de Médecine - Paris 6ème 
(métro Odéon ou Cluny la Sorbonne) 

 
 
MATINÉE 
 

� 9h00-9h15 : Accueil   
 

� 9h15-10h15 : Parcours d’anciens internes de santé publique  
 

- Dr Sebastien Woynar (de la MEAH : mission d’évaluation et d’audit hospitalier).  
- Dr Jean Bacou (responsable de la mission relations internationales de l’HAS) 
- Dr Laetitia Gambotti (CCA en recherche clinique à la Pitié-Salpêtrière). 

 
Pause café 

 
� 10h30-11h30 : « Confrontation » sur la réforme des MISP  

 
- avec Dr Joëlle Le Moal (de l’InVS, vice-présidente du syndicat des MISP) 
- et Dr Louis Lebrun (de la DHOS, représentant le SNSP : Syndicat National des spécialistes de 

Santé Publique) 
 

� 11h30-13h00 :  Bilan du CLISP 2006-2007  
   Election du collège et du bureau 

 
 

Déjeuner 
 
APRÈS MIDI 
 

� 14h00 – 17h00 : Table ronde « Santé internationale »  
  
Modérateur : Pr. Pascal Astagneau (Département de Santé Publique de la Pitié 
Salpêtrière) 
 

- Dr Dominique Kerouedan (Médecin spécialisée en santé publique et coopération 
internationale au développement ; enseignante à Sciences Po Paris). 

- Dr Biagio Pedalino (Epidémiologiste d’Epicentre/MSF). 
- Dr Arnaud Fontanet (Chef de l’Unité d'Epidémiologie des Maladies Emergentes de l’institut 

Pasteur). 
- Dr Christophe Paquet (Responsable du Département International et Tropical de l’InVS). 

 
 

 
Pot de l’amitié ! 

 
 


