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Nouveautés au «Forum Médical Suisse» en 2015 

L’indépendance rédactionnelle  
des journaux médicaux 
Nicolas Rodondi

Rédacteur en chef «Forum Médical Suisse»

L’année 2015 va être marquée par plusieurs nouveau­
tés pour les lecteurs du Forum Médical Suisse (FMS), 
avec notamment un nouveau rédacteur en chef et la 
modification de plusieurs rubriques du journal. 
Avant de détailler ces changements, quelle est la situa­
tion des journaux médicaux en Suisse en 2015? Le 
FMS doit se positionner dans un marché suisse avec 
une très grande concurrence, vu qu’il y a actuelle­
ment 67 journaux médicaux destinés aux médecins 
suisses pour un pays de seulement 8 millions d’habi­
tants! Seul un faible nombre de ces journaux travail­
lent avec une rédaction totalement indépendante et 
adaptent leur contenu aux besoins du lecteur. Dans 
de nombreux journaux, le choix des sujets est régi 
par les budgets publicitaires des entreprises pharma­
ceutiques et est lié à la mise en place d’articles pro­
motionnels. Le métier de médecin requière de savoir 
précieusement gérer son temps et les médecins ne 
peuvent pas perdre leur temps à lire des articles pro­
motionnels. Par conséquent, le FMS est l’un des jour­
naux médicaux les plus lus et les plus respectés en 
Suisse. Le FMS est le journal officiel de formation de 
la FMH, avec la mission d’assurer la formation pos­
tgraduée et continue de tous les médecins suisses. 
C’est une mission très importante, vu que les en­
quêtes auprès des médecins installés en cabinet 
montrent que les journaux restent la première source 
de leur formation, surpassant les congrès, les res­
sources sur Internet et l’avis des collègues experts 
dans le domaine. Le contenu rédactionnel du FMS est 
indépendant de l’industrie et le journal a le plus grand 
lectorat de Suisse, vu qu’il est distribué chaque se­
maine à plus de 36 000 médecins membres de la FMH. 
Après 14 ans comme rédacteur en chef et après avoir 
participé à la fondation de ce journal, le Professeur 
Reto Krapf a remis sa fonction, tout en restant membre 
de la rédaction du FMS comme «rédacteur senior». Au 
nom de toute la rédaction, je tiens à le remercier cha­
leureusement pour avoir réussi à publier un journal 
hebdomadaire de formation de haute qualité dont 
tous les médecins suisses ont bénéficié ces dernières 
années. Dès le 1er janvier 2015, j’ai repris la fonction de 
rédacteur en chef du FMS. Après une formation à Lau­

sanne en médecine interne générale et à San Fran­
cisco en recherche clinique et en épidémiologie cli­
nique, je travaille à l’Hôpital de l’Ile à Berne, tant en 
médecine ambulatoire, comme chef de la policli­
nique médicale, qu’en médecine hospitalière, comme 
médecin chef à la clinique universitaire de médecine 
interne générale de cet hôpital. Au-delà de mes acti­
vités cliniques et d’enseignement, mes intérêts prin­
cipaux de recherche sont la prévention et le dépis­
tage, notamment afin de clarifier quelles personnes 
en bénéficient, ainsi que le surdiagnostic avec mes im­
plications dans les initiatives «Choosing Wisely Inter­
national» [1] et «Smarter Medicine» de la SSMI [2]. 
Pour assurer cette fonction, je bénéficierai aussi de 
mon expérience dans la rédaction du JAMA Internal 
Medicine au sein de l’International Editorial Board et 
du Journal of General Internal Medicine, le journal offi­
ciel de la société de médecine interne générale des 
Etats-Unis.

Quelles seront les nouveautés pour nos lecteurs à par­
tir de cette année? Un but majeur est de mieux répondre 
aux attentes de nos différents groupes de lecteurs:
–	 Pour les médecins de famille, nous allons publier 

une nouvelle rubrique sur les symptômes 
fréquemment rencontrés en pratique clinique 
(«courte consultation»). 

– 	 A la fin des articles de revue, nous demanderons 
aux auteurs de rédiger une demi-page avec «l’es­
sentiel pour la pratique», mentionnant aussi si la 
prise en charge diffère selon le genre ou pour les 
patients âgés ou très âgés, vu la complexité liée à 
la multimorbidité [3].

–	 Pour les médecins en formation, qui représentent 
un groupe très large de nos lecteurs, nous allons pla­
nifier les articles sur 3 ans, afin qu’une mise à jour 
concernant toutes les maladies incluses dans le pro­
gramme de formation continue du FMH de méde­
cine interne générale soient couvertes. Les articles 
seront désormais aussi classés sur le site Internet se­
lon la liste de thèmes définis par ce programme de 
formation. Nous allons aussi inclure un membre de 
l’ASMAC dans la rédaction élargie de notre journal.Nicolas Rodondi

SWISS MEDICAL FORUM – FORUM MÉDICAL SUISSE 2015;15(1–2):3–4



ÉDITORIAL� 4

–	 Pour les sociétés de discipline, nous continuerons 
à publier leurs guidelines cliniques ou thérapeu­
tiques ou les guidelines de leur groupe de travail, 
du moment qu’ils ont été approuvés par ces socié­
tés de discipline. Les informations médicales de 
ces sociétés importantes pour la majorité des mé­
decins («page des sociétés de discipline») ou leur 
proposition de cahiers spéciaux pour une mise à 
jour dans un domaine sont aussi les bienvenues.

–	 Une grande nouveauté de 2015 sera la publication 
des deux premiers numéros communs avec la Re-
vue Médicale Suisse du groupe Médecine et Hygiène à 
Genève. Le Professeur Gérard Waeber sera le ré­
dacteur en chef responsable de ces numéros com­
muns. Dans le futur, nous souhaitons intensifier 
cette collaboration, afin de tirer profit des syner­
gies et d’assurer une formation continue de haute 
qualité pour tous les médecins des deux côtés de 
la Sarine. 

Face à la très grande concurrence au niveau des jour­
naux médicaux en Suisse et la pression financière, il 
est essentiel d’avoir un journal avec une indépendance 
rédactionnelle, afin que tous les médecins suisses 
bénéficient d’articles de formation postgraduée et 
continue auxquels ils puissent se fier. 
Pour atteindre ce but et encore améliorer notre jour­
nal, les suggestions de nos lecteurs sont toujours les 
bienvenues! 
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Remarque:  
La référence 2 a été corrigé 
dans la version en ligne de 
l’article.
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