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1 Situation initiale 
En 2004, l’Observatoire suisse de la santé (Obsan) a chargé le Bureau d’étude de politique du 
travail et de politique sociale (BASS) d’établir un inventaire des banques de données traitant 
du domaine de la santé en Suisse. L’inventaire 2004 répertorie 61 banques de données 
(données administratives, enquêtes, données de synthèse ou données secondaires) qui 
répondent à trois critères essentiels. Les informations contenues doivent tout d’abord 
permettre de tirer des conclusions pour l’ensemble de la Suisse. Ensuite, ces informations 
doivent « présenter un intérêt dans le domaine de la santé ». Enfin, la banque de données en 
question doit être mise à jour régulièrement. Cette sélection des banques de données est 
publiée et documentée dans le protocole de recherche n° 2 et le document de travail n° 6 
(résumé du rapport détaillé) (Strub et al., 2004a, b). 

Début 2006, l’inventaire des banques de données est mis à jour pour la première fois. Une 
nouvelle banque de données est ajoutée (Centre de récolte de données NewIndex & médecins 
suisses) et trois d’entres elles sont retirées de l’inventaire : hospitalisation privée (assurance 
en division privée et semi-privée des assurés de Cosama) ; indice Cosama (données LAMal 
des assurés Cosama) ; questionnaire structuré sur le rapport qualité rempli par les hôpitaux 
suisses. De plus, l’inventaire 2006 est structuré de manière à faciliter la recherche 
d’informations et sera accessible aux partenaires de l’Obsan à l’aide d’un moteur de recherche 
sur Internet. Les informations contenues dans le bref descriptif des banques de données ont 
été actualisées et de nouvelles variables ont été ajoutées à la version Internet afin d’améliorer 
la recherche des banques de données. 

Structure du rapport 

Le chapitre 2 décrit brièvement la sélection des banques de données pour le premier 
inventaire de 2004 (partie 2.1). La procédure de mise à jour et d’élargissement de l'inventaire 
2006 sont décrits dans la partie 2.2. La partie 2.3 décrit les différents moyens de mise à 
disposition des données de l’inventaire. La partie 3 présente d’abord un aperçu général des 
banques de données (partie 3.1). Puis, les modifications par rapport à l’inventaire précédant 
sont détaillées (partie 3.2) et la nouvelle banque de données « Centre de récolte de données 
NewIndex & médecins suisses » fait l’objet d’une description séparée dans la partie 3.3. Les 
59 banques de données de l’inventaire 2006 et leurs principales caractéristiques sont décrites 
dans le chapitre 4 (Il s’agit ici d’un extrait des données contenues dans la banque de données 
de l’Obsan). 
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2 Inventaire d’une sélection des banques de données sur 
la santé en Suisse 

Afin d’accomplir sa mission, l’Obsan doit pouvoir accéder lui-même aux principales banques 
de données se rapportant au domaine de la santé et avoir connaissance des autres sources 
d’informations relatives à la santé. L’Obsan a donc chargé le Bureau BASS d’établir en 2003, 
un inventaire des banques de données traitant du domaine de la santé en Suisse. 

La structure et le caractère exhaustif d’un inventaire dépendent toujours de son utilisation 
finale. Dans le présent contexte, il s’agissait en premier lieu de permettre à l’Obsan de remplir 
les fonctions qui lui étaient assignées. Il a fallu définir des concepts pour établir une 
distinction entre les banque de données selon qu’elles présentaient un intérêt ou pas. Par 
conséquent, les banques de données répertoriées dans ce rapport ne donnent pas un aperçu 
exhaustif de toutes les banques de données traitant du secteur de la santé. Il s’agit en effet 
d’une sélection de banques de données qui est présentée en détail ci-après. 

Le terme « banque de données » 

Le terme « banque de données » doit être compris dans une acceptation large et non 
technique. Il regroupe les sources d’informations les plus diverses : données administratives 
(enquêtes et statistiques officielles, données de registre, listes de membres, données sur les 
assurances), informations collectées sur la base d’enquêtes (sondages) ou encore données de 
synthèse ou données secondaires (issues d’une combinaison de plusieurs sources de données). 

2.1 Sélection des banques de données de l’inventaire 2004 
L’Obsan a défini en 2004 trois critères essentiels auxquels chaque banque de données devait 
souscrire pour être sélectionnée. Les informations contenues devaient tout d’abord permettre 
de tirer des conclusions pour l’ensemble de la Suisse. Ces informations devaient « présenter 
un intérêt dans le domaine de la santé ». Enfin, la banque de données devait être mise à jour 
régulièrement (au minimum tous les cinq ans). 

Une procédure en plusieurs étapes a été utilisée afin d’inventorier toutes les banques de 
données qui présentent un intérêt dans le domaine de la santé1. Après une recherche de 
littérature par les auteurs, les informations de l’Obsan et une enquête auprès d’experts, 
environ 300 banques de données ont été recensées et classées selon les trois critères cités ci-
dessus. 

En outre, les experts se sont vus confier la mission d’estimer l’importance de ces banques de 
données pour la politique sanitaire au cours des prochaines années. Au terme de cette 
sélection, 99 banques de données ont été retenues et ont fait l’objet d’une enquête auprès des 

                                                 
1 Le critère « présenter un intérêt dans le domaine de la santé » a dû être affiné. Un concept a donc été élaboré, 
qui a permis de définir dix catégories au sein de la thématique « santé / domaine de la santé ». Sur ces dix 
catégories, sept ont été classées par l’Obsan comme présentant un intérêt direct dans le domaine de la santé (Il 
s’agit des thèmes principaux 1 à 7 illustrés par la figure 2.1). 
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producteurs de données. Sur la base des réponses fournies par les producteurs de données, les 
banques de données ont fait l’objet d’une description détaillée. Lors d’une dernière étape et 
sur la base des informations corrigées, les banques de données répondant de manière effective 
aux critères préalablement définis ont été sélectionnées dans l’inventaire 2004. 

Évaluation de l’inventaire 

Les 61 banques de données de l’inventaire 2004 ont finalement été évaluées selon 8 critères 
(thèmes) en 6 étapes de sélection2. Dans le cadre de la préparation de l’inventaire 2004 pas 
d’autres évaluations du contenu des banques de données ont été entreprises. Par exemple, il 
n’était pas possible de savoir si une banque de données contenait des informations sur l’état 
de santé. Dans le présent document (partie 7) et pour la version Internet, ce type de requête est 
désormais possible. 

2.2 Mise à jour de l’inventaire 
Afin d’actualiser et d’élargir l’inventaire, un questionnaire électronique a été élaboré et 
envoyé aux producteurs des 61 banques de données. L’enquête a commencée au début de 
l’année 2006 par e-mail et contenait deux parties : la mise à jour des informations contenues 
dans les brefs descriptifs et un contrôle des nouvelles variables de classification ajoutées pour 
la version Internet de la banque de données. 

Mise à jour des brefs descriptifs des banques de données 

Les producteurs de données ont reçu un questionnaire électronique au format Word contenant 
les informations déjà disponibles dans l’inventaire 2004 et les nouvelles variables de 
classification. Ils ont été priés de contrôler et de mettre à jour ces données. Les brefs 
descriptifs contiennent les éléments suivants : le producteur de données, les fondements 
juridiques, l’objet du relevé, le type de données, le type de relevé, le mode de relevé, la 
délimitation géographique, la série chronologique, le type de programme utilisé, les 
éventuelles publications, l’adresse du site Internet et un éventuel commentaire. 

Nouvelles variables de classification pour la recherche sur Internet 

A côté des variables mise à jour par les producteurs de données, de nouvelles variables de 
classification ont été ajoutées, ceci afin de faciliter la recherche des banques de données sur 
Internet. Les variables de classification suivantes (dichotomiques) ont été ajoutées à la banque 
de données ACCESS : 

• Facteurs socio-démographiques: Age (par ex. date de naissance, année, classe d’âge); 
Sexe (Homme, Femme); Nationalité (par ex. suisse, étrangère, statut de séjour); Etat civil 
(par ex. marié, célibataire, etc.); Formation (par ex. niveau de formation); Profession (par 

                                                 
2 Les premiers critères d’évaluation étaient: « actualité des données », « lien avec le thème de la santé », « qualité 
méthodique » et « disponibilité des données sous forme électronique ». Les seconds critères d’évaluation 
étaient : « importance pour la politique sanitaire au cours de prochaines années », « possibilité de faire des 
exploitations régionales », « pas restreint à des maladies spécifiques (par ex. HIV/ SIDA) et « pas restreint à des 
institutions spécifiques (par ex. une seule assurance maladie). Seulement 30 banques de données remplissaient 
les premiers critères et seules 11 banques de données répondaient aux seconds critères (Strub et al. 2004a, b). 



Inventaire d’une sélection des banques de données sur la santé en Suisse 2006 

5 

ex, type de profession); Situation professionnelle (par ex. actif, sans emplois, 
indépendant); Situation financière (par ex. revenu, fortune). 

• Thèmes principaux: Comme pour les facteurs socio-démographiques, une variable de 
classification a été construite de manière à classer l’information contenue dans la banque 
de données selon 7 thèmes principaux: «Santé et comportement», «Etat de santé», «Offre 
et demande de prestations de santé», «Offre en soins médicaux», «Prix, tarifs, coûts et 
planification», «Effets indirects sur l’état de santé» et «Assurance-maladie et (co-) 
financement» (figure 2.1). 

Figure 2.1: Systématisation des 7 thèmes principaux 

2 État de santé

- Naissances
- Espérance de vie

- Mortalité
- Répercussions d'actes

de violence
- Maladies
- Invalidités

- Exposition à des
pollutions

environnementales
etc.

6 Répercussions indirectes de l'état de santé

- Absences pour raisons de morbidité ou de mortalité
- Prestations de l'assurance sociale (sans assurance maladie)

- Prestations de l'aide sociale
- Consultations ayant spécialement trait à la santé

etc.

Traitements en vue d'améliorer l'état de santé
(= répercussions directes dans le domaine de la santé publique)

3 Demande
- Nombre de patient/es
assuré/es, selon des
critères socioéconomiques
- Prestations utilisées
- Durée de séjour
- Diagnostics
- Urgences
etc.

5 Offre
- Nombre de fournisseurs
de prestations
-  Nombre de lits, de jour-
nées de soins, etc.
-  Ratios de gestion
-  Professions de la santé
-  Nombres caractéristique
(occupation des lits, etc.)
-  Personnel, emploi
-  Assurance de la qualité

4 Prix, tarifs,
coûts,

planification

1 Comportement en matière
d'hygiène et de santé

- Culture physique
- Alimentation

- Accidents
- Manière d'affronter les surcharges

psychosociales
- Fumée

- Drogues légales et illégales
- abus de médicaments

- Comportement en rapport avec le sida
- Suicide

- Comportement en matière de
consommation

- Mesures préventives
- Sport

etc.

8 Conditions de vie et
situation professionnelle

- Criminalité, violence
- Conditions de travail

- Situation en matière de
revenus et de fortune

- Formation, professions
- Situation ménagère
- Mariages, divorces

- Situation en matière
d'habitation

etc.

9 Nuisances
environnementales

- Bruit
- Pollution de l'air
- Pollution du sol
- Rayonnement

- Pollution de l'eau potable
etc.

10 Prédispositions génétiques
- Mensurations corporelles

etc.

7 Assurances maladie et (co) financement
- Assurances maladie

- Pouvoirs publics assurant un co-financement
- Autofinancement (out-of-the-pocket)

- Évolution des
coûts

- Planification
hospitalière

- Tarifs
etc.

 

Source: Strub et al. (2004a) 

• Niveau géographique le plus bas: Une nouvelle variable a été créée à partir des données 
contenues dans la catégorie „délimitation géographique“. Celle-ci contient le niveau 
d’analyse géographique le plus bas de la banque de données (commune, district, canton, 
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grande région, région linguistique, ensemble de la Suisse, etc.)3. La catégorie « autre » a 
été attribuée aux banques de données qui utilisent d’autres délimitations géographiques 
(exemple : numéros postaux, régions MedStat4). 

• Mot clé: 49 mots clés ont été créés à partir des données contenues dans la brève 
description des banques de données et caractérise ces dernières. Par exemple, le pool de 
données de santésuisse contient entre autres des informations sur les prestations, les coûts 
de la santé, les institutions du domaine de la santé, le financement, l’assurance obligatoire, 
les primes, etc. Les mots clés sont distribués en 7 thèmes principaux. Ils ont été attribués à 
chacune des banques de données et vérifiés par les producteurs. La liste complète des 49 
mots clés et leur attribution à chacune de banques de données se trouve en annexe 
(partie 7). 

Toutes ces informations ont été vérifiées par les producteurs de données. 

2.3 Support d’information se rapportant à l’inventaire 
L’inventaire 2006 existe sous la forme de trois supports d’informations: 

• le présent document de travail n° 20 a été préparé à l’intention du public. Il existe en 
français et en allemand. 

• Le second support de données est une banque de données ACCESS contenant les 
informations actuelles concernant les 59 banques de données de l’inventaire et également 
les données de l’inventaire 2004, soit encore environ 200 banques de données. La banque 
de données complète reste à l’usage interne de l’Obsan (Elle contient au total 296 entrées, 
état janvier 2006). 

• Le dernier support de données consiste en une version Internet de l’Inventaire qui est 
disponible depuis juin 2006 sur le site Internet de l’Obsan (www.obsan.ch). Cette version 
est accessible aux partenaires de l’Obsan (représentants des cantons, administration 
fédérale, producteurs de données) qui peuvent accéder aux informations concernant les 59 
banques de données via Internet. L’utilisation du moteur de recherche Internet pour des 
demandes spécifiques est également à disposition du publique par l’intermédiaire de 
l’Obsan. La version Internet de l’inventaire est dotée d’un moteur de recherche qui permet 
de faire des requêtes directes (dans le champ de la brève description), par mots clés, selon 
les variables socio-démographiques ou les thèmes principaux (partie 2.2). Le nom d’une 
personne de contact est également a disposition pour chaque banque de données. Cette 
version se base sur la banque de données ACCESS et est actualisée régulièrement. 

                                                 
3 Cette variable contient le niveau géographique le plus bas communiqué par le producteur de données, même si 
une analyse n’est possible que pour une partie des données (par ex. grandes communes) ou si un accord du 
producteur de données s’avère nécessaire pour une exploitation. 
4 Les régions MedStat de la statistique médicale des hôpitaux (OFS) constituent des régions géographiques 
suffisamment peuplées pour attribuer de manière anonyme un domicile à chaque personne hospitalisée en 
Suisse. 
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La première version de l’inventaire des banques de données dressée en 2004 est disponible 
dans deux publications de l’Obsan: le protocole de recherche n° 2 (Strub et al. 2004) contient 
les descriptions détaillées et la méthode de sélection d’après des critères de classification des 
61 banques de données retenues. L’annexe du protocole de recherche n° 2 contient également 
la liste complète des 300 banques de données analysées en 2004. Le document de travail n° 6 
(Strub et al. 2004b) est un résumé de la procédure de la sélection et contient une brève 
description de chacune des banques de données retenues en 2004. 

Les documents décrits ci-dessus peuvent être commandés directement auprès de l’Office 
fédéral de la statistique. 

3 Description de l’inventaire 2006 

3.1 Bref aperçu 
Les 59 banques de données contenues dans l’inventaire sont listées dans le tableau 1. Elles 
sont classées selon trois catégories de producteur de données (administration fédérale, autres 
producteurs de données établis en Suisse, producteurs internationaux de données). Vous 
trouverez une brève description des banques de données dans la partie 4, tandis qu’un tableau 
contenant l’attribution des mots clés aux banques de données se trouve dans la partie 7.  

Tableau 3.1: Les 59 banques de données de l’inventaire 

N° Producteur de données Nom de la banque de données Page

 Producteurs de données de l’administration  fédérale  
1 Office fédéral de la santé publique (OFSP), Berne et 

École polytechnique fédérale de Zurich (EPFZ). Banque de données suisses sur les valeurs nutritives 13 
2 Office fédéral de la santé publique (OFSP) et Société 

suisse de pédiatrie (SSP), Berne. 
Swiss Paediatric Surveillance Unit, SPSU (recensement 
de maladies rares chez les enfants) 13 

3 Office fédéral de la santé publique (OFSP), Division 
Maladies transmissibles, Berne. 

Système de déclaration obligatoire des maladies 
infectieuses 14 

4 Office fédéral de la santé publique (OFSP), Section 
Mathématique et statistique, Berne.  

Données nécessaires à la surveillance des assureurs-
maladie 14 

5 Office fédéral de la santé publique (OFSP), Section 
Mathématique et statistique, Berne. 

Subsides fédéraux destinés à la réduction individuelle 
des primes (RIP) dans l’assurance-maladie. 15 

6 Office fédéral de la santé publique (OFSP), Section 
Mathématique et statistique, Berne.  

Banque de données de l’assurance-maladie, KKDB 
(données commerciales des assureurs LAMal). 15 

7 Office fédéral de la santé publique (OFSP), Section des 
Examens des professions médicales et Section 
Professions médicales, Berne. 

Examens fédéraux pour les professions médicales, 
MEDUSE 16 

8 Office fédéral de la santé publique (OFSP), Programmes 
nationaux de prévention, Liebefeld. 

Statistique nationale des traitements avec prescription de 
méthadone, NMS 16 

9 Office fédéral de la santé publique (OFSP), Programmes 
nationaux de prévention, Berne. 

Banque de données sur les patients en traitement avec 
prescription d’héroïne, HeGeBe 17 

10 Office fédéral de la santé publique (OFSP), Section 
Système de déclaration, Sentinella, Berne. 

Sentinella – Surveillance des maladies pouvant être 
évitées par vaccination 17 

11 Office fédéral de la santé publique (OFSP), Registre 
central de dosimétrie, Berne. 

Registre central de dosimétrie (personnes exposées aux 
radiations dans l’exercice de leur profession) 18 

12 Suva, assurance militaire. Système d’information de l’assurance militaire 18 
13 Office fédéral de la police, Service d’analyse et de 

prévention. Statistique suisse des stupéfiants 19 
14 Office fédéral des assurances privées (OFAP), Berne. Traitement Électronique des Données des Assurances 

Privées, TEDAP (données d’exploitation des assureurs 
privés) 19 

15 Office fédéral des assurances sociales (OFAS), secteur 
Statistique 1, Berne. Allocations pour impotents de l’AVS/AI 19 

16 Office fédéral des assurances sociales (OFAS), secteur 
Statistique 1, Berne. Rentes de l’assurance-invalidité, rentes AI 20 
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N° Producteur de données Nom de la banque de données Page
17 Office fédéral des assurances sociales (OFAS), secteur 

Statistique 1, Berne. 
Prestations en nature de l’assurance-invalidité, 
prestations en nature AI 20 

18 Office fédéral des assurances sociales (OFAS), Centre 
de compétences Analyses fondamentales (CCG), 
Secteur Statistique, Berne. Statistique de l’aide et des soins à domicile (Spitex) 20 

19 Office fédéral de la statistique OFS, Section de la vie 
active et rémunération du travail, Neuchâtel. Enquête suisse sur la population active (ESPA) 21 

20 Office fédéral de la statistique (OFS), Section de 
l’évolution de la population, Neuchâtel. 

Statistique du mouvement naturel de la population 
(BEVNAT) 21 

21 Office fédéral de la statistique (OFS), Section de la 
Santé, Neuchâtel. Statistique des coûts par cas 21 

22 Office fédéral de la statistique (OFS), Section de la santé, 
Neuchâtel Statistique des hôpitaux 22 

23 Office fédéral de la statistique (OFS), Section de la santé, 
Neuchâtel Statistique médicale des hôpitaux 22 

24 Office fédéral de la statistique (OFS), Section Santé, 
Neuchâtel. 

Enquête suisse sur la santé, ESS – Microrecensement 
sur la santé 23 

25 Institut suisse de prévention de l’alcoolisme et autres 
toxicomanies (ISPA), Office fédéral de la santé publique 
(OFSP). 

Statistique du traitement et de l’assistance ambulatoires 
dans le domaine de l’alcool et de la drogue (SAMBAD) 24 

26 Office fédéral de la statistique (OFS), Section de la santé, 
Neuchâtel. 

Statistique du coût et du financement du système de 
santé (statistique de synthèse) 24 

27 Office fédéral de la statistique (OFS), Section de la santé, 
Neuchâtel. Statistique des établissements de santé non hospitaliers 25 

28 Office fédéral de la statistique (OFS), Section de la santé, 
Neuchâtel. Statistique des causes de décès 25 

29 Office fédéral de la statistique (OFS), Section Structure 
des entreprises et emplois, Neuchâtel Recensement fédéral des entreprises 25 

30 Office fédéral de la statistique (OFS), Section Politique, 
Culture et Médias, Neuchâtel. Votations populaires fédérales, POLSTA 26 

31 Office fédéral de la statistique (OFS), section Prix, 
Neuchâtel. Enquête sur les revenus et la consommation (ERC)  26 

32 Office fédéral de la statistique (OFS), Section Prix, 
Neuchâtel. 

Indice des tarifs hospitaliers (indice des tarifs hospitaliers 
dans le cadre de l’indice des prix à la consommation) 27 

33 Office fédéral de la statistique (OFS), Section Criminalité 
et droit pénal. Statistique de l’aide aux victimes, OHS 27 

34 Office fédéral de la statistique (OFS), Division Économie 
spatiale et développement durable, Section Transports, 
Neuchâtel. Accidents de la route 27 

35 Régie fédérale des alcools (RFA), Berne. Consommation d’alcool 28 
36 Administration fédérale des finances (AFF), Berne. Statistique des finances publiques 28 
37 DDPS, BLA, Affaires sanitaires, Service médical de 

l’armée, Ittigen. Système d’information médicale de l’armée, MEDISA 29 

 Autres producteurs de données en Suisse   
38 CSS Assurance SA, Lucerne. DataWareHouse CSS (données des assurés CSS) 29 
39 Fédération des médecins suisses FMH, Berne. Registre des médecins FMH 29 
40 Institution commune LAMal, Soleure. Données de la compensation des risques 30 
41 gfs.bern, Berne. Moniteur de la santé (monitorage de la politique sanitaire) 30 
42 IMS Health GmbH, Hergiswil. Indice suisse des pharmacies / médecins dispensant 

(chiffre d’affaires global réalisé avec la vente de 
médicaments dans des pharmacies et par l’intermédiaire 
de médecins dispensant) 31 

43 IMS Health GmbH, Hergiswil. OTC Index Schweiz (chiffre d’affaires global réalisé avec 
les médicaments vendus sans ordonnance dans les 
pharmacies et les drogueries) 31 

44 IMS Health GmbH, Hergiswil. SDI Schweizerischer Diagnosen Index 32 
45 IMS Health GmbH, Hergiswil. Statistique secondaire IMS Health GmbH (densité des 

prestataires) 32 
46 IMS Health GmbH, Hergiswil. Spitalmarktmonitor Schweiz, SPI (achats de 

médicaments effectués par les hôpitaux) 32 
47 Institut de santé et d'économie (ISE), Écublens. NURSING data (données sur les soins) 33 
48 Institut für Sucht- und Gesundheitsforschung (ISGF), 

Zurich. 
Statistique de base act-info-FOS de la Ligue pour 
l’évaluation des traitements résidentiels de la toxicomanie 33 

49 Praticiennes et praticiens indépendants (raccordés à un 
TrustCenter (centre fiduciaire) régional en Suisse) et 
NewIndex (consolidation nationale). 

Centre de récolte de données NewIndex & médecins 
suisses 34 

50 Service de centralisation des statistiques de l'assurance-
accidents LAA (SSAA) c/o Suva, Lucerne. Statistique de l’assurance-accidents LAA 34 
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N° Producteur de données Nom de la banque de données Page
51 santésuisse, Soleure. Pool de données santésuisse (données des assureurs-

maladie figurant dans le pool de données) 35 
52 Institut suisse de prévention de l’alcoolisme et autres 

toxicomanies (ISPA), Lausanne. 
Enquête sur le comportement de santé des écoliers – 
une étude de tendance comparative au niveau 
international (Health Behaviour in School-Aged Children, 
HBSC) 36 

53 Étude suisse de cohorte VIH, centre de coordination et 
de gestion des données, Centre Hospitalier Universitaire 
Vaudois, Lausanne. 

Étude suisse de cohorte VIH (Swiss HIV Cohort Study, 
SHCS) 36 

54 Panel suisse de ménages (PSM), Université de 
Neuchâtel, Neuchâtel. Panel suisse de ménages PSM 37 

55 Croix Rouge Suisse (CRS), Wabern. Reconnaissance des titres professionnels par la Croix 
Rouge Suisse, CRS 37 

56 Swiss Teratogen Information Service, Hôpital Beaumont, 
Lausanne. 

Swiss Teratogen Information Service, STIS (risques liés 
à la prise de médicaments pendant la grossesse) 38 

57 Association suisse des registres des tumeurs (ASRT), 
Berne. 

Registres des tumeurs, banque de données centrale de 
l’Association suisse des registres des tumeurs, ASRT 38 

 Producteurs de données internationaux   
58 Organisation de coopération et de développement 

économiques (OCDE), Paris. Eco-Santé OCDE / OECD Health Data 39 
59 Organisation mondiale de la santé (OMS), Bureau 

régional de l’Europe, Copenhague. Banque de données « Santé pour tous » de l’OMS 39 

3.2 Modifications et comparaison par rapport à l’inventaire 2004 
La mise à jour de l’inventaire 2006 contenait dans un premier temps toutes les banques de 
données de l’inventaire 2004. Selon les critères retenus (présente un intérêt dans le domaine 
de la santé, couvre l’ensemble de la Suisse, mise à jour régulière) les banques de données sont 
ajoutées ou retirées de l’inventaire. 

Trois banques de données ont été retirées de l’inventaire du fait qu’elles n’étaient plus 
actualisées. Il s’agit des deux banques de données produites par la Conférence d’assureurs 
suisses maladie et accident (Cosama) : hospitalisation privée et indice Cosama ; ainsi que le 
questionnaire structuré sur le rapport qualité produit par le service de coordination 
d’information pour la promotion de la qualité H+ / santésuisse. 

Une nouvelle banque de données a été ajoutée à l’inventaire. Il s’agit du « Centre de récolte 
de données NewIndex & médecins suisses ». Cette banque de données fait l’objet de la partie 
3.3. Sur demande de santésuisse, la banque de données Tarifpool contenant également les 
positions Tarmed5 n’a pas encore été ajoutée à l’inventaire actuel. 

Tableau 3.2: Banque de données retirées de l’inventaire 2006 

Producteur de données Nom de la banque de données 
Conférence d'assureurs suisses maladie et accidents (Cosama) Hospitalisation privée (assurance en division privée et semi-privée des 

assurés de Cosama) 
Conférence d'assureurs suisses maladie et accidents (Cosama) Indice Cosama (données LAMal des assurés Cosama) 
Service de coordinationet d’information pour la promotion de 
la qualité H+ / santésuisse. 

Questionnaire structuré sur le rapport qualité (questionnaire rempli par les 
hôpitaux suisses) 

                                                 
5 Tarmed est le tarif des prestations, valables depuis le 1er janvier 2004 pour toutes les prestations de médecins 
qui sont fournies à l’hôpital et en cabinet médical dans le domaine de l’assurance-maladie (en vigueur depuis le 
1er mai 2003 dans le domaine LAA/AM/AI). l’Art 43, alinéa 5 de la LAMal prévoit en effet que « les tarifs à la 
prestation doivent se fonder sur une structure tarifaire uniforme fixée par convention sur le plan suisse ». 
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3.3 Nouvelle banque de données: centre de récolte de données 
NewIndex & médecins suisses 

L’Obsan met à jour l’inventaire des banques de données sur la santé en Suisse en y ajoutant 
les nouvelles banques de données qui remplissent les critères de sélection (informations pour 
l’ensemble de la Suisse, présenter un intérêt dans le domaine de la santé, mise à jour régulière 
des informations). Le centre de récolte de données des TrustCenter, NewIndex, a été ajouté à 
l’inventaire sur proposition de l’Obsan. Bien que la banque de données des TrustCenter soit 
brièvement décrite dans le chapitre 4, cette partie a pour objectif de dresser un portrait plus 
complet de cette nouvelle banque de données. 

Les données des 11 TrustCenter6 (centres fiduciaires) régionaux respectivement cantonaux 
des médecins suisses sont consolidées au niveau national dans le « Centre de récolte de 
données NewIndex & médecins suisses ». 

Fonction des TrustCenter 

Les TrustCenters sont des points de collecte, régionaux ou cantonaux, pour les données de 
facturation. Les données des patients sont rendues anonymes et transmises par les cabinets 
médicaux. Le TrustCenter utilise ces données dans plusieurs buts : Il s'agit d'une part d’un 
instrument d’auto-contrôle du respect de la neutralité des coûts et d'autre part, chaque cabinet 
médical raccordé reçoit une image détaillée de son application tarifaire (miroir du cabinet). Le 
TrustCenter s’occupe de collecter et de transmettre les données de facturation des médecins 
raccordés. Les modalités administratives et techniques pour la transmission des données sont 
réglées par le TrustCenter. 

Récolte des données au niveau national (Newindex) 

Depuis janvier 2004, le « Centre de récolte de données NewIndex & médecins suisses » 
enregistre les données de facturation des cabinets médicaux qui sont raccordés à un 
TrustCenter et qui mettent à disposition leurs données à des fins statistiques et d’évaluation. 
Cette banque de données est basée sur un accord facultatif et de droit privé entre les 
fournisseurs de données, en l’occurrence les médecins, les TrustCenter, les sociétés 
cantonales de médecine et NewIndex. Les données NewIndex permettent aux médecins 
d’avoir un propre contrôle sur l’application des tarifs et de suivre l’évolution des prestations 
et de leurs coûts. Par la suite, le « Centre de récolte de données NewIndex & médecins 
suisses » sera enrichit et amélioré, en particuliers pour traiter du comportement des patientes 
et des patients, ainsi que pour acquérir des informations plus complètes dans le domaine de 
l’efficience et des coûts des soins ambulatoires en Suisse. 

Il s’agit d’une enquête partielle. Environ 8300 cabinets médicaux sont aujourd’hui raccordés 
(état au 30 mars 2006), ce qui représente un taux de couverture d’environ 55-60% de tous les 
cabinets médicaux en Suisse. La représentativité des différentes spécialités médicales est 

                                                 
6 CTÉSIAS, GallOnet, hawatrust, medkey, Pontenova, syndata, TCti, thurcare, Trust Center Aargau, trustmed, 
ZüriDoc. 
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différente selon la discipline et la région considérés. Les données couvrent l’ensemble de la 
Suisse et une différenciation par région, canton et jusqu’au niveau communal est possible. 

Les variables suivantes sont recueillies: 

• Médecins: canton, commune d’établissement, spécialité, pharmacie de cabinet, temps de 
production, qualité de la livraison des données, sous-collectif. 

• Patient(e)s : âge, sexe, domicile (seulement 3 chiffres du code postal). 

• Factures : loi (LAMal, LAA, AI, etc.), type de soins (maladie, accident, grossesse, etc.), 
type de facture (tiers garant, tiers payant, etc.) et montant de la facture. 

• Consultations: type de consultation, tarif (Tarmed, AL, medi, physio, etc.), position de la 
prestation, domaine de la prestation, genre de prestation, évaluation de la prestation 
(points).7 

Le « Centre de récolte de données NewIndex & médecins suisses » consolide les données 
décrites ci-dessus à des fins statistiques et d’évaluation. En ce sens cette banque de données 
constitue une nouvelle source d’information sur la santé dans le domaine ambulatoire des 
soins, y compris dans le domaine ambulatoire des hôpitaux. Le traitement des données 
Tarmed comportant plus de 4600 postes tarifaires décrivant les prestations médicales actuelles 
permettra, d’une part, d’établir des comparaisons cantonales précises du volume et du coût de 
ces prestations; d’autre part, de connaître le domaine et le genre de prestations de soins 
dispensés par les médecins en Suisse. 

                                                 
7Source: Bref descriptif de la banque de données (établi par NewIndex en février 2006, texte original en 
allemand), site Internet de NewIndex (état au  30.3.06): http://www.newindex.ch 



Inventaire d’une sélection des banques de données sur la santé en Suisse 2006 

12 

4 Brefs descriptifs des 59 banques de données de 
l’inventaire 2006 

4.1 Introduction 
Pour chaque banque de données, un bref descriptif a été rédigé, qui indique les principales 
caractéristiques (producteur de données, personne interrogée, objet du relevé, type de 
données, type et mode de relevé, variables, variables socio-démographiques, thèmes 
principaux, délimitation géographique, série chronologique, logiciel de saisie, logiciel de 
recherche, site Internet, commentaire). Toutes les caractéristiques des 59 banques de données 
sont disponibles dans les versions Access et Internet de l’inventaire 2006 (partie 2.3). 

Dans le présent document de travail, les sept caractéristiques suivantes sont présentées : 

- producteur de données ; 

- objet du relevé ; 

- type de données ; 

- type de relevé ; 

- mode de relevé ; 

- délimitation géographique ; 

- série chronologique ; 

ainsi que le site Internet contenant la documentation relative à la banque de données. 

Les 59 banques de données décrites ci-après sont classifiées selon les critères suivants: les 
banques de données ont été réparties dans trois groupes de producteurs de données: 
administrations fédérales, autres organisations suisses et organisations internationales. Au 
sein de chaque catégorie, les banques de données sont ensuite classées selon le nom du 
producteur de données et le nom de la banque de données. 

Tous les descriptifs ont été vérifiés et si nécessaire actualisés par les producteurs de données 
entre janvier et mars 2006 (partie 2.2). 8 

                                                 
8 La banque de données de l’OMS (No 59) a été actualisée à l’aide des données disponibles sur le site Internet de 
l’organisation : http://www.who.int 
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4.2 Brefs descriptifs 

1. Banque de données suisses sur les valeurs nutritives 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la santé publique (OFSP), Berne et École polytechnique fédérale de 
Zurich (EPFZ). 

Objet du relevé La banque de données sert de base à la publication d’un ouvrage de référence sur la 
composition des aliments consommés en Suisse. 

Type de données Valeurs nutritives des différents aliments. 

Type de relevé Relevé partiel se rapportant aux denrées alimentaires consommées en Suisse. La sélection 
s’effectue sur la base du pourcentage de consommation des différents aliments au sein de 
la population. 

Mode de relevé La source et l’origine des données diffèrent en fonction des groupes de denrées 
alimentaires et des substances nutritives. Dans la mesure du possible, seules des données 
suisses sont utilisées. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales. 

Série 
chronologique 

Années 1998 à 2002. Les données seront dorénavant actualisées régulièrement. 

Site Internet http://www.sge-
ssn.ch/f/multimedia/cd_rom/cd_donnees_suisses_sur_les_valeurs_nutritives/index.html 

2. Swiss Paediatric Surveillance Unit, SPSU (recensement de maladies rares chez les 
enfants) 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la santé publique (OFSP) et Société suisse de pédiatrie (SSP), Berne. 

Objet du relevé Il s’agit d’un instrument de surveillance visant à recenser les maladies rares dont souffrent 
les enfants hospitalisés en Suisse. Seul le nombre de cas signalés est enregistré de manière 
centralisée. 

Type de données Banque de données centralisée (SPSU): données agrégées (nombre de cas signalés). 
Saisie décentralisée (responsables d’études): données individuelles anonymes concernant 
des enfants hospitalisés. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux cliniques de formation en pédiatrie de Suisse (37 
cliniques). 

Mode de relevé Relevé écrit. Les données sont collectées dans les cliniques de formation en pédiatrie par 
les différents responsables d’études. Seul le nombre de cas recensés est enregistré dans la 
banque de données centralisée. Les données détaillées sont conservées de manière 
décentralisée par les responsables des études. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données au niveau des régions linguistiques est 
possible, une exploitation des données au niveau des grandes régions et des cantons n’est 
que partiellement possible. 

Série 
chronologique 

Années 1995 à 2005, mise à jour mensuelle. 

Site Internet www.bag.admin.ch/infekt/melde/spsu/f/index.htm 
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3. Système de déclaration obligatoire des maladies infectieuses 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la santé publique (OFSP), Division Maladies transmissibles, Berne. 

Objet du relevé On dénombre en Suisse quelque 30 maladies infectieuses devant être déclarées. 
Lorsqu’une telle maladie est diagnostiquée, elle doit être signalée par l’intermédiaire du 
médecin cantonal à l’OFSP, où les données sont ensuite traitées de manière centralisée. 
La banque de données permet d’observer l’évolution épidémiologique, de détecter les 
flambées de cas et de prendre des mesures appropriées pour lutter contre la maladie. 

Type de données Données individuelles concernant les personnes malades. 

Type de relevé Relevé exhaustif obligatoire des cas devant impérativement être signalés. Il existe 
toutefois un nombre indéterminé de médecins et de laboratoires qui ne respectent pas 
l’obligation de déclaration. 

Mode de relevé Lorsqu’une maladie infectieuse devant être déclarée est diagnostiquée, elle est signalée 
par le médecin cantonal à l’OFSP en l’espace d’un jour ou en l’espace d’une semaine. Le 
laps de temps à disposition pour signaler une maladie dépend de la maladie infectieuse en 
question. Les données y sont ensuite traitées de manière centralisée. Les médecins et les 
laboratoires sont tenus de signaler ces cas. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau communal.

Série 
chronologique 

Années 1988 à 2005, relevé continuel et mise à jour permanente. 

Site Internet www.bag.admin.ch/infreporting 

4. Données nécessaires à la surveillance des assureurs-maladie 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la santé publique (OFSP), Section Mathématique et statistique, Berne. 

Objet du relevé Les données nécessaires à la surveillance des assureurs-maladie selon l’art. 31 OAMal 
sont extraites de la base de données de l’assurance maladie KKDB de l’OFSP. Elles 
comprennent des données individuelles sur les assurés de l’assurance obligatoire des soins 
(AOS) et sont publiées sur Internet ainsi que dans la statistique de l’assurance-maladie de 
l’OFSP. Elles permettent d’assurer la surveillance des assureurs AOS en Suisse et de 
fournir des informations à leur sujet. 

Type de données Données d’exploitation des assureurs AOS reconnus par le Département de l’intérieur. 

Type de relevé Relevé exhaustif des assureurs AOS reconnus par le Département de l’intérieur (n = 93, 
état 2002). 

Mode de relevé Données administratives. Les données sont collectées auprès des assureurs-maladie par 
l’OFSP au moyen de questionnaires électroniques. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, pas de ventilation cantonale possible. 

Série 
chronologique 

Enquête annuelle depuis 1996, mise à jour annuelle. 

Site Internet www.bag.admin.ch 
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5. Subsides fédéraux destinés à la réduction individuelle des primes (RIP) dans 
l’assurance-maladie. 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la santé publique (OFSP), Section Mathématique et statistique, Berne. 

Objet du relevé La banque de données permet à l’OFSP d’assumer son rôle de surveillance du système de 
réduction des primes et sert également de base de données pour l’établissement d’une 
statistique sur la réduction des primes en Suisse. 

Type de données Données agrégées concernant les prestations, les bénéficiaires et le système de réduction 
des primes dans les différents cantons. 

Type de relevé Relevé exhaustif obligatoire portant sur les 26 cantons. 

Mode de relevé Données administratives. Les cantons collectent les données concernant leur propre 
territoire cantonal et les transmettent ensuite sous une forme agrégée à l’OFSP. Il est par 
conséquent impossible de croiser les différentes variables (tous les tableaux sont à deux 
dimensions seulement). 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau cantonal. 

Série 
chronologique 

Enquête annuelle depuis 1996, mise à jour annuelle de la banque de données centrale. 

Site Internet www.bag.admin.ch 

6. Banque de données de l’assurance-maladie, KKDB (données commerciales des 
assureurs LAMal). 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la santé publique (OFSP), Section Mathématique et statistique, Berne. 

Objet du relevé La banque de données KKDB permet à l’OFSP d’assumer son rôle de surveillance de 
l’assurance-maladie sociale et sert également de base de données pour l’établissement 
d’une statistique sur l’assurance-maladie. 

Type de données Données agrégées concernant les assurés et données d’exploitation des assureurs. 

Type de relevé Relevé exhaustif portant sur les assureurs-maladie reconnus (une centaine environ en 
2002). Taux de couverture de 100%. 

Mode de relevé Données administratives. Les données sont collectées à l’aide de trois formulaires 
électroniques (EF1, EF2, EF3). Elles sont livrées sous forme de tableaux (déjà agrégées) à 
l’OFSP par les assureurs; il est par conséquent impossible de croiser les différentes 
variables (tous les tableaux sont à deux dimensions seulement). 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, pas de ventilation cantonale possible. Exception: nombre d’assurés 
par canton de domicile. 

Série 
chronologique 

Enquête annuelle depuis 1996, mise à jour annuelle de la banque de données centrale. 

Site Internet www.bag.admin.ch 
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7. Examens fédéraux pour les professions médicales, MEDUSE 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la santé publique (OFSP), Section des Examens des professions 
médicales et Section Professions médicales, Berne. 

Objet du relevé La banque de données sert à l’organisation des examens fédéraux pour les professions 
médicales. Elle permet de retrouver les résultats obtenus aux examens et donne une vue 
d’ensemble des titres de formation continue et des diplômes de l’UE reconnus. À noter 
qu’un nouveau registre sera créé avec l’entrée en vigueur de la loi fédérale sur les 
professions médicales universitaires (en 2007). 

Type de données Données individuelles concernant les candidates et les candidats aux examens fédéraux 
pour les professions médicales. Qualifications de formation des titulaires de diplômes et 
titres de l’UE/AELE reconnus. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux candidates et candidats des examens fédéraux des 
professions médicales. Relevé exhaustif se rapportant aux titulaires de diplômes et titres 
de l’UE/AELE reconnus. 

Mode de relevé Données administratives.  Les données sont collectées sur la base des inscriptions aux 
examens ou lors de la communication des résultats. Les données sont collectées sur la 
base des demandes de reconnaissance de diplômes et titres postgrades de l’UE/AELE. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales concernant les candidates et candidats en examens fédéraux, une 
analyse des données est possible au niveau des universités suisses. En ce qui concerne les 
reconnaissances de dipômes et titres postgrades, les données se rapportent à l’espace de 
l’UE/AELE. 

Série 
chronologique 

Années 1984 à 2005, relevé continuel. 

Site Internet  

8. Statistique nationale des traitements avec prescription de méthadone, NMS 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la santé publique (OFSP), Programmes nationaux de prévention, 
Liebefeld. 

Objet du relevé Cette banque de données anonyme, qui est réalisée avec la collaboration des médecins 
cantonaux, permet d’obtenir des informations démographiques sur les personnes 
bénéficiant de traitements de substitution (notamment à base de méthadone) et de réaliser 
des analyses statistiques à l’attention des cantons et de la Confédération (-> act-info 
Statistique de l’aide aux personnes dépendantes). La statistique nationale des traitements 
avec prescription de méthadone représente l’une des cinq statistiques composant le réseau 
de monitoring act-info9. 

Type de données Données individuelles sur des personnes bénéficiant de traitements de substitution 
(anonymisées). 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux patientes et patients ; Relevé partiel se rapportant aux 
cantons ; en 2006, 17 cantons participent au projet. Les cantons restants ne livrent 
actuellement que des informations limitées. 

Mode de relevé Enquête écrite et/ou électronique. 

                                                 
9 Act-info réunit 5 enquêtes statistiques : Statistique nationale des traitements avec prescription de méthadone 
(NMS, bref descriptif n°8), Statistique nationale du traitement avec prescription d’héroïne (HeGeBe, n°9), 
Statistique du traitement et de l’assistance ambulatoires dans le domaine de l’alcool et de la drogue (SAMBAD, 
n°25), , Statistique de la Ligue pour l’évaluation des traitements résidentiels de la toxicomanie (FOS, n°48), 
Statistique du traitement résidentiel de l’alcoolodépendance en Suisse (SAKRAM/CIRSA, pas dans cet 
inventaire car les données ne couvrent pas l’ensemble de la Suisse). 



Inventaire d’une sélection des banques de données sur la santé en Suisse 2006 

17 

Délimitation 
géographique 

Données nationales disponibles de façon limitée (cf.  type d’enquête). L’enquête couvre 
toutes les régions linguistiques. Des analyses sont possibles au niveau cantonal et suivant 
le niveau d’urbanité (clé selon OFS). 

Série 
chronologique 

Année 1999 à 2005; relevé continuel, mise à jour permanente aux services du médecin 
cantonal, mise à jour annuelle de la banque de données centrale. À partir de 2006, 
introduction successive des questionnaires act-info dans les cantons. 

Site Internet www.nasuko.ch 

9. Banque de données sur les patients en traitement avec prescription d’héroïne, 
HeGeBe 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la santé publique (OFSP), Programmes nationaux de prévention, Berne. 

Objet du relevé La banque de données doit en premier lieu autoriser un traitement administratif correct 
des autorisations de traitement avec prescription d’héroïne qui sont délivrées aux patients. 
Elle doit ensuite faciliter les analyses statistiques qui font office d’indicateurs pour 
l’Office fédéral de la santé publique. HeGeBe représente l’une des cinq statistiques 
composant le réseau de monitoring act-info10. 

Type de données Données individuelles sur des personnes souffrant d’une dépendance à l’héroïne et ayant 
bénéficié d’un traitement avec prescription d’héroïne en Suisse depuis 1994. 

Type de relevé Relevé exhaustif des patients des 23 centres de traitement avec prescription d’héroïne. 

Mode de relevé Données administratives. 

Délimitation 
géographique 

Le traitement avec prescription d’héroïne est dispensé dans 12 cantons. Des analyses sont 
possibles pour tous les 12 cantons. Pour chacun de ces cantons, une exploitation des 
données est possible jusqu’au niveau communal. 

Série 
chronologique 

Années 1994 à 2005, relevé continuel, mise à jour régulière de la banque de données 
centrale. 

Site Internet www.bag-admin.ch 

10. Sentinella – Surveillance des maladies pouvant être évitées par vaccination 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la santé publique (OFSP), Section Système de déclaration, Sentinella, 
Berne. 

Objet du relevé La banque de données permet d’effectuer une surveillance sur plusieurs années des 
maladies pouvant notamment être évitées par vaccination (suspicion d’influenza, 
rougeole, rubéole, oreillons, coqueluche), y compris la saisie de cas de confirmation en 
laboratoire des agents pathogènes en circulation. 

Type de données Données individuelles anonymisées provenant des consultations des cabinets de médecine 
de premiers recours. 

Type de relevé Relevé partiel se rapportant aux cabinets de médecine de premier recours (environ 250 
cabinets). Le taux de couverture est de l’ordre de 3,3% des spécialistes de médecine 
générale et de médecine interne en Suisse et de près de 5,3% des pédiatres. Il s’agit d’un 
éventail semi représentatif de médecins participant sur une base volontaire à la mise à 
disposition des données, ventilé par spécialisation FMH des médecins, par canton, par 
répartition sociodémographique et par commune. 

Mode de relevé Les données sont collectées dans le cadre d’un contrôle hebdomadaire effectué sur la base 
d’un questionnaire écrit ou quotidiennement de manière électronique. 

                                                 
10 c.f. note 9 
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Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau des 
grandes régions, en partie aussi jusqu’au niveau cantonal. 

Série 
chronologique 

Années 1986 à 2005, mise à jour annuelle et hebdomadaire. 

Site Internet www.sentinella.ch 

11. Registre central de dosimétrie (personnes exposées aux radiations dans l’exercice 
de leur profession) 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la santé publique (OFSP), Registre central de dosimétrie, Berne. 

Objet du relevé Il s’agit d’un registre des doses accumulées par les personnes exposées aux radiations 
dans l’exercice de leur profession en Suisse. Conformément à l’art. 53 ORaP, le registre 
doit permettre le contrôle par les autorités de surveillance des doses accumulées, la 
réalisation d’évaluations statistiques et la conservation des données. 

Type de données Données individuelles concernant des personnes exposées aux radiations dans l’exercice 
de leur profession. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux personnes exposées aux radiations dans l’exercice de 
leur profession. 

Mode de relevé Données administratives. Les mesures sont effectuées par 13 services de dosimétrie 
individuelle. Les données correspondantes sont gérées dans le registre central de 
dosimétrie. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, pas de ventilation possible. 

Série 
chronologique 

Enquête depuis 1989, mise à jour mensuelle. 

Site Internet www.bag.admin.ch 

12. Système d’information de l’assurance militaire 

Producteur de 
données 

Suva, assurance militaire. 

Objet du relevé Règlement des cas d’assurance et documentation y relative. L’assurance militaire couvre 
tous les problèmes de santé des personnes au service de la Confédération dans le cadre du 
maintien de la sécurité et de la paix. 

Type de données Les données se rapportent à des personnes qui appartiennent à l’armée, au service de 
protection civile et au corps suisse d’aide humanitaire, qui prennent part aux actions pour 
le maintien de la paix de la Confédération, qui accomplissent un service civil. Elles se 
rapportent aussi aux personnes assurées à titre professionnel et à titre volontaire. 

Type de relevé Relevé exhaustif des problèmes de santé couverts par l’assurance militaire. Les cas 
ordinaires font l’objet d’un relevé complet et les affections minimes, d’un relevé partiel. 

Mode de relevé Données administratives de la Suva, de l’assurance militaire. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau cantonal. 

Série 
chronologique 

Relevé continuel et mise à jour permanente. Des données complètes sont disponibles 
depuis 1992. 

Site Internet  
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13. Statistique suisse des stupéfiants 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la police, Service d’analyse et de prévention. 

Objet du relevé Relevé annuel des infractions à la loi fédérale sur les stupéfiants (consommation, trafic, 
contrebande) auprès des corps de police cantonaux. Le relevé sert de base à 
l’établissement d’une statistique suisse des stupéfiants. 

Type de données Données relatives aux plaintes déposées contre des personnes de nationalité suisse ou 
étrangère résidant en Suisse ou à l’étranger. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant à toutes les plaintes déposées pour infraction à la loi 
fédérale sur les stupéfiants (n = 50’580, état 2004). 

Mode de relevé Données administratives. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales et cantonales. 

Série 
chronologique 

Année 1987 à 2004, mise à jour annuelle. 

Site Internet www.fedpol.admin.ch 

14. Traitement Électronique des Données des Assurances Privées, TEDAP (données 
d’exploitation des assureurs privés) 

Producteur de 
données 

Office fédéral des assurances privées (OFAP), Berne. 

Objet du relevé Banque de données électronique et programme de traitement autorisant des analyses 
complètes et rationnelles des rapports soumis chaque année à l’OFAP par les assureurs. 
Les données sont intégrées dans un rapport sur «la situation des assurances privées». 

Type de données Données d’exploitation des assurances privées actives en Suisse et faisant l’objet d’une 
surveillance de l’OFAP, mais aussi depuis 1997 des caisses maladie reconnues dans la 
mesure où elles proposent des assurances-maladie complémentaires. 

Type de relevé Relevé exhaustif des assurances privées surveillées par l’OFAP et des caisses maladie 
proposant une assurance-maladie complémentaire (n = environ 250). 

Mode de relevé Données administratives. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales. 

Série 
chronologique 

Années 1886 à 2004, relevé annuel. 

Site Internet http://www.bpv.admin.ch 

15. Allocations pour impotents de l’AVS/AI 

Producteur de 
données 

Office fédéral des assurances sociales (OFAS), secteur Statistique 1, Berne. 

Objet du relevé Registre des bénéficiaires de rentes. 

Type de données Données sur les allocations pour impotents attribuées dans le cadre de l’AVS/AI. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux allocations pour impotents (26’000 cas AI, 44’000 cas 
AVS). 

Mode de relevé Données administratives. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible au niveau des grandes 
régions, des cantons et partiellement des communes. 
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Série 
chronologique 

Années 1986 à 2005, relevé continuel. 

Site Internet www.bsv.admin.ch 

16. Rentes de l’assurance-invalidité, rentes AI 

Producteur de 
données 

Office fédéral des assurances sociales (OFAS), secteur Statistique 1, Berne. 

Objet du relevé Banques de données sur les rentes AI. 

Type de données Données relatives aux rentes principales et complémentaires de l’AI. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux rentes AI principales (n=270’000) et aux rentes AI 
complémentaires (190’000). 

Mode de relevé Données administratives. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau des 
grandes régions, et en partie jusqu’au niveau cantonal. 

Série 
chronologique 

Années 1986 à 2005, relevé continuel. 

Site Internet www.bsv.admin.ch 

17. Prestations en nature de l’assurance-invalidité, prestations en nature AI 

Producteur de 
données 

Office fédéral des assurances sociales (OFAS), secteur Statistique 1, Berne. 

Objet du relevé Banque de données relatives aux factures payées par l’AVS/AI pour les prestations en 
nature et les mesures d’instruction. 

Type de données Données relatives aux rentes AI. 

Type de relevé Relevé exhaustif des factures payées par l’AVS/AI pour les prestations en nature et les 
mesures d’instruction (environ 1 million de factures par an). 

Mode de relevé Données administratives. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible au niveau des grandes 
régions, des cantons et des codes postaux. 

Série 
chronologique 

Années 1986 à 2005, relevé continuel. 

Site Internet www.bsv.admin.ch 

18. Statistique de l’aide et des soins à domicile (Spitex) 

Producteur de 
données 

Office fédéral des assurances sociales (OFAS), Centre de compétences Analyses 
fondamentales (CCG), Secteur Statistique, Berne. 

Objet du relevé Statistique obligatoire sur les organisations Spitex qui perçoivent des prestations de 
l’AVS. La banque de données contient également des informations sur d’autres 
organisations. 

Type de données Données d’exploitation des organisations Spitex. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux organisations Spitex qui perçoivent des prestations de 
l’AVS (environ 700 organisations Spitex). 

Mode de relevé Relevé écrit. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau cantonal. 
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Série 
chronologique 

Années 1997 à 2004, mise à jour annuelle. 

Site Internet www.bsv.admin.ch 

19. Enquête suisse sur la population active (ESPA) 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique OFS, Section de la vie active et rémunération du travail, 
Neuchâtel. 

Objet du relevé L’étude permet d’obtenir des données sur la structure socio-économique de la population 
résidante de la Suisse et sur sa participation à la vie active. 

Type de données Données individuelles sur la population résidante de la Suisse. 

Type de relevé Enquête par échantillonnage réalisée auprès de la population résidante de la Suisse, âgée 
de 15 ans et plus. Il s’agit d’un échantillon aléatoire stratifié. Post-stratification selon des 
caractéristiques socio-démographiques en fonction de la statistique de la population. Le 
relevé est limité aux ménages privés. 

Mode de relevé Enquêtes téléphoniques effectuées auprès de ménages privés. Rotation du panel en 5 
vagues successives. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau des 
grandes régions. 

Série 
chronologique 

Années 1991 à 2005, relevé annuel au 2ème trimestre. 

Site Internet www.statistik.admin.ch 

20. Statistique du mouvement naturel de la population (BEVNAT) 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), Section de l’évolution de la population, Neuchâtel. 

Objet du relevé La banque de données regroupe des événements se rapportant à l’évolution naturelle de la 
population: mariages, naissances, mortinaissances, décès, reconnaissances de paternité, 
adoptions, divorces. Les données sont utilisées à des fins d’analyse et de publication. 

Type de données Données sur les événements concernant des personnes résidant en Suisse. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant à la population résidante permanente (n=7'061’404, état : 
7.11.2003). 

Mode de relevé Données administratives. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, ventilation communale possible. 

Série 
chronologique 

À partir de 1969, pour les mariages, naissances, mortinaissances, décès et divorces, à 
partir de 1979 pour les reconnaissances de paternité et les adoptions, relevé continuel, 
mise à jour annuelle. 

Site Internet www.statistik.admin.ch 

21. Statistique des coûts par cas 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), Section de la Santé, Neuchâtel. 

Objet du relevé Relevé des frais occasionnés par cas pour les patients traités dans des hôpitaux suisses. 
Ces frais effectifs sont ventilés par type de coût (frais de médecin, de soins, de matériel, 
etc.). 



Inventaire d’une sélection des banques de données sur la santé en Suisse 2006 

22 

Type de données Données individuelles sur les patientes et les patients ou données se rapportant aux 
différents cas traités ainsi que données d’exploitation. 

Type de relevé L’enquête est conçue comme un relevé partiel concernant les hôpitaux suisses. L’objectif 
est d’obtenir un échantillonnage représentatif (entre 30 et 50 établissements) qui permet 
de tirer des conclusions à l’échelle du pays tout entier. 

Mode de relevé Données administratives et médicales. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau cantonal. Il 
est également possible d’exploiter les données au niveau de chaque établissement. 

Série chronologique Mise à jour annuelle depuis 2004 (année de référence). 

Site Internet http://www.bfs.admin.ch/bfs/portal/fr/index/infothek/erhebungen__quellen/blank/blank/df
/01.html 

22. Statistique des hôpitaux 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), Section de la santé, Neuchâtel 

Objet du relevé La statistique des hôpitaux permet à l’Office fédéral des assurances sociales d’assumer 
son rôle de surveillance vis-à-vis des établissements autorisés à percevoir des fonds de la 
LAMal. Les données d’exploitation des hôpitaux doivent donner un aperçu de l’offre, des 
prestations, de l’infrastructure, des aspects personnels et financiers, mais aussi autoriser 
des comparaisons entre cantons. La combinaison de la statistique des hôpitaux et de celle 
des établissements de santé non hospitaliers doit offrir une vue d’ensemble du secteur 
médical intra-muros. 

Type de données Chiffres d’exploitation des hôpitaux. Pas de données individuelles des patients/patientes. 

Type de relevé Relevé exhaustif obligatoire se rapportant aux hôpitaux. Taux de couverture de 99% (341 
hôpitaux sur les 345 escomptés, état 2004). 

Mode de relevé Données administratives. Les hôpitaux fournissent des données aux services cantonaux 
compétents ou à des mandataires privés qui, après les procédures de plausibilisation 
initiales, les transmettent à l’OFS. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau communal.

Série 
chronologique 

Mise à jour annuelle depuis 1997. 

Site Internet http://www.health-stat.admin.ch 

23. Statistique médicale des hôpitaux 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), Section de la santé, Neuchâtel 

Objet du relevé La statistique permet d’obtenir une vue d’ensemble des codes d’opération et de diagnostic 
des patients ayant séjourné dans des cliniques et des hôpitaux suisses (hospitalisation ou 
semi-hospitalisation). 

Type de données Données sur les cas traités ou données individuelles anonymisées concernant les patients. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux hôpitaux et aux cliniques psychiatriques. En 2004, le 
taux de couverture correspondait à 92% des cas signalés dans 99% des cliniques et 
hôpitaux. 

Mode de relevé Le relevé est effectué sur la base d’un questionnaire électronique. Les hôpitaux et les 
cliniques fournissent les données aux cantons qui les transmettent à leur tour à l’OFS. 
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Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau des 
régions selon l’OFS (environ 600 régions MedStat de plus de 10'000 habitants). En ce qui 
concerne 1998, il n’existe aucunes ou seulement de mauvaises données pour les cantons 
de NE, GL, BE, BS, SG. 

Série 
chronologique 

Mise à jour annuelle depuis 1998. 

Site Internet http://www.bfs.admin.ch/bfs/portal/fr/index.html 

24. Enquête suisse sur la santé, ESS – Microrecensement sur la santé 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), Section Santé, Neuchâtel. 

Objet du relevé L’ESS a pour objet de fournir des données sur l’état de santé et ses facteurs déterminants, 
les conséquences de la maladie, le recours aux services de santé et la couverture 
d’assurance de la population résidante de la Suisse. Le renouvellement périodique de 
l’enquête doit permettre d’observer à ces différents niveaux d’éventuelles évolutions 
(monitoring).  Les mesures prises en matière de politique de la santé devraient ainsi 
pouvoir être évaluées en fonction de leurs incidences. 

Type de données Données individuelles relatives à la population résidante de la Suisse, âgée de 15 ans et 
plus. 

Type de relevé Relevé partiel se rapportant à la population résidante de la Suisse, âgée de 15 ans et plus. 
Echantillon aléatoire stratifié à deux niveaux, représentatif de la population résidante de la  
Suisse. La sélection des sujets participants à l’enquête s’effectue en deux étapes 1) 
Echantillons régionaux de ménages privés, stratifiés par canton (surpondération de 
régions faiblement peuplées et sous-pondération de régions fortement peuplées); 2) 
Sélection aléatoire de personnes cible au sein du ménage privé. Les cantons suivants ont 
financé eux-mêmes l’élargissement de leurs échantillons afin de procéder à des analyses 
cantonales: AG, BE, FR, BS, GR, GE, VS (enquête de 1992/93), AG, BE, GE, TI, VS 
(1997) et AG, BE, BL, BS, FR, GE, JU, LU, NE, SG, SO, TI, VD, VS, ZG, ZH (2002). 
En 1992/93, le taux de participation était de 71% (n = 15 300 interviews), en 1997, il se 
montait à 69% (n = 13 004 interviews), et en 2002 à 64% (n = 19 706 interviews). 

Mode de relevé Interviews téléphoniques (CATI), puis enquête écrite (par courrier). Les personnes âgées 
de 75 ans et plus peuvent choisir entre le sondage téléphonique et l’enquête personnelle. 

Délimitation 
géographique 

Les analyses sont possibles en première ligne pour les grandes régions (région 
lémaniques, Espace Mittelland, Nord-Ouest de la Suisse, Zurich, Suisse, orientale, Suisse 
centrale, Tessin). Des exploitations peuvent être faites au niveau cantonal pour les cantons 
ayant augmenté leur échantillon. 

Série 
chronologique 

Années 1992/93, 1997, 2002. Enquête quinquennale. 

Site Internet http://www.bfs.admin.ch/bfs/portal/fr/index/themen/gesundheit.html 
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25. Statistique du traitement et de l’assistance ambulatoires dans le domaine de 
l’alcool et de la drogue (SAMBAD) 

Producteur de 
données 

Institut suisse de prévention de l’alcoolisme et autres toxicomanies (ISPA), Office fédéral 
de la santé publique (OFSP). 

Objet du relevé Continuation et approfondissement de la "Statistique du traitement et de l’assistance 
ambulatoires dans le domaine de l’alcool et de la drogue“. Cette statistique représente 
l’une des cinq statistiques composant le réseau de monitoring act-info11. Elle donne 
chaque année une vue d’ensemble de l’offre proposée en matière de prise en charge 
ambulatoire des problèmes de dépendance, offre une description de la clientèle des 
services de consultation spécialisés dans les problèmes de dépendance à l’alcool, à 
l’héroïne et à d’autres substances au moyen de caractéristiques sociodémographiques et 
met à disposition des informations sur le déroulement des prises en charge psychosociales 
et sur les prestations fournies par les services de consultation. Elle sert aussi à réaliser des 
analyses comparatives au niveau national ou international et constitue une base pour des 
travaux de recherche et de documentations sur les institutions concernées. 

Type de données Données individuelles sur la clientèle des services de prise en charge ambulatoire des 
problèmes de dépendance, ainsi que les données d’exploitation des services de 
consultation. 

Type de relevé En théorie, il s’agit d’un relevé exhaustif se rapportant aux services de prise en charge 
ambulatoire des problèmes de dépendance. La participation à l’enquête n’est toutefois pas 
obligatoire. 

Mode de relevé Enquête écrite ou électronique. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales. 

Série 
chronologique 

Depuis 2004, relevé continuel au moyen des instruments du réseau de monitoring act-
info. 

Site Internet www.sfa-ispa.ch; www.suchtundaids.bag.admin.ch/themen/sucht/forschung/actinfo 

26. Statistique du coût et du financement du système de santé (statistique de 
synthèse) 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), Section de la santé, Neuchâtel. 

Objet du relevé La banque de données doit permettre de mettre en évidence les variations annuelles des 
flux financiers dans le cadre du système de santé suisse en fonction des fournisseurs de 
biens et services, des prestations, des paiements directs et des agents du financement. 

Type de données Données de synthèse. 

Type de relevé Statistique de synthèse. 

Mode de relevé Synthèse de tous les chiffres disponibles pour l’évaluation des flux financiers relatifs aux 
coûts, aux dépenses et au financement des biens et des prestations des services de santé en 
Suisse durant une année. Les calculs définitifs ne peuvent donc être réalisés qu’avec un 
décalage de 18 mois environ. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, en partie données cantonales (finances publiques). 

Série 
chronologique 

Années 1995 à 2003, mise à jour annuelle (il faut pour chaque année compter environ 
deux ans avant que les calcules définitifs concernant l’année de référence soient 
disponibles). 

Site Internet www.health-stat.admin.ch 

                                                 
11 c.f. note 9 
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27. Statistique des établissements de santé non hospitaliers 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), Section de la santé, Neuchâtel. 

Objet du relevé Les données d’exploitation des établissements de santé non hospitaliers doivent donner 
des indications sur l’offre, les prestations, l’infrastructure, les aspects personnels et 
financiers, mais aussi permettre d’établir des comparaisons (entre cantons par ex.). Cette 
statistique permet à l’OFAS d’assumer son rôle de surveillance des établissements de 
santé non hospitaliers habilités à toucher des prestations de la LAMal, mais aussi des 
établissements subventionnés par l’AI. 

Type de données Données d’exploitation des établissements de santé non hospitaliers. Pas de données 
individuelles des patients/patientes. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux établissements de santé (soins intra-muros). Taux de 
couverture de 99% (2316 établissements sur les 2333 escomptés, état 2004). 

Mode de relevé Données administratives. Les établissements de santé non hospitaliers fournissent des 
données aux services cantonaux compétents ou à des mandataires privés qui, après les 
procédures de plausibilisation initiales, les transmettent à l’OFS. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau communal.

Série 
chronologique 

Mise à jour annuelle depuis 1997. 

Site Internet http://www.health-stat.admin.ch 

28. Statistique des causes de décès 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), Section de la santé, Neuchâtel. 

Objet du relevé Statistique des causes de décès. 

Type de données Données individuelles sur les personnes décédées en Suisse et sur les personnes décédées 
qui résidaient en Suisse. 

Type de relevé Relevé exhaustif des décès (y compris les mortinaissances). 

Mode de relevé Relevé écrit. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, ventilation communale possible. 

Série 
chronologique 

Depuis 1876, relevé continuel. 

Site Internet www.statistik.admin.ch 

29. Recensement fédéral des entreprises 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), Section Structure des entreprises et emplois, 
Neuchâtel 

Objet du relevé Il s’agit d’un relevé structurel des entreprises, des établissements et de leurs emplois. 
Cette statistique permet d’actualiser le Registre des entreprises et des établissements, et 
fournit des bases d’échantillonnage et des données de référence pour d’autres statistiques. 

Type de données Données d’exploitation relatives aux établissements et aux entreprises suisses implantés 
en Suisse. 

Type de relevé Relevé exhaustif de tous les établissements et entreprises suisses implantés en Suisse (n 
en 2001 = 317'739 entreprises et 382'979 établissements). 
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Mode de relevé Enquête écrite avec rappel téléphonique. Le jour de référence est toujours fixé à la fin du 
mois de septembre de l’année de recensement. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau communal.

Série 
chronologique 

Recensement depuis 1905, données harmonisées depuis 1985. Mise à jour tous 3  à 4 ans. 

Site Internet www.statistik.admin.ch 

30. Votations populaires fédérales, POLSTA 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), Section Politique, Culture et Médias, Neuchâtel. 

Objet du relevé Résultats des votations populaires fédérales au niveau des communes. 

Type de données Données agrégées. 

Type de relevé Données administratives. 

Mode de relevé Relevé exhaustif des résultats des votations. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, exploitation des données possible jusqu’au niveau communal. 

Série 
chronologique 

Années 1981 et suivantes, relevé 3 à 4 fois par année. 

Site Internet http://www.bfs.admin.ch/bfs/portal/fr/index/themen/politik/abstimmungen.html 

31. Enquête sur les revenus et la consommation (ERC) 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), section Prix, Neuchâtel. 

Objet du relevé Cette enquête permet de recueillir régulièrement des informations sur les comportements 
en matière de consommation et sur les revenus des ménages privés. Elle fournit 
notamment des données de base pour l’établissement de l’indice suisse des prix à la 
consommation. 

Type de données Données sur les ménages privés et données individuelles concernant la population 
résidante de la Suisse. 

Type de relevé Relevé partiel se rapportant aux ménages privés avec raccordement téléphonique, les 
ménages collectifs étant exclus. L’étude se base sur douze échantillons aléatoires 
mensuels stratifiés selon sept grandes régions. Il en résulte une pondération non 
proportionnelle avec une surreprésentation du Tessin et de la Suisse centrale. 

Mode de relevé Les ménages font l’objet d’un recrutement et d’un suivi téléphonique (CATI). Pendant un 
mois, les ménages participant à l’enquête notent leurs dépenses quotidiennes et 
périodiques ainsi que leurs rentrées d’argent. Les carnets de ménage et les carnets 
individuels sont ensuite renvoyés aux instituts chargés de l’enquête pour y être analysés. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, ventilation possible jusqu’au niveau des grandes régions, ventilation 
cantonale seulement partiellement possible. Des exploitations spéciales en fonction de 
classifications communales spécifiques sont ainsi possibles, sur demande, à condition 
qu’il existe suffisamment de ménages par classe communale. 

Série 
chronologique 

Années 1998, 2000, 2001, 2002, 2003. Mise à jour annuelle depuis 2000. 

Site Internet www.statistik.admin.ch 
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32. Indice des tarifs hospitaliers (indice des tarifs hospitaliers dans le cadre de l’indice 
des prix à la consommation) 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), Section Prix, Neuchâtel. 

Objet du relevé Relevé des tarifs hospitaliers dans le cadre de l’indice suisse des prix à la consommation. 

Type de données Données agrégées des hôpitaux. 

Type de relevé Relevé partiel se rapportant aux hôpitaux et aux cliniques de Suisse. Sélection 
représentative, ventilée au niveau cantonal par catégorie (public aigu/privé 
aigu/psychiatrie publique). La psychiatrie privée ne fait pas l’objet d’un relevé. 

Mode de relevé Enquête écrite. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, ventilation cantonale possible (non publiée). 

Série 
chronologique 

Années 1977 à aujourd’hui, mise à jour trimestrielle. 

Site Internet www.statistik.admin.ch 

33. Statistique de l’aide aux victimes, OHS 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), Section Criminalité et droit pénal. 

Objet du relevé La banque de données sert à l’établissement d’une statistique de l’aide aux victimes 
comprenant, d’une part, les consultations aux victimes et, d’autre part, les indemnisations 
et les réparations morales. 

Type de données Données des centres de consultation (il peut s’agir d’une victime ou d’une tierce 
personne; une victime peut en outre s’adresser à plusieurs centres de consultation). 
Données sur les cas d’indemnisation et de réparation morale réglés. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux centres de consultation (n = 64) et aux autorités 
cantonales (n = 41). 

Mode de relevé Tous les cas de consultation et toutes les décisions en matière d’indemnisation et de 
réparation morale sont enregistrés à la fin de l’année au moyen d’un formulaire ou d’un 
programme de banque de données directement par les instances concernées (centre de 
consultation, autorités d’indemnisation et de réparation morale). Les différentes données 
sont transférées dans la banque de données centrale. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, ventilation cantonale possible. 

Série 
chronologique 

Années 2000 à 2004, mise à jour annuelle. 

Site Internet www.statistik.admin.ch 

34. Accidents de la route 

Producteur de 
données 

Office fédéral de la statistique (OFS), Division Économie spatiale et développement 
durable, Section Transports, Neuchâtel. 

Objet du relevé La banque de données regroupe les informations fournies à l’Office fédéral de la 
statistique par les services de police au sujet des accidents de la route et des personnes 
accidentées. Elle permet d’élaborer une politique en matière de sécurité routière. 

Type de données Données concernant les accidents survenus sur le réseau routier public de Suisse et 
données sur les personnes accidentées ou impliquées dans des accidents. 
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Type de relevé Relevé complet se rapportant aux accidents survenus sur le réseau routier public, aux 
personnes impliquées ou blessées dans ces accidents. Les données concernant les 
accidents n’ayant occasionné que des dégâts matériels ne sont pas fournies intégralement 
par tous les cantons. Les données personnelles se rapportant aux accidentés sont 
entièrement représentatives. Des adaptations méthodiques sont régulièrement effectuées. 
La dernière remonte à 1992. 

Mode de relevé Données administratives. Les données sont saisies par les services de police et transmises 
à l’Office fédéral de la statistique. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau communal.

Série 
chronologique 

Années 1928 à 2002, mise à jour annuelle de la banque de données centrale (saisie 
électronique depuis 1975). 

Site Internet www.statistik.admin.ch 

35. Consommation d’alcool 

Producteur de 
données 

Régie fédérale des alcools (RFA), Berne. 

Objet du relevé La statistique fournit des informations sur la consommation de boissons alcoolisées en 
Suisse (consommation totale et par habitant) et permet d’établir des comparaisons avec 
l’étranger. 

Type de données Données de synthèse se rapportant à la population âgée de 15 ans et plus en Suisse. 

Type de relevé Relevé exhaustif concernant la consommation d’alcool. 

Mode de relevé Données administratives, données de synthèse. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, pas de ventilation régionale possible. 

Série 
chronologique 

Années 1998 à 2002, mise à jour annuelle. 

Site Internet www.eav.admin.ch 

36. Statistique des finances publiques 

Producteur de 
données 

Administration fédérale des finances (AFF), Berne. 

Objet du relevé La statistique sur les finances des administrations publiques saisit des données concernant 
les dépenses et recettes des communautés. 

Type de données Données relatives à la facturation. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux collectivités publiques et notamment aux hôpitaux et 
homes médicalisés. Il est toutefois difficile d’établir une délimitation du secteur public. 

Mode de relevé Données comptables des collectivités mentionnées ci-dessus. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, ventilation communale possible. 

Série 
chronologique 

Les données de l’Administration fédérale des finances permettent de reproduire une 
longue série chronologique. Dernière année de saisie des données : 2003. Mise à jour 
annuelle. 

Site Internet www.efv.admin.ch 
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37. Système d’information médicale de l’armée, MEDISA 

Producteur de 
données 

DDPS, BLA, Affaires sanitaires, Service médical de l’armée, Ittigen. 

Objet du relevé La banque de données sert à la conservation de toutes les données médicales concernant 
les conscrits et les membres de l’armée. 

Type de données Données individuelles relatives aux personnes de sexe masculin astreintes au service 
militaire en Suisse ainsi qu’aux femmes qui se présentent volontairement au recrutement. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux personnes de sexe masculin astreintes au service 
militaire en Suisse ainsi qu’aux femmes qui se présentent volontairement au recrutement. 

Mode de relevé Données administratives du service médico-militaire. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est partiellement possible jusqu’au 
niveau communal. 

Série 
chronologique 

Relevé annuel depuis un grand nombre d’années. 

Site Internet  

38. DataWareHouse CSS (données des assurés CSS)12 

Producteur de 
données 

CSS Assurance SA, Lucerne. 

Objet du relevé La banque de données contient toutes les informations administratives des personnes 
assurées auprès de la caisse-maladie CSS depuis 1996. 

Type de données Données individuelles concernant les personnes ayant souscrit une assurance de base ou 
complémentaire auprès de la CSS. 

Type de relevé Relevé exhaustif de toutes les personnes ayant souscrit une assurance de base ou 
complémentaire auprès de la CSS depuis 1996 (environ 1 million, état 2005). 

Mode de relevé Données administratives. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau des 
grandes régions tout comme au niveau cantonal et communal, le degré de représentativité 
varie toutefois en fonction de la part de marché de la CSS. 

Série 
chronologique 

Années 1996 à 2005 ; relevé permanant, mise à jour hebdomadaire. 

Site Internet http://www.css.ch/fr/home.htm 

39. Registre des médecins FMH 

Producteur de 
données 

Fédération des médecins suisses FMH, Berne. 

Objet du relevé La banque de données regroupe des informations sur près de 95% des médecins exerçant 
en Suisse. Elle permet d’effectuer des analyses statistiques et de publier, sur mandat de la 
Confédération, le registre des médecins. 

Type de données Données individuelles concernant les médecins exerçant en Suisse, titulaires d’un titre 
postgrade fédéral, d’un titre FMH, d’un titre de formation postgrade étranger reconnu ou 
sans titre de spécialisation. 

Type de relevé Relevé exhaustif des membres FMH et des personnes avec un titre de spécialisation. Taux 
de couverture: plus de 95% des médecins exerçant en Suisse. 

                                                 
12 Modèle d’une banque de données des assureurs-maladie reconnus par la Confédération 
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Mode de relevé Données administratives de la Fédération des médecins suisses FMH. Enquête annuelle 
effectuée partiellement par écrit. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau communal 
et par région MS. 

Série 
chronologique 

Années 1930 à 2003, modification en permanence, mise à jour annuelle. 

Site Internet www.fmh.ch 

40. Données de la compensation des risques 

Producteur de 
données 

Institution commune LAMal, Soleure. 

Objet du relevé La banque de données contient des informations sur le nombre de mois assurés, les coûts 
et les participations aux coûts des assureurs-maladie opérant en Suisse (données AOS). 
Les données servent au calcul de la compensation des risques. 

Type de données Données agrégées concernant les personnes assurées auprès des assureurs-maladie. Pas de 
données individuelles au sujet des assurés. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux assureurs-maladie opérant en Suisse. 

Mode de relevé Relevé écrit. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales et cantonales. 

Série 
chronologique 

Années 1991 à 2004, mise à jour annuelle. 

Site Internet http://www.kvg.org/fr/default.htm 

41. Moniteur de la santé (monitorage de la politique sanitaire) 

Producteur de 
données 

gfs.bern, Berne. 

Objet du relevé Les citoyens suisses disposant du droit de vote sont interrogés chaque année sur la 
politique appliquée en Suisse en matière de santé. Les résultats sont traités de manière 
systématique afin de permettre la réalisation d’un monitorage. 

Type de données Données individuelles concernant les citoyens suisses disposant du droit de vote et ayant 
été sondés. 

Type de relevé Relevé partiel se rapportant aux citoyens suisses disposant du droit de vote. Échantillon 
sélectionné par random-quota : quotas par région linguistique et type de commune, 
ensuite sélection aléatoire des communes, et enfin, au sein des communes, nouvelle 
définition de quotas en fonction de l’âge, du sexe et de la formation. 

Mode de relevé Enquête représentative en face à face. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, ventilation cantonale possible. 

Série 
chronologique 

Années 1997 à 2005, relevé annuel. 

Site Internet www.gfsbern.ch ; www.polittrends.ch 
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42. Indice suisse des pharmacies / médecins dispensants (chiffre d’affaires global 
réalisé avec la vente de médicaments dans des pharmacies et par l’intermédiaire de 
médecins dispensants) 

Producteur de 
données 

IMS Health GmbH, Hergiswil. 

Objet du relevé L’indice des pharmacies / médecins dispensants publié chaque mois fournit des 
indications sur le marché national qui reflètent le chiffre d’affaires global généré en 
Suisse par la vente de médicaments dans des pharmacies et par l’intermédiaire de 
médecins dispensants établis. 

Type de données Données de panel. Données sur le marché des médicaments selon les classes ATC. 

Type de relevé Relevé exhaustif des ventes des grossistes aux pharmacies et aux cabinets médicaux, de la 
marchandise livrée aux cabinets médicaux par les fournisseurs traitant avec les médecins, 
de la marchandise livrée aux cabinets médicaux par les pharmacies ainsi que des ventes 
directes par les producteurs et importateurs aux pharmacies, aux cabinets médicaux et aux 
pharmacies de vente par correspondance. 

Mode de relevé Données administratives. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible au niveau des régions 
linguistiques et selon la structure de bloc RIS IMS (240 régions). 

Série 
chronologique 

Années 1995 à 2005, mise à jour mensuelle. 

Site Internet www.imshealth.ch 

43. OTC Index Schweiz (chiffre d’affaires global réalisé avec les médicaments vendus 
sans ordonnance dans les pharmacies et les drogueries) 

Producteur de 
données 

IMS Health GmbH, Hergiswil. 

Objet du relevé L’OTC Index Schweiz indique le chiffre d’affaires global réalisé avec les médicaments 
vendus sans ordonnance dans les pharmacies et les drogueries. Cet instrument donne un 
vaste aperçu du marché, des canaux de distribution (pharmacies et drogueries) jusqu’au 
niveau du produit. 

Type de données Données de panel. Données sur le marché des médicaments vendus sans ordonnance 
selon les classes ATC. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant à la marchandise livrée par les grossistes aux pharmacies et 
aux drogueries ainsi qu’à la marchandise directement vendue par les fabricants et les 
importateurs aux pharmacies, drogueries et pharmacies de vente par correspondance. 

Mode de relevé Données administratives. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible au niveau des régions 
linguistiques et selon la structure de bloc RIS IMS (102/240 régions). 

Série 
chronologique 

Années 1995-2005, mise à jour mensuelle. 

Site Internet www.imshealth.ch 
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44. SDI Schweizerischer Diagnosen Index 

Producteur de 
données 

IMS Health GmbH, Hergiswil. 

Objet du relevé Le SDI décrit les différents comportements des médecins établis en matière de diagnostic 
et de thérapie. Les liens entre le diagnostic médical et la prescription de traitements 
apparaissent clairement. En outre, l’indice précise les fabricants et les préparations, en 
fonction des différents diagnostics, des groupes thérapeutiques et de la forme galénique. 

Type de données Données par cas se rapportant aux contacts patients/médecins. 

Type de relevé Relevé partiel se rapportant aux médecins établis en Suisse. Échantillon aléatoire stratifié 
et renouvelé. Réparti selon 5 régions et 8 groupes de médecins spécialisés. 556 médecins 
sont interrogés tous les six mois. 

Mode de relevé Pendant une semaine civile par semestre, les médecins du panel notent dans un carnet 
standard des renseignements sur leurs diagnostics et leurs prescriptions. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible au niveau des régions 
linguistiques. 

Série 
chronologique 

Années 1990 à 2005, relevé continuel, mise à jour trimestrielle. 

Site Internet www.imshealth.ch 

45. Statistique secondaire IMS Health GmbH (densité des prestataires) 

Producteur de 
données 

IMS Health GmbH, Hergiswil. 

Objet du relevé Statistique de synthèse concernant les spécificités régionales (102 «blocs de drogueries»; 
240 «blocs de médecins/pharmacies») selon la population résidante, le pouvoir d’achat et 
le nombre de fournisseurs. La statistique sert essentiellement de base de données pour les 
visiteurs de médecins, de pharmacies et de drogueries ainsi que pour l’industrie 
pharmaceutique. 

Type de données Données agrégées concernant les différents blocs de régions IHA-IMS. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux «blocs de drogueries» (n = 102) et aux «blocs de 
médecins/pharmacies» (n = 240). 

Mode de relevé Statistique de synthèse. 

Délimitation 
géographique 

Données au niveau de chaque bloc de médecins/pharmacies, resp. de chaque blocs de 
drogueries. 

Série 
chronologique 

Années 1996, 2003. Mise à jour septennale, à l’avenir : mise à jour triennale. 

Site Internet http://www.imshealth.ch 

46. Spitalmarktmonitor Schweiz, SPI (achats de médicaments effectués par les 
hôpitaux) 

Producteur de 
données 

IMS Health GmbH, Hergiswil. 

Objet du relevé Le moniteur suisse de surveillance du marché des hôpitaux apparaît chaque mois et 
chaque trimestre. Il englobe la vente de médicaments aux hôpitaux suisses, aux homes 
pour personnes âgées et homes médicalisés avec une propre distribution de médicaments 
et aux cliniques spécialisées. Le moniteur suisse de surveillance du marché des hôpitaux 
fournit des informations d’importance et d’actualité dans un marché stratégique 
significatif. Il offre une vue d’ensemble détaillée du marché du médicament dans les 
hôpitaux suisses au niveau national et pour les 8 régions hospitalières. 
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Type de données Données de panel. Données sur le marché du médicament selon les classes ATC. 

Type de relevé Les livraisons mensuelles, actuellement environ 76 fabricants, importateurs et grossistes 
intégrés dans un pool de données commun constituent la base de données. On y saisit la 
vente de médicaments aux hôpitaux suivant les catégories de Swissmedic. 

Mode de relevé Données administratives. L’enquête se base sur les livraisons directes effectuées aux 
hôpitaux par les fabricants, les importateurs et les grossistes. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, pas de ventilation possible à un niveau géographique inférieur. 

Série 
chronologique 

Années 2004 à 2005, mise à jour mensuelle et trimestrielle. 

Site Internet www.imshealth.ch 

47. NURSING data (données sur les soins) 

Producteur de 
données 

Institut de santé et d'économie (ISE), Écublens. 

Objet du relevé Le projet NURSING Data a pour objet la mise en place au niveau national d’un système 
d’information sur les soins infirmiers qui permette de récolter des données dans les trois 
secteurs de la santé (soins à domicile, établissements de santé non hospitaliers, hôpitaux), 
dans toutes les spécialités (selon la subdivision de l’activité médicale) ainsi que dans les 
quatre régions linguistiques. Ce système doit être compatible avec les autres systèmes 
suisses, tels que les statistiques OFS et les classifications médicales (CIM-10, CH-OP, 
TARMED, etc.). Il doit aussi permettre des comparaisons internationales. La banque de 
données est actuellement en cours d’élaboration. 

Type de données Données anonymisées relatives aux personnes et aux établissements. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant à tous les domaines de soins infirmiers (soins aigus et de 
longue durée, SPITEX, réadaptation, psychiatrie) prodigués dans les établissements 
concernés (procédé analogue à celui adopté pour la statistique médicale de l’OFS). 

Mode de relevé Le relevé est effectué sur la base d’un questionnaire électronique (processus analogue à 
celui adopté pour la statistique médicale de l’OFS). 

Délimitation 
géographique 

Données nationales. 

Série 
chronologique 

La banque de donnée se trouve en phase de test. On prévoit sa mise en œuvre pratique à 
partir de 2005-2006. 

Site Internet http://www.isesuisse.ch/nursingdata/ 

48. Statistique de base act-info-FOS de la Ligue pour l’évaluation des traitements 
résidentiels de la toxicomanie 

Producteur de 
données 

Institut für Sucht- und Gesundheitsforschung (ISGF), Zurich. 

Objet du relevé La banque de données comprend des informations sur la situation des personnes suivant 
un traitement résidentiel de la toxicomanie lors de leur entrée dans un établissement 
spécialisé et lors de leur sortie. Elle fournit des indications sur la clientèle de ces 
établissements de manière régulière et à l’échelle nationale. Elle permet aussi d’évaluer 
l’évolution de la situation dans les établissements spécialisés dans le traitement résidentiel 
de la toxicomanie et, enfin, sert de base à la réalisation d’études plus pointues (suivi, 
aspects spécialisés). Cette statistique représente l’une des cinq statistiques composant le 
réseau de monitoring act-info13. 

                                                 
13 c.f. note 9 
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Type de données Données individuelles concernant des personnes ayant un problème de dépendance 
(surtout lié à la consommation de drogues illégales) et ayant recours à un traitement 
résidentiel. 

Type de relevé En théorie, relevé exhaustif se rapportant aux entrées et aux sorties enregistrées dans des 
établissements spécialisés dans le traitement résidentiel de la toxicomanie. 58 centres de 
thérapie participent à l’enquête dans toute la Suisse (état 2006). Les établissements FOS 
concernés couvrent entre 90 et 95% de l’offre de thérapie résidentielle en Suisse. Aucune 
information n’est disponible sur les personnes fréquentant les 5 à 10% d’établissements 
restants. 

Mode de relevé Enquête écrite. Les établissements envoient régulièrement à l’ISGF les questionnaires se 
rapportant aux nouvelles entrées. Depuis mi-2004, act-info-FOS offre aux établissements 
la possibilité d’une saisie des données en ligne. Actuellement, 35 centres thérapeutiques 
procèdent à une saisie de leurs données en ligne. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, ventilation possible jusqu’au niveau cantonal, (ventilation 
techniquement possible jusqu’au niveau communal, une exploitation des données à ce 
niveau requière toutefois le consentement des institutions participantes et des patients). 

Série 
chronologique 

Années 1995 à 2005, mise à jour permanente, fréquente mise à jour de la banque de 
donnée centrale. 

Site Internet www.suchtforschung.ch 

49. Centre de récolte de données NewIndex & médecins suisses 

Producteur de 
données 

Praticiennes et praticiens indépendants (raccordés à un TrustCenter (centre fiduciaire) 
régional en Suisse) et NewIndex (consolidation nationale). 

Objet du relevé Le centre de récolte de données permet actuellement à la communauté médicale suisse de 
surveiller l’application des tarifs et constitue un monitorage des développements au 
niveau du fournissement de prestations et de leurs coûts. On compte à l’avenir élargir et 
épurer le centre de récolte de données en vue d’acquérir notamment aussi des indications 
concernant le comportement de demandeur des patientes et patients et des informations 
complémentaires au sujet de l’efficacité et des coûts des soins médicaux ambulatoires en 
Suisse. 

Type de données Données individuelles anonymisées et agrégées des prestations facturées, fournies par les 
praticiennes et praticiens indépendants. 

Type de relevé Relevé partiel auprès des praticiennes et praticiens indépendants. Environ 8'300 cabinets 
médicaux – en moyenne, environ 55% à 60% de l’ensemble des cabinets médicaux de 
toutes les régions et cantons de Suisse – y sont actuellement raccordés. La représentation 
des différentes disciplines médicales diffère en fonction du domaine de spécialisation et 
de la région. 

Mode de relevé Les données commerciales sont récoltées en permanence au moyen des factures effectives 
adressées aux patientes et patients resp. aux caisses-maladie. La plupart des fournisseurs 
de logiciels pour cabinets ont intégré et automatisé le processus de mise à disposition, 
d’anonymisation et de transmission des données aux TrustCenter. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, ventilation cantonale, régionale et communale possible. 

Série 
chronologique 

Relevé continuel depuis janvier 2004 ; délimitation temporelle en fonction de la date à 
laquelle la prestation a été fournie (date de la séance). 

Site Internet www.newindex.ch 
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50. Statistique de l’assurance-accidents LAA 

Producteur de 
données 

Service de centralisation des statistiques de l'assurance-accidents LAA (SSAA) c/o Suva, 
Lucerne. 

Objet du relevé Cette banque de données doit permettre d’enregistrer et d’analyser les informations sur les 
accidents, leurs causes, leurs circonstances, leur déroulement et leurs conséquences, mais 
aussi sur les maladies professionnelles. 

Type de données Données individuelles sur les personnes assurées contre les accidents à titre obligatoire 
conformément à la LAA (en Suisse, tous les travailleurs et toutes les personnes à la 
recherche d’un emploi enregistrées auprès d’un office de l’emploi) pour lesquelles un 
sinistre LAA a été déclaré. 

Type de relevé Relevé exhaustif des cas de rentes et de maladies professionnelles, relevé partiel des 
accidents (échantillon: 5% des accidents). 

Mode de relevé Données administratives. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, ventilation possible jusqu’au niveau du code postal. 

Série 
chronologique 

Années 1984 à 2002, mise à jour annuelle. 

Site Internet http://www.unfallstatistik.ch/f/index_f.htm 

51. Pool de données santésuisse (données des assureurs-maladie figurant dans le 
pool de données) 

Producteur de 
données 

santésuisse, Soleure. 

Objet du relevé Le pool de données sert d’instrument d’information sectoriel aux assureurs-maladie. Il 
leur fournit des indications sur les comportements des prestataires (p. ex. le contrôle de 
rentabilité), mais aussi sur l’évolution des primes  et des coûts (p. ex. l’introduction du 
TARMED). 

Type de données Données agrégées basées sur des informations relatives aux personnes assurées auprès 
d’une caisse-maladie reconnue et affiliée au pool de données. 

Type de relevé Relevé partiel se rapportant  aux assureurs-maladie reconnus. Le relevé est limité aux 
membres du pool de données (assureurs-maladie avec 97.4% d’assurés, situation 2004). 
Certains assureurs-maladie de plus petite taille ne sont pas encore affiliés au pool de 
données, essentiellement par manque d’infrastructure. 

Mode de relevé Données administratives. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitations des données est possible jusqu’au niveau de 
régions de primes selon l’OFSP. 

Série 
chronologique 

Données annuelles de 1997 à 2004 (les données annuelles de 2005 sortent en mai 2006) ; 
données mensuelles: relevé mensuel depuis 1999. 

Site Internet www.santesuisse.ch 
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52. Enquête sur le comportement de santé des écoliers – une étude de tendance 
comparative au niveau international (Health Behaviour in School-Aged Children, 
HBSC) 

Producteur de 
données 

Institut suisse de prévention de l’alcoolisme et autres toxicomanies (ISPA), Lausanne. 

Objet du relevé Le projet «Health Behaviour in School-aged Children » est une enquête internationale 
réalisée tous les quatre ans sous l’égide de l’Organisation mondiale de la santé (OMS). Il 
permet de recueillir des informations sur la santé et les comportements en matière de 
santé des écolières et écoliers âgés de 11 à 16 ans. De plus en plus de pays y participent. 
L’enquête qui a pour objet de collecter des données sur les comportements des jeunes en 
matière de santé et sur d’éventuels changements de comportement au fil du temps, s’étend 
en 2006 à plus de 40 pays, principalement des pays européens ou des régions comme 
Israël, le Canada et les Etats-Unis. L’Institut suisse de prévention de l’alcoolisme et autres 
toxicomanies (ISPA) réalise cette étude pour la Suisse depuis 1986. Pour ce faire, il a 
bénéficié du soutien financier de l’Office fédéral de la santé publique (OFSP) en 1990, en 
1994, en 1998, en 2002 et en 2006. L’enquête de l’ISPA porte sur différents aspects des 
comportements en matière de santé des écoliers âgés de 11 à 16 ans, de la 5e à la 9e 
classe. Elle dresse un bilan complet et représentatif de la santé des écoliers de Suisse et 
permet d’effectuer des comparaisons avec les résultats des années précédentes. Elle donne 
en outre de précieuses indications pour définir la politique en matière de santé et 
promouvoir la santé de manière ciblée à l’école et pendant les activités de loisirs. 

Type de données Données individuelles concernant les écolières et écoliers et données sur les classes 
scolaires. 

Type de relevé Relevé partiel se rapportant aux écolières et écoliers âgés de 11 à 16 ans et fréquentant 
une école publique en Suisse. Les enfants et les adolescents fréquentant des 
établissements privés ne sont pas pris en considération. Pour le tirage de l’échantillon, on 
utilise la méthode de l'échantillonnage en grappes avec les classes scolaires comme unités 
primaires d’échantillonnage. La sélection aléatoire est effectuée à partir de la liste des 
classes scolaires de l’Office fédéral de la statistique (OFS). 

Mode de relevé Enquête écrite anonyme. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau des 
grandes régions, une ventilation cantonale est partiellement possible (elle n’est possible 
que si les cantons mandatent un suréchantillonnage). 

Série 
chronologique 

Années 1986, 1990, 1994, 1998, 2002, 2006. Mise à jour quadrénnale. 

Site Internet www.sfa-ispa.ch 

53. Étude suisse de cohorte VIH (Swiss HIV Cohort Study, SHCS) 

Producteur de 
données 

Étude suisse de cohorte VIH, centre de coordination et de gestion des données, Centre 
Hospitalier Universitaire Vaudois, Lausanne. 

Objet du relevé Cette étude est le fruit d’une collaboration entre cinq cliniques universitaires suisses, 
l’hôpital cantonal de St-Gall, l’Ospedale Civico de Lugano, le Centre national pour les 
rétrovirus de l’Université de Zurich et des médecins spécialisés en infectiologie. 
L’objectif de cette collaboration est de promouvoir et de faciliter la recherche dans le 
domaine de l’infection VIH. L’étude de cohorte fournit des informations sur l’évolution 
de la maladie chez les personnes infectées. 

Type de données Données individuelles concernant des personnes infectées par le VIH. 

Type de relevé Relevé partiel se rapportant à des personnes porteuses du VIH. A cet égard, 
l’échantillonnage est arbitraire, car le recrutement suppose une visite médicale et l’accord 
des patients/patientes. On estime que 45% de tous les habitants porteurs du VIH sont 
recensés. On considère que ce chiffre est de 69% pour les personnes se trouvant à un 
stade avancé de la maladie. 
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Mode de relevé Enquête personnelle effectuée tous les six mois auprès de personnes infectées par le VIH. 
Les données sont transmises de façon anonyme au centre de gestion des données de 
Lausanne par les polycliniques spécialisées et par des médecins privés. 

Délimitation 
géographique 

Indicateurs partiels au niveau national et au niveau des régions linguistiques, 
différenciation possible en fonction de l’hôpital de référence. 

Série 
chronologique 

Années 1987 à 2005, mise à jour annuelle. 

Site Internet www.shcs.ch 

54. Panel suisse de ménages PSM 

Producteur de 
données 

Panel suisse de ménages (PSM), Université de Neuchâtel, Neuchâtel. 

Objet du relevé La base de données longitudinale du Panel suisse de ménages permet de recenser les 
microprocessus de l’évolution de la société et les répercussions de ces changements 
sociaux au niveau individuel. En cela, elle complète les enquêtes de grande envergure 
menées par l’Office fédéral de la statistique (ESPA, ESS, ERC, SILC). 

Type de données Données individuelles et données sur les ménages de la population résidant en 
permanence en Suisse. 

Type de relevé Relevé partiel se rapportant à la population résidant en Suisse de manière permanente et 
prenant la forme d’une enquête de panel (enquête longitudinale). Echantillon aléatoire, 
stratifié simplement par grande région et représentant la population résidante permanente 
de la Suisse. Toutes les personnes appartenant aux ménages sélectionnés sont interrogées 
directement ou indirectement. En 2004, on dénombrait 7’574 ménages et 11’565 
personnes de 14 ans et plus interrogées personnellement ainsi que 2’717 personnes 
interrogées indirectement (enfants et autres personnes ne pouvant pas répondre 
personnellement). Parmi toutes les personnes interrogées en 2004, on recensait 3’077 
personnes ayant participé aux six vagues d’enquête depuis 1999. 

Mode de relevé Enquête téléphonique (interviews CATI). Les instruments suivants sont utilisés: 1) Grille: 
liste et caractéristiques des personnes appartenant au ménage. 2) Questionnaire ménage: 
logement, niveau de vie, finances, etc. 3) Questionnaire individuel: questions détaillées 
pour chaque personne du ménage. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales. Les analyses présentent en raison de la méthode, avant tout un intérêt 
au niveau des grandes régions (Région lémanique, Espace Mittelland, Nord-Ouest de la 
Suisse, Zurich, Suisse orientale, Suisse centrale, Tessin). 

Série 
chronologique 

Années 1999 à 2004, mise à jour annuelle. 

Site Internet www.swisspanel.ch 

55. Reconnaissance des titres professionnels par la Croix Rouge Suisse, CRS 

Producteur de 
données 

Croix Rouge Suisse (CRS), Wabern. 

Objet du relevé D’une manière générale, la banque de données fait office de registre des titres 
professionnels reconnus et d’instrument d’assurance qualité dans le domaine de la santé. 
Elle permet également de préparer les données pour l’établissement d’une statistique et se 
subdivise en trois banques de données: Enregistrement, Suisse et étranger. Par le biais 
d’une enquête écrite menée auprès des établissements de formation, les données 
d’exploitation des établissements concernés, des données individuelles sur le personnel et 
sur les diplômés ayant achevé une formation de base ou continue (cf. descriptif séparé) 
sont enregistrées dans la banque de données Enregistrement. Dans les banques de données 
Suisse et Étranger, les formations sont évaluées du point de vue de leur contenu selon un 
processus de reconnaissance individuel et sont reconnues, en fonction des conditions 
devant éventuellement encore être remplies. 
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Type de données Banques de données Suisse et Étranger: données individuelles concernant des personnes 
ayant déposé une demande de reconnaissance de titres professionnels. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux personnes ayant déposé une demande. 

Mode de relevé Données administratives. Un dossier électronique est géré pour chaque personne dans le 
cas des banques de données Suisse et Étranger. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau des 
grandes régions, en partie aussi jusqu’au niveau cantonal. 

Série 
chronologique 

Banque de données Étranger: années 1949 à 2003, mise à jour annuelle. Banque de 
données Suisse : années 1992 à 2005, mise à jour annuelle. 

Site Internet www.srk.ch 

56. Swiss Teratogen Information Service, STIS (risques liés à la prise de médicaments 
pendant la grossesse) 

Producteur de 
données 

Swiss Teratogen Information Service, Hôpital Beaumont, Lausanne. 

Objet du relevé Relevé des expositions médicamenteuses (ou cliniques) prévues ou avérées pendant la 
grossesse (ou l’allaitement). Conseil et évaluation des cas pour le médecin traitant. Étude 
sur l’issue de la grossesse (catamnèse) et la santé de l’enfant ayant pour objet d’élargir le 
champ des connaissances sur les risques inhérents à la prise de médicaments pendant la 
grossesse. 

Type de données Données individuelles concernant des femmes enceintes ou souhaitant le devenir, prenant 
ou ayant pris un médicament, et dont l’exposition médicamenteuse a été signalée par le 
médecin traitant. 

Type de relevé Relevé partiel des cas. Il s’agit d’une sélection aléatoire arbitraire dans la mesure où les 
cas de femmes enceintes prenant un médicament ou souhaitant prendre un médicament ne 
sont que partiellement signalés. 

Mode de relevé Système de signalement des cas (par écrit ou par téléphone). 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une désagrégation des données est possible jusqu’au niveau cantonal.

Série 
chronologique 

Années 1997 à 2006, mise à jour permanente. En 1997, on a transféré environ 2'400 cas 
déjà répertoriés dans une banque de données nouvellement développée. Les cas transferés 
sont moins bien documentés que ceux saisis à partir de 1997. 

Site Internet www.swisstis.ch (dés mars 2006) 

57. Registres des tumeurs, banque de données centrale de l’Association suisse des 
registres des tumeurs, ASRT 

Producteur de 
données 

Association suisse des registres des tumeurs (ASRT), Berne. 

Objet du relevé Banque de données centrale se rapportant à tous les cas de tumeurs malignes et basée sur 
des banques de données cantonales. 

Type de données Données individuelles anonymisées ou cas (un patient peut présenter une ou plusieurs 
tumeurs). 

Type de relevé Relevé complet de toutes les tumeurs malignes dans les différents cantons concernés. 

Mode de relevé Données administratives. 

Délimitation 
géographique 

Données nationales, une exploitation des données est possible jusqu’au niveau des 
grandes régions, en partie jusqu’au niveau cantonal. 
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Série 
chronologique 

Années 1970 à 2003 mise à jour annuelle. Bâle-Ville et Bâle-Campagne: de 1981  
actuellement jusqu’en 2001; Genève: à partir de 1970; Grisons et Glaris: de 1989 
actuellement jusqu’en 2002; Neuchâtel: à partir de 1974; Saint-Gall et Appenzell: à partir 
de 1980; Tessin: à partir de 1996; Valais: de 1989 actuellement jusqu’en 2000; Vaud: à 
partir de 1974; Zurich : de 1980 actuellement partiellement jusqu’en 1996, partiellement 
jusqu’en 2002. 

Site Internet www.asrt.ch 

58. Eco-Santé OCDE / OECD Health Data 

Producteur de 
données 

Organisation de coopération et de développement économiques (OCDE), Paris. 

Objet du relevé Eco-Santé OCDE représente la source statistique la plus vaste pour comparer les systèmes 
de santé des pays de l'OCDE. Cet outil essentiel est destiné aux chercheurs en économie 
de la santé, aux conseillers en matière de politique gouvernementale, au secteur privé 
ainsi qu'aux universitaires. Il permet de réaliser des analyses comparatives et de tirer des 
enseignements des comparaisons des divers systèmes de santé à l'échelle internationale. 

Type de données Données agrégées au niveau des pays membres de l’OCDE. Il s’agit d’une banque de 
données factuelles qui contient pour chaque pays des indicateurs de provenances très 
diverses. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant aux 30 pays membres de l’OCDE. 

Mode de relevé Il s’agit d’une banque de données factuelles qui contient pour chaque pays des indicateurs 
de provenances très diverses. La transmission des données à l’OCDE est en règle générale 
coordonnée par le bureau statistique national de chacun des pays membres. 

Délimitation 
géographique 

Les indicateurs sont disponibles au niveau national des 30 pays de l’OCDE. Il n’est pas 
possible de faire des subdivisions régionales des différents pays. 

Série 
chronologique 

Années 1960 à 2004, mise à jour annuelle. Souvent les données ne sont disponibles qu’à 
partir de 1980 ou à partir de 1990. 

Site Internet www.oecd.org/health/healthdata/ ou www.oecd.org/sante/ecosante 

59. Banque de données « Santé pour tous » de l’OMS 

Producteur de 
données 

Organisation mondiale de la santé (OMS), Bureau régional de l’Europe, Copenhague. 

Objet du relevé Cette banque de données permet d’effectuer des analyses de tendances et de comparer de 
nombreux indicateurs au plan européen avec pour objectif la définition et le contrôle des 
politiques en matière de santé adoptées en Europe. 

Type de données Données agrégées au niveau des pays européens membres de l’OMS. 

Type de relevé Relevé exhaustif se rapportant à 51 pays membres de l’OMS en Europe. 

Mode de relevé Il s’agit d’une banque de données factuelles qui contient pour chaque pays européen des 
indicateurs de provenances très diverses. La transmission des données à l’OMS est le plus 
souvent coordonnée par le service de la statistique de chacun des pays membres. 

Délimitation 
géographique 

Les indicateurs sont disponibles au niveau national des 51 pays membres de l’OMS en 
Europe. Il n’est pas possible de faire des subdivisions régionales des différents pays. 

Série 
chronologique 

Années 1970 à 2006, mise à jour annuelle. 

Site Internet www.who.dk 
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5 Liste des abréviations 
Act-info Réseau de monitoring de la prise en charge et du traitement des dépendances en 

Suisse 
AELE Association européenne de libre-échange 
AFF Administration fédérale des finances 
AI Assurance invalidité 
AM Assurance militaire 
AOS Assurance obligatoire des soins 
ASRT Association suisse des registres des tumeurs 
ATC Anatomical Therapeutical Chemical 
AVS Assurance vieillesse et survivants 
BLA Base logistique de l’armée 
CATI Computer Aided Telephone Interviews 
CCG Centre de compétences Analyses fondamentales 
CH-OP Code des opérations en Suisse 
CIM-10 Classification internationale des maladies (version 10) 
CRS Croix-Rouge Suisse 
DDPS Département fédéral de la défense, de la protection de la population et des sports 
EPFZ Ecole polytechnique fédérale de Zürich 
ERC Enquête sur les revenus et la consommation 
ESPA Enquête Suisse sur la population active 
ESS Enquête suisse sur la santé 
ESS Enquête suisse sur la structure des salaires 
FMH Fédération des médecins suisses 
FOS Ligue pour l’évaluation des traitements résidentiels de la toxicomanie 
ISGF Institut für Sucht- und Gesundheitsforschung 
ISPA Institut suisse de prévention de l’alcoolisme et autres toxicomanies 
LAA Loi sur l’assurance accident 
LAMal Loi fédérale sur l’assurance maladie 
OAMal Ordonnance sur l’assurance maladie 
OFAP Office fédéral des assurances privées 
OFAS Office fédéral des assurances sociales 
OFS Office fédéral de la Statistique 
OFSP Office fédéral de la santé publique 
OMS Organisation mondiale de la santé 
RFA Régie fédérale des alcools 
RIP Réduction individuelle des primes dans l’AOS 
SILC Statistique des revenus et des conditions de vie 
Spitex Organisation de soins à domicile 
SPSU Swiss Paediatric Surveillance Unit 
SSAA Service de centralisation des statistiques de l’assurance accidents 
SSP Société suisse des pédiatres 
TARMED Tarif pour les prestations médicales 
UE Union européenne 
VIH Virus de l’Immunodéficience Humaine 
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7 Annexe: thèmes principaux et mots clés assignés aux 
banques de données 

Le tableau des deux pages suivantes (tableau 3) présente les thèmes et les mots clés assignés à 
chaque banque de données de l’inventaire 2006. Ces mots clés facilitent la recherche des 
banques de données en fonction de leur contenu (partie 2.2). 
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Tableau 7.1: Thèmes principaux et mots clés assignés aux banques de données 

Thèmes 
principaux 

N° de la banque de 
données / mots clés 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 53 54 55 56 57 58 59 

Prévention  X X       X              X              X              X      X  

Alimentation X                       X                            X      X X 

Activité physique                        X             X               X  X      

Accident            X       X    X X    X      X    X           X X  X  X    X X 

Consommation X            X           X    X   X    X           X  X    X      X  

Drogues (illégales)        X X    X          X X X  X X         X           X    X X       

Dépendance        X     X          X X X  X X         X           X    X        

Alcool                       X X X  X X   X    X  X           X    X      X X 

Tabac                       X X X   X   X                 X    X X     X X 

1 
Comportemen
t en matière 
de santé 

Médicaments        X               X X       X       X    X X X  X  X X   X  X  X  X  

Naissance / 
grossesse                    X X  X               X           X    X   X  X X 

Cas de décès / 
Cause de décès   X         X X       X X  X     X     X X    X          X  X   X    X X X 

Violence / délit             X           X         X               X    X  X    X  

Maladies 
spécifiques  X X       X  X         X  X X    X         X X         X X X X   X X   X X X 

Invalidités            X   X X X  X    X X   X          X          X   X    X     X 

Santé physique 
(corporelle)        X X              X X   X          X          X X X   X X X      

2 Etat de santé 

Santé mentale        X X              X X X  X          X          X  X   X  X      

Diagnostics  X X         X   X X X    X  X               X      X   X  X X       X X  

Prestations    X X       X  X X X X X   X X X   X X      X     X         X  X X X         3 Demande 
Patient(e) s / 
client(e)s  X X     X X      X X X X   X X X  X  X           X         X X X  X  X X      

Coûts de la santé, 
dépenses de la santé    X X X      X   X X X X   X     X X    X     X  X  X      X X  X X X       X X 4 Prix, tarifs, 

coûts, 
planification Prix, tarifs            X          X    X      X      X   X X X   X   X X        X  

En milieu 
ambulatoire            X      X      X X            X X X        X  X X    X    X  

En milieu 
stationnaire  X          X         X X X X   X     X    X X X X       X X X  X    X    X  

Institutions de la 
santé publique    X  X      X      X    X X  X  X  X   X    X  X X      X X X X  X X       X X 

Hôpitaux / cliniques            X         X X X   X   X   X    X  X X      X X X   X X         

5 Offre 

Institutions médico-
sociales (homes)                          X X  X       X  X       X  X    X         
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Thèmes 
principaux 

N° de la banque de 
données / mots clés 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 53 54 55 56 57 58 59 

Soins à domicile / 
spitex 

 
                 X        X   X       X  X         X    X       X  

Pharmacie            X            X  X   X         X    X X X X     X X         

Indicateurs 
d’exploitation      X            X    X   X  X  X                             X X 

Personnel de la 
santé publique                  X X   X   X  X  X                  X        X   X X 

Médecins       X     X       X   X    X X           X X   X  X X    X X X       X X 

Soins                  X X   X X    X                    X    X         

Thérapie            X       X   X X  X  X           X          X X X          

 

Qualité / 
satisfaction 
(objectif, subjectif) 

                       X                 X                 X  

Offres de 
consultation                        X X  X      X                           

6 
Répercussions 
indirectes de 
l’état de santé 

Assurances sociales 
(sans assurance 
maladie), aide 
sociale 

           X   X X X X X     X   X                       X          

Finances, 
financement    X  X      X  X    X    X   X X X   X      X  X           X  X       X  

Assurance maladie 
obligatoire (LAMal)    X X X      X      X   X X  X  X    X X       X   X        X  X         

Assurances 
complémentaires              X        X  X  X    X X       X   X                   

Primes    X X       X  X          X      X X       X   X          X         

Assureurs-maladie    X  X        X               X X        X  X X          X         

Fournisseurs de 
prestations            X     X X    X  X  X X   X  X      X X          X  X         

7 Assurance 
maladie et (co) 
financement 

Assuré(e) s    X X X      X            X      X X       X  X           X       X  

Enfants / jeunes  X                      X         X     X              X  X  X    

Conditions de vie et 
situations 
professionnelles 

       X X          X     X X     X X                 X  X  X X X    X X 

Nuisances 
environnementales           X             X                          X  X  X    X X 

Mensurations 
corporelles, 
prédispositions 
génétiques 

                       X             X               X X X  X  X  

8 Autres 
thèmes 

Comparaison 
internationale  X                      X X X         X                 X      X X 

Source: questionnaire aux producteurs de données (état en mars 2006) 
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