Ethique et Sante Publique

La Prévention du Dopage
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Société du risque

CEEN JJ ijr | de dang s

s:.‘
p.n
>)

V4

&

JESHIEIVIdUS et deSIgrgupes«ﬁ)aa
L ladr zig |tude VIS a-VissdeNa! 'Sall

[9EISSE
c.Je fe (e fle e vstructlons e tlﬂque et
ocie~dtfe )Je A

eIui de

/’

P 4

JJ.JCEJO de juge nts% oraux’surla leur

o/des ‘

b 4 \-

J LJ]J_)JFJJJ’ dlirisque™ formelsym bo UE u
rJrs, SHSELE publ ] Uejncarnel’ rdre

2 et polfticUsi(alat

SIEtSelim)),

v



La Sante Publique

R~

elle '\ omt e/
Stftments de me e,

Force G nter)/entlo eII/ prOJette dl cétrole‘r
e 1 JESIEIETents noufs { e
S Force o rop05|t|oﬁ "‘yle promeut une
CUILITEANES attitudes, "*c,orr D0 ements
S UElSHIESHDIOliErt 2 FJLJI‘J s, d'u
rgilletre et glts | ngu 2 (Lsmr,x‘ i
Felttratn),

- .
! |..
) -



Approche technocratique en sante

pubhque
. -

r\,)ngrr CEEEISUr |a strategies:
"'ﬂu—\r)r)r r € se SqUERDIE etap.- d ctee par
~_Jdiecne che,de 'INGE retageneral é‘ |
~ {Enjtenite optimale (€ hlqge téle glqu

. THEART B tion d'u ,ﬂroﬁem/
DEVEIGRIEmEnt r'*- prO «mm- alf ctlon
0 Vise ) ceuyies ‘
L Evalluztion. -~

3 Tarminzisor dil orde)reinriamle




Identification d'un probleme de
. sante publigue
f J Consiruetor) sel tlﬂqueﬁlturelle
7 f pol]'t]c)l, © en 3 etapes : \ V.
| . [DEGOU erte-par € professmnn Is\d un-
'-/ MBUVEEL problem de §ante (Dr Pi
 DliesR 964). - |

| rrlrreprb‘; de moralen ‘_

déﬁn]'t]on (Jo]s, ’:c i) rlr]wlrun
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