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des examens complémentaires
sont inutiles, car ils ne
modifient pas la prise en
charge.2

>50%

+‘ “ Examens complémentaires :
b * de quoi on parle?
@ § Examensradiologiques ou dosages
dans une prise de sang a visée diagnostique.
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Quelques exemples

Les check-up de santé Les dosages des lipides,
approfondis et réguliers de Fantigene spécifique
chez les patient-es sans de la prostate (PSA) et de
symptomes n’apportent [a vitamine D ne sont utiles
aucun bénéfice.! que dans des cas précis.

Les imageries de la colonne sont inutiles en cas
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Favoriser une discussion entre patient-e et médecin avant la prescription d’'un examen,

I'A PRESCRIPTION afin de savoir si le résultat va influencer la prise en charge médicale.
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DURABI-E : Réfléchir a la balance risque/bénéfice avant chaque examen.
¢
¢

Pour chaque spécialité, consulter la liste top 5 des mesures médicales
généralement jugées inutiles sur Smartermedecine.ch
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Quand aborder la question de la surprescription d’examens
complémentaires ?

Lors de la prescription de chaque examen complémentaire, se demander si le résultat
modifiera la prise en charge
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