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AVANT  DE  PARTIR
En discuter avec son médecin traitant
Vérifier ses polices d’assurances
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      Le tourisme chirurgical désigne les voyages 
de personnes à l’étranger dans le but de subir 
des interventions chirurgicales. Il a explosé au 
cours des 20 dernières années [1,2] et implique 
des interventions qui ne sont pas prises en 
charge par l’assurance maladie; les raisons sont 
donc surtout économiques [1-4]. En cas de com-
plications post-opératoires, les voyageurs peu-
vent se trouver démunis à leur retour en Suisse 
[2-7], ne sachant pas vers qui se tourner. Les 
complications sont définies comme aiguës et 
médicales [2-5]. Sont également comprises les in-
satisfactions et les malfaçons.
 

Ci-dessous, la répartition des diverses complica-
tions :

Ce travail se focalise en particulier sur les res-
sources à disposition des patients victimes de 
complications, à leur retour. Nous nous sommes 
particulièrement intéressés à la chirurgie esthé-
tique pour des raisons de temps et d’organisation.

    • Etablir un état des lieux de la situation actuelle 
du tourisme chirurgical
• Identifier et rencontrer les différents acteurs du 
système de santé impliqués dans cette théma-
tique
• Evaluer le rôle de ces acteurs dans l’accompagne-
ment du patient, ainsi que leurs limites juridiques, 
économiques et pratiques
• Identifier les différents moyens à disposition des 
patients victimes de complications

RESSOURCES

CENTRES D’URGENCES

MEDECINS DE PREMIER RECOURS CHIRURGIENS

ASSURANCES

AUTORITÉS SANITAIRESINSTANCES JURIDIQUES

AGENCES

        S’il est difficile d’obtenir gain de cause contre 
un chirurgien en Suisse, il l’est tout autant à 
l’étranger. De plus, engager une procédure judici-
aire dans un autre pays n’est pas chose aisée, le 
for juridique se trouvant dans le pays où l’opéra-
tion a été réalisée. Un avocat spécialisé en droit 
médical devra être engagé sur place. Il est aussi 
possible de se retourner contre l’agence si c’est 
elle qui a organisé le voyage. Dans ce cas, la procé-
dure juridique aura lieu en Suisse.

    Aucune autorité sur les médecins opérant à 
l’étranger ; en effet, leur champ d’action est limité à la 
Suisse. De plus, pour l’instant, il n’existe pas de 
stratégie préventive pour informer les patients des 
précautions à prendre avant de partir et des risques 
liés au tourisme chirurgical. Elles ne représentent 
donc pas une ressource pour les patients.

        Prise en charge des compli-
cations vitales par l’assurance 
de base. D’autres complications 
médicales peuvent également 
être remboursées. Par contre, 
les malfaçons ou les insatisfac-
tions sont à la charge du pa-
tient. Enfin, selon l’assurance 
complémentaire contractée, 
d’autres soins peuvent être rem-
boursés.

      Premières  personnes  de  contact 
pour les patients. Ils traitent les complica-
tions et redirigent si besoin vers les chirur-
giens ou centres d’urgence.

         Prise en charge des compli-
cations aiguës et vitales.

          Gèrent  l’organisation  de  la 
totalité du voyage, du billet d’avi-
on au choix du chirurgien. Cer-
taines agences assurent le suivi 
post-opératoire en Suisse grâce à 
un réseau de médecins qui peu-
vent également s’occuper des 
éventuelles complications. Des 
garanties et assurances supplé-
mentaires peuvent être con-
tractées.

          Prise  en  charge  des  compli-
cations chirurgicales subaiguës, 
voire des malfaçons et insatisfac-
tions. Souvent, les chirurgiens ac-
ceptent de reprendre les dossiers; 
toutefois, ils ont le droit de refuser. 
La signature d’une décharge de re-
sponsabilité pour les actes effec-
tués à l’étranger peut être de-
mandée par le chirurgien.

      • Revue de littérature
• Etude qualitative: entretiens semi-dirigés et 
questionnaires envoyés aux assurances
• Acteurs interrogés: représentants des autorités 
cantonales, chirurgiens plasticiens, médecins  
FMH, directeur d’agence de tourisme chirurgical  
et Professeur de droit de la santé

    Certains voyageurs sous-estiment à la fois 
l’ampleur d’une opération et l’importance du 
suivi post-opératoire. Souvent, les patients ne 
rencontrent leur chirurgien pour la première fois 
que quelques jours avant  l’opération. De plus, 
trop peu de chirurgiens à l’étranger prévoient un 
suivi. Ces éléments  peuvent favoriser la sur-
venue de complications. Néanmoins, aucune 
étude n’a démontré un taux de complication 
plus élevé à l’étranger.
 

“C’est dangereux, parce qu’on n’assure pas le ser-
vice après-vente” 

Si la plupart des acteurs apportent une aide 
aux patients, on constate cependant un 
manque de ressources juridiques et de la part 
des autorités sanitaires. Une meilleure infor-
mation sur le tourisme chirurgical et ses risques 
permettrait aux patients de prendre une déci-
sion plus éclairée avant leur départ. Enfin, ce tra-
vail appelle à la réflexion sur les coûts élevés de 
la santé en Suisse qui limitent l’accès aux soins.
 

“Je pense que le tourisme médical est lié au fait 
qu’on n’a pas de solutions pour les coûts de la 
santé”

Le Directeur d’une agence de tourisme médical

Un médecin généraliste

Se renseigner sur l’institution et l’infra-
structure à l’étranger
S’assurer des qualifications de l’équipe 
médicale
S’assurer du suivi post-opératoire à 
l’étranger et en Suisse
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Un chirurgien plasticien

Le tourisme médical fonctionne quand tout se passe 
bien. Quand tout se passe mal, c’est une catastrophe.


