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Santé globale

Pr Louis Loutan,
médecin-chef du service
de médecine internationale
et humanitaire

Pourquoi le Geneva Health
Forum (GHF) 2012?

Parce que Geneve... ville mon-
diale et humanitaire unique,
plaque tournante incontour-
nable de la santé, que beau-
coup nous envient et aimeraient
grignoter. Alors parlons-en, de
son terrain fertile et de son ou-
verture au monde.

Parce que Santé... pour tous, le
droit et I'acces a la santé, tout
le mondey aspire. Et pourtant,
tout cela n’est-il que belles pa-
roles? A I'heure ou les mala-
dies chroniques progressent,
méme dans les pays les plus
pauvres, les HUG sont enga-
gés, dans les faits, sur le terrain.
Partage d'expérience, de savoir,
mais aussi pour apprendre des
autres et mieux répondre aux
défis que cette nouvelle épidé-
mie nous pose a tous.

Parce que Forum... réunir les
différents acteurs, donner une
voix a celles et ceux qui sont
en premiére ligne, les prati-
ciens du terrain, offrirun lieu
de dialogue et d’échanges, et
prolonger des maintenant les
débats en continu sur www.
GHF12.org. Venez nombreux
a cette 4° édition du Forum,
du 18 au 20 avril (lire en page
6). C'est votre forum!
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Depuis le 1¢" janvier, une unité

de soins palliatifs communautaires
assure confort et qualité de vie
aux gens chez eux.

Pionniers au début des années
80 avec I'ouverture d'une unité
spécifique au centre de soins
continus, les HUG n'ont ces-
sé depuis lors d'accorder une
place importante aux soins pal-
liatifs. De plus, aujourd’hui deux
éguipes mobiles spécialisées se
déplacent sur les différents sites
hospitaliers comme ressources
pour les autres soignants.

Depuis le 1°" janvier, une unité
de soins palliatifs communau-
taires (USPC), rattachée au ser-
vice de médecine de premier
recours, poursuit sur cette lan-
cée. « Nous sommes a dispo-
sition des médecins traitants,
des patients et de leurs proches
pour des consultations et des
conseils téléphoniques. Nous
intervenons au domicile, en
EMS, dans les cliniques ou en-
core en institution », reléve la

P En restant a son domicile, le patient a une meilleure qualité de vie.

Publicité
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Dre Sophie Pautex, responsable
de cette unité, qui comprend
un autre médecin des HUG et
une infirmiere de la Fondation
des services d'aide et de soins
a domicile (FSASD).

Prévenir la souffrance

Concrétement, il s’agit d'éva-
luer les besoins, de gérer les
traitements, de suivre les effets
indésirables éventuels et d'an-
ticiper les problemes. « Can-
cer, broncho-pneumopathie
chronique obstructive, décom-
pensation cardiaque, sclérose
latérale amyotrophique, etc. : ce
sont toujours des situations diffi-
ciles et complexes pour les mé-
decins traitants. Nous ne nous

Medicalis est au service de votre sante

Parce que c’est vous...
Vious avez besoin d'un encadrement ou d'un

Parce gue c'est nous...

10ur o
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substituons pas a eux, mais
souhaitons leur apporter notre
compétence et expérience dans
les soins palliatifs », détaille la
Dre Pautex.

Et de rappeler que: « Ceux-ci
ameéliorent la qualité de vie des
patients et de leur famille par
la prévention de la souffrance
identifiée précocement et éva-
luée avec précision, ainsi que
par le traitement de la douleur
et des autres problemes phy-
siques, psychologiques et spi-
rituels qui lui sont liés. » Autres
objectifs: aider a la rédaction de
directives anticipées, orienter la
personne soignée au sein du
réseau de soins spécialisé et
informer les proches aidants.
L'USPC va également collabo-
rer avec les différents acteurs
déja impliqués dans les soins
palliatifs a Geneve.

Mourir a la maison

Cette unité répond a la fois a la
stratégie nationale en matiére
de soins palliatifs (lire ci-contre)
et aux attentes de la population.
En effet, en Suisse, selon les
statistiques, les gens décedent
le plus souvent dans les éta-
blissements médico-sociaux
ou a I'hdpital. Or, les résultats

Savoir +

Unité de soins palliatifs

communautaires

T. 022 372 33 27
www.communautaires.
soinspalliatifs@hcuge.ch

GQ.
a

medicalis



d'une étude fédérale, réalisée
en 2009 aupres de 1600 per-
sonnes montrent que 73% des
personnes interrogées préferent
mourir chez elles. De plus, 77%
sont certaines ou envisagent
de solliciter des soins palliatifs
si elles souffrent d'une mala-
die incurable.

Giuseppe Costa

Impulsion
nationale

La Confédération et les can-
tons ont adopté une straté-
gie nationale en matiére de
soins palliatifs 2010-2012
et un programme national
Fin de vie du Fonds natio-
nal suisse de la recherche
scientifique a été lancé.

A Geneve, un rapport du
réseau genevois de coor-
dination de soins palliatifs,
commandé par le Conseil
d’Etat, recommande la créa-
tion d'une équipe mobile, au
sein du dispositif cantonal.
Ainsi, les soins palliatifs ont
été inscrits dans les objectifs
de la législature 2010-2013,
avec comme conséquence la
création de I'unité de soins
palliatifs communautaires
au début de cette année.
Cette unité réunit les HUG
pour le volet médical et la
FSASD et la Fédération ge-
nevoise des EMS (FEGEMS)
pour celui infirmier. « Elle est
rattachée au département de
médecine communautaire,
de premier recours et des
urgences qui, par essence,
représente l'interface pri-
vilégiée entre I'hépital et la
ville et, par vocation, assure
des soins de proximité a la
population genevoise », re-
leve le Pr Jean-Michel Gas-
poz, chef de ce département.

G.C.

» Mon mari suit un traitement lourd. Il a besoin de soins quotidiens. En ce qui me concerne, j'étais plus rassurée,

surtout la nuit, lorsqu’il était a I’'hdpital, mais son seul souhait est d’étre ici. Il le répéte sans cesse: si je dois mourir,
c’est a la maison. Giuditta Silvano
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P Aux cétés des infirmiéres et du médecin traitant, nous éval les situations et anticipons les besoins du patient.
Nous écoutons et accompagnons égal t les proch

Dre Sophie Pautex et Monique Getreau, infirmiére, unité de soins palliatifs communautaires

\

> Jep b up de temps pour des soins techniques et suis contente d’étre désormais épaulée par I'unité

Z. g

de soins palliatifs communautaires. Elle prend le relais pour le soutien moral, des ils sur les ts

ou encore l'évaluation de la douleur.

Véronique Dunant, infirmiere FSASD

JULIEN GREGORIO / PHOVEA
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AU chevet des

malc

dies chron

La 4 édition du Geneva Health
Forum, du 18 au 21 avril,

reunit des praticiens du terrain en
provenance du monde entier.

C'est officiel depuis 2007 : la moi-
tié de la population mondiale vit
désormais dans des villes. L'urba-
nisation, couplée a la croissance
démographique et au vieillisse-
ment de la population, change
de facon drastique le mode de
vie des gens et entraine une aug-
mentation globale des maladies
chroniques. L'obésité, le diabéte
ou le cancer ne sont plus I'apa-
nage des pays riches. Méme si
les maladies non transmissibles
touchent plus durement les pays
a revenu faible ou moyen déja
engagés dans la lutte contre le
VIH ou la tuberculose.

« Un des objectifs du Geneva
Health Forum (GHF) est de confé-

rer une plus grande visibilité
a un phénomene encore mé-
connu: la hausse de la morta-
lité prématurée causée par les
maladies chroniques dans les
pays a revenu faible ou moyen.
346 millions de personnes dans
le monde souffrent aujourd’hui
du diabete. Plus de la moitié ne
le sait pas. Pour bon nombre de
gens, le premier contact avec
les services de santé intervient
lorsqu’ils perdent la vue ou sont
victimes d’une défaillance rénale
ou d’un infarctus », indique le
Dr Slim Slama, directeur du pro-
gramme de GHF et chef de cli-
nique au service de médecine
de premier recours.

Projet du Bangladesh

Parmi les 250 propositions retenues pour I’'édition 2012 du
GHF, on trouve cette surprenante initiative de soignants au
Bangladesh: créer des clubs pour les personnes souffrant de
diabete ou d'hypertension. Ces associations visent a contrer
les habitudes de vie nuisibles, équilibrer I'alimentation et or-
ganiser des marches en groupes. Dix-sept clubs ont été for-

més en 2011, regroupant quelque 3350 personnes.

Publicité

A.K.

Pulsations

AVOICE FOR

THE FRONTLINES OF HEALTH

GENEVA
HEALTH
FORUM

P Un club pour les personnes hypertendues et les diabétiques au Bangladesh.

Les maladies chronigues occa-
sionnent aujourd'hui 70 a 80%
des colts de la santé et remettent
en guestion la stabilité des sys-
témes sanitaires. Comment y ré-
pondre? «/ls'agit d'appliquer des
mesures de prévention et de pro-
motion de la santé au long cours,
tout en garantissant a chaque in-
dividu un acceés a des soins de
qualité. A cet égard, le réle des
patients et des modeles d’éduca-
tion thérapeutique sont cruciaux,
surtout quand les infrastructures
de santé n'offrent pas les suivis
nécessaires », ajoute le Dr Slama.

Réponses créatives

Le GHF est une plateforme desti-
née a ceux qui travaillent en pre-
miere ligne pour faciliter I'acces

aux soins. « Le Forum est une in-
terface congue pour rééquilibrer
les liens entre les praticiens et les
politiques. Nous faisons face a des
défis globaux auxquels il s'agit de
répondre de maniéere concertée
et créative. C’est cette créativité
collective, que nous tentons de
galvaniser et de mettre en lu-
miére », conclut le Dr Slim Slama.

André Koller

Savoir +

Geneva Health Forum,

Centre international de
conférence de Geneve (CICG)
www.ghf12.org
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Mieux-etre pour les

Dc

Un implant total, primé a la
Journée de l'Innovation 201,
va rendre la marche de ces
personnes plus fluide.

40

amputations majeures
pratiquées, en moyenne,

Un voyage en train. Un enfant
en face de lui qui monte sur la
banguette en ne s'appuyant que
sur les genoux. Euréka! L'idée
surgit dans l'esprit d'Alain La-
craz, physiothérapeute au ser-
vice de chirurgie orthopédique
et traumatologie de I'appareil
moteur: lors d'une amputa-
tion transfémorale (une partie

du fémur est conservée), il fau-

par année aux HUG

-

JULIEN GREGORIO / PHOVEA

P L'objectif d'Alain Lacraz est de proposer des implantations sur patient en 2013.

Publicité
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VOTRE EXPERT EN ELECTRICITE

www.sedelec.ch

Electrotechnique suisse a 360°

drait que la prothese repose di-
rectement sur le fémur. « Alors
qu'actuellement la partie de la
prothese qui accueille le moi-
gnon appuie sur la partie infé-
rieure du bassin ce qui impose
des contraintes importantes en
zone fessiere et périnéale », ex-
pligue le concepteur.

Pour ce faire, il a développé
I'AKAN® (Above Knee Amputa-
tion Nail). |l s'agit d’un disposi-
tif implanté, composé d'un axe
positionné dans le canal médul-
laire — la cavité des os longs
contenant la moelle — et d'une
base de la taille de la rotule qui
offre une surface d'appui élar-
gie a l'extrémité du fémur. « Du
coup, la charge du moignon se
fait sur 'AKAN® car la surface
est suffisamment importante
pour accepter le poids du corps.
La prothése devient moins vo-
lumineuse et rétablit une sen-
sation d'appui normal comme
chez une personne saine », pré-
cise Alain Lacraz.

Brevet et marquage CE

Le concept et la pertinence cli-
nique validés, il a fallu retenir le
design de I'implant sur la base
d’analyses des contraintes réa-
lisées par Christophe Barea,
bio-informaticien, et trouver un
partenaire économique pour la
commercialisation. Medacta, fa-

tients amputés

bricant de prothéses, a été re-
tenu. Les prochaines étapes?
Optimiser le design du prototype
grace aux essais précliniques
sur cadavres, protéger la pro-
priété intellectuelle (1°" brevet
déposé en mars 2011 et 2¢en
voie de finalisation) avec l'aide
d'Unitec et du bureau de I'inno-
vation des HUG, et, d’ici la fin
de I'année, obtenir un marquage
CE (conformité européenne) du
produit. « L'objectif est de propo-
ser les premiéres implantations
sur patient en 2013 », espére le
physiothérapeute.

Rappelons que ce projet arecu,
en octobre dernier, le prix de
I'Innovation 2011 des HUG d'un
montant de 10000 francs. Cette
somme va servir au finance-
ment d'un plan marketing vi-
sant a informer les chirurgiens
orthopédistes, a I'occasion du
congres mondial de la société
internationale pour le développe-
ment des protheses et orthéses,
qui se tiendra a Hyderebad en
Inde, en février 2013. Sans ou-
blier que cet implant s'adresse
a une clientele potentielle tres
considérable, car la chirurgie
de I'amputation est la plus pra-
tiquée dans le monde, principa-
lement a cause des maladies
vasculaires.

Giuseppe Costa

BOURGEQLS

Rue Blavignac 15 - 1227 Carouge GE
T.+41 (0)22 343 06 00 - bourgeoi@worldcom.ch

Primennd

Sedelec ™

e —

Une entreprise du Burkhalter
Group
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Chirurgie de haute pré
DOUT le cerveau

enrichit le champ de vision du chirurgien avec des aspects de
la réalité impossibles a voir directement.

Projection 3D du champ de vision du chirurgien. Cette technique W

Angio-fluoroscopie micros-
copique. Représentation
dynamique du flux sanguin
visible dans le champ de .
vision du microscope. Les
techniciens peuvent ainsi
déterminer si un vaisseau
est rétréci ou obstrué.

Equipe neurochirurgicale.
Elle est composée d'un
chirurgien et de son as-
sistant. Grace a l'imagerie
3D/4D, le chirurgien inter-
vientdans le crane avec une
précision maximale.

r""'l-

Flat panel. Cet appareil de
radiologie high-tech fournit
des images de tres haute
définition.

TEXTE ANDRE KOLLER PHOTO MAREK DONNIER/GLOBALVISION
REFERENTS DR PHILIPPE BIJLENGA ET DR VITOR MENDES PEREIRA



cision

Opérer dans le crane sans léser les tissus sains? Cest possible

avec la salle hybride neurovasculaire des HUG. Grace aux technologies
d'imagerie 3D/4D (évolution dynamigue des images) et de radiologie
de haute-définition (flat panel), les interventions atteignent

aujourd’hui une précision inégalée.

— -

Ecrans de visualisation. Une
— reconstruction informatique
des images du cerveau per-

I'impact du flux sanguin sur
W leurs parois.

| Equipe neuro-intervention-
nelle. Elle produit des images
radiologiques et des repré-
sentations en 3D du réseau
sanguin du cerveau. Elle in-
tervient depuis l'intérieur des
vaisseaux en préservant les
tissus du cerveau.

met de visualiserdans lesdé- ®
tails les vaisseaux ainsi que

Systéme de neuronaviga-
tion. Deux caméras captent

.‘F-l

des repéres sur le patient
pour ajuster les images a |

Equipement électro-phy-
siologiste. Connecté au pa-
tient, il permet de s’assurer
qu’aucune structure ner-
veuse n’est lésée pendant
I'intervention.

[ App store
VISITE VIRTUELLE SUR L'APPLICATION iPad Application gratuite
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« Nous sommes faits
pour Nous entendre »

Pour Gilles Marchand, directeur

de la Radio Télévision Suisse (RTS),
les HUG et la RTS ont en commun
d'étre des institutions collectives
entretenant une relation intime
avec leurs usagers.

Pulsations a inauguré en sep-
tembre 2011 une collaboration
avec I'émission TSR Découverte.
A l'occasion de ce partenariat
inédit entre deux institutions
du service public, le journal des
HUG a interviewé Gilles Mar-
chand sur les relations entre la
santé et les médias.

Quelle est la place

de la santé a la RTS?
Importante ! A la radio comme
a la télévision. Dans l'actualité,
nous traitons des questions ré-
currentes: découvertes scienti-
figues, colts de la santé, réseaux
de soins, etc.

RETO ALBERTALLI/PHOVEA

Dans les magazines d’infor-
mation, nous abordons des
problématiques politiques et
économiques: les médicaments,
les assurances, les médecins.
Enfin, des magazines spécialisés
comme 36.9 développent des
thématiques de fonds scienti-
fiques et thérapeutiques.

Avec Allo docteur, France 5
diffuse une émission
de santé quotidienne.
Est-ce envisageable sur
une chaine romande?
Non. D'abord pour des ques-
tions budgétaires. France télé-
vision dépense en un mois le
budget annuel de la RTS. Sur
le fond, il me semble que nous
devons privilégier les enjeux
globaux comme l'accés
aux soins, la politique et
les colts de la santé, le
reportage sur les théra-
pies. Je suis plus dubi-
tatif sur le diagnostic a
distance.

N

! J
'

Les pages Junior de
Pulsations sont réalisées
en collaboration avec TSR
Découverte. Qu’'est-ce qui
a motivé ce partenariat?
Nous avons des liens avec les
HUG, mais aussi avec |'Univer-
sité de Geneve. Ces deux ins-
titutions ont, je crois, un fort
besoin de communiquer avec
le grand public. Et nous, nous
avons besoin d'expliquer simple-
ment des choses compliquées
a notre public. Nous sommes
faits pour nous entendre !

Les écrans fleurissent

aux HUG. Chaque lit
disposera bientot d'une
plateforme multimédia:
TV, Internet, radio, etc.
Peut-on envisager
d’autres partenariats

avec les HUG?

Pourquoi pas? En paralléle a
nos chaines, nous offrons des
contenus selon une logique
thématique : sport, politique,
etc. lls peuvent étre proposés
a des entreprises et institu-
tions et se déclinent sur tous
les écrans: fixes, smartphones,
tablettes, etc.

Quelle est la prochaine

grande révolution dans

les médias?

La fusion de la télé et d’Inter-

net. La télé est sur Internet.
Internet n'est pas

! % encore ala télé-
i . vision. Dans
’] ' les deux

ans a venir

. émerge-
" ra une nou-
velle facon
de consom-
mer la télé-
vision, plus
participative.
Nous avions la

1

société de l'information, puis
de la communication. Nous al-
lons vers celle de la conversa-
tion, du dialogue.

Qui est le grand commu-
nicateur du XXIe siécle?
Il'y en a beaucoup... citons le
candidat Obama de 2008, qui
a appuyé sa campagne victo-
rieuse sur une parfaite connais-
sance du web social.

Une conclusion?

Ces dix derniéres années, la
TSRetlaRSRontsuresterala
pointe en matiere technologique.
Mais ce qui compte, finalement,
c'est le fond programmatique
et les valeurs véhiculées. A cet
égard, nos programmes de ra-
dio comme de télévision sup-
portent trés bien la comparaison
internationale. C'est une source
de fierté pour une petite région
comme la nbtre.

André Koller

Bio +

1962: naissance a Lausanne.
Ses parents photographes
déménagent a Paris.

1984 : Master en sociologie
a I'Université de Geneve
1985: débuts a « Tribune
Edition/Chapalay&Mottier »,
une maison d’édition

qui appartenait a la Tribune

de Genéeve

1988: chef du département
marketing et communication
de la Tribune de Genéve
1998: directeur de Ringier
Romandie

2001: directeur de la
Télévision Suisse Romande
2010: Directeur de la RTS
(Radio Télévision Suisse)




Méme |ésé, le cerveau garde
une grande capacité d'apprentissage
(pages 12-13). EN suivant certains entrainements,
| est possible de rééduquer la mémoire (page 17).

La recherche travaille sur les moyens d'effacer I'em-
preinte de l'addiction dans le cerveau (page 14) ou
encore de traiter la dépression sévere par la stimulation
cérébrale profonde en implantant des électrodes (page 16).

Les neurones, as du cablage
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dadaptation inouie

Grace a la plasticité céerébrale,
NOUS pouUvOoNS renouveler
NOS réseaux de neurones et
recupérer tout ou partie
d'une fonction perdue,

« Méme lésé, le cerveau garde
une grande capacité a apprendre.
I peut récupérer une fonction
perdue ou développer des mé-
thodes de compensation. Il a un
grand potentiel a s'adapter tout le
temps, a refaire des connexions.
D‘ailleurs, tout apprentissage re-
flete sa plasticité. » Pour le Pr
Armin Schnider, médecin-chef
du service de neurorééduca-
tion, le cerveau est un organe
extraordinaire. Il le constate au
quotidien avec les progres réa-
lisés par les patients apres une
lésion cérébrale.

Cette derniére, qu'elle soit
consécutive a un accident vascu-
laire cérébral (AVC), a un trauma-
tisme ou encore a une tumeur,
provoque des séquelles plus ou
moins nombreuses et graves.

Savoir +

Ligue suisse pour
le cerveau,
www.hirnliga.ch

Association suisse des
personnes cérébro-lésées
et de leurs proches,
www.fragile.ch

Les déficiences et limitations
se déclarent par des atteintes
maotrices (hémiplégie, trouble de
I'équilibre et de la coordination,
lenteur, diminution de la préci-
sion et de la force) et des pré-
judices sensoriels comme des
troubles visuels, une baisse de
['audition, de 'odorat ou une
perte de sensibilité au toucher.
Les troubles cognitifs portent
notamment sur les difficultés
d'expression (aphasie), la perte
de I'exploration spatiale ou en-
core les troubles de mémoire
et d'apprentissage.

Créer des nouveaux
réseaux

Concretement, que se passe-t-il
lors d'une lésion? « Au coeur de
celle-ci, des tissus sont détruits
et des neurones ne fonctionnent
plus. Mais autour demeurent des
parties intactes qui subissent des
changements au niveau cellu-
laire facilitant la communication
entre les neurones. Le cerveau
est ainsi capable, en particulier
durant les trois premiers mois, de
se réorganiser et de réapprendre
en recréant des réseaux de neu-
rones selon le besoin », répond
le Pr Schnider. Résultat, la récu-
pération d'une fonction dépend
d'abord de la réorganisation des
tissus proches de la région.
Sachant que la sévérité de |'at-
teinte demeure le facteur pro-
nostic important, il existe des
moyens pour améliorer la récu-
pération. Certains médicaments
soutiennent la plasticité alors

que la stimulation magnétique
transcranienne peut augmen-
ter la capacité des neurones
a se réorganiser (lire encadré).
Par ailleurs, I'entrainement doit
étre adapté, effectué de ma-
niere intensive et le plus pré-
cocement possible. A I'Hopital
de Beau-Séjour, Armeo et Loko-
mat, deux machines de haute
technologie, association parfaite
de la robotique et de I'informa-
tique, utilisent la réalité virtuelle
pour aider les patients a retrou-
ver plus vite I'usage des bras et
des jambes.

Thérapie par contrainte

Autre élément important: le défi
posé par la thérapie. « Pour récu-
pérer des fonctions perdues, le
patient doit travailler &8 son maxi-
mum, car la plasticité est stimu-

lée par un entrainement ciblé et
intensif », détaille le spécialiste.
Pour récupérer la force perdue
d'un bras aprés un AVC, on va
méme appliquer la thérapie par
contrainte. Il s'agit alors de for-
cer le patient a n'utiliser que le
bras affecté, en mettant la main
valide dans un gant. « L'objec-
tif est de l'entrainer de facon
intensive pour exécuter des
activités de la vie quotidienne
comme cuisiner, saisir des ou-
tils ou se brosser les dents.
Un principe qui est également
valable pour I'exploration spa-
tiale ou le langage », explique
le neurologue. La personne va
également chercher une nou-
velle technique pour s'habiller
ou pour utiliser des moyens au-
xiliaires (orthése, canne, fauteuil
roulant). « Cette capacité a ap-
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prendre une méthode compen-
satoire est une autre expression
de la plasticité cérébrale », pré-
cise le Pr Schnider.

Giuseppe Costa

Travgil
en reseau

Parler, voir, marcher: on sait de-
puis longtemps que, pour effec-
tuer ces actions, le cerveau est
organisé de maniere a faire col-
laborer plusieurs régions entre
elles. Par contre, 'avancement
de la technique d'imagerie cé-
rébrale a montré que ces colla-
borations ne sont pas limitées
aux actions. « Méme au repos,

<« Afin d’exploiter la plasticité

du cerveau, les thérapies sont mises
en place le plus précocement
possible. Ici, un patient encore affaibli
est aidé par Armeo pour exécuter
un mouvement ciblé. L'armature

est couplée a I'image du bras

sur I'écran (réalité virtuelle).

Plasticité

Les synapses, zones de
contact fonctionnelles entre
deux neurones, sont spécia-
lisées dans la transmission
nerveuse. Elles évoluent avec
le temps: certaines dispa-

raissent, d'autres se créent,
mais toutes se modifient et
renforcent, lors d'une activité,
lacommunication entre deux
neurones. La plasticité synap-
tique est ainsi a la base des
processus d'apprentissage
et de mémorisation, indé-
pendamment d’une lésion.

en ayant les yeux fermés et sans
rien faire, le cerveau est orga-
nisé de fagon structurée et ces
mémes réseaux de neurones
restent connectés », explique le
Dr Adrian Guggisberg, respon-
sable du laboratoire de neuro-
rééducation cognitive des HUG.
D'ou I'intérét de mesurer la syn-
chronisation entre I'activité spon-
tanée de deux régions cérébrales,
notamment utile apres une [ésion
cérébrale. « En analysant les ré-
seaux, on comprend mieux les

Les mécanismes de récupération
apres une lésion cérébrale

/

Lésion
résiduelle

Cerveau sain

Le réseau moteur s'active
quand nous bougeons les bras:
le cortex moteur primaire
gauche @, le cortex moteur
primaire droit @9 et I'aire motrice
supplémentaireesont
connectés entre eux et activés
en méme temps.

Accident vasculaire cérébral

Cerveau lésé

La lésion touche le cortex
primaire gauche: le patient
présente une faiblesse du bras
droit. Le cerveau essaie de
recruter des tissus sains autour
de la lésion. En regle générale,
plus il y a de tissus sains,
meilleure sera la récupération.

Tissus sains
Lésion

Rééducation intensive

Cerveau apreés récupération
Grace a des exercices
spécifiques durant plusieurs
semaines, les neurones autour
de la Iésion reprennent les
fonctions motrices de la région
perdue. Chez les patients

avec une bonne récupération
de la motricité, on observe

un rétablissement du réseau
moteur similaire a la situation
avant la Iésion.

mécanismes de réorganisation
eton peut estimer le pronostic de
récupération: plus les zones voi-
sines de la région lésée ont une
connectivité préservée, meilleure
sera la récupération », précise le
Dr Guggisberg (lire infographie
ci-dessus). L'étude a porté sur 25
patients ayant eu un accident vas-
culaire cérébral. Les chercheurs
ont enregistré |'activité électrique
émise par le cerveau et I'ont cou-
plée a des algorithmes afin de
décrypter le fonctionnement.

Le laboratoire méne actuellement
une recherche sur la stimulation
magnétique transcranienne afin
de voir comment en induisant,
atravers le crane, un faible cou-
rant électrique on module tran-
sitoirement |'activité cérébrale.
«Si on arrive a augmenter la
connectivité des réseaux, cela
améliorera la récupération des
différentes fonctions », espére
le chef de clinique scientifique.

G.C.
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Léquipe du
Pr Christian
LUscher,

de l'Université
de Geneve,

a rétabli un
comportement
normal chez
des souris
dépendantes
a la cocaine.

On a longtemps cru que les
drogues détruisaient les neu-
rones. C'est faux. La plupart
d'entre elles (cocaine, héroine,
cannabis, etc.) ne sont pas neu-
rotoxigues. Par contre, elles mo-
difient les contacts entre les
cellules nerveuses et ont toutes
une méme propriété: lorsqu’on
les consomme, une partie du
systéme nerveux, appelé circuit
de larécompense, est suractivé
et libére de la dopamine. « Cette
substance renforce le flux de
messages entre deux régions,

mars-avril 2012
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P La souris passe normalement de la cage A a la cage B. Par contre, si un jour elle recoit dans la cage A de la cocaine,

qui va déclencher son circuit de la récompense, c’est la qu’elle reviendra le lendemain. Ce qui prouve que le signal

d’apprentissage est associé a cet endroit.

le cortex préfrontal et le noyau
accumbens, et marque le cer-
veau d’une empreinte durable,
qui sera d’autant plus persistante
que la consommation aura été
réguliere », explique le Pr Chris-
tian Lischer du Département
des neurosciences fondamen-
tales de I'Université de Geneve.
Pourquoi alors seuls 20% des
consommateurs des substances
les plus «addictives », comme
la cocaine par exemple, déve-
loppent une addiction? « Chez
ces personnes vulnérables, il y

Réunir arts et neurosciences

La nouvelle Jonction — arts, neurosciences, cité, un complexe,
alliant arts et neurosciences, a été présenté a la presse en
novembre dernier. Il s’articulera sur trois axes. Le premier défi-
nit un espace de recherche et de formation commun aux neu-
rosciences et aux arts. Le second propose la création d'une
seule Haute école des arts. Le troisieme volet concerne le grand
public avec notamment la création de salles d’expositions.

Ce projet pourrait voir le jour en 2018.

G.C.

a un emballement des méca-
nismes d’apprentissage, abou-
tissant a une perte de contréle
du comportement, tandis que
ceux de défense et de prise de
décision agissent moins bien »,
répond le neurologue qui méne
des recherches dans le domaine
depuis plusieurs années.

Utilisation du laser

Avec son équipe, il vient de
développer une méthode ef-
facant I'empreinte laissée par
la cocaine dans le cerveau des
souris. « Le traitement consiste
a stimuler a I'aide d’un laser les
terminaisons nerveuses du cor-
tex auparavant infectées d’un
virus contenant une protéine
sensible a la lumiére. Les sou-
ris traitées ont retrouvé un com-
portement normal », explique le
Pr LUscher.

Cette découverte issue de la re-
cherche fondamentale, publiée
dans la revue Nature en janvier
dernier, offre un réel espoir de

thérapies. Il devrait étre possible,
grace a une méthode similaire,
de faire disparaitre les change-
ments de comportements provo-
qués par les drogues dures chez
I'nomme. « Ce type de soins ne
pourra cependant pas étre dé-
veloppé du jour au lendemain.
Cette nouvelle technique ayant
recours au laser, expérimentée
sur des animaux, en est encore 8
ses débuts. Plusieurs problemes,
dont I’introduction de virus dans
les neurones humains, devront
étre résolus. » De plus, la sti-
mulation magnétique transcra-
nienne, technique consistant a
envoyer des ondes magnétiques
sur des zones superficielles du
cortex cérébral, ou la stimulation
profonde du cerveau pourraient
également donner des résultats
probants. Ces techniques sont
déja utilisées avec succes pour
traiter la maladie de Parkinson
ou la dépression.

Giuseppe Costa

JULIEN GREGORIO / PHOVEA
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En 201, les HUG ont réalisé
quelgue 250 interventions grace
a une technologie de pointe.

La chirurgie du cerveau, c'est
un monde a part. A peu prés
chaque millimétre carré de ma-
tiere grise contrdle une piece du
puzzle organique et psychique
composant I'étre humain. Au
sein d'une telle densité, le neuro-
chirurgien assisté d'un outillage
technologique de pointe (lire en
pages 8 et 9) opere avec d'infi-
nies précautions.

En effet, I'ablation d'une tumeur
cérébrale fait 'objet d'une prépa-
ration minutieuse. Pour éviter au
maximum d'abimer les tissus qui
entourent la partie malade, le pa-
tient passe une série d'examens
IRM (imagerie par résonance ma-
gnétigue) destinés a déterminer
I'importance et la nature fonc-
tionnelle de la région touchée.

90%

des patients souffrant
d’une atteinte tumorale
sont opérables

Publicité

—

« Ces informations fournissent
une excellente indication sur
I'opérabilité de la tumeur »,
explique le Pr Karl Schaller,
médecin-chef du service de
neurochirurgie.

La bonne nouvelle, c’est que
90% des patients souffrant
d'une atteinte tumorale sont
opérables. La mauvaise, la tu-
meur réapparalt a plus ou moins
long terme dans la plupart des
cas. « Nous avons affaire a une
maladie systémique du cerveau.
La tumeur, c’est la face visible.
Il reste toujours dans les tissus
environnants une part invisible
impossible a traiter », indique
le Pr Schaller.

« En regle générale, plus on
enléve de cellules tumorales,
meilleures sont les chances de
survie du patient et plus les trai-
tements complémentaires sont
efficaces », reprend le neurochi-
rurgien. La qualité de I'image-
rie médicale joue donc un réle
crucial pour atteindre une pré-
cision optimale. Les scanners

mars-avril 2012

sont également
utilisés pendant
I'opération elle-
méme pour gui-
der la main du
spécialiste et lui
eviter d'infliger
du stress aux tis-
sus sains.

300 types de
tumeurs

[l existe environ 300
types différents de tu-
meurs classés en plu-
sieurs catégories, dont les plus
importantes sont les gliomes et
les méningiomes. Les premiers
croissent a l'intérieur du cerveau
en détruisant les tissus sains.
Les seconds poussent depuis
|'extérieur, a partir de I'enve-
loppe méningée. IIs n'enva-
hissent jamais la matiéere grise,
mais la compriment ou I'irritent.
En 2011 aux HUG, quelque 250
patients ont été opérés d'une
tumeur du cerveau.

En pratique, le neurochirurgien
intervient également dans le cas
d'urgence, le plus souvent des
traumatismes craniens causés
par un accident de la circulation.
Lorsque le pronostic vital est en

Boutique spécialisée
en protheses de sein, lingerie post mastectomie
et en prét-a-porter grandes tailles.

Visitez notre site; www.ResterFemme.ch
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't des tumeurs
sont operables .

ey g

» IRM fonctionnelle

d’un cerveau (vue de face).

La tumeur (en jaune) a partiellement
détruit I'aire du langage (en bleu).
L'autre hémisphére a compensé

la fonction perdue (en rouge).

jeu, le premier geste du neurochi-
rurgien consiste souvent a ouvrir
la boite cranienne pour diminuer
la pression interne résultant du
choc. «Dans ces situations, la
préparation est réduite au strict
nécessaire. Chaque minute re-
présente une année de vie du
patient », rappelle le Pr Schaller.

André Koller

Au Bonheur des Rondes - Rue Saint-Victor 9 - 1227 Carouge

Rontactez Isabelle au 076 370 56 10 ou par email: isabelle@ResterFemme.ch
quise tient a votre disposition pour un rendez-vous a la boutique ou en milieux hospitaliers.



Des electro
tete!

dlsS

La stimulation cérébrale profonde
peut quérir des personnes
gravement deprimees.

Des électrodes implantées
dans les profondeurs du cer-
veau peuvent modifier les com-
portements humains et guérir
certaines affections comme la
dépression. Mise au point dans
les années 80-90, cette tech-
nique thérapeutique porte un
nom: la stimulation cérébrale
profonde.

Le cerveau est « pré-cablé » de
facon identique chez tous les
étres humains. En revanche, au
niveau cellulaire et moléculaire,
il modifie ses états en perma-
nence pour répondre aux solli-
citations de I'environnement.
« C'est la fameuse plasticité cé-
rébrale », explique le Pr Pierre
Pollak, médecin-chef du ser-
vice de neurologie.

Savoir +

Découvrez le programme
de la semaine du cerveau et

de I’émission Pulsation TV,
consacrée au méme theme,
dans la rubrique rendez-vous
(pages 24 et 25).

Publicité
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maintenance

Elle est indispensable au proces-
sus d'apprentissage. En répétant
une action, physique ou mentale
— la course a pied ou le calcul
différentiel —, nous développons
la partie du cerveau dédiée a
cette activité. C'est-a-dire que
nous renforgons et augmentons
le nombre de connexions neu-
ronales — plusieurs dizaines de
milliers par neurone — qui sous-
tendent cette action.

« Des études ont par exemple
montré que la zone correspon-
dant a la mémoire spatiale est
plus importante dans le cerveau
des chauffeurs de taxi londonien
que chez le reste de la population
britannique », rapporte le Pr Pollak.

L'aire de la tristesse

Mais comment utiliser cette
découverte a des fins théra-
peutiques ? Prenons la dépres-
sion. L'imagerie par résonance
magnétique (IRM) a montré
que certaines zones du cer-
veau sont directement impli-
quées dans la régulation des
émotions. C'est le cas du lobe
limbique, et plus particuliére-
ment d'une aire appelée CG25.
« Cette derniere est suractivée
dans des états de tristesse, a

habitations

conception, réalisation & entretien

d'installations électriques & télécom

JULIEN GREGORIO / PHOVEA

études et projets
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P Le Pr Pierre Pollak ajuste les paramétres des électrodes implantées dans

le cerveau de cette patiente. L'objectif est de contrdler les symptomes sans

entrainer d’effets indésirables. Les électrodes sont implantées a vie.

la simple évocation d’un souve-
nir douloureux, mais également
chez les personnes déprimées.
A l'inverse, on a constaté que
quand le sujet sort de sa dé-
pression, soit par médication,
soit par psychothérapie, |'ac-
tivité de cette zone diminue »,
reprend le neurologue.

Assez logiquement, les cher-
cheurs ont supposé qu’en in-
hibant la zone CG25 a |'aide
d’électrodes, on pourrait amé-
liorer I"état émotionnel des
personnes déprimées. Et ca
a marché. « Environ 60% des
personnes souffrant de dépres-
sion résistante a toute thérapeu-

14 rue Guillaume-de-Marcossay

1205 Genéve

Tél. 022 320 06 00

www.eggtelsa.com

. E@@TEISA

tique répondent favorablement
a l'implantation d’électrodes
dans cette zone », affirme le
Pr Pollak.

D’autres maladies peuvent éga-
lement étre traitées a l'aide
d'électrodes reliées a un neu-
rostimulateur implanté pres de
la clavicule sous la peau. Notam-
ment la maladie de Parkinson
et les dystonies (mouvements
anormaux). En regle générale,
les bénéfices de la stimulation
cérébrale profonde se font sen-
tir dans les premiéres semaines
apres le début du traitement.

André Koller

Electricité - Télécom
o

info@eggtelsa.com
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Les neuropsychologues
utilisent les multiples facettes
de la mémoire pour améliorer

lautonomie des victimes

d'une lésion cérébrale.

» Agenda d’une patiente.

En I'absence d’'une stratégie adéquate,

l'utilisation d’un support matériel

ne suffit pas a palier le déficit cognitif.

Le 27 mars 1985, Clive Wea-
ring, un pianiste britannique,
contracte une encéphalite. La
maladie provoque une amné-
sie foudroyante. Toutes les 30
secondes, son passé est entie-
rement effacé de sa mémoire.
Depuis ce jour, dans son jour-
nal intime, le musicien consigne
inlassablement une seule et
unigue expérience existen-

Publicité

tielle: «Je viens, a l’instant, de
prendre pleinement conscience
de moi-méme. »

Etonnamment, des qu'il s'assied
aun piano, Clive Wearing est ca-
pable d'exécuter a la perfection
les morceaux de musique qu'il
avait appris avant son amnésie.
« En fait, il existe plusieurs
mémoires. Notamment la dé-
clarative et la procédurale. La pre-

mars-avril 2012

miére traite des connaissances
que nous pouvons transmettre
verbalement. La seconde met
en jeu ce que nous appelons:
des habilités. Typiquement, la
maitrise d’un instrument de mu-
sique », explique le Dr Radek
Ptak, neuropsychologue au ser-
vice de neurorééducation.
Déclarative ou procédurale, vi-
suelle ou auditive, a court terme
(quelques secondes) ou a long
terme (apres quelgues minutes,
etc.), les mémoires ne sont pas
localisées en un endroit unique
du cerveau. Par conséquent,
chaque Iésion, selon sa nature
et son emplacement, affecte
différemment les capacités co-
gnitives du patient.

Encodage et stockage

« Schématiquement, on peut dis-
tinguer les troubles liés a I'enco-
dage des informations de ceux
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méemoie

qui ont trait au stockage. Dans le
premier cas, nous élaborons des
Stratégies mnémotechniques
pour renforcer I'acquisition des
données. Dans le second, c’est
plus compliqué, car les traces de
mémoire s'effacent progressive-
ment et le patient n'est souvent
pas conscient du probleme »,
reprend le Dr Ptak.

Dés lors, le neuropsychologue
appuie sa thérapie sur la mé-
moire procédurale. Par la répé-
tition quotidienne d'un geste, il
s'efforce d'ancrer chez le patient
une habitude utile dans sa vie
de tous les jours. Comme I'uti-
lisation d'un agenda papier ou
électronique. «La fonction at-
teinte est remplacée par une
autre, intacte. C'est une forme
de plasticité », conclut le Dr
Radek Ptak.

André Koller

«J’entraine ma memoire»

Anne*, 42 ans, svelte Romaine aux yeux bleus, et maman de
trois filles adolescentes, a encore des séquelles de sa récente
rupture d'anévrisme (éclatement d'un vaisseau dans le cer-
veau). «Je me souviens tres bien d'événements antérieurs a
un an ou plus. Mais j'oublie encore souvent ce qui s’est pas-
sé il y a cinqg minutes », témoigne-t-elle.

Aprés son opération aux HUG fin 2011, elle a entrepris un pro-
gramme de rééducation avec le Dr Radek Ptak et une logopé-
diste, Marie Di Pietro-Bachmann. «J’entraine ma mémoire et
ma vélocité mentale. J'ai appris aussi a utiliser des plannings
hebdomadaires et journaliers. Je fais des progrés. Vous savez,
j'ai vécu longtemps a Rome et a Londres. Genéve est sirement
I'un des meilleurs endroits au monde pour faire un accident
vasculaire cérébral », dit-elle dans un grand sourire. A.K.
* Prénom fictif

Le printemps  au Vivendo
V;-VM Le printemps arrive dans vos asﬁettes 1

~ Cuisine Italienne.adthentique patés fraiches et pizza au

RETCRANTE
3 JEAR A VIN
I PZER,

feu de bois:'Plat a partir de 1800 CHF 1 = :
www.vivendo.ch / info@vivendo.ch / tél. 032,347.84.80 / Parking lombard
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Reportage

e
Travailler aux urgences des
P .
- '."-' HUG, c'est mettre une com-
eo' O.'."_l pétence professionnelle

pointue au service d'une

‘ organisation minutieuse.
' L'infirmiere spécialisée,
aux avant-postes de |'h6-

pital, doit faire preuve
de diplomatie et d'ef-
ficacité pour gérer les
petits bobos comme
les grands malheurs.

T80, Michele Ma-
1 lacrida, infirmiére
spécialisée, 12 ans
d’'expérience, prend
les rénes du service.
Elle tiendra «la porte »
jusqu’a 19h. La jour-
née commence avec
le briefing des col-
legues de nuit.
Ensuite, elle ins-

: .
<} -
:
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pecte le chariot de
réanimation, les stocks de mé-
dicaments d'urgence et les ré-
serves de sang: minimum quatre
poches, groupe O négatif, univer-
sel, pour utilisation immédiate.

Pour I'heure, c'est calme: une
patiente asthmatique et un pa-
tient angoissé en salle d'attente.
De l'autre c6té du desk, dans le

Clté aux

secteur «attentes

couchées », un seul des 10 lits
est occupé. A l'arriére, les 17
boxes médico-chirurgicaux,
dont trois de réanimation (voie
rouge), sont parés. Une des
taches de Michéle sera d’ai-
guiller les patients vers les dif-
férents itinéraires. Voie verte:
traumatologie (accidents mi-
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neurs). Voie orange: ambula-
toire (grippes, infections, etc.).
Voie blanche : psychiatrie. Voie
grise: gériatrie.

M5, Les ambulanciers amenent
une femme au visage tuméfié.
Elle se plaint d'avoir été violée

-
J//'

i

et battue depuis des jours
et réclame un somnifere.
Son discours n'‘est pas
toujours cohérent. « Son
compagnon a été écroue.
Il doit y avoir du vrai », in-
digue I'ambulancier dans
son rapport. Il faudra déci-
der: traumatologie ou psy-
chiatrie.

8h10. Le 144 annonce un
accident vasculaire cérébral
(AVC), premier d'une longue
série. C'est un NACA 4 — cet
indice de gravité international
est codé de 0 (indemne) a 7
(décédé).

123080, Reunions « flux». Mi-
chele, entourée de deux chefs
de clinique, d'un médecin trieur
et du tandem médecin adjoint/
infirmiére-cadre, fait le point.
Ces séances contribuent a ré-
duire les durées de séjour et
les temps d'attente.
10he0. Laccueil est pris dans un
double flux. D'un c6té, ceux qui
viennent par leur propre moyen.
De l'autre, les patients du 144.
Souvent des cas plus graves:
AVC, malaises cardiaques, ac-

cidentés. Ou plus
énigmatiques,
comme cette quin-
quagénaire. Elle a
avalé une bouteille

de codéine et ré-
clame acoretacri...
son gramophone.
1300, La tension
monte de plusieurs
crans. Les 10 lits d'at-
tente et les 17 boxes
affichent complet. «Je
vais proposer au méde-
cin d’accueil d’hospi-
taliser directement les
patients », annonce Mi-
chele. Elle se démultiplie, gere
I'impatience croissante des pa-
tients et trouve des lits dans
les étages.

15R15. Niveau d'alerte maxi-
mum : un NACA 6. Arrivée aux
urgences: sept minutes. Victime
d’un grave accident, I'homme
souffre d’'une hémorragie in-
terne. Le pronostic vital est en-
gagé. Michele libére une salle
de réanimation et met une di-
zaine de personnes dans les star-
ting-blocks. Quelgues minutes
plus tard, la civiere déboule,

tirée et
poussée par les ambu-
lanciers. C'est le branle-bas de
combat, la machine a soigner
est lancée.

15045, De retour au desk, I'in-
firmiére constate que Panora-
ma, le logiciel de supervision
des urgences, affiche déja com-
plet: « La nuit sera rude ». Pour-
tant, ce métier elle I'aime. «Je
suis contente de moi quand j‘ai
pu soulager, accompagner ou
méme simplement renseigner,
orienter des patients et des fa-
milles a un moment difficile de
leur vie. »
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Donnez 100 sous
el

Vivre avec *’; faitesunveu) | Deéodorants
le cancer

\ - néfastes?

e
L'association Apprendre a vivre  p— - Les sels d'aluminium (chlorhy-
avec le cancer organise des b drate d'aluminium et chlorure
groupes d’enseignement et de d'aluminium) présents dans les
soutien pour les personnes ma- déodorants classigues ont des
lades et leurs proches afin de effets néfastes sur les cellules
mieux faire face a la maladie et mammaires humaines in vitro.
de partager ses expériences. Ce phénomeéne a été mis en lu-
Ce programme psychoéduca- miere par une étude de biolo-
tif a lieu tous les lundis, du 30 gie cellulaire conduite par des

chercheurs de I'Université de
Genéve, financée principale-
ment par la Fondation Meyer, la

avril au 25 juin, de 17h a 19h,
ala salle 1-911 du batiment B
(ex batiment d’enseignement)
de I’'Hopital (rue Gabrielle-Per-
ret-Gentil 4). Le nombre de
places est limité. Inscription au

e

La maladiz

1"Alz 1
fa&i\;m;m_;‘," . | R e a S U r Ligue genevoise contre le can-

L T

A n rO | d cer et la Fondation pour la lutte

contre le cancer et pour des re-

022 372 61 25 ou par courriel: 'application Rega est désor- cherches médico-biologiques.
florence.rochon@hcuge.ch mais disponible, et gratuite, Si cette étude ne constitue pas
pour les smartphones Android. une preuve formelle de la res-

En cas d'urgence, deux clics ponsabilité des sels d'alumi-

I_a ma |ad|e d 'A|Zhe|mer | suffisent a déclencher I'alarme. nium dans le développement
accom pagner Vo-tre proche Ensuite, I'application transmet du cancer du sein, elle conteste

automatiquement les données I'innocuité de ces sels sur les
Jacques Selmés, John Libbey Eurotext, 2011 de géolocalisation de |'émet- cellules mammaires. Les résul-
teur de l'alarme a la centrale tats de cette recherche ont fait
d’intervention de la Rega, en I'objet d'une publication dans la
Suisse comme a |'étranger. revue scientifique Journal of Ap-

iRega (pour iPhone) a été télé- plied Toxicology.
chargée prés de 360000 fois -
depuis février 2011. Plus de
170 alarmes ont été déclen- |
chées a ce jour via cette appli-
cation. L'application Rega est |
disponible sur Android Market
www.androidfr.rega.ch
iPhone iRega sur I'’App Store
www.iphonefr.rega.ch

.

Publicité

Vous qui veillez au bien-étre des autres, pensez aussi au votre !

En adoptant MBT, et sa technologie brevetée inimitable, vous facilitez
vos pas et votre travail ! Vous étes constamment debout, vous méritez
une sensation de marche confortable qui, en plus, peut améliorer votre
posture, soulager votre dos et vos articulations, mais aussi activer votre
circulation veineuse. R

Pour vous remercier d'étre au service des autres,le MBT SHOP GENEVE se
fait un plaisir d'offrir a tout le personnel hospitalier :

RABAIS DE CHF 30.-°
a l'achat d'une paire de MBT de votre choix
au MBT SHOP GENEVE, 24 rue de la Cité, 1204 Genéve

www.mbt-shop.ch *Non cumulable avec d'autres rabais.
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Coalition
suisse des
patients

La Coalition suisse des pa-
tients entend se faire mieux
connaftre. « Nous allons pro-
chainement lancer une cam-
pagne médiatique des actions
pour augmenter le nombre
de nos adhérents », a indi-
qué Peter Miller, le respon-
sable du programme soutien
et réseau de la Ligue suisse
contre le cancer. La coalition a
été créée en septembre 2011
pour mieux défendre les inté-
réts des personnes atteintes
d’un cancer auprées des déci-
deurs et des faiseurs d'opinion
du secteur de la santé. Dans
un premier temps, peuvent de-
venir membre de la « Coalition
suisse des patients » les per-
sonnes touchées par le cancer,
leurs proches et amis ainsi que
les organisations de patients.
A terme, elle souhaite égale-
ment défendre les intéréts
d'autres malades chroniques.
www.coalition-suisse-des-
patients.ch

HAMPERLES-EARS

Champel-les-Bains raconte |'histoire d’un lieu de cure hydro-
thérapeutique aux abords de Genéve durant la seconde moi-
tié du XIX® siecle. Portrait d’'une station insoupgonnée, il met
en lumiere des constructeurs enthousiastes, des médecins
convaincus, des établissements hoteliers et un lotissement
pavillonnaire. Croisant I'histoire de I'architecture et celle de
la médecine, confrontant plongée en archives et étude sur le
terrain, les auteurs reconstituent la trame historique de cette
vaste entreprise et portent un regard neuf sur un patrimoine
genevois encore méconnu. Editions Infolio, 2011.

Pro mente sana

Guérir envers et contre tous

Recovery-Vers le rétablissement, une nouvelle brochure pu-
bliée par I'association Pro mente sana informe sur la possi-
bilité de devenir acteur de son propre rétablissement. Cette

publication s‘inspire du mouvement américain recovery (gué-

rison). Ce dernier a attiré I'attention des professionnels de san-
té sur la possibilité de guérir d'une maladie psychique grave,
meéme réputée incurable. Brochure gratuite. Pro mente sana,
au 0840 00 00 60 ou info@promentesana.org
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Information
patients

Le Centre de documentation
en santé est un espace d'in-
formation, d'orientation et de
ressources documentaires
destiné aux malades, a leur
entourage et au grand public.
Il propose de |'information mé-
dicale vulgarisée de qualité en
mettant a disposition des do-
cuments (livres, revues, mul-
timédias) adaptés a tous les
ages et couvrant I'ensemble
des themes liés a la santé:
bien-étre, enfant, vieillisse-
ment, addictions, maladies
rares, alimentation, handicap,
relations familiales, préven-
tion, psychologie, sexualité,
etc. Ces documents peuvent
étre commandés a: cds-me-
decine@unige.ch ou par té-
|éphone au 022 379 50 90.
Infos: http://www.mede-
cine.unige.ch/cds

Centre médical universitaire,
avenue de Champel 9.
Horaires: du lundi au vendre-
di 8-22h, le samedi 9-18h et
le dimanche 14-18h.

SWay e

WWW.Sway-sway.com

Assis ou debout, ou les deux?

Sway, le nouveau siége de soutien a la position de-
bout de la maison Girsberger est sobre, esthétique
et bon pour la santé. Il n’est pas nécessaire de
s’astreindre a I'assise dynamique préconisée, celle-ci
est automatique grace au piétement central oscillant.

AAE&AL
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Pourquoi une anesthesi

79

enfants et adolescents
en moyenne ont besoin
chaque semaine d'une
anesthésie a I’'Hopital
des enfants

Moment parfois redouté par les enfants,
lendormissement est bien maitrisé
par les «gardiens du sommeil ».
Explication avec le Pr walid Habre,

médecin adjoint agrége,
responsable de l'unité
d'anesthésie pédiatrique.

C'est pour Su pl’iher toute sensation, en
particulier la douleur, et offrir les meilleures
conditions au chirurgien pour que |'opération se
passe au mieux.

Il s'agit du Médecin anesthésiste. On
dit aussi qu'il est le « gardien de ton sommeil ».
Tu le verras avec tes parents avant |'opération.
Lors de cette rencontre, tu peux lui poser toutes
les questions sur ce qu'il fait et ce qui va se pas-
ser pendant |'opération.

Il faut cesser de manger six a huit heures avant
l'opération pour éViter que Tu ne vonisses
et que le reflux du contenu de I'estomac finisse
dans les bronches au moment ot on t'endort ou
pendant I'intervention. Par contre, tu peux boire
de l'eau ou une tisane jusqu’a deux heures avant.

Avant de venir au bloc opératoire, tu peux
recevoir un calmant, parfois avec un
peu de jus de framboise. Tu seras plus
tranquille, détendu et aussi plus calme
au réveil.

Tu peuxchoisirentre:I'eSpil'er dans
uh Masque des vapeurs parfumées
ala fraise, au chocolat ou a I'orange ou
avoirun goutte-a-goutte dans
le bras te donnant les médicaments
qui te font dormir. Dans les deux cas,
tu ne restes endormi que le temps de
I'opération. Quand celle-ci est termi-
née, on t'emmene en salle de réveil
ou tu verras tes parents.

Lanesthésiste est tou jours pres de toi.
Il dispose de plusieurs appareils et écrans pour
controler ta respiration, ton cceur, ton niveau de
sommeil et étre sOr qu'il y a assez d'oxygene
dans tous tes organes.

NoN, parce que I'anesthésiste te surveille en per-
manence et dose les produits dont tu as besoin.

NoN. Soit tu as déja un goutte-a-goutte contre
la douleur, soit tu demandes a l'infirmiére de te
donner un médicament.

GiuSeppe costa

vl b

péfinition
L'anesthésie générale est une technique
qui permet d'obtenir un sommeil artificiel (ou

profond), et d’interrompre toute perception
de sensations qu’elles soient douloureuses

ou non. Cette perte de la sensibilité protege
le corps durant I'intervention: ainsi, pendant
que le chirurgien opere, tous les organes
(coeur, foie, poumon, reins, etc.) continuent
a fonctionner normalement.
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2 avant une opération?

Infernet

Vous pouvez retrouver sur le
site Internet du service d'anes-
thésiologie des HUG plusieurs
vidéos d’information desti-
nées aux patients. Une, inti-
tulée Je vais a I’'hdpital des
enfants, retrace le parcours
type d'un enfant qui vient se
faire opérer: toutes les étapes
de la derniere consultation
chez le pédiatre jusqu’a la
sortie du bloc opératoire et
le retour a la maison de I'en-
fant. Une autre, C'est com-
ment ['opération ?,informe sur
le parcours d'un adolescent
en chirurgie. http://anesthe-
siologie.hug-ge.ch/infos_pa-
tients/videos.html

iPad au bloc

Comment diminuer I’'angoisse avant une opération? Depuis
longtemps, la prémédication, qui consiste a donner un mé-
dicament sous forme de comprimé, de sirop ou de supposi-
toire, a une place de choix avant une anesthésie. Depuis six
mois, I'unité d'anesthésie pédiatrique a introduit deux iPad.
Cette tablette électronique trouve la une utilisation originale.

« Nous avons mis des applications adaptées aux dges de I'en-
fant et on l'utilise comme un outil de distraction afin de dimi-
nuer I'anxiété. Comme il est occupé, cela augmente son seuil
de résistance a la douleur. On s’en sert surtout lors de gestes
courts: prise de sang, platre, pose ou retrait de sonde, chan-
gement de pansement», explique le Pr Walid Habre, médecin
adjoint agrégé, responsable de cette unité. Tous les jeunes pa-
tients peuvent en bénéficier en s'adressant a I'infirmiére anes-
thésiste. « C’est un complément utile aussi avant I'opération
pour diminuer I'angoisse liée a la séparation lorsque I'enfant
quitte ses parents et apres en salle de réveil », ajoute le Pr Habre.

G.C.

Le livre et le site sont conseillés par le Centre de documentation en santé qui met en prét des

ouvrages et se situe au CMU (av. de Champel 9): T. 022 379 50 90, www.medecine.unige.ch/cds

Qui cherche, trouve!

12 mots sont cachés dans la grille, a toi de les retrouver!

ANESTHESIE

Lire +

L'opération de
Lucas?

Textes: Stefan
Boonen et Birgitte
Vangehuchten
lllustrations:
Pauline Oud
Editions Enfants
Québec, 2007
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L'operation de Lucas
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Lucas est un petit gargon
qui doit se faire opérer des
oreilles. Son histoire raconte
les étapes d’une chirurgie
d’un jour, de la veille de
I'opération jusqu’a son re-
tour a la maison. En sui-
vant I'histoire de Lucas qui

0000000000 0000O

se fait poser des «tubes»
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Rubrique réalisée en partena-
riat avec la Radio Télévision
Suisse. Découvrez les vidéos
sur leur site Internet:

tfr .ch
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Rendez-vous

Mars &avrill

08/03 & 05/04
Philosophie

Alexandre Jollien
8h, auditoire Marcel
Jenny, rue Gabrielle-
Perret-Gentil 4,

entrée libre
http://setmc.hug-ge.ch

Alexandre Jollien, dans le cadre
des laboratoires philosophiques
organisés par le service d’ensei-
gnement thérapeutique pour
maladies chroniques (SETMC),
propose le jeudi 8 mars I'Ecclé-
siaste: « Vanité des vanités, tout
est vanité » et le jeudi 5 avril
Avec Rami, Venir au coeur par
le cceur. Afin de faciliter le dé-
bat, un texte est publié avant la
conférence sur le site Internet
du SETMC.

Publicité

SAMNS BUT LUCHATIF

FONDATION DE SECOURS MUTUELS AUX ORPHELINS

Du lundi12 au
samedi 17 mars 2012

12/03-17/03

Semaine internationale
du cerveau

Plusieurs conférences et des tables rondes sont organisées tout au long de la semaine. Elles
ont lieu tous les soirs, a 19h, a I'’Auditoire Piaget de I'Uni Dufour (24, rue Général-Dufour).

UNIVERSITE
DE GENEVE

Lundi 12 mars: «Le cerveau, un as du recablage»

Le cerveau est doté d'une extraordinaire capacité d'adaptation. Quels sont les mécanismes
biologigues qui sont a l'origine de cette capacité ? Par Dominique Mdller (neurobiologiste,
UNIGE) et Armin Schnider (neurologue, HUG).

Mardi 13 mars: «Le langage, théatre de la souplesse cérébrale »

L'acquisition d’'une nouvelle langue ainsi que la récupération du langage suite a une lésion
démontrent la réorganisation incessante du cerveau. Avec Ulrich Frauenfelder (psychologue,
UNIGE), Narly Golestani (psychologue, UNIGE) et Marina Laganaro (psychologue, UNIGE).

Mercredi 14 mars: «Le cerveau des temps modernes »
Le cerveau n'a pas été faconné pour effectuer les taches de la vie moderne comme la lec-
ture ou les mathématiques. Par Laurent Cohen (neurologue, Hopital de la Salpétriére, Paris).

Jeudi 15 mars: «Du berceau a I'age mir, un cerveau en perpétuelle
réorganisation»

Tout au long de notre vie, le cerveau ne cesse d'évoluer et de se modifier en fonction de nos
expériences vécues. Avec Martin Debbané (psychologue, UNIGE), Russia Ha-Vinh Leuchter
(pédiatre, HUG) et Anik de Ribaupierre (psychologue, UNIGE).

Vendredi 16 mars: «Réparer le cerveau confus»

Les progres technologiques et pharmacologiques ouvrent de nouvelles perspectives pour
rétablir I'harmonie au sein des circuits neuronaux affectés par des maladies neurologiques
ou mentales. Avec Jean-Michel Aubry (psychiatre, HUG), Pierre Pollak (neurologue, HUG)
et Radek Ptak (psychologue, HUG).

Samedi 17 mars: « Kopa»: communiquer avec un cerveau lésé
a 16h30, a la brasserie des Halles de I'lle (1, place de I'lle)

Exposition et table ronde pour explorer le theme de la créativité et de la communication avec un cer-
veau blessé. Avec Frédéric Assal (neurologue, HUG), Sebastian Dieguez (neuropsychologue, Uni-
versité de Fribourg), Elsa H. Walther Monnet (art-thérapeute) et Chappatte (dessinateur de presse).

Maman prevoit tout!

Méme le pire...

" Si I'un de mes parents venait a disparaitre
| ou devenait invalide, avec la rente FSMO
!

| je pourrais poursuivre mes projets d‘avenir, g.an'lﬁi“ mms
A IJU‘
10

s Vous aussi cotisez, maintenant, h ’ h %
orphelin.c

auprés de la Fondation FSMO,
0228300050 FSMO




10/03
Schizophrénie

9¢ journée francophone
de la schizophrénie
Plaine de Plainpalais

de 10h a 17h

Le Relais, association de sou-
tien aux proches de personnes
souffrant de troubles psychiques,
organise cette journée sous le
signe du sport, activité impor-
tante dans le rétablissement et
le «bien-étre » des personnes
concernées par cette maladie.
Le but est de faire connaitre ces
maladies avec le souci de ne plus
les stigmatiser auprés du public.
Sont également associés a cette
journée, les HUG, les Etablisse-
ment publics pour I'intégration,
le Centre de prévention et de
promotion de la santé.

i
-
-
|
|

Publicité

20/03 & 17/04
Cancer

Look Good Feel Better
Hopital (batiment C)

De 14h a 16h,

rue Gabrielle-Perret-
Gentil 4,

T. 022 372 61 25
florence.rochon@hcuge.ch

La fondation Look Good Feel
Better propose gratuitement,
une fois par mois, un atelier
de mise en beauté par le ma-
quillage pour les patients atteints
d’un cancer. Le 20 mars: salles
6-758 et 7-681. Le 17 avril: salles
6-743 et 6-758. Inscription par
téléphone ou courriel.

24/03
Célébration

Cérémonie du souvenir
17h, salle Opéra,

rue Gabrielle-Perret-
Gentil 4,

entrée libre

Parents, familles et proches d'un
enfant trop tot disparu, soignants
et bénévoles, sont les bienve-
nus a la cérémonie annuelle du
souvenir destinée a rendre hom-
mage aux enfants décédés. Elle
sera suivie d'un moment convi-
vial avec une collation.

PHAg§§CIENS

PHARMACIE CLINIQUE AMBULATOIRE

mars-avril 2012

20/02-31/05

Exposition

Nathalie Tille:

coup de foudre en EMS
Hopital de Loéx

De 8h a 20h tous les jours,
route de Loéx 151,

entrée libre
www.arthug.ch

Coup de foudre en EMS est un
projet photographique et vidéo
qui met en scéne des couples
de seniors, entre 70 et 100 ans,
et qui se sont formés en établis-
sements médico-sociaux.

08/04
Concert

Mozart

15h, salle Opéra,

rue Gabrielle-Perret-
Gentil 4, entrée libre
www.arthug.ch

L'Ensemble instrumental ro-
mand, sous la direction d'Eric
Bauer, interpréte le Concerto
pour violon et orchestre en la
majeur KV 219 de Mozart, avec
Abdel-Hamid El Shwekh, violon.
Répétitions publiques: same-
di 6 et dimanche 7 avril a 14h.
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Pulsations

PulsationsTV
Mars

Que sait-on du cerveau, de ses
pouvoirs et de ses dysfonction-
nements ? Depuis quelques
années, grace au progres de
I'imagerie et a I'avancée des
recherches, le cerveau nous
apporte certaines de ces ré-
ponses en continuant de nous
fasciner, de nous défier et de
garder certains de ses secrets.
En mars, I'émission braque ses
caméras sur ces 10 milliards de
neurones qui contrélent toutes
nos pensées et bien plus encore.

Avrll

A Genéve et en en Suisse ro-
mande, les HUG sont incontour-
nables. Mais leur rayonnement
et leurs actions vont bien au-
dela des frontieres de la Suisse.
En Afrique, en Asie et ailleurs
dans le monde, les HUG ac-
compagnent de nombreux pro-
jets médicaux et universitaires.
Soins, formations, partenariats,
préventions, les HUG n‘ont pas
de frontieres. La médecine du
bout du monde et la médecine
des voyages a découvrir en avril.

Pulsations TV est diffusé sur
Léman bleu, TV8 Mont-Blanc,
YouTube et DailyMotion.

Oroximos
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Jne expérience
humaine fantastique

« Marcher dans la forét ama-
zonienne, dormir en hamac,
descendre le fleuve Maroni en
pirogue. Et aussi, rencontrer
des Amérindiens Wayana. Ou
encore aller chercher le ma-
nioc avec les femmes et le cui-
siner. Cela m’a ramenée a des
choses simples. Une simplici-
té qui m'a beaucoup touchée.
C’était magique ! » Aline Tho-
mas, qui souffre d'un trouble de
la personnalité borderline, est
de retour d'un mois en Guyane.
Mais au moment d'évoquer ce
périple, terminé depuis fin oc-
tobre déja, ses yeux bleus pé-
tillent encore comme si elle y
était: « Ce voyage m'a beaucoup
appris sur moi-méme, sur ma
volonté, sur ce que je vaux. »

Aline Thomas tient en main un ciel de case, piéce de bois ronde, ramené

de Guyane.

A l'origine du projet: Monique
Bannier, infirmiére spécialisée
au département de santé men-
tale et de psychiatrie. En 2007,
de retour d'un voyage privé en
Guyane, elle se dit qu'il faudrait
le refaire avec des patients. Avec
son collegue Serge Boulguy, elle
crée l'association Aventure thé-
rapeutique pour les personnes

Les participants ont été suivis avant de partir et durant leur
aventure par Raymond Vouillamoz, réalisateur, et son équipe.
Le résultat? Un documentaire en six épisodes de 26 minutes
qui sera diffusé dés le 20 avril a la télévision suisse romande.
Par ailleurs, une exposition photos retragant le périple aura
lieu dés mi-avril a I'Hopital (rue Gabrielle-Perret-Gentil 4) et

sur le site de Belle-Idée. Infos sur: www.arthug.ch

G.C.

souffrant de troubles psychiques
afin qu'elles vivent une expé-
rience enrichissante, source pos-
sible d’un nouveau départ dans
leur vie. Faute d'un soutien éco-
nomiqgue suffisant, coup d'arrét.
«Al'époque, je terminais le pro-
gramme CARE (Comportements
Autodommageables et Régula-
tion Emotionnelle) et travaillais
dans une fondation. Aprés plu-
sieurs mois d’abstinence, cela
devait étre la cerise sur le gateau.
Ne pas partir en octobre 2008 a
été une grande déception », re-
leve Aline Thomas.

Mais les organisateurs y croient et
trouvent le parrainage nécessaire
en 2011. «J'ai été recontactée.
Cette fois, j'étais mal. Je suivais
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un sevrage a Montana, mais je
voulais saisir cette opportunité.
Je me suis dit: il faut que je me
remue et cela sera une occasion
pour étre mieux et avoir de nou-
veaux objectifs. » Elle part avec
cing autres personnes, souffrant
de schizophrénie, de trouble bipo-
laire, dépression, etc. Ils sont ac-
compagnés de quatre soignants,
d'une équipe de la Radio télévi-
sion suisse (lire ci-dessous) et en-
cadrés de guides, piroguiers et
porteurs. « Nous sommes partis
en adultes responsables, chacun
avec son traitement. Chacun a fait
I'effort d’accepter I'autre. On s’est
découvert des choses communes
etj'ai gagné des amitiés. Une ex-
périence humaine fantastique. »
Un parcours de quatre semaines
dans un environnement sauvage
et impressionnant qui force a
I"humilité et oblige a la solidari-
té. «Je ne pensais pas pouvoir
marcher cing heures. Je me suis
découvert des compétences phy-
siques, des capacités a prendre
des initiatives, & aider les autres.
C'est important pour maintenant,
quand je suis fragile, que j'ai mes
doutes, que je suis dans I'inactivité
ou me referme sur moi-méme. »

«Jai I'espoir de pouvoir
faire quelque chose
de ma vie. »

A 32 ans, Aline Thomas est en-
core suivie par un psychiatre. Elle
ne sait pas quand elle trouvera
une stabilité définitive: « Cela va
prendre du temps, mais je suis
convaincue que j'y arriverai. J'ai
I'espoir de pouvoir faire quelque
chose de ma vie. »

Giuseppe Costa
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SERVICE DE TRANSPORTS

TRANSPORT DE PERSONNES A MOBILITE REDUITE
*  Nos véhicules sont adaptés aux transports de personnes 3 mobilité
réduite {fauteuil ou a pied) el nos chaulfeurs sont spécialement formés
pour ce type d'accompagnement,

= Nos prises en charge s’effectuent 7 jours sur 7, de 7 heures 3 minuit, sur

Genéve, hors canton et en dehors de la Suisse. CONTACTS
* Nous sommes Lrés réaclifs en cas de transports urgents et de demandes SERVICE DE TRANSPORTS
speciales., Chemin du Pont-du-Centenaire 116
= Nos tarifs sont extrémement compétitifs. 1228 Plan-les-Ouales
TRANSPORTS DE MARCHANDISES SERVICE DE TRANSPORTS
=  Nous arganisons vos livraisons sur tout le territoire genevois et achemi- DE PERSONNES ET MARCHANDISES
nons aussi les denrées alimentaires qui nécessitent un transport g
frigorifique. tel. 022 794 52 52
* Notre personnel est composé de personnes en situation de handicap ou transports@foyer-handicap.ch
en réintégration sociale, marchandise@foyer-handicap.ch
= En faisant appel 3 nos services, vous donnez une image de dévelop- MOBILITE POUR TOUS

pement et d'intégration sociale a votre entreprise.

MoBILITE POUR TOUS
= En partenarial avec les Transports Publics Genevois, notre service
«Mobilité pour Tous» s'adresse aux personnes agées, malvoyantes ou
désorientées et organise leur accompagnement, Découvrez Ia liste compléte de nos prestations

® (elte prestation est gratuite, hormis le coiit du titre de transport. sur www.foyer-handicap.ch/transports

tél. p22 3281111
mobilitepourtous@foyer-handicap.ch

Don du sang
rue Gabrielle-Perret-Gentil 6 - 1205 Genéve - tél. 022 372 39 01

www.dondusang.ch

Bulletin dabonnement
O Je désire m'abonner et recevoir gratuitement PUlsatiws

O Madame O Monsieur .
Nom Prénom
Rue/N° E
NPA/Ville E-mail
Date Signature

Coupon a renvoyer par courrier a Pulsations, Hopitaux Universitaires de Geneve, direction de la communication et du marketing,
avenue de Champel 25, 1211 Genéve 14, Suisse ou par fax au +41 (0)22 372 60 76 ou par e-mail pulsations-hug@hcuge.ch



@ one:PLACEMENT:

Emplois temporaires et fixes

Laissez-nous prendre soin
de vous !

Nous recrutons :
e ASSC (Aide en Soins et Santé Communautaire)
® Infirmier(ére)s

® Sages-Femmes

® Secrétaires Médicales

® Eléves Infirmier(ére)s

e Aides Soignant(e)s Qualifié(s)

One PLACEMENT SA - Rte de Saint-Julien 7 - 1227 Genéve
+41 (0)22 307 12 12 - travail.ge@oneplacement.com

www.oneplacement.com



