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Vivre en Résidence-Services
a Bruxelles...

Restel Résidences

Les résidences

parc d’italie
Chée de Boitsfort 15
Ixelles
026720760

les érables
Rue Beeckman 24
Uccle
023459294

/

ol Rl

i
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les eaux vives
Av. ). et P. Carsoel 87

Uccle
023736211
messidor
Av. de Messidor 207
Uccle
023474141
Pourquoi choisir de vivre dans
’ . .
une résidence services?
Un appartement privé, aménagé selon votre golt personnel hamoir
Un service hoételier performant et de qualité Av. Hamoir 1
Vous vivez a votre propre rythme: c’est vous qui décidez ! Uccle
Batiment en copropriété congu pour les Seniors 023790700
Accueil et systéme d’appel d’urgence permanent
Les résidences services, toujours bien situées, se trouvent a proximité de nombreuses
facilités. Pourvues de tout le confort nécessaire, les résidences-services gérées par eden green

Val des Seigneurs 32
Woluwe-Saint-Pierre
027614000

Restel Résidences, sont des lieux ou il fait bon vivre.

En résumé, ces résidences vous permettent de vivre sans soucis, de maniere
indépendante et en toute sécurité. Vous pouvez y louer ou acheter un appartement.

Pour plus d’infos sur les résidences en Flandre (Bruges, Gand, Anvers, Louvain
et Beveren), visitez www.armonea.be
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SURDITE: |
Entendons-nous bien!

Environ un million de Belges souffriraient de troubles de I'audition, a des degrés
divers. Ce qui peut s'avérer (trés) handicapant au quotidien, que ce soit dans ses
rapports avec les autres ou pour écouter de la musique, la radio ou la télévision.
Qu'elle soit partielle ou totale, de naissance, liée a I'age ou résultant d’'une maladie,
une surdité devrait toujours amener au plus tot I'enfant ou I'adulte qui en souffre a
étre pris en charge par un médecin ORL. Car des solutions existent!

Dans ce numeéro, Nous vous invitons également a suivre un patient, Roland, dans les
différentes étapes de son test du sommeil, a rencontrer deux droles de clowns ou
encore a surveiller les mains... du personnel soignant! Tout un programme!

Bonne lecture!

JEAN-FRANGCOIS GIGOT

Directeur médical de Saint-Luc

avril / mai 2013

© H. Depasse

Saint-Luc Magazine
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Soutenez la Fondation Saint-Luc Cliniques universitaires Saint-Luc A.S.B.L.

la Fondation des Cliniques _ ! e . Avenue Hippocrate 10
universitaires Saint-Luc e . 10010 s
22 : Tél. 4322764 1111
www.fondationsaintluc.be i Fax +32 2 764 37 03
Compte n°: 191-0367771-10 i il Rédacteur en chef

Thomas De Nayer

Coordination de la rédaction Saint-Luc
EN page 21 Géraldine Fontaine et Caroline Bleus
E-mail: geraldine.fontaine@uclouvain.be

caroline.bleus@uclouvain.be

+ [5] Coordination de la rédaction ViVio
0 o 5 on g Candice Leblanc
Toutes les infos qui font 'actualité E-mail: cl@vivio.com
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de 1 hopltal - Claudine De Kock
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Une jeune chercheuse souhaite Optlml' [2 1ae 2] . . Les articles, opinions, dessins et photos contenus dans
ser et faciliter les tests d’audition Aux Soins 1nten31fs, le magazine le sont sous |a seule responsabilité de leurs
2 . auteurs. Tous droits de traduction, d’adaptation et de
+ [1 2a 13]: méme les patlents reproduction réservés pour tous pays.
B N 3 : La publicité est indépendante du contenu rédactionnel. Les
L’1mplant Esteem® permet a des les moins consc1en'_ts Cliniques universitaires Saint-Luc ne sont pas responsables
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DEVIS / VISITE SANS ENGAGGEMEMNT
Appelez gratuitement le 0800 20 950
www.monte-escalierinfo.be
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+ STINFORMER

Découvrir Saint-Luc

+ GERIATRIE

Happy birthday!

e Service de gériatrie de

Saint-Luc féte cette année
ses dix ans. Créé en janvier
2002, il a pour vocation de
prendre en charge les plus
de 75 ans. Des patients qui
combinent souvent plus d’une
maladie (infectieuse, car-
diaque, cognitive, etc.) et sont
exposés, de par leur age, a des
situations délicates comme
l'autonomie et la fin de vie.
D’ou la nécessité d’une prise
en charge multidisciplinaire
(voir le Saint-Luc Magazine
n°11).

fin de mieux connaitre les Cliniques universitaires Saint-Luc,
nous mettons gratuitement différents supports d'information
a votre disposition: DVD, magazine et lettre d’information électro-

nique mensuelle.

Pour les obtenir, complétez le coupon-réponse ci-dessous et ren-
voyez-le a Cliniques universitaires Saint-Luc-Service Communica-
tion, Avenue Hippocrate 10, 1200 Bruxelles ou envoyez un e-mail a
communication-externe-saintluc@uclouvain.be.

F INOITL e
+ Prénom: ....cocoeceviviireeeeeee
+Rueetn® ...
+ Code postal et commune: ..............

+E-mail: o

+ Profession: employé - indépendant - étudiant - (pré)retraité -

AULTE: Lo

Je souhaite recevoir (cochez)

Q le DVD «Un hopital
aux mille visages»

O «Saint-Luc Magazine» par la poste

Q «Les Echos de la Fondation Saint-Luc» (revue trimestrielle)

Offre limitée / Envoi en Belgique uniquement / Les membres du personnel de Saint-Luc sont invités a se servir dans les

Attention: les coupons illisibles ou mal complétés ne seront pas retenus.

Ce mois-¢i ga&
S-c1, déco
sur la chajr o

' ne Yo
de Saint-Lyc uneu\;rl%%i
Consacrée gy Roseay
C%1eu_d’}1ébergernent :
. estiné aux familles
€s patients hospitaliség
Rendez-voys sur :
Www.youtube.com/
chmquesuclsaintluc.

CANCER

«Ma maman est
malade...»

our un enfant, avoir sa

maman, son papa, son frere
ou sa sceur atteint(e) d'un cancer
n’est pas facile a vivre. Pour les
aider a exprimer leur ressenti et
les soutenir, deux psychologues
spécialisées, Maud Colmant et
Vanessa Geeraert, accueillent
chaque mercredi apres-midi les
enfants de 3 a 12 ans ayant un
proche atteint d'un cancer. Ces
rencontres ont lieu a 'Espace
Luciole, au 7¢ étage des
Cliniques.

Infos: 02 764 12 78 ou 79,
maud.colmant@uclouvain.be ou
vanessa.geeraert@uclouvain.be.
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+ Z0OM

Voila vingt ans
que Trot’inette et
Payoyo écument

le Service de
pédiatrie de |

Saint-Luc. Vingt
ans de rires,

de tendresse,

de moments
complices et
d’émotions,
aussi. Rencontre
express avec
Martine Delrée
et Paolo Doss, de
leurs vrais noms.

PROPOS RECUEILLIS PAR
CANDICE LEBLANC

S’il y a une seule chose avec laquelle les
clowns ne plaisantent pas, c’est bien I’hygiene!
Trot’inette et Payoyo sont soumis aux mémes
regles que le personnel soignant: se laver les
mains entre chaque chambre, porter masques
et gants quand il le faut, respecter les distances
de sécurité si nécessaire, etc. Apporter de la joie,
oui, mais pas des microbes!

avril mai 2013

Saint-Luc Magazine (SLM):
Comment et pourquoi est née
I’idée d’étre clown a I’hopital?
Trot’inette (T) alias Martine
Delrée: Lors de mes études

de médecine, j'avais beaucoup
aimé mon stage en pédiatrie.
J'avais remarqué que les enfants
avaient envie de vivre leur vie
d’enfant, en dépit de la maladie.
Etant moi-méme plus 3 I'aise
dans le monde de 'enfance,
I'idée est partie de la...

Payoyo (P) alias Paolo Doss:
Pour ma part, jai ressenti que
nous pouvions réveiller la joie,
non seulement chez les enfants
mais aussi chez leurs parents et
le personnel soignant. Un clown
n‘est pas forcément Ia pour faire
rire. N'oublions pas que nous
sommes au service d’enfants et
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de familles en souffrance... Etre clown
a I’hopital est un métier qui exige tact,
respect et humilité. C’est surtout un
acte d’amour qui, pour ma part, donne
du sens a ma vie.

SLM: Concrétement, comment
travaillez-vous?

T: Nous venons une fois par semaine,
généralement le jeudi. Nous visitons
une ou deux unités d’hospitalisation
pédiatrique® a la fois et restons un
quart d’heure en moyenne dans chaque
chambre. Mais avant d’entrer, les infir-
miéres nous briefent un minimum sur
I'enfant, sa maladie, ses traitements, sa
situation sociale et familiale, s'il parle
le francais ou pas, etc. Bien entendu,
nous sommes tenus au secret médical.
P: L'enfant vit dans le présent. Les
parents ne comprennent pas toujours
pourquoi il préfere regarder «Bob
I’éponge» ou jouer a un jeu vidéo

plutot que d’accueillir
un clown. Mais nous
sommes a son service et
s’il est trop malade pour
recevoir notre visite,

ou s’il n’en a pas envie,
nous n'insistons pas.

SLM: Quels sont vos
meilleurs souvenirs?
T: Iy en a tellement!
Impossible d’en choisir
un en particulier... Ce
qui me touche, aussi,
c'est lorsque je recroise
par hasard d’anciens
patients qui, des années plus tard, se
souviennent de nous et me disent qu’a
I’époque, notre visite leur avait fait du
bien.

P: Pour moi, chague moment ot la joie
de vivre refait surface est un grand
moment! Ce ne sont pas forcément de

grands éclats de rire. Tout dépend du
contexte. Un enfant qui ne parle pas

du tout a notre arrivée et qui, un quart
d’heure plus tard, me sourit ou pro-
nonce mon nom, je trouve ca énorme! //

M Saint-Luc compte sept unités d'hospitalisation pédia-
trique accueillant tous types de pathologies.

www.saintluc.be [ 07
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+ DOSSIER
SOINS MODE D'EMPLOI

Qu’on naisse
sourd ou qu’on le
devienne, il existe

des solutions pour
pallier une perte
Oou un mangque
d’audition.

Mais il faut s’y
prendre a temps!
Rencontre avec le
Pr Naima Deggouyj,
coordinatrice

du Centre
d’audiophonologie
de Saint-Luc.

CANDICE LEBLANC

Le Centre d’audiophono-
logie, c’est
consultations
(médicales et paramé-
dicales) par an

médecins ORL

audiologues et/ou
audiciens

logopedes
psychomotriciennes
psychomotricienne "
relationnelle £
kinésithéra-
peute vestibu-
laire
neuropsy-
chologues
psycholo-
gues

assistante
sociale

secrétaires.

avril mai 2013

URDITE?

Dressez

I’oreillel

Saint-Luc Magazine (SLM): Quelles
sont les différentes populations de
malentendants?
Naima Deggouj (ND): En fonction
de I'age et de la cause de la surdité, il
existe trois grandes sources de sur-
dité (totale ou partielle): la surdité
de naissance (congénitale), la surdité
conséquence d’une maladie et la surdité
lide a I'age.
Environ deux enfants sur 1.000 naisse
sourds. La premiére cause est géné-
tique: I'un ou les deux parents sont por-
teurs du gene et le transmettent a leur
enfant. Mais la surdité peut également
résulter d’'une infection de la mére par
un virus {CMV) durant sa grossesse ou
de problémes néonataux
importants. Ceci
concerne les bébés.
Les enfants plus
ageés, quant a
eux, peuvent, par
exemple, perdre
laudition suite a
une méningite, un
traumatisme cranien,
ete.

Le type d’appareillage dépend du degré
de surdité: un appareil conventionnel
suffit pour les surdités moyennes, tan-
dis que les surdités profondes néces-
sitent la mise en place d’'un implant
cochléaire, une sorte de cochlée
électronique qui va faire le travail des
cellules sensorielles (voir encadré).
Saint-Luc est le premier centre fran-
cophone belge d’'implants cochléaires.
Nous en implantons une cinquantaine
par an.

C’EST QuOI,
k> ENTENDRE?

© iStockphoto

Quand un son résonne dans
P’atmosphere, il fait vibrer I'air
qui se trouve dans le conduit
auditif externe. Il «touche»
successivement le tympan ', qui
agit comme une toile de tambour,
puis les osselets

(le marteau, I'enclume et ’étrier).
Ces derniers amplifient le son et
le transmettent a 'oreille interne.
L'oreille interne contient la
cochlée * (ou limacon, a cause

de sa forme) qui renferme les
cellules sensorielles servant a
détecter le son et a coder ses
variations. Ces informations
remontent alors au cerveau

via le nerf auditif et c’est lui, le
cerveau, qui les comprend et les
interprete.
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SLM: Pourquoi est-il important de
prendre en charge au plus tot un
enfant atteint de surdité?

ND: Parce qu'audition, apprentissage du
langage et développement du cerveau
sont étroitement liés. Par exemple, si un
enfant nait sourd profond, on ne pourra
lui mettre un implant cochléaire que
vers six mois et il n'entendra correcte-
ment que vers 8-10 mois. Par rapport

a un bébé «normo-entendants, qui
entend dans le ventre de sa maman des
le quatrieme mois de grossesse, il aura
donc déja accumulé pres de deux ans
de retard... Or, le cerveau a besoin d’'une
langue (quelle gu’elle soit) pour bien

se développer. Les bases du langage se
formant essentiellement dans la petite
enfance (entre O et 4 ans), si I'enfant
n‘entend pas, il ne maitrisera jamais le
langage oral et/ou écrit a 100%. Avec
toutes les conséquences intellectuelles,
sociales et affectives que cela implique...

SLM: La surdité liée a I’age est-elle
inévitable?

ND: Tout comme le reste de notre
corps, nos oreilles vieillissent. A partir
de 60 ans, 50% des gens souffrent
d’une diminution de I'audition. C’est
normal et elle se compense tres bien
avec des appareils auditifs. A condi-
tion, bien sdr, que ceux-ci soient bien
réglés, convenablement portés et mis
en place au plus tot! Bien souvent, les
seniors tardent a consulter.

» L’AUDIOLOGIE:. UNE PROFESSION MECONNUE

Les audiologistes sont des spécialistes paramédicaux de l'oreille et de
Taudition. Ils se divisent en deux sous-catégories:
les «audiologues» sont chargés de faire passer et d’analyser les tests

auditifs;

les «audiciens» s'occupent plus spécifiquement de placer et de régler
correctement les appareils auditifs et les implants cochléaires.
Les audiologistes sont trés recherchés en Belgique. Et pour cause: peu
de jeunes gens connaissent 'audiologie, une formation dispensée en
trois ans, notamment a I'Institut libre Marie Haps, a Bruxelles. Avis
aux amateurs!

Or, quand vous entendez moins bien,
votre systéeme auditif cherche a com-
penser et devient trop sensible. Par
conséquent, avec un appareil auditif,
les sons deviennent trop forts. De plus,
si vous ne faites rien, vous risquez

une atrophie des fibres nerveuses de
la cochlée. Cela aussi rend la prise en
charge plus difficile. Bref, quand votre
entourage commence a se plaindre de
votre perte d’audition, c’est un signe: il
est temps de consulter un ORL!

UNE SURDITE
‘93 N'EST PAS L'AUTRE!

Il y a deux grands types de surdité:

dans la surdité de perception, les

cellules sensorielles de l'oreille interne
sont touchées.

dans la surdité de transmission, 'oreille
interne est intacte et la surdité est due
a un probleme de transmission du son;

SLM: Peut-on prévenir la perte
d’audition liée a I’age?

ND: Dans une certaine mesure, oui.

Il est essentiel, tout au long de la vie,
de protéger ses oreilles du bruit. Dans
les concerts, par exemple, le volume
est toujours trop fort. Il faut donc
porter des bouchons doreille. Un autre
élément, ce sont les écouteurs. Il ne
faut pas écouter sa musique trop fort
(votre voisin ne doit pas I'entendre)

ni trop longtemps. Les iPod et autres
MP3 ne devraient pas étre écoutés
plus d’une heure d’affilée. Le pro-
bleme, c'est que les
jeunes d’aujourd’hui
ne I'entendent pas de
cette oreille! Raison
pour laquelle nous, les
ORL, nous nous atten-
dons a une hausse des
surdités précoces dans
les années a venir... //

© Photos: Coralie Cardon
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RENSEIGNEMENTS
(Ecole de Santé publique, 2¢ étage).

a roule

Les neuropsychologues se trouvent au Centre d’audiophonologie

Tél.: 02 764 32 40.

comimne sur

La surdité induit des problemes de
communication, cela tombe sous le
sens. Il nest pas rare que de jeunes
patients sourds présentent égale-

ment des troubles de I'attention, de
I'apprentissage, du langage, etc. Pour
bien les prendre en charge, il convient
d’abord de détecter ces troubles et de
les évaluer. C’est la qu’interviennent les
neuropsychologues®.

Comment se passe un
test d’évaluation?

«Nous évaluons notamment les capa-
cités de concentration et de mémoire
de l'enfant, a l'aide de tests ludiquess,
explique Emilie Lacroix, neuropsycho-
logue au Centre d’audiophonologie.
«Pour mesurer I'attention sélective
visuelle, par exemple, nous lui soumet-
tons une feuille de papier sur laquelle
sont représentés des visages et des
formes ressemblantes. A lui, ensuite,
de faire les liens adéquats.» Outre les
bonnes réponses, le neuropsychologue
comptabilise le nombre d'oublis et
d’erreurs et chronomeétre le temps qu'il
faut a I'enfant pour effectuer le test. Une
gageure!

Afin de faciliter son travail et celui de
ses confréres, Emilie Lacroix a eu I'idée

DES TABLETTE

© Coralie Cardon

d’informatiser ces tests, par le biais de
tablettes tactiles a stylet, reliées a des
ordinateurs. Elle a donc introduit un pro-
jet en ce sens a la Fondation Saint-Luc
qui a récemment accepté de le financer.

Problémes de normes
Outre gagner en temps et en préci-
sion, Emilie Lacroix compte sur cette
informatisation pour faire progresser
I'évaluation des troubles associés a la
surdité. Car ce n'est pas tout de faire
passer des tests, encore faut-il pouvoir
comparer les résultats du patient aux
scores moyens obtenus par les autres
enfants du méme age!

Et c'est la que le bat blesse. «<Nous
disposons de peu de normess, déplore
la neuropsychologue. «Et pour cause: la
population des malentendants est tres
hétérogene. Selon qu'ils soient sourds
de naissance ou pas, qu'ils soient appa-
reillés ou non... cela change la donnels
Emilie Lacroix espére donc que I'usage
des tablettes tactiles permettra, a
terme, d’établir ces fameuses normes.
Mieux évalués, les enfants verront leur
prise en charge encore améliorée. //

M A la différence des psychologues «classiques»,

les neuropsychologues étudient et travaillent sur les

difficultés cognitives des patients. Exemple: les troubles
de la mémoire.

A LA POINTE

Au Centre
d’audiophonologie,
les neuro-
psychologues

ont pour tache
d’évaluer les
troubles cognitifs
associés a la surdité.
Une tache ardue
qui pourrait étre
bientdt grandement
simplifiée!

CANDICE LEBLANC

QUAND LA TECHNOLOGIE
HUMANISE...

Suivre le déroulement du test,
noter les résultats tout en gardant
un ceil sur le chronometre...
Actuellement, faire passer un test
de neuropsychologie consiste a
tout faire en méme temps!

Au détriment de 'aspect humain...
L'usage des tablettes devrait
permettre au neuropsychologue
de se focaliser davantage sur

la relation humaine et sur
P'observation et le contact avec
lenfant.
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Marre de devoir
sans arrét
composer avec
votre appareil
auditif? Le
Service d’ORL
propose le
placement d’une
prothese auditive
totalement
implantable. Une
option offrant
énormément

de confort au
quotidien.

BARBARA DELBROUCK

SAINT-LUC A LA POINTE

Francine, 62 ans, n'entend plus bien de
I'oreille droite. Elle porte une prothése
auditive, qui I'aide a compenser son
handicap. Mais I'embout de I'appareil ne
cesse de sortir de son conduit auditif et
elle doit constamment le remettre en
place. Une situation inconfortable qui la
pousse a ne plus le porter. Au détriment
de son audition! C'est pourquoi, lorsque
le Dr Jean-Marc Gérard, du Service
d’ORL, lui parle d’'une prothese auditive
totalement implantable, elle n’hésite
pas a se porter volontaire pour I'opéra-
tion. «Au début, ca m'a surprise, j’ai cru
réentendre avec mon oreille sourdely,
confie-t-elle. «Aujourd’hui, je percois
des sons que javais complétement
oubliés. Je ne pense plus a cet appareil,
je nai méme pas 'impression d'en por-
ter un! En fait, je peux tout faire avec,
méme me laver les cheveux!s

e
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- Limplant Esteem® a été mis au point par la firme
Envoy Medical, qui a formé 300 chirurgiens a
travers le monde a l'opération délicate permettant

de mettre en place la prothese. Aujourd’hui,

seule une quinzaine de médecins, dont deux

en Belgique, maitrisent la technique et opérent
régulierement. Le Dr Gérard est de ceux-la. Depuis
2008, il a placé quinze implants a Saint-Luc.

avril mai 2013
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UNE PUCE

Un meilleur son?

«Cet implant auditif n’est pas plus
puissant qu’une prothése externes, sou-
ligne le Dr Gérard. «Il ne convient donc
pas aux personnes qui n‘'obtiennent pas
de bons résultats avec une prothese
classique. Toutefois, les patients disent
souvent que la qualité du son est plus
naturelle et qu’ils bénéficient d’'une
meilleure compréhension de la parole
en milieu bruyant. Par exemple, ils
parviennent a mieux prendre part a
une discussion dans un restaurant. Ils
souffrent également moins de siffle-
ments intempestifs.» Des avantages
que le médecin attribue a I'utilisation
d’une voie plus naturelle qu'un micro
directionnel externe: I'anatomie méme
de l'oreille, c’est-a-dire le pavillon, le
tympan et les osselets.
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© Esteem

Des microphones
naturels

Disponible depuis 2006, la prothese
auditive Esteem® repose sur une tech-
nologie de pointe, qui utilise I'anatomie
de l'oreille comme microphone naturel.
Les ondes sonores se propagent
naturellement a travers le conduit
auditif jusqu’au tympan, qu’elles font
vibrer. Ces vibrations mettent a leur
tour les osselets de 'oreille moyenne
en mouvement. C'est la que I'implant
Esteem® intervient. Le micro, que le
chirurgien a attaché aux osselets, capte
leurs vibrations naturelles (provoquées
par le son) et les renvoie au processeur
puis au stimulateur de I'appareil. Ce
stimulateur fait vibrer I'étrier (le der-
nier osselet) de facon plus importante,
afin de transmettre des vibrations plus
fortes a l'oreille interne (la cochlée), qui
les transforme en signaux destinés au
cerveau.

Invisibilité et confort

Tous les composants étant implantés
dans l'oreille ou sous la peau derriere
I'oreille, la prothése est totalement
invisible. «Outre I'avantage esthétique,

La prothése auditive Esteem®
utilise 'anatomie de l'oreille
comme microphone naturel.

Pour pouvoir bénéficier de I'implant Esteem®, les candidats
a l'opération doivent remplir des critéres stricts:
déficit auditif stable, moyen a sévere, de 'oreille interne,
bons résultats avec un appareil externe,
anatomie normale de 'oreille,
oreille assez grande pour accueillir les composants de la

prothese,

pas d’infection chronique de l'oreille,

pas de trouble de ventilation des trompes d’Eustache,

oreille jamais opérée.
A ces conditions s’ajoute un prix élevé qu'il faut pouvoir
supporter: environ 14.000 euros pour la prothése, qui n’est
pas remboursée (sauf par quelques assurances privées).
Par contre, l'intervention chirurgicale est prise en charge
par 'INAMI.

c'est surtout le cOté pratique qui consti-
tue I'intérét principal de cet implantls,
s’enthousiasme Jean-Marc Gérard.

«Il fait partie intégrante de leur corps.
Les patients ne doivent plus enlever
leur appareil pour prendre leur douche,
faire du sport ou aller dormir. Ils
entendent 24h/24, quelle que soit leur
activité! Ils peuvent aussi a nouveau
téléphoner avec leur GSM ou écouter
un baladeur tout a fait normalement.

En outre, ils ne doivent plus s'inquiéter
du changement des piles, qui durent
entre cing et sept ans.» Cette option
permet aussi de soulager les patients

qui ne supportent pas les embouts des
appareils externes. «Certaines personnes
attrapent systématiquement de I'eczéma
ou des infections du conduit apres
quelques jours, et sont obligées d’enlever
leur appareil pour se soigner. L'implant
leur offre enfin une solution durable.» //

www.saintluc.be [E013
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Ronflements,
somnolence
durant la journée,
irritabilité...

Le syndrome
d’apnées du
sommelil est plus
fréquent qu’on
ne I'imagine.

La seule

maniere de le
diagnostiquer est
de passer un test
du sommeil.

AUDE DION

QU'EST-CE QU'UNE ApNéE DU SOMMEIL?

avril mai 2013

Dans les coulisses

D’UN TEST

* X

Voila des mois que Roland, 65 ans, se
sent anormalement fatigué. Il a beau
accumuler les heures de sommeil, rien
n'y fait. S’il n'est pas en mouvement,
ses paupieres se font encore plus
lourdes et il lui arrive réguliérement de
sendormir en pleine journée, en lisant
le journal, en regardant la télévision...
Hier, il a failli s'assoupir au volant de
sa voiture en rentrant du travail. Pour
couronner le tout, il se sent aussi plus
irritable et il lui arrive souvent d’avoir
mal a la téte le matin, quand il se
réveille. La femme de Roland, elle, se
plaint de ses nuits: les ronflements de
son mari 'empéchent de dormir...

Et si Roland souffrait d'apnées du sommeil?
Pour en avoir le cceur net, son médecin I'a
orienté vers le Dr Gimbada Mwenge, pneumo-

logue au Centre de médecine du sommeil de
Saint-Luc. Cette derniére I'ausculte avant de
I'adresser au laboratoire pour une polysom-
nographie, c’'est-a-dire une étude conjointe
du sommeil nocturne et des parametres
respiratoires.




RENSEIGNEMENTS  Le Centre de référence de médecine du sommeil se trouve au Service de pneumologie, au 7¢ étage.

Tél.: 02 764 19 02.

x

11 est vu par un médecin assistant pneumologue, qui

le soumet a un questionnaire détaillé pour déterminer
avec précision ses plaintes et ses antécédents médi-

caux. Durant I'aprés-midi, Roland subit toute une série
d’examens.

Il passe une spirométrie, un test qui mesure son volume
pulmonaire. Objectif: écarter toute maladie des poumons
qui, a I'instar des apnées, induirait une chute du taux d’oxy-
geéne dans le sang.

Un médecin ORL lui fait passer une endoscopie: a I'aide d’une

petite caméra, il scrute I'intérieur de sa gorge a la recherche

d’éléments qui pourraient I'obstruer.

Roland passe un électrocardiogramme afin de comparer

son rythme cardiaque de journée a celui qui sera mesuré pendant la nuit.

Les médecins équipent Roland pour la nuit. Ils
lui placent des électrodes au niveau des yeux
et des tempes pour enregistrer son activité
cérébrale durant son sommeil. Au cours de la
nuit, le flux respiratoire de Roland sera éga-
lement analysé. C’est la raison pour laquelle

il est affublé de deux sangles, au niveau de
I'abdomen et du thorax, et de petits appareils
destinés a mesurer sa respiration au niveau de

la bouche et du nez. Maigré cet attirail encombrant, Roland

Un petit appareil placé au bout de son doigt, glisse doucement dans les bras de Mor-

I'oxymeétre, mesure en permanence son taux phée. Il est filmé pendant toute la nuit. Ces

d’oxygéne dans le sang: un examen primor- images constituent une aide au diagnostic.

dial quand on sait que les apnées du sommeil Elles permettent de déceler les parasom-

entrainent un manque d’oxygene (voir enca- nies, des comportements anormaux qui peuvent

dré). Pour analyser ses ronflements, un micro survenir au cours du sommeil, comme la somniloguie (parler en

vient compléter I'équipement. dormant) ou le somnambulisme.
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Roland s'éveille au laboratoire du sommeil.
Derniere analyse avant de partir: une prise de
sang a jeun qui permet de détecter ou d’écar-
* ter des maladies pouvant expliquer la som-
nolence: diabéte, hypothyroidie, etc. Il prend
ensuite son petit-déjeuner et quitte I'hopital.
Les éléments enregistrés au
cours de la nuit au laboratoire
du sommeil ont été minutieu-
sement analysés et discutés
au sein d’une équipe multi-
disciplinaire. Ces analyses
ont été envoyées par cour-
rier au médecin traitant de
Roland. Ce dernier souffre
bel et bien d’un syndrome
d’apnées du sommeil. S'il n’est pas
traité, ce syndrome augmente le risque
de dépression, de maladies cardiovas-
culaires, de diabéte et d’accidents de
la route...

/N

UN NOUVEAU TRAITEMENT
CONTRE LES APNEES *

. -.¥ .

i,

La bonne nouvelle, cest qu'il existe un
traitement simple et efficace: la machine
a pression positive (CPAP). Par I'interme-
diaire d’'un masque nasal, ce petit appa-
reil propulse, sous une certaine pression,
I'air ambiant dans les voies respiratoires
pour les maintenir ouvertes. Il doit étre
porté par le patient toutes les nuits. La
vie de Roland est sur le point de changer
du tout au tout. Dans quelques jours,
apnées, ronflements et somnolence
diurne ne seront plus qu’un mauvais
souvenir... Pour le plus grand plaisir de
& Roland... et de sa femme! //

© Photos: Laetizia Bazzoni
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A vez-vous remarqué que le personnel
soignant veille a avoir une hygiene des
mains irréprochable? Si les profession-
nels de la santé passent leur temps a se
frictionner les mains, ce n'est en effet
pas par coquetterie! «Parce que la main
est I'instrument le plus couramment
utilisé dans les soins, il est essentiel
que son hygiene soit irréprochable, au
méme titre, par exemple, que les usten-
siles classiques (seringues, COMpresses,
etc.)», explique Christine Legay, cadre
infirmier en hygiene hospitaliére.

«Et cela avant chaque acte médical,
comme le changement d’une perfusion
ou d’'un pansement, mais aussi avant
tout contact avec un patient. Si bouger
celui-ci de son lit a son fauteuil peut
paraitre anodin, il nen est rien. Avant
ce type d’acte aussi, les mains doivent
étre frictionnées avec une solution
antiseptique.»

Apprenez-en plus sur I'hygiéne hospitaliére en découvrant la vidéo
qui lui est consacrée sur notre chaine www.youtube.com/cliniquesuclsaintluc!

HAUT
LES MAINS!

Pas de bijoux!

Une bonne hygiéne des mains ne suffit

pas! Pour garantir un risque minimum

de transmission de germes, quelques

autres regles simples doivent étre

observées par le personnel soignant:

» pas de bijoux: ni bague ni montre ni
bracelet;

» les ongles sont coupés courts et
propres;

» pas de manches longues.

Le patient au cceur

de la campagne

L'objectif de telles mesures: réduire le
risque de transmission de bactéries et
de virus au sein de I'hopital. Et pour
cause, a I'hopital, les patients sont plus
fragiles... et ils sont les mieux placés
pour s'assurer que ce sont des mains
désinfectées qui s'apprétent a les mani-
puler! «Le patient ne doit pas hésiter a
signaler aux personnes qui s'occupent
de lui (médecins, infirmieres, kinés,
aides-soignantes, etc.) qu’elles ont omis
de se frictionner les mains», recom-
mande Christine Legay. «Conscientes
que c’est dans l'intérét de tous, elles

ne seront pas vexées. C'est grace aux
actions de ce genre que le nombre
d’infections hospitalieres diminuels //

+ SECURITE
PATIENT

Pour diminuer
le risque
d’infections
hospitalieres, les
professionnels
de la santé

font appel a
vous, patient
ou visiteur a
Saint-Luc. Votre
mission: garder
un ceil sur
leurs mains...
Explications.

ELISE DUBUISSON

Les poignées de
porte, les boutons
d’ascenseur, les télé-
phones, les claviers
d’ordinateur... Les
objets qui, dans la
vie courante, servent
de support a la trans-
mission des virus et
bactéries sont légion.
Il est donc également
important que, vous
aussi, vous vous
laviez les mains. A
I’hopital ainsi qu’a la
maison. Une astuce
bien utile pour éviter
que les épidémies ne
passent par vous.

~

BON A SAVOIR

© Photos: Laetizia Bazzoni
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Le Service des soins intensifs se situe au niveau -1.
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MUSIQU

adoucit

les heures

Entre les bips stridents des appareils
de monitoring, le brouhaha des respira-
teurs et les allées et venues du person-
nel soignant, I'environnement sonore
des Soins intensifs est a mille lieues de
la mélodie apaisante... Au contraire,

ce bruit permanent peut constituer

une source de stress pour les malades.
«Nous nous sommes rendu compte que

les patients gardaient souvent un souve-

nir désagréable, voire tres perturbant,
de leur passage chez nousy, explique
le Pr Pierre-Francois Laterre, chef du
Service des sains intensifs. «Certains

se plaignaient méme de cauchemars et

d’hallucinations.» En cause: la gravité
de leur état de santé - avec parfois I'al-

~ tération de certaines de leurs fonctions

cérébrales - mais aussi la dureté de leur
environnement, y compris sonore.

+ POUR LE PATIENT

Au Service des
soins intensifs,
chaque lit dispose
désormais d’une
installation
musicale
individuelle.
Objectif: couper
les patients

des bruits
environnants.

Et tenter de
diminuer leur
anxiéteé.

ANTOINE COLLARD

UNE ETUDE
PROSPECTIVE

L’année derniére, le Service
des soins intensifs a lancé
une étude comparative sur
les patients inconscients,
afin d’évaluer I'impact de

la musique sur leur état.
Une fois sortis d’affaire,

les patients sont invités a
remplir un questionnaire
portant sur leurs souvenirs,
leur ressenti, etc. L'étude
combinera leurs réponses
avec des parametres tels
que leur pression artérielle,
les doses d’antalgiques
recues, etc. Résultats
attendus dans quelques
mois!
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UN jUKE-BOX
% INDIVIDUEL

. Le boitier de musique
accessible aux patients
comporte actuellement quatre
pistes de lecture:

Musique classique,
«Easy listening», un style de
musique voué a la relaxation,
Compositions de Kevin
Mulligan,
«Music cure», musique
composée spécifiquement
pour les Soins intensifs par
des artistes danois. Claviers
et instruments a cordes.
Deux autres pistes sont en

Pas de rock décoiffant!
Chaque lit dispose désormais d’une
installation sonore individuelle. Les
patients mettent un casque et choi-
sissent la piste de leur choix (voir
encadreé), a I'aide d’un petit boitier. Si la
personne est inconsciente, le personnel
soignant définit avec les proches le type
de musique qui correspond le mieux

a ses golts et habitudes musicales.
Ensuite, on lui diffuse la musique pen-
dant la journée via des casques a usage

unique. «La musique doit évidemment
étre trés douce. Nous recherchons un
effet de «vague» sonore, avec le moins
de ruptures possible, et des enchai-

préparation: un projet autour
de la chanson francaise douce
et un autre dédié au «soft rock»
qui, comme son nom l'indique,
est une forme de rock tres

nements tout en rondeur. Bref, une
musique qui apaise, pas qui excite. En
musique classique, par exemple, on évi-
tera Wagner! Quant au rock endiablé,
mieux vaut oublier!y

doux.

ment baisser la tension artérielle des
malades. Quant a son effet sur la dou-
leur, «s'il n’est pas encore complete-
ment établi, nous espérons qu’a terme,
la musique nous permettra de diminuer
les doses de sédatifs et d'antidouleurss.
Le Service des soins intensifs de Saint-
Luc mene en effet sa propre étude pour
déterminer les effets exacts de cette
nouvelle forme de «musicothérapies
(voir encadré). A suivre donc... //

Agir sur I'anxiété

Le casque permet d'améliorer le
confort sonore du patient en Iisolant
des bruits désagréables du Service.
Mais la musique a aussi pour but de
diminuer son anxiété et son stress.
Méme s'il est inconscient. Des études
ont prouvé que la musique fait notam-

© Photos: Laetizia Bazzoni

PATIENT ET MUSICIEN

L'arrivée de la musique aux Soins intensifs est née
d’'une belle histoire. Tout commence en 2006, lorsque
Kevin Mulligan, musicien et compositeur rock -

cauchemars, délires... De la nait une envie, un projet
commun: composer de la musique spécialement
pour les Soins intensifs. Le musicien s’y attelle
pendant plus d’'un an. Le résultat: plus de vingt
heures de longues plages musicales de clavier et
guitare, dont peuvent désormais bénéficier les
patients du Service des soins intensifs de Saint-Luc.

notamment pour Maurane et Khadja Nin - et ami du
Pr Laterre, est victime d'un accident de voiture. Il
passe trois semaines aux Soins intensifs a Saint-Luc
et raconte ensuite son expérience traumatisante a

022 (¢ avril / mai 2013
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Nous vous proposons une large gamme
d’oreillers et de matelas en mémoire de
forme qui soulage le corps et I’esprit pour
une position de sommeil optimale.
La solution idéale en cas de maux
de dos et de nuque.

54%

C’est le nombre de personnes
d’années que nous se plaignent
passons a dormir de troubles
en moyenne! du sommeil!

Ventilation
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