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Chers lecteurs

En ce mois de mai, nous avons de
belles avancées a vous annoncer
en termes de neurochirurgie. En ef-
fet, ces derniéres années, les CHU
HELORA ont investi dans du ma-
tériel de derniere génération afin
de proposer une offre de soins de
tres haute qualité, vaste et inno-
vante. Dans cette ligne, 'hopital
de Mons - site Kennedy, s'est doté
d’une suite robotisée utilisée entre
autres pour les chirurgies de la co-
lonne vertébrale, les résections de
tumeurs cérébrales ou les biopsies.
Cette suite, unique en Wallonie,
offre de nombreux avantages pour
les patients, a découvrir au fil des
pages 3,4 et 5.

Le 16 avril dernier, lors de la Jour-
née mondiale de la voix, 'hdpital de
La Louviére - Site Jolimont inaugu-
rait sa Clinigue de la voix. Entretien
avec l'une de ses coordinatrices, la
logopéede Kalliopi Valassis. Un beau
projet, une belle aventure.

Qu'est-ce que le RAAC ? La Réha-
bilitation Améliorée Apres Chirur-
gie est un processus aujourd’hui
mis en place dans de nombreux
hopitaux, en particulier dans ceux
du groupe HELORA. La RAAC
est une prise en charge globale
et optimale du patient favorisant
un rétablissement précoce apres
une chirurgie. Elle se déroule en 3
phases : en préopératoire, en pe-
ropératoire et en postopératoire.
Découvrez toutes les explications
et notre video en page 6.

A I'hopital de Lobbes, I'hopital
de jour onco-hématologigue de
Lobbes a été entierement rénoveé.
Plus confortable, plus spacieux et
plus convivial, il offre désormais de
nouveaux services aux patients et
un meilleur confort pour les soi-
gnants. Rejoignez-nous le 2 juin
pour soutenir le projet ! Infos en
page 11.

Et puis, appel aux bénévoles pour
le Joli Clos, la maison de ressource-
ment pour patients oncologigues
de I'nopital de Jolimont. lls ont
besoin de vous ! Toutes les infos
en page 10.

Il nous reste a vous souhaiter un joli
mois de mai, et une bonne lecture,
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es derniéres années, les
services de neurochirur-
gie HELORA se sont do-
tés des derniéres tech-
nologies pour vous offrir une
prise en charge alliant expertise
humaine et matériel innovant.

Sila médecine évolue sans cesse,
il est un domaine ou I'innovation
est particulierement présente.
Suite robotisée, imagerie 3D,
lunettes a réalité augmentée...
La neurochirurgie bénéficie de
technologies de pointe permet-
tant d’explorer au plus profond
et avec précision I'ensemble du
systeme nerveux. Une évolution
gu’a décidé de suivre HELORA en
investissant dans du matériel de
derniére génération afin de pro-
poser une offre de soins de tres
haute qualité, vaste et innovante.

UNE SUITE
ROBOTISEE A
HAUT RISQUE :
UNE PREMIERE EN
WALLONIE

Début avril, 'hopital de Mons -
Site Kennedy inaugurait une suite
robotisée utilisée entre autres
pour les chirurgies de la colonne
vertébrale, les résections de tu-
meurs cérébrales ou les biopsies
profondes du tronc cérébral.
Unigue en Wallonie, ce matériel
de pointe représente prés d’'un

Le LOOP-X,

-

La neuronavigation,

un GPS chirurgical

La neuronavigation CURVE utilisée par HELORA est la seule
navigation qui dispose d’un atlas de segmentation spécifique a
chaque patient. Elle permet une mise en exergue des repéres
fonctionnels et anatomiques et donc une visualisation des zones
sensibles a éviter. Comparable a un GPS chirurgical, ce dispositif
permet au neurochirurgien de se repérer et de suivre une trajec-
toire déterminée au préalable sur un logiciel de planification de

I'intervention a réaliser.

N
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million d’euros d’investissement,
réparti sur trois ans. Lobjec-
tif ? Révolutionner les prises en
charge et offrir une précision
sans faille et une meilleure sécu-
rité lors de I'intervention comme
'explique le Dr Florence Geffray,
chef de service de neurochirur-
gie du site Kennedy. « Cette suite
robotisée de derniére génération
allie imagerie 3D peropératoire,
neuronavigation rachidienne et
cranienne, et assistance roboti-
sée des instruments chirurgicaux.
Méme si elle ne remplacera pas
'humain, elle offre plus de pré-
cision dans les gestes du neu-
rochirurgien. Avec la précision,
vient aussi la sécurité pour le
patient. Cette suite robotisée et
ses logiciels intégrés vont nous
permettre de réduire au maxi-
mum les champs opératoires
et les ouvertures, d’optimiser le
placement de vis par exemple ou
encore de fusionner des images
d’'un scanner préopératoire avec
une image en temps réel. C’est
assez spectaculaire, car ces logi-

R2-D2 du bloc opératoire

Le robot d’'imagerie mobile
LOOP-X est le seul systeme
d’imagerie peropératoire sur
le marché, disposant de la plus
grande taille de détecteur et
ayant le plus grand champ de
vision. Cela permet de mieux
visualiser I'anatomie du pa-
tient et de controéler en direct
le geste chirurgical. Il permet
acquisition d’images en 2D et
3D de tres haute qualité, sur un
trés grand volume, permettant

®

ainsi de visualiser jusqu’a 12
vertébres dans un scanner, sur
'ensemble de la colonne ver-
tébrale et ce, durant l'interven-
tion chirurgicale. Le LOOP-X
est aussi le seul a disposer de
lasers permettant au chirurgien
de planifier précisément I'inci-
sion tout en limitant la zone
d’irradiation du patient et en
conservant une grande qualité
d’'image.

FLORENCE
GEFFRAY

Chef de service de
neurochirurgie du site Kennedy

ciels d'anatomie sont ultra précis.
Nous sommes aujourd’hui ca-
pables de visualiser couche par
couche le corps humain, et de sa-
VOoir exactement par ou passer.»

UNE FORMATION
CONTINUE

Cette arrivée de l'informatisation
et de ces technologies innovantes
dans les blocs opératoires néces-
site une formation continue des
médecins et une pratique régu-
liere. Afin de rester a la pointe, les
logiciels seront également mis a
jour annuellement. «lavenement
de l'informatisation et de la robo-
tisation dans les blocs opératoires
fait partie de I'évolution naturelle
de la médecine», poursuit le Dr
Florence Geffray. «La neurona-
vigation est devenue aujourd’hui
indispensable a la neurochirurgie.
Et les innovations futures vont
continuer a faire évoluer notre
discipline. La technologie accom-
pagne I'humain, elle le soutient
et 'améliore. Nous devons suivre

\ Votre santé
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Synapse :
une collaboration efficace

Depuis quelgues années, le service de neurochirurgie de I'ho-
pital de La Louviéere - Site de Jolimont est un service inter hos-
pitalier. Il se compose des sites de Jolimont, Nivelles, Lobbes,
Tubize, Constantinople et Warquignies ainsi que du service de
neurochirurgie de la clinique Notre-Dame de Gosselies. Ces 7
institutions forment un vaste service de neurochirurgie appelé
Synapse. «Cela représente a la fois la connexion neuronale et
la collaboration entre neurochirurgiens», explique le Dr Maxime
Delavallée. «'un des points fort de notre service, c’est en effet
notre collaboration et notre homogénéité. C'est un véritable tra-
vail d’équipe ce qui est une vraie force au-dela du matériel et de

la technologie.»
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ces évolutions et nous le faisons
avec plaisir.» Apres la suite robo-
tisée, le service de neurochirurgie
de I'hdpital de Mons - Site Kenne-
dy devrait également acquérir
des lunettes a réalité augmentée
qui vont servir a deux choses :
permettre au patient de visuali-
ser l'intervention qui lui sera faite
pour mieux comprendre et per-
mettre au neurochirurgien de pré
visualiser sa planification et de la
corriger si nécessaire.

UNE NOUVELLE
SALLE HYBRIDE

De son coté, 'ndpital de La Lou-
viere — Site de Jolimont a inau-
guré mi-avril une nouvelle salle
hybride. Cette salle d’interven-
tion associe les caractéristiques
d’une salle de chirurgie classique
a une salle interventionnelle.
Elle comprend un systéme de
derniére génération d’'imagerie
intra-opératoire qui permet de
contrbler en temps réel le po-
sitionnement du matériel. « Au

départ d'une intervention, nous
avons la connaissance anato-
migue du neurochirurgien qui
reste la plus importante», ex-
plique le Dr Maxime Delavallée,
chef de service de neurochirurgie
de I'h6pital de La Louviere — Site
de Jolimont. «La neuronavigation
permet de guider le geste du
chirurgien et apporte un premier
degré de sécurité. En fin de pro-
cédure, le bras robotisé va réali-
ser une image, un peu comme un
scanner, qui va nous permettre
de controler le positionnement
du matériel, rajoutant ainsi un se-
cond degré de sécurité au geste
opératoire.»

MALFORMATIONS
VASCULAIRES ET
NEUROCHIRURGIE
PEDIATRIQUE

Le service de neurochirurgie de
'hoépital de La Louviére — Site de
Jolimont dispose de la derniére

Des bénéfices pour tous

Moins agressives, les technigues mini invasives de la chirurgie de

la colonne rendues possibles grace a la robotisation et aux der-

niéres technologies ont de nombreux avantages pour les patients.

* Une mobilisation plus rapide.

* Une diminution des douleurs et des complications postopéra-
toires.

* Moins de risque d’endommager les muscles, une structure ex-
trémement importante pour protéger le dos.

* Une meilleure sécurité du geste et du placement du matériel.

* Une diminution des doses d’irradiation.
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Méme si la
technologie ne
remplacera pas

I'humain, elle offre

plus de précision
dans les gestes du
neurochirurgien.

DR FLORENCE GEFFRAY

i

MAXIME
DELAVALLEE

Chef de service de
neurochirurgie de I'hdpital de
La Louviére, Site de Jolimont

génération de neuronavigation.
«Grace a cet outil, nous propo-
sons une offre variée et pou-
vons prendre en charge presque
toutes les pathologies de la neu-
rochirurgie», précise le Dr Maxime
Delavallée. «Nous avons particu-

lierement développé la chirurgie
des tumeurs du systéme nerveux
et des malformations vasculaires,
notamment des anévrismes. La
prise en charge des anévrismes
demande en effet une équipe
composée de neurochirurgiens,
mais aussi de radiologues inter-
ventionnels spécialement formés.
Pour opérer certaines de ces mal-
formations, nous disposons d’un
systéme couplé a notre micros-
cope ou l'on injecte par intravei-
neuse un produit de contraste
qui va permettre de visualiser
I'intérieur des vaisseaux et des
artéres. C’est ce qu’'on appelle la
fluoroangiographie.» Lorsque le
chirurgien va par exemple poser
un clip pour fermer 'anévrisme,
le systéme va pouvoir confirmer
en direct que le clip est parfaite-
ment bien positionné, sans risque

\ Votre santé
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de fermer l'artere et donc sans
risque de créer un AVC postopé-
ratoire. «C’est un matériel tout
a fait spécifigue», poursuit le Dr
Maxime Delavallée. «Il nous per-
met de voir apparaitre I'image
vasculaire en temps réel au mi-
croscope. ». Grace au service de
soins intensifs pédiatriques, le
service peut également prendre
en charge les pathologies neuro-
chirurgicales des enfants.

RESTER A LA POINTE

Par ses investissements tant
humains que technologiques,
HELORA souhaite proposer des
prises en charge optimales et de
haut niveau de I'ensemble des pa-

thologies neurochirurgicales. Le
matériel de derniere génération
offre la précision et la sécurité
nécessaires a ces interventions a
haut risque. Les formations conti-
nues des soignants garantissent
qguant a elles une expertise rigou-
reuse et de qualité. Une renom-
mée avérée puisgue le site de Jo-
limont a obtenu depuis plusieurs
années la maitrise de stage pour
former des futurs neurochirur-
gien(ne)s.

QUELLES
PATHOLOGIES ?

Le neurochirurgien traite de pa-
thologies trés variées : hernie

+IELORA

discale, maladie de Parkinson,
anévrisme, traumatisme in-
tracranien, hématome cérébral,
malformations congénitales, pa-

®
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C’est quoi la neurochirurgie?

Comme son nom l'indigque, la neurochirurgie prend en charge les
troubles du systeme nerveux. Ce systéme nerveux se divise en
trois grands segments. Le systéme nerveux central regroupe le
cerveau et la moelle épiniere. Le systeme nerveux périphérique se
constitue de tous les nerfs partant du systeme nerveux central et

allant vers le reste du corps. Enfin, les systémes nerveux végétatifs
ou autonomes assurent le fonctionnement de certains organes
de maniere automatique (muscle cardiaque par exemple). Les
domaines d’intervention des neurochirurgiens sont donc trés
vastes. Voila aussi pourquoi la neurochirurgie est divisée en
spécialités : neurochirurgie cranienne, neurochirurgie du rachis,
neurochirurgie pédiatrique...

thologies de la moelle épiniere et
de la colonne vertébrale, tumeurs
du cerveau et de I'ensemble du
systeme nerveux...

\ Votre santé
\ nous tient & coeur
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Encourager a bouger
OOUr Mieux recuperer

W

AAC. Si vous avez déja
subi une intervention
chirurgicale, peut-étre
avez-vous entendu ce
terme. La Réhabilitation Amé-
liorée Aprés Chirurgie est un
processus aujourd’hui mis en
place dans de nombreux hopi-
taux, en particulier dans ceux de
HELORA.

La RAAC est une prise en charge
globale et optimale du patient fa-
vorisant un rétablissement pré-
coce apres une chirurgie, explique
le Dr Salvatore Lo Bué, chef du
service de chirurgie générale et
digestive a I'ndpital de Nivelles.
«C’est un projet multidiscipli-
naire comprenant 3 phases dont
le patient est un acteur essentiel.
En pré-opératoire (avant chirur-
gie), en peropératoire (pendant
le séjour hospitalier) et en pos-
topératoire (aprés la sortie). Ce
programme consiste a informer
le patient, a diminuer le stress
chirurgical, a anticiper et a or-
ganiser les soins et la sortie du
patient. Elle permet de mieux
contréler la douleur, et de favo-
riser 'autonomie du patient avec
une mobilisation précoce et une
reprise de l'alimentation rapide.»
Et si de plus en plus de services la
mettent en place, c’est parce qu'il

Les patients
bougent tout le
temps, ils sont plus
souriants, tout
comme le personnel
et les familles

SARAH SCHRAM

a été démontré qu’elle améliorait
la qualité des soins, diminuait
les risques de complications,
favorisait le rétablissement pré-
coce des capacités physiques et
psychiques et réduisait la durée
d’hospitalisation. A I'hopital de
Nivelles, la RAAC est proposée
en chirurgie colorectale et baria-
trique. Des mesures pré et post
opératoires interdisciplinaires
permettent ainsi de diminuer
'agression corporelle gu’'entraine
la chirurgie. Les opérations sont
également réalisées de maniére
la plus physiologique possible,

+HELORA

c’est-a-dire de maniére plus na-
turelle. En collaboration avec
les kinésithérapeutes, I'équipe a
également aménagé une salle
dédiée a la mobilisation rapide
des patients ainsi qu’'un parcours
santé dans le couloir du service
de chirurgie. Ce projet multidis-
ciplinaire est 'aboutissement
d’'un travail d’é¢quipe qui a été
récompensé par le label GRACE
(Groupe francophone de Réha-
bilitation Améliorée apres Chirur-
gie) en 2022.

Un parcours
santé et une
bibliothéque
gourmande

®

Le service de chirurgie vascu-
laire, digestive et thoracique de
'hoépital de Mons — Site Kenne-
dy a également aménagé un par-
cours santé dans le couloir et les
patients sont invités a prendre
leur repas dans la médiatheque
gourmande. «Nous voulions don-
ner I'envie aux patients de bouger
plus et plus vite», explique le Dr

Jean Lemaitre, chef de service
de chirurgie vasculaire, digestive
et thoracique. «Les infirmiéres
ne donnent donc plus & manger
aux patients dans les chambres,
sauf a ceux qui le nécessitent. lls
prennent leurs repas dans la mé-
diatheéque gourmande, une salle
de séjour conviviale et confor-
table. Cet espace joue égale-
ment un rdle social. Les patients
ne restent plus seuls dans leur
chambre, ils se rencontrent, dis-
cutent ou jouent ensemble grace
a la ludothégue que nous avons
créée.» En collaboration avec les
kinésithérapeutes, un parcours
santé de 8 étapes a été mis en
place dans le couloir. Le matin, les
patients le réalisent sous la super-
vision des soignants. Squats, vélo,
mobilisation des bras... l'objectif
est d'augmenter la capacité res-
piratoire. Des vidéos sont éga-
lement en cours d'élaboration
pour aider les patients a conti-
nuer a bouger a la maison. «Ce
sont des exercices que le patient
répéte 10 a 15 fois», souligne le
Dr Jean Lemaitre. «S’il est motiveé,
il peut refaire le parcours de lui-
méme plusieurs fois sur la jour-
née. Nous disposons aussi d’'une
salle de sport avec des vélos et un
tapis et d’'une salle de jeux avec
un kicker et un jeu de fléchettes.

\ Votre santé
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Nous avons également modifié la
décoration du couloir, accroché
guelgues phrases inspirantes...
Tout cela contribue a réduire le
stress, a bouger davantage et a
récupérer plus rapidement. »

Un nouvel esprit
au sein du
service

Ces améliorations ont induit un
changement global de I'état
d’esprit des soignants mais aus-
si des patients. Servir les repas
pour tout le monde au méme
moment libére du temps aux in-
firmieres qui sont davantage dis-
ponibles pour les patients. «Notre
cadre de travail est beaucoup
plus agréable», remargue Sarah
Schram, infirmiére en chef au
service de chirurgie vasculaire,
digestive et thoracique du site
Kennedy. «Les patients bougent
tout le temps, ils sont plus sou-
riants, tout commme le personnel
et les familles. Le moral est meil-
leur pour tout le monde, I'am-
biance est plus conviviale. Les
patients qui ont besoin de repos

JEAN
LEMAITRE

“Chiru
vV stiveie
oracigue de I'hopital de

~ Mons, site Kennedy ]
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bénéficient de calme dans leur
chambre. Les autres ont acces
a des activités variées. Tout cela
apporte aussi plus d’humanité et
de vie dans le service.» Initié¢ il y
a 6 mois, le projet a été présenté
a d’autres services qui s’y sont
fortement intéressés. En effet,
selon le Dr Jean Lemaitre, depuis
instauration de ce programme,
les séjours sont en moyenne 30
a 40 % plus courts.

Un aquarium et
une salle des
pansements

Boostée par ces retours positifs,
’équipe ne mangue pas de pro-
jets. Un aquarium devrait étre ins-
tallé dans la médiathéque gour-
mande pour apporter une touche
de sérénité. Les soighants sou-
haiteraient également relancer
le projet de réduction des per-
fusions afin d'offrir plus de liber-
té de mouvement aux patients.
«Dans le cadre de la RAAC, nous
voudrions aussi encourager les
patients a se rendre d’eux-mémes
ou accompagnés d’'une infirmiére
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SARAH
SCHRAM

Infirmiére en chef au service de
chirurgie vasculaire, digestive
et thoracigue du site Kennedy

SALVA;ORE |
LO BUE

Chef du service de chirurgie
générale et digestive a I'hopital
de Nivelles

-

Une coordination
dynamique et adaptée
a chague patient

sur sa prise en charge.

\J

La qualité de la coordination mise en place dés le démarrage et la
prise en charge du patient est importante dans la RAAC.

En effet, sur le site de Nivelles, la coordinatrice Mme Duguenne
Bérangére rencontre chague patient afin de l'informer sur la par-
cours et gérer ses attentes, réaliser un dépistage afin d’optimiser
la prise en charge nutritionnelle et physique si nécessaire et tenir
compte des problématiques sociales afin d’anticiper au mieux le
séjour hospitalier et le retour a domicile du patient.

«Les patients apprécient cet accompagnement et le fait de pou-
VOIr avoir une personne de contact joignable par téléphone ou
mail en cas de besoin tout au long du parcours».

Un journal de bord est également remis a chague patient lors de
son séjour afin d’avoir une auto-évaluation et un retour du patient

v

en chambre de prénarcose», ex-
plique le Dr Jean Lemaitre. «Le
patient ne serait plus amené dans
un lit par un brancardier mais il
viendrait en marchant. Nous dé-
veloppons également un projet
de casque a réalité virtuelle : en
induisant une sorte d’autohyp-
nose, ils contribuent a diminuer
le stress chez les patients an-
goissés.» Les infirmiéres souhai-
teraient quant a elles mettre en
place une salle de pansements et
inviter les patients qui le peuvent
a s’y rendre par leurs propres
moyens. «ll s'agit toujours de
mobiliser le patient mais sans
aucune obligation», précise Sa-
rah Schram. «Les patients qui ne
savent pas bouger sont bien sdr
pris en charge dans leur chambre.
C’est au cas par cas. Tous les ma-
tins, 'équipe réévalue I'évolution

des patients. Ceux qui le peuvent
sont encouragés a bouger plus.
Cela leur permet d'étre acteurs de
leur santé et de leur guérison.»

Envie d’en
savoir plus?

Regardez notre vidéo

\ Votre santé
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La voix, bien plus
gu’'un son

La voix est un outil de communication que nous utilisons
tous mais pour certains, c'est aussi un outil de travail. En-
seignants, secrétaires, vendeurs, avocats, médecins, infir-
miéres... Sila voix perd en qualité, cela peut avoir un impact
sur la vie privée et/ou professionnelle. La voix est aussi le
reflet de ce que I'on est et de ce que 'on ressent. Elle est
en lien direct avec l'identité et les émotions.
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e 16 avril dernier, lors de la Journée

mondiale de la voix, ’hopital de La

Louviére - Site de Jolimont inaugurait

sa Clinique de la voix. Entretien avec
IP'une de ses coordinatrices, la logopéde Kal-
liopi Valassis.

Pourquoi avoir créeé
une Clinique de la
VOIX ?

«La Clinique de la voix est née d’'une envie de
perfectionner la collaboration déja existante
au sein de notre hopital entre logopéde et
ORL. Ceci afin d'améliorer le diagnostic et la
prise en charge des patients présentant des
troubles vocaux. Nous espérons ainsi pou-
voir répondre a la demande d’évaluation et
de prise en charge logopédique.»

Que propose la
Clinigue de la voix?

«Dés la premiére consultation, nous établis-
sons un diagnostic complet et un plan théra-
peutique. Lors de son premier rendez-vous a
la Clinique de la voix, le patient rencontrera
le méme jour le médecin ORL et la logopéde.
Aprés avoir établi le diagnostic, nous lui pro-
posons une prise en charge logopédique et/
ou un traitement ORL. Le patient est alors
suivi de maniére pluridisciplinaire. Nous allons
réaliser un bilan spécifique des capacités vo-
cales en collaboration avec le médecin ORL
via une fibroscopie. La logopéde met ensuite
en place une évaluation plus approfondie de
la voix avec des analyses acoustiques et des
échelles perceptives. Elle établira ensuite avec
le patient une prise en charge personnalisée.
Tous les 3 & 6 mois, le patient est revu par le
médecin ORL afin de s’assurer du bon suivi
des soins et de l'efficacité du traitement.»

Quelles pathologies
traitez-vous?

«Les pathologies de la voix sont assez variées.
La Clinigue de la voix s'adresse donc a toute

OOUr guli, pour quol’™?

La voix est fragile. La

moindre tension, une

Mauvaise posture, un
surmenage peut la blesser

KALLIOPI VALASSIS

personne en guestionnement sur la qualité
de sa voix et/ou confrontée & des modifica-
tions vocales récurrentes ayant un impact sur
son quotidien privé et/ou professionnel ainsi
gue sur son bien-étre. Par modification de la
gualité de la voix, on entend une perte d’in-
tensité, des épisodes d’aphonie, des douleurs
qui accompagnent la voix, des raclements
fréguents, une fatigue vocale... Lorigine de la
perte de la qualité vocale peut étre fonction-
nelle (perturbation du geste vocale pouvant
&tre lié & du malmenage et/ou surmenage
vocale), organique (présence de lésions sur
les cordes vocales) ou neurologique (pertur-
bation du mouvement des cordes vocales par
une atteinte neurologique centrale ou péri-
phérique). La Clinique de la voix est donc la
pour diagnostiguer l'origine du trouble vocal
et pour mettre en place un plan thérapeutique
adapté aux besoins de chaque patient. Nous
aimerions également proposer une prise en
charge spécifigue pour les personnes qui sont
en transition de genre et qui souhaitent ac-
quérir une voix qui reflete leur réelle identité.
Notre clinique assure aussi le suivi régulier des
patients ayant bénéficié d’'une intervention
chirurgicale ORL.»

Concréetement,
comment cela se
passe-t-il?

«llestimportant que le patient comprenne le
fonctionnement de sa voix pour qu'il puisse la
contrbler et en connaitre la fragilité. Au début
de la prise en charge, nous sensibilisons et in-
formons donc beaucoup nos patients. Le trai-
tement logopédigque se compose d’exercices
qui permettent de travailler le souffle, la re-
laxation, la posture, les différents paramétres
vocaux comme l'intensité et le timbre... Nous
adaptons tous les exercices et leur intensi-
té au besoin du patient. Léquipe logopédie
toujours soucieuse d'offrir une rééducation a
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la pointe se forme actuellement a Ostéovox
(thérapie manuelle et réhabilitation senso-
ri-motrice appliguée a la sphére orofaciale).
Nous apprenons alors a mobiliser en dou-
ceur les différentes structures anatomiques
impliguées dans la production vocale, ce qui
permet de libérer les tensions. En effet, les
cordes vocales sont fragiles et la moindre
tension peut avoir un impact sur la voix.»

Combien de temps
en moyenne dure le
traitement?

«Soigner sa voix prend du temps et demande
un travail régulier et une réelle implication.
Au début, il faut venir 2 fois par semaine, du-
rant 30 minutes. En fonction de I'évolution,
les séances peuvent étre espacées a une fois
par semaine ou toutes les 2 semaines. Mais
c’est un investissement qui porte ses fruits
et évite souvent une chirurgie ORL qui elle,
nécessite de ne plus parler pendant 7 a 10
jours. Certains patients sont guéris en 2 mois
et d'autres en 2 ans. Cela dépend du diagnos-
tic, des patients, de I'évolution... La voix est
complexe. Il ne s’agit pas seulement d’'une
vibration des cordes vocales. Elle est en lien
avec les poumons, le souffle, le larynx, la ca-
vité de résonnance (langue, bouche, fosse
nasale), les émotions.»

Contactez le secrétariat ORL:

au 064/23. 42.42. Aprés une consulta-
tion ORL générale, le médecin vous orien-
tera si nécessaire vers un suivi spécifique
a la Clinigue de la voix.

Léquipe de la Clinique

de la voix :

* Dr Natacha Lévéque, ORL

* Dr Yolande Frédérickx, ORL
* Sylvie Duez, logopede
 Kalliopi Valassis, logopéde

Envie d’en savoir plus? El .
Scannez ce QR Code -

\ Votre santé
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a maison de ressource-
ment Le Joli Clos a La
Louviére offre aux pa-
tients en oncologie et
hématologie une parenthése
bien-étre. Elle cherche des bé-
névoles pour pouvoir ouvrir ses
portes 5 jours par semaine.

-Le Joli Clos, c’est une maison
de ressourcement située a proxi-
mité de I'hdpital de La Louviere
- Site de Jolimont. Ouverte en
juin 2022, elle constitue un es-
pace bien-étre pour les nom-
breux patients suivis pour un
traitement contre le cancer. «On
sait que pour pouvoir lutter ef-
ficacement contre la maladie et
supporter les traitements, a coté
de l'aspect purement médical, il
y a toute une série de bonnes
choses qui peuvent contribuer
au bien-étre et a la santé des pa-
tients», expligue Andrea Ramae-

kers, coordinatrice du Joli Clos.
Des massages, des espaces de
parole ou de pleine conscience
par exemple mais aussi des
séances de yoga, de gym, de
marche, des ateliers onco-es-
thétiques, créatifs, culinaires... Si
ces activités aident les patients
a se réapproprier leur corps et a
retrouver un bien-étre physique,
elles les encouragent aussi a tis-
ser des liens et a retrouver un
bien-étre social. «Le Joli Clos,
c’est d’abord et avant tout une
maison, avec un hall d’entrée,
une cuisine, une salle a manger,
un salon, un jardin...», poursuit
Andrea Ramaekers. « Chacun
peut pousser la porte et venir
s’installer comme s’il était a la
maison, écouter un peu de mu-
sique, boire une tasse de café...
Ca peut étre tout simplement un
moment de détente entre deux
consultations.»

Besoin de
bénévoles

«Je suis béenévole et
patiente en méme temps»

Colette, 71 ans, bénévole au Joli Clos

«Cela fait 10 ans gue je suis
suivie contre un cancer du
sein. Etre bénévole au Joli Clos
m’apporte beaucoup. Jappré-
cie énormément les moments
de partage avec les patients.
Tous les vendredis matin, je
les accueille avec bienveillance
et suis a I'écoute de leurs be-
soins, avec respect et discré-
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tion. Je constate gu’au sein du
Joli Clos, ils se sentent bien. lls
vont chague jour un peu mieux
émotionnellement et retrouvent
le moral. Cest gratifiant de les
Vvoir s’épanouir. Il est tres im-
portant de rester positif et de
garder le moral dans le combat
contre la maladie.»

Comme toutes les maisons de
ressourcement, le Joli Clos re-
pose sur la coopération entre un
encadrement professionnel de
tres haute qualité et des béné-
voles motivés. Au Joli Clos, ces
derniers assurent I'accueill, la lo-
gistique et I'organisation d’'une
partie des ateliers. « Pour pou-
VOIr ouvrir 5 jours par semaine,
nous devons avoir au moins 20
bénévoles, rien gu’'au niveau de
'accueil», précise Andrea Ramae-
kers. «Pour le moment, nous ne
pPOoUVONS ouvrir que 3 jours par
semaine. Nous sommes donc
constamment a la recherche de
bénévoles, aussi pour des fonc-
tions d’appui et pour soutenir I'or-
ganisation générale de la maison.
Et chacun est bienvenu. Avant de

Envie de
devenir
bénévoles?

* Contactez Le Joli Clos :
Isabelle Hermisse ou
Andréa Ramaekers,
064/23.30.60 ou joli-clos@
jolimont.be

* Contactez le service de
bénévolat de I’hépital
de La Louviére — Site de
Jolimont : Sonia Ben Ali,
065/35.92.26 ou sonia.be-
nali@jolimont.be

* Via Facebook et
ce QR Code

Eig

Découvrez aussi oncocoon.
be, la plateforme des mai-
sons de ressourcement fran-
cophones.

débuter leur mission, nous ren-
controns les bénévoles pour dé-
finir ensemble leur engagement.
lIs recoivent aussi une formation
pour apprendre a gérer les situa-
tions parfois difficiles émotionnel-
lement. Un bon bénévole doit se
connaitre un peu, il doit étre a
I’écoute, pouvoir comprendre les
attentes des patients. Mais tout
cela sapprend. Il suffit de faire vi-
brer la part d’humanité que I'on a
tous en soi.»

le projet ?

e .
Vous voulez soutenir

~

Faites un don sur le compte
ouvert au nom du Fonds des
Amis de Jolimont :

BE10 0000 0000 0404
Com. structurée :

*** 623/3618/60027***

Le Fonds des Amis de Jolimont
est géré par la Fondation Roi
Baudouin. Les dons a partir de
40 € par an faits a la Fonda-
tion bénéficient d'une réduc-

tion d'impo6t de 45% du mon-
tant effectivement versé (art.
145/33 CIR)

Ou scannez ce QR COde

| Votre santé

\ nous tient & coeur

Un hdpita
ONCO-hém

de jour
atologique

entierement rénoveé

’hopital de jour onco-hé-

matologique de Lobbes

a été entiérement réno-

vé. Plus confortable, plus
spacieux et plus convivial, il
offre désormais de nouveaux
services aux patients.

Fin février, I'n6pital de jour on-
co-hématologique de I'hdpital de
Lobbes a pris ses quartiers dans
une toute nouvelle infrastruc-
ture. Avec ses 3 lits répartis dans
2 chambres et une grande salle
comprenant 9 nouveaux fau-
teuils, il offre aujourd’hui plus
d’espace et de confort aux pa-
tients toujours plus nombreux.
«Nous bénéficions d’'un espace
bien-étre, ou le psychologue peut
recevoir les patients en toute dis-
crétion», explique Norma Zorzi,
infirmiére en chef a I'hdpital de
jour onco-hématologique de
Lobbes. «Nous allons y organiser
des soins esthétiques, des ateliers
maquillage, massages, des acti-
vités autour de 'aromathérapie,
de la sophrologie olfactive... Nous
pouvons également proposer un
fauteuil a tous nos patients, ce qui
n’était pas possible auparavant.
Nous avons gagné en confort
physique mais aussi psycholo-
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N(\)RMJA
ZORZI
Infirmiere en chef a I'hopital de

jour onco-hématologique de
Lobbes

i

gique, tant pour les patients que
pour les soignants et les accom-
pagnants.»

Confiance &
convivialité

Ouvert du lundi au vendredi des
8 h, 'hdpital de jour onco-héma-
tologique de Lobbes réalise en
moyenne 100 a 120 chimiothéra-
pies par mois. Et le nombre de

P
Les avantages de

'hopital de jour

onco-hématologique

retour a la maison.

I permet d'éviter une hospitalisation ce qui limite I'impact de la
maladie et de ses traitements sur la vie personnelle, familiale, so-
ciale et professionnelle des patients. Grace a I'équipe pluridiscipli-
naire, composée de psychologues, de diététiciennes, d’assistantes
sociales, d’'oncologues/hématologues, d’'infirmiéres, de soins de
support et de secrétaires spécialisées en oncologie, chague pa-
tient est pris en charge de maniere personnalisée. Linfirmiere
coordinatrice en soins oncologiques (ICSO) constitue quant a elle
une personne de référence et de confiance. Elle est disponible
pour répondre aux questions durant le traitement ou apres le

/

patients ne cessent d'augmenter.
De plus en plus de soins onco-
logiques se font en effet en am-
bulatoire. « Nous réalisons des
chimiothérapies, des transfusions,
des administrations de certains
meédicaments notamment pour
la sclérose en plaque, des sai-
gnées, des traitements hématolo-
gigues...», précise le Dr Bénédicte

Petit, oncologue responsable de
'hépital de jour onco-hématolo-
gique de Lobbes. «Ici, tout est sur
le méme plateau, ce qui est plus
pratique. Lespace est ouvert et
donc plus convivial. Ce sont éga-
lement toujours les mémes infir-
miéres qui prennent en charge les
patients ce qui crée une relation
de confiance.»

Rejoignez-
nous le 2 juin

Pour la marche inaugurale
du nouveau service d'on-
co-hématologie de I'H6pi-
tal de Lobbes. Votre sou-
tien contribuera a créer un
espace au bien-étre de nos
patients. Ensemble, faisons
de cette journée un sym-
bole de solidarité et d'es-
poir. Nous comptons sur
vous !

Pour plus de détails,
contactez-nous au
07159 73 85 ou envoyez
un mail a
norma.zorzi@helora.be

| Votre santé

\ nous tient & coeur
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CENTRES HOSPITALIERS UNIVERSITAIRES

SUIVEZ TOUTES NOS

ACTUALITES, CONSEILS SANTE, OFFRES D’EMPLOI
ET PLUS ENCORE SUR NOS RESEAUX SOCIAUX !
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