Premier hopital wallon

Page 5

de jour contre le psoriasis

SANTE Apres Gand, un centre de suivi ouvre a Namur

» Diminuer le poids d'un
traitement a vie contre le
psoriasis est 'ambition
des créateurs du premier
centre de jour wallon.

» Les consultations y
sont regroupées et le
planning adapté, afin
d'étre compatibles avec
une activité profession-
nelle normale et une vie
sociale active.

n Belgique, 300.000 per-
E sonnes, soit plus dune

personne sur 30, souf-
frent d’'une forme de psoriasis.
Parfois une forme bénigne, que
l'on ne remarque méme pas chez
un collegue proche. Mais 20 %
d’entre elles sont atteintes d’'une
forme grave (lire ci-contre).

Cette maladie inflammatoire
est toujours incurable, mais des
traitements existent pour en ré-
duire le fardeau et améliorer la
qualité de vie. Le psoriasis peut
toucher tous les ages, mais la ma-
ladie se manifeste souvent chez
les 15-30 ans. Le profil génétique
semble jouer un role dans la ma-
ladie, méme si la totalité de ses
causes précises reste largement
un mystere.

Les traitements sont multiples
et doivent étre adaptés a chaque
patient. Sauf exception, 'hospita-
lisation n’est pas nécessaire :
c’est dire I'intérét de I'ouverture,
aujourd’hui, a Namur, du pre-
mier centre de jour wallon pour
le traitement du psoriasis. Apres
celui de Gand, c’est le deuxiéme
centre de ce type ouvert en Belgi-
que, sur le modele de centres de
jours ouverts aux Etats-Unis, en
Allemagne et en Scandinavie.

«Nous mnous adressons a
5.000 patients. L'idée est de pro-
poserun suivt individuel compa-
tible avec les activités profession-
nelles et personnelles de chacun
et de regrouper les soins sans ja-
mais devoir imposer de passer
une nuit en clinique, explique le
Dr Olivier Vanhooteghem, chef
du service de dermatologie a la
Clinique Sainte-Elisabeth de Na-
mur. Les comorbidités étant fré-
quentes, nous proposons dans la
méme continuité les consulta-

Pour le Dr Vanhooteghem (a g.), chef du service de dermatologie a Sainte-Eli-
sabeth, il s'agit d'offrir la panoplie de soins sans devoir hospitaliser. o BELGA.

tions de rhumatologie, endocri-
nologie, cardiologie, podologie
ou encore un soutien psychologi-
que, un suivi diététique ou des
conseils esthétiques si les lésions
de psoriasis sont situées sur des
parties visibles du corps. »

Un traitement adapté a la vie
professionnelle ou privée

Pour les patients les moins sé-
veres, I'action anti-inflammatoi-
re de la cortisone sous forme de
creme et de pommade peut suffi-
re. Mais pour beaucoup d’autres,
P'utilisation de la photothérapie
(rayons UVA combinés avec cer-
tains médicaments), balnéothé-
rapie, traitements immunosup-
presseurs, voire traitements bio-
logiques est parfois nécessaire.

« Le plus efficacereste la cure a
la mer Morte, qui combine Lac-
tion du sel, de la lumiére, du bitu-
me et du repos anti-stress. Mais
cela cotite cher et ne peut étre répé-
té. Nous essayons d offrir les mé-
mes vertus de traitement, tout en
nous montrant le plus souple pos-
sible face aux impératifs de la vie
quotidienne, afin que le patient
ne dotve pas hésiter entre se soi-
gner et garder son emploi, par
exemple. »m  FREDERIC SOUMOIS

REPERES

Une maladie

inflammatoire

Le psoriasis est une maladie
inflammatoire chronique qui
se manifeste communément
sur le cuir cheveluy, les ge-
nouy, les coudes et le bas du
dos. Elle accélere le cycle de
croissance des cellules cuta-
nées et provoque l'appari-
tion de zones de desquama-
tion épaisses. Il existe diffé-
rentes formes de la maladie,
mais la plus courante se tra-
duit par des plaques de peau
rouges et gonflées, recouver-
tes de couches de squames
blanches, parfois accompa-
gnées de démangeaisons et
de douleurs et susceptibles
de se fissurer et de saigner.

30 % des personnes attein-
tes développent du rhumatis-
me psoriasique, une maladie
inflammatoire qui s'accom-
pagne de douleurs, raideurs
et gonflements sur et autour
des articulations. Fr.s0

« Je n'ai jamais osée
remettre un maillot »

‘étais une grande nageuse de-
J puis mon enfance. Vers
30 ans, le psoriasis s'est déclaré.
Malgré un contréle assez effica-
ce, il y a de temps en temps des
poussées, tres pénibles et épui-
santes. Mais surtout ily a les tra-
ces sur la peau. Dans une pisci-
ne, tout le monde croit que l'on a
une maladie contagieuse. Jai en-
core tenté une ou deux fois de
retourner nager, mais jai di y
renoncer, uniquement a cause de
lignorance. Cela m'épuisait de
devoir chaque fois expliquer ce
quétait la maladie. Je n'ai ja-
mais 0sé remettre un maillot,
sauf une fois pour un bain de
mer, sur une plage isolée a
létranger. Ma plus grande an-
gotsse est davoir transmis la ma-
ladie @ mes deux enfants. Ils
sont petits, mais la développe-
ront-ils plus tard ? », explique
Isabelle (prénom d’emprunt).
A Toccasion de la Journée
mondiale du psoriasis, ce lundi,

les associations de patients bel-
ges Gipso ASBL, Psoriasis-Con-
tact et Psoriasis Liga Vlaande-
ren ontlancé I'action « Qui se ca-
che sous ma peau ? ». Elle vise a
montrer I'impact visible et invisi-
ble du psoriasis au travers de té-
moignages de patients décrivant
les aspects visibles et invisibles
de la maladie, comme la dépres-
sion, qui peut toucher jusqu’a
60 % des patients, tellement I'at-
teinte a 'image de soi et de son
corps peut étre importante. Ces
témoignages sont visibles sur
www.underthespotlight.be.

1l existe aussi des associations
de patients : Psoriasis-Contact
prone l'action sur le terrain en or-
ganisant conférences et actions
de sensibilisation (www.psoria-
sis-contact.be). Gipso est organi-
sée en centres régionaux afin
que les patients puissent se ren-
contrer, sapporter un soutien
mutuel et sortir de I'isolement
(www.gipso.info). m Fr.So
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