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ditorial
Psychiatrie II: le retour

Le précédent numeéro du Courrier du Médecin vaudois
traitait des nouveautés dans le paysage psychiatrique lausannois,
issues de la réorganisation du Département universitaire de psy-
chiatrie d’adultes. 1l nous est apparu, a sa lecture, qu’il laissait de
coté plusieurs aspects de la psychiatrie publique du canton de
Vaud.

Nous avons donc décidé de lui donner une suite, dont nous
espérons qu’elle saura, comme le premier volet, captiver latten-
tion de ses lecteurs.

Pour terminer le porirait de la psychiatrie métropolitaine, nous
avons donné la parole aux pédopsychiatres et psychogériatres, doni
les domaines, jouxtant celui de la psychiatrie d’adultes, jouent un
role treés important. Nous avons ainsi abordé, sous 'angle chrono-
logique, la prise en charge du patient psychiatrique «from the
womb to the tomb»!

Mais une autre dimension nous importail: lespace. En effel,
hors du cercle étroit du Grand-Lausanne, le canton étend sa cam-
Dagne verdoyante, parsemée de villages, de vignes, son lac et ses
moniagnes.

La psychiatrie qui s’y pratique quilte les parquels cirés de la
capitale et de son Université, pour se mettre au diapason d’'une
population clairsemée, qut’elle rencontre au prix de déplacements
souvent considérables. Il lui a donc fallu sortir de ses locaux, se
décentralisey;, inventer des strictures.

Ses bopitaux, moins prestigieux que la Clinique psychiatriguie
universitaire de Cery, n’en ont pas moins gagné leurs galons au
Jront, puisqu’ils sont reconnus de maniére équivalente pour la
Jormation FMH (Ia).

La psychiatrie des secteurs est, nord et ouest constitue donc une
mine d’invention, de générosité dans Ueffort et d’économie de
moyens que nous tenions da vous présenter. Cependant, le tableau
ainsi brossé ne peut pas étre qu’idyllique. En effet, I'évolution des
institutions ne va pas sans soulever une certaine inquiétude chez
ceux quiy ont consacré leur énergie et leur intelligence. La psy-
chiatrie de secteur est-elle un gadget dépassé, vouée aux poubelles
de I'bistoire? «Le mangue de moyens rend inventifs, a dit un pen-
seur contemporain. Les secleurs psychiatriques ne l'ont pas atten-
du pour en faire leur devise. Ne va-t-on pas décourager la motiva-
tion des hommes et des femmes qui y travaillent en leur donnant
Uimpression qu’on tond les pauvres pour donner aux riches
(Matthieu 25:29)7?

Il appartient au gouvernement d’éviter que le mouvement
centralisateur, qui a conduit a la création du Service des bospices
cantonaux, dans le but d'une gestion plus saine des deniers
Dpublics, ne dérive pas vers une uniformisation, dont les consé-
gquences seraient graves pour la population et les médecins preali-
ciens du canton de Vaud. Laissons I'Université faire son travail de
recherche, d’enseignement et de formation. Laissons aussi les
hommes et femmes de terrain faire le leur.

Dr Pierre Vallon
Vice-président de la SVM
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ossier

Psychiatrie-psychothérapie
d’enfants et d’adolescents

Voici cinquante ans, en 1942, pen-
dant les années de tourmente et d’an-
goisse de la Seconde Guerre mon-
diale, le Dr Lucien Bovet ouvrait la
premiére consultation de psychiatrie
d’enfants et d'adolescents 4 Lausanne.
Depuis lors le développement sur le
plan clinique, allant de pair avec celui
des connaissances théoriques, a été in-
espéré. Les autorités sanitaires et po-
litiques ont mis 4 disposition des
movens considérables permettant de
répondre aux besoins, de diagnostic
et de traitement pour les enfants, ado-
lescents et leur famille d'une part, et
de la formation des spécialistes, trop
peu nombreux aujourd’hui encore,
d’autre part.

Les idées du fondateur restent trés
modernes: le Dr L. Bovet écrivait «que
Iintervenant cherche a obtenir de
chaque enfant qui lui est confié une
image somato-psychique aussi com-
pléte que possible». Il préconisait une
«hérapeutique adéquate et globale»,
en incluant les parents et la collabo-
ration (nous parlons aujourd’hui de
travail de liaison) avec les instances et
personnes concernées par l'enfance:
les médecins — surtout les pédiatres —
les écoles et les services sociaux.,

Trés rapidement il s'est avéré né-
cessaire d’'ouvrir des consultations 2
Yverdon et Montreux, amorcant ainsi
le chemin menant 4 la sectorisation.
La référence clinique, essentiellement
psychodynamique et psychanalytique
en incluant le travail avec les parents,
a été complétée au cours des années
septante par des approches systé-
miques, souvent confondues avec la
thérapie de famille. Cette derniére
peut se référer 4 plusieurs références
théoriques. Elle constitue I'une des ap-
proches possibles aujourd’hui, telles
que les diverses modalités de psycho-
thérapie: individuelle, psychodrame,
groupe d’enfants, d’adolescents ou de
parents, traitement en unité semi-hos-
pitaliére (centre thérapeutique de jour,
jardin d’enfants thérapeutique, atelier
thérapeutique du soir, centre hospita-
lier comme le Centre thérapeutique

pour adolescents). Certains enfants
peuvent profiter d'un traitement psy-
chopharmacologique ou d'une prise
en charge psychopédagogique par la
psychomotricité ou la logopédie.

Les services de liaison se sont étof-
tés, surtout au niveau des cliniques
pédiatriques (Clinique pédiatrique du
CHUV et I'Hopital de I'Enfance), ot
l'intervention  psychiatrique-psycho-
thérapeutique est justifiée chez les en-
fants et adolescents souffrant d'une
affection  psychosomatique,  par
exemple d’anorexie, chez ceux qui ont
tenté de se suicider ou ceux qui sont
atteints d'une affection chronique.

N’oublions pas les problémes de la
petite enfance, les nécessités d'inter-
vention précoce chez les enfants dont
la meére souffre d’'une psychose post-
partum, chez ceux qui souffrent
d’abandon, de mauvais traitements, et
chez ceux, plus dgés, victimes dun
probléme de plus grande actualité et
gravité, les abus sexuels, plaie béante
de notre société.

Depuis un certain temps, le diag-
nostic est posé d’'une facon multiaxiale
par référence au schéma de I'Organi-
sation mondiale de la santé: sont rele-
vés le diagnostic psychiatrique, le ni-
veau intellectuel, les problémes de lan-
gage et moteurs, les affections soma-
tiques éventuelles et les éventuels dys-
fonctionnements familiaux et/ou psy-
chosociaux.

Chacun des secteurs a plusieurs
consultations indispensables au traite-
ment des enfants, qui permettent l'ac-
cessibilité nécessaire pour ne pas dé-
favoriser J’arriére-pays» par rapport
aux concentrations médicales ur-
baines. L'importance de ce réseau est
exprimée par le nombre d'enfants exa-
minés et/ou traités, environ trois mil-
le par année soit quasiment 1% de la
population vaudoise de cet idge.

Environ 30% des enfants consultent
spontanément, 30% sont envoyés par,
les médecins, 30% par 'école et 10%
sont adressés pour expertise civile ou
pénale, par l'assurance invalidité ou
les services sociaux.

b

Dans notre activité quotidienne,
nous constatons que les familles qui
soit consultent spontanément, soit
sont motivées par les médecins ou
I'école a consulter en psychiatrie d’en-
fants et d’adolescents, évoluent plus
favorablement que celles qui nous ar-
rivent par un biais officiel. Bien que la
préparation 4 une consultation pédo-
psychiatrique colte souvent beau-
coup de temps et d’énergie aux prati-
ciens, elle s'avere payante car elle
constitue d'une certaine maniére la
premiére mise en forme du futur trai-
tement.

Une ombre au tableau: essentielle-
ment dans le canton de Vaud nous
souffrons d'une véritable pénurie de
psychiatres-psychothérapeutes  d’en-
fants et d’adolescents en privé. Toute-
fois il est raisonnable de penser que
de nombreux médecins, actuellement
en formation, vont s'installer ces pro-
chaines années.

Professeur W. Bettschart

Adresses utiles

Secteur centre:

Professeur W. Bettschart, Service
universitaire de psychiatrie de
I'enfant et de l'adolescent, 23a,
rue du Bugnon, 1005 Lausanne
(tél. 021/313 23 11).

Secteur est:

Dr J. Piguet, Service de psychiatrie
et psychothérapie de I'enfant et
de l'adolescent de I'Est vaudois,
26, av. du Général-Guisan, 1800
Vevey (tél. 021/921 17 93).

Secteur nord:

Df W. Favre, Service médico-
pédagogique, 12, rue du Valentin,
1400 Yverdon (tél. 024/21 98 01).

Secteur outest:

Dr M. Hermann, Service médico-
pédagogique, 4, av. Reverdil, 1260
Nyon (tél. 022/61 55 66).




Psychogeériatrie lausannoise

1. Rappel historique

L'évolution de la psychogériatrie
lausannoise a commencé en 1962 avec
l'ouverture de I'Hopital psychogéria-
trique a Prilly. Sa mission était (et 'est
toujours) d'accueillir et de soigner des
personnes dgées de plus de 65 ans
pour une problématique psychiatrique
aigué.

Une antenne ambulatoire a I'ave-
nue de Morges (Centre ambulatoire de
psychogériatrie) a été créée en 1968
initialement pour mieux trier les de-
mandes d’hospitalisation dépassant de
loin les capacités de I'hépital et pour
favoriser le retour 4 domicile des pa-
tients apres une hospitalisation en met-
tant en place un encadrement psy-
chogériatrique dans l'optique de la
continuité des soins. Cette mission
s'est diversifiée par la suite comme il
est décrit plus loin.

Deux hopitaux de jour (ouverts en
1972 et en 1974, situés l'un a I'avenue
du Bugnon et l'autre dans I'enceinte
de I'Hopital psychogériatrique) ont
renforcé cet axe thérapeutique hopi-
tal-ambulatoire.

En 1980, ces différentes structures
psychogériatriques, qui étaient déja
organisées d’aprés le concept dépar-
temental, ont été chargées de l'en-
seignement universitaire et ont €té
dénommées: Service universitaire de
psychogériatrie (SUPG).

2.SUPG et action
médico-sociale

Dans les années septante, le
nombre croissant de personnes dgées
mettait les structures médico-sociales
existantes (soins 4 domicile et établis-
sements médico-sociaux) devant une
tiche difficile. C’était surtout les per-
sonnes dgées dépendantes et présen-
tant quelques troubles de comporte-
ment dus 4 une pathologie psychia-
trique qui posaient de graves pro-
blémes a des équipes non formées en
psychiatrie, raison pour laquelle le
SUPG fut amené a répondre 4 un
nombre important de problémes mé-

dico-sociaux, tant sur le plan ambula-

toire qu’hospitalier.

Avec le renforcement de l'action
médico-sociale en ambulatoire (pro-
gramme du maintien 4 domicile),
POMSV (Organisation médico-sociale
vaudoise) a, ces derniéres années,
réorganisé les soins a domicile en
regroupant les différents intervenants
(infirmiéres en soins généraux et en
psychiatrie, assistantes sociales, auxi-
liaires, aides au foyer, ergothéra-
peutes) sous la forme de centres
médico-sociaux (CMS).

Ainsi, dans la couronne lausannoi-
se et 4 Lausanne, plus de dix CMS cou-
vrent, aprés une phase introductive de
quelques années, les besoins de la
population dépendante 4 domicile,
Parallelement, des UAT (Unités d’'ac-
cueils temporaires) et des possibilités
de courts séjours dans les EMS ont été
mises en place.

Avec lintégration des infirmiéres
en psychiatrie dans les CMS, les struc-
tures ambulatoires en psychogériatrie
vont étre progressivement déchargées
de la tiche de l'aide médico-sociale.
Cette évolution, prévisible et souhai-
table, permet au CPG de réaffirmer et
de renforcer sa spécificité psychia-
trique en complémentarité de la prise
en charge médico-sociale.

Ainsi, le CPG (médecins-psycho-
gériatres, psychologues, infirmi¢res
en psychiatrie et assistantes sociales)
offre aux personnes dgées, sur de-
mande et en étroite collaboration avec
leur médecin traitant:

— des consiliums psychogériatriques;

— une évaluation psychogériatrique
pluridisciplinaire avec proposition
thérapeutique;

— une intervention de crise 4 domi-
cile;

— une prise en charge thérapeutique
en consultation et a domicile;

— des thérapies de famille;

— des consultations pour «roubles
de mémoire» (investigations neu-
ropsychologiques et psychiatri-
ques).

Les hopitaux de jour offrent aux
personnes dgées des soins psychia-
triques intensifs (perfusions danti-
dépresseurs inclus) comme alternati-
ve ou pour éviter une hospitalisation

aujourd’hui

psychiatrique. Le travail thérapeutique
se base sur un contrat thérapeutique
et la prise en charge est limitée dans
le temps.

3.Renforcement
du travail en réseau

La collaboration, dans le sens d'une
psychogériatrie de consultation et de
liaison (travail en deuxieéme ligne), a
été intensifiée avec les cing partenaires
suivants:

— un accord entre le SUPG et I'AV-
DEMS garantit des consultations
psychogériatriques régulieéres (par
un chef de clinique) auprés d’EMS
gériatriques et psychogériatriques;

— des consultations psychogéria-
triques sont en train d’étre mises en
place au CHUV (médecine interne
et urgences) en collaboration avec
le Département autonome de mé-
decine psycho-sociale;

— la possibilité de supervision d’équi-
pe et de prise en charge ainsi
qu'une formation sur des thémes
psychogériatriques sont données
aux équipes des CMS;

— un accord entre le SUPG et le
BOUM (Bureau d'orientation des
urgences médico-sociales) garantit
une supervision psychogériatrique
et une collaboration étroite;

— les médecins du SUPG participent
a la garde psychiatrique de la ville
de Lausanne.

4. Organisation du SUPG

Service universitaire de psychogé-
riatrie. Professeur J. Wertheimer.
Hépital de Prilly
Dr M. Gaillard
Dr P. Schwed (médecine interne)
CPG
Dr A. Kiing
Hépitaux de jour
Consultation CHUV
Consultation EMS
Dr 1. Simeone
Dr A, Kiing

4 —



Dossier

Alors que le Département univer-
sitaire de psychiatrie adultes de Lau-
sanne a présenté sa nouvelle organi-
sation dans le dernier numéro de ce
courrier et que la tribune est mainte-
nant offerte aux secteurs psychia-
triques «périphériques, il serait tentant
de dépasser le cadre de la simple des-
cription des structures de la Fondation
de Nant. En effet, les lecteurs de I'est
du canton (districts de Lavaux, Vevey,
Aigle et du Pays-d’Enhaut) connaissent
déja notre organigramme. Les autres
nauront guére a l'utiliser; ils pour-
raient, par contre, noter quelques dif-
férences dans la composition des sec-
teurs car ceux-ci ne sont pas calqués
sur un modele unique bien qu'ils ren-
dent 4 la population des services 4 peu
prés comparables. Voyons néanmoins
rapidement les structures de la fonda-
tion avant d’en noter loriginalité ! et
de proposer quelques réflexions pour
lavenir.

Une mission
de santé publique

Il convient tout d’abord de rappe-
ler quen 1985, le Secteur est vaudois
a été «décantonalisé» et que la Fonda-
tion de Nant a été chargée par I'Etat
d’organiser la psychiatrie publique du
secteur et d’en assurer la responsabi-
lité; elle reste cependant rattachée au
GHRV. Cette disposition a permis le
développement d'une institution psy-
chiatrique intégrée ou les trois ages
confiés, si besoin est, aux soins de san-
té mentale sont répartis en trois ser-
vices spécialisés (donnant accés inté-
gral 4 l'obtention du titre FMH): psy-
chiatrie de I'enfant, de I'adulte et de la
personne dgée (cf. tableau D),

Notre organisation ne différe pas
énormément de celle du Secteur
centre (Lausanne), d’autant plus que
ce dernier a revu sa structure selon
des axes qui présidaient déja a notre
fonctionnement. Les trois services
bénéficient donc d’unités aussi bien
hospitaliéres  qu'intermédiaires ou
ambulatoires,

Mais un secteur-campagne 2 la dif-
férence d’un secteur-ville connait une
grande extension géographique et la

Perspectives orientales:
la Fondation de Nant

question qui nous préoccupe est cel-
le de la trop grande concentration de
nos unités dans la zone la plus peu-
plée, 4 savoir la Riviera (héritage d'un
développement progressif). Cette si-
tuation pourrait se modifier dans un
avenir plus ou moins proche par une
association plus étroite aux services
médicaux qui desservent notre secteur
sous forme de collaboration avec les
futurs Réseauix de soins coordonnés. 11
faut cependant signaler qu'’il n’est pas
envisageable de disperser trop les dif-
férents acteurs psychiatriques (méde-
cins, infirmiers, assistants sociaux,
etc.) sous peine de perdre la cohésion
d’équipes qui en ont bien besoin pour
faire face aux problémes posés par la
pathologie mentale. Cela pourrait re-
présenter une limite au développe-
ment de la psychiatrie dite sociale qui
privilégie le travail sur le terrain et la
proximité des soignants avec les pa-
tients dans leurs lieux de vie. Il n'en
reste pas moins que la diversification
extrahospitaliere rendue nécessaire
par I'évolution de la société et de la
psychiatrie a été, il y a plusieurs an-
nées déja, un des soucis de la fon-
dation et des services qui lui étaient
rattachés.

Quelques
développements
originaux

Plusieurs réalisations peuvent étre
considérées comme originales: cer-
taines ont déja fait leurs preuves et sont
en voie de se généraliser dans le can-
ton (comme le montre I'ouverture du
CITB 4 Lausanne); d’autres en sont en-
core au stade expérimental et contri-
buent & entretenir l'esprit créatif qui
nous parait étre le garant du bon fonc-
tionnement d’une institution psychia-
trique (cf. tableau I).

Par exemple, le Centre d'interven-
tion thérapeutique (CIT — Centre de
crise), situé a Clarens fonctionne de-
puis le début de l'année 1986 déja et
permet 4 une petite équipe thérapeu-
tique de recevoir des patients pour un
traitement ambulatoire intensif. Il pro-

s

pose, de ce fait, une alternative a 'hos-
pitalisation psychiatrique lorsque cel-
le-ci n’est pas considérée comme ab-
solument indispensable. Les principes
de son fonctionnement correspondent
a ce que vous avez pu lire 4 propos

du CITB lausannois, qui s'était,
dailleurs, largement inspiré de notre
pratique.

L' hépital (Clinique de Nant), de
son cOté, a mieux défini ses fonctions
qu'auparavant et propose désormais
des projets thérapeutiques relative-
ment bien définis. Un des accents prin-
cipaux consiste a transformer une
adhésion relativement faible 4 I'entrée
(admission urgente ou d'office) en une
participation du patient et de son en-
tourage aux soins qui lui sont prodi-
gués; les négociations qui entourent
l'admission se poursuivent tout au
long du sé&jour et semblent actuelle-
ment favorables a I'évolution théra-
peutique. Chemin faisant, le nombre
de lits a diminué et certaines hospita-
lisations sont bréves, voire trés bréves,
mais nous avons maintenu quelques
indications a des traitements de plu-
sieurs mois qui se révelent tout a fait
utiles pour certains patients a des mo-
ments précis de leur trajectoire.

Une plus grande spécificité des
soins, telle que nous la décrivons pour
le CIT et I'hdpital, se retrouve aussi
dans les services de pédopsychiatrie
et de psychogériatrie. Le regroupe-
ment de ces services au sein de la mé-
me institution permet une collabora-
tion trés intéressante et que seuls ceux
qui ont travaillé dans un secteur «nté-
gré peuvent connaitre alors que ces
mémes liens sont, de fait, beaucoup
plus difficles a entretenir entre dépar-
tements universitaires.

Au risque de résumer excessive-
ment, il convient de mentionner les
réalisations de type sstructures inter-
médiaires» pour les enfants et les per-
sonnes dgées:

— le Cenire psychothérapeutique de
Jour de Saint-Légier s'adresse a des
enfants de 4 4 12 ans environ, souf-
frant de graves troubles psychiques.
Ce milieu de soins comporte un dis-
positif pédagogique et éducatif spé-
cialisé, orienté selon les ohjectifs cli-
niques du projet thérapeutique;



— le Centre de psychogériatrie regrou-
pe dans les mémes locaux, en ville
de Vevey, une consultation ambu-
latoire spécialisée et un hopital de
jour qui est de plus en plus utilisé
par les médecins et autres interve-
nants de la scéne psychogériatrique.
La psychiatrie intermédiaire ras-

semble plusieurs unités qui permettent
un encadrement et une réhabilitation
des patients adultes les plus gravement
atteints et un regain d’autonomie sur
un temps habituellement assez long;
elle participe principalement a ['éla-
boration d'une stratégie dite de «conti-
nuité des soins» qui concerne par
ailleurs aussi les autres unités.

La consultation, quant 4 elle (Poli-
clinique psychiatrigue de Montretx),
au-dela de sa mission d’évaluation
psychiatrique et de psychothérapie,
est en train de s’associer de trés preés
aux nouveaux modéles de liaison avec
la médecine «omatique» dans le cadre
des Réseaux de soins coordonnés qui
se mettent sur pied aussi bien sur la
Riviera que dans la région d’Aigle.

Il serait facile de développer
d’autres points encore qui font, peu ou
prou, l'originalité du fonctionnement
de la Fondation de Nant, par exemple
l'avantage de la codirection médico-
administrative ou I'élaboration de la
politique de soins au sein dun Collé-
gedu Secteur. Comme nous I'avons dé-
ja dit, le c6té expérimental est main-
tenu; ce que montre la création d’'une
petite consultation d’ethnopsychiatrie,
a usage interne pour l'instant, afin de
mieux appréhender les spécificités de
la problématique psychiatrique chez
les patients immigrés.

Perspectives d’avenir

Jusqu’a aujourd’hui, la Fondation
de Nant n'a pu que se féliciter de sa
convention avec |'Etat qui date de
1968. Dans cette ligne, elle a convenu
récemment avec le conseiller d’Ertat,
M. Philippe Pidoux, de garder son ori-
ginalité tout en participant au déve-
loppement général de la psychiatrie
vaudoise. Concrétement, cela consis-
tait 4 devenir un établissement associé
aut Service des bospices cantonatix qui
regroupe, entre autres, les secteurs
psychiatriques d’Etat.

Nous pourrions, il est vrai, re-
prendre 4 notre compte. certaines in-
quiétudes mentionnées dans le Cour-
rier du Médecin vaudois d’avril 1992
par le Dr J. Besson en ce qui concer-
ne les perspectives de restriction bud-
gétaire et par le Dr P. Vallon pour ce
qui a trait au risque de centralisation
excessive, Nous aimerions peut-étre
simplement rappeler qu'une des ga-
ranties de la qualité de notre travail et
des soins que nous prodiguons réside
dans le maintien d'une possibilité
drautoorganisation créatrice qui a fait
ses preuves dans notre fondation. Ce-
la suppose, de la part de 'Etat, le res-
pect des projets issus de lactivité
clinique de base et, de notre part,
une volonté d’évaluer nous-mémes
(d'abord) le fonctionnement de notre
institution et des différentes unités qui
la composent. Nous savons bien qu'a
partir du moment ou une mission
est clairement définie (soigner les
troubles psychiatriques d'une popula-
tion donnée) et ou les régles de la
concurrence ne jouent plus (le terri-

toire ayant été balisé sous forme de
secteur psychiatrique), la planification
doit étre assumée en partie par les ac-
teurs de soins eux-mémes, a condition
que certaines regles générales soient
respectées; c'est ce que nous avons,
comme par le passé, convenu de fai-
re. L'avenir nous dira donc si la colla-
boration projetée peut étre considérée
comme fructueuse du moment que les
médecins et leurs équipes prennent ef-
fectivement leurs responsabilités.

Dr N. de Coulon

'Pour plus d'information, résumée malgré
tout, voir le numéro un de la Tribune di GHRV
et la présentation qui est faite de notre fonda-
tion sous le titre «La psychiatrie sans blouse
blanche-.

1. Secteur

et extrahospitalier.

2. Crise

intervenants.

Quatre principes fondamentaux

Les unités de soins sont articulées entre elles de fa-
con 4 éviter I'ancienne opposition entre intrahospitalier

Le moment dune décompensation psychologique
peut étre (aussi) considéré comme un moment fécond et
doit étre exploité en tant que tel: le contrat de soins se
négocie progressivement avec le patient et tous les

Tableau I

3. Continuilé des soins

Les patients les plus invalides doivent bénéficier
d’une relation thérapeutique suivie, avec un ou plusieurs
soignants, toujours les mémes, quelle que soit leur
situation dans le dispositif de secteur.

4. Psychanalyse

11 existe une logique de la déraison et du trouble
mental, dans une dimension tant subjective que rela-
tionnelle. Ce sens, inconscient, est 4 décrypter avec l'aide
du patient (et de son entourage).
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Tableau 11

Adpresses utiles
e Fondation de Nant, 1804 Corsier-sur-Vevey, tél. 021/921 02 41

Directeur administratif: M. Daniel Mayer
Directeur médical: Dr N. de Coulon

Service de psychiatrie et psychothérapie d’enfants et d’adolescents
Responsable: Dr Jean Piguet, médecin-chef

Consultation de Vevey

26, av. Général-Guisan, 1800 Vevey, tél. 021/921 17 93
Responsable: DT Angela Correa-Fuentes, chef de clinique
Consultation de Montreux

406, av. du Casino, 1820 Montreux, tél. 021/963 78 21
Responsable: D Danielle Molleyres, chef de clinique
Consultation d’Aigle

4, Pré-Russin, 1860 Aigle, tél. 025/26 48 84

Responsable: D Danielle Molleyres, chef de clinique

Service de psychiatrie de I'adulte

Hépital de Nant

1804 Corsier-sur-Vevey, tél. 021/921 02 41
Responsable: Dr Dag Soderstrom, médecin adjoint
Centre d’intervention thérapeutique (CIT)

25, ch. de Vaudres, 1815 Clarens, tél. 021/964 49 24
Responsable: Dr Nicolas de Coulon

Policlinique psychiatrigue

18, av. des Alpes, 1820 Montreux, tél. 021/963 01 31
Responsable: Dr Nathalie Coquoz, médecin associé
Psychiatrie intermédiaire

Responsable: Dt Philippe Guignard, médecin adjoint

— Unité résidentielle hospitaliere (URH)

Hopital de Nant, Division Fraidieu, 1804 Corsier-sur-Vevey,
tél. 021/921 02 41

— Unité résidentielle thérapeutique (URT)

2, av. de Sully, 1814 La Tour-de-Peilz, tél. 021/944 61 54

— Centre thérapeutique de jour (CT])

5, ch. de Chaumeény, 1820 Montreux, tél. 021/963 04 50

Service de psychogeériatrie

Responsable: Dr Francoise Suard, médecin-chef
Hépital psychogeriatrique de Nant

1804 Corsier-sur-Vevey, tél. 021/921 02 41
Responsable: D' Thomas Giger, chef de clinique
Centre de psychogériatrie (CPG)

Hopital de jour et Policlinique

29, rue de la Madeleine, 1800 Vevey, tél. 021/923 55 08
Responsable: Dr Ursula Brand, médecin adjoint
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Secteur psychiatrique nord

Sa situation

Une population de 105 000 habi-
tants sur un territoire qui représente a
peu prés 40% du canton; trois zones
sanitaires: la zone 5-5a (districts de
Cossonay, Orbe et la Vallée de Joux);
la zone 6 (districts d'Yverdon-les-
Bains, Grandson et quelques com-
munes au nord du district d’Echallens);
la zone sanitaire 7 (districts de Payer-
ne, Avenches et Moudon).

Son organisation

Une décentralisation des moyens
et des compétences dans les zones sa-
nitaires, trois équipes basées chacune
sur un Centre psychosocial (Orbe,
Yverdon et Payerne) avec pour mis-
sion d'assurer et de développer les
soins en psychiatrie et psychogériatrie:
soins ambulatoires, consultations dans
les EMS, une psychiatrie de liaison qui
tend 4 promouvoir dans la mesure du
possible le maintien des patients pré-
sentant des problémes psychiatriques
dans les hopitaux généraux, voire de
les y hospitaliser. 1l existe, pour la
zone sanitaire 7, une convention avec
I'Hopital de zone de Payerne réglant les
rapports entre le secteur et 'hépital.

Un hdpital psychiatrique, Bellevue
a Yverdon, 60 lits. Deux divisions de
psychiatrie de 24 et 18 lits recevant des
patients de toutes catégories et de tous
dges, une division mixte de 9 lits psy-
chiatriques et 9 lits de psychogériatrie
dite lourde, ces derniers étant réservés
pour les cas de démence ne pouvant
pas étre recus dans les divisions de
psychiatrie. Pas d’hopital de jour pro-
prement dit, mais des patients suivis
en hopital de jour a partir des divi-
sions. Des bitiments désuets, mal
adaptés qui, en principe, d’ici cing ans
environ, vont étre remplacés par un
Centre de traitement psychiatrique
qui sera construit en ville d’Yverdon,
proche de I'hopital de zone. Le projet
prévoit trois divisions de 16 lits de psy-
chiatrie, une division de 16 lits de psy-
chogériatrie lourde, un Centre de jour
pour adultes et le Centre psycho-
social de la zone sanitaire 6.

Un wéseau d'EMS et de pensions
pour héberger dans des conditions dy-
namiques les patients psychiatriques
ne pouvant plus assumer leur autono-
mie. Un réseau fortement soutenu par
le secteur dans son développement et
son fonctionnement (Foyer du Mujon,
la Sylvabelle, Foyer du Midi, les Quatre
Saisons, et d'autres...), sans lequel le
secteur ne pourrait pas remplir sa
mission,

Une psychogériatrie basée essen-
tiellement sur la collaboration avec les
EMS. L'HoOpital Bellevue n’a que 9 lits
de psychogériatrie réservés en princi-
pe pour les situations aigués, leur in-
vestigation et leur traitement dans l'at-
tente d’'un retour a4 domicile ou d'un
placement en EMS. Une équipe volante
développe de facon continue la colla-
boration avec les EMS et les pensions,
cela pour promouvoir le maintien des
personnes Agées dans leur cadre de
vie en les soignant sur place, solution
alternative a des hospitalisations en
milieu psychiatrique. Le dispositif pré-
voil notamment un EMS spécialisé en
psychogériatrie avec hopital de jour
par zone sanitaire. L'EMS Mont-Riant
remplit déja cette fonction pour la
zone 0-0a et des projets sont actuelle-
ment 4 I'étude dans les zones 5 et 7.
Une étroite collaboration avec la Fon-
dation Mont-Riant permet au Secteur
nord de développer son dispositif
psychogériatrique.

Une psychiatrie de l'enfant el de
l'adolescent assumée par le Service
médico-pédagogique basé a Yverdon,
avec des antennes 4 Orbe, Payerne et
Sainte-Croix. Une équipe pluridiscipli-
naire, médecins, psychologues, logo-
pédiste, dont la tiche comporte I'in-
vestigation, le traitement et la pré-
vention. Un service qui nécessite une
extension pour pouvoir remplir sa
mission, notamment par la création
d'un centre de jour, projet actuelle-
ment 4 I'étude par un groupe de tra-
vail mandaté par le Service des hos-
pices cantonaux et le Service de l'en-
seignement spécialisé.

Une direction du Secteur qui s'est
dotée d’'une «Commission consultative
du Secteur psychiatrique nord», for-
mée par les cadres de tous les groupes
professionnels. Sa fonction: élaborer
les projets de développement, pré-
aviser les décisions 4 prendre par la
direction, assurer une bonne infor-
mation. Cette commission en place de-
puis bientot dix ans est la cheville ou-
vriere de l'organisation et du déve-
loppement du secteur.

Sa philosophie

— Une approche bio-psycho-sociale
du patient: selon l'affection et le
contexte, choix dune approche
systémique et familiale, psychody-
namique, corporelle et médica-
menteuse.

— Un soin particulier donné aux
contacts personnels avec le réseau,
les médecins installés, les services

sociaux, les employeurs, les CMS.
Une grande importance donnée a
la psychiatrie de liaison et au tra-
vail en réseau.

— Une constante recherche pour op-
timaliser les soins et 'organisation:
clarification des compétences et
des délégations, continuité des
soins, formation continue, innova-
tions dans les prises en charge.

— Réduire et dépasser la dichotomie
hospitalo-ambulatoire par une or-
ganisation et une information ap-
propriées.

— Assurer une honne formation des
médecins assistants et une forma-
tion continue soutenue pour en-
semble du personnel.

— Garder la plus grande polyvalence
possible des unités en place.

Quelques chiffres

En 1991, 1485 patients ont été trai-
tés ambulatoirement dans les CPS,
dont 640 nouveaux cas. L'équipe
volante en psychogériatrie a suivi
134 patients dont 47 nouveaux cas. Le
Service médico-pédagogique a suivi
676 patients dont 306 nouveaux cas,
A I'Hopital Bellevue 357 patients ont
été traités, et on a dénombré 16 626
journées d’hospitalisation dont 1379
enrégime d’hépital de jour. Parailleurs
51 expertises (pénales, civiles, admi-
nistratives) ont été effectuées dans
I'ensemble du Secteur nord.

Dr H. Ineichen

Quelques adresses

Hépital Bellevue, 1400 Yverdon,
tél. 024/23 11 85 — CPS de

1400 Yverdon, 46, rue du Lac,
tel. 024/21 33 91 — CPS de

1350 Orbe, 18, av. de Thienne,
tél. 024/41 29 44 — CPS de

1530 Payerne, 49, rue de

la Gare, tél. 037/61 68 61 —
Equipe volante de psycho-
gériatrie, Hopital Bellevue —
Service médico-pédagogique,
12, rue du Valentin,

1400 Yverdon, tél. 024/21 98 01.
Ses antennes d'Orbe et

de Payerne se trouvent dans les
CPS, celle de 1450 Sainte-Croix,
au 4, chemin des Fleurettes,

tél. 024/61 23 31.

8 —



Dossier

Secteur psychiatrique ouest

Le Secteur psychiatrique ouest a
inauguré en 1968 déja leffort de deé-
centralisation imaginé par le Service
de la santé pour faciliter 'acces aux
institutions publiques dans les districts
périphériques. Indépendant des ins-
titutions universitaires du  Secteur
centre, ayant un peu varié avec le
temps dans ses limites et dans son
équipement, il sest organisé pour
prendre en charge la psychopatholo-
gie des enfants, des adultes et des per-
sonnes dgées, dans toute sa diversité,
Finalement, depuis 1986, il dessert les
districts de Nyon, Rolle, Aubonne et
Morges, correspondant aux zones
sanitaires II et TV.

D’emblée un souci d’'individualisa-
tion et de continuité dans les soins a
prévalu, tout particulierement dans le
service adulte, engendrant le concept
de psychiatrie intégrée. 1l faut entendre
par la que, travaillant le matin 4 'h6-
pital et I'aprés-midi dans les policli-
niques, les médecins et paramédicaux
peuvent assumer de bout en bout le
traitement des personnes devant re-
courir successivement a4 l'une ou
l'autre forme de prise en charge. On
évite donc toute discontinuité dans la
relation médecin-malade, qui devient
ainsi le cadre de référence unique,
dans lequel des changements éven-
tuels dans la nature de la prise en char-
ge peuvent intervenir sans remettre ce-
lui-ci fondamentalement en question.
Le changement de médecin détermi-
né par le changement d’institution, qui
caractérise les services ot les do-
maines ambulatoire et hospitalier sont
formellement séparés, avec la problé-
matique que la rupture de lien entrai-
ne, n'a donc pas cours dans notre
secteur.

Cette caractéristique porte plus
particulierement ses effets pourla fran-
ge des patients ayant alternativement
besoin des soins ambulatoires et hos-
pitaliers, qui représentent les trois
quarts des patients hospitalisés, cor-
respondant au tiers des patients am-
bulatoires. Mais elle permet en outre
de conjuguer sans vain conflit les dé-
marches thérapeutiques psychodyna-
miques, systémiques et biologiques,
qui deviennent ainsi capables de co-
exister et de coopérer en bonne intel-
ligence.

Il faut retenir aussi certaines parti-
cularités dune institution de dimen-
sions moyennes, dont la direction
moins étoffée qu'un service universi-
taire, travaille davantage en contact
quotidien avec les médecins assistants.

Une part de la formation passe ainsi
par les mécanismes de lapprentissage
et de l'identification directs davantage
que par les mécanismes de la réflexion
théorique, de la recherche et de l'en-
seignement aux étudiants, qui sont
l'apanage des services universitaires.
Le psychiatre des champs est en effet
amen¢ a faire de tout tous les jours,
renongant 4 se sous-spécialiser confor-
mément 4 une répartition du travail
prévalant chez ses cousins des villes.
Il doit donc disposer dune honne
connaissance des modéles de prise en
charge ambulatoire et hospitaliere, et
doit apprendre a passer souplement
et sobrement de 'un a l'autre au gré
des circonstances. De nombreux col-
loques et supervisions offerts aux mé-
decins assistants, centrés sur les pa-
tients pris en charge, soit sur le mode

Le psychiatre
des champs est en effet
amené a faire de tout
tous les jours,
renongcant da se sous-
spécialiser conforme-
ment d une répartition
du travail prévalant
chez ses cousins
des villes.

psychodynamique, soit sur le mode
systémique, soit encore a propos
de prescriptions médicamenteuses, y
pourvoient.

Concretement, le Secteur psychic-
trigue ouest est basé 4 'Hopital psy-
chiatrique de Prangins. Médecin di-
recteur; Dt Edouard de Perrot. Admi-
nistrateur: M. Jean-Claude Buclin.
Adresse: 1197 Prangins, téléphone
022/361 21 01, fax 022/362 03 31.

1l dispose des services suivants:

Service médico-pédagogique. Mé-
decin responsable: Dresse Maria Her-
mann. Adresses: 4, av. Reverdil, 1260
Nyon, tél. 022/361 5566, et 19, rue
Centrale, 1110 Morges, téléphone
021/802 16 68.

Celui-ci assume la pédopsychiatrie
pour les patients de 0 4 18 ans, dans
ses aspects ambulatoires et a déve-

loppé un centre thérapeutique de jour,
conjointement avec la Fondation de
Vernant. Doté de deux équipes multi-
disciplinaires, comportant médecins
pédopsychiatres, psychologues, logo-
pédistes, assistant social et secrétaires,
il dispose de deux lieux de consulta-
tions 4 Nyon et a Morges. Sa consul-
tation assume tant l'investigation des
difficultés psychologiques de I'enfant
que leur prise en charge thérapeu-
tique. Des activités de prévention sont
menées en collaboration avec les
autres instances s'occupant des en-
fants. 580 jeunes patients le consultent
chaque année, dont 300 nouveaux cas;
25 enfants sont suivis par le Centre thé-
rapeutique de jour.

Psychiatrie adulte. Médecin res-
ponsable: Dr Edouard de Perrot.
Adresses: Policlinique de Nyon-Rolle:
4-6, av. Reverdil, 1260 Nyon, télé-
phone 022/361 55 606. Policlinique de
Morges-Aubonne: 24, rue de Couva-
loup, 1110 Morges, tél. 021/801 88 80,
et: 9, rue Saint-Germain, 1030 Bussi-
gny, tél. 021/701 44 06. Hopital de
Prangins, 1197 Prangins, téléphone
022/361 21 01, fax 022/362 03 31,

Celle-ci assume la consultation am-
bulatoire et I'hospitalisation des pa-
tients dés 16 ans. Doté de deux
équipes multidisciplinaires, compre-
nant des médecins psychiatres, infir-
miers, psychologues, assistants so-
ciaux, ergothérapeutes, physiothéra-
peute, diététicienne et secrétaires. El-
le dessert les sous-secteurs de Nyon-
Rolle et Morges-Aubonne. 1300 pa-
tients ambulatoires, dont 300 nou-
veaux cas la consultent chaque année,
et I'hdpital recoit 550 patients dont 350
ont €t¢ ou seront suivis ambulatoi-
rement.

Psychogériatrie. Médecin respon-
sable: D Albert Lobrinus. Adresse:
Hopital psychogériatrique, 1188 Gi-
mel, téléphone 021/828 33 33, fax
021/828 39 40.

Celle-ci assume la consultation am-
bulatoire et dans les EMS et 'hospita-
lisation des patients deés 65 ans et dis-
pose d'une unité accueil temporaire.
Elle est dotée dune équipe multidis-
ciplinaire comprenant des médecins
psychiatres, médecins, infirmiers, as-
sistante sociale, ergothérapeutes, dié-
téticienne, secrétaires. 250 patients
sont hospitalisés chaque année et
120 patients, dont 110 nouveaux, sont
vus ambulatoirement,

Dr E. de Perrot
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Un établissement unique en son genre; spécialisé en
matiére de médecine interne, de nutrition, de relaxation et
d’activité physique, propre a prendre en charge des
patients dont le mode de vie est inadéquat.

Recommandé pour une prise en charge personnalisée des
patients, en particulier en cas de dépression liée au surme-
nage, de réhabilitation cardiaque, pour traitement de
I’obésité et pour suites de traitements.

Sous la direction médicale de médecins de renom; organisé
autour d’un collége de huit médecins, tous autorisés a pra-
tiquer de maniére indépendante dans le canton de Vaud.

Clinique Bon Port

N\

Equipement complet d’hydrothérapie, kinésithérapie, pis-
cine, bain bouillonnant, sauna, salle de gymnastique, enve-
loppement, ultrasonographie, cardiologie (ergométrie,
Holter, échographie, Doppler vasculaire périphérique, spi-
rométrie). Laboratoire d’analyses chimiques.

CLINIQUE BON PORT est située sur les rives du lac
Léman, dans un havre de paix, de fleurs et de verdure.
Toutes les chambres avec balcon, orientées plein sud,
regardent les Alpes et sont dotées du plus grand confort.

CLINIQUE BON PORT
21, rue Bon-Port, CH-1820 MONTREUX
Tél. 021/963 51 01 - Fax 021/963 77 95 - Télex 453 17

\Ouvert aux médecins traitants.
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RR votre agent JAGUAR

GARAGE RACING ROMANEL
H. Buchmann
Tél. 021/731 31 81

les services BCC

1003 Lausanne
Rue Saint-Laurent 21

1800 Vevey
Av. du Gén.-Guisan 15

1400 Yverdon
Rue du Lac 35

BCC

20 65 41
921 41 41

(024) 21 51 88

GZB

Banque Centrale Coopérative Société Anonyme

Fixe et temporaire

o du personnel diplomé.

durant les week-end.

Permanence et service de garde les week-end

o toutes les professions médicales, paramédicales et soignantes.
o une permanence et un service de garde /

e
s

P

Rue de Bourg'20, 1003 Lausanne, tél. 021/20 25 35
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pinions

Le point de vue du président
des gynécologues

Cest au tour dun obstétricien de
prendre la plume dans le Courrier du
Meédecin vaudois pour exposer aux
membres de notre société les problémes
de la pratique privée de la médecine vau-
doise en géneéral et de I'obstétrique en
particulier.

Sans prétendre refaire tout Ihisto-
rique du non-engagement unilatéral pris
en été 1991 par certaines caisses mala-
die a l'égard des assurés demi-priveés,
nous tenons a souligner les difficultés de
la pratique médicale dans ce canton. Des
mesures discriminatoires touchent parti-
culierement les jeunes femmes et par
conséquent les futures méres. 1l faut se
rappeler que dans le canton de Vaud,
40% des naissances ont lieu en divisions
privées et demi-privées, tous établisse-
ments confondus. Depuis quelques an-
nées, des caisses a but nettement finan-
cier, ont recruté¢ particulierement des
membres jeunes. Par effet de «boome-
rangy, suite d une natalité augmentante,
les accouchées représenteraient actuel-
lement plus de 50% du budget des
caisses; ces derniéres lancent un cri
d’alarme, évoquant des difficultés a te-
nir leurs engagements financiers.

Pour sortir de cet état déficitaire,
la Conférence des caisses romandes
prend linitiative de passer, avec une cli-
nique privée, un protocole d'accord
pour des accouchements forfaitaires.
Dans ce (iarotocoie, un paragraphe fait
mention de recommandations quant aux
honoraires privés. Notre groupement
ainsi que la SVM réagissent en confir-
mant que la seule référence admissible
et qui doit étre appliquée par ses

membres est I'utilisation du tarif d'usa-
Ee édicté par la Société vaudoise de mé-
ecine.

Au vu de ce qui précede, s'installe
alors un climat trés déplaisant entre la
Conférence des caisses romandes et I'As-
sociation des médecins travaillant en cli-
niques privées. Les pourparlers ne peu-
vent aboutir, puisque le gros probléme
reste celui des colits occasionnés par
I'obstétrique. A cet effet, il faut souligner
que la cause se rapporte aux cofts hos-
pitaliers et non 4 nos honoraires. Néan-
moins et pour prouver que nous pre-
nons ce probléme trés au sérieux, le
Groupement vaudois des gynécologues
réunis en assemblée extraordinaire le
23 avril 1992, décide de ne pas aug-
menter ses honoraires médicaux, de
s’autocontroler quant 4 la tarification des
actes et de réduire, dans la mesure du
possible, la durée de T'hospitalisation
postpartale. Afin de pouvoir agir dans ce
sens, il est indispensable que les caisses
collaborent en informant elles-mémes
leurs membres.

I apparaitrait que la réduction du
nombre de jours du séjour en clinique
représenterait pour les caisses de subs-
tantielles économies. Cependant, le dé-
part prématuré des accouchées 4 domi-
cile poserait, pour certaines d’entre elles,
des problémes techniques qui pour-
raient étre résolus par un service adé-
quat de soins a domicile, moins onéreux
quun séjour hospitalier. Certaines
conservations de grossesse pourraient
également se faire a domicile si les
caisses prenaient en charge les frais
d'une aide familiale et les soins éven-

tuels d'une sage-femme. Actuellement,
cette facon de procéder n'est pas tou-
jours possible malgré la bonne volonté
du medecin-conseil de la caisse qui se
heurte 2 des considérations statutaires
ou administratives de la caisse.

Aujourd’hui, il semble qu'un vent
nouveau se met a souffler de par
I'ébauche d'un climat de compréhen-
sion. Selon nous, pour arriver 4 une en-
tente, seuls des échanges entre la Fédé-
ration des caisses maladie, I’Association
des cliniques privées et la Société vau-
doise de médecine, assis tous autour de
la méme table, seraient utiles pour dé-
bloquer cette situation. Nous souhaitons
vivement que ces rencontres puissent
s'organiser.

i de tels échanges entre ces diffé-
rents partenaires aboutissaient a un ac-
cord, nous pensons %u’il devrait s’appli-

uer également aux divisions privées et
emi-privées du CHUV et des hdpitaux
du GHRV. Le contraire représenterait
une inégalité de traitement inadmissible.
Voila en substance quelques préoc-
cupations des obstétriciens vaudois qui
comme tous leurs partenaires désirent
arriver 4 une diminution rationnelle des
colits hospitaliers. C'est dans cet esprit,
en pronant la défense d’une pratique li-
bérale et de la liberté du choix du mé-
decin, que nous remplissons avec joie et
souvent dans des heures tardives, une
des plus belles spécialités de la méde-
cine.
Dr E. Wilson
Président du Groupement
des gynécologues de la SVM
et membre du comité du GMI

MEDICALL, pour parler la méme langue!

Nous avons créé MEDICALL car nous savons que votre intervention est importante. Chez
MEDICALL, nous connaissons chaque client et notre centrale est exclusivement réservée au
corps medical... pour étre certains de parler la méme langue!

Z3 | DaER ezt doir -
e b\\\\call Demandez notre documentation
medl\\\\@,,// 021/3122225 ' nom:
Prénom :
D Adresse: s

La premiére centrale médicale d’appels
par bips alphanumériques de Suisse

Medicall — Av. Ruchonnet 30 — 1003 Lausanne
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ourrier

Le numéro du mois de mars du
Courrier du Médecin vaudois publie
a mon éronnement dans la rubri-
que «Opinions» la JLettre ouverte au
Dr R. Mayer, président du GMD par le
Dr Philippe Juillard qui est trés critique
sur la forme des articles du Dr Mayer,
«<hien que partageant souvent ses pré-
occupations» sur le fond.

Mon étonnement provient du fait
que le D Juillard n’apporte rien de pro-
ductif 4 T'essentiel dun débat qui
touche l'avenir des intéréts vitaux de

nos patients et de notre profession. Sur
presque la moitié d'une page, il se pré-
occupe de futilités (qui paraissent le
lasser, ce qui est son droit, mais ne mé-
ritent certainement pas une demi-page
du Courrier) au lieu de consacrer son
énergie pour exprimer ses opinions
sur le fond.

La rédaction du Courrier devrait
se poser la question de savoir si le
Dr Juillard n’a pas abusé de sa situa-
tion de rédacteur pour usurper les pré-
cieuses pages de notre journal par cet-

te contribution parfaitement stérile qui
n’a nullement sa place dans la rubri-
que «Opinions». Notre journal «mérite
mieux» (je cite le Dr Juillard) et je ne
doute pas que le rédacteur-lecteur
qu’il est aurait de vraies opinions a ap-
porter sur le fond du débat qui nous
intéresse pour soutenir et développer
les arguments et les préoccupations du
Dr Mayer qu'’il n’est de loin pas le seul
4 partager.

Dr P. Bawiic

Dt Mayer versus Dr Juillard

Merci pour votre billet concernant la
prose du D" Meayer. On est plus vif d
prendre la plume pour critiquer qiie
pour lower, mais deux lettres incen-
diaires vous étant parvenies, je désire
lewr faire contrepoids.

«Totil ce guti est exageéreé est insigni-
Sfiants, disait Talleyrand en pensant
probablement au D" Mayer, et les ex-
cés de la forme ne servent souvernl qu’'d
masquer l'indigence du fond. A preu-
ve! Un méme numéro du Courrier du
Médecin vaudois publiait le rituel pa-
pierdu Dr M. et larticle d’un directeur

Cent huitante-huit membres dont
37 futurs membres se sont retrouveés a
l'aula du Collége de Beausobre, 4
Morges, le 7 mai 1992 pour participer
a assemblée générale de la SVM.

L'assemblée s’est levée pour hono-
rer la mémoire des 14 membres décé-
dés depuis I'assemblée générale de
printemps 1991.

Outre la conférence de M. Des-
chenaux, les points importants de
I'ordre du jour ont porté sur 'appro-
bation des comptes de la SVM et de la
CAFMED, sur l'introduction du numé-
ro 144 pour les appels sanitaires d'ur-
gence, sur les élections statutaires et
l'accession 4 'honorariat de 23 mem-
bres de la SVM, ainsi que l'admis-

de caisse dont j'abborre par aillewrs les
méthodes. Cependant, d la lecture, ob
honte, c¢’était larticle du directeur de
caisse qui paraissail empreint de [i-
nesse, de niances et d’ouverture d’es-
prit; ¢'était celui du confrére quien de-
venait deérisoire d force de manichéis-
me vilupérant, alternant insulles et
larmoiements.

Indépendamment de mon accord
ou de mon désaccord avec les opi-
nions, je suis, moi aussi, lasse par ce
ton. Léon Daudet est mort il y a cin-
quante ans et son époquie avec lui. Au-

ommuniques

Assemblée générale du 7 mai

sion de 37 nouveaux membres (voir
encadrés).

Elections statutaires

Le président sortant de la SVM, le
Dr P-W. Loup, a été réélu, pour un
quatrieme et dernier mandat, par 124
voix sur un total de 143 bulletins ren-
trés; 14 non et 5 bulletins blancs ont
été enregistres.

Les trois sieges du comité de la SVM
ont été repourvus par le Dr Alain
Meyer, chirurgien a Morges, €lu par
128 voix sur un total de 144 bulletins
rentrés; par le Dr Patrick Rosselet, en-
docrinologue a Lausanne, €lu par 107

Jourd'huii, la défense de notre profes-
sion a besoin de réflexion plutdt que
d’imprécations. Les idées du GMI mé-
riteraient un porle-parole quti, sans les
renier, saurait les exprimer avec un
peu plus de discernement.

Dr J.-P. Pavillon

Nd.lLr: Pour ne pas «lasser» le
lecteur du Courrier du Médecin
vaudois, la rédaction arréte ici sa
publication des lettres de réaction
alaprise de position du D' Juillard.

15992

voix; par le D' Daniel Beck, pédiatre
au CHUV, élu par 91 voix. Le D" Mi-
chel Bonard a récolté 87 voix et n'a
donc pas été élu.

A noter que le DT Loup a chaleu-
reusement remercié les membres sor-
tants du comité, le Dr F. Thévoz, le
Dr A. Fluckiger et le Dr J.-P. Gardaz
pour l'activité déployée en faveur de
la société,

Le siege du Conseil de discipline
a €& repourvu par le professeur
ClL Gailloud qui a été élu par 131 voix
sur 144 bulletins rentrés. 11 non et
2 bulletins blancs ont été enregistrés.

Le Dr].-P. Kaelin et la Dresse V. Mark-
walder ont été respectivement élu et
réélue comme délégués a la Chambre
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médicale. Le Dr J.-P. Boss et le D T.
Aeschbach ont été élus comme sup-
pléants 4 la chambre médicale.

Révision de la loi
sur I’assurance maladie

M. E.-X. Deschenaux, secrétaire gé-
néral de la FMH, a fait ’honneur 4 I'as-
semblée générale de présenter un ex-
posé concis et clair de la situation sur
les projets de la révision sur I'assuran-
ce maladie.

Il a tout d’abord rappelé la position
de la FMH quant au projet Schoch et
le réle que la FMH a joué dans l'éla-
boration dudit projet. La FMH avait le
sentiment que ce projet ménageait re-
lativement bien les droits des méde-
cins et que les compromis qu'il fallait
faire étaient acceptables. La FMH au-
rait donc recommandé l'approbation
du projet Schoch.

Malheureusement, le contre-projet
du Conseil fédéral a remanié considé-
rablement le travail de la commission
Schoch et ce, au plus grand désavan-
tage des médecins. La situation est
inquiétante en particulier en ce qui
touche au secret médical puisque les
assureurs, et non plus seulement les
médecins-conseils, auraient le droit
d’exiger du médecin la communica-
tion du diagnostic. Le contre-projet
prévoit, entre autres, un budget global
ambulatoire, une clause du besoin
quant au nombre de médecins. Plus
généralement encore, le Conseil fédeé-
ral se donne des pouvoirs d’exception
dans le domaine de la santé qui vont
a l'encontre des intéréts des cantons.

La FMH est sur pied de guerre et
entreprend un grand nombre de
contacts pour faire entendre la voix

médicale avant qu’il ne soit trop tard.

M. Deschenaux a recu des remer-
ciements appuyés de la part des
membres présents, conscients de l'en-
jeu et du travail réalisé par les organes
faitiers du corps médical.

Admission
des nouveaux membres

Le Dr Loup a souhaité la bienvenue
a 37 nouveaux membres de la SVM en
insistant sur la cohésion nécessaire a
la société et 'importance de penser
dynamiquement a la résolution des
problémes qui confrontent 'ensemble
des partenaires du systéme de santé.
Le médecin doit et peut prendre des
initiatives. Le comité de la SVM s’est
réjoui de voir, par exemple, que la
commission des médecins travaillant
en cliniques privées a su avancer dans
cette voie avec réalisme et vigueur.

Membres honoraires

Besson Francois, Borgeaud Marc, Bri-
del Georges, Cevey Marcel, Deller
Maurice, Desbaillets Pierre, Gloor Pier-
re-André, Heim Albert, Henny Reng,
Jaquier Jean-Jacques, Jordi Pierre,
Kaufmann Robert Z., Koenig René,
Mivelaz Marcel, Muller Jean-Pierre,
Muschietti Brenno, Nidegger Jean-
Claude, Piguet Jean-Claude, Richard
Frangois, Rivier Jacques, Rosselet Edy,
Stalder Pierre, Zutter Pierre.

Membres décédes
(depuis l'assemblée générale
du 18 avril 1991)
Bersier Frank, Bridel Philippe, Bucher
Otto, Daubercies Jacques, Ginalski
Jean-Marie, Gobat Yolande, Huber

Calendrier médical vaudois

LUNDI 25 MAI

13 h.-14 h.: Séminaire de néphrologie. — Salle de
colloques, Centre de dialyse BO. — D" Rosman: <Né-
phrites interstitielles chroniques.»

14 h.-15 h.: Colloque du métabolisme phospho-
calcique. — Salle 10-301, BH 10, CHUV. — Dr
D. Thiébaud: «Comparaison du fluor et du pami-
dronate (APD) dans l'ostéoporose post-ménopau-
sique.»

18 h. 30-19 h. 15: Cours de formation continue du
Service universitaire d’ophtilmologie. — Auditoire
Hépital Jules Gonin, av. de France 15, Lausanne.
- Df G. Klainguti: Paralysies oculomotrices:
diagnostic et traitement IL.»

MARDI 26 MAI

11 h.-12 h.: Conférence du Service de psycho-
gériatrie. — Auditoire J.-L. Villa, Hopital psycho-
gériatrique, Prilly. — Professeur F. Ferrerro: «Psy-
chose et vieillissement.»

12 h.: Colloque a I'Hopital de Nyon. — Salle du
Corjon. — D M.-Y. Peter: Présentation de cas de
chirurgie.»

12 h. 30: Colloque multidisciplinaire de dermato-

logie-immunologie-néphrologie-rthumatologie.  —
Auditoire de Beaumont, salle 305, Lausanne. —
Dr¢ F, Steinhatislin, Dr F, Zysset: «Prothése de sili-
cone et lupus érythémateux disséminé.»

15 h. 30: Séminaire de la Division d’endocrinologie
et biochimie clinique. — Salle de colloques BH 19,
CHUV. — Dr 1. Barakat-Walter: «Changements dans
l'expression des récepteurs nucléaires de la triio-
dothyronine dans le systéme nerveux périphérique
de rat pendant le développement et au cours de
la régénération.»

20 h. 15: Colloque a 'Hopital d’Aigle. — Cafétéria
de |'Hépital. — Dr P. Guex, PA: Psychologie et
cancer.»

MERCREDI 27 MAI

12 h. 45: Conférence a 'Hopital de Montreux. —
Salle de conférences de I'hépital. — D™ B. Kaeser
et J.-M. Treyvaud: «L’expérience du CT-Scan daps
un hépital de zone.»

17 h. 30: Colloque post-gradué de neurologie
et d’anatomo-pathologie. — Auditoire Yersin, CHUV.
— Professeur Cl. Genton: «Cceur et maladies céré-
bro-vasculaires.»

Communiqués

Charles, Mayor Martial, Rhyner Jean-
Pierre, Rohner Max, Rossel Gédéon,
Scholder Charles, Trpka Karla, Turret-
tini Francois.

Nouveaux membres

Titulaires
Allemann Marc-Henri, Bachmann
Claude, Bossard Daniel, Bryois Chris-
tian, Burkhalter Hugues, Chami Ni-
colas, Chevalley Francois, Chevalley
Jean-Pierre, Decei Voichita-Maria, De-
pairon Michele, Eiholzer Urs, Erne Mi-
chel, Fried Michael, Gabellon-Bochud
Isabelle, Gillet Michel, Héritier Francis,
Hunger Mariana, Jaccard Yves Bernard,
Junod Michel, Junod-Mayor Patricia,
Michel Genevieve, Mirimanoff Patrick,
Nicod Anne-Cldude, Pithon Michel,
Quintero Alexandre, Raccaud Olivier,
Ravessoud Michel, Robert Pierre-Alain,
Rohrer Michael Heinz, Sakellarides
Emmanuel, Saxer Ulrich, Schaller Ma-
rie-Denise, Schnegg Jean-Francois,
Schroeter Ulf, Sheybani Soheyla, Si-
meone Italo, Zufferey Marie-Madeleine.

Convocation d
l'assemblée générale
annuelle

du Groupement
des radiologues FMH

de la Société vaudoise de médecine

lundi 15 juin 1992, a 18 bh. 30, au

Restaurant Les Chevreuils, 4 Vers-

chez-les-Blanc, suivie d'un repas en
commun 4 20 heures.

Le secrétaire: D J.-M. Treyvaud

Le président: D" A. Fluckiger

Renseignements: tél. 021/23 00 48.

Période du 25 mai
au 26 juin 1992
Ne 5/92

LUNDI 1¢r JUIN

8 h. 15-9 h. 45: Conférence organisée par le Servi-
ce universitaire de psychiatrie de I'enfant et de
I'adolescent. — Auditoire du Bercail, Chabliére 5,
Lausanne. — D D. Lebreton (Strasbourg): «Connais-
sance du corps en anthropologie.»

13 h.-14 h.: Séminaire de néphrologie. — Salle de
colloques, Centre de dialyse BO. — Dr Steinhats-
lin: JRA: diagnostic.»

18 h. 30-19 h. 15: Cours de formation continue du
Service universitaire d’ophtalmologie. — Auditoire
Hopital Jules Gonin, av. de France 15, Lausanne.—
Professeur G. Waring (Atlanta/Paris): «Corneal
laser surgery.»

MARDI 2 JUIN

12 h. 30: Colloque multidisciplinaire de dermato-
logie-immunologie-néphrologie-rhumatologie. -
Auditoire de Beaumont, salle 305, Lausanne. —
Dmse H. Alvero-Jackson: Syndrome de Wells et
autres dermatoses a €éosinophiles.»

15 h. 30: Séminaire de la Division d’endocrinologie
et biochimie clinique. — Salle de colloques BH 19,
CHUV. — Professeur B. Ruedi: «Evaluation de l'ap-



port de la biopsie testiculaire dans l'investigation
de linfertilité masculine.»
MERCREDI 3 JUIN

17 h. 30: Colloque post-gradué de neurologie. —
Auditoire Yersin, CHUV. — D¢ M. Maeder-Ingvar:
«Apport et limites des enregistrements EEG ambu-
latoires de longue durée.» Discutant: D7 P.-A. Des-
pland, PA.
18 h.: Colloque de pneumologie du Département
de médecine interne et de la PMU. — Salle de sémi-
naires 6, CHUV, — D' F. Héritier: «Traitement de la
tuberculose selon les nouvelles directives de
I'OMS.»
18 h.: Colloque ORL interville Genéve-Lausanne. —
Auditoire de la Pagode, maison Zyma, Nyon. —
Dt R. Auckenthaler, PD (Genéve): «Le choix d'anti-
biotiques dans le domaine ORL.»
JEUDI 4 JUIN
8 h.: Colloque régional a I'Hopital de St-Loup/
Orbe. — Bibliothéque du CMT-St-Loup.
8 h. 15: Colloque du Département de médecine in-
terne. — Auditoire Mayor, CHUV. — D® G. Prod’hom,
P. Francioli, PD: «Prévention de I'ulcére de stress et
pneumonie.» — D% M.-D, Schaller, A. Broccard:
«Attitude face a une rhabdomyolyse.»
9 h. 45-10 h. 45: Colloque de la PMU. — Auditoire
de la PMU, César-Roux 19. — Dr L. Portmann: «Phy-
siopathologie des anticorps antithyroidiens.» —
Dr E. Decrey: «Mal au cou et perte de poids.»
11 h. 15-12 h.: Colloque commun de formation post-
graduée SIDA. — Auditoire de la PMU, César-Roux
19. — D J.-Ph. Chave: <Encéphalopathie HIV,
infections et tumeurs opportunistes cérébrales et
périphériques.»
13 h.-13 h. 45: Colloque commun infectiologie, hy-
giéne hospitaliere, microbiologie. — Auditoire 1V,
CHUV. — Dr W. Lesslauer (Bale): <INF, TNF-
receptors and TNF-inhibitors.»
14 h.-16 h.: Colloque de la Division de néphrologie.
- Auditoire Spengler, Institut de pathologie. —
Professeur M. Campiche: «Discussion ponctions
biopsies rénales.»
14 h.-18 h. 30: Cours du groupement des pédiatres
vaudois. — Auditoire de Beaumont, Beaumont 29,
CHUV. — Professeur T. Déonna, D™ J. Cherpillod,
Cl. Chevrie-Miiller, L. Junier: «Troubles du déve-
loppement du langage chez 'enfant.»
14 h. 15: XXIII¢ Réunion romande de réanimation.
- Auditoire Mayor, CHUV. - Colloque de présen-
tation de cas. Renseignements: professeur CL
Perret, 021/314 46 94,
16 h.-18 h.: Conférence de la Division de néphro-
logie. — Salle de colloques, Centre de dialyse. —
Professeur R. Donckerwolcke: «Acidose tubulaire.»
— 17 h.: «Discussion de cas uro-néphrologiques avec
le Service d'urologie.»
VENDREDI 5 JUIN

12 h. 15: Conférence de I'Institut de physiologie. —
Salle de séminaires, rue du Bugnon 7, Lausanne. —
Dr M. Clark, Ph. D. (Australie): «Vascular thermo-
genesis and vascular shunting in perfused rat hind-
limb.»
MARDI 9 JUIN
11 h.-14 h.: Séminaire de la Clinique de la Source. —
Auditoire Fréminet. — D=].-Cl. Guex, P. Gubelmann,
J.-Ph. Grob et P. Corbaz: «Du bon usage de I'auto-
transfusion en 1992.»
11 h.-12 h.: Conférence du Service de psycho-
gériatrie. — Auditoire J.-L. Villa, Hopital psycho-
gériatrique, Prilly. — Professeur ]. Wertheimer:
«Pathologie de la mémoire.»
12 h. 15: Colloque d’'immunologie clinique et d’al-
lergie. — Salle de séminaires 2, BH08, CHUV. -
Dr J.-B. Wasserfallen: <Evolution de I'unité du bilan
allergologique lors d'intolérance aux anesthésiques
locaux.»

MERCREDI 10 JUIN

11 h. 30-12 h. 30: Confrontation anatomo-clinique
du Département de médecine interne CHUV et de
I'Institut de pathologie. — Auditoire Yersin. —
Professeur F. Bachmann, Dt J.-C. Pache: Lympho-
me, état fébrile et épilepsie.»

12 h.: Colloque des spécialités du Service de pédia-
trie. — Salle de colloques BH 11-325. — Répét. SSP.
16 h. 30: $éminaire de I'Institut universitaire de mé-
decine et d’hygiéne du travail. — Salle de colloques
de I'MUMHT, Bugnon 19, Lausanne. — J.-M. Pujale-
Renaud: «Campagne Prévention Plomb dans l'in-
dustrie.»

17 h. 30: Colloque post-gradué de neurologie et neu-
ropathologie. — Auditoire Yersin, CHUV. — D=
A.-Cl. Eskenasy: «Présentation de cas.» — Discutant:
Dr R. Janzer, PA et D A. Steck, PA.

JEUDI 11 JUIN

8 h. 15: Colloque du Département de médecine in-
terne. — Auditoire Mayor, CHUV, — Professeur P.

Nicod, Dr U. Scherrer et coll.: «Présentation de cas
- service de médecine B.»

9 h.-13 h.: Colloque post-gradué du Département
de gynécologie-obstétrique. — Auditoire Yersin. —
«L'infection par le virus de 'immunodéticience hu-
maine en gynécologie et obstétrique.»

9 h. 30-18 h.: I** colloque romand de neuro-urolo-
gie. — Auditoire Tissot, CHUV. — «Exploration mul-
tidisciplinaire des dysfonctions vésico-sphincté-
riennes et génitales chez 'homme.» Info.: D' P.-A.
Despland, CHUV, 021/314 41 01.

12 h. 30: Colloque de pneumologie du Département
de médecine interne et de la PMU. — Salle de sémi-
naires 6, CHUV. — Dr Ch. Uldry: «La méthylprédni-
solone est-elle plus appropriée que les autres cor-
ticostéroides dans le traitement des broncho-pneu-
mopathies inflammatoires?

18 h.: Colloque ORL. —Auditoire Mayor, CHUV. —
Dr B. Hugonnet: «Réhabilitation vocale apres laryn-
gectomie totale: technique et premiers résultats des
prothéses trachéo-cesophagiennes de type Provox.»
18 h. 15: Colloque pluridisciplinaire de gastro-
entérologie CHUV/PMU. — Auditoire Tissot. — Col-
loque romand de gastro-entérologie: professeur
L. Bianchi (Bile).

VENDREDI 12 JUIN

8 h. 15: Colloque du service de radiothérapie. —
Salle de séminaires 2, BH 08, CHUV. — Présentation
de cas.

12 h. 15: Séminaire de I'Institut de physiologie, —
Salle de séminaires de I'Institut, Bugnon 7, Lau-
sanne. — D' N. G. Bibikov (Moscou/Constance): <The
auditory processing in the brain stem of the frog.»

LUNDI 15 (14 h.-18 h.) et MARDI 16 JUIN
(O h-12h. 30; 14 h-17 h)

Séminaire de travail du Département universitaire
de psychiatrie adulte. — Hopital de Cery, Prilly. —
Rose-Marie Welter Enderlin(Meilen/Zurich): «Cou-
ples en difficulté: approche et intervention selon
le modele systémique.» Max. 25 participants;
Fr. 250.—/pers. Renseignements et inscriptions:
021/643 64 01.

Du jeudi 25 au samedi 27 juin 1992: 2nd European
Stroke conferences. — Palais de Beaulieu, Lausan-
ne. — Information: D' ], Bogousslavsky, PD, Servi-
ce de neurologie du CHUV, 021/314 49 22.

Nous vous pTi(JﬂS de nous Llll(_’. purvenir VOS annon-
ces de collogues couvrant la période du 29 juin au
21 aolt 1992 avant le lundi 15 juin 1992, Merci.

LUNDI 15 JUIN

8 h. 15-9 h. 45: Conférence organisée par le Servi-
ce universitaire de psychiatrie de 'enfant et de I'ado-
lescent. — Auditoire du Bercail, Chabliére 5,
Lausanne. — Dr J.-C. Metraux: «Formation 4 la pré-
vention aupreés de familles victimes de la guerre au
Nicaragua (1987-1992).»

13 h.-14 h.: Séminaire de néphrologie. — Salle de
colloques, Centre de dialyse BO. — D' Rosman: «[RA:
prophylaxie et traitement.»

18 h. 30-19 h. 15: Cours de formation continue du
Service universitaire d'ophtalmologie. — Auditoire
Hopital Jules Gonin, av. de France 15, Lausanne. —
Dr C. Herbort: «Affections cornéo-conjonctivales
drorigine immunologique.»

MARDI 16 JUIN

15 h. 30: Séminaire de la Division d’endocrinologie
et biochimie clinique. — Salle de colloques BH 19,
CHUV. — DrJ.-Cl. Vuille: «Caractérisation de la struc-
ture et de lactivité du promoteur de la rat prolac-
tin-like protein A.-

MERCREDI 17 JUIN

12 h. 45: Conférence a I'Hopital de Montreux. —
Salle de conférences de I'hopital. — Professeur Ph.-
C. Frei: «L’hépatite A et sa vaccination.»

17 h. 15: Colloque du Département des services
de chirurgie. — Auditoire de la maternité, CHUV. —
Service d’ORL: «L'apport de la panendoscopie en
oncologie ORL et broncho-cesophagienne.»

17 h. 30: Colloque postgradué de neurologie. —
Auditoire Yersin, CHUV. — Dr J. Ghika: Syndrome
de Meige.»

18 h.: Colloque ORL interville Genéve-Lausanne, —
Auditoire de la Pagode, maison Zyma, Nyon. —
Professeur P. Montandon et Dt S. Pelizzone
(Genéve): «Les implants cochléaires: aspects cli-
niques et recherche.»

18 h.: Colloque romand de radiologie. — Auditoire
C. Olivier, CHUV. — Dr F. Veillon (Strasbourg): «Exa-
men tomodensitométrique des fractures du rocher.»

JEUDI 18 JUIN

8 h.: Colloque des cas problemes a I'Hopital de
St-Loup/Orbe. - Bibliothéque du CMT-St-Loup.

8 h. 15: Colloque du Département de médecine
interne. — Auditoire Mayor, CHUV. — Dr A. Panna-
tier, PD: «Prescription médicamenteuse: im-
portance des colits’» — Dr P. Vuichard: «Cyto-

kines: applications thérapeutiques en oncologie.»
9 h. 30: Colloque du Service de rhumatologie,
médecine physique et réhabilitation. — Auditoire L.
Michaud, Hopital Nestlé. — Pathologies du rachis:
3 présentations de cas.»

9 h. 45-10 h. 45: Colloque de la PMU. — Auditoire
de la PMU, César-Roux 19. — D= J.-J. Gonvers, M.
Fried et F. Froehlich: <Le point sur les affections des
voies biliaires.»

11 h.: Conférence du Service de rhumatologie,
médecine physique et réhabilitation. — Auditoire L.
Michaud, Hopital Nestlé, Lausanne. — D R, Fran-
cois (Bruxelles): «Problémes de nomenclature des
lésions et affections rachidiennes rhumatismales.»
11 h. 15-12 h.: Cours post-gradué de la Division des
maladies infectieuses, Division autonome d'hygi¢ne
hospitaliere, Institut de microbiologie. — Auditoire
IV, CHUV — Dr C. Jaccard: «Infection 4 Parvovirus
B19.»

12 h. 30: Colloque de pneumologie du Département
de médecine interne et de la PMU. — Salle de sémi-
naires 6, CHUV. — Dr J.-W. Fitting, PD: «Tests d’ef-
fort et mesure de la dyspnée.»

13 h.-13 h. 45: Colloque commun infectiologie,
hygiene hospitaliere, microbiologie. — Auditoire IV,
CHUV. — Dr Wolff (Paris) : «Le point sur la décon-
tamination sélective du tube digestif.»

VENDREDI 19 JUIN

8 h. 15: Colloque du service de radiothérapic. —
Salle de séminaires 2, BH 08, CHUV. — Présentation
de cas.

LUNDI 22 JUIN

13 h.-14 h.: Séminaire de néphrologie. — Salle de
colloques, Centre de dialyse BO. — D Rosman: «IRC:
traitement conservateur.»

18 h. 30-19 h. 15: Cours de formation continue du
Service universitaire d’ophtalmologie. — Auditoire
Hopital Jules Gonin, av. de France 15, Lausanne. —
Dr F. Spertini et Dr D. Perrenoud: «nvestigations
allergologiques pour les affections cornéo-conjonc-
tivales immunologiques.

MARDI 23 JUIN

20 h. 15: Colloque a 'Hopital d’Aigle. — Cafétéria de
I'Hopital. — Dt Unger (Genéve): «Quiz d'urgences,
a propos de 5 cas.»

MERCREDI 24 JUIN

8 h. 30-17 h. 30: Colloque postgradué du Service de
neurologie, CHUV. — Auditoire César-Roux — Confé-
renciers internationaux: «Lacunes et infarctus sous-
corticaux.» Inscriptions et renseignements: D' J. Bo-
gousslavsky, CHUV, 021/314 49 22.

11 h. 30-12 h. 30: Confrontation anatomo-clinique
du Département de médecine interne CHUV et de
I'Institut de pathologie. — Auditoire Yersin. — D= G.
Dorta, Ch. Fontolliet: «<Masse abdominale doulou-
reuse et signes de malabsorption.»

12 h.: Colloque des spécialités du Service de
pédiatrie. — Salle de colloques BH 11-325. —
Professeur J.-M. Matthieu.

JEUDI 25 JUIN

8 h. 15: Colloque du Département de médecine in-
terne. — Auditoire Mayor, CHUV, — Dr R. Mceri,
COMAI (PMU), professeur P. Guex: <Lombalgies
chroniques: prise en charge possible ou impasse
totale?»

12 h. 30: Colloque de pneumologie du Département
de médecine interne et de la PMU, - Salle de sémi-
naires 6, CHUV. — D* Y. Trisconi: «CPAP et BIPAP
dans le traitement du syndrome de I'apnée du som-
meil.»

13 h.-13 h. 45: Colloque commun infectiologie,
hygiene hospitaliere, microbiologie. — Auditoire IV,
CHUV. - Colloque de littérature et présentation de
cas.

13 h.-14 h.: Colloque de la Division de néphrologie
du CHUV. — Salle de colloques, centre de dialyse. —
Dr J. Rosman: «Lipides: facteurs et progression de
l'insuffisance rénale.»

14 h.-16 h.: Séminaire de la Division de néphrolo-
gie. — Auditoire Spengler, Institut de pathologie. —
Professeur M. Campiche: «Discussion ponctions
biopsies rénales.»

14 h. 15-16 h.: Conférence des Services universi-
taires de psychiatrie de Ia Faculté. — Auditoire de la
clinique de Cery. — Professeur A. Haynal (Genéve):
«Stress et affects.»

18 h.: Colloque post-gradué¢ d’ORL. — Auditoire
Yersin, CHUV. — Dr Ch. Chobaz: «Bilan de labora-
toire dans le cadre de maladies infectieuses spéci-
fiques en ORL.»

18 h. 30: Conférence du Nord Vaudois. — Salle de
I'Hétel du Lac. Estavayer-le-Lac. — DT M. Aapro:
«Cancer de la prostate et du sein.

VENDREDI 26 JUIN

8 h. 15: Collogue du service de radiothérapie. — Au-
ditoire Mayor, BH 08; CHUV. — Présentation de cas.
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