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Vaccins:

C'est avec beaucoup de fierté
que nous sorfons cette nou-

comment

A travers ce numéro, nous
abordons les moyens de pro-

tection, en mettant I'accent 4
sur des sujets cruciaux fels que
la vaccination, la prévention

des maladies graves comme
le cancer colorectal et I'ostéo-
porose, ainsi que ['utilisation

[ ]
de l'intelligence artificielle
dans le secteur médical. ®

La Clinique Saint-Luc Bouge
continue de s'engager pour
offrir des soins de qualité tout
en innovant. Nous avons fait
des pas importants vers une
empreinte environnementale
réduite, nofamment avec nos
récents investissements dans
les énergies renouvelables et
nos actions pour minimiser les

déchets hospitaliers. Ces initia- e

tives s'inscrivent dans notre vo- SANDRINE

lonté d'étre un acteur respon- VAN EECKHOUDT
sable, non seulement vis-a-vis . INFECTIOLOGUE

de la santé de nos patients, A LA CLINIQUE SAINT-LUC
mais aussi de notre planete. BOUGE
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une grippe moins sévére, de dé-
velopper des symptémes moins in-
fensesy, souligne le Dr Sandrine Van
Eeckhoudt. «Le vaccin permet ainsi
une baisse de la mortalité chez les
personnes fragiles qui ont contrac-
té la grippe. Cependant, ces per-
sonnes ne développent pas autant
d’anticorps que quelqu'un qui est
en bonne santé. Voild pourquoi on
recommande qQussi aux soignants et
aux proches qui gravitent autour de
ces personnes fragiles de se faire
vacciner. L'intérét est que ces der-
niers ne la transmettent pas aux
personnes plus vulnérables. C'est
alors une vaccination alfruiste car
la maladie n'est pas mortelle pour
une personne en bonne santé.»

LE SAVIEZ-VOUS ?

Il existe un vaccin contre
la grippe «a haute dosey,
I'Efluelda Tetra, qui est recom-

mandé pour les personnes
de plus de 60 ans. Etant don-
né qu'il est plus cher (40 €)
que le vaccin classique (17

L'efficacité du vaccin
contre la grippe n'est pas
de 100%, mais il permet
de diminuer les risques de
contracter cette infection

et de développer
des symptomes
MOINS graves.

€), il n'est pas administré de
maniére systématique mais
n'nésitez pas a le demander
a votre médecin. Sachez aussi
que la plupart des mutuelles
remboursent 25 & 30 €/an de
vaccin.

®

En outre, lorsqu’on contracte la
grippe, ef n'importe quel autre
virus, nous sommes souvent déja
contagieux 24 & 48 h avant I'appa-
rition des symptémes. Un soignant
peut donc venir travailler en toute
bonne foi, sans savoir qu'il a la
grippe, et infecter ses patients. Se
faire vacciner limite aussi efficace-
ment ce genre de risque.

En pratique,
comment se faire
vacciner?

La Clinique Saint-Luc Bouge
proposera des séances de vac-
cination contre la grippe et la
Covid gratuites a I'ensemble des
membres de son personnel qu'il
soit médical, paramédical, admi-
nistrafif...

Si vous étes patient, il existe plu-
sieurs possibilités:

- Le vaccin peut étre réalisé chez
votre médecin traitant.

-1l peut étre réalisé en pharma-
cie, sans ordonnance et sera

remboursé pour les personnes d
risques. Le vaccin «a haute dosen
(voir encadré) peut également
étre prescrit par un pharmacien,
mais son remboursement n'est
possible que sur demande d'un
médecin prescripteur.

Il peut étre proposé et administré
d la Clinique Saint-Luc Bouge en
consultation d'infectiologie.

Pas a risque
mais envie de
vous faire
vacciner?

Vous avez entre 18 et 65 ans,
vous ne faites pas partie d'un
groupe a risques mais vous
souhaitez vous faire vacciner?
Le Conseil Supérieur de la San-
té recommande «d'évaluer le
besoin de vaccination surune
base individuellen et le vaccin
ne sera alors pas remboursé. )
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/ 7€ //
VINCENT
CLOOTS
CHEF DE SERVICE
D'IMAGERIE MEDICALE
A LA CLINIQUE SAINT-LUC
BOUGE

'intelligence artificielle fait

aussi sa révolution dans les

soins de santé. Aujourd’hui,

des logiciels permettent d'af-
finer ou de faciliter le diagnostic
et de prendre des décisions thé-
rapeutiques. A la Clinique Saint-
Luc Bouge, I'lA est utilisée dans de
nombreux services mais toujours
avec beaucoup de vigilance et
dans le respect des législations sur
la protection des données.

Dans les laboratoires, en dermato-
logie, aux urgences, en radiologie,
a l'accueil... Les logiciels d'intelli-
gence artificielle révolutionnent le
domaine médical. lls permettent,
entre autres, de détecter une
pathologie invisible a I'ceil nu, un
risque d’AVC ou une maladie ocu-
laire, de prédire la potentielle dé-
gradation d'un patient, d'identifier
un certain type d'infarctus, de dia-
gnostiquer des fractures, d'affiner
et de personnaliser un fraitement,
de gérer les dossiers des patients
ou tout simplement d'archiver I'in-
formation. Une révolution quin'en
n'est qu'd ses prémisses puisque
de nombreux et innovants algo-
rithmes sont en cours de dévelop-
pement. Ainsi, depuis septembre
2023, le laboratoire de biologie
clinique de la Clinique Saint-Luc
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L'lA au service

de la sante...

Bouge participe & une étude pi-
lote. L'objectif 2 Développer un
logiciel pour aider le médecin a
identifier si un patient présente une
infection urinaire ou non, et ainsi
pouvoir savoir rapidement si un
traitement antibiotique est néces-
saire. «Actuellement, un résultat de
culture urinaire prend générale-
ment 48 heuresy, précise Julien
Favresse, pharmacien biologiste &
la Clinique Saint-Luc Bouge. «L'ob-
jectif de notre modéle de machine
learning supervisé serait de rendre
une probabilité d'infection urinaire
endéans I'heure. Il est prévu que
cet algorithme puisse bénéficier a
nos médecins (internes ou généra-
listes) dans le courant de I'année
2025. Le but ultime sera d'étudier si
ce modeéle permet véritablement
de réduire la prescription inutile
d'antibiotique.» Le laboratoire
développe également d'autres
projets comme la détermination
plus rapide d'un échantillon de
prise de sang hémolysé (qui n'est
pas analysable facilement). Cela
permettra donc de mieux analy-
ser certaines prises de sang. Par
ailleurs, pour des patients qui au-
raient, notfamment, une suspicion
de dysfonctionnement hérédi-
taire, des tests (dits d'agrégation
plaquettaire) pourraient étre réa-

O)

lisés. On pourra aussi rechercher
des infections fréquentes comme
le cytomégalovirus (CMV) ou le
virus d'Epstein Barr (EBV)...

L'imagerie médicale
toujours plus efficace

L'IA est aussi fortement présente au
service d'imagerie médicale. Les
machines récentes embarquent
en effet des logiciels d'lA qui op-
fimisent les images et permettent
de diminuer la dose de rayons X
émise. Le service utilise également
I'lA comme aide au diagnostic
comme l'explique le Dr Vincent
Cloots, chef de service d'image-
rie médicale d la Clinique Saint-Luc
Bouge. «Nous utilisons des logiciels
d’aide au diagnostic pour les radio-
graphies ostéoarticulaires. C'est un
soutien pour détecter les fractures,
pour prendre des mesures (telles
que déviations des articulations).
Nous utilisons également en par-
fenariat avec le concepteur, un
logiciel pour I'analyse des radio-
graphies de thorax (pour diagnos-
fiquer les pneumothorax, les frac-
tures de cbtes, les épanchements,
les nodules...). D’autres logiciels
pourront étre utilisés & I'avenir pour
assister au dépistage des patholo-

gies mammaires, pour le suivionco-
logique, pourle calcul des sténoses
coronaires, efc.»

Le contréle humain
reste indispensable

L'IA présente donc un potentiel
incroyable, dans toutes les dis-
ciplines médicales et a tous les
niveaux de soins. Elle engendre
des prises en charge de meil-
leure qualité et plus de confort
et de facilité pour le patient. Mais
pour les spécialistes, elle ne rem-
placera jamais I'étre humain et
son sens critique. «Nofre logiciel
peut identifier une fracture mais
il ne verra pas la tumeur qui est
peut-étre juste a cotén souligne
le Dr Vincent Cloots. «Pourquoi ¢
Parce qu'il n'est tout simplement
pas entrainé a identifier les tu-
meurs. L'lA a ses limites et elle ne
remplacera pas complétement
le cerveau humain qui restera
le seul décideur.» Certains outils
d'lA nécessitent en outre de so-
lides bases en statistiques et en
informatiques. Et ces machines
demandent un entretien constant
comme I'explique Julien Favresse.
«Les performances de I'lA doivent
pouvoir étre monitorées afin de
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L'IA a ses limites et
elle ne remplacera pas
complétement e cerveau
humain qui restera
le seul décideur.

Dr Vincent Cloots

vérifier qu'elles sont toujours aussi
performantes que lors de la phase
test. Un modéle n'est donc pas
ldché dans la nature sans une
supervision de notre part. Mais
je pense qu'a partir du moment
oU un modeéle d’intelligence ar-
tificielle est correctement validé
d'un point de vue clinique (per-
formance par rapport & un “gold
standard”), informatique (facilité
de transposition et sécurité), et
éthique, il ne faut pas en avoir
peur, que du contraire. Ce genre
d’outilnous permet d’aller plus loin
avec les données que nous avons
déja. Je pense qu'on aurait tort de
s'en priver.»
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A & données a caractere personnel:

i
PERRINE
~ GODERNIAUX
DELEGUEE A LA PROTECTION
. DES DONNEES
A LA CLINIQUE SAINT-LUC
BOUGE

Pour fonctionner efficacement,
les systémes d'lA, notfamment
les modeles d'apprentissage au-
tomatique (machine learning),
nécessitent souvent de grandes
quantités de données. Plus les
systemes d'lA collectent de don-
nées, plus ils peuvent étre précis
et performants. Gourmand en in-
formations, I'lA s'oppose donc au
Réglement Général sur la Protec-
tion des Données (RGPD) quiim-

pose le principe de minimisafion
des données, selon lequel seules
les données strictement néces-
saires & une finalité spécifique
doivent étre collectées. Cela
enfre en conflit avec la fendance
de I'A & vouloir collecter un maxi-
mum d'informations pour affiner
ses prédictions ou ses analyses.

L'lA touche donc aux droits fon-
damentaux des patients en parti-
culier le droit au respect de la vie
privée et le droit & la protection
des données & caractére person-
nel. Voild pourquoi, a la Clinique
Saint-Luc Bouge, & partir du mo-
ment ou une technologie qui doit
traiter des données personnelles
est mise en place, le Délégué dla
Protection des Données (DPO) est
contfacté. Sa mission 2 S'assurer
que le projet se fasse en confor-
mité avec le RGPD et ne porte
pas atteinte aux droits et libertés
des personnes concernées.

«L'IA a de nombreux avantages:
elle fait gagner du temps, per-
met d'éviter des tdches répéti-

rester vigilant

tives... Mais elle présente aussi
des risquesy, souligne Perrine
Goderniaux, DPO a la Clinique
Saint-Luc Bouge. «ll pourrait y
avoir unrisque que I'lA ait été en-
frainée sur des données biaisées,
erronées ou discriminatoires, don-
nant des résultats inexacts et/ou
discriminatoires. Il est donc tres
important de rester conscient de
ces risques, de les anticiper et
d'encadrer le développement
et I'utilisation de I'lA au sein de
la clinique en mettant en place
des politiques en matiere d'lA, en
effectuant au préalable une ana-
lyse de risque.» A cété de cela,
I'lA peut étre utilisée de maniére
malveillante par des personnes
(comme des cyberattaquants)
qui vont pouvoir, gréce a I'lA,
procéder a des attaques plus
sophistiquées et tenter de récu-
pérer des données sensibles (ex:
attaque de phishing ciblée). |l
faudra donc que l'institution et
ses collaborateurs soient parti-
culierement vigilants face aux
évolutions rapides des techniques
d'aftaque.

®
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- Toujours avoir une supervision
humaine: I'|A doit éfre une aide
mais ne doit pas remplacer
I'humain. Il convient de ne pas
prendre toujours pour acquis ce
que dit I'outil d'IA. Il convient de
garder son esprit critique et son
expertise.

- S'assurer d'une évaluation per-
manente eninstaurant des audits
réguliers pour vérifier le fonction-
nement, I'efficacité et la sécurité
dusysteme d'lA. Cette évaluation
permet de s'assurer que le sys-
teme est toujours efficace et qu'il
ne présente pas de vulnérabilités.

- Mettre en place une équipe plu-
ridisciplinaire composée du DPO
(Délégué ala Protection des Don-
nées), du service informatique,
du département concerné par

I'lA, d'un comité d'éthique. Cette
équipe serait chargée d'analyser
des projets impliquant de I'lA en
apportant des perspectives va-
riées et complémentaires, telles
que l'expertise technique, juri-
dique, éthique et métier.

- Sensibiliser les collaborateurs
surles tiers malveillants, former le
personnel aux risques de I'lA.

- Négocier des “ contrats de trai-
tement de données” avec les
fournisseurs de logiciels d'lA pour
s'assurer qu'ils respectent le Ré-
glement Général de Protection
des Données et pour déterminer
les responsabilités de chacun
dans la gestion des données.

- Recourir a des modéles d’IA
suffisamment fransparents.

Clinique Saint-Luc
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L'IA est un ensemble de tech-
nologies qui visent & simuler, &
imiter I'intelligence humaine. Ses
domaines d’acfion sont vastes
et s'étendent & de nombreux as-
pects du quotidien. C'est dans
les années 1950 que la notion
d'intelligence artificielle a été
initiée, autour des réflexions du
mathématicien Alan Turing qui se

Lintégration del'lA dansles services
de soins de santé posent de nom-
breuses questions mais également
des défis éthiques, réglementaires,
organisationnels... Cependant, elle
apporte aussison lot d'avantages.
En voici quelques-uns.

- Elle aide au diagnostic

L'IA améliore la précision des dia-
gnostics tfout en faisant gagner
du temps aux médecins et aux
patients.

- Elle améliore les soins
En améliorant la communication,
en donnant des résultats plus rapi-

demandait si un ordinateur sau-
rait un jour “penser”. Aujourd'hui,
le Parlement européen définit
I'intelligence arfificielle comme
“tout outil utilisé parune machine
capable de reproduire des com-
portements liés aux humains, tels
que leraisonnement, la planifica-
tion et la créativité”.

dement, en permettant des chirur-
gies robotiques moins invasives...
I'lA offre des soins plus performants
aux patients.

- Elle permet de réduire les coits
L'amélioration de I'efficacité des
soins et des procédures se fraduit
par une diminution des temps de
séjour et donc une réduction des
coufs.

- Elle sécurise les chirurgies

La robotique médicale est un sou-
tien efficace et sécure pour les
chirurgiens. Le patient quant & lui
gagne en temps de récupération.




MELISSA
GRILLO
RADIOLOGUE AU SERVICE
D'IMAGERIE MEDICALE
A LA CLINIQUE SAINT-LUC

BOUGE

I'occasion de la Journée

mondiale de I'ostéopo-

rose, célébrée le 20 oc-

tobre, le Dr Mélissa Grillo,
radiologue au service d'imagerie
médicale de la Clinique Saint-Luc
Bouge, nousrappelle I'importance
du dépistage.

Qu'est-ce que
l'osteoporose ?

L'ostéoporose est une maladie mé-
tabolique du squelette provoquant
une réduction de la quantité de
masse osseuse qui fragilise donc
les 0s. Dans notre pays, plus de
600.000 personnes en souffrent.
Cette perte de masse fait perdre
aux os leur solidité, augmentant
le risque de fracture. «Une simple
chute ou un léger effort musculaire

peuvent ainsi entrainer une frac-
turey, souligne le Dr Mélissa Grillo.
«Les fractures ostéoporotiques les
plus fréquentes sont celles des poi-
gnets, des vertebres et, chez les
personnes plus dgées, du col du
fémur.»

Quelles sont les
personnes a risque ?

Il existe un vieillissement naturel
des os & partir de 30-40 ans. La
diminution de la masse osseuse
augmente donc la fragilité du
squelette. Les personnes &gées
sont ainsi plus d risque. L'ostéopo-
rose touche également davan-
tage les femmes (1 femme sur 3)
que les hommes (1 homme sur 5).
«Les autres facteurs de risque sont
une ménopause précoce, des pré-
dispositions familiales, 'usage pro-
longé de certains médicaments
(corticoides, certaines chimiothé-
rapies, ...), une activité physique
insuffisante, certaines patholo-
gies métaboliques, une carence
en calcium et en vitamine D, des
tfroubles alimentaires, le taba-
gisme, la consommation d'alcooly,
précise le Dr Mélissa Crillo.

Comment
la prévenire
Un mode de vie sain, une activité

physique réguliere et un apport
suffisant en calcium et vitamine

)

D sont indispensables pour le dé-
veloppement et I'entretien des os,
permettant ainsi de réduire consi-
dérablement le risque de fracture.
Le dépistage précoce permet en
outre une prise en charge efficace
en cas de perte osseuse avérée.

Pourquoi est-ce
important de se faire
dépister?

«Plus I'ostéoporose est détectée
de maniére précoce, mieux elle

est prise en chargey, souligne le
Dr Mélissa Grillo. «Le dépistage se
réalise via une ostéodensitomé-
frie osseuse. Il s'agit d'un examen
radiologique d'une dizaine de
minutes, sans douleur, qui permet
de mesurer la densité minérale
osseuse, c'est-a-dire la masse os-
seuse par uniteé de surface corpo-
relle et donc la fragilité des os. A
la Clinique Saint-Luc Bouge, il est
proposé notamment aprés une
fracture chez les patients a risque
mais aussi chez les patients présen-
tant d’'autres facteurs de risques
comme cités plus haut.»

ETES-VOUS A RISQUE?2
Faites le test!

Clinique Saint-Luc
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Dépistage

du cancer

CO

orectal:

plus simple
qu'il n'y parait

e cancer colorectal estun des

cancers les plus fréquents en

Belgique. Or, plus t6t il est dé-

tecté, mieux il est soigné. A
partir de 50 ans, on conseille de se
faire dépister tous les 2 ans. Depuis
pev, ce dépistage est encore plus
facile a réaliser.

Depuis le 16 septembre 2024, toute
personne entre 50 et 74 ans peut en
effet se procurer le kit de dépistage
du cancer colorectal gratuitement
et directement aupres d'une phar-
macie wallonne. Auparavant, les
personnes concernées recevaient
un courrierlesinvitant & demanderle
test aupres de leur médecin fraitant
ou du Centre de Coordination et de
Référence pour le dépistage des
cancers (CCRef). Une simplification
quin'enléve enrienl'accompagne-

MARC
VAN HOOF
CHEF DE SERVICE
DE GASTRO ENTEROLOGIE
A LA CLINIQUE SAINT-LUC
BOUGE

ment puisque le pharmacien fournit
toutes les informations nécessaires
a la bonne réalisation du test. En
facilitant la démarche, les autorités
espeérent ainsi augmenterle nombre
de personnes se faisant dépister.

En quoi consiste e test?

Le test de dépistage du cancer co-
lorectal consiste a rechercher du
sang occulte (c'est-a-dire invisible
al'ceilnu) danslesselles. Gréce dun
mode d'emploi détaillé fourniavec
le kit, le prélevement est simple et

Clinique Saint-Luc
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rapide & réaliser par vous-méme
a la maison. Une fois le test réalisé,
I'’échantillon doit étre envoyé au
plus tard dansles 5jours parla poste
dans une enveloppe prévue a cet
effet, préadressée et préaffranchie.

Pourquoi faire le dépistage & partir de 50 ans?

Parce que le risque de présenter
un cancer colorectal augmente
A partir de 50 ans. Ce cancer a
la particularité de se développer
tres lentement dans le célon ou le
rectum & partir de petites l1ésions

bégnines précancéreuses que I'on
appelle polypes. L'évolution d'un
polype en cancer peut prendre des
années et n'engendre aucun symp-
tébme, c'est pourquoiil estimportant
de réaliser le test tous les 2 ans.

Et si le test est positif ?

Les résultats du test sont envoyés
au médecin renseigné sur le do-
cument. Si le fest est positif, c'est
que du sang a été détecté dans
les selles. Mais dans 90 % des cas,
cela ne signifie pas qu'il y a un
cancer. Cependant, en cas de fest
positif, il est conseillé de prendre
rendez-vous chez son médecin
afin d’obtenir une prescription
permettant de réaliser un examen
complémentaire, une coloscopie.
«Un test de dépistage positif aug-
mente en effet le risque d'avoir un
polype ou un cancen, précise le Dr
Marc Van Hoof, chef de service de
gastro entérologie de la Clinique
Saint-Luc Bouge. «La coloscopie
permet le diagnostic d'un éven-

Plus un cancer colorectal
est détecté précocement,
plus les chances de
guérison augmentent.

Dr Vincent Cloots

tuel cancer mais elle permet éga-
lement de détecterles polypes que
nous pouvons retirer directement,
avantqu'ilsn'évoluenten cancer. A
Bouge, notre équipe de 6 gastroen-




térologuesréalise quotidiennement
des coloscopies. Cetexamen estle
plus performant pour le dépistage
le cancer colorectal. Mais du fait de
son coUt, de son cété invasif, de ses
inconvénients et des disponibilités

pratiques, il n'est pas possible de
le proposer a toute la population
de plus de 50 ans. Les tests de dé-
pistage permettent donc de sélec-
tionner une population plus d risque
de polypes ou de cancers.»

Ets’ily a un cancer?

Si la coloscopie diagnostique un
cancer, vous serez amené a réali-
ser un bilan spécifique et vous serez
pris en charge par une équipe pluri-
disciplinaire comme le détaille le Dr
Marc Van Hoof. «Nous réalisons une
réunion multidisciplinaire, la concer-
fation d’oncologie, durant laquelle
nous récapitulons le dossier et nous
établissons un plan de traitement.
Souvent, nous nous fournons vers la
chirurgie mais pas toujours. En cas de
cancer métastasé, d'autres options
doivent étre envisagées. La prise en
charge ala Clinique Saint-Luc Bouge
est optfimale car il existe une inte-
raction efficace entre les différents
intervenants: les gastroentérologues
au niveau du diagnostic, les chirur-
giens etlesoncologues au niveau du
fraitement, nos équipesinfirmieres au
niveau de la coordination... et bien

sOr notre excellente collaboration
avec le CHU UCL Namur - site de
Sainte-Elisabeth pour la réalisation
de la radiothérapie. Cette collabo-
ration est indispensable, chaque
maillon est essentiel pour offrir une
prise en charge opfimale et de
haute qualité.»

Le cancer
colorectal

Chaque année, en Belgique,

PLUS DE
8.000 NOUVEAUX
CAS DE CANCER

COLORECTAL

(également appelé cancer
du gros infestin) sont diagnos-
tiqués.

IL EST UN
DES CANCERS
LES PLUS FREQUENTS
DANS NOTRE PAYS.

Il arrive a la seconde place,
derriére le cancer du sein,
chez les femmes, et a la
froisitme place chezles
hommes, derriére le cancer
de la prostate et du poumon.

Quelles sont les personnes les plus a risque
de developper un cancer colorectal?

- Les personnes entre 50 et 74 ans.

- Les personnes qui ontdans la fa-
mille d'autres cas de cancers du
colon ou de polype volumineux
potentiellement précancéreux.

- Les personnes qui présentent un
facteur génétique spécifique et
assezrare.

- Les personnes souffrant de cer-
taines maladies ou d’antécé-
dents personnels qui favorisent

le cancer comme les maladies
inflammatoires chroniques de
I'intestin (maladie de Crohn par
exemple).

- Les personnes qui ont été trai-
tées par radiothérapie durant
I'enfance (leucémie) et qui ont
recu des rayons au niveau de
I'abdomen.

- Les personnes ayant déja eu des
polypes et des cancers.

Bonne nouvelle!

Ce cancer est de mieux en
mieux soigné. Le taux de sur-
vie a 5 ans est actuellement en
Belgique de plus de 70 %. Et la
recherche ne cesse de faire des
progrés dans ce domaine.
Source: Fondation contre le cance
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La Clinigue Saint-Luc Bouge
chaque jour.un peu plus:verte

CHRISTOPHE

PLOMPTEUX
DIRECTEUR DES ACHATS,
COORDINATION QUALITE ET
DEVELOPPEMENT DURABLE
A LA CLINIQUE SAINT-LUC
BOUGE

e patient ne s’en rend peut-

étre pas toujours compte,

mais la Clinique Saint-Luc

Bouge affiche clairement
une volonté de développer une
politique de responsabilité socié-
tale d’entreprise. Elle est membre
depuis deux ans de “Health Care
Without Harm”, une association qui
a pour objectif de transformer le
secteur des soins de santé dans le
monde entier afin qu'il r*éduise son
empreinte environnementale, la-
quelle est équivalente au transport
aérien mondial. Derriére des mots
qui peuvent paraitre complexes,
cet engagement est humain en-
vers toutes les personnes qui y
travaillent, mais aussi envers les
patients et leurs proches.

10 MILLIONS
DE KM

sont effectués
par les patients

Récemment, elle a décidé de
mettre un coup d'accélérateur a
ses investissements verts, avec no-
tammentla pose de 770 panneaux
photovoltaiques. L'objectif est clair:
réduire la dépendance aux éner-
gies fossiles et ainsi participer aux
Objectifs de Développement Du-
rables (ODD) de I'Unesco en ré-
duisant I'impact carbone de l'ins-
fitution (ODD 13 “Mesures relatives
a la lutte contre les changements
climatiques”). 'hépital consomme
en gaz et en électricité 10.346 mé-
gawatts annuels. Rien que pour
I'électricité, la consommation de
I'institution est équivalente & celle
de 1992 ménages. «L'installation
des panneaux représente 388 mé-
gawatts annuels, soit quelques 5%
de la consommation électrique

de I'hépitaly, rapporte Christophe
Plompteux, Directeur des achats,
services sous-traités et hotellerie,
coordination qualité et dévelop-
pement durable ala Clinique Saint-
Luc Bouge. «L'énergie que nous
produirons sur site sera 100% au-
fo-consommée. Une grande partie
de notre consommation va dans
le traitement de I'air (chauffage,
refroidissement et épuration d'air).
Ensuite, d'autres gros consomma-
teurs énergétiques sont les équi-
pements médicaux, I'éclairage, ...
Notre approche de réduction de
la consommation passera aussi par
la formation des collaborateurs au
développement des gestes écores-
ponsables (fermerson PC, éteindre
les lampes des locaux, fermer sa
climatisation...).»

1000
CONSULTATIONS

par jour




Autres projets
durables

Parmi les autres projets durables
dela Clinique quis'inscrivent dans
cette méme politique environne-
mentale, plusieurs auront un réel
impact dlong terme: un projet de
cogénération également financé
par le Plan de construction AVIQ,
un parking vélos pourle personnel
de 72 places qui sera opération-
nel fin novembre financé par le
SPW, «la mobilité des patients et
du personnel sont des éléments
importants: 10 millions de Km sont
effectués par les patients (hospi-
talisé, kiné, consultation, radio...).
1000 consultations par jour. A
cela, il faut ajouter les personnes

C'est quoi
la RSE?

La responsabilité sociétale
d’entreprise est fondée sur les
objectifs de développements
durables définis par les Nations
Uniesen 2015. lls couvrent tous les
aspects du bien-étre humain et
planétaire, et s‘accompagnent
d'une échéance: 2030. Il est
composé de 17 Objectifs de Dé-
veloppement Durable (ODD) ou
Sustainable Development Goals
(SDG). Elle est définie parla Com-
mission européenne et englobe
les actions et les engagements
des entreprises vis-a-vis de leurs
impacts sur la société. Elle in-
tegre volontairement des pré-
occupations sociales, environ-
nementales, éthiques, des droits
humains et des consommateurs
au cceur de leurs activités com-
merciales et de leurs relations
avec les parties prenantes.

qui viennent voir les patients ef le
déplacement du personnel, un
tri des déchets renforcé (projet
pourlequel nous avons obtenu un
financement de 25.000 euros de
la Région wallonne dans le cadre
du projet tri out of home), I'adap-
tation des pentes des toitures et le
renforcement de I'isolation dansle
cadre de la prévention des aléas
climatiques (un projet rendu pos-
sible gréce al'obtention d'un cré-
dit & taux préférentiel via Wallonie
Santé & hauteur d’environ 1 million
d’euros)...sans oublier la pose de
tfoitures végétales et de facades
photovoltaiques en discussion
pour les nouveaux béatiments de
la Clinique... Pour les demandes
en équipements, chaque achat
effectué est challengé pour voir
sil'upgrade ou la réparation n'est
pas possible. Nous voulons aussi
challenger les fournisseurs sur la
durée de maintenance des équi-
pements (moteurs du bloc rempla-
cementpasse de 5a7ansetpour
2024, les nouvelles gammes seront

un parking
vélos de

72 PLACES

a 10 ans). Tout le monde doit étre
concerné par cette évolution. »

Et pour le patient?

L'institution doit mener également
une réflexion de fond surl'usage des
médicaments et des dispositifs mé-
dicaux jetables. En effet, la produc-
tion, 'achat et 'administration des
médicaments arrivent en numéro 1
danslessources d'impact carbone a
I'hopital. «La production des médica-
ments est extrémement énergivore
et consomme de beaucoup de res-
sourcesrares. llnous appartient donc
d’'avoir une réflexion approfondie sur
la prescription etl'usage des médica-
ments au quotidien dans I'hépital. lls
constituent une source importante
de pollution au niveau de la pro-
duction, mais aussi du gaspillage et
in fine des eaux usées. Nous devons
donc sensibiliser nos médecins et
soignants pour qu'ils aientf une pres-
cription éco-responsabley, souligne
Christophe Plompteux.

Requestionner 'administration des
médicaments, c’est bien entendu
sans déroger & la qualité des soins:
«Nous travaillons & la réconciliation
médicamenteuse al'entrée et ala
sortie pour avoirle meilleur schéma
thérapeutique. Nous tenons aussi
arepenserle mécanisme de pres-
cription d'examens médicaux. Une
prise de sang, une radio, un médi-
cament, c'est du carbone. Il faut
repenser donc le processus global
de la prise en charge du patient
face a ce nouveau paradigme.»

L'alimentation

Un des autres axes importants est
I'alimentation... etlaviande, notam-
ment. «Un des objectifs est de réduire
les gaspillages alimentaires. Il existe
une réflexion sur le recyclage des
restes alimentaires (32,8T paran) par
biométhanisation. La mise en ceuvre
adébuté enjanvier mais des aspects
légaux nous empéchent d'aller de
I'avant. Le meilleur déchet est celui
qQui ne se produit pas. Nous voulons
arréter les bouteilles & eau, réduire

les sodas en canettes et tétrapack,
améliorer le recyclage du verre...»

Une réflexion est aussi menée sur le
renforcement de I'utilisation du réuti-
lisable : «Nous allons devoirrepenser,
par exemple, la pratique d'hygiene
avec le port des gants par les soi-
gnants. Les gants viennent d’Asie, il y
atrés peu de production en Europe. |l
est possible de repenserles soins d’hy-
giéne pour limiter I'usage des gants
sansmettre en dangerla sécurité des
patients et du personnel, et méme
enaméliorant I’hygiéne hospitaliére.
Aujourd’hui, on doit repenser I'acte
et comment faire I'acte en évitant
d'utiliser du matériel inutilement.»

Pour le patient, la prise en charge,
dans certains cas pourra aussi évo-
luer: «Sile patient doit se déplacer,
nous travaillons & I'optimisation des
rendez-vous pour avoir la consulta-
tion et les examens le méme jour.
Latélémédecine et son développe-
ment offrent une autre opportunité.y

Sil'n6pital pense aussi au recyclage
des matelas, & une autre gestion de
laliterie, une imposition du frides dé-
chetsliés aux travaux d'infrastructure
sursite a été imposé aux entreprises;
il s'investit fortement dans la protec-
tion de la biodiversité notamment
avec le développement de haies
a terme, les fauchages tardifs, les
plantations d'essences a amélio-
rer la nidification, & un projet avec
I'Atelier ASBL afin de renforcer la
diversité des essences, au maintien
des mares et des zones protégées
(tritons) et depuis avril 2024 & mettre
desruches surle site... mais aussi au
remplacement des extincteurs avec
suppression du fluor (PFAS) et & la fin
des appdats chimiques dans la lutte
contre les nuisibles. D'autres projets
de protection de I'environnement
sonten cours tels que I'analyse de la
récupération de I'eau de pluie afin
de réduire la consommation d'eau
potable pour certains usages.

Comme on peut le voir, chaque
action compte et booste I'environ-
nement de I'hdpital sur la durée...

V.LI.

L'installation
des panneaux
représente

388
MEGAWATTS

annuels

Clinique Saint-Luc
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Charles Leclercgz:

«Toujours disponible
pour les patients, les soignants
et la Cliniguey

CHARLES

LECLERCQZ
TECHNICIEN
DE MAINTENANCE ET
X ELECTRICIEN
A LA CLINIQUE SAINT-LUC
BOUGE

Aux cotés de chaque patient,
chaque soignant, le service tech-
nique et de maintenance de la
Clinique Saint-Luc Bouge intervient
dans I'urgence ou pour des fravaux
planifiés pour permettre & chacun
d'étre soigné ou de travailler dans
les meilleures conditions.

Disponible, humain, attentif,
Charles Leclercqz, technicien de
maintenance et électricien, nous
fait découvrir son quotidien : «Nous
avons un planning prévu chaque
jour, mais nous sommes toujours
préts & procéder & une réparation
ou a un aménagement. Ce matin,
je me suis rendu dans une chambre
dés 8 h du matin pour un probléeme
d'éclairage dans une salle de bain.
C'estimportant pour le confort des
patients.»

¢ Un environnement convivial
¢ Salaire en lien avec la fonction
e 13° mois

¢ Cheques-cadeaux

¢ Complément forfétaire brut

¢ Package attractif de congés

¢ Créche agréée ONE

¢ Accuell extra-scolaire

e Parking gratuit

¢ Intervention dans les frais de transports

¢ Faciité d'acces

Passionné, il est heureux de travailler
depuis janvier dla Clinique Saint-Luc
Bouge : «Je cherchais un métier hu-
main. J'ai postulé & la Clinique pour
m'investir dans un travail en équipe
et avoir le contact quotidien avec
le personnel soignant et les patients.
J'aime travailler & la Clinique.»

Dessinateur en construction, il a sui-
vi une formation en cours du soir en
électricité alI'lFAPME. A 28 ans, il veille
avec d'autres, en équipe, chaque
jour, & la qualité des services et des

batiments de la Clinique : «Nous fra-
vaillons dans toute la Clinique, surles
éclairages extérieurs, dans les salles
de garde ou d'opérations. Nous
sommes 2 électriciens, deux plom-
biers, deux polyvalents, un peintre et
un menuisier. Nous pouvons inferve-
nir & chaque instant. C'est un plaisir
de travailler en équipe.»

Méme quand il marche dans les
couloirs, il surveille la qualité de
chaque élément : «Quand nous
circulons dans la Clinique, nous re-

INFIRMIER.ERE
o Gériatrie

e Orthopédie

¢ Cardiologie

¢ Technologue imagerie

TECHNOLOGUE INFI CHEF ADJOINT EN
IMAGERIE MEDICALE - ORIENTATION TECHNQIUE

TECHNOLOGUE DE LABORATOIRE
AGENT.E POLYVALENT CAFETERIA/SHOP
PHARMACIEN.NE HOSPITALIER

ET D’AUTRES PROFILS ICI ‘

AN

gardons d ce que tout fonctionne
bien. Dés que nous repérons un sou-
Ci, nous intervenons ou nous le signa-
lons via nofre app GIRA. Nous avons
un coordinateur qui répartit nos
actions en fonction de nos métiers
spécifiques et de notre planning.»

Ce métier est indispensable et
améliore la qualité globale des
soins au quotidien a la Clinique
Saint-Luc Bouge.

V.LL

slbo.be/emploi
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