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« Au coeur de I’Hopital des Enfants »

rdce 4 RTL, vous serez
bientdt plongés dans
les coulisses de I'Hd-
pital Universitaire des
Enfants Reine Fabiola. Une
immersion au ceeur d'un milieu
métonnu qui rimera avec décou-
vertes, émotion et passion.

L'hépital. Rien qu’'a lire ou en-
tendre ce terme on a les poils qui
se¢ hérissent On pense & des
choses épouvantables : douleur,
tristesse, perte familiale, drame
d'une vie... Frquand on y ajoute
le terme « enfant », on s'imagine
le pire et on a le ceenr qui se serre
pour ces petits qui souffrent.
Mais avec 1'émission « Au coeur
de I'Hépital des Enfantss, c'est
une tout autre image que vous
aurez enfin. Flle va changer le re-
gard que vous portez sur les
soins de santé et ses acteurs.
DEUX ANS DE TRAVAIL

A partir du 20 février et durant
quatre semaines, vous powrTez
découvrir sur RIL les coulisses de

|'Huderf a ouvert ses portes aux
caméras de RTL-TVI, une immersion
aussi rare que passionnante

I'Hépital Universitaire des En-
fants Reine Fabiola 4 Bruxelles.
Vous passerez de la salle d'at-
tente, 4 la salle de consultation et
au bloc opératoire. Au travers
des histoires de petits patients,
vous découvrirez toutes les fa-
cettes du meétier de chirurgien
pédiatrique. leur technicité, la
complexité des prises en charge,
mais suttout leur douceur et leur
humanité au contact des enfants
ct de leurs familles. « Cest wn tza-
vail qui d pris plus de deuy ans»,
confie Thomas Horman, le réali-
sateur. « Lidée est venue lors d'un

repas entre anus. Detx chinirgiens
pediatres clalent présents et par-
lafent de feur mavail C'était pas-
sionnant. De feurs récits ne se de-
vailait pas un monde sombre et of
frayant. comume on peut le croire,
mais de lopamisme et des solu-
Hons. Cest cela que nous avons
VoIt mORtTers.

Trois chirurgiens au service des
enfants l'ont accompagné pour

relever ce défi: le docteur Diane
Iranck {chirurgie plastique), le
docteur Hélene Demanet, {car
diologie} et le docteur Stéphane
Luyckx (urologie}. lls sont le
ceeur, le fil rouge de la premiére
émission. On les découvre 2
'ceuvre 'un apres I'autre. On y
voit notamment Diane Franck
qui crée une reladon de
conflance avec ses patients en

leur offiant un petit présent ou
encore Stéphane Luycks qui uti-
lise des mots d'enfants pour ex-
pliquer a un garcon de cing ans
que ses reins sont guérs. Mais il y
a aussi des moments plus diffi-
ciles. C'est le cas quand la cardio-
logue Demanet arréte le coeur
d'un bébé de six mois pour le ré-
parer ou encore lorsquune ma-
man confie, en larmes. son fils
au docteur Franck qui va lui re-
construire la lévre supérieure,
« Avec le temps, on ne voyait plus

les camiéras. On travaillair comme
sf efles n'étaient pas 3. Le specti-
rewr pourTa done voir de viais mo-
ments de vie » détaille 'urologue
Stéphane luydo. «Le pro-
gramme &Efévise n est donc pas an-
Xlogene car ol apporte une soli-
Hon, une nouvelle chance i ces en-
fants. un Fvenir quils nauraient
peut-€ire pas piu esperer,

DON D'ORGANE, ACGIDENTS...

Les trois érnissions suivantes. qui
s‘annoncent toutes aussi pas-
sionnantes, s'axeront davantage

autour de thématiques comune
la gestion de la douleur, le don
d'ergane, la transplantation, les
enfants briilés, les robots chirur
gicaux, la confiance, la recon-
naissance et la prévention des ac-
cidents domestiques. Vous pour-
rez aussi suivre des petits pa-
tients tout au long de leur
parcours médical. Clest le cas
d'une filiette qui, pour survivre,
recevra un rein de son papa. @
ALISON VERLAET

TNl Du positif et de I’espoir avant tout »

«On 1 'est pas dey imagiciens. v a

LONS GUE ROUS POUVOS Jes Aider s,

muarman d'une ado opérée du

camdnt », confie la spécialiste. ©

denc des histoires plus simples et
dautres plus compliquées. Nous ne
voulions pas quelgue chose de
larmovant ou qui myvstifiadt Je
chiruryden v, confie le Docteur
Luyckx. « Nous sowulartions du
positif car on voit suflisamment de
dotleur vt de soufffance dans le
monde. Nous voudions faire décou-

VIIr nofre motier of Mopines aux

ajoute le D Franck. « Mof je vou-
Jais qussi montrer fos dguipes gui
nous entourent. Uin cirurgten ne
peut aavailler seul, cdtant Focea-
sion de mettry on avant Jear tra-
vatf » conclut la cardiologue. Et,
tout cela est plutot réussi.

Les cameéras ont zussi valu de
fortes ¢motions i ces trois chirur-
giens. Dans la 1+ émission, la

coeur déclare 3 Héléne Demanet
toute sa reconnaissance affinmant
mérne gu'elle éait la personne la
plus importante de sa vie, « /étaiy
stonnee gue Imes palienis et leurs
funilles expriment leurs remercie-
ments de maniée st directe. Habr-
tuellement. cela se £t par lettne.
On ressentalt viaiment cotte envie
de feur part do o faine faee 3 2

Pas assez d’acces aux soins palliatifs pédiatriques

Le dépur¢ bruxellois David
Weytsman (MR a interroge la
ministre bruxclloise de la Santé,
Cécile Jodogne, sur la situation
des soins palliatifs pédiatriques
en Belgique. Les donnédes qui
sont ressorties de cet échange
montrent que wop peu d'en-
fants ont aceds A ves services.

A peine 1,7 % des 4,500 enfants
vivant avec une maladie chro-
nique complexe et hospitalisés
dans les services de pédiatrie de
la région bruxelloisc ont été pris
en charge par les équipes de Hai-
son pédiatriques, Et cetie prise
en charge n'est infervenue, de
maniére générale, que op tar
divement.

Par ailleurs, les 5 équipes de Hai-
son pédiatrique belges accom-

pagnent en moyenne 720 en-
fants par an, dont un quart sont

scendfigues et en  particudier

d'une fide mende en rigion
bnxefloise. Nous les avons prd
sentds en décembre fors des joudis
e PHémigvcle au  Parlement
brninvellols afin de sensibiliser 3 fa
probidmatigue ». nous contie la
pédiatre Fonteyne, de I'Hépital
Des Enfants,

« Les donndes dvoqudes par la mi-
aste mentent que beaucoup
denfants qui deviaient pouverr
bendficier de cos soins ne les ont
pas. O, cos spins sont essentiels

des bébés de moins d'un an. On sl »,

compte 90 décds par an chez les

entants, dont la moitié au domi-  UNE SENSIBILISATION

cile. Pour le député David Weyts-
w (% chiffres sont Ssus domides man, 11 faut done  soutenir

pour amcliorer leur qualite de vie
que co soit & Mhopital ou a leur do-

l'offre de scins palliatits pour
enfans de deux maniéres @ « On
doft mes
pagnes de sensibilisation et i faut
yue ooy soins pallagl pedia-
trigues sofent davantage prosenis
dans ['offfe actuelle do soins pres-
crits. Il exitste quelgues nitfatives
sponiances mais celles-7 sont peu

reconnues, vorr pay du toul, o
quil impiigue une particpation f1-
nancidre oéy importante des pa-
tenis et de leurs funilles, I fut
que des movens supplémentaires

solent dégages pour cette offfe s,
« En plus des campagmes de senst-
bilisation, f fiut ameéliorer Fotfhe

en soins palliatifs destines aux en-

v en place des canr

fants s, ajoute le D¢ Fonteyne.
« Lol passe par une meilleure for-
niation pour Ilos dquipes sor-
gmantes, un appel 4 des béndveles

qui viennent afder & domicile les
tannlles d'enfunts malades et une
adaptation du stat patliatif pour
fa prise en charge des enfints. 1T
est aussi utile de revalonser finan-
crdrement of renforeer e siaff o la
pluridisciplinarite des dquipes de
Laisons pediatriques. Elles, qui co-
ondonnent les soins entre [hopr
tal ot Jes autres Deux de soins,
sonf aujourd'hui foufours plus
sollicitées v. @

AV




