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Croix-Rouge suisse

FORMATION PROFESSIONNELLE

Portrait d'une profession

A mi-chemin entre la technique

et le patient

Troisiéme établissement de ce genre a obtenir la
reconnaissance de la Croix-Rouge suisse, I'Ecole
d’assistantes et assistants techniques en radiologie
médicale (ATRM) de I'Hopital de I'lle a Berne offre
toutes les possibilités de formation d’une profes-
sion hautement technicisée. Actio a suivi une
équipe d’ATRM dans son travail quotidien a I'Hépi-

tal de I'lle.

Rosmarie Giustarini-Borle

‘éventail des taches effec-

tuées a |I'Hopital de I'lle est
si large que la spécialisation
est inévitable. «Nous sommes
I'un des rouages d’'une grande
machine, solidaires les uns
des autres», explique Lisbeth
Matter, chef du service de ra-
diologie. Elle est responsable
du personnel (médecins non
compris), de I'organisation et
des aspects techniques du
service. Si dans un petit hopi-
tal ou un cabinet médical, une
ATRM exécute toutes les
tdches, a I'Hopital de I'lle le
service doit obligatoirement
étre subdivisé en plusieurs
secteurs.

Jusqu’au chevet du malade

Notre journée de visite ne
commence pas en douceur,
loin s’en faut: M™ Vlastimila
Demkovic, responsable des ra-
diographies d’urgence, nous
conduit aux soins intensifs ou
les médecins viennent de de-
mander trois radiographies du
thorax. Les patients de ce ser-
vice ne peuvent souvent pas
étre transportés, I'ATRM se
rend au chevet du malade
avec tout l'appareillage néces-
saire.

Le premier patient a été vic-
time d’'un accident de la circu-
lation la nuit précédente. Tres
grievement blessé, il est relié
a un respirateur artificiel. De
son corps s'échappent toutes
sortes de «tuyaux». On a dd lui
attacher les bras au lit pour le
protéger contre lui-méme, car
il essaye a tout moment de se
redresser. Les infirmiéres et le
personnel qui I'entourent lui
parlent de maniére rassurante.

Une plague contenant le film
est glissée sous son dos, on
protége ensuite le patient voi-
sin en plagant un paravent de
plomb entre les lits. Toutes les
autres personnes quittent la
piece. Ce n'est qu'au dévelop-
pement que |'on verra si le pa-
tient a tout de méme bougé au
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moment de la prise ou non. Un
certain nombre d'indications
doivent ensuite étre consi-
gnées trés précisément dans
le dossier du malade: I'angle
avec lequel a été prise la radio-
graphie, la pression du respira-
teur le cas échéant (important
pour les radios des poumons),
la distance, I'exposition et
I’heure exacte a laquelle la ra-
dio a été faite. La mention de
|"exposition est encore repor-
tée sur un papier fixé sur le lit
du malade, de fagon que la ra-
diographie suivante puisse
étre faite selon les mémes pa-
rametres.

Qualités humaines...

De retour dans le service de
radiologie, Christina Schoch,
ATRM diplébmée, doit faire une
radiographie du créne a une
patiente. Elle a la charge d'une
éleve. Le médecin a demandé

Pour faire une radiographie,
l'installation du malade revét

i une grande importance. Ici, le

patient et 'ATRM cherchent en-
semble la bonne position.

une tomographie afin de cer-
ner les causes de maux de
téte diffus, probablement a
cause d'une sinusite, dont
souffre la patiente. L'ATRM lit
la question posée par le méde-
cin: «éventuelle croissance de
dent vers l'intérieur?» et fait
une radiographie  d’essai.
Apres avoir regu |'approbation
du médecin pour le positionne-
ment, I’ATRM fait une série de
radios qui paraissent on ne
peut plus troubles et floues au
non-initié. Le fait est qu'une
seule ligne est nette sur la ra-
diographie. Tout I'art consiste
a «lire» ces lignes correcte-
ment. L'ATRM explique tres
exactement a la patiente ce
qui va se passer, que |'examen
est totalement indolore et que
son lit va étre déplacé douce-
ment vers |'avant. Au-dessus
de la patiente tourne un
énorme appareil qui opére un
balayage en spirale pendant
les 6 secondes que dure la ra-
diographie.

A I'heure actuelle, la techni-
gue a mis toute une série d'ap-
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Apreés la radiographie, les clichés sont affichés sur un négatoscope

(écran lumineux) pour que le médecin puisse les examiner. L’assis-
tante technique en radiologie médicale travaille en collaboration
étroite avec lui. En radiologie, le travail d’équipe revét une impor-

tance capitale.

pareils de haute technicité au
service de I'’ATRM; c'est ainsi
que le développement est
presque entierement automa-
tisé, il se fait en quelques se-
condes. Le temps que «l'as-
sistante en radiologie»,
comme on |'appelait autrefois,
passe avec chaque patient
n'est plus trés long; il est donc
important qu'elle parvienne as-
sez vite a établir un bon

contact avec lui et a calmer
l'angoisse qu'il ressent pres-
que inévitablement face a l'in-
connu: les appareils sont trés
impressionnants, le patient est
seul dans la salle d'examen et

il a souvent une certaine ap-
préhension face a la révélation
de son diagnostic ou tout sim-
plement face a sa maladie.

...et connaissances
techniques

L'’ATRM d'aujourd’hui doit
non seulement posséder de
grandes qualités humaines,
mais elle doit encore faire
preuve de capacités d'un tout
autre ordre: savoir utiliser des
appareils tres sophistiqués et
comprendre leur fonctionne-
ment. «Le métier a beaucoup
changé, ce n'est plus celui que
j'ai appris il y a vingt ans», dé-

- Une ATRM
prépare un
patient a un
traitement
de radio-
thérapie.
Photos:
Margrit
Baumann

Examen d’un organe interne grace a une technique de médecine
nucléaire. Il est exécuté par '’ATRM qui est également chargée de
s’occuper du patient pendant toute la durée de I'examen.

clare Lisbeth Matter en pen-
sant a I'évolution fulgurante
gu’ont connu, non seulement
son secteur, mais la médecine
toute entiére. «Mais malgré
Iirruption de la technigue,
I'homme, le malade, qui a peur
ou qui meurt, demeure au cen-
tre de nos préoccupations. Ja-
mais cet aspect ne devra étre
oublié. Il y a des moments de
crise dans cette profession,
c'est certain» ajoute la respon-
sable du service. Elle a égale-
ment remarqué que les varia-
tions de la pression atmosphé-
rique ou la pleine lune ont une
influence sur les patients, le
personnel et méme sur le
nombre d'accidents de la cir-
culation. Ces influences-a,
méme la technigue la plus so-
phistiquée ne pourra pas les
combattre. Pour elle, chacun
doit étre bien conscient du fait
que la technique est souvent
d'un grand secours, mais
gu’elle ne doit pas pour autant
prendre le pas sur les priorités
humaines.

Ces mots nous reviennent a
I'esprit lorsque nous arrivons
dans le secteur de la radiologie
informatisée. Maladies du cer-
veau, hémorragies, tumeurs,
hydrocéphalies, c'est dans
tous ces cas qu'est utilisée ac-
tuellement la scannographie.
Les parties non examinées du
corps sont protégées par des
tabliers de plomb. Un examen
co(te entre 300 et 500 francs,
I'installation compléte, 2 mil-
lions de francs. Une vieille
dame est amenée pour un ex-
amen: elle est trés sceptique,
elle ne comprend pas tres bien
pourquoi elle doit se placer de-
vant ce tube. Avec patience,

on lui explique de quoi il s'agit.
Elle se détend a tel point,
gu'au bout d'un moment, elle
en arrive méme a s'endormir.

Exercices pratiques
sur des mannequins

Notre visite nous conduit
également en radiothérapie.
La plupart des patients vien-
nent ici durant des semaines,
tous les jours du lundi au ven-
dredi, jusqu’a ce qu’on leur ait
administré «par portions» la
dose prescrite de rayons. Le
but de ce traitement est de
briler les cellules malades.

«Les rayons Rontgen, une
fois administrés, ne disparais-
sent jamais du corps, on as-
siste a un phénomene de cu-
mul des effets a chaque nou-
velle dose. Un jour, le point ou
les lésions apparaissent est at-
teint, il ne faut jamais I'ou-
blier», nous explique enfin Lis-
beth Matter. Les éleves s'en-
trainent sur des mannequins
grandeur nature. «On n‘admi-
nistre pas de rayons juste pour
s’amuser ou s’exercer», sou-
ligne-t-elle. C'est dans cet es-
prit que I'on doit travailler en
radiologie. Faire une radiogra-
phie uniquement lorsque I'on
ne peut faire autrement, c’est-
a-dire lorsque |'auscultation, la
palpation ou toute autre mé-
thode d'investigation s'ave-
rent insuffisantes pour poser
le diagnostic.
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