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Françoise Kaestli

Médecin et ingénieur,
un mariage de raison
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Dans la logique du développement propre à l'Occident, les

intermédiaires de nature technique étaient prédestines a jouer
un rôle prépondérant dans l'extension des moyens d'observation

et d'intervention a la disposition du médecin. S'il faut s'en

convaincre, la confrontation des planches orthopédiques du

grand Leonard avec ses dessins d'hélicoptère fera une bonne

entree en matière Pour illustrer la « technisation » depuis

longtemps à l'œuvre dans l'acte medicai et le rapprochement entre

médecine et ingénierie, l'histoire de l'anesthésie abordée dans le

présent dossier constitue un autre exemple éclairant.

A l'heure ou EPFL, universités et hôpitaux universitaires célèbrent leurs épousailles à grand renfort

de communiques médiatiques, faut-il pour autant distinguer une nouvelle relation entre

médecin et ingénieur?
II semble que oui. Plus qu'une evolution, c'est en effet une mutation qui se joue actuellement.

II y a une quinzaine d'années, deux mondes séparés se côtoyaient avec de timides
collaborations informelles dépendant de la volonté d'ouverture de quelques personnes. Le professeur

Leyvraz se souvient qu'en tant qu'orthopédiste, il avait intensément besoin de résoudre

des problèmes de mécanique et parfois de biologie : « A l'époque, il n'était pas facile de se faire

accepter dans un laboratoire Les ingénieurs appréciaient les vrais problèmes d'ingénieurs, soit

de turbines ou de machines. » Avec l'explosion de l'informatique, un premier réchauffement s'est

amorcé. Grâce aux outils de calcul performants acquis par l'EPFL, des modélisations complexes

devenaient possibles; d'officieuses, les collaborations devinrent officielles, entérinées par convention.

Un projet d'Ecole en genie medical fut lance a l'initiative du Professeur Mooser, puis des

cours post-grades virent le jour destinés tant aux ingénieurs qu'aux médecins En 1992, un

programme de recherche commun UNIL-CHUV-EPFL fut lance, puis prolonge en 1999 avec les

partenaires genevois.

Aujourd'hui, la collaboration s'est encore approfondie: il ne s'agit plus seulement de juxtaposer

les compétences autour d'un objectif, mais ingénieurs et médecins se retrouvent désormais

au sein d'un même laboratoire à l'EPFL1, pour travailler conjointement à des projets, de leur

conception a leur réalisation. L'ingénieur apprend les sciences de la vie et le médecin la

technique, à mesure que le geste médical dépend de technologies plus puissantes.
Cela étant, il est légitime de se demander quelle place demeure réservée à la perception et à

l'intuition du praticien dans cette evolution, tant il est vrai que la médecine est aussi un art qui

se doit d'observer les valeurs d'échange constitutives de la relation au patient.

1 Le centre de recherche en orthopédie a pour partenaires l'Hôpital orthopédique de la Suisse romande et le CHUV

Rectificatif
Dans l'éditorial précédent, de Fernand Cuche, il fallait lire : « La Suisse perd 1,3 m2 de terre

cultivable à la seconde » et non « par jour ». Veuillez nous excuser de cette erreur.
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