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EDITORIAL

La boucle est bouclée. Avec & Journée romande de médecine nucléaire (point
1 de cette gazette), la section romande peut fierement proposer aux TRM de to
domaines de la radiologie une formation continue attestée

Le chemin fut long, car cela faisait de nombreuses annéesQted | A & f |
fl ySO0SaaaidsS RQdzyS -@élogeletds médaivd nyide&ire.
nécessité de répondre a un besoin, certes, mais surtout de déclarer aux TRM d
R2YIAySa 1jdzS fQlFaaz20Al GdA2y { Niengds isont
pleinement reconnues.

9y OSGGS IyySS wnmyZX lidzh RAG F2NXYI{
(Ordonnance sur la Radioprotection). En effet, souhaitée depuis longtemp
formation continue en radioprotection est devenue obligatopeur tous les TRM
(point no 4 de cette gazette). Maintenir ses connaissances tout au long de
professionnelle a finalement un sens légal. Pour répondre a cette obliga
fQraaz20Al A2y &S R2A0 RQs (NB NiB teral Xl
fQl {¢waz I O2YYAAaaAz2y RS Fniidptride k2 BEC
OLIX Yy RQSGddzRSa OF RNBUO wlRAZLINRPGSOGA
travaille dans un groupe de réflexion national sur une révision de ce derniewil&)
cet automne, cette révision proposera aux TRM soumis a des cont
professionnels trés différents de sélectionner le cours répondant le mieux a
besoins et possibilités.

Dans quelques jours a lieu le congrés suisse de radiologie. Je suigépartae
déception et excitation. Déception par le choix unilatéral de cette date inappropl
qui débouche sur une fréquentation tristounette des participants. Qui plus
fQFryysSS 2G S O2y3aINBa NBOGASYyd Sy a5
RSO2dzON} yi RSa adz2Sia ¢wa GNBAa AYydS
LIKAf 282LKAS SYyiuNB ¢wa S YSRSOAya NI
clairement au travers de sessions communes traitant des thématiques transve
du programme. Sans oublier la splendide soirée TRM du jeudi 10 mai, ouverte ¢
congressistes ou non, ou vous assisterez ni plus ni moins a unsgeaacle de
magie!
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Dans tous les cas, le congres suisse de radiologie reste et restera toujours
propice pour démontrer nos savoirs et compétences, réseauter, initier ou dévelc
des collaborations. De plus et pdessus tout, sentir le pouls du monde de
radiologe meédicale, saisir sa réalité et comprendre dans quelle direction
AQ2NASY(iSd " RSO2dz@ONANI Fdz LR2AYG y2 H
Patrick Vorlet

Pdt de la SR ASTR
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1.1°® Journée Romande de Médecine Nuclé4I®RMN)

/ QS &liLa prdmiéné édition de la Journée Romande en Médecine Nucléaire a
f ASdz £S mMH I ONREf RSNYASNI SG OASyld NE

Cette formation créée et organisée par nous, professionnelsitieu de la
Médecine Nucléaire et pour nous, flt une belle réussite (la satisfaction générale
RQI Af f SdzNR S (). $es BattitigantzIsSus He 6pndtitutions (CHUV, HF
CDRC de Genéve, Clinigue de Genolier et HRC) ont pu ainsi protiesr m@ments
RQSOKIFy3aSa L}Rdz2NJ O2y FNRBYGSNI f SdzZNE  LINT
Ly £ FNBS LI ySt RQAYISNBSylyiGa asS azy
représentants du cyclotron de chez AAA pour la partie technique sur les
radiopharmaceutiques ou bien Dr Papazyan pour la partie médicale. Des cas co
2y 0 Lz siNB LINBaSyisa OS jdza | S3If S
dernier PETCT Full digital VEREOS de chez Philips a la modalité.

t F NJ SESYLX § f @ (58kh)aveddesimbidstasds extkéfgment
douloureuses qui a réussi a tenir les 9 min 06 pour un balayageisse apres
f QAya2SOitAaAz2y RS yy a.lf RS C5D &aSdz SyS§
alAd y2dza LRdz2ya S3IALESYSyd NBYSNDOAS
f QBMIARS OSGiGS 22dNYySSP t I NYA SdzEZ t Q
SG [ .2nGS £ ¢KS RS w2t flS L}2dzNJ f QI (
On se réjouit déja de pouvoir réitérer la Journée Romande de Médecine Nucléail
2019, a suivré

AdrianGuyon Figueroé
Organisateur JORM
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2. Congres Suisse de Radiologie 2(H8R)

Cette année le congres suisse de radiologie prend ses quartiers en Suisse Ro
Lf a8 RSNERdzZ SNI RFrya €S YI3yATFAaldzS
12 mai 2018.

T (Ll F LM

-~

il ! 1 v

[ Q2 00F aA2y RQI &aAais bssidns éR flénier®, 2lezNBE R 9
conférences de méme que la présentation de nombreux posters. Les constructe
et autres industriels du domainesda radiologie seront représentés.

Une nouveauté intéressante sera introduite cette anndées multiples sessions
présentées par les trois sociétés partenaires que sont la SSR (Société Suisse d
wkERA2E23AS0X fF {{ab o6{20ASGS { dzA a4a¢
Suisse des TRM) seronbadgéesy Sy T2y OlA 2y Rdz LJdzo f A
ci-dessws:

) CONGRES SUISSE DE RADIOLOGIE
SWISS CONGRESS OF RADIOLOGY
SCHWEIZERISCHER RADIOLOGIEKONGRESS

CYBER SECURITY @
PLATFORM: WHER

IS THE DANGER?

SESSION PRIMARILY DIRECTED TOWARDS
O RADIOLOGISTS

(O NUCLEAR MEDICINE PHYSICIANS

O RADIOGRAPHERS

Vous étes intéressé par une présation de la SSRPasdesouti f QI 00§ a
sans restrictions. Tout estvert a tout le monde

Nous espérons vous retrouvapmbreux sur placeour le plus grand événement en
lien avec la radiologie de Suisse.
Pas encore inscr Vous avez lpossibilité de vous enregistrézy £ A y S 2 dza
et sur place tous les jours.
http://www.radiologiekongress.ch/
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3. Formation postgraden radiologie interventionnellCASPR)

La Haute Ecole de Santé Vaud (HESAV) propose un Certificate of Advanced
HESS h Sy t N} GAljdzS RS (I N} RA2f 23AS A
TRM diplémées, formation postgrade de 15 crédits ECTS qui débutera
ASLIWSYONBE Hnamy L}RdzNJ aQSUSYRNB &adzNJ o
2019, pouruntd £ RS Hy 22dz2NBE LINBaSyaGdaASfta R

5QSY6fSS Y OS yQSad LXdza ¢ RQlFYy3IA2Z 1

Selon la Fédération de radiologie interventionnelle (FRI) « La Radic
LYOGSNBSYUuGA2yySttS owLO O2YLINBYR fpous
odzi t£S RAFIAYy2a0GA0 Silk2z2dz £S GNIAGSYS
a2dza O2YGNBES RQdzy Y2&Sy RQAYLF ISNARS
certaines prédominent actuellement, toutes les modalités sont potentiellem
concernéesSti Af RSOASYydG O2dzNFyidi RS Y20Af
intervention. La radiologie interventionnelle évolue, se diversifie ; les intervent
a2yt L dza y2YoNBdzasSa S a8 O zNekisdbtE
désormais considéréegomme traitement de référence pour de nombreus
indications et deviennent incontournables.

[ I wL aQlF LI NBy (S -ihvasirS les ffrbntier@K debl ket
aQSad2YLISyid Y RSa alttSa KeoNARSaA i

dans les services de radiologie.

[ O2ffl 02N GA2Y AYUOGSNLINRPFSaaA2yySt

amené a collaborer avec de plus en plus de spécialistes (voir-sgperalistes) issu
de disciplines médicales autres que la radiologie.

Construit autour de 3 modules intégratifs

A Activités et procédures en radiologie interventionnelle

B Pratique collaborative interprofessionnelle centrée sur le patient en radiologie
interventionnelle

C Environnement médicotechnique complexe en radioldgterventionnelle

le CAS PRI aborde de nombreuses thématiques prioritairement choisies pour
NELR2YRNB | dzE 0Sa2Ay4a [[d20iARASeles RSA
LISNXYSGGSYyd RS&a GNIXya¥FSNIha RIFEIya RQI dz
organisationnel, commmication et collaboration en équipe pluridisciplinaire, relatic
aux patient, matériovigilance, hygiéne et asepsie, radioprotection, pharmacologi
fFo2NF 02ANBY Y2YyAG2N)r AST ySadKSanazt

Il serait réducteur de vouloir limiter cette formation posagie a une succession des
mots-clés, aussi je vous propose de consulter les diverses informations disponib
sur le site Internet de HESAV dédié a la formation continue et postgrade :
http://www.hesav.ch/postgrade
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Je suis également a votre disposition pour tout renseignement complémentaire,
YOKSAAGST LIa t YS O02yialFOGSNIY fl Ay
Afin de « coller au terrain » ce CAS a été pensé en interaction avec dessmoness
experts et de nombreux intervenants spécialistes de renom.
t 2dzNJ £ S ¢wa O2YYS LJ2dzNJ f LI dzLJt NI R
L) dza L2&aaAofS RS LINSYRNB Sy OKIFNHS
individuelle.
Dévelopmr des compétences en pratique collaborative contextualisée devient
nécessité,dzy Y2&Sy RQe& NBLRYRNB Said RS
postgrades.
Les secteurs de la radiologie interventionnelle sont nombreux, diversifié
institution-RSLISY RIFyiaz YIFAaa 0QSadG | dzE ¢wa
RSTSYRNBE fSdzZNA OKI YLA RQFOOADGAGSaEX
SYLI NENRYy (G ddd 2dz LI dz& LINBOA&ASYSyYyd Y
La formation postgradey S LISdzi SEA&GSNI |j dzQ! +9/
hésitationsS i adSyGdST @2a Y20A0FGA2yas S
Merci pour votre attention.
Alain Bass, TRN
alnNiNE RQSyasSAaySyYSyRi

4.Save Th Date

10 au 12 mai Congrés Suisse de Radiologie (SIiGR)sanne
10 mai: Soirée TRM Casino de Montbenoa Lausanne

9 octobre 2018 VIM : Lieu a définir

10 novembre 2018 Journée des TRNMBerne

= =4 -4 4

Pour plus d'infos:
9 http://www.astrm.ch/association/sections/suissemande/agenda.html
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5.OR& 2018

Il est peu probable que vous ayez échappe Yl Aa air 0OQSai
nouvelleY 2 dzii dzZNE RS f Qhwlt Said SyiuNBS Sy
La derniére versionatant de juin 1994, la versioa nmy Sad f I 0

imagine les profondshangements que la radiologidraverséen 24 ans.

Lt SdaF Ad GS YvéglEmentaioh R la lrdalife Nl teriain et aux évolutio
tant scientifiques que technologiques.

Les nouveautés touchent tous les domaines liés a la radioprotection et la pré
LT SGGS yQF LI a tF LINBGSyidAzy RS (2d
Toutefois, afin dedonner un rapide apercu, voici quelguass des changement
dans le domaine spécifigue de la médecine qui auront des conséguences
concretes sur notre pratique au quotidien. De nombreuses adaptations se
nécessaires pour les services de radiologie$ dari f I LISNA 2 RS f
nul doute que chacuR Q S y (i N#ra iyiffigig&idans ce processus.

Justification et optimisation:
GWh[ LE Wdza A FAOIF GA2YT hLIWGAYAALFGAZ2Y ]
Optimisation; Limitation; Niveaux deéférence; Contrainte de dose; Approch
graduée en fonction du risque.

Les expositions médicales se situent selon une nouvelle classification:

a. dans ledomaine des faibles dosdsrsqu'elles conduisent a une dose effical
délivrée au patient inférieure & 1 mSy;

b. dans ledomaine des doses modéréessqu'elles conduisent & une dose effical
délivrée au patient, située entre 1 mSv et 5 mSy;

c. dans ledomaine des doses élevékssqu'elles conduisent a une dose effical
délivrée au patient supérieure a 5 mSv

Plusieurs secteurs deservices de radiologie seront auditépar périodede5 ans
(t5a3X abX wh3X wLO® [/ KIFIljdzS &SNIIAOS de:
qualité. La \ystification des examens sera renforcée en appliquant |
recommandations de la CPR et une documentation des prescriptions médicale
STFSOGdzSSd [ Q2LIiAYAalLGAZ2Y aSNI S3l de
f QAY T2 NXI (A 2y paranétragg)a dosefadpatiefietSau @essohnel etla
bonne utilisdion des moyens de protectiond.es physiciens médicaux sero
sollicités nonseulement pour les dosedevées (Art. 74 .7) mais égalemgrttur les
doses modérées. Les évenements radiagogs impliquant une dose efficace nc
désirée supérieure a 100 mSv devront étre notifiés.

Mai 2018 7 Numéro 11


http://www.astrm.ch/association/sections/suisse-romande.html

http://www.astrm.ch/association/sections/suisseromande.html

Personnes professionnellement exposées aux radiations

La limite de la dose efficace annuelle reste a 20 mSv mais la dosestallicrpasse
elle a 20 mSv/anUne formation continue au minimum tous les cing adsvient
obligatoire. La création de deux catégoriede travailleursen fonction de la dose
efficace (A > 6 mSv et B < 6 m$vR S Y LI 0&NS dzNJ Q 2 pduskoi darizntir 2|
une dose inférieure a 1 m$wur engager une femme enceinte. tarnetjaune de
relevé de doséndividuelvaquant a luidisparaitre

Secteurs:

9EGSyarzy RS&a aSOGSdaNA &dzNBSAff Sa |
scellées, contréleparticulier des locaux soumis a des exigences particulieres
ROSOAGSNI £ RAALISNBAZY RQdzyS O2y il YA
Radiologie:

9y NIRA2t23IAS AYUSNBSYyGA2yyStfSs 8
deuxiéme dosimétre est requis

Tout examenradiologique exposant a de doses modérées et élevées doit éf
enregistré afin de pouvoir effectuer le caltwde la dose a la peau.esdonnées
dosimétrique doivent étre accessibles pendant 10 ansnedintien du programme
RQlI &adz2N»y yOS ljdzr t AGS RSa Ayadlftftlraazy
Radiooncologie:
LdasSaalriazy
accumulée lors desJINE2 O
indépendante.

Médecine nucléaire:
Adaptation des criteres de sortiges patients ayant recu un traitement a base d'io
qui doit étre inférieur a 1ImSv/h @ 1 m., nouvelles valeurs limites pour le rejet
les eaux usées, reconnaissance de la formation continue pour les radiologues
TRM, calcul de la dose aux extrérmsitgrace au dosimetre bague en utilisant
facteur 5.

bQKSaAGST LI a t O2y pldsidéd&ails: £ S &aA0GS RS
https://www.bag.admin.ch/bag/fr’lhome/themen/menscigesundheit/strahlimg-
radioaktivitaetschall/strahlunggesundheit/totalrevisiorder-verordnungenim-
strahlenschutz.html

[ Q! {¢wa Sad dzy I OGSdzNJ A YLI A lpwzSourR dey
N} RA2LINPUOUSOGA2Y RS y20iNB 2FFNBE R8nde
podzZ2 ANJ AYF2NNSNI dzy Y| EA Yadidle 7.5 organiséspar

- A s 7 A

f QLw! &SN} OSGGS IyysSS O2yal ONB t f |

QA NNJ Ruxddsé dug ofgaresbSihued, & iildse

R
Saadza Rfficaridn ASIadose pd (ine méthod

FrédéricZoni
Coordinateur médial
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6.La TDM Spectrale

Cela fait maitenant plusieurs années que nous parlates bi ou multiénergie ou

en2 N5 RQA Y I 3 SNk Somraesi®u8 ivrbliindntSoien au clair avec cet
technique parfois présentée comme la derniére révolution en date concerna
TDM?

La TDM est entrée dans le quotidien du diagnosticaladique a partir des année
80, ® dzii aboRIQséquentide avec une coupe par rotation, puis hélicoile
monaobarrette, et plus récemment hélicoidal multibarrette Les derniéres
améliorations technologiques concernent la dose délivrée au pattenjours plus
FlLA0fS 3INNOS | dzE NBO2y a il NHzaDdgdrie ypectrale
précisément.

Les premieres maahés équipées furent les CT de General Eleetrles bitubesde

Siemens dang milieu des années 2000. Plus récemmétiilips et Canon ont fait
leur apparition sur ce marché.

Il TAY RQSaale&SN) RQe @2AN Of FANE 2SS @
techniques et des promesses diagnostics (prouesses?) que ces appareils
proposent, cecen nuances de gris maigssiévidemment en couleur!

Techniquement, quelles sont les différentes approches actuelles?
Sequential acquisitm techniguement la plus simple, edx coupes

séquentielles owleuxacquisitionshélicoidalessont réalisées a deux érgges
différentes puidusionnées

Fast kV switchingaltension (voltage) varie trés rapidement durant la rotati
Rdz dzoS ' FAY RQ200G§SYANI dzy Y| EA Yd2
kVp et 140 kVp)
DualSaurce CT: dux tubes sont installés de maniére orthogonale dans
méme gantry. Chaque tube travaille a deux tensions différentes.
TwinBeam duaénergy: un tube avec une séparation de la haute et bg
SYSNEAS RIya fQlES 1

Multi-layer detector: m seul tube mais dedétecteurs bicouches qui vont
permettre de séparer les différentes énergies des photons incidents.
Photons counting detectors: éecteurs capabls RS Y S & dzNB NJ
chaque photon (aucune machine commercialisée a ce.jour)

Low kV
High kV

Low kV
High kV
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1 Dual layer detector

Low kV
High kV

Low kV
High kV

Des approches différentes, des qualités es adkfauts pour chaque technigueais
un but visé restant le méme.

La TDM conventionnelle délivre un faisceau polgatatique de photons coupléian
détecteur simple. Le nombre CT résulte du coefficient linéique d'atténuation p(E
tissus traversésa 2 YYS RS f QSTFFSO LK2G2St SO0
coefficient dépend de sa composition (numéro atomique), de la masse volunj
010 YIRBA {IQ&¥SNBHAS Rdz axpligudddé deslizissus/aPan
des compositions élémentaires trés différentes fournissent des mesures Hounj
(HU) proches (omde p.ex.) compliquantainsi leur caractérisation en TDN
Gadl yRFENR¢ & [eSfurniéserd toujoudS Qai Nd moyen ou un ayt
deux spectres polychromatiques différents permettant une double mesure
fQFrGiSydzr tAz2zy Si RS NBOSESNI FAyar f
tissu ayant une signature qui lui est propre.dz &aéaidisyYS Sy
f QOAYTF2NXYIGA2Y aLISOGNItS RS OKI Odzy R
taches diagnostics que nous allons détailledessous:

Quelles applications cliniques?

Il est classique deéparer les applicationdiniques en trois familles. Chaque fami
va utiliser les ressources spectrales mises a disposition par le systeme.

1. Blended polychromatic images

La totalité du «spectre polyénergétique» (40 keR00 keV) est utilisé afin de fourni
des images conventiorlles de TDM (~70 keV) offrant un meilleur contraste et
meilleur SNR.

2. Virtual monochromatic energy images

Cette application permet a I'opérateur de choisir daetnergie en keV il désie
afficher en fonction du tissa examiner. Traditionnellemenies basses énergies (lo
monoE) sont utilisées pour renforcer le signal du produit de contraste iodé dar
G AaaSlkdzE 2dz YSGGNB Sy S@OARSyOS ¢S
f QF dziNB SEGNBYAGS Rdz aLISOiG NS Ztent d6 sédukel
les artefacts de durcissement de faisceaux (plagues calcifiées, métal)
3. Material decomposition
DNNOS t fF OFNIS Sy % 206GSydzsSs At 9
ceux qui nous sont utiles. Chaque constructeur développepegsres applications
avec différents noms commerciaux. Voici quelques exemples:
+b/ LJ2dzNJ +ANLdzrf b2y [/ 2yaGNFaags f
une image native
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Obtenir une cartographiecouleur des numeéros atomiques des tissus
mesurer leur numéro atomique en Z

holGSYANI dzy S OF NIS RS €F LISNFdzaA2
rechercher une embolie pulmonaire

aSadzNBNJ dzy NBKI dzaaSYSyid RQA2RS Sy
Ly lFf@aSN) S vy dzYie Miase lafin 2d¥ AaljcdrictériRef ¢
oxalate ou acide urique p.ex)

aSGiGNB Sy sm\ﬁéy()é f Sa ONRa&lLl dzE R

aSadzaNBN f I 2YyOSYUuNrdAaz2y Sy A2ZRS
/| SGGS tAadGs )fQSau SPA RS YYS ylangeldand unSuiif
proche.

Quelles limites a cette technique?
La limite la plus communément admise dstséparation plus ou moins tte des
& LIS O i NBAal aGéLINLEI R\IE #rfergiest Banaspedtazs bieh distincts assure
une meilleure caractérisain. Le bruit des images en bas keV en est une autre
dose par acquisitionpeut également étre augmenté€® S |j dzA  y QS a i
Une derniere difficultééside dans le failj difaille prévoir un protocole spécifiqué
LJ2 dzNJ I O OS R S N3pectralesuicgrhifel dadchine€oyhmevous le savez
en radiologie nous ne savopsas toujours ceue nousrecherchont.  f QI @I vy
Comme pour tout changement majeurces nouveautéR 2 A Sy i & QA Y]
routine cliniqued A YLJX S R Q diiteAatddnibstiiafiod ¢lag & leurplusvalue
diagnostic. Les perspectives sont plutdét encourageantes audas nombreuses
NEOKSNOKSa YSySSa RIya @&SSi R2dyse leffebtive
nécessaire pour réaliser les examenste®s a  a LJS @uiivdnte Bas, ¥tGi elle
parvient méme a faire 8 YA Y dzSNJ € S vy 2 Y auNouteRDe 18 §lakd
délivrée era exploitée a son potentighaximum grace aux applicatione la TDM
spectrales.

Frédéric Zoni

Biblio:McCollough, H.,Leng,S Yul. Fletcher).G.(2015 Dual and Mult-Energy CT:
Principles, Technical Approaches, andClinical Applicdtad®loy

t KIFAaS LERNIOFES cp QNCYVittual Non Contrast)
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Carte en lod&
Défaut de perfusion sur le lobe sup DDéfaut de perfusion sur lebe sup
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7. Portrait & M.Eric Rochat

Il est plutét dans les habitudes des Associations de
saluer les nouvelles adhésions plutét que de
relever les démissions. Toutefois, quand cett
démission concerne une personnalité notoire du
paysage de laradiologie romande, il est tout

YyIGdz2NSt RS fdzA NBYRNEB L
le cas de Monsieur Eric Rochat.

+ 2 dz& siSa Yy 2 Y6 NB dzE (
professionnellement ou associativemenp. Tel

YVOSOFAG 13d&A lj¥ENE O@Sa 22 d Y

ou nous nous sommes rencontrés au Buffet de le
Gare de Gland pour réaliser le présent portrait,
Pour cette rencontre2 QI @1 A4 0O2y a(d
préparé une série de questions. Une de cetie
était : étes-vous un passionné de la radiolo@ieA
vrai dire,jiS Yy QF A LI & S dztabt3ea 2
moment passé&. f QS O2 dzii S Nau Sujet !
de la radiologie ma prouvélj dzQestt un
authentique passionné deotre profession.

Voici doncé portrait de ce jeune retrait@ui, de par le format de cette gazettse
@Sdzi. NBEtFGABSYSyld O2dz2NI Si SOARSYYSy
FZ: Pourriezvous vous présenter rapidement?

ERWS &dzAd 2NAIAYIFIANB RS fF =+FffSS R
Monyn® az2y LIBNB SilFAG dzy Li®tines grabm@arents
SUFASYd Ll ealyaNml gz THEREOS R 5('355;3

[@n-N

(0h))

rapidement une passion pour la lecture et tout particulierement les récits de vo
'y RS YS& LINBYASNHE Nb@Sa Sil A iresRBance

a 16 ans, que je pars en stop pour la Bretagne avec 35 Francs en poche.

Quel a été votre premier contact avec la radiolodte

I fQKSLIAGIEE RS [ I tfSSd tagiogrRpfe».YSIS
apportais fréquemment des objetsradiographierPuisSy ! y 3t S S NN

2G 2SS GNXY@lrAtftlrAaY 2Ql @I A a«KQI&ks part laguehe
sortaient les clichés radiographiques. Comme je faisais pas mal de, flnptésence
RS fF YUl NJjdzSntrig@®l { YQF @F A G A

Qu'avezvous fait avant la formation de TRM?

WQFA (2dzi RQF62NR FIFAdG dzy / C/ RS YS
RFyada fQAYRdAdZZAOGNRS K2 NIKS3ISEEIVRS B EIRINI: S
f QSO02ft SIdea@tendreRyS OARBE S SNNE IdifedteyhenRsBr
LI I OS LISYRIYy(d dzy Iy® 5Fya OS 0 dzisEistadt
b 1 SYSt | Sya (i pdraRelemestQléscoursRAQD Iy Add 12 ks par
ASYFAYSo / QSal RdzNE suis miO&iventent & I gphSt&yragih
De retour a La Valléene crise horlo§ NB (1 2 dzOK S f Slicén8&parS dz
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moneY LY 2 & SdzNIP WQI A coMBéRNRadaRSy  Ridd diNbll (g8 Of
RSYI NNB dzyS RSdzZEASYS F2NXI GAZ2Yy D WQI
RdzZNI vy M |y 2dzaljdzQldz 22dzNJ 2G 2QF A S
LaVallé® / S RSNYASANL Y&ROS RISHINY RRYS MIBABSEIGS.
[ S tSYRSYFAY 2SS LINBylrAa €S LRadasS I L]
SESNOS RdzNI yi GNRA& |ya O2YYS | aara
Vallée. Durant cette période, je rencontre des teciens diplomés et des étudiant
RS £QS02tS RS UGSOKYAOASY Sy NIRAZ2f?2
F2NXYIGA2y O2yiGAydzZS® [ S 0 S adhg tecBnicientef
radiologie se sontimposds Y2 A S OF NJ 24Ul gRANI $ 5 RS2
compétences apprises principalement grace a la littérature.

Ou avezvous fait votre formation et en quelle année ?

A Lausanne entre 1975 et 1978 avec mes stages cliniques a la Clinique Cec
CHUV.

Qu'est qui vous a attiré versette profession ?

La technique et le cot&recherche et de découverte Cette incroyable aventur]
dans le corps humain qui e&n quelquessortes, unechasse au trésor a la recherc
des causes du mal dont souffrent les patients.

Quel a été votre parcors professionnel une fois le diplome en poche ?

¢2dzi RQIFIO02NR ¢wa t tI [/ fAYAldzS / SOAf
Ensuite chef TRM a laf AYAljdzZS RS DSy2t ASNX® 9y
(QARmed}pécialisée dans divers domair&sa la radiologie.

Quelle était votre technique de prédilection?

La radiologie conventionnelle. De pama formation professionnelle initiale d
mécanicien de précisio@ QI A | Olj drd &medeprBsentet Ieslvaluines qui
aide beaucoup. En mécaue de précisionon passe du plan en 2 dimensions
fQ202S0 Sy o RAYSyaAzyas az2vyys$S 2dz
OF LI OAGS £ FIANB NXA&az2NILA simfétoncesihie doi
posséder le TRMR il est le seud savoir le faire.

[ 2YYSy(d ausSaid LINBaSydsSS f Q2 LBHguNdudnyska
RQ, SNR2Yy | dz / ¢
Le DrOberson qui était le radiologue de Ce¥ilQ @1 A G a2t € A OA (S
radiologiques de cette moia et en premiere mondial de lui fairepasse un CT Le
CT utilisé était le premier CT corps entier commerciadisét Q9 alL { Ol y
RS f QSEIFIYSYy SiGlFAlG RS O2YLX SGSNJI dzy o
plus tét. Au vu de la qualité deimages et du tempeécessaireaux explorations a
cette époque, plusieurs myske5 & RS OS i Gebt pas2ratkéde répanses]|
91 dzA LIS ROUASY $NIRBA oy | dzE LISNF 2 NX I+ y O
de réaliser de nouvelles images CT, ce qui fut fait, toujours a Cecil en 1987 a
¢2Y2a0ly ¢ tKAfALAS® / QSaid Sy wnnc |
NesShoudanslecadre dug A &a adzyvYeé t NR2SOO® / Si
OF NNBGGSa RS f QK4 céiakdmen ldRppartiSsNECeets de cEtl
momiefurent percés!
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v dzQ-88 G |j dzA @2 dza | R2YYS f QSYy oA S R
professionnell ASTRM?
[ 2NB1ljdzS 2QFA GSNXYAYS YI F2N¥IOA2YI ¢
¢wa ljdzA aQF LIISE SA 0 dAB K R2SW2lYdz§ R I RS
technicien en radiologie qui était quasiment morte. Avec plusieurs amis TRM, n
avions décidé de dynamiser la section. Nous avions décidé de la rebapBseupe
régional romand>. Nous avions réalisavec plusieurs collégues du groupe romar
dzy O2RS RS RS2yiG2ft23AS L}Rdz2NJ y2iNB L
asse® f SS ASYSNIES Fdz YyADSlI dz adziaasSoe /
j dzQA t  Fdzi | O OBdposgde prédidem DB SV D6 DR gdhSserz
Y I GdzNBt £ SY NBILINRdESD |, 8 BaddiOmie Jarle daScurrencentre les
services de radiologidl y avait peu de collaboration. Avec des amis qui occupeé
fl F2yOlAzy RS OKST ¢wa O2YYS Y2A:
(college de chefs TRM) afin de mettre notre expérience en commun et arréter
«tirer labourre»xd WQIF A R2y O (2 dzi2c @ldx f2ayH RS R
plutbt que de les diviser.

Qu'est ce qui a changé dans notre métier depuis vos débuts?

. ASY SOARSYYSyGs tQlF@sySYSydG Rdz /¢
examens qui ysont associés. La digitalisation de la radiologie conventionr
également.

Points positifs dans I'évolution du métier?
La qualité d personnel et de la formation@st incroyablement améliorée. Le
possibilités de formation, comme par &Y LI S f tourde &aidre bt ¢z maste
en santé actuetont des points extrémement positifs.
Points négatifs?

Les grandes compétences dd3M sont parfois sousxploitées notamment en CT &
en IRM ot @dmatisation des taches gagme plus en plus de terrain. Restassis
RSNNASNE dzyS O2yaz2ftS yS YQAY(ISNK&aas
RQAYOARSYyO0Sa Si RQSEIFYSya dz LINRTFAI
chagrine également un peu.

Comment voyezvous l'avenir de la profession?
[ QF @Sy ArdidgssoB estf dans les mains des TRM. Une piste pourrait étre
formations approfondies pourque les TRM puissent acquérir une plus gra
Fdzi2y2YAS® t 2dzNJj dz2 Ay S? leb BRM Bved NBter BuS
certainement une grande importatc Rl ya € S FdzidzZNX®» { QI ¥
radioprotection est également fondamental pour notre profession.
Qu'auriezvous envie de dire aux étudiants en formation?

Bosser, bosser, bosseEt une fos le diplome en poche, continuez a vdasner par
f QAYGSNYSRAI ANB R ®d aufoRd\d Voiiearfieyest O2 y U A

Actuellement M. Rochat met |la touche finale a son travail sur la momie-Slesu et
réalise encoreguelques testsle qualité dans des cabinets de médecin.

Un grand nerci a Monsieur Rochat pour le temps consacré a la réalisation d
portrait. Ce fut un moment tresonvivialet fort instructif!

Fredéric Zoni|
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8. Hommage a Dany

Le 11 mars dernier un de nos jeunes et valeureux membres nous a quittés. Apré
plusieurs années d'un rude combat contre la maladiae leucémie diagnostiquée
durant sa formatiorr Dany Alvarado s'en est allé. Durant de longs mois, rythmés
les séjous hospitaliers au HFR et aux HUG, entrecoupés de période de calme et
d'espoir, cet étudiant assidu est parvenu a terminer son travail de bachelor. Dés
de poursuivre sa formation et obtenir son dipléme, il a recu de la part du corps
enseignant de HESAMs possibilités pour acquérir les compétences théoriques Iy
manquant et accomplir s&8 année Bachelor. Malheureusement, la maladie a pr
une tournure cruelle et une rechute I'a empéché de réaliser son souhait.

Nous garderons en mémoire son remargleacombat, son incroyable courage et s
optimisme contagieux. Sa devise préférée :" on ne lache rien". A chaque nouve
coup dur, il a montré un visage combatif et conquérant. Il a été et restera un mo
d'exemplarité pour tous ceux qui ont eu la clearde le cbtoyer. Il restera a jamais
un ambassadeur pour la communauté des donneurs, en témoigne les 2 publicat|
que vous retrouverez @lessous.

Nous souhaitions par ces quelgues mots lui donner la place qu'il mérite dans le
monde des TRM qudurait aimé représenter, son adhésion a la section romande
le début de sa formation en est la preuve.

Adieu Dany.

Laurent Marmy
VicePdt SR ASTRI|
Lien le tempshttps://www.letemps.ch/giences/undon-sauvervies
Lien Témoignage blutspende:
https://www.blutspende.ch/fr/cellules_souches du_sang/histoires personnelles
sc/histoires_de_receveurs/alvarado

Dany, en pleine rédaction de son Travail de Bachelor
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