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RAYMOND BERNATCHEZ 

D epuis quelques semaines, 
une c inquan ta ine de 
Montréalais souffrant de 
problèmes cardiaques ex* 
périmentent une nouvelle 
technologie mise au point 
en Israël. Dès qu'ils res­

sentent un malaise, ils fixent rapidement 
trois électrodes sur leur abdomen, enre­
gistrent eux-mêmes leur éîecirocardio-
gramme à l'aide d'un minuscule appareil 
portatif, le CG-9000 ( un éleçtrocardiogra-
phe à neuf dérivations ) , et expédient sans 
plus attendre cet électrocardiogramme par 
ligne téléphonique à une éqtsipe de soins 
qui en fait aussitôt l'interprétation. 

Fini les angoisses, fini les compte ren­
dus au téléphone avec un préposé aux 
soins pour tenter de déterminer à l'aveu­
glette s'il y a lieu ou non de se faire trans­
porter à l'hôpital par ambulance/ fini les 
attentes inutiles dans les salles d'urgence 
des hôpitaux... 

Cette technologie a été implantée à 
Montréal par une nouvelle firme privée 
de télémédecine, TeleMedisys lue, créée et 
exploitée par des cardiologues de haut ni­
veau, appuyés par tme équipe profession­
nelle de soutien triée sur le volet. 

L'étape de la mise au point du nouveau 
service étant terminée/ TeleMedisys l'offre 
dès maintenant à toute la clientèle poten­
tielle, soit à toute personne souffrant de 
problèmes cardiaques et qui'pourrait faire 
les frais d'une récidive, soit aux gens qui 
risquent plus que d'autres de subir leurs 
premiers malaises cardiovasculaires, soit 
aux médecins ne disposant pas d'un élec­
trocardiographe dans leur cabjnet ou oeu­
vrant en région éloignée. 

Président du conseil et chef de la direc­
tion de TeleMedisys Inc, le Dr Sheldon 
Elman, explique que la majorité des mé-
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Un patient peut désormais faire 
un électrocardiogramme chez 
lui et l'expédier par téléphone à 
une centrale de communications 
où la préposée aux soins 
sollicite aussitôt ravis d'un 
cardiologue ( photos du haut ). 
À gauche, un appareil portable, 
tout aussi minuscule et plus 
complexe, pourra être utilisé en 
cabinet par un omnipraticien. 
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Santé 

La télémédecine peut sauver des vies 
À distance, un spécialiste évalue les symptômes du patient 
RAYMOND BERNATCHEZ 

Supposons le pilote d'un avion, ou le capitaine d'un ba­
teau naviguant sur le Saint-Laurent. Que doit-il faire si 
d'aventure un passager ou un membre d'équipage se 
plaint subitement de douleurs intenses à la poitrine ou de 
palpitations cardiaques ? Doit-il continuer son chemin, ou 
doit-il, pour protéger la vie de la personne atteinte, poser 
l'appareil au premier aéroport venu ou rentrer au port le 
plus proche, en courant le risque de se couvrir de ridicule 
et d'être blâmé si les symptômes du patient étaient plutôt 
attribuables à des problèmes d'ordre digestif ? 

Voila un b e a u d i l e m m e q u i se ra 
en b o n n e par t i e résolu lo r sque l es 
pi lotes d i spose ron t , à bord d e l eu r 
avion o u de leur ba teau , d e pe t i t s 
appare i l s d ' é l ec t roca rd iog rammes 
de t c l emédec ine re l iés à u n e cen t ra ­
le t é l é p h o n i q u e d e service c o m m e 
celle d e la f irme mon t réa l a i se Tele­
Medisys. 

Cardio logue-conse i l chez TeleMe­
disys, le Dr Benoît Coutu , q u i o e u ­
vre c o m m e électrophysiologir . te à 
l 'hôpital No t re -Dame et c o m m e d i ­
recteur médica l adjoint à la Cro ix-
Bleue, e s t ime q u e cet te n o u v e l l e 
technologie p e u t r e n d r e d e s se rv i ­
ces ines t imab les à tou te p e r s o n n e 
oeuvran t en rég ion é lo ignée ( aus s i 
b ien les t ravai l leurs forestiers, les 
p e r s o n n e s t ravai l lant à bo rd d ' u n e 
pla te-forme d e forage, etc. ), au pe r ­
sonnel d e b o r d d a n s les av ions et 
les t ra ins , auss i b i e n q u ' a u x voya­
geurs e u x - m ê m e s e n d é p l a c e m e n t 
ou en séjour p r o l o n g é à l 'é t ranger . 

Avec l ' avènemen t de la t é l é m é ­
decine , I? spécia l i s te est à por tée d e 
main ou plu tô t d e s do ig t s . Il suffit 
d e posséde r l ' apparei l a d é q u a t , 
d 'ê t re a b o n n é a u service et d ' avo i r 
u n t é l éphone p r è s d e soi p o u r so l l i ­
citer s o n exper t i s e . N o u s p o u v o n s 

i m a g i n e r fac i lement le cas d ' u n 
a u t o m o b i l i s t e d i s p o s a n t d a n s s o n 
véh i cu l e d ' u n t é l é p h o n e ce l lu la i re 
et d ' u n é lec t roca rd iographe d e p o ­
c h e . Celui-c i pou r r a i t a i sémen t , s 'il 
ressen ta i t s u b i t e m e n t u n ma la i s e 
a lo r s q u ' i l c i rcule s u r u n e voie r a p i ­
d e d e ce in tu re , sol l ic i ter l 'avis d u 
p e r s o n n e l so ignan t à la cen t ra le 
t é l é p h o n i q u e q u i l u i dépêche ra i t 
d è s lors là o ù il se t r o u v e , le sou t i en 
a m b u l a n c i e r r e q u i s . 

N o u s p o u v o n s d o n c n o u s a t t en ­
d r e à ce q u e les c o m p a g n i e s p r ivées 
d ' a s su r ances o e u v r a n t d a n s le d o ­
m a i n e d e la san té man i fe s t en t r a p i ­
d e m e n t le p l u s g r a n d intérê t p o u r 
ce n o u v e a u t y p e d e se rv ice . 

Les p e r s o n n e s q u i é ta ien t p l u s 
q u e d ' a u t r e s à r i s q u e s d e s u b i r u n 
acc ident co ronar i en ( en ra i son d e 
leur p o i d s , d e leur m o d e d ' a l i m e n ­
ta t ion , d e l eu r s h a b i t u d e s d e v i e et 
d e l e u r s a n t é c é d e n t s fami l i aux ), 
voi re dé jà a t t e in t e s d e p r o b l è m e s 
c a r d i a q u e s , ava ien t forcément p l u s 
d e difficultés à bénéficier d e la p r o ­
tect ion d ' u n e a s su rance -v ie . Les a p ­
p r é h e n s i o n s d e s a s s u r e u r s d e ­
vra ient ê t re pa r t i e l l emen t r édu i t e s 
si l ' assuré est « b r a n c h é » s u r u n 
service d e t é l émédec ine , et d e s ré -
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L'appareil permettant à toute personne d'effectuer elle-même ses 
propres électrocardiogrammes facilitera la vie des gens qui vivent 
en région éloignée aussi bien qu'aux voyageurs. 

d u c t i o n s d e p r i m e s e n résu l t e ron t 
p e u t - ê t r e . 

Ces m ê m e s a s s u r e u r s mani fes te ­
ront s a n s d o u t e é g a l e m e n t d e l ' in té ­
rêt p o u r les m u l t i p l e s pos s ib i l i t é s 
d e ce n o u v e a u m o d e d e d i agnos t i c à 
d i s t ance lo r squ ' i l s 'agira p a r e x e m ­

p l e d e consen t i r u n e couver tu re 
d ' a s s u r a n c e add i t i onne l l e p o u r un 
Q u é b é c o i s effectuant d e s séjours 
p r o l o n g é s à l 'extér ieur ( en Flor ide 
n o t a m m e n t , p o u r n e citer q u e cette 
d e s t i n a t i o n ) . Un pa t i en t âgé, cou­
ran t le risque d e sub i r u n accident 

c a r d i a q u e a u x Éta t s -Unis , do i t ac­
tue l l emen t paye r d e l o u r d e s p r i ­
mes , c o m p t e t e n u d u coût d e s s o i n s 
hosp i t a l i e r s chez n o s v o i s i n s , d u 
S u d . Cet te fois encore , la précoc i té 
et la r a p i d i t é d u d i agnos t i c son t au ­
tant d ' é l é m e n t s q u i p o u r r o n t con t r i ­
b u e r f avorab lemen t à la r éduc t ion 
d e s r i s q u e s d ' a g g r a v a t i o n d e s 
s y m p t ô m e s lors d ' u n inc iden t coro­
nar ien , et q u i a u r o n t u n effet posi t i f 
sur la d u r é e et s u r les coû t s d e s trai­
t emen t s . 

Peu t -on i m a g i n e r q u e d e te l s ser­
vices so ien t b i en tô t offerts à l 'en­
s e m b l e d e la p o p u l a t i o n d a n s le 
secteur p u b l i c d e s a n t é ? N o u s le 
p o u v o n s si TeleMedisys pa rv ien t à 
démon t r e r , c o m m e el le le sou t i en t , 
q u ' u n e te l le t echno log ie p e u t con­
t r ibuer à s a u v e r la vie d e s pa t i en t s , 
à r édu i r e c o n s i d é r a b l e m e n t les r i s ­
q u e s de c o m p l i c a t i o n s re l iés a u x 
p r o b l è m e s co rona r i ens , et à rassu ­
rer les p a t i e n t s su r la grav i té d e 
leurs s y m p t ô m e s . L'État é c o n o m i ­
serait d e s s o m m e s subs t an t i e l l e s e n 
frais d e t r a n s p o r t s a m b u l a n c i e r s ef­
fectués i n u t i l e m e n t . D ' a u t r e par t , 
cette t echno log ie pe rmet t r a i t d e d é ­
sengorger s igni f ica t ivement les sal ­
les d ' a t t en t e à l ' u rgence d e s h ô p i ­
taux . 

C h a q u e a n n é e , les m a l a d i e s car-
d iovascu la i res coûten t à l ' é conomie 
c a n a d i e n n e 17 m i l l i a r d s d e do l l a r s 
en so ins m é d i c a u x , frais d ' h o s p i t a ­
l isation, pe r t e s sa lar ia les et ba i s se 
de p roduc t iv i t é . Le qua r t d e s vict i ­
mes d ' u n e cr ise c a r d i a q u e m e u r e n t 
avant d ' a r r iver à l 'hôpi ta l et d a n s 
60 % d e s cas , les pa t i en t s n i en t la 
gravi té d e leurs s y m p t ô m e s et n e 
soll icitent q u e t a rd ivemen t l ' exper­
t ise méd ica l e . Voilà q u i devra i t fai­
re réfléchir tout le m o n d e . 

Laissez parler votre coeur... Tous les organes 
sous surveillance LAISSEZ / Suite de la paae C 1  

dec ins ne p o s s è d e n t effect ivement 
p a s ac tue l l emen t l ' é q u i p e m e n t re ­
q u i s p o u r faire d e s é lec t rocardio­
g r a m m e s en cab ine t , et q u ' u n e 
b o n n e part d ' e n t r e eux , d e t o u t e 
man iè r e , n 'on t p a s l ' exper t i se o u la 
p r a t i q u e r equ i s e p o u r en faire la 
lec ture . L ' avènemen t d e cet te n o u ­
vel le t echnolog ie , et d ' u n m i n u s c u ­
le é lec t rocard iographe s t a n d a r d à 
12 dé r iva t ions , le CG-7000D, l eu r 
pe rme t t r a d o r é n a v a n t d 'y avoi r ac ­
cès et d ' e n faire bénéficier leurs p a ­
t ients . Il leur suffira d e fixer q u e l ­
q u e s é lec t rodes s u r l ' a b d o m e n d e 
leur pa t ient , d ' en reg i s t r e r l 'act ivi té 
é l ec t r ique d e son coeur à l ' a ide d e 
leur pet i t appa re i l e t de c o m m u n i ­
q u e r ensu i t e avec la centra le d ' a p ­
pe l d e TeleMedisys. E n bout d e l igne , 
la p réposée ver ra appa ra î t r e le r é ­
sul ta t d e r é l ec t roca rd iog ramme s u r 
l 'écran d e son o rd ina teu r , e n fera la 
lecture , en t r ansme t t r a copie pa r t é ­
lécopieur à l ' un d e s sept ca rd io lo ­
g u e s a u service d e cet te firme, et e n 
re t ransmet t ra l ' in te rpré ta t ion a u 
m é d e c i n t rai tant . 
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Cet appareil, de la dimension d'une carte de crédit, avec mo 
téléphonique intégré» peut déceler les arythmies cardiaques 
les patients. 

La p r i s e e n c h a r g e d u p a t i e n t 
Si c 'est un pa t ien t q u i c o m m u n i ­

q u e d i rec tement avec la cent ra le t é ­
l é p h o n i q u e p o u r soll ici ter u n e lec­
tu re d e son é lec t roca rd iogramme 
( le t e m p s d ' en reg i s t r emen t est d e 
50 secondes et celui d e la t r a n s m i s ­
s ion , d e 20 s e c o n d e s ), la p r é p o s é e 
a u x so ins té lécopiera son é lec t ro­
c a r d i o g r a m m e à l ' u n des ca rd io lo ­
g u e s d e TeleMedisys. Si l 'état d u p a ­
t ient just if ie l ' h o s p i t a l i s a t i o n , e l l e 
effectuera e l l e - m ê m e les d é m a r c h e s 
a u p r è s d 'Urgence-San té e t a u p r è s 

d u m é d e c i n d e g a r d e à l 'hôpi ta l 
p o u r a s su re r r a p i d e m e n t s o n t r a n s ­
por t et son accueil à l ' u rgence . 
D a n s le cas con t ra i re , e l le d i s p o s e r a 
d e l ' in format ion r e q u i s e p o u r r a s ­
su re r le pa t i en t . 

L o r s q u ' u n pa t i en t s ' a b o n n e à ce 
service , l ' inf i rmière lui r e n d v is i te à 
domic i l e , lui e x p l i q u e le m o d e d e 
fonctionnement d e l ' appare i l et 
p r e n d n o t e d e s in fo rma t ions r e q u i ­
s e s p o u r cons t i tue r u n doss i e r m é ­
dical q u i sera e n s u i t e s tocké d a n s 
la m é m o i r e d e l ' o rd ina teur . S'il 
c o m m u n i q u e u l t é r i eu remen t avec 
la cen t ra le t é l é p h o n i q u e , la p r é p o ­
sée a u x s o i n s verra s i m u l t a n é m e n t 
a p p a r a î t r e à l 'écran tant les g r a p h i ­
q u e s d e son é lec t roca rd iogramme 
q u e l e s é l é m e n t s d ' i n fo rma t ions 
c o n t e n u s d a n s son doss ie r , ce q u i 
facil i tera l ' i n t e rven t ion d e la p r é p o ­
s é e a u x s o i n s a u p r è s d u m é d e c i n 
d e g a r d e à l ' hôp i t a l . 

Le d i r ec t eu r d u conse i l consu l ta ­

tif d e ca rd io log ie d e TeleMedisys, le 
Dr J e a n - F r a n ç o i s Sestier, r appe l l e 
q u e l es pos s ib i l i t é s d ' év i t e r u n in­
farctus o u d e s compl i ca t i ons son t 
t rès fortes d e n o s j o u r s à la cond i ­
t ion q u e l 'on i n t e r v i e n n e d a n s les 
t ro is h e u r e s q u i su iven t l ' appar i ­
t ion d e s s y m p t ô m e s en dégagean t 
les a r t è res à l ' a ide d ' u n méd ica ­
m e n t t h r o m b o l y t i q u e . 

Ces pos s ib i l i t é s d ' i n t e r v e n t i o n s 
f ruc tueuses s ' a m e n u i s e n t d a n s les 
h e u r e s q u i s u i v e n t e t son t p r a t i q u e ­
m e n t n u l l e s a p r è s 12 h e u r e s . Ces 
services é tan t offerts p a r l ' en t repr i ­
se p r ivée , i ls n e s o n t é v i d e m m e n t 
p a s g ra tu i t s . 

Le coût m e n s u e l d ' u t i l i s a t i on est 
d e 49 ,95 $ p o u r le pa t i en t , et cela 
p o u r 6 0 m i n u t e s d e service . Il d e ­
vra ajouter à ces frais l 'achat d e son 
CG-9000 , a u p r i x d e 995 $, o u d e 
sa locat ion m e n s u e l l e s u r 12 m o i s 
( 109 S ), 2 4 m o i s ( 6 4 $ ) o u 36 
moi s ( e n v i r o n 3 0 $ ) . 

RAYMOND BERNATCHEZ 

J u s q u ' à tou t r écemment , les tech­
n o l o g i e s d e l a t é l é m é d e c i n e 
n ' ava ien t é t é u t i l i sées q u e p o u r 
p e r m e t t r e a u x m é d e c i n s d ' échanger 
d e l ' informat ion et par tager leur 
exper t i se lors d ' u n e in t e rven t ion 
ch i rurg ica le ou lors d ' u n s y m p o ­
s i u m s u r la san té . Les en t r ep r i se s 
p r i vée s d e san té n ' o n t pa s ta rdé à 
p r e n d r e consc ience d u fait q u ' e l l e s 
p o u r r a i e n t r endre d e s services p l u s 
q u ' a p p r é c i a b l e s a u x p a t i e n t s q u i 
seront d e p l u s e n p l u s t ra i tés à d o ­
mic i le en m o d e a m b u l a t o i r e . 

Le 7 janvier , d a n s le cahier S a n t é 
d e La Presse, n o u s faisions déjà état 
d e l ' ex is tence d ' u n e en t r ep r i s e d e 
S a i n t - E d m o n d ( SIMI ), p r è s d e 
D r u m m o n d v i l l e , q u i offrait d e s ser­
vices d ' i m a g e r i e médica le à d o m i ­
ci le . U n e é q u i p e se r end chez v o u s , 
effectue d e s échograph ies à l ' a ide 
d ' u n é q u i p e m e n t portatif et fait 
p a r v e n i r s u r le c h a m p les images à 
u n m é d e c i n , p a r t é l écommunica ­
t ion . Le m é d e c i n l ' in te rprè te i m m é ­
d i a t e m e n t à d i s t ance et a la p o s s i b i ­
l i té d ' e n t r e r e n c o m m u n i c a t i o n 
d i rec te avec le pa t ien t ( et d e par ta ­
ger avec lui u n e par t ie d e l 'écran ), 
p o u r lui t r ansme t t r e les résul ta ts o u 
sol l ic i ter p l u s d ' i n fo rma t ions s u r 
ses s y m p t ô m e s . 

Avec l ' avènemen t d e tel les tech­
no log ies , la médec ine en t r e réso lu­
m e n t d a n s l 'ère d e Star Treck, et les 
c o n s o m m a t e u r s d e so ins d e s a n t é 
d o i v e n t s ' a t t endre à vivre des e x p é ­
riences d e p l u s e n p l u s é t o n n a n t e s 
a u cou r s d e s p rocha ines a n n é e s . 

Ne serai t -ce q u ' a u cours d e s p r o ­
cha ines s e m a i n e s , la c o m p a g n i e Te­
leMedisys d e Mon t r éa l p ropose ra à 
sa c l ientè le , à pa r t i r d e sa cen t ra le 
t é l é p h o n i q u e d e la rue S h e r b r o o k e , 
la locat ion m e n s u e l l e d ' u n Sp i ro -
Phone . En soufflant d a n s ce m i n u s ­
cu le appare i l , les p e r s o n n e s souf­
frant d ' a s t h m e , d ' e m p h y s è m e ou d e 
bronch i te , p o u r r o n t recuei l l i r d e s 
d o n n é e s s u r l 'état d e leurs p o u ­
m o n s , et l es t r a n s m e t t r e p a r le t ru ­
chemen t d ' u n e l igne t é l é p h o n i q u e 
aux m é d e c i n s e m p l o y é s pa r TeleMe' 
disys, qu i e n feront l ' in te rpré ta t ion . 

De la m ê m e façon, d a n s t rois o u 
qua t r e m o i s , d e s f e m m e s ence in t e s 
qui r i squen t d e vivre d e s compl ica ­
t ions p o u r r o n t ê t r e re l iées 24 h e u ­
res par j o u r à u n appare i l q u i , e n 
liaison avec la cen t ra le t é l é p h o n i ­
q u e de TeleMedisys, en reg i s t r e ra 
leurs con t rac t ions u té r ines , tout e n 
recuei l lant les in fo rma t ions re la t i ­
ves à l 'état d u coeur d u b é b é . 

De la m ê m e façon toujours , ce t te 
en t repr i se sera b ien tô t c apab l e d e 
survei l ler l 'état d e s a n t é d e s d i a b é ­
t iques , en m o d e a m b u l a t o i r e . E l le 
pour ra é g a l e m e n t cap te r et re^ 
t ransmet t r e d e l ' in format ion re la t i ­
ve à la t en s ion a r té r ie l le d e s i n d i v i ­
d u s . 

Un m i n u s c u l e appa re i l , d e la d i ­
m e n s i o n d ' u n e car te d e crédi t ce lu i -
là, est déjà c a p a b l e d e déce le r à d e ­
m a n d e les a r y t h m i e s c a r d i a q u e s d e 
cer ta ins p a t i e n t s . Le m o d e m té lé­
p h o n i q u e d e c o m m u n i c a t i o n est i n ­
tégré à la m i n c e car te . 

Un nouveau médicament pour combattre le zona 
M E D E C I N E 

Dr Kenneth Walker 

collaboration spéciale 

S i v o u s t ravai l lez d e 
l o n g u e s h e u r e s , si v o u s 
v o u s t racassez a p r o p o s 
d e p r o b l è m e s p e r s o n ­
ne l s , o u si v o u s v o u s 
couchez u n p e u t rop 
s o u v e n t a u x p e t i t e s 

h e u r e s d u m a t i n pa rce q u e v o u s 
faites t rop la fête, v o u s risquez d e 
révei l ler le v i rus d u zona q u i res te 
en p e r m a n e n c e d a n s l ' o rgan i sme . 

Cet te année , le v i rus d u zona 
f rappera env i ron 350 000 N o r d -
Amér ica ins q u i se to rdront d e d o u ­
leur. Ma i s u n n o u v e a u m é d i c a m e n t 
an t iv i ra l , le « Famvi r *, a ide ra à 
sou lage r la te r r ib le d o u l e u r . 

Il es t difficile p o u r les enfan ts 
q u i v iven t d a n s u n cl imat t e m p é r é 
d ' é c h a p p e r à la var ice l le . Ma i s con­
t r a i r e m e n t a u x a u t r e s m a l a d i e s e n ­
fan t ines , le v i rus d e la varicel le r es ­
t e tou jours d a n s l ' o rgan i sme . Il va 
s e te r rer d a n s les ce l lu les n e r v e u s e s 
q u i s o n t s i t uées p r è s d e la m o e l l e 
é p i n i è r e , et q u i t r ansme t t en t les 
m e s s a g e s d e la p e a u a u sys t ème 
n e r v e u x cent ra l . Et tout a u long d e 
s o n ex i s t ence , le v i r u s essa ie d e 
s ' en é c h a p p e r . La s e c o n d e fois q u e 
c e v i r u s s e mani fes te , il p r o v o q u e 
ce q u ' o n a p p e l l e le zona . 

L ' é rup t i on c u t a n é e et la d o u l e u r 
p r o p r e s au zona o n t p e u en c o m ­
m u n a v e c l es a u t r e s lés ions . E l l es 
son t t r è s carac té r i s t iques . Une fois 
sor t i , l e v i r u s sui t le trajet de s nerfs 
d e la pa ro i t h o r a c i q u e ou d e la p a ­
roi a b d o m i n a l e . Il envah i t e n s u i t e 
la p e a u , p r o v o q u a n t u n e pe t i t e 
é r u p t i o n q u i s ' é t end d u dos à la 
par t i e f rontale d u thorax o u d e 
l ' a b d o m e n . 

Q u e l q u e s jou r s p l u s tard a p p a ­
ra issent le long d e la par t i e d o u l o u ­
reuse d e s vés icu les s ' appa ren tan t à 
cel les d e la var icel le . Vers le c in ­
q u i è m e j o u r su ivan t leur a p p a r i ­
t ion , les vés icules c o m m e n c e n t à 
sécher et à former u n e croûte t îc. 

Cer t a ins m a l a d e s se p l a ignen t 

d ' u n e s e n s a t i o n d e b r û l u r e lanci­
n a n t e le l ong d e la pa ro i thorac i ­
que , q u i es t s o u v e n t a c c o m p a g n é e 
d e fièvre, d e f r issons et d ' u n d é r a n ­
g e m e n t d ' e s t o m a c . 

M a i s la d o u l e u r q u e p r o v o q u e 
u n nerf e n f l a m m é , e n fait u n e for­
m e d e névra lg i e , p e u t ê t re a t roce . 
La p e a u p e u t d e v e n i r si s e n s i b l e 
q u e le s i m p l e f rô lement d e s vê te­
m e n t s r e n d la d o u l e u r i n s u p p o r t a ­
b le . 

D a n s la major i t é d e s cas , l ' é rup­
t ion d i spa ra i t p r o g r e s s i v e m e n t , la 
d o u l e u r s e d i s s i p e l e n t e m e n t et le 
ré t ab l i s sement total su rv i en t . Les 
j e u n e s p a t i e n t s affligés d u zona 
sont d é b a r r a s s é s to t a l emen t d u vi­
rus e n d e u x à q u a t r e s e m a i n e s . 

M a i s chez les p e r s o n n e s d e p l u s 
d e 50 a n s , e n v i r o n u n t ie rs d ' e n t r e 
e l les s e p l a i n d r o n t d ' u n e d o u l e u r 
pe rs i s tan te . P o u r les p e r s o n n e s de 
p lus d e 70 ans , e n v i r o n 50 % souf­
friront d ' u n e név ra lg i e g ê n a n t e 
p e n d a n t u n an o u p l u s . Bien q u e 
cela soit rare , d e s cas d e d o u l e u r 
qu i pers i s te p e n d a n t 15 a n s on t été 
s igna lés . 

C o m m e la p l u p a r t d e s g e n s con­
tractent la var icel le u n jour ou l 'au­
tre, p o u r q u o i tout le m o n d e n ' a pas 
le zona ? Il n 'y a p a s d e r é p o n s e à 
cette ques t i on , m a i s on croit q u ' u n 

s y s t è m e i m m u n i t a i r e a f f a i b l i 
s 'a joutant à u n e fat igue excess ive 
p e u t favoriser le déc l enchemen t d e 
cet te affection. D a n s les a n n é e s a n ­
tér ieures , les m é d e c i n s n ' é t a i en t 
p a s c a p a b l e s d e modif ier l ' évo lu­
t ion d u zona , don t le v i rus fait pa r ­
t ie d e la famille d e s h e r p è s . A u ­
j o u r d ' h u i , u n méd icamen t an t iv i ra l , 
le « F a m v i r » ( famiciclour ) p e u t 
a ider à maî t r i se r le v i rus . Le F a m ­
vir é l i m i n e la r ep roduc t ion d u v i ­
r u s q u i se p rodu i t à la b a s e d e s vé­
s icu les . La réduc t ion d u v i r u s fait 
q u e l es vés icu les guér i ssen t p l u s 
r a p i d e m e n t et q u e la d o u l e u r d i m i ­
n u e . 

Le F a m v i r a u n e act ion essen t ie l ­
le d a n s u n e au t r e s i tua t ion . Le zona 
se déc la re parfois sur u n côté d e la 
par t i e s u p é r i e u r e d u visage. D a n s 
ces cas , la cornée d e l'oeil peu t ê t re 
t ouchée . U n t ra i tement r a p i d e est 
alors nécessa i re p o u r e m p ê c h e r les 
ulcères et une in f lammat ion q u i 
r i sque ra i en t d'affaiblir la v is ion . 

S'il faut u t i l i ser le Famvir , il faut 
agir r a p i d e m e n t . La recherche a d é ­
m o n t r é q u ' i l est p l u s efficace s ' i l est 
ut i l isé d a n s les 48 heu re s su ivan t 
l ' appar i t ion d e l ' é rup t ion . Les effets 
s econda i r e s les p l u s cou ran t s d u 
Famvi r sont la nausée , la mig ra ine , 
la cons t ipa t ion , la d i a r rhée et u n 
sen t imen t d e mala ise . 

Q u e l q u e s m e s u r e s s i m p l e s p e u ­
vent a ide r à s o u l a g e r l ' inconfort 
c h r o n i q u e q u e crée le zona . Les 
a n a l g é s i q u e s a t t é n u e n t la d o u l e u r . 
Des c o m p r e s s e s p l o n g é e s d a n s u n e 
so lu t ion d e B u r r o w ( acéta te d ' a l u ­
m i n e et acé ta te d e s o u d e ) a p p l i ­
q u é e s p e n d a n t 15 m i n u t e s q u a t r e 
fois pa r j o u r a iden t à ca lmer éga le ­
men t la d o u l e u r . Et si u n e infect ion 
bac té r i enne s econda i r e su rv i en t , 
u n e p o m m a d e d e Po lyspo r ine p e u t 
ê tre a p p l i q u é e su r les l é s ions . 
Q u a n t a u x d o u l e u r s r é s i due l l e s q u i 
pers is tent ap rè s la gué r i son d e l'af­
fection, il n ' ex i s t e ac tue l l emen t a u ­
cun t r a i t ement efficace c o n n u p o u r 
les faire d i spa ra î t r e . 

Par r appor t à la varicel le , le zona 
est b e a u c o u p m o i n s con tag ieux . Le 
mal se r é p a n d s e u l e m e n t pa r con­
tact avec le v i rus q u i se t rouve d a n s 
les vés icu les . Toutefo is , en recou­
vrant s i m p l e m e n t ces vés icules , o n 
é l im ine p r a t i q u e m e n t cette p o s s i b i ­
l i té. En ou t r e , la n a t u r e infect ieuse 
d u zona d i spa ra î t au t ro i s i ème o u 
q u a t r i è m e jour . 

Il n ' ex i s t e a u c u n m o y e n s û r 
d 'évi te r u n accès d e zona, m a i s s i 
vous m e n e z u n e vie sa ine et s a n s 
s u r m e n a g e , vot re sy s t ème i m m u n i ­
taire sera p l u s à m ê m e d ' e m p ê c h e r 
toute act ivi té d u v i ru s . 



LA PRESSE, MONTRÉAL. DIMANCHE 17 M A R S 1996 

Santé 

Sida : relancer l'espérance 
DIALOGUE 

Dr Joseph Ayoub 

collaboration spéciale 

endant que l 'épidémie 
du sida continue sa 
progression inexorable 
dans l'ensemble des 
pays en voie de déve­
loppement, une étude 
démographique récen­

te sur le sida en Europe révèle pour 
la première fois l'amorce d'une dé­
crue < 1 )• 

Tel n'est pas le cas chez nous. 
Une étude de Santé Canada esti­
mait en effet qu'à la fin de l'année 
1994, le nombre de personnes in­
fectées par le V.I .H. était d'environ 
45 000. Ce chiffre était de 30 000 
en 1989, indiquant ainsi qu'entre 
1989 à 1994, le nombre de nou­
veaux cas séropositifs n'a cessé 
d'augmenter et est d'environ 3000 
par an. Au Québec, le nombre de 
séropositifs se situerait entre 
10 000 et 15 000. La progression 
demeure là aussi constante : en 
1990, 3 % des toxicomanes étaient 
atteints. Aujourd'hui, ils sont 
15 % . Chez les homosexuels, on 
observe une recrudescence après 
avoir enregistré une certaine stabi­
lisation, il y a quelques années. 

Quant à l'approche thérapeuti­
que dans la lutte contre le sida, elle 
a pris un tournant prometteur lors 
de la troisième Conférence sur les 
rétrovirus et les infections opportu­
nistes tenue à Washington au début 
de février. Les résultats préliminai­
res d'une étude américaine révèlent 
en effet, que la quantité de virus du 
sida dans le sang des patients peut 
être ramenée à un niveau « indétec­
table » chez 85 % d'entre eux après 
quatre mois d'un traitement asso­
ciant trois médicaments. Il s'agit de 
deux agents antiviraux déjà connus 
et s'attaquant à la transcriptase in­
verse ( l'enzyme qui produit des 
copies du V. I .H. ) , l ' A X T et le 3TC 
associés à une nouvelle molécule 
puissante l'antiprotéase. Cette der­
nière agit en bloquant l'assemblage 

du virion normal après la repli ca­
t i o n du V. I .H. 

En plus d'agir à un niveau diffé­
rent de l 'évolution du virus, les 
antiprotéases sont beaucoup plus 
puissants que les molécules de la 
famille de l 'AZT pour abaisser la 
charge virale. Or, la quantité de vi­
rus qui circule dans le sang est un 
important indicateur de l'évolution 
de la maladie. 

Le traitement antiviral doit 
maintenant avoir pour objectif de 
« réduire le niveau du virus HIV 
dans le sang au-

Sécurité du revenu <*>• Et ceci 
même si nous savons que parmi les 
personnes infectées, ce sont les 
pauvres qui s'en tirent le plus mal. 

Mais le noeud de la lutte contre 
le sida réside beaucoup plus dans 
une stratégie de prévention à long 
terme de la maladie. À cet effet, 
une commission sociale de Pépisco-
pat français vient de publier un im­
portant document où parents, soi­
gnants, personnes malades et 
responsables d'institutions de soins 
expriment leurs points de vue. Le 

sida étant « un 
tant que possi­
ble, aussi long-
t e m p s q u e 
possible et chez 
le plus grand 
nombre de pa­
t i e n t s p o s s i ­
ble » , a affirmé 
lors du congrès 
le Dr Emi l i o 
Emini, directeur 
de r eche rche 
aux laboratoires 
p h a r m a c e u t i ­
ques Merck qui 
a présenté aux 
c o n g r e s s i s t e s 
ces résultats sur 
l ' a n t i p r o t é a s e 
indinavir. 

Le problème 
épineux auquel 
les m é d e c i n s 
font face cepen­
dant, c'est l'accessibilité de cette 
triple médication aux sidéens. 
D'une part, le coût d'un tel traite­
ment s'élève à 17 000 dollars par 
année par patient et d'autre part les 
antiprotéases ne sont pas encore of­
ficiellement acceptés au Canada. En 
attendant donc que les essais clini­
ques confirment l'efficacité des 
antiprotéases, le traitement de 
choix est présentement une combi­
naison d 'AZT et de 3TC. Malheu­
reusement, un communiqué récent 
du ministère de la Santé et des Ser­
vices sociaux limite la gratuité du 
3TC à un nombre restreint de mala­
des, inscrits à l'aide sociale, ou âgés 
de plus de 65 ans, ou encore déte­
nant un carnet du ministère de la 

Le problème épineux 
auquel les médecins font 
face cependant, c'est 
l'accessibilité de cette 
triple médication aux 
sidéens. D'une part, le 
coût d'un tel traitement 
s'élève à 17 0 0 0 dollars 
par année par patient et 
d'autre part les 
antiprotéases ne sont pas 
encore officiellement 
acceptés au Canada. 

d'une médecine 

révélateur d'un 
état de la socié­
té » , l 'objectif 
visé par cette 
large consulta­
tion était de dé­
passer les cli­
c h é s , p o u r 
rendre compte 
de la dimension 
collective et so­
ciale du sida. Le 
p r é s i d e n t d e 
cette commis­
sion, Mgr A l ­
bert Rouet ob­
s e r v e q u ' a u 
fond « notre so­
ciété vit de dé­
d o u b l e m e n t s . 
Elle sépare le 
sexe de la per­
s o n n e ; e l l e 
s ' i m p a t i e n t e 

encore incompé­

tente pour lui permettre de céder à 
ses appétits » . Et il propose « que 
notre société accepte de s'interroger 
sur la valeur de ses rêves au lieu de 
projeter sur quelques malades l'op­
probre de ce qu'elle cache, le re­
mords de ses déceptions ou la gloi­
re de ses désirs de transgression » . 

RÉFÉRENCES : 

1. Verdier M. — Le sida amorce une décrue 
en Europe. La Croix l'événement, 15 fé­
vrier 1996. 

2. Thibaudeau C. — Seuls quelques si-
déem pourront bénéficier gratuitement du 
3TC La Presse du 11 février 1996. 

FINIES LES 
VERGETURES ! 
Tél.: 274-8001 
CLINIQUE D'ESTHÉTIQUE 

MADAU 

PH0ENIX INTERNATIONAL 
SCIENCES DE LA VIE 

Phoemx International Sciences de la Vie. 
une entreprise contractuelle de recherches, 

effectue diverses études portant sur des 
médicaments nouveaux et déjà 

commercialises. Ces études ont lieu a notre 
centre ultramoderne de recherches cliniques 

situe Ville St-Laurent. 

F E M M E S M É N O P A U S É E S 
Pendant les mois d AVRIL et MAI. 

nous allons mener une étude 
comportant un T R A I T E M E N T DE 
REMPLACEMENT D'HORMONES 
(oestrogènes conjugués), chez les 

femmes menopausées. 
L'étude comporte trois sessions, demandant 
chacune quatre courtes visites et un séjour 

de deux jours à notre centre de Ville S t -
Laurent. Cette étude s adresse aux femmes 

qui repondent aux critères suivants: 

• être NON F U M E U S E . 
• être en bonne santé et ne 

prendre aucun médicament 
pour une condition chronique, 
incluant le traitement de 
remplacement d hormones. 

• être mènopausée de façon natu­
relle OU chirurgicalement. 

• être âgée de 18 à 65 ans. 
• être disponible pour T O U T E S les 

fins de semaine suivantes: 
• 26 AU 28 AVRIL 1996. 
• 10 AU 12 MA11996. 
• 24 AU 26 MA11996. 

R É M U N É R A T I O N : 1 200 $ 
514-333-3925 

1-800-593-7443 
Du lundi au vendredi 

9 h à 1 9 h 

Uhe étude pour HOMMES S T É R I L E S 
fumeurs de 18 à 55 ans et disponibles 

pour deux sessions différentes en 
clinique du samedi soir au lundi matin. 

RÉMUNÉRATION: 350$ 

Il nous fera plaisir de vous fournir tout 
renseignement supplémentaire concernant 

ces études. Veuillez composer le numéro 
suivant: 

514-333-0010 
1-800-593-7230 

Du lundi au vendredi 
d e 9 h à 19 h 

Samedi 9 h à 17 h 

P H Œ N I X 
INTERNATIONAL 

>^PH< 

e r p è s g é n i t a l 

COUPLES RECHERCHÉS DANS LESQUELS L'UN OU L'AUTRE DES 
PARTENAIRES SOUFFRE D'HERPÈS GÉNITAL 
Nous cherchons des volontaires pour évaluer un vaccin qui pourrait prévenir Iherpès 

génital chez les personnes a risque d'attraper l'herpès de leur partenaire. 

Pour plus d'informations cppeler: 

Hôpital Notre-Dame 
Recherche - Dermatologie 

Audray 

Jour: 876-5699 

£ S o i r s et fins oe semaine: 

Z 854-6256 

Clinique Médicale 
l'Actuel 
Denise 524-3639 ou 

524-1001 

Hôpital Général Juif 
Dept des maladies infectieuses 

Gloria: 340-7578 
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CENTRE DE GASTRO-ENTÉROLOGIE 
E T D'ENDOSCOPIE DE MONTRÉAL 
866-1895 — après 17 heures, 747-6192 

NOUVEAU T R A I T E M E N T POUR 
U L C È R E DUODÉNAL CHRONIQUE 

— Patients porteurs dulcere duodénal sont infectés par une 
bactérie dans l'estomac 

— Protocole de traitement clinique pour éliminer ulcère et 
bactérie, avec deux antibiotiques. 

— Médication gratuite. 

Vous avez par malheur perdu une, plusieurs ou toutes vos dents? 
Vous vivez des inconvénients sérieux avec votre prothèse dentaire? 

LA SOLUTION AVANTAGEUSE: 
LES IMPLANTS DENTAIRES 

Ne tardez plus... 
Redécouvrez la joie de vivre... 
Prenez rendez-vous pour une consultation 
afin de remplacer vos dents 
d'une façon permanente. 

RENSEIGNEMENTS: 352*2348 
1 800 798-IMPLANT (4675) 

7875. boul loo«$-H.-lofontoine. Aniou 
1859, boul. René-loennec. Vimont, lovol 
560. boul. Somte-Crotx, Somt-lourenî 

Chirurgien dentiste 
Dentisterie générale 

Servie complot en «mplantologrc 

SANTE CAPILLAIRE 
P R O G R A M M E D E S O I N S 

C A P I L L A I R E S N A T U R E L S 

Infirmière et naturopathe 

Membre de O.I.I.O . B.E.O.. C P M D O 

31 années d expérience en S A N T E 
dont 6 ans d expérience CAPILLAIRE 

MTL : 219-9762 • Rive-Sud : 446-6100 
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801 < ^ 9 W o o x e t s i 

Bureau 300 . 

Nuits de réveils 
LA SANTE A V A N T 

20 ANS 

Mathieu Perreault 

collaboration spéciale 

B erceuses et contes 
avant le dodo ont 
habituellement rai­
son du refus de 
bébé de dormir. Au 
prix de nombreuses 
nuits blanches, les 

parents amènent leur enfant à 
dormir des nuits complètes. 

En fait, un bébé qui « fait ses 
nuits » n'a pas un sommeil inin­
terrompu. Il y a une dizaine d'an­
nées encore, on se fiait à des étu­
des anglaises des années 1970, 
qui évaluaient que 70 % des bé­
bés de trois mois dormaient sans 
se réveiller entre quatre et sept 
heures par nuit, une proportion 
qui montait à 83 % après six 
mois. 

Mais des recherches américai­
nes de la fin des années 1980 ont 
montré que la moitié des enfants 
qui « faisaient leurs nuits » à six 
mois se réveillaient fréquemment 
durant la nuit, quoique pour de 
très courts moments. 

La notion de nuit complète est 
ainsi assez délicate à définir. « De 
plus, il s'agit d'une question occi­
dentale » , souligne Jean-François 
Lemay, pédiatre à l'hôpital de 
Montréal pour enfants. « Dans 
d'autres sociétés, les enfants dor­

ment avec leurs parents et person­
ne ne s'inquiète s'ils se réveillent. 
Ici, les réveils fréquents peuvent 
notamment être difficiles pour ia 
mère qui donne le sein. » 

Les heures de sommeil quoti­
dien nécessaire à l'enfant décrois­
sent rapidement avec les premiers 
mois. A la naissance, il aura be­
soin de 18 heures, 20 s'il est né 
avant terme. Vers trois mois, il 
dort 14 heures par jour, 12 vers 
deux ou trois ans, neuf et demie 
au primaire et finalement, entre 
sept et huit heures vers 16 ans. 

Avant trois mois, le bébé a un 
sommeil agité. La phase Rapid 
eyes movement, reliée aux rêves, 
occupe 50 % du sommeil, une 
proportion qui chute à 20 % chez 
les adultes. « Cette phase semble 
aller de pair avec une maturation 
du système nerveux central, re­
marque le Dr Lemay. Le sommeil 
y est plus fébrile et la respiration 
irrégulière, ce qui augmente le 
risque de réveil et inquiète les 
adultes. De même, c'est l'âge des 
terreurs nocturnes, cauchemars 
pendant lesquels il est impossible 
de réveiller le bébé, et des coli­
ques, quand il pleure sans malai­
se apparent. » % 

Entre 9 et 12 mois, l'enfant qui 
« faisait » ses nuits réclame par­
fois à nouveau ses parents. « Il vit 
l'angoisse de la séparation, expli­
que le Dr Lemay. A cet âge, il re­
connaît la figure du parent et 
s'aperçoit donc de sa disparition, 
qui lui fait peur. 

P R O H U I T S E T S E R V I C E S 

ACUPUNCTURE 
FRANPF I âPI âPF' c e r t , f l é e P ° f l o C.P.M.O.. membre de l'Ordre des ocuponcteurs 
I ItftnUL LMl LHOL. du Oc. Troitements rembourses por la CSST. RAAQ les vêlerons 
du Canada et plusieurs assurances. Mtl-Nord. Rens.efrou rendez-vous tel: (514) 322-6393. 

ALIMENTATION 
IWQT HIPPnPRûTF' * f , o r i d c # ^ u r e d oxygénation cellulaire aliments vivants 
1 * 1 0 1 . n i r r U u n H l L . pour enrayor l'acidité. • Système immunitaire renforcé. • 
Oxygénation celluloire pour cancer, arthrite, candido. cholestérol, etc conférence le 17 mors 
à 19h. • ÊTRE INCURABLE EST UN MENSONGE. 2400 Québécois le savent. Rens.: 288-0449 

CENTRES DE SANTÉ 

CLINIQUE ALGOTHERAPIE: 

CLINIQUE MARANATHA: 

Monoir des Sables. Forfait à partir de 165$ -pers. occ 
dble: une nuit. dt»i souper, onv. aux algues, balnro 

thérapie, prcssothcropte, mossoge. • Lauréat Gestion de Qualité 95. Info: 1-800-663-9848. 

Relation d'oido individuelle & con|uguale. médiation parent-
enfant. Victime phénomènes occultes. Y. Dagenois P S C . 

Ssc • HOMEOPATHIE & NATUROPATHIE. bureomdormc.le: J C Dommerc H.D. (514) 990-1523. 

DEVELOPPEMENT PERSONNEL 
F HAVRF TMFRAPFUTinilF' o M r e ° u P^'cpanKe) un programme de 5 |ours 

LU I M i r i L I I I L I A H I L U I I U U L . Q u de f.n de semaine axé sur la croissance affective 
ofm d'améliorer sa qualité de vie personnelle et relationnelle (couple). Ce sont donc des personnes 
qui veulent consolider une démarche antérieure en matière de dépendance ou qui veulent 
souvegarder ou encore amoliorer leur relation do couple. Théropic de groupe, individuelle, 
oteliers thématiques et SUIVI personnalise PREMIÈRE CONSULTATION GRATUITE. 
Tél.: (514) 699-3880. appel sons frais 324-1444. tonalité. 699-3880 

PRODUITS NATURELS 
Vitamines, pro­
téines et miné-EN HARMONIE AVEC LA NATURE ET LA SANTÉ: 

roux SHAKIEE. Produits ménagers biodégradables, etc • livraison. Tél.: (514) 733-0550. 

Comprimes PROANTHÉNOIS - Antioxydant naturel. 
50 fois plus puissant que la vitamine " E ", 

20 fois plus que la " C " Direct du manufacturier (USA). Autres produits: (514) 253-0382. 

VIEILLIR EN BONNE SANTE: 

PSYCHOLOGUES 
0 % 

CLAUD BISAILLON M.Ps. & HELENE DYMETRYSZYN M.Ps.: 
Psychotheropie individuelle et de groupe, pour difficultés relationnelles, travail du deuil, problèmes 
d'anxiété et de dépression. Adolescents et adultes. Motro Outremont (514) 272-2376. 

SOINS CORPORELS 
PFNTRF I 'HARMONIE* t a n c e s pour votre corps et votro esprit • Massoîhorap.f 
U L I 1 1 V \ L L n H R m U m L . (colforn.en. suédois, sportiflf .O.M.M. • ko.k. • Ateliers de 
croissance (psychothérapeute diplômé) • Pyromidc quodnnergio (combattre, épuisement, stress) 
• Homéopathie, naturopothie LE PLAISIR DE PRENDRE SOIN DE VOUS. (514) 671-4753. 

VACANCES SANTÉ 
flllRFRPF F FI flRPC* * 0 ^ r e z ' v 0 u s r * v e 0 1 0 compagne. Confort, ambiance 
H U D L n U L L t I L U V I L O . et accueil chaleureux. SPA détente. • 148$ /four/pers. 
Occ. dble. incluant petit dé|. dmer. souper, coucher, massage, olgothérapie. souna, pressotheropie. 
bom théropeutique. Réservation (819) 538-9340. I 800 538-9340. 

calmes, anti stress avec repos santé, traitements 
énergétiques, mossoges. ateliers de détente, dons un décor 

choleureux avec vue superbe sur le loc Echo llourentides) a 45 mm de MH (514) 224-9716. 
L'EVEIL SUR LE LAC: ZÏÏZ 

Si vous désirez annoncer dans cette rubrique, communiquez 
avec Mario Boutin au (514) 285-6981 ou 1 800 361-0179 

La méthode Bonapace enseignée au Québec 
Prévention primaire et périnatalité 
Le contexte 
Face à la grossesse et à l'accouchement, la psychologie communautaire guide les interventions en 

prévention primaire. La neurophysiologie, et plus particulièrement l'étude du phénomène de la douleur, 

s'intéresse aux mécanismes de perception et de modulation de la douleur. C'est dans ce contexte que 

M"* Julie Bonapace et l'Université du Québec en Abitibi-Témiscamingue proposent deux cours de trois 

crédits chacun, « Prévention primaire et périnatalité » et « Douleur et obstétrique ». dont le premier est 

offert à Montréal à compter du 11 mai. 

Le cours « Prévention primaire et périnatalité » (3 crédits) 
Grâce à ce cours, l'étudiante ou l'étudiant sera en mesure de cerner et de comprendre les interventions 

en prévention primaire pendant la période périnatale et leur impact sur la femme et sa famille. Douleur 

obstétricale, déroulement des étapes du travail et de l'accouchement et introduction aux approches 

pharmacologiques et non pharmacologiques de modulation de la douleur, telles sont les principales 

composantes du premier cours. 

Date et durée du cours 
Le cours débute le 11 mai. Attention : le nombre d'inscriptions est limite, il sera donné au 

1001. rue Sherbrooke Est, local 2100 (édifice de la Télé-université). Le deuxième cours. « Douleur 

et obstétrique », aura heu à l'automne 19% 

Modalités d'admission et d'inscription 
S'adresser au plus tard le I " avril au Secrétariat des sciences de la santé de l'Université du Québec en 

Abitibi-Témiscamingue en composant le (819) 762-0971. poste 354. 

Université du Québec 
en Abitibi-Témiscamingue 



C 4 LA PRESSfc, MONTREAL, DIMANCHE 17 M A R S 1996 

Santé 

sinusite 
Des p lits trous, des p 'tits trous, une affaire de p lits trous... 
mais un mal qui frappe des dizaines de milliers de personnes 

• 

ISABELLE PLAMONDON 
collaboration spéciale 

Malaise courant qui frappe des dizaines de milliers de 
personnes chaque année, la sinusite peut se faire discrète, 
incommodante ou interminable. Tout ça à cause de huit 
petits trous dans les os de la face dont le rôle reste obscur. 

La sinusite est une inflammation 
des sinus, des cavités osseuses si­
tuées dans la face. Ils sont tapissés 
d'une muqueuse très mince et sé­
crètent des liquides pour maintenir 
la région bien humidifiée. Ces sé­
crétions sont drainées par de petits 
orifices vers le nez. 

Nous possédons quatre paires de 
sinus, nommés selon l'endroit où 
ils se situent. Les sinus maxillaires 
sont derrière les joues, juste à côté 
de la paroi nasale ; les sinus fron­
taux se trouvent derrière les arca­
des sourcilières au milieu du front; 
les sinus ethmoïdaux sont un peu 
plus haut que la base du nez et les 
sinus sphénoïdaux sont situés à la 
base du crâne. 
derrière le nez. 

la plus répandue est l'infection v i ­
rale due à la grippe ou au rhume. 
Le virus atteint la muqueuse des si­
nus et provoque une inflammation 
et un épaississement du liquide 
présent. Les sécrétions parviennent 
difficilement à se frayer un chemin 
jusque vers les voies nasales et 
s'accumulent lentement, créant de 
la pression sur les sinus. 

Les rhinites allergiques, les po­
lypes, les kystes ainsi que d'autres 
infections virales et bactériennes 
sont responsables de la sinusite 
chronique. 

S y m p t ô m e s e t t r a i t e m e n t 
Les effets de la sinusite aiguë ne 

tardent pas à se 
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L'utilisation prolongée 

des vaporisateurs tels le 

Otrivin ou le Dristan 

détruit des cils et la 

muqueuse nasale, ce qui 

empêche le bon 

fonctionnement du nez. 

L e s s i n u s 
n'ont pas de 
rôle important à 
jouer au point 
de vue de la 
santé. La plus 
grande utilité 
qu'on leur a 
t r o u v é e es t 
qu'ils modifient 
la résonance de 
la voix . Évi­

demment puisque ce sont de peti­
tes fosses, ils sont dans une certai­
ne mesure responsable de la forme 
du visage. En fait, ils donnent bien 
V>lus de troubles qu'ils ne rendent 
de services. 

La sinusite peut toucher tout le 
Jnonde. Les enfants en souffrent as-
^sez souvent parce qu'ils entrent en 
-contact avec de nombreuses infec­
t ions . Chez les jeunes, les sinusites 
touchent seulement les sinus 
maxillaires et ethmoïdes, les autres 
n'étant pas suffisamment dévelop­
pés. La cigarette est considérée 
comme un facteur aggravant. Sa 
consommation entraîne un assèche­
ment des muqueuses. 

Les causes sont nombreuses mais 

manifester. Ils 
a p p a r a i s s e n t 
dans les 48 heu­
res suivant l'in­
f e c t i o n . L e s 
symptômes les 
plus fréquents 
sont des dou­
leurs localisées 
aux sinus affec­
tés, de l'écoule­
m e n t n a s a l 
épais et de la 

fièvre. Le médecin peut poser un 
diagnostic facilement. Lorsque le 
patient présente les symptômes cli­
niques, l'oto-rhino-laryngologiste 
n'a qu'à passer une radiographie, 
qui permet de très bien voir les si­
nus et de confirmer la sinusite. 

« La majorité des sinusites ai­
guës se traitent avec des antibioti­
ques combinés à des décongestifs. 
Il suffit de deux ou trois jours pour 
éliminer les symptômes » , explique 
l'oto-rhino-laryngologiste Guy For-
get, qui pratique à l'hôpital Mai-
sonneuve-Rosemont de Montréal et 
en clinique à Montréal-Nord. 

Mais ce traitement ne se montre 
pas efficace pour tout le monde. Si 
le drainage du sinus ne se fait pas 

Oto-rhino-laryngologiste de carr ière , le Dr Guy Forget examine une patiente. 
PHOYOROBERTSKINNER. LàPmi* 

bien après un traitement aux anti­
biotiques, le médecin doit faire un 
nettoyage. Ce lavage consiste à l i­
bérer le sinus de ses sécrétions. Le 
patient est simplement étendu sur 
une chaise et on effectue une anes-
thésie locale. Celle-ci peut se faire 
avec une aiguille ou en insérant 
dans les narines des mèches conte­
nant des produits anesthésiants. 
Ces mèches contiennent aussi une 
substance qui permet d'agrandir les 
fosses nasales. De cette façon, le 
médecin est en mesure de mieux 
voir. Le résultat est une interven­
tion médicale efficace et sans dou­
leur qui ne prend qu'une quinzaine 
de minutes. 

La facilité du traitement dépend 
des sinus touchés : les maxillaires, 
s'ils sont souvent atteints, offrent à 
tout le moins l'avantage d'être faci­
lement accessible par le médecin. 
« Le nez et le sinus maxillaire sont 
comme un duplex, explique le doc­
teur Forget. Ils partagent le même 
mur osseux. » À l'opposé, les sinus 

ethmoïdaux et sphénoïdaux don­
nent du fil à retordre à cause de 
leur emplacement. Ils demandent 
une intervention plus complexe 
pour leur lavage. Il est très rare que 
l'on pratique un lavage dans les si­
nus frontaux. 

Bien sûr, le sinus peut recom­
mencer à faire des siennes et pré­
senter de nouveau un niveau de li­
q u i d e é l e v é . M a l g r é ce l a , 
l'intervention se révèle une très 
bonne solution pour le patient. 
Deux ou trois jets de vaporisateur 
dans les narines bouchées et voilà 
la respiration impeccable ! Ce serait 
fou de s'en passer, se dit-on. Pour­
tant, aussi efficace que le procédé 
puisse apparaître à la première oc­
casion, autant il peut devenir néfas­
te à long terme. 

« C'est formidable, ça vous dé­
bloque le nez et le confort est im­
médiat, convient l'oto-rhino-laryn­
gologiste. Mais plus vous allez en 
mettre, plus vous allez en avoir be­
soin. Si la première fois l'effet du­

rait quatre heures, au bout de six 
mois il durera trois heures... au 
bout de cinq ans, ça ne fera plus 
aucun effet. » 

Une mise en garde qu'il vaut 
mieux ne pas prendre à la légère. 
En effet, dans le nez se trouvent de 
petits cils qui battent régulièrement 
pour favoriser une bonne évacua­
tion des sécrétions. L'utilisation 
prolongée des vaporisateurs tels le 
Otrivin ou le Dristan détruisent ces 
cils et la muqueuse nasale, ce qui 
empêche le bon fonctionnement du 
nez. Selon le docteur Forget, le nez 
est comme un radiateur. Il filtre les 
poussières, humidifie l'air et favo­
rise la circulation. Si la fonction na­
sale est perturbée, les sécrétions 
forment alors des croûtes sèches sur 
les parois nasales et donnent un ef­
fet désagréable. 

« Je ne bannis pas ces produits, 
tient à dire le médecin. Je les pres­
cris en phase aiguë mais jamais à 
long terme. Il faut les utiliser avec 
réserve», a-t-il conclu. 

La sinusite chronique est un malaise qui en cache un autre 
ISABELLE PLAMONDON 
collaboration spéciale 

On doit souvent la présence d'une 
sinusite chronique à des patholo-
gies voisines. Elle apparaît donc en 
réaction à d'autres problèmes na­
saux. Pour trouver la cause exacte, 
l'examen du nez est très important. 

La rhinite allergique est l'une 
des causes fréquentes de sinusite 
chronique. Allergies aux chats, aux 
poussières, au pollen : la conges­
tion nasale qu'elles provoquent 
nuit à l'évacuation des sinus par les 
voies nasales. Pour traiter la sinusi­
te, il faut d'abord soigner ses cau­
ses. Dans le cas de l'allergie, il 
s'agit autant que possible d'éviter 
d'être en contact avec l'allergène. 
Les médecins prescrivent des corti-
costéroïdes pendant plusieurs mois 
pour redonner la santé à la mu­

queuse infectée. Il est aussi possi­
ble pour certaines personnes de se 
faire désensibiliser à l'aide d'injec­
tions. 

Une déviation de la cloison nasa­
le installe également des problèmes 
dans les sinus, rapporte le docteur 
Guy Forget, oto-rhino-laryngolo­
giste à l'hôpital Maisonneuve-Ro-
semont. « Nous avons deux nez : 
un droit et un gauche. Les deux cô­
tés doivent être à peu près de la 
même grandeur. Si vous avez une 
déviation de la cloison nasale, il y a 
une cavité plus petite que l'autre. 
Plus la déviation est importante, 
plus la cavité est petite. Cela peut 
occasionner une obstruction nasale, 
qui nuit au drainage des sinus. 
Dans cette situation, l'idéal est de 
faire une reconstruction septale, 
qui consiste à remettre le centre du 
nez à sa place. » 

L'intervention nécessite une 
anesthésie locale ou générale. Le 
médecin ouvre le nez pour re­
construire la paroi centrale faite de 
cartilage et d'os. On bloque par la 
suite le nez une journée ou deux 
avec des mèches pour favoriser la 
guérison de la muqueuse nasale et 
pour éviter les hémorragies. Pas 
d'yeux au beurre noir et fini le nez 
continuellement bloqué ! Il ne faut 
que quelques jours pour se remet­
tre de l'intervention. 

La présence de kystes ou de po­
lypes, sorte d'excroissances dans 
les muqueuses, obstrue les orifices 
du nez ou des sinus. Dans les deux 
cas, le médecin doit intervenir pour 
en faire l'ablation. 

Les symptômes de la sinusite 
chronique vont du nez bloqué aux 
sécrétions purulentes. « La plupart 
des gens consultent pour des écou­
lements dans l'arrière gorge » , pré­

cise le médecin qui a plus de 25 
ans d'expérience en oto-rhino-la-
ryngologie. 

L e rô l e d e l ' e n d o s c o p e 
Il n'y a pas beaucoup de traite­

ments pour la sinusite chronique. 
« S'il y a récidive, que le patient a 
toujours un sinus plein de liquide, 
que sa muqueuse reste épaisse et 
qu'on n'a pas réussi à drainer avec 
les méthodes médicales, il faut à ce 
moment-là procéder à un traite­
ment chirurgical » , précise le mé­
decin. 

La nouvelle technologie très uti­
lisée aujourd'hui s'appelle l'endos­
copie. L'endoscope est un petit ap­
pareil muni d'une caméra et relié à 
un appareil de télévision. Il permet 
littéralement de voir à l'intérieur 
du sinus. « Nous voyons mieux ce 
que nous faisons et cela nous per­
met de faire un meilleur travail » , 

explique le docteur Forget. L'ou­
verture pratiquée sur le patient et 
le traumatisme sont moins grands. 
Les résultats sont excellents pour 
les sinus maxillaires et ethmoïdes. 

Bref, si un kyste ou un polype 
nuit au bon fonctionnement du si­
nus, il faut le faire enlever pour 
éviter des complications à long ter­
me. « C'est que lorsque le sinus 
s'infecte fréquemment, sa cavité os­
seuse peut s'amincir et l'infection 
peut passer à travers cet os et at­
teindre les structures adjacentes. » 
Il n'y a pas de chances à prendre, 
surtout lorsque l'on traite les sinus 
ethmoïdaux et sphénoïdaux, près 
desquels se trouvent le cerveau et 
l 'oeil. « On demande en plus un 
scanner, ajoute le médecin, pour 
vérifier les limites osseuses et bien 
voir l'étendue de la sinusite. C'est 
important de s'assurer qu'il n'y ait 
pas d'anomalies. » 

Garder la tête froide, même au restaurant 
B I E N M A N G E R 

1 

SYLVAIN SAVOIE, Dt . P. 

L es Canadiens consom­
ment environ 135 mil­
lions de repas par se­
maine au restaurant. 
En 1994, le petit déjeu­
ner comptait pour 8 % 
de ceux-ci, le déjeuner 

— en baisse d'ailleurs—, pour 
29 % , le dîner — à la hausse, lui — 
pour 39 % et la collation, pour 
25 % . Aussi, afin que les vrais ha­
bitués surtout, c'est-à-dire le tiers 
de ceux qui fréquentent les restau­
rants, trouvent dans les repas pris à 
l'extérieur une valeur nutritive 
adéquate, il est primordial de deve­
nir plus critique quant à leur quali­
té. En somme, nous devons être 
plus exigeants. 

Fa i re conna î t r e ses e x i g e n c e s 

Les mets servis dans les restau­
rants sont en général trop gras. En 
outre, ils sont la plupart du temps 
pauvres en légumes et ce, non seu­
lement du point de vue de la quan­
tité mais également de la variété. 
Par ailleurs, alors que certains éta­
blissements offrent fièrement les 
Menus Mieux Vivre —des tables 
d'hôte dynt la teneur en gras, est 

certifié par des diététistes—, 
d'autres mettent en vedette des 
plats « santé » qui sont élaborés 
par des gens sans expertise en nu­
trition. Il va alors sans dire que les 
résultats sont plus ou moins satis­
faisants, alors que la combinaison 
des connaissances d'un diététiste et 
du savoir-faire d'un chef fait des 
merveilles. C'est ainsi que le pro­
gramme Coeur atout, parrainé par 
la Fondation des maladies du 
coeur, nous assure un choix de 
mets approuvés et réellement con­
trôlés. Comme on peut le voir, cer­
tains organismes nous garantissent 
le contenu de menus spécifiques. 
Mais tous les établissements de 
restauration ne s'y conforment pas. 
Nous devons donc à ce moment-là 
faire preuve de bon sens et mettre à 
profit nos connaissances en matière 
d'alimentation pour finalement être 
satisfait de ce que l'on mange. 

Savo i r chois i r 

Manger sainement au restaurant 
est avant tout une question de 
choix. Ceux qui sont familiers avec 
les modes de cuisson santé auront 
ici un avantage marqué car ils 
pourront faire adapter leurs repos à 
leurs exigences. Et c'est ainsi que 
petit à petit, les transformations 
s'opéreront. La compétition se fai­
sant de plus en plus forte en restau­

ration, les établissements tendent à 
composer des menus adaptés aux 
besoins des clients. Nous avons la 
possibilité d'être à la source de ces 
changements. N'attendons pas l'of­
fre, faisons connaître nos exigen­
ces. Dans cet esprit, ce qui suit 
donne un bref aperçu de ce que 
nous pourrions choisir au restau­
rant quand on a en tête d'équilibrer 
ses repas : 

LE M A T I N 
• Opter pour de vrais jus, des 
cocktails de fruits ou du yogourt lé­
ger. Privilégier les oeufs pochés ou 
à la coque et le jambon plutôt que 
le bacon, les saucisses ou les cré­
ions. Choisir des crêpes ou des 
gaufres aux fruits arrosées d'un peu 
de sirop, et des céréales froides ou 
chaudes. Tartiner son pain complet 
de beurre d'arachide ou de confitu­
re. 

LE MIDI OU LE SOIR 
• Prendre les plus petites portions 
possibles ou combiner deux en­
trées, car au restaurant, on mange 
souvent trop : trop de viande, trop 
de gras, trop de calories. Manger 
lentement et s'arrêter dès que l'on 
est rassasié. Au lieu de se forcer à 
prendre le dessert, le garder pour 
l'heure du goûter. 
• À l'occasion d'un buffet, limiter 
s e s p o r t i o n s c a r . a p r è s tout, à la tar­
it* on ne prend généralement 

qu'un plat. 

© Choisir des entrées composées 
de légumes frais, d'une soupe au 
lieu d'une crème, d'une salade ou 
encore d'un jus de légumes. — Évi­
ter les fritures. Les huiles et grais­
ses constituent, entre autres, un mi­
lieu propice à la formation 
d'éléments toxiques ou cancérigè­
nes et ce, particulièrement si elles 
ne sont pas filtrées ni changées ré­
gulièrement. 

• Privilégier les modes de cuisson 
qui nécessitent le moins de matiè­
res grasses comme le grillage au 
four, le pochage, la cuisson à la va­
peur ou le braisage. 

• Supprimer les charcuteries et ré­
duire la consommation de viande. 
Retirer la peau de la volaille et le 
gras visible de la viande. Favoriser 
les poissons cuits sans gras. 

• Essayer les soupes-repas, les 
mets à base de légumes ou de légu­
mineuses et les salades-repas. Di­
minuer sa consommation de vinai­
grette et de mayonnaise ou si 
possible, opter pour une vinaigret­
te à base d'huile d'olive. 

• Remplacer les frites par du riz, 
une pomme de terre au four ou 
bouillie ou une salade. Le yogourt 
nature accompagne très bien la 
pomme de terre au four. Limiter le 
beurre ou la margarine. 

• Partager une pizza individuelle a 
deux et y ajouter une entrée de lé­
gumes. Faire garnir sa pizza de lé­
gumes et de fromage allégé plutôt 
que de saucisson, d'anchois ou de 
bacon. 
• Se limiter aux portions-entrées 
de pâtes alimentaires et opter pour 
des sauces aux fruits de mer, à la 
tomate gratinée ou à la viande sans 
gratin. 
• Demander du pain complet et le 
tartiner de la plus petite quantité 
de matières grasses possible. 
• Au comptoir à sandwichs, opter 
pour du pain ( ordinaire, pita, ba-
gel, etc. ) aux grains entiers à la 
place des croissants. Préciser que 
l'on désire très peu de matières 
grasses et de mayonnaise ou même 
les faire substituer par de la mou­
tarde, de la salsa ou du raifort. Gar­
nir de viande maigre ou d'une pré­
paration de fruits de mer sans trop 
de mayonnaise. 

C'est ainsi que nos habitudes 
prendront une tout autre allure. 
Demander une frite, du pain blanc 
ou une boisson gazeuse deviendra 
peu à peu marginal. Faisons donc 
le premier pas ; n'hésitons p a s à 
exprimer nos désirs. Les mentalités 
finiront bien par se transformer 
pour notre plus grand bien à tous. 

Svtwun tel sic. Dt P.. est membre de I Or-

drt professionnel Ji . âMsttton Ju Québec 
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Le tueur de Dunblane, un pervers, 
obsédé par les enfants et les armes 
\'rP 

LONDRES 

Thomas Hamilton, l'auteur de la fusillade de Dunblane, 
qui a tué 16 enfants et leur institutrice dans une école pri­
maire de cette petite ville écossaise, est décrit dimanche 
par la presse britannqiue comme un pervers cruel, obsédé 
par les enfants et les armes. 

Cinq adolescents, qui étaient 
partis en camp de vacances sous la 
responsabilité de Thomas Hamilton 
il y a quelques années, racontent 
dans le Sunday Mirror comment il 
avait forcé un enfant à avaler une 
balle de pistolet. 

Les jeunes narrent également 
comment Thomas Hamilton les bat-
lait pendant ces vacances, dans un 
endroit près de Loch Lomond en 
Ecosse qu'ils avaient surnommé 
« l'île du Diable » . 

« Il nous faisait courir pieds nus 
à travers les fougères et les orties. 
Après quelques jours, nos corps 
étaient griffés et contusionnés » , ra­
conte Martin Conroy, 16 ans. « Si 
on pleurait, il nous frappait avec 
un bout de bois. Il caressait quel­
ques garçons, mais, pour être hon­
nête, je préférais être battu. Il était 
tellement terrifiant » , ajoute-t-il. 

Thomas Hamilton leur déclarait 
qu'il avait la permission de leurs 
parents pour les frapper. Devant 
cette menace, les enfants de 8 ou 9 
ans, terrorisés, lui laissaient endui­
re leurs corps d'huile, raconte le 
journal. 

Il y a plus de 20 ans, Thomas 
Hamilton avait été évincé de son 
poste de chef scout. Des parents 
avaient dénoncé son caractère 
« instable » et sa conduite « indé­
cente » avec les jeunes garçons. 

Il avait alors créé son propre 
club des Rovers pour pré-adoles­
cents, mais, là aussi, des parents 
s'étaient plaint. Malgré ces plain­
tes, Thomas Hamilton n'a jamais 
été poursuivi. 

La police soupçonne le tueur 
d'avoir été au coeur d'un vaste ré­
seau pédophile, auquel il partici­

pait en vendant à des pervers des 
photos de jeunes garçons dénudés, 
rapportent plusieurs journaux. 

Thomas Hamilton aurait utilisé 
les gains apportés par cette a c t i v i t é 
pour assouvir sa passion des armes. 

Les enquêteurs auraient retrouvé 
chez lui à Stirling, une ville située 
à une dizaine de kilomètres de 
Dunblane, plus de 4000 photogra­
phies de jeunes garçons dénudés, 
certaines datant de plus de 15 ans, 
rapporte le Sunday Telegraph. 

Des logiciels informatiques au­
raient également été saisis et au­
raient conduit les enquêteurs à in­
terroger des relations du tueur 
quant à un éventuel lien avec un 
réseau international de pédophilie 
via le réseau informatique Internet. 

Les enquêteurs chercheraient 
également du côté de la commu­
nauté homosexuelle d'Edimbourg 
en Ecosse, où Hamilton avait été 
surpris il y a 18 mois dans une 
« position compromettante » avec 
un homme, selon le Sunday Tele-
graph. 

Roger Allston, photographe pro­
fessionnel, était en contact avec 
Thomas Hamilton depuis qu'il lui 
avait acheté du matériel photogra­
phique par l'intermédiaire d'une 
annonce dans un magazine de pho­
tographes amateurs. 

Il raconte dans le Mail on Sunday 
le dernier échange téléphonique 
qu'il a eu avec Hamilton, une se­
maine avant la tuerie dans le gym­
nase de l'école primaire de Dunbla­
ne où ce dernier a également trouvé 
la mort après avoir retourné ses ar­
mes contre lui. 

Hamilton l'avait appelé pour lui 
demander s'il avait vu une de ses 

Entente 
imminente 
chez GM 

PHOTO REUTER 

Des jouets des enfants assassinés. 

annonces dans le magazine et avait 
été furieux d'apprendre que son 
annonce n'était pas parue. 

« Il est temps que je laisse tom­
ber mes caméras. Je vais reprendre 
mes armes » , a-t-il déclaré à son in­
terlocuteur, cité par le Mail on 
Sunday. 

« Tom était complètement dé­
goûté et déprimé. Je ne l'avais ja­
mais entendu d'une humeur si 
sombre » , raconte au journal M . 
Allston qui ajoute que Thomas Ha­

milton s'était une fois vanté de 
pouvoir tuer quatre personnes avec 
une seule balle de son Magnum. 

En 1992, la police avait trouvé 
sous le lit de Thomas Hamilton, 
soigneusement enveloppés dans 
des draps, trois fusils de très forte 
puissance, rapporte le journal 
News of the World. 

Là encore, l'ancien chef scout 
n'avait pas été poursuivi, ses armes 
avaient seulement été confisquées. 

Reuter 
DETROIT 

Les pourparlers destinés à régler 
la grève qui paralyse l'usine de 
pièces de freins de General Mo­
tors à Dayton, en Ohio, ont re­
pris à huis clos hier après une 
session qui avait duré dix heures 
vendredi. 

Le porte-parole de G M , James 
Hagedon, a refusé de préciser si 
des progrès avaient été enregis­
trés à la table des négociations 
en ce 12e jour de grève. On sait 
seulement que les hautes instan­
ces du syndicat des travailleurs 
unis de l'automobile participent 
aux discussions. 

• 

Plusieurs experts en relations 
de travail estiment que cette pra­
tique est chose courante dans les 
phases déclicates des échanges. 
Elle semble indiquer que les 
parties sont près d'une entente. 

Environ 3000 membres du 
Local 696 ont quitté le travail le 
5 mars dernier pour appuyer 
leurs revendications touchant là 
sécurité d'emploi et la décision 
de G M d'augmenter la propor­
tion des composantes provenant 
de fournisseurs externes. 

Cette grève a forcé l'entreprise 
à mettre en congé sans solde 
quelque 124 700 travailleurs 
dans l'ensemble de ses usines 
parce que les pièces de freins fa­
briquées à Dayton sont utilisées 
sur la plupart de ses voitures et 
camionnettes. 

Les installations de G M à 
Boisbriand, au Québec, sont 
également touchées par ce con­
flit puisque l'usine de Dayton 
fabrique le système de freins 
ABS utilisé sur les voitures Ca-
maro et Firebird. Seule une 
équipe d'entretien demeure en 
poste pour assurer que tout sera 
prêt pour la reprise de la pro­
duction. 

Deces. remerciements, prières 
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DECES 

MONETTE 
Donlla Gohier 

20 novembre 1995 
Suite au décès de Mme Donlla Gohier Monette. 
survenu le 20 novembre 1995. nous desirons 
remercier toutes les personnes qui nous ont 
témoigne des marques de sympathie, soit par 
offrandes de messes, caries, dons ou assistance 
aux funérailles. Que chacun trouve dans ces 
remerciements lexpression de notre profonde 
reconnaissance. Ses enfants, petits-enfants 
et arnére-petits-enfants. 

Remerciements au Sacré-Coeur pour faveur 
obtenue. Que le Sacré-Coeur de Jésus sort loué, 
adoré et glorifié, à travers le monde pour les 
siècles. Amen. Dites cette prière 6 fois par jour 
pendant 9 jours et vos prières seront exaucées 
même si cela semble impossible. N'oubliez pas 
de remercier le Sacré-Coeur avec promesse de 
publication, quand la faveur sera obtenue. M L . 

BEAUCHAMP, Léopold 
À Laval Ouest, le 16 mars 1996. à l'âge de 74 
ans. est décède M. Léopold Beaucharr.p, vétéran 
du 22e Régiment et du Fusilier Mont-Royal, 
époux de Mme Louise Irizarry. Outre son épouse, 
il laisse dans le deuil ses enfants. Caroie (Michel 
Leroux). Suzanne (Peter Matthies). Léopold jr 
(Caroie Desrochers), deux petits-enfants, Jean 
Philippe. Roxanne, ainsi que plusieurs frères 
et soeurs, beaux-frères, belles-soeurs, neveux 
et nièces, parents et amis. 
Exposé lundi à 14 h à la 

Résidence Funéraire Goyer Ltée 
3535 bout. Ste-Rose, Laval Ouest 

Funérailles mardi à 14 h en l'église St-Thèophile 
de Laval Ouest. Inhumation au cimetière de 
Fabreville. Heures de visite: lundi de 14 à 
17 h et de 19 à 22 h. mardi dès midi. 
Au heu de fleurs, des dons à l'hôpital Sainte-
Anne de BeMevue seraient appréciés. 

BERGERON. Michel 
A Montréal, le 14 mars 1996. a lâge de 50 ans, 
est décédé Michel Bergeron. époux bien-aimé 
de Monique Guay. Outre son épouse, il laisse 
dans le deuil ses enfants: Enc (Guylaine). Annie 
(Luc). Julie et Patrick, sa mère Gisèle Thompson-
Boulanger et son père René Bergeron. ses frères 
et soeurs: Ghislaine (Charles), Yves (Johanne), 
Lilianne (Pierre) et Pierre-Paul (France), ses 
beaux-frères, belles-soeurs, neveux, nièces, 
ainsi que de nombreux parents et amis. Au lieu 
de fleurs, des dons à la Fondation des maladies 
du coeur seraient appréciés. Les funérailles 
auront lieu mercredi le 20 courant. Le convoi 
funèbre partira du salon 

Alfred Dallaire Inc. 
1111 Laurier Ouest, Outremont 

pour se rendre à l'église St-Germain d Outre­
mont. 28 Vincent d'Indy. angle Cote Ste-
Cathenne. où le service sera célébré à 11 h. 
Parents et amis sont priés d'y assister sans 
autre invitation. Heures de visite: lundi et mardi 
de 14 h à 17 h et de 19 h A 22 h, mercredi 
dès 9 h. 

ASSELIN, J.-Marcel 
A Lantana. en Floride, le 11 mars 1996. A l'Age 
de 69 ans. est décédé subitement M. J.-Marcel 
Asselm. retraité. Outre son épouse Jacqueline 
Lecavalier. il laisse dans le deuil ses enfants 
Damelle. Christtane et Jacques, ainsi que leur 
conjoint, ses douze petits-enfants, ses frères, 
ses soeurs, ses beaux-fréres et belles-soeurs, 
neveux et nièces, parents et amis. Exposé su 
complexe funéraire 

Al f red Dallaire Inc. 
2159 boul. St-Martin E s t Duvemay. Laval 
dimanche le 17 mars de 19 A 22 h et lundi le 
18 mars A compter de 9 h. SUIVI A 10 h des 
funérailles en l'église St-Sylvam. 750 boul. 
St Sylvain. Laval, et retour au crématorium Alfred 
Dallaire Inc. ̂  

CHARLAND, Roger 
A l'Hôpital Général du Lakeshore. le vendredi 
15 mars 1996. A I Age de 90 ans. est décédé 
Roger Chartand. époux de feu Anita Brown. Père 
de Elise. Suzanne (Gordon Jennmgs). Claire (Eart 
Waguespack). Josette (Glenn Waldie). Paul (sa 
compagne Jane et sa fille). Grand-papa de sept 
petits-enfants et de quatre arriére-petits-enfants. 
Il laisse également dans le deuil son frère Roland 
et ses soeurs Benne. Béatrice. Dorothée. 
Françoise, ainsi que leur conjoint. Exposé a la 
résidence funéraire 

Lakeshore Cardinal Inc. 
560 Bord du Lac, Dorval 

Les funérailles auront lieu en l église St Veronica. 
1300 Carson. Dorval. le lundi 18 mars A 13 h 
et de la au cimetière de Ste-Anne de Beilevue. 
Visites: samedi de 19 A 21 heures et dimanche 
de 14 A 17 heures. 

CLEROUX, Yvon 
Président fondateur de Jardin Cléroux & Frères 
Ltée. Co-fondateur du regroupement Botanix. 
A l'Hôpital Général de Montréal, le 15 mars 1996. 
il nous a quittes A l'âge de 63 ans. en laissant 
profondément ancré en nous l'exemple d amour, 
de détermination et de courage dont il a fait 
preuve dans son combat pour la vie. Grand 
Jardinier, il sema tout au long de sa vie l'amour 
et l'amitié sur son passage, la récolte fut 
abondante. Il laisse dans le deuil son ex-èpouse. 
Mme Mane-Pauie Pagè-Cleroux. sa conjointe. 
Mme Madeleine Roy. ses enfants. Diane (Paul 
Quenneville). Muriel (Pierre Tnganne). Manon 
(Yvon Saunol). Daniel (Line Brennan), Chantai 
(Jean-Yves Garceau) et Suzie (Benoit Bénault), 
ses parents. M. et Mme Louis et Rose Cléroux, 
ses 11 petits-enfants, ses frères et soeurs, et 
d'autres parents et de nombreux amis. Des dons 
A la fondation de recherche sur le pancréas de 
l'Hôpital Général de Montréal (Dr Lawrence 
Rosenberg) seraient appréciés. Exposé au 
Complexe Funéraire Urgel Bourgie Ltée 
16114 boul. Gouin Ouest, Ste-Geneviève 
Les funérailles auront lieu le lundi 18 mars 1996 
A 13 h en l'église de Ste-Geneviève et de IA 
au cimetière de Ste-Geneviève Cap-St-Jacques. 
Parents et amis sont priés d y assister sans 
autre invitation. Heures de visite: samedi et 
dimanche de 14 A 17 h et de 19 a 22 h. lundi 
A compter de 11 h. 

LABONTE, Hervé 
À Montréal, le 14 mars 1996. à l'âge de 77 ans. 
est décédé M. Hervé Labontè. Il laisse dans 
le deuil sa soeur Lucette. son frère Léandre. 
sa belle-soeur Lucille. ainsi que ses neveux et 
nièces. Expose au Complexe funéraire 

Urgel Bourgie Limitée 
4228, Papineau, Montréal 

Les funérailles auront lieu le lundi 18 mars A 
9 h en l'église Immaculée-Conception et de là 
au cimetière Cahxa Lavallee. Parents et amis 
sont priés d'y assister sans autre invitation. 
Heures de visite: dimanche de 14 A 17 h et de 
19 a 22 h. 

HENRI (Trudel), Géraldine 
À Montréal, le 16 mars 1996. à l'âge de 88 ans. 
est decédée Mme Géraldine Trudel. épouse de 
feu Armand Henri. Elle laisse dans le deuil ses 
enfants: Hélène (Thomas Gibb). Théresa (André 
Monmanno). ses petits-enfants: Diane. Caroie 
(Joe Ciccocioppo). Louis (Marlene Pittz). Pierre 
(Denise Potvm). Robert (Laura Davey) ses 
arriére-petits-enfants: Joshua. Stéphanie. Nicho-
las. Karlana. Jasmina et Vincent, sa soeur 
Laurette Chartier. sa belle-soeur Estelle Côté, 
neveux et nièces, parents et amis. Exposée au 
salon funéraire 

Alfred Dallaire Inc. 
2645 boul. Henn-Bourassa Est, Montréal 
le lundi 18 mars de 14 h A 17 h et de 19 h 
a 22 h. le mardi 19 mars à compter de 9 h. 
Suivront A 11 h les funérailles en l'église De 
La Visitation. 1847 boul. Gouin Est A Montréal. 
Inhumation au cimetière Notre-Dame-des-Neiges. 
Au lieu de fleurs, des dons A la Fondation de 
la Résidence Berthiaume du Tremblay seraient 
apprécies. 

BARIL (Paquin), Alice 
Paisiblement A son domicile, le 15 mars 1996, 
est dècédee Alice Baril, née Paquin. épouse de 
feu Jean Baril, fille de feu Yvonne Pelletier et 
de feu Zotique Paquin. Elle laisse dans le deuil 
sa soeur Thérèse (Raoul Gravel). ses frères. 
Gérard (Jeannette Taillon). Roger (Pierrette 
Perreault) et Robert (Murielle Smith), de 
nombreux neveux et nièces, parents et amis. 
Les funérailles auront lieu lundi le 18 courant. 
Le convoi funèbre partira du salon 

Alfred Dallaire Inc. 
3254 Bellechasse, Montréal 

pour se rendre A I église St-Greqoire Le Grand, 
7950 Marquette, où le service sera célébré A 
11 h et de IA au cimetière Repos St-François 
d'Assise. Heures de visite: dimanche de 14 A 
17 h et de 19 A 21 h. lundi des 9 h. 

HOGAN (Brunelle), Anita 
À Montréal, le 15 mars 1996. A l'Age de 83 ans. 
est decédee Anita Brunelle. épouse de feu 
Nicnoias Hogan. Elle laisse dans le deuil ses 
enfants. Paul-Emile (Jacqueline Garrard) et 
Hélène, ses petits-enfants. Elizabeth. Laura, 
Patnck et Mattnew. ses soeurs, ses beaux-frères 
et belles-soeurs, ainsi que plusieurs neveux et 
nièces. Exposée au 
Complexe Funéraire Urgel Bourgie Ltée 
3955 Côte de Liesse (angle Ste-Croix) 

Ville St Laurent 
Les funérailles auront lieu le mardi 19 mars 1990 
A 13 h en I église St-Brandan s. 3542 boul. 
Rosemont. Montréal, et de la au cimetière Jardins 
Urgel Bourgie Montréal Parents et amis sont 
priés d y assister sans autre invitation Des dons 
A l'association de votre choix seraient apprécies 
Heures de visite: dimanche de 19 A 22 h. et 
lundi de 14 A 17 h et de 19 A 22 h. 

LALANDE (GOUR), Laurette 
Au Centre hospitalier de soins de longue durée 
(CHSLD) d'Aylmer. le 14 mars 1996. a I âge de 
79 ans. est décedèe Mme Laurette Gour. épouse 
de Paul-Emile Lalande. lui-même récemment 
décédé (le 14 juin 1995) A l'hôpital Charles 
Lemoyne de Greenfteld Park. A l'âge de 80 ans. 
Elle laisse dans le deuil son fils Real Lalande 
de Hull. ses deux petites-filles Mane-Josee et 
Stéphanie Lalande. de même que son frère 
Dolphè Gour et sa belle-soeur Germaine 
Chahfour. ses nièces Thérèse et Micheline et 
son neveu Gaston Gour. 
La dépouille mortelle sera exposée lundi à 
compter de 14 h aux salons de la 
Coopérative funéraire Rive sud de Montréal 

1848 rue Ste-Hélène. Longueuil 
Les funérailles auront lieu le mardi 19 mars a 
11 h en l'église St-Thomas de Villeneuve. 5460 
boul. Payer à St-Hubert. Heures de visite: lundi 
de 14 à 17 h et de 19 A 22 h. mardi dès 9 h. 

DUFRESNE, Yolande 
(née Choquette) 

À la Cité de la Santé de Laval, le 15 mars 1996. 
A l'Age de 69 ans. est décedee Madsme Yolande 
Choquette. épouse de feu Viateur Dutresne Elle 
laisse dans le deuil ses filles. Claudine (Raymond 
L Abbé) et Manon (Charles Monssette). ses 
petites-filles. Frèdénque. Laurence et Camille, 
son frère Rolland, ses soeurs. Simone et Denise, 
ainsi que plusieurs beaux-fréres. belles soeurs, 
neveux et nièces, parents et amis. 
La famille recevra les condoléances le dimancne 
17 mars de 14 A 17 h et de 19 A 22 h au 
Complexe Funéraire Alfred Dallaire Inc. 
2159 boul. St-Martin Est Duvemay. Laval 
Les funérailles auront lieu le lundi 18 mars A 
11 h en i église St-Pie X. 1065 boul. Pie X A 
Laval. Inhumation au cimetière Ste-Dorothée. 
Des dons A la Société canadienne du cancer 
«jeraient appréciés. 

NORMANDIN (Péloquin). Simone 
Au Centre Edmond Laurendeau. le 15 mars 1996. 
A I âge de 88 ans. est dècédee Simone Peloquin 
Normandin, épouse de feu Armand Normandin. 
Elle laisse dans le deuil ses filles: Madeleine 
(Ivan Cagran). Hélène (Joseph Graziano). Liette 
(Lucien Filion). ses petits-enfants: Usa. Lucie. 
Annie Graziano. Benoit et Isabelle Filion. ses 
arriere-petits-enfants. ses frères et soeurs, 
beaux-freres. belles-soeurs, neveux et nièces, 
ainsi que de nombreux amis. Exposée au 
Complexe Funéraire Magnus Poirier Inc. 
222 boul. des Laurentides, Pont-Viau, Laval 
le lundi 18 mars A compter de 17 h. Une liturgie 
de la Parole aura lieu le lundi 18 mars A 
20 h en la chapelle du complexe, suivie de 
l'incinération. Au lieu de fleurs, des dons A la 
Société Alzheimer de Montréal inc.. 3974 ouest, 
rue Notre-Dame. Montréal. Oc. H4C 1R1. 
seraient appréciés. 

TISON, Gérard 
À Lachine. le 16 mars 1996. A l'âge de 85 ans. 
est décédé M. Gérard Tison, époux de feu 
Pâquerette Meloche. Il laisse dans le deuil ses 
trois fils: Jean-Pierre. Serge (Madeleine Lohé). 
et Richard (Francine Sauve), ainsi que ses petits-
fils: Marc et Pierre, ses soeurs Yvette. Estelle 
et Thérèse, ainsi que plusieurs neveux et nièces, 
parents et amis. Au lieu de fleurs, des dons 
A la Fondation du Collège de Montréal seraient 
apprécies. Exposé au 
Complexe Funéraire Urgel Bourgie Ltée 

1750 Notre-Dame de Lachine 
Les funérailles auront lieu le mardi 19 mars 1996 
A 10 h en l'église St-Pierre aux Liens. Ville St-
Pierre. et de IA au cimetière Lachine. Parents 
et amis sont priés d'y assister sans autre 
invitation. Heures de visite: dimanche et lundi 
Oe 14 A 17 h et de 19 A 22 h. 

PRIERES 
MERCI MON DIEU 

Dites 9 fois Je vous salue Marte par jour durant 
9 purs Faites trois souhaits, le premier 
concernant les affaires, les deux autres pour 
i impossible Publiez cet article le 9téme jour, 
vos souhaits se réaliseront même si vous n y 
croyez pas. Merci mon Dieu. C est incroyable 
mais vrai. J.F.L. 

Centraide 
du Grand Montréal 

Donnez un coup de main 
au destin. 288-1261 

j : . i u i i s - . 
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Prévoir le temps à ïong terme demeure ardu 

PHOTO PRESSE CANADIENNE 

L'employé de Transport Canada Frank Wormald consulta les données fournies par 
un poste d'observation météorologique de l'aéroport international d'Halifax. Mais 
M. Wormald devra attendre avant de connaître le temps qu'il fera... l'été prochain. 

PASCAL YACOUVAKIS 
Agence Science-Presse 

A u beau milieu de l'hiver, en plei­
ne vague de froid, est-il possible de 
prédire avec précision si l'été sera 
beau et chaud ? Malgré des moyens 
technologiques poussés ( satellites, 

• ordinateurs, etc ) , les prévisions du 
temps à long terme restent un cas­
se-tête pour les météorologues et 
les résultats sont souvent erronés. 

Prévoir le temps à long terme est une tâche 
ardue qui nécessite une capacité de calcul 
phénoménale. 

Pour effectuer les calculs complexes néces­
saires, on utilise maintenant des ordinateurs 
capables de réaliser des dizaines de milliards 
d'opérations à la seconde. Ces outils permet­
tent aux météorologues de développer des 
techniques de prévision très sophistiqués 
mais loin d'être infaillibles. 

C'est que pour faire des prévisions, on 
doit d'abord comprendre comment fonction­
ne l'atmosphère et reproduire son comporte­
ment dans l'ordinateur grâce à un modèle 
numérique. 

Ce modèle est un programme informati­
que ayant pour but de simuler les change­
ment dans l'état de l'atmosphère. Toutefois, 
dès qu'on veut faire une prévision à plus de 
deux ou trois jours, on doit considérer l'at­
mosphère dans son ensemble, c'est-à-dire si­
muler tout ce qui se passera sur le globe ! 

Cet exercice peut paraître excessif, mais il 
s'avère nécessaire. En effet, l'atmosphère est 
un fluide continu qui entraîne des transports 
énergétiques d'un hémisphère à l'autre. Ain­
si, des phénomènes météorologiques se dé­
roulant actuellement dans le Pacifique Sud 
pourraient avoir une incidence sur le temps à 

venir au Québec au cours des prochaines se­
maines. 

Chaque prévision de plusieurs semaines 
ou de quelques mois est obtenue à l'aide de 
pronostics à plus courte échelle, eux-mêmes 
basés sur d'autres prévisions à encore plus 
court terme. 

On doit donc faire une première prévision 

d'environ 30 minutes qui servira à produire 
une autre prévision de 30 minutes et ainsi de 
suite jusqu'à ce qu'on obtienne une prévi­
sion de plusieurs semaines. 

De plus, on doit effectuer ces calculs à de 
nombreux points espacés de quelques cen­
taines de kilomètres sur toute la surface du 
globe. C'est ce qu'on appelle la résolution 

horizontale du modèle de prévision. 
Ces points sont multipliés verticalement 

sur quelques dizaines de niveaux afin deTet 
présenter la structure tridimentionneile.ttor 
l'atmosphère. Il ne s'agit donc pas de résou­
dre une équation une seule fois, mais d'en 
solutionner des milliers. 

Jusqu'à présent, les prévisions météorolo­
giques n'ont pas tenu vraiment compte des 
océans. Un modèle utilise cependant des 
données climatologiques jumelées à des ob­
servations satellites afin de simuler les inte­
ractions entre la mer et l'atmosphère. Ces in­
teractions jouent un rôle déterminant. Pour 
s'en convaincre, on n'a qu'à penser au cou­
rant marin El Nino, qu'on tient responsable 
de plusieurs boulversements météorologi­
ques importants. 

Actuellement, on commence aussi à inté­
grer des phénomènes chimiques aux modè­
les de prévision météorologiques. 

L'augmentation de la puissance des ordi­
nateurs permet de plus en plus de reculer les 
limites du nombre de calculs qu'on peut in­
tégrer pour faire une prévision. 

Les innombrables interactions atmosphéri­
ques rendent toutefois cette approche chaoti­
que. Une simple variation dans l'état initial 
de l'atmosphère entraine d'inportantes varia­
tion dans la prévision. 

Afin d'augmenter la probabilité de réussi­
te des prévisions, on modifie plusieurs fois 
les conditions initiales du modèle de prévi­
sion et ont les fait « rouler » avant de compa­
rer les résultats. 

Plus les pronostics se ressemblent, plus le 
degré de fiabilité de la prévision est élevé. Si 
les résultats diffèrent beaucoup ( ce qui est 
souvent le cas ) , on utilise une moyenne 
pour établir la prévision... avec des résultats 
beaucoup moins probants. 

Les techniques et les outils informatiques 
continuent de se raffiner, mais les météorolo­
gues n'ont toujours pas la moindre idée s'il 
fera vraiment beau et chaud l'été prochain. 

Les requins plus vieux de 25 millions d'années 
Agence France-Presse 
PARIS 

Connus pour avoir peu évolué depuis 400 
millions d'années, les requins viennent de 
prendre un coup de vieux de 25 millions 
d'années additionnelles avec la découverte 
d'écaillés aux États-unis par une équipe de 
spécialistes britanniques. 

Cette découverte, dans des grès de Har-
ding, au sud-ouest de Colorado Springs, et 
ses premières analyses, publiées dans la re­
vue britannique Nature du 15 février, ont été 
le fait d'une équipe de l'École des sciences 
de la Terre de l'Université de Birmingham, 
dirigée par le professeur Paul Smith. 

Les écailles de requin préhistorique et cel­
les de thélodontes qui y étaient associées 
dans cette couche de grès font reculer l'âge 

des plus vieux requins —ou chondrich-
tyens— à l'Ordovicien supérieur, période 
géologique de 70 millions d'années com­
mencée il y a 505 millions d'années. 

Or, jusqu'ici, les plus anciennes traces de 
requins, découvertes en Sibérie, au Silurien, 
remontaient à 430 millions d'années. Celles 
du P r Smith seraient celles de requins et thé­
lodontes ayant vécu il y a 455 millions d'an-
nées. 

Selon le P* Smith, cette découverte semble 
indiquer que « les poissons ont subi une im­
portante étape de leur évolution peu après 
leur apparition, beaucoup plus tôt qu'on ne 
le croyait jusque-là » et que « la période la 
plus importante de diversification parmi les 
vertébrés inférieurs était déjà en route au 
cours de l'Ordovicien, et non au Silurien » . . . 

LA GRILLE THEMATIQUE 
de Michel Hannequart 

C O U P E R ET P E R C E R 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 

HORIZONTALEMENT 
1 Couper dans le 

sens de la longueur 
— Serpe. 

2 Pote — Piquant — 
Direction. 

3 Latex utilisé pour 
empoisonner les flè­
ches — Couper le 
premier morceau — 
Te trouves. 

4 Émasculé — Elle 
tombe. 

5 Pronom — Lac des 
Pyrénées — Poin­
çon. 

6 Près de — Épée 
courte à deux tran­
chants — Rameau 
imparfaitement éla­
gué. 

7 Le plus vieux — 
Négation — Canton 
helvétique. 

; 8 Dessin — Épluche-
légumes. 

9 Dur. tranchant et 
pointu — Prénom 
espagnol — Baigne 
l'Engadine. 

614 
10 Mesures agraires 

— S'enfonce en 
tournant — Support 
pour un sculpteur. 

11 Lame d'un outil — 
Souhaités — Rou­
lement bref — Fer­
rure. 

12 Marque le mépris 
— Très aigu — 
Ruisselets — Pre­
mière personne. 

13 Ville d'Allemagne 
— Retranche — 
Disettes. 

14 Ante meridiem — 
Brille — Prière. 

15 Scie — Raboteu­
ses. 

VERTICALEMENT 
1 Sert à couper — Ai­

guisé. 
2 Transperce d 'un 

pieu — Anaiogue. 
3 D é s a v o u a s — 

Mouiller — Chinois 
né en 1893. 

4 Service du travail 
obligatoire — Cour­
roux — Préfixe. 

5 Note — Couper 
quelque chose sur 
les bords — An­
cienne capitale. 

6 Arme — Article — 
Fendu largement. 

7 Dans le vent — 
Cette chose-là — 
Chiffres romains — 
Obtenu. 

8 Greffé — Entailler 
— Titane. 

9 Prénom — C'est 
g rave quand il 
tombe — Couteau. 

10 Un bouc, par exem­
ple — Venus au 
monde — Maculé. 

11 Peut se faire sur le 
tas — Installer — 
Région désertique. 

12 Roman de Chateau­
briand — Pour cou­
per. 

13 Préposition — Flori­
lège — On y tra­
vaille avec de bons 
couteaux. 

14 Avant les autres — 
Il est bon conduc­
teur de la chaleur 
— Précis — Elle vi­
vait nue. 

15 Action de couper 
une portion d'or­
gane en rétablis­
sant la continuité 
de sa fonction — 
Crochets. 

• SOLUTION DIMANCHE PROCHAIN 

t io n it n M it 

Génies en herbe 

A SAINT(E) 
Toutes les réponses corn-
mencent par Saint ou Sainte 

1 Ancien nom de l'hôpital 
Louis-Hippoly te-Lafon-
taine. 

2 Église bâtie par Justi-
nien l e r à Istanbul. 

3 Rivière entre le lac Su­
périeur et le lac Huron. 

4 Village natal d'Emilie 
Bordeleau. 

5 Ville suisse deux fois 
site des Jeux olympi­
ques d'hiver. 

6 Villle fondée par des 
trappeurs français en 
1764. 

7 Nom d'un canton et 
d'une ville suisses. 

8 Autre nom donné au 
Vatican. 

B LITTÉRATURE 
1 Quelle Canadienne a écrit 

Cantique des plaines ? 
2 Quel Roumain a écrit la 

Tentation d'exister ? 
3 Dans quelle ville se situe 

l'action du roman le Tarn-
bourde Gûnther Grass ? 

4 Quel écrivain chilien est 
interprété par Philippe 
Noiret dans le film le Fac­
teur ? 

5 Quel écrivain irlandais est 
né en 1882 et est mort 
en 1941 ? 

6 Quel recteur de l'Univer­
sité de Salamanque a 
écrit le Sentiment tragi­
que de la vie ? 

7 Quel éenvain mourut en 
1824 en combattant pour 
l ' indépendance de la 
Grèce ? 

8 Quel Allemand auteur de 
Guillaume Tell était aussi 
professeur à l'Université 
de Jena ? 

35Î&. boul. Rowmor.t. Montrul H1X 1K7 

Recteur de rUniversité 
de Salamanque. 

C BRÉSIL 
1 Quel compositeur brési­

lien est prénommé Hector 
2 De qui est le film Brazil ? 
3 Qu'est-ce qui est inscrit 

sur le drapeau brésilien ? 
4 Quel Portugais a décou­

vert le Brésil en 1500 ? 
5 Qui est le président du 

Brésil ? 
6 Qui était le joueur étoile 

de l'équipe brésilienne 
lors de la Coupe du 
monde de soccer en 
1994 ? 

7 En quelle année le Brésil 
est-il devenu indépen­
dant ? 

8 Quelle ville fut prise par 
les Français en 1811 ? 

D CINEMA 
1 De qui est le film alle­

mand Das Boot ? 
2 Qui a réalisé les films 

The Fisher King, les 
Aventures du Baron de 
Mùnchhausen et 12 
Monkeys ? 

3 Qui sont les trois actri­
ces principales dse la 
trilogie de Kieslowski 
Trois Couleurs ? 

4 Dans quel pays se de-
roule l'action du film 
Toto le héros ? 
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À quel groupe d'humo­
r is tes assoc iez -vous 
l ' ac teu r b r i tann ique 
John Cleese ? 
Sous quel nom connaît-
on mieux le film de Wim 
Wenders : Der Himmef 
ùber Berlin ? 
Qui a réalisé le film 
Louis 19 ? 
Quel film d'Alfred Hitch­
cock a été tourné à. 
Québec ? 

• • 

L'acteur John Cleese 

E MONTAGNES 
1 Sous quel autre nom 

connaît-on le Godwm 
Austen ? 

2 Quel est le second 
sommet de l'Amérique 
du Sud après l'Aconca-
gua ? 

3 Quel est la plus haute 
montagne suisse ? 

4 Dans quelle chaîne se 
trouve le mont d lber-
ville. sommet du Qué­
bec ? 

5 Qui est l'acteur principal 
du film The Englishman 
who went up a hill... but 
came down a moun-
tain ? 

6 Dans quel pays se 
trouve le Mulhacen ? 

7 Qui a écrit la Montagne 
magique ? 

8 Qui était lieutenant-gou­
ve rneu r du Québec 
avant Martial Asselin ? 

Président riu Brésil. 

SOLUTION DE DIMANCHE DERNIER SOLUTION DANS LE CAHIER DES ANNONCES CLASSEES 
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Météorologie 
À long terme, 
le hasard règne 
page C 11 

Paléontologie Soixante-dix 
m i l l i o n s 
d ' a n n é e s 
après sa dis­
parition, un 
dinosaure va 
crier. C'est 
du moins ce 
qu'espère un 
l a b o r a t o i r e 

américain qui reconstitue en 
trois dimensions le crâne du Pa-
rasaurolophus pour découvrir le 
bruit qu'il émettait. Les quatre 
squelettes existants possèdent 
une particularité : une crête 
d'environ 1,20 mètre qui sur­
monte la tête, composée d'un vé­
ritable labyrinthe d'alvéoles 
connectées au système respira­
toire de l'animal. Les scientifi­
ques du Musée d'histoire natu­
relle du Nouveau Mexique et 
leurs collègues du Musée de 
l'Etat de Pennsylvanie tentent de 
découvrir si cette crête n'est pas 
en fait un véritable trombone, 
organe vocal du mastodonte. 
Administré par le département 
de l'Énergie, spécialisé dans la 
recherche nucléaire et doté pour 
cela des ordinateurs les plus per­
formants de la recherche scienti­
fique américaine, le « Sandia 
National Laboratories » va tenter 
de faire crier la bête... par pro­
jection informatique. 

Agence France-Presse 

Génétique 
Une nouvelle 
race de che­
vaux vient 
d 'appara î t re 
avec la nais-
s a n c e d e 
Nuage Blanc, 
un poulain 
issu du croi­
sement entre 

un zèbre et une jument quarte­
ronne américaine. Conçu avec la 
semence d'un zèbre Grant par 
insémination artificielle, le pou­
lain, qui arbore des rayures bru­
nes, devrait posséder dès l'âge 
de cinq mois des qualités excep­
tionnelles : la vitesse et la malice 
des zèbres, la douceur et la taille 
des chevaux. « Les zèbres ont 
appris à fuir les lions depuis très 
longtemps et ils sont très rapi­
des. Ils sont aussi très malins et 
savent faire des bonds », expli­
que Diane Richards, la proprié­
taire, qui a pris la précaution 
d'installer des barrières de près 
de deux mètres de haut autour 
de son ranch, à l'est des monts 
de San Bernardino où elle a 
commencé son programme de 
croisement il y a trois ans. 

Agence France-Presse 

Océanographie 
Un radar mi­
litaire à hau­
te fréquence 
utilisé dans 
les systèmes 
secrets anti­
a é r i e n s au 
cours de la 
Guerre froide 
peut servir 

dans le civil à cartographier les 
courants maritimes pour la pê­
che, la gestion de la pollution et 
l'étude des climats, ont rapporté 
des scientifiques. Thomas Geor­
ges, de l'Administration océani­
que et atmosphérique nationale 
( NOAA ) à Boulder, dans le Co­
lorado, a déclaré que ses collè­
gues et lui avaient eu recours à 
ces radars, qui peuvent « voir » 
au-delà de l'horizon en ricochant 
sur l'ionosphère — une couche 
magnétique de l'atmosphère — 
pour mesurer des courants océa­
niques à des centaines de kilo­
mètres de distance. «< Nous 
avons obtenu une carte des dé­
troits de Floride, situés à envi­
ron 1500km des radars », écri­
vent les scientifiques dans la 
revue scientifique Nature. 

Associated Press 
* 

Des scientifiques ont ramené en 
chalutant à 500 mètres de pro­
fondeur une espèce rare de cala­
mar géant de 8 mètres de lon­
gueur et pesant près d'une 
tonne. Ses tentacules ont 4 mè­
tres de long, le corps propre­
ment dit 2 mètres et la tète près 
de 2 mètres. Selon Steve O'Shea, 
de l'Institut néo-zélandais de re­
cherche marine et atmosphéri­
que, une vingtaine seulement de 
ces calamars ont été péchés. Ce­
lui-là a été pris le 31 décembre 
près des îles Chatham à 600 mil­
les à l'est de la Nouvelle-Zélan­
de par un navire de recherche. 
O'Shea a déclaré que la société 
nationale de géographie, orga­
nisme américain, va utiliser un 
sous-marin pour localiser et 
photographier les calamars 
géants dans leur habitat naturel 
au fond de l'océan. « On en 
prend si peu parce qu'ils sont 
très mobiles et fuient l'approche 
des chaluts en nageant », a-t-il 
explique. 

Agence France-Presse 
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DENISE PR0ULX 
collaboration spéciale 

Microsoft, numéro un mondial des 
logiciels pour micro-ordinateurs, 
est maintenant, avec l'acquisition 
de la majorité des parts de la chaî­
ne de télévision NBC, un acteur 
majeur du monde des communica­
tions. 

Et Bill Gates, son grand p a t r o n , 
serait prêt à y investir quatre mil­
liards de dollars afin de positionner 
son entreprise « dans une éventuel­
le convergence des technologies té­
lévision et ordinateur ». 

Avec Walt Disney, devenu nou­
veau propriétaire de la chaîne ABC» 
et la fusion annoncée entre Time 
Warner et Turner Broadcasting Sys­
tem, c'est confirmé : la seconde ré­
volution des ondes est bel et bien 
enclenchée. 

Ce positionnement des géants de 
l'image et de l ' i n f o r m a t i q u e présa­
ge l'arrivée de beaux jours pour les 
téléspectateurs. Le studio virtuel en 
est le premier signe. 

Animation intégrée en temps 
réel, graphiques en 3D, effets spé­
ciaux, support vidéo ; grâce à la fi­
nesse de 1' électronique, les créa­
teurs ont maintenant entre leurs 
mains des outils pour faire des 
émissions qui en mettront plein la 
vue, comme au cinéma. 

Et, élément fort attrayant, le stu­
dio virtuel est drôlement économi­
que. 

Imaginez qu'en quelques heures, 
sur un même plateau, producteurs 
et réalisateurs aient la possibilité 
d'enfiler, à la suite les uns des au­
tres, un décor de talk-show, un au­
tre pour le bulletin de nouvelles du 
midi ou du soir, puis celui d'une 
émission de sports ! Au diable la 
quincaillerie, le bois et les outils, 
les décorateurs et les accessoiristes, 
qui passent résolument au second 
plan. L'ère des super-infographis­
tes est arrivée. 

Tout ce que commande un studio 
virtuel, c'est une grande place toute 
peinte en bleu, du plancher au pla­
fond, dans laquelle sera installée 
une caméra traditionnelle braquée 
sur un animateur. D'une salle atte­
nante, une autre caméra équipée 
d'un logiciel électronique com­
plexe sera programmée, au milliè­
me de seconde près, avec tous les 
éléments qui habilleront le décor et 
qui accompagneront le déroule­
ment de l'émission. Cette caméra 
virtuelle possède les éléments né­
cessaires pour s'adapter à chaque 
mouvement de la caméra en studio 
et même pour y introduire d'autres 
caractères en trois dimensions. Tout 
est découpé et programmé d'avance 
en concordance avec le décor. À 
chaque geste de l'animateur, la ca­
méra virtuelle est chargée de main­
tenir l'impression du vrai. 

Le 1 e r a v r i l p r o c h a i n , 
MétéoMédia/The Weather Network 
sera le premier canal de télévision 
canadien à utiliser cette technologie 
lors de son émission de début de 
soirée « L'air du temps ». Déjà l'Es­
pagne, la Norvège, l'Allemagne et 
quelques stations de télévision 
américaine font de la météo et des 
sports en virtuel. 

Le réseau qui diffuse tant en 
français qu'en anglais, n'a toutefois 
pas attendu de lancer son produit 
en ondes pour le mettre en valeur. 
Lors du 6* Festival international de 
météo qui se tenait en février à Is­
sy-les-Moulineaux, en banlieue de 
Paris, et auquel participaient 87 
chaînes de télévision en provenan­
ce de 43 pays, MétéoMédia a rem­
porté le prix des présentateurs avec 
la présentation d'un segment d'un 
bulletin de météo réalisé à partir de 
son studio virtuel. MétéoMédia 
avait alors utilisé l'animation en 
3D pour expliquer le phénomène 
de la pluie verglaçante. Considéré 
comme le plus prestigieux des prix 
de ce festival, le prix des présenta­

teurs est accordé à la suite d'un 
vote de tous les compétiteurs. Ils 
étaient 96 cette année. 

Un outil fascinant 
En météorologie, le studio vir­

tuel représente un outil de travail 
fascinant. Il facilite la compréhen­
sion des phénomènes atmosphéri­
ques et terrestres et apporte une di-
m e n s i o n é l a r g i e p o u r le 
téléspectateur placé de manière à 
les voir en trois dimensions. 

« Pendant que les animateurs de 
MétéoMédia discuteront des condi­
tions météorologiques à venir, un 
écran apparaîtra dans l'espace au 
milieu du studio, nous renvoyant 
l'image d'un collègue posté dehors 
et qui vient se greffer à la conversa­
tion. Cet extérieur pourra être re­
produit artificiellement et envoyé 
par une caméra vidéo. Au besoin, 
pour appuyer l'animation, un phé­
nomène météo s'ajoutera en trois 
dimensions, juste à côté d'eux », 
explique Frédéric Morin, l'un des 
concepteurs du studio virtuel. 

Dans cet esprit, la prochaine grê­
le qui s'abattra sur Montréal sera 
recréée de toutes pièces, depuis son 
origine, poussée par des vents et 
modifiée à la suite des obstacles 
rencontrés sur son parcours de dé­
placement ! 

La beauté du studio virtuel, c'est 
que les créateurs d'émissions de 
télé pourront facilement utiliser 
cette technologie pour prévisualiser 
une scène dans différents angles de 
caméra et choisir, l'heure venue, 
celle qui correspond le mieux à ce 
qu'ils veulent rendre à l'écran. 

Des images en haute définition 
pourront ainsi se greffer à des ani­
mations, jadis jugées trop com­
plexes pour être concevables à 
l'écran. 

Les résultats actuels souffrent 
toutefois encore de la jeunesse du 
procédé mis au point par Silicon 
Graphics Inc., une firme de Moun-
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tain View en Californie, qui a utili­
sé des programmes de technologie 
en 3D réalisés par Alias/Wavefront 
et Softimage pour offrir des modè­
les d'application susceptibles de ré­
pondre aux attentes des diffuseurs. 

MétéoMédia, qui utilise la tech­
nologie de Softimage, a dû s'y re­
prendre plus d'une fois avant d'éta­
blir l'échéancier de mise en ondes 
de ce studio hors de l'ordinaire. Il y 
a eu des problèmes techniques per­
sistants, des ajustements de caméra 
interminables. Selon Christian Pee-
ters, directeur de la programmation 
à MétéoMédia, c'est toute la culture 
télévisuelle qui est en mouvement. 
« Nous devons revoir totalement 
notre façon de concevoir et de pro­
duire des émissions de télévision, » 

Les réalisateurs, qui voient leurs 
possibilités se multiplier, sont éga­
lement appelés à réfléchir à l'inté­
gration dans leurs plans des gestes 
que devront faire tous les autres 
membres de la production. Aiguil­
leurs, présentateurs ou acteurs sont 
quant à eux face à des environne­
ments qu'ils ne voient pas du tout 
et dans lesquels ils doivent évoluer 
avec aisance. 

Qu'apportera de plus le studio 
virtuel ? Frédéric Morin l'expli­
que : " En météorologie, nous utili­
sons beaucoup de graphiques, c'est 
une façon de faciliter la compré­
hension des phénomènes. Mais 
parfois, il y en a tellement que tous 
s'y perdent, à la longue. Avec le 
studio virtuel et les effets associés 
présentés en 3D, le show sera non 
seulement plus spectaculaire mais 
surtout bien plus facile à suivre. » 

A l'image de ce qui se fait déjà 
en Europe, où les pays sont plus 
enclins à risquer son utilisation, 
MétéoMédia s'est équipé d'une 
technologie électronique des plus 
sophistiquées issue de la numérisa­
tion de la vidéo. Il pourra maximi­
ser les effets spéciaux et leurs im­
pacts sur la compréhension des 
phénomènes expliqués. 


