
L
es techniques chirurgicales 
sont de moins en moins inva-
sives. La pneumologie inter-

ventionnelle ne cesse de se déve-
lopper, accroissant du même coup 
le nombre de pathologies que l’on 
peut traiter. Les spécialistes de la 
question se sont rassemblés à l’oc-
casion des premières Journées mé-
diterranéennes dédiés à la disci-
pline, les 11 et 12 octobre, au sein 
de l’hôpital Saint-Joseph de Mar-
seille. Le Dr Bruno Escarguel, vice-
président du Groupe d'endosco-
pie de langue française (GELF) et 
responsable de l’unité de pneumo-
logie interventionnelle des hôpi-
taux Saint-Joseph (Bouches-du-
Rhône) et Sainte-Musse à Toulon, 
a ainsi rassemblé ses confrères, 
l’occasion de mettre en lumière les 
avancées de ces dernières années.  

« Essoufflés même  
au repos » 
Parmi elles, le traitement de l’em-
physème pulmonaire. « Il s’agit 
d’une dilatation des espaces aé-
riens au-delà des petites bronches, 
secondaire à une destruction pro-
gressive du tissu pulmonaire – et en 
particulier alvéolaire », décrit le 
Dr Yoann Ammar, responsable du 
projet « traitement endoscopique 
de l’emphysème » au sein de 
l’unité de pneumologie interven-
tionnelle de l’hôpital Saint-Joseph. 
En clair, il y a des trous dans le 
poumon ; comme il « pédale » dans 
le vide, il perd en efficacité. « Le 
principal symptôme est l’essouffle-
ment que l’on appelle dyspnée, 
commente le Dr Escarguel. 
D’abord, les patients s’en plaignent 
à l’effort, mais lorsque l’emphy-
sème s’aggrave, ils se sentent es-
soufflés même au repos. » 
C’est logique : le poumon ne rem-
plit plus bien sa fonction. Les ins-
pirations et expirations doivent 

être plus nombreuses pour pou-
voir recharger l’organisme en oxy-
gène efficacement. 
Des traitements classiques (bron-
chodilatateurs inhalés, vaccina-
tion antigrippale et antipneumoc-
coccique mais 
aussi réadaptation 
à l’effort…) peu-
vent être proposés 
pour limiter le han-
dicap respiratoire. 
Toutefois, ils ne suf-
fisent pas toujours. 

Arrêt total 
du tabac 
Bonne nouvelle, il 
existe une nouvelle alternative, 
très efficace : la réduction de vo-
lume par voie endoscopique. En 
clair, l’idée est de combler les trous 
dans le poumon. Seulement, pour 

en bénéficier, il faut réunir des con-
ditions strictes : l’absence de con-
tre-indications cardio-vasculaires, 
l’arrêt total du tabac et la reprise 
de l’activité physique (lire enca-
dré). 

 « Les patients ressentent un handi-
cap respiratoire, on cherche donc à 
limiter les symptômes, à défaut de 
pouvoir guérir la maladie, prévient 
le Dr Escarguel. L’opération con-

siste en la pose de valves qui vont 
boucher ces zones abîmées qui ne 
servent à rien. Elles sont unidirec-
tionnelles : l’air ne peut pas entrer, 
mais il peut sortir, afin d’éviter le ris-
que d’infection. » L’intervention 

(sous anesthésie générale) 
se déroule en deux temps, 
avec un intervalle d’un mois, 
« parce que nous avons re-
marqué que cela limitait le 
risque de complications, es-
sentiellement le pneumotho-
rax ». Par ailleurs, les valves 
sont extractibles : si besoin 
était, il est possible de les re-
tirer à tout moment. 
Le patient ressent rapidement 

un bénéfice : comme il ne respire 
plus « dans le vide », il est moins es-
soufflé… et a d’autant plus de fa-
cilité et de plaisir à bouger. « C’est 
un cercle vertueux », souligne le 

pneumologue interventionnel. Car 
même si l’emphysème pulmonaire 
ne guérit pas, son aggravation est 
freinée d’un coup.  
Autre atout : la pose de valves 
peut permettre de redonner du 
souffle à un patient en attente de 
greffe de poumon. De quoi le faire 
tenir en limitant les symptômes 
handicapants qui le freinent au 
quotidien. 
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Soins L’emphysème pulmonaire est une maladie qui provoque des « trous » dans les poumons. 
Depuis peu, les spécialistes posent des valves pour les boucher afin de limiter les symptômes

Retrouver du souffle grâce 
à l’implantation de valves

La pose de valves se déroule sous anesthésie générale en deux temps.                                  (Photo DR)

La première mesure à prendre 
est d’arrêter le tabac et de  
reprendre l’activité physique. 
« Le sevrage tabagique  
est impératif pour freiner  
la détérioration du poumon,  
détaille le Dr Escarguel.  
La pratique du sport quant à elle 
va permettre de travailler  
le muscle cardiaque. »  
Dans cette optique, le Dr Mathieu 
Larrousse, pneumologue  
à Sainte-Musse, coordonne  
un programme de ré-entraîne-
ment à l’effort au domicile 
grâce au soutien de l’associa-
tion AREP-Louis Marqueste.  
Ici, les patients sont remis sur 
le chemin de l’activité physique 
grâce à des séances sur…  
console de jeu. Un assistant 
physique adapté (APA) va leur 
montrer tout ce qu’ils peuvent 
faire. Et l’aspect ludique fait 
qu’il y a une forte adhésion  
au programme. 
Quant à la nécessité de ne plus 
fumer, les médecins orientent 
les patients vers des consulta-
tions de sevrage tabagique.

Arrêt du tabac, 
reprise du sport

« Les valves vont 
venir boucher 
les zones  
du poumon 
abîmées » 

Dr Bruno Escarguel 
Pneumologue interventionnel

En bref
La semaine de la sécurité des patients 
Engagée dans une démarche d’amélioration 
continue en termes de qualité de soins, 
l’hôpital privé Arnault Tzanck Mougins - 
Sophia Antipolis organise depuis plusieurs 
années durant le mois de novembre, une 
semaine dédiée à la sécurité des patients.  
Cette année, l’établissement a choisi  
de proposer aux patients, aux professionnels  
et aux visiteurs tout au long de la semaine  
du 25 novembre, une approche ludique et 
pédagogique à travers des énigmes à 
résoudre. Cette semaine, dédiée à la 
thématique des antibiotiques, sera clôturée 
par la visite de la chambre des erreurs 
virtuelles en 2D, et des stands sur la friction 
hydroalcoolique et sur les fluides médicaux 
seront tenus en plus de l’animation. 
 
Du lundi 25 au jeudi 28, en salle de réunion du rez-de-chaussée pôle 
médecine, le vendredi 29 dans le hall, de 12 h 30 à 14 h 30.

Santé

Produits
Les bienfaits de la prune 
pour réparer les cheveux 
abîmés 
Kéranove  
a lancé  
une gamme  
de produits bio 
(et made in 
France !)  
pour la beauté 
des femmes. 
Parmi eux, un 
shampooing 
contenant un 
extrait de prune 
élaboré à l’aide 
d’agents moussants d’origine 
naturelle issus de noix de coco 
et enrichis en jus d’aloe vera  
et en glycérine. Ce soin  
lavant très nutritif va fortifier  

et redonner de l’éclat aux 
cheveux jusqu’aux pointes.  
Et pour aller au bout de sa 
démarche, Kéranove a conçu 
des packagings avec 25 %  
de plastique en moins. 
Shampooing cheveux réparés Kéranove 
Naturanove Bio. Tube 250 ml. 5,50 €. 
 
Des huiles lavantes 
toutes douces pour  
la peau de bébé 
Mustella, marque phare  
de l’hygiène des 
tout-petits propose 
des huiles lavantes 
pour les peaux 
sèches et les peaux 
atopiques. Basées 
sur des formules 
minimalistes, 

biodégradables, contenant 
98 % d’ingrédients d’origine 
naturelle, des actifs phares 
certifiés bio, ces soins sont en 
outre présentés dans des 
flacons recyclables, doux 
pour l’environnement. 
L’huile lavante peaux 
sèches puise dans les 
bienfaits de l’avocat : elle 
vient ainsi protéger bébé 
des sensations de tiraillement 
et d’inconfort. L’huile spéciale 

peaux atopique 
utilise, elle, les vertus 
du tournesol.  
Les deux soins  
sont conçus  
pour laver corps  
et cheveux, et sans 
piquer les mirettes 

des p’tits bouts de chou. 
Huile lavantes Mustella.  
Flacon pompe 500 ml. 11,90 €. 
 

Des pinceaux 
au poil 
La marque Real 
Techniques, créée 
par Sam et Nic 
Chapman, deux 
maquilleuses 

professionnelles, ont concocté 
un set de quatre pinceaux  
de maquillage. Que l’on soit 
experte ou novice ce kit réunit 
les accessoires nécessaires 
pour se mettre en valeur. Et à 
quelques semaines de Noël, 
voilà une bonne idée cadeau. 
Coffret Metallic Dimension. Real Techniques, 
25,50 € (chez Monoprix et parfumeries).(P
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