
Ph
ot
os

: m
àd

.

Ph
ot
os

: m
àd

.

L’innovation étant un concept clé de la 
philosophie de la Clinique Valmont, les 
équipes sont sans cesse à la recherche de 
nouvelles approches pour améliorer la ré-
cupération de leurs patients. C’est sous 
l’impulsion de quatre thérapeutes – Char-
lotte Brun, maître de sport en activité phy-
sique adaptée, Florence Dumoulin, logo-
pédiste, Chloé Fritsch, physiothérapeute, 
et Marine Guilbot, ergothérapeute – qu’est 
né le Groupe Parkinson. Tous les mardis, 
sept participants se retrouvent à la clini-
que afin d’assister à deux séances de thé-
rapie physique et une séance de thérapie 
cognitive. Ce programme a pour objectif 
de permettre aux personnes atteintes de 
la maladie de Parkinson de maintenir leurs 
capacités somatiques et intellectuelles, 
tout en travaillant en équipe et en échan-
geant avec leurs pairs.

Près d’un an après la création du 
Groupe Parkinson, le bilan est réjouissant. 
Les retours des patients soulignent les 
nombreux bienfaits physiques et cognitifs, 
ainsi que l’importance des échanges avec 

d’autres personnes atteintes de la même 
maladie..

« En groupe, […] on vit bien cette ex-
périence qui aurait pu être tragique en soi. 
En fait, c’est plutôt une réjouissance, un 
échange social, un sentiment d’apparte-
nance […] donc c’est bon pour le moral. Et 
puis […] c’est bénéfique physiologique-
ment, on assouplit les articulations, on tra-
vaille un peu l’équilibre et l’expression cor-
porelle – autant de facteurs positifs pour 
l’évolution de la maladie. »

Vu le succès de ce programme, la Clini-
que Valmont souhaite ouvrir un second 
groupe en 2024. Pour participer, les pati-
ents doivent être capables de se déplacer 
de manière autonome, avec ou sans moyen 
auxiliaire. De plus, une ordonnance médi-
cale portant la mention « séance de grou-
pe » est requise pour chaque spécialité 
(physiothérapie, ergothérapie, logopédie).

➜ �Renseignements : tél. 021 962 35 35, 
email : groupeparkinson@ 
cliniquevalmont.ch.

Innovation thérapeutique :  
le Groupe Parkinson à la Clinique 

Valmont
Au début de l’année 2023, la Clinique Valmont a inauguré un nouveau  
programme : les thérapies interdisciplinaires en groupe, réservées aux  

personnes atteintes de la maladie de Parkinson.

La honte, les addictions 
et les fluctuations
En octobre 2023, la séance d’information des HUG a abordé trois  

thèmes importants.

La honte
La honte peut engendrer un profond ma-
laise. De nombreux témoignages de par-
kinsoniens identifient des concepts clés à 
cet égard : l’identité, les valeurs person-
nelles et sociales, la souffrance, la percep-
tion d’une transgression, le vécu et les 
ressources disponibles. Notre équipe a 
récemment développé un questionnaire 
pour mieux cerner ce symptôme com-
plexe et orienter les patients vers des 
solutions adaptées. Nous utilisons cet 
outil dans le cadre d’un projet de re-
cherche sur la neurobiologie de la honte.

Les addictions
Les dépendances concernent environ 10 
% des parkinsoniens. Les plus fréquentes 
sont l’addiction à un loisir, l’hyperphagie, 
l’hypersexualité, le jeu pathologique, les 
achats compulsifs et l’addiction au traite-
ment. Elles résultent d’une interaction 
complexe entre des facteurs génétiques 
et socioculturels, une neuroplasticité in-
duite par les médicaments et un certain 
type de dégénérescence dopaminergique. 
Notre équipe a identifié une connectivité 
fonctionnelle cérébrale anormale commu-
ne à la MP traitée et à l’addiction aux 
opiacés. L’accompagnement comprend la 
prévention, la détection précoce et la 
prise en charge rapide avec réduction de 
la posologie dopaminergique.

Les fluctuations
Après des années de progression de la 
pathologie intracérébrale, les symptômes 
parkinsoniens peuvent devenir fluctuants, 
parfois en fin de dose. Ces fluctuations 
(alternance entre les phases « ON » et 

« OFF ») sont liées à la perte de capacité 
des neurones à stocker la dopamine. Des 
mouvements involontaires (dyskinésies) 
peuvent apparaître. Certaines fluctuations, 
peut-être dues à des variations de l’ab-
sorption de la lévodopa, sont imprévi-
sibles. Rapprocher les prises de lévodopa, 
prendre les médicaments à distance des 
repas et prévenir la constipation peuvent 
les atténuer. Des thérapies avancées 
(pompes, stimulation cérébrale profonde) 
s’avèrent parfois nécessaires.

Actualités de la maladie de Parkinson
Deux traitements symptomatiques dispo-
nibles aux États-Unis pourraient écourter 
les phases « OFF » : Inbrija® (lévodopa 
inhalée) et Kynmobi® (apomorphine su-
blinguale). Lecigon® est un médicament 
combiné (lévodopa/carbidopa/entacapo-
ne) administré par pompe intestinale. Il 
complète Apo-Go® (apomorphine 
sous-cutanée) et Duodopa® (lévodopa/
carbidopa intra-jéjunale) dans le traite-
ment des fluctuations parkinsoniennes au 
stade avancé.

Le Groupe Parkinson est aussi un échange social.

De gauche à droite : Emilie 
Tomkova, Sabina Catalano 
(psychologue spécialiste en 
neuropsychologie FSP, HUG), 
Priv. Doc. Dre Vanessa Fleury 
(neurologue, médecin adjoint 
agrégée, responsable de 
l’unité des troubles du mou-
vement, HUG), Dr Damien 
Fayolle (chef de clinique, 
HUG), Priv. Doc. Dre Judit 
Horvath (neurologue, Hôpital 
de La Tour), Alma Lingenberg 
et Patrick Stancu.

Juliane Richard, 
Responsable 

Communication & 
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