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BISMUTH, CABROL, CAROL, KEPENEKIAN, RUFO, TOUCHON

L’AVIS DES PROFESSEURS

Enfermée dans ses modéles et ses schémas fonctionnalistes, I'architecture hospitaliére a fait aujourd’hui

la preuve qu'elle ne pouvait se résumer a une affaire de spécialistes. Mais qu’en pensent les médecins, ces grands
pontes de la neurologie, de I'urologie, de la psychiatrie, de la greffe du foie ou du coeur ?

lls ont tous leur vision, voire leur projet d’architecture. Enquéte.

« Créer des lieux
sécurisés et
stimulants »

Pr Jacques Touchon,
professeur de neurologie

a I'hopital Gui-de-Chauliac

de Montpellier.

Si, dans un premier temps, la
maladie d'Alzheimer peut étre prise
en charge a domicile, elle nécessite
assez vite une hospitalisation, avec
des régles bien précises. Le lieu
doit &tre avant tout sécurisé : il n'est
pas concevable en effet que le
patient puisse entrer et sortir a sa
guise ; pour autant, il ne doit pas
ressembler a un ghetto. Les
malades atteints de cette pathologie
ont la particularité d'étre en proie a
de fréquentes crises d’agitation.
Pendant ces moments-la, ils ont
besoin de se déplacer comme bon
leur semble, sans qu'aucun obstacle
n'entrave leur chemin. C'est pour-
quoi, je suis favorable a des es-
paces de déambulation circulaires,
hiver comme été, au détriment de
couloirs fermés, générateurs d'an-
goisse. Pour les mémes raisons, la
chambre doit faire I'objet d’'un soin
particulier et constituer un lieu
ouvert, aussi bien sur I'extérieur que
str I'intérieur.

“d’A” - Quelles sont les autres
exigences que vous sollicitez ?

J. T. - U'hopital doit savoir éga-
lement étre un lieu stimulant. Cela
passe par la création d'espaces
communs internes, des espaces de
vie destinés a des activités en tous
genres (musicothérapie, art-théra-
pie, groupes de stimulation cogni-
tive). Cela peut se poursuivre par la
création d'espaces extérieurs, des
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Le Pole Santé de Carpentras, par Jean-Paul Cassulo, associé & Rudy Ricciotti, et Catherine Rouviére pour l'architecture intérieure, est une

premiére en ce qu'il associe les domaines du public et du privé. Ce projet de 22 000 n¥’ et de 19,82 Me comporte un hall d'accueil commun a
I'hépital et a Ia clinique (photo ci-dessus). A droite, la « boite » suspendue de linternat en acier doré. A Ihorizon, les dentelles de Montmirail...

jardins thérapeutiques, par exem-
ple, qui, par le jeu des saisons,
peuvent servir de terrain de stimu-
lation pour le patient. Enfin, deux
points essentiels sont a prendre en
considération : les couleurs, elles
procurent au malade stimulations et
repéres, et le traitement de la Iu-
miére. L'architecture doit essayer
d'étre la plus claire possible, ouverte
sur la nature. Elle ne peut étre que
bénéfique au patient chez qui les
rythmes biologiques sont déja trés
affaiblis. W

« L’hépital

doit changer son
Image »

Pr Georges Képénékian,
chef du service d'urologie

de I'hdpital Saint-Joseph-
Saint-Luc a Lyon.

A 'origine, nous avions deux hopi-
taux implantés de part et d'autre d'un

carrefour, en plein centre de Lyon.
Trés vite s'est posé le probleme de
notre survie. Si, pour certains, la solu-
tion passait par la fusion, nous avons
opté pour une solution plus radicale :
raser une des structures et construi-
re une autre entité a la place, de capa-
cité moindre mais avec la méme ac-
tivité et selon un fonctionnement trés
différent. Ici, 'organisation ne se tra-
duit plus en termes de services, mais
d'hébergement. Fini le sacro-saint
découpage en spécialités, le « tra-
ceur » (ou fil conducteur) devient la
facon dont le patient est pris en
charge : vatil bénéficier d'une hospi-
talisation de jour, d'une hospitalisa-
tion de semaine, ou d'un « sept jours
sur sept ». La visibilité se fait doréna-
vant en quartiers d’hébergement.

“d’A” - L'extérieur de I'éta-
blissement a-t-il fait I'objet d’'une
réflexion particuliere ?

G. K. - Au-dela de cette réorgani-
sation, c’est toute image de I'hopital
que nous avons voulu modifier : on a

fait le pari d'un hopital ouvert sur la
ville et sur les choses de la vie, une
sorte de borne de promotion de la
santé. Trés vite, architecture a été
accompagnée d'un véritable travail
artistique extérieur. L'idée était de
repenser la facade, d'habiller les
quatre cotés identiques, bref de cas-
ser le coté fermé du batiment et de
jouer sur la transparence, la convi-
vialité. L'art, lorsqu'il accompagne I'ar-
chitecture, est un moyen de dire aux
gens que I'hopital n'est pas unique-
ment un lieu de mal-étre. B

« Avant tout,
exor c'_ser
I'angoisse »

Pr Henri Bismuth,

chef de service du centre
hépatobiliaire de I'hopital
Paul-Brousse, a Villejuif.

Quand l'architecte construit un
hopital, il doit viser le méme objec-»
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