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ASSOCIATION ROYALE DES MEDECINS
DIPLOMES DE L'UNIVERSITE DE LIEGE

C'est beau I'hiver, mais c'est froid.
C'est beau parce que la neige apparait toute blanche.
C'est beau parce que la neige est superbe quand elle vient de tomber, immaculée, légere.

C'est beau quand le soleil oblique I'allume de ses multiples scintillements.

Mais I'hiver, c'est aussi le froid.
L'hiver, c'est la brume, le brouillard.
L'hiver, c'est le crachin qui vous transperce, le verglas, les accrochages.

L'hiver, c'est les doigts glacés, la toux, le nez qui coule.

Cette année, nous n'avons pas été gatés. Oubliée la petite grippe s'étendant sur trois mois,
le Covid-19 est partout, aucun continent ne lui échappe.

Il seme la mort, remplit les lits de soins intensifs. Il est insaisissable, imprévisible, il avance par vague.
Il met a mal des pans entiers de I'économie acculant les gouvernements a un équilibre difficile entre

confinement et vie sociale. Les médecins tant hospitaliers qu'en dehors de I'hdpital sont au front.

La région liégeoise a connu un autre drame : des inondations sans précédent dans les vallées de la
Vesdre, I'Ourthe, la Hogne, imprévisibles ou en tout cas, imprévues: des dizaines de morts
emportés par des eaux furieuses, des maisons effondrées, sinistrées, des berges arrachées.

La aussi des médecins ont payé un lourd tribut tant dans leurs biens personnels que dans leur

clientéle, en assumant une charge psychologique énorme.

J'espere que ce tribut déja payé au sort, proméritera un avenir meilleur : voici venir le temps
des fétes, Noél, Nouvel An, nous vous les souhaitons heureuses, et ...
que Saint-Nicolas ne vous oublie pas !

Jean GELIN.



Enseignement de Formation Continue de I'A.M.Lg « 2021-2022 »
en présentiel Programme « 2021-2022 »

Salle 44 - 1SoSL (ancien Hoépital du Valdor) - Rue Basse-Wez, 145 — 4020 - Liege — Parking aisé

Toutes nos séances seront enregistrées. Une collation sera offerte apreés chaque séance.

Vendredi 17 septembre 2021 «Dans notre pratique médicale scientifique rationnelle actuelle, reste-
Ethique & Economie t-il une place pour I'aléatoire, subjectif et personnel « art médical » ?
Orateur : Dr P. FIRKET - Modérateur : Dr J-F. ANDRE

Vendredi 15 octobre 2021 « Sténose aortique : du diagnostic au traitement ? »
Orateur : Pr P. LANCELLOTTI - Modérateur : Dr R. PITRUZZELLA

Vendredi 26 novembre 2021 « Quelles sont les zoonoses émergentes susceptibles de déclencher la
prochaine pandémie ? »
Oratrice : Dr Amel FILALI - Modérateur : Dr J-F. ANDRE

Vendredi 17 décembre 2021 « Médecine physique versus Chirurgie face aux pathologies de l'appareil
locomoteur : mise au point »
Orateurs : Drs D. SANFILIPPO et R. COLLIN - Modérateur : Dr L. NUYTS

Vendredi 21 janvier 2022 «Pénurie de médicaments : y-a-t-il des solutions ?
Ethique & Economie Orateur : Pr R. RADERMECKER - Modératrice : Dr L. BOXHO
Vendredi 18 février 2022 «Le médecin traitant (généraliste ou spécialiste) face aux difficultés scolaires

des enfants : que faire pour les aider ? »
Oratrices : Drs N. DEMONCEAU et F. DISPAS - Modérateur : Dr Luc NUYTS

Vendredi 18 mars 2022 «Pandémie - Les symptomes post-covid »
Orateurs : Pr M. MOUTSCHEN et Dr Ph. DEVOS
Modératrice : Dr Sophie RAPPAZZO

Vu la recrudescence du Covid 19 et par mesure de sécurité, nous avons décidé de ne pas
organiser la séance du 17/12/2021, en présentiel, dans la salle 44 d’'ISoSL (ancien Valdor).

Nous reverrons la situation, en début d’année, pour la séance du vendredi 21 janvier 2022 et nous ne
manquerons pas de vous tenir au courant du suivi. Restez vigilants !

Avec ’accord des orateurs, nous allons mettre sur pied une vidéoconférence qui sera visionnable a
partir du mercredi 22 décembre 2021.

Voici le lien vous permettant de vous inscrire : https://app.livestorm.co/amlg-efc.

En pratique :

--> Participation gratuite pour les membres de ['A.M.Lg

--> Un versement préalable a la séance, de 20 €, est demandé pour les non-membres, sur le compte de
['A.M.Lg : BE55 0013 6590 0244.

--> La diffusion se fera a partir du mercredi 22 décembre 2021, pendant 15 jours. Au-dela, la visualisa-
tion sera toujours possible, via le site de '’A.M.Lg, mais sans pouvoir bénéficier de ['accréditation.

--> L'annonce de votre participation sera transmise a l'INAMI, dans la semaine du 10 janvier 2022.




Infos pratiques

*En pratique cotisation et participation* pour toutes les séances, sauf celle de décembre 2021!
L'acces est gratuit pour les membres de I'A.M.Lg en ordre de cotisation « 2021-2022 ».

Une participation de 20 € sera demandée aux non-membres pour couvrir les frais administratifs de
la séance payable uniquement au moyen d'un terminal de paiement.

Pour les non-membres, il sera également possible de payer sur place la cotisation annuelle de 100
€ permettant d'assister a toutes les séances et de recevoir tous les bulletins d'informations de

I'AM.Lg reprenant toutes nos activités.

*En pratique pour la conférence en ligne:*
La rediffusion vidéo de la conférence sera mise en ligne a partir du mercredi suivant la séance

en présentiel, via le lien suivant : https ://app.livestorm.co/amlig-efc.

*Accréditation INAMI*

Pour bénéficier des points d'accréditation de I''NAMI, vous devez avoir assisté a la conférence soit :
en présentiel ou avoir visionné sa rediffusion durant les quinze jours qui suivent le début de la
rediffusion. Vous devez en outre étre en ordre de cotisation ou de participation.

L'annonce de votre participation sera transmise a I'INAMI dans la semaine qui suivra la fin de la

rediffusion.

Apres cette période de rediffusion, la visualisation sera toujours possible via le site de I'A.M.Lg

mais sans pouvoir bénéficier de I'accréditation.

Avec le soutien de la Province de Liege
et de son Service Santé et Social

Province
deliege

Social

Société Médico-Chirurgicale de Liége

Vendredi 29 avril 2022 « Démences : des causes aux colts »
Ethique & Economie Orateurs : Drs Haroun JEDIDI et Francois DAMAS
Modérateurs : Pr Eric SALMON et Dr Zayd JEDIDI

Participation de 20 € & payer sur place, au moyen d'un ferminal de paiement



Résumé de la séance du vendredi 17 septembre 2021

"Dans notre pratique médicale scientifique rationnelle actuelle, reste-t-il une place pour I'aléatoire,
subjectif et personnel « art médical » ?
Docteur Pierre FIRKET (Orateur) - Dr Jean-Francois ANDRE (Modérateur)

La réponse est dans la question, bien évidemment, mais la poser laisse sous-entendre qu'il se pourrait qu'il
en soit ainsi, que nous ne serions pas des artistes et qu'il y aurait quelques inquiétudes a se faire, face a une

certaine hégémonie de la science, appliquée sans nuance a la médecine.

La longue histoire de la médecine et celle des sciences illustrent a suffisance cette quéte inassouvie d'un

savoir médical pour comprendre le couple « normal-pathologique » dans le but, si pas de guérir, en tout cas

de soulager, voire consoler (Ambroise Paré ?).

Le risque d'une visée scientifique basée sur les preuves, I'objectivité et la rationalité, sur les connaissances,
sur la raison et la quantification est d’amputer la médecine de « sa deuxiéme jambe » qui est celle de la
pratique clinique, « au chevet du malade ». Une science médicale univoque ayant comme credo, sans doute
légitime, de standardiser, catégoriser, généraliser des scénarii de maladie dans le but louable d'améliorer la
santé, individuelle mais surtout publique négligerait a coup sdr la singularité du malade dans sa souffrance

en lien avec son histoire, sa culture, son contexte de vie.

La médecine est devenue « scientifique »,c'est une évidence, en vue d'une pratique clinique qui conjugue
intuition et raison, expériences et savoirs, connaissances explicites et tacites, a destination d'un sujet qui
souffre, qui demande de l'aide a celui qui est sensé savoir, le soignant qui agit méme s'il sait qu'il ne sait

pas... « la médecine est aussi et avant tout une rencontre entre un malade et un « soigneur »(MFr Meurisse).

C'est en cela que I'exercice de la médecine est un art. Et ce n'est pas hasard que ce label soit repris in

extenso dans les textes de loi... « /art de guérir »

Concrétement, quelles seraient les caractéristiques de cet art de guérir, ce qui ferait de médecine une
curiosité « janusienne » pour une pratique a deux faces, technique et intuitive, utile et subtile, objective et
subjective, et une compétence pour viser une« belle » clinique ceuvrée par un médecin qui aime « /e beau ».

Comme dans l'art.

- Lalangue du patient et le langage du médecin et vice et versa

- Lintersubjectivité entre soignant-soigné, deux sujets en lice, en asymétrie

- La théorie appliquée a la pratique, en partant du « général » vers le « singulier »

- La science au service de la médecine et non l'inverse

- La permaculture de qualités intrinséques, non visibles : créativité, inventivité, imagination, intelligence,
du cceur, expérience, résistance, capacité réflexive, un savoir, des connaissances, une gestion du
doute, de lincertitude, de auto-analyse, I'usage d'habiletés communicationnelles, une aptitude au

questionnement éthique, un désir de bien faire, une certaine humanité...



S'il faut ces ingrédients, ces couleurs pour faire une belle toile, une belle sculpture, une belle partition... une
belle consultation, quelles en seraient les limites, les contraintes. Qu'est-ce qui ferait que « I'artiste » se sente
en difficulté pour « bien faire son travail » au point de devoir parfois, malgré Iui le plus souvent, s'éloigner

d‘une pratique clinique relevant de I'art médical ?

Il'y a des angles de vue différents, certains plus objectivables, rationnels et d'autres plus implicites, intuitifs,
dignes.

Economie/rendement/politique/budgétaire/colt
- Le «tout a l'ego » de la science
- La quantification, la mesure, le tyrannie des chiffres,
- I'négémonie « fétichiste »de la preuve EBM
- Lalogique entrepreneuriale au détriment du « travail rée/ »
- Le systéme des soins, comme pilier de la démocratie
- Un certain hygiénisme « normatif »
Philosophie humaniste/sociologie/éthique
- La dignitéen résistance a la rationalité
- Une médecine « science humaine »
- Les mutations sociologiques, économiques, technologiques
- Lerapport au temps, « /individu incertain » « la mort a la mort »
- Un monde en transition en vue de la « santé durable »
Juste pour étre complet...
Comme un défi réjouissant, les neurosciences sont en train de nous dire que la beauté, le beau, ont des
vertus thérapeutiques. Profitons-en pour y contribuer en tant qu'artiste.

(JP Changeux La beauté dans le cerveau)

En tentative de conclusion.

Science et médecine. Un couple indissociable, I'un ne pouvant rien sans l'autre, et donc condamné a
s'entendre, bien volontiers. Les deux sont en effet incontournables pour saisir «/a complexité du sujet
humain et d'expériences existentielles telles que la souffrance ».

(MFr Meurisse dans EthicaClinica n°101).

Comment font-elles, que se passe-t-il« quand /e savoir rencontre la clinigue ? » (idemMystere, c'est de l'art !

La question de départ reste ainsi posée mais différemment, non plus comme une alternative (science ou art)
mais plutét comme une énigme (science et art)

« Un jour, on saura peut-étre qu'il n’y avait pas dart mais seulement de la médecine.. » IM Le Clezio(repris
de Jean Jouquan dans EthicaClinica N° 101)

Accréditation
N° agréation Rubrique CcpP N° organisateur
2101.4966 6 2 6.032




Résumé de la séance du vendredi 15 octobre 2021

« Sténose valvulaire aortique : Quoi de neuf ? »

Professeur Patrizio LANCELLOTTI (Orateur) — Dr Rosario PITRUZZELLA (Modérateur)

La sténose calcique aortique est la maladie valvulaire la plus répandue dans les pays développés et
représente un fardeau majeur pour la santé publique.” Malgré des taux élevés de morbidité et de
mortalité associés a la sténose aortique, il manque des stratégies thérapeutiques préventives et non
invasives efficaces.”> Le remplacement valvulaire aortique est le seul traitement qui améliore

significativement la survie et les symptémes 23

Le remplacement valvulaire aortique par chirurgie(SAVR) a longtemps été le traitement de choix
chez les patients souffrant de sténose aortique sévere symptomatique.

Au fil du temps, des études randomisées ont étudié la sécurité et validé la place du remplacement
valvulaire aortique par voie percutanée (TAVI) comme alternative au RVA chirurgical chez les
patients inopérables ou a haut risque chirurgical. En pratique, le remplacement valvulaire aortique
est recommandé chez les patients symptomatiques atteints de sténose aortique sévere ou chez les
patients asymptomatiques présentant une diminution de la fraction d'éjection ventriculaire gauche
(<50%). Ces deux aspects se manifestent souvent tardivement dans I'‘évolution de la maladie et se
traduisent probablement par un remodelage myocardique avancé et une fibrose.

En effet, la transition de I'hypertrophie ventriculaire gauche adaptative a l'insuffisance cardiaque en
réponse a la sténose aortique est caractérisée par une ischémie, un remodelage, puis la mort des
cardiomyocytes et donc a une fibrose myocardique progressivement irréversible.>®

Les stades avancés de cette cascade physiopathologique sont associés a une augmentation du degré
de fibrose myocardique dite de remplacement, évaluée par le rehaussement tardif au gadolinium
(LGE, late Gadolinium enhancement) en résonance magnétique cardiaque (CMR)” et une élévation
des marqueurs de décompensation cardiaque, tel que le BNP.>8

Le processus physiopathologique de la sténose aortique sévere comporte donc a la fois une atteinte
valvulaire et extravalvulaire. En utilisant les données des essais PARTNER 2A et 2B, qui ont inclus une
large population contemporaine de patients atteints de sténose aortique sévere symptomatique
référés pour uneSAVR ou un TAVI, un nouveau concept basé sur unestadificationde la maladie a été
introduit.

Il intégre I'étendue des changements cardiaques anatomiques et fonctionnels associés a la sténose.
Parmi les sténoses aortiques séveres, il peut y avoir un stade compensé (stade 0-1), un stade de

décompensation subclinique et un stade décompensé (stade 3-4).°



Nkomo VT, Gardin JM, Skelton TN, Gottdiener JS, Scott CG, Enriquez-Sarano M. Burden of valvular
heart diseases: a population-based study. Lancet. 2006;368(9540):1005-1011.

Baumgartner H, Falk V, Bax JJ, et al. 2017 ESC/EACTS Guidelines for the management of valvular heart
disease. Fur Heart J. 2017;38(36):2739-2791.

Nishimura RA, Otto CM, Bonow RO, et al. 2017 AHA/ACC Focused Update of the 2014 AHA/ACC
Guideline for the Management of Patients With Valvular Heart Disease: A Report of the American
College of Cardiology/American Heart Association Task Force on Clinical Practice Guidelines. / Am
Coll Cardliol 2017;70(2):252-289.

Dulgheru R, Pibarot P, Sengupta PP, et al. Multimodality Imaging Strategies for the Assessment of
Aortic Stenosis: Viewpoint of the Heart Valve Clinic International Database (HAVEC) Group. Circ
Cardiovasc Imaging. 2016;9(2):e004352.

Weidemann F, Herrmann S, Stork S, et al. Impact of myocardial fibrosis in patients with symptomatic
severe aortic stenosis. Circulation. 2009;120(7):577-584.

Dweck MR, Joshi S, Murigu T, et al. Midwall fibrosis is an independent predictor of mortality in
patients with aortic stenosis. / Am Coll Cardiol 2011;58(12):1271-1279.

Treibel TA, Lopez B, Gonzalez A, et al. Reappraising myocardial fibrosis in severe aortic stenosis: an
invasive and non-invasive study in 133 patients. £ur Heart J. 2018;39(8):699-709.

Henri C, Dulgheru R, Magne J, et al. Impact of Serial B-Type Natriuretic Peptide Changes for
Predicting Outcome in Asymptomatic Patients With Aortic Stenosis. Can / Cardiol. 2015.

Lancellotti P, Vannan MA. Timing of Intervention in Aortic Stenosis. N Engl J Med. 2020;382:191-193.
https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMe1914382.
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Résumé de la séance du 26 novembre 2021

« Quelles sont les zoonoses émergentes susceptibles de déclencher

la prochaine pandémie ? »
Docteur Amel FILALI (Oratrice) — Dr Jean-Francois ANDRE (Modérateur)

Au sein de la grande diversité des maladies infectieuses, les maladies €mergentes constituent une
problématique centrale dans nos sociétés modernes. L'émergence de pathogenes nouveaux pour
I'espéce humaine est une réalité a laquelle humanite est confrontée de maniére aigué et la récente
crise du coronavirus est de ce point de vue révélatrice. L'émergence de maladies infectieuses, telle
que définie par S. Morse en 1995, regroupe un concept large incluant les infections récemment
apparues au sein d'une population ainsi que celles dont l'incidence ou la zone géographique
s'étend rapidement. Si de nombreuses définitions sont proposées depuis, I'augmentation de
I'incidence reste le point commun de toutes. De ce fait, on y regroupe des maladies jusque la
inconnues (le SIDA ou le SRAS), des maladies connues mais ne concernant pas I'espéce humaine
(Ebola), ainsi que des maladies connues dont l'incidence ou l'aire g€ographique augmente

(résistance aux antibiotiques, dengue).

A l'heure actuelle, on estime que les 5400 espéces de mammiféres connus dans le monde
hébergent prés de 460 000 virus, dont I'immense majorité n'est pas proprement identifiable et

descriptible a ce jour.

Néanmoins, depuis les années 1940, on dénote une recrudescence significative du nombre

d'événements d'émergence conduisant certains auteurs a parler d'«une épidémie d'émergence».

Comme le COVID-19, plus de 60% de ces maladies infectieuses €mergentes sont des zoonoses,
c'est-a-dire issues des animaux principalement sauvages. Différents modeles de passage de la
barriere d'especes ont été proposés. Nathan D Wolfe développe en 2007 un modéle, centré sur le
pathogéne, pour représenter I'adaptation du pathogéne a 'homme et sa transmission. Stephen
Morse quant a lui propose une représentation alternative davantage centrée sur les interactions et
le caractére dynamique des choses. Parmi ces agents, les agents pathogénes qui ont dépassé le
stade 3 de la classification de Wolfe, sont les plus préoccupants, car ils sont suffisamment bien
adaptés pour provoquer de longues chaines de transmission interhumaine (virus de la grippe, les

coronavirus ).

Le concept de « One Health » qui définit les interactions entre santé humaine, animale et
environnement aide 4 mieux comprendre I'émergence. A travers ce prisme, I'édmergence de
nouvelles zoonoses infectieuses n'est pas le résultat d'événements aléatoires mais le produit

attendu d'interactions complexes entre les hommes, les animaux et leur environnement.
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L'altération de la biodiversité y occupe une également place centrale. Concernant la diffusion de
ces pathogénesémergents, elle est favorisée par de nombreux facteurs tels que I'évolution des
modes de vie, la promiscuité physique, les conditions sanitaires parfois médiocres des grandes
zones urbaines, ou encore la facilitation des flux de personnes. Le changement climatique quant a
lui a également une influence directe sur certaines zoonoses. Les maladies vectorielles (la dengue)

vont voir s'étendre leur aire de diffusion, tout comme le paludisme

Depuis 2015, I'Organisation mondiale de la santé (OMS) établit une liste de maladies qui circulent
dans le monde et on le potentiel pour déclencher une épidémie. Elle en recense neuf a I'heure
actuelle, dont les coronavirus (la Covid-19, le SARS ou le MERS au Moyen-Orient), mais aussi la
fievre de Lassa, les virus Ebola et Zika ou encore la fievre hémorragique de Crimée-Congo. La
derniere de la liste, baptisée "Maladie X", prévoit un scénario selon lequel un agent pathogene
inconnu a ce jour provoquerait une épidémie voire une pandémie. C'est a ce jour le scénario le plus
probable. Une conjonction de facteurs favorisants est présente rendant quasi inéluctable une

émergence réussie dans un avenir proche, mais l'exercice de prospective peut difficilement aller

plus loin.
Accréditation
N° agréation Rubrique cP N° organisateur
2101.4968 1 2 6.032

Annonce

A louer : Appartement de 150 m2 + caves (*2) dans un immeuble situé quai de Rome, 33 a Liege.
1 er étage, 2 ascenseurs, vue sur le parc de la Boverie.

Possibilité de garage double (fermé) dans I'enceinte de I'immeuble.

Delhaize a 50 metres et gare des Guillemins a 800 metres.

Equipé pour recevoir une profession médicale :
1. Salle d'attente avec toilette et porte d’entrée distincte de I'appartement.
2. Bureau équipé d'un parlophone, une climatisation, un évier, un frigo et d'un double chassis (aucun

bruit venant du quai).

3. Parking aisé sur le quai pour les patients.

Mail : educulot@hotmail.com -Tel: 0498/37.80.00 (+WhatsApp) — Facebook : Emmanuel Duculot
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Cours, conférences, activités diverses

CHR - Présentations également ouvertes aux Médecins Généralistes

CITAG EN DA Le CITAGENDA reprend vos manifestations & venir (débats, conférences, collogues, etc.) et est diffusé & lensemble du corps

médical de I'institution.

Décembre 2021 Si vous souhaitez que vos manifestations soient reprises dans e CITAGENDA, merci de transmettre les renseignements utiles
pour le 13 de chaque mois & eve.david@chreitadelle.be (04 321 57 19).

Service Accréditation oo L oies

\ Type
Public  Thime Organisateur  d'activité demandée

01/12  08h00  Med.  La prise en charge des décés périnataux Gynécologie / oul Inscriptions : https://citadoc.chrcitadelle.be/Citadoc/Publi-
Orateurs : Dr F. CHANTRAINE et B. FOHN G La-pr harge-des-d
es-perinataux.aspx
03/12  12h45- Med.  Lenfant maltraité, sa famille et lintervenant de Pédiatrie Salle des oul Inscriptions via email
13h45 premiére ligne : le bon, la brute et le truand ? Principes 2 colloques Sabine Michotte@chrcitadelle.be
fondamentaux de prise en charge. U de Pédiatrie
Orateur : Dr S. PANNIZZOTTO (Route A520)
08/12  08h00  Med. i ibiotiques en i étri : N Colloque de  OUI
Orateur : Dr J. RAQUET = gynécologie
1012 12h45- Med.  Cardiologie - Lendocardite bactérienne de I'enfant en Pédiatrie Salle des oul Inscriptions via email
13h45 questions A colloques Sabine Michotte@chrcitadelle.be
Orateur : Dr C. JACQUEMART kv de Pédiatrie
(Route A520)
1512 0800  Med.  Sujeta définir Gynécologie / oul Inscriptions (3 venir) via :
Orateur : Dr S. DELCOMINETTE https://www.chrcitadelle.be/citadoc
1712 12h45- Med.  Lerein unique chez I'enfant - Recommandation pour le  Pédiatrie Salle des oul Inscriptions via email
13h45 par le pédiatre oy colloques Sabine Michotte@chrcitadelle.be
Orateur : Dr J. LOMBET V) de Pédiatrie
(Route A520)
16/12 13000 Med Journal Club de Radiologie Radiologie = salle oul
14h00 Organisation : Dr L. MEDART, Dr COLLIGNON. = Guillemins
Orateur : d définir =
2212 08h0D  Med.  Sujeta définir Gynécologie / oul Inscriptions (3 venir) via :

Orateur : Dr J. COLLEE https://www.chrcitadelle.be/citadoc

Webinaire Cinéma  Formation

Contact : Eve DAVID - Service Communication | Pole Ressources Humaines &
Communication : +32 (0)4 3215719- edavid@chrliege.be | www.chrcitadelle.be
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Les conférences thématiques du Forum
des Savoirs Module « Sciences et Avenir »

Jeudi a 17h - Campus du Sart-Tilman (quartier Agora)*
*dans le respect des mesures sanitaires qui seraient en vigueur a ce moment-/a.
Merci de vous tenir informé des éventuelles modifications d'organisation et d'agenda
a cette adresse : www.amis.uliege.be

Module Sciences et Avenir

B Cycle 1 : Comment garder une bonne santé ou la quéte du Graal
Responsables : Maurice Lamy et Jean-Marie Krzesinski

16 décembre : Amélie Mainjot [Professeure Institut de Dentisterie Uliege), Olivier Malaise (Docteur,
Service de Rhumatologie Uliege) Luc Stevens (Docteur Service Médecine physique Uliege)
« Comment prévenir les pathologies ostéo-articulaires, les fractures et les douleurs musculaires 2 2

La réponse dans I'alimentation, le sport et... les dents | »

B Cycle 2 : Evasion spatiale — Les Sciences au service de la planéte et du vivant
Responsables : Madeleine Petit et Aude Niffle

13 janvier 2022 : « Opération « Lune » - Refour sur les missions Apollo suivi d'un débat par Yaél
Nazé, AGO, Uliege

20 janvier 2022 : Des étoiles dans les yeux, la conquéte spatiale vue par le cinéma de fiction par
Dick Tomasovic, Dpt Médias, Uliege

27 janvier 2022 : Météores et météorites par Emmanuel Jehin AGO, Uliege

3 février 2022 : la chimie, une science au service du développement durable par Aurore Richel,
Agro BioTech, Uliege

10 février 2022 : "Du réle des matériaux polyméres dans le domaine de la santé" par Christine
Jérdme, CERM, Uliege

17 février 2022 : La chimie, une source de nouvelles solutions énergétiquese Par Aurore Richel,
Agro BioTech, Uliege

24 février 2022 : la capture et la réutilisation du CO2: défis scientifiques et économiques pour la

société d'aujourd'hui et de demain. Par Grégoire Léonard, LASSC, Uliege
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PLUS DE TEMPS POUR CE QUI COMPTE

ARMONI

Financial Architects

Armoni, I'architecte de votre patrimoine

BE0670.433.118 DREVE RICHELLE 161 O BOITE 89 INFO@QARMONI.BE

ARMONI FINANCIAL ARCHITECTS WATERLOO OFFICE PARK +32 232112 25
1410 WATERLOO WWW.ARMONI.BE



Activite cultuelle de 'A.M.Lg

INSID

emotion exhibition

Samedi 15 janvier 2022
« Inside Magritte - Entrez dans I’esprit du surréalisme »

Lieu de RDV : Musée de la Boverie — Parc de la Boverie a Liege

Début 14 H 00 - Constitution du groupe a 13 H 45
Durée 1 heure
Coit : 15 € a verser sur le compte : BES5 0013 6590 0244

Imaginez une pomme, un homme en costume, un verre d’eau !
Agrandissez la premiere jusqu’a ce qu’elle cache le visage du second et posez le troisieme sur
un parapluie ouvert. Surréaliste, non ?

Cest dans l'esprit du plus surréaliste des peintres belges que vous emmene l'exposition Inside
Magritte. Explorez les tableaux de René Magritte grice aux nouvelles technologies dans une
expérience immersive. Découvrez des ceuvres emblématiques comme vous ne les avez jamais vues
et laissez-vous emmener d’image en image au fil de 'animation. Laissez-vous submerger par vos
émotions face aux chefs-d’ceuvre surréalistes sublimés par la technologie contemporaine.

Voir Magritte, vivre Magritte, ressentir Magritte : c’est cela que vous propose Inside Magritte,
sans tenter d’expliquer I'inexplicable.

Je me réjouis de vous revoir nombreux.

Dr Jean GELIN,
Président.

Le paiement sur le compte confirmera votre inscription.
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Conséquences de l'inflation sur votre épargne

Aujourd’hui, nous évoluons dans un contexte économique qui pousse bon nombre d'entre
nous a se poser des questions sur la rentabilité de leur épargne.

Vous aurez probablement remarqué que depuis un certain temps, la plupart des banques
rémunérent leurs comptes épargne au taux minimum légal. Malheureusement, cette
situation ne risque pas d'évoluer positivement. Et pourtant les montants sur les comptes
épargne en Belgique n'ont jamais été aussi élevés !

De plus, l'inflation est de retour avec pour moteur une flambée du colt de I'énergie. Cette
hausse implique que le mois dernier, l'inflation a augmenté pour atteindre 5,64%. A ce

rythme, I'épargnant risque de perdre plus de 20% de son pouvoir d'achat en moins de 5 ans.
Il est donc grand temps de réagir.

Quelles solutions face a la hausse de l'inflation ?

Différentes alternatives existent afin de contrer ce manque de rentabilité et cette
augmentation de l'inflation.

e L'assurance-épargne
L'assurance-épargne fiscale et non-fiscale apporte de nombreux avantages.
Elle permet de réaliser un rendement a moyen terme avec une prise de risque limitée
et prédéfinie en fonction de votre stratégie d'épargne.

e L'immobilier
L'immobilier constitue également l'une des meilleures armes contre linflation.

En effet, on observe depuis de nombreuses années que I'évolution des prix de
I'immobilier surpasse la courbe de I'inflation.

A qui s’'adresser pour optimiser votre épargne ?

L'équipe RGF est a votre disposition afin de vous orienter, en fonction de vos objectifs, de
vos besoins et de votre horizon placement.

Demandez une analyse gratuite au 0800 13 900 ou par e-mail a info@rgf.be

RaF

group

www.rgf.be

RGF Groupe Liege | Verviers | Embourg | Beaufays | Marche | Namur | Ciney | Bruxelles
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|
Nos amis disparus H
\

Nous avons le regret de vous annoncer les déces de nos Confreres....
A leur famille, 'A.M.Lg a présenté ses sentiments de condoléances et de sympathie.
Il sagit des Docteurs :

- BEAULOYE Louis, (ULg 1952), décédé le 17 mars 2019
Rue de la Ferme d'en Haut, 34 — 5170 — Profondeville

- BINOT Marie-Rose, (ULg 1962), décédée le 13 octobre 2021
Avenue de Navagne, 2 — A3 — 4600 — Visé

- HABSCH Suzanne, (ULg 1971), décédée le 20 aolt 2020
Quai de Rome, 33/012 — 4000 - Liege

- PESSER Francine, (ULg 1967), décédée le 27 aolt 2020
Rue de la Fontaine, 23 — 4670 - Blégny

Dr Jean GELIN.
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Humour

‘ Surpris | ‘

Le hall de gare est désert. Un homme se présente au guichet pour acheter son billet.
Le guichetier, sans méme lever le nez, lui dit : « Pas d'énervement ! Chacun son tour ! »
Le voyageur étonné regard autour de lui. Personne !

Il renouvelle sa demande et c'est la méme réponse aimable de I'employé.

Alors, énervé, le client se penche et lui fiche une claque.

Le préposé se leve en hurlant : « Mais quel est I'abruti qui vient de me gifler ? »

Le voyageur répond tres calmement : « Avec cette cohue, allez savoir !l »

Raymond Devos :

« C'est terrible, mais je suis bien obligé de le reconnaitre : je suis raciste ! »

“Je viens de m'en rendre compte en mettant en route ma lessive du jour : j'ai séparé le blanc des couleurs !
Affligeant ! Et dire que j'agis ainsi depuis des années ! Et circonstance aggravante, avec une lessive qui lave
plus blanc que blanc ! C'est pathétique... Comme monsieur Jourdain dans un autre domaine, j'étais raciste

sans le savoir I Du coup, je suis d'une humeur noire. Ca ne va pas arranger les choses...

Oh, je savais que je n'étais pas blanc comme neige. J'ai connu des périodes noires. Dans un précédent
emploi, on m’avait donné carte blanche. Résultat, j'ai monté une caisse noire ! Quelques temps plus tard,
alors que j'étais déja connu comme le loup blanc, j'ai travaillé au noir. Découvert, j'ai essayé de montrer
patte blanche, mais j'ai été placé sur liste noire. Et comme disait le chanteur, noir c'est noir, il n'y a plus

d'espoir !

Alors que faire ? Pour sdr, j'avais mangé mon pain blanc. Je dirais bien que j'ai pleuré a I'arme blanche, mais
ca serait de I'numour noir. Alors, dans la glace, je me suis regardé dans le blanc des yeux. Pas question de
me retrouver dans une misére noire ! L'avenir restait une page blanche. Inutile de voir tout en noir ! Je
pouvais sortir blanchi de tout ce sombre passé. Finis les noirs projets ! Je serais désormais plus blanc que

neige ! Finie la série noire !

Et patatras ! Voila que je me découvre raciste | Mais c'était cousu de fil blanc. Je dois étre la béte noire de
quelgu'un, c'est sir. Tout de méme, ce sera un jour a marquer d'une pierre blanche ! Bon, je ne vais pas tout
peindre en noir. D'autant que c'est bientdt la semaine du blanc. Inutile de broyer du noir... Ni de me faire

des cheveux blancs...

Allez, je vais me servir un petit noir. Et puis non, plutot un petit blanc. Avec un morceau de chocolat noir. Et
un peu de fromage blanc. Ca me remontera.
Tiens ! Il commence a faire nuit noire ! Je vais regarder un vieux film. En noir et blanc. Chouette, c'est une

version originale, sous-titrée ! Si, si, c'est écrit dans le programme ! Noir sur blanc.”

18



Votre résidence secondaire ?
Plus facile que vous ne le pensez !

Nous financons
votre résidence secondaire
en Belgique et partout en Europe !

i

- - R —— e ——————

—

Insurances
Life & Pension
Loans

Advices :
Bank Services R]F
group

0800 13900 www.rgf.be

Embourg > Beaufays = Liege > Verviers > Marche > Ciney > Namur > Bruxelles
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Volvo C40 Recharge

La voiture de demain. C’est pour aujourd’hui.

La toute nouvelle Volvo C40 Recharge est la premiére Volvo qui existera uniquement en version 100% électrique.
La C40 est un Crossover a la ligne étourdissante, parfaitement dans son époque : Google intégré, zéro cuir animal,
444 km d’autonomie et moins de 5 secondes pour atteindre les 100 km/h. Une vision réjouissante du futur !

Découvrez la Volvo C40 Recharge en ligne

22 KWH/100KM | 0 G CO,/KM (WLTP) @ Dowwons prionitt &

Contactez votre distributeur pour toute information relative a la fiscalité de votre véhicule. Modele présenté a titre illustratif. Informations environnementales (A.R. 1

ﬂm“ “ IFF




