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Qui aurait imaginé connaître dans sa carrière une crise sanitaire d’une telle ampleur ?  
L’hôpital public, le GHCB ont été de tous les rendez-vous de l’épidémie COVID avec 
dévouement, professionnalisme et adaptabilité organisationnelle.  
Après ces mois interminables paraît enfi n le « GHCB LE MAG », journal semestriel pour 
les professionnels du GHCB, les libéraux et la population du territoire Centre Bretagne. 
Même si la maladie perdure, cette parution signe notre résilience, le retour à une vie 
institutionnelle normale.
Il est primordial de valoriser notre action quotidienne, en ehpad, au bloc opératoire, en 
imagerie médicale, en neurologie, sur le terrain de l’identito-vigilance et même de la 
transition énergétique, sans oublier la campagne de vaccination menée avec dynamisme, 
effi cacité et l’écho retentissant du GHCB aux Antilles ! 
L’épidémie, la démographie médicale et paramédicale tendue en France ne sauraient 
nous priver de perspectives d’avenir. Des projets ont émergé pour les dix prochaines 
années pour ancrer et faire évoluer notre offre de soins territoriale. Les mesures 
gouvernementales du SEGUR seront un atout (aide au désendettement, à l’investissement, 
revalorisations indiciaires…). 
Et surtout rappelons-nous qu’“Il n’y a pas d’homme plus malheureux que celui que 
l’adversité ignore car il n’a pas l’opportunité d’être mis à l’épreuve.” – Sénèque.
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OCTOBRE ROSE

Une tombola caritative permettait de gagner les différents lots 
offerts par l’Amicale et les commerçants de Pontivy, Loudéac, 
Plémet, Noyal-Pontivy, Guémené-sur-Scorff, Mur de Bretagne et 
Pluméliau.
Bijoux fantaisies, parapluies et thermos aux couleurs de la 
lutte contre le cancer du sein étaient vendus tout au long de ce 
mois d’octobre et sur les stands d’information des différentes 
manifestations organisées par le GHCB.
Une soirée « Karting Rose » avait lieu le 28 octobre au Kart Center 
de Pluméliau. Compétition et convivialité étaient au rendez-vous !

Une campagne en partenariat avec Radio Montagne Noire : tous 
les mardis de ce mois de sensibilisation, au micro de Grégory 
Robin, animateur de Radio Montagne Noire, les professionnels 
de santé du CHCB ont parlé prévention, dépistage, dispositif 
d’annonce et sport-santé. Podcasts à retrouver sur rmn.bzh
La totalité des fonds récoltés durant ce mois d’octobre sera 
reversé à la Ligue contre le cancer du Morbihan, dans le courant 
du mois de novembre. Le tirage au sort de la tombola est lui prévu 
pour le 17 novembre 2021.

CONTRE LE CANCER DU SEIN
UN MOIS DE MOBILISATION 

Tout au long du mois d’octobre, 
la communauté hospitalière du 
Centre Bretagne a témoigné son 
soutien aux femmes atteintes 
du cancer du sein par quelques 
touches de couleur rose : 
éclairage sur les façades de 
Kerio et de l’IFPS, rubans à taille 
humaine créés par les agents 
des services techniques de Kerio, 
ruban rose porté sur une blouse, 
surblouses roses, …

Samedi 16 octobre, une conférence « Cancer 
du sein : dépistage et prise en charge », 
animée par les médecins du GHCB, s’est 
déroulée dès 15 heures au Palais des Congrès 
de Pontivy. Rythmée par les interventions des 
Drs HABERT, RACIN, ROMAN et JEBLI, cette 
conférence était suivie d’un temps d’échange 
entre professionnels du GHCB et participants.
L’orchestre d’harmonie de Pontivy assurait la 
suite du programme avec un concert caritatif 
au profi t du comité morbihannais de la Ligue 
contre le cancer. Un moment musical plein 
d’entrain qui a remporté un franc succès ! 

Vendredi 15 octobre de 10h à 16h, 
les professionnels du GHCB et les 
associations partenaires se sont réunis 
dans le Hall de Kerio pour une journée 
d’information et de sensibilisation.
Au programme : échanges, conseils et 
apprentissage. Le laboratoire Roche 
prêtait pour l’occasion un mannequin-
buste qui a permis aux femmes et 
hommes présents d’apprendre à palper 
leurs seins.
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Tout le mois d’octobre, le Groupe Hospitalier Centre Bretagne s’est mobilisé pour informer, sensibiliser 
et inciter les femmes à se faire dépister contre le cancer du sein, qui touche 1 femme sur 8.
La sensibilisation et l’information ont commencé en interne avec un repas rose au self de Kerio.
Par ailleurs, des ventes au profi t de la Ligue contre le Cancer ont été réalisées avec le concours de 
l’Amicale du CHCB.



Le GHCB dispose d’un pôle de spécialités chirurgicales alliant 
spécialistes performants et techniques de travail modernes, 
afi n de répondre aux besoins de la population.
Au sein de ce pôle, le service de gynécologie-obstétrique 
assure le traitement chirurgical des aff ections gynécologiques. 

Le service de Gynécologie-Obstétrique intervient :

• Au bloc opératoire dans les salles 
d’opération ainsi que dans la salle 
de césarienne qui reste toujours 
disponible

• Dans le département de chirurgie 
de 38 lits répartis en 3 secteurs 
(chirurgie orthopédique, chirurgie 
viscérale et chirurgie de spécialité)

• Au bloc obstétrical, dans les 5 salles 
d’accouchement et les 2 salles de 
pré travail

• Au Centre de Planifi cation (1er étage, 
porte 8bis), pour les demandes de 
contraception chez les jeunes et les 
IVG

• A la maternité où 15 lits accueillent 
les femmes enceintes ou en post-
partum

• En pédiatrie où 3 chambres mère-
enfant permettent de conserver le 
lien même en cas d’hospitalisation 
du nouveau-né

• Dans le secteur de consultations 
externes
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GYNÉCOLOGIE-OBSTÉTRIQUE
PLURIDISCIPLINARITÉ ET PROXIMITÉ

ÇA SE PASSE AU BLOC !

«  La salle de césarienne reste toujours disponible  »

L’ÉQUIPE

L’équipe est composée de 4,6 ETP 
de gynécologues obstétriciens qui 
interviennent 24h/24 pour assurer 
les urgences : Dr Clément, Dr 
Fall, Dr Hornung, Dr Le Calvic et 
Dr Racin.

Dr Bourriquen, gynécologue 
médicale est également présente 
à 60% en consultations à Kerio.

DOSSIER



AIDE MÉDICALE À LA PROCRÉATION

L’AMP est très règlementée et nécessite un agrément avec un 
laboratoire spécialisé. Le plus proche est situé à Lorient. Ainsi, 
le Dr Bourriquen assure à Kerio les consultations pré-AMP et la 
création des dossiers sur le logiciel dédié, permettant une prise 
en charge plus rapide à Lorient. Les échographies en cours de 
stimulation peuvent également être faites au CHCB à Kerio, ainsi 
que les hystéroscopies d’évaluation de la cavité utérine. 

LE SUIVI OBSTÉTRICAL

Les Dr Clément, Fall et Le Calvic ainsi que les sages-femmes 
de consultation assurent le suivi obstétrical, notamment grâce à 
cinq appareils d’échographie de qualité, qui sont utilisés pour le 
diagnostic prénatal et le suivi gynécologique.

Notre site déporté de Loudéac (Centre Périnatal de Proximité 
- CPP) permet aux patientes des Côtes d’Armor de limiter les 
déplacements. Le Dr Fall y consulte tous les mercredis ainsi que 
le Dr Clément, 1 vendredi sur 2. 
Grâce au suivi des dossiers entre les sites du CHCB à Loudéac et 
à Kerio, la parturiente pourra accoucher sans délai à son arrivée 
en salle d’accouchement.

Notre équipe pluridisciplinaire a su s’adapter pour proposer aux 
femmes du territoire 8 toutes les techniques médicales dont elles 
pourraient avoir besoin, en conservant de la proximité.

Dr Le Calvic
Chef de service de gynécologie-obstétrique, 
Chef de Pôle FME

1 femme / 8 
SERA CONCERNÉE 
PAR LE CANCER

+ 5 MÉDECINS
SPÉCIALISÉS
SUR LE GHCB

L’ONCOLOGIE : SÉNOLOGIE

1 femme sur 8 sera concernée dans sa vie par un cancer du sein. 
Il est donc capital que les femmes du territoire Centre Bretagne 
aient accès à une prise en charge optimale.

Les Dr Hornung et Racin assurent la chirurgie (tumorectomie ou 
mastectomie) ainsi que l’évaluation des ganglions axillaires.
Les gynécologues disposent d’une sonde de détection des 
ganglions sentinelles dont l’ablation est moins invasive qu’un 
curage axillaire complet. 

Les chambres implantables sont également posées au bloc 
opératoire, pour les patientes nécessitant une chimiothérapie.
Grâce au partenariat avec la Clinique Saint-Yves de Vannes, 
les oncologues assurent une présence 4 jours par semaine 
pour que nos patientes puissent recevoir leur traitement au 
CHCB à Kerio.

Tous ces traitements sont décidés lors d’une réunion 
pluridisciplinaire en visioconférence, le jeudi soir, avec l’hôpital 
et la clinique de Vannes. Cette RCP permet de disposer de 
schémas thérapeutiques identiques quel que soit le lieu de 
traitement. 

L’ONCOLOGIE PELVIENNE

La réalisation de ce type d’oncologie nécessite un agrément 
dont le CH Centre Bretagne ne dispose pas encore. De ce fait, 
un partenariat a été organisé avec les hôpitaux de Lorient et de 
Rennes.

Le Dr Hornung, qui partage son temps de travail entre le CH de 
Lorient (40%) et le CHCB (60%), opère ses patientes souffrant 
d’un cancer des ovaires, du corps ou du col de l’utérus à Lorient.
Le Dr Racin opère, quant à elle, ses patientes au CHU de Rennes. 
L’intérêt pour les patientes du CHCB résulte dans le fait d’avoir 
des consultations pré et post opératoires à Kerio et de garder 
le même interlocuteur, y compris au moment de l’intervention 
chirurgicale.
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« Offrir cette technique opératoire aux habitants du territoire, c’est un 
investissement pour l’hôpital car il faut un matériel adapté et une formation des 
personnels médicaux et paramédicaux. Un investissement justifi é quand on 
sait que nos patients peuvent marcher sans aide  juste après l’opération. Pour 
le patient, c’est une vraie liberté de diminuer ses douleurs et de recouvrer la 
mobilité de sa hanche en quelques heures seulement ». 
Dr Arthur LIGNEL, Chirurgien orthopédique

ÇA SE PASSE AU BLOC !

CHIRURGIE ORTHO
PROTHÈSE TOTALE DE HANCHE PAR VOIE ANTÉRIEURE : 
UNE TECHNIQUE MINI INVASIVE

La prothèse totale de hanche est une 
intervention qui consiste à remplacer 
l’articulation dans sa totalité par une 
prothèse qui reproduit son anatomie. Cette 
intervention, pratiquée depuis des dizaines 
d’années, off re d’excellents résultats.

La prothèse totale de hanche par voie 
postérieure est l’intervention la plus répandue, 
car elle est de prise en main plus simple. 

Depuis une dizaine d’années, la prothèse 
totale de hanche par voie antérieure se 
développe fortement et comporte de 
nombreux avantages :

• Premièrement, aucun muscle 
n’est incisé ni aucun tendon 
sectionné. La technicité du 
chirurgien lui permet de placer la 
prothèse simplement en écartant 
les muscles (contrairement à 
la technique de PTH par voie 
postérieure qui nécessite une 
incision du grand fessier et la 
section d’une partie des muscles 
pelvi-trochantériens).

• Par conséquent, la récupération après l’opération est beaucoup plus 
rapide, tout comme le retour à domicile. Après une chirurgie totale de 
la hanche par voie antérieure, les patients regagnent leur domicile 
après 2 à 3 jours d’hospitalisation.

• Et les patients sortent généralement sans canne, puisqu’il existe 
également une forte réduction de la douleur post-opératoire très 
appréciable.

Déjà pratiquée à Vannes et Lorient, cette technique de prothèse totale de hanche 
par voie antérieure n’était jusqu’alors pas accessible en Centre Bretagne. 

Le Docteur LIGNEL, formé à cette technique au CHU de Rennes par le Docteur 
POLARD et le Professeur HUTEN, y voit une opportunité pour les habitants du 
territoire d’accéder à une prise en charge leur permettant un retour à domicile 
plus rapide et une convalescence moins longue, tout en restant près de chez 
eux. 

DOSSIER



Marie LOHEZIC est infirmière de bloc opératoire DE au CH 
Centre Bretagne.

« IBODE », c’est quoi exactement ? 

L’IBODE est un infirmier spécialisé diplômé d’Etat. Il organise, réalise des 
soins et des activités en lien avec le geste opératoire. Il intervient en pré, 
per et post opératoire auprès des personnes opérées mais aussi au cours 
d’autres actes techniques invasifs à visée diagnostique et/ou thérapeutique. 
Le métier d’IBODE comprend trois rôles en salle d’intervention : circulant, 
instrumentiste et aide opératoire. Il peut également travailler en endoscopie, 
en hygiène, en stérilisation et en radio interventionnelle. 

Le rôle de circulant prépare, contrôle et distribue le matériel nécessaire à 
l’intervention chirurgicale et ordonne la salle d’intervention. Il accueille le 
patient, l’installe tout en veillant à sa sécurité tout au long de l’intervention. Il 
anticipe chaque temps opératoire et les besoins de l’équipe chirurgicale. Il fait 
le lien entre ce qui est stérile et ce qui ne l’est pas, tout en faisant respecter 
les règles d’hygiène et d’asepsie. 

Sur le champ opératoire en zone stérile, l’IBODE instrumentiste participe à 
l’acte chirurgical. Il prépare le matériel et le distribue au chirurgien en fonction 
des différents temps opératoires. Il s’assure du respect de l’asepsie, des 
règles d’hygiène et gère les temps dits « propres » et « sales » tout au long 
de l’intervention. 

Le rôle d’aide opératoire est prioritairement effectué par l’IBODE. Comme son 
nom l’indique, au cours des différents temps de l’intervention, l’IBODE aide 
à l’exposition afin de permettre au chirurgien de visualiser la zone opératoire 
sans difficultés. Il participe aussi à l’hémostase et à l’aspiration. 

Depuis 2015, les IBODES réalisent certains actes dits « exclusifs », puisque 
ceux-ci ne peuvent pas être effectués par une infirmière non spécialisée. Ils 
gagnent donc en autonomie (suture sous cutanée et cutanée, pose et fixation 
de drainage, installation des patients en posture chirurgicale). Il s’agit ici d’un 
rôle d’assistant chirurgical. Des actes de plus haute technicité peuvent être 
réalisés par l’IBODE à la demande de l’opérateur (exemple : suture d’organe 
ou de vaisseaux profonds). 

Quel est votre parcours ?

J’ai commencé à exercer au bloc en tant qu’infirmière en avril 2005, à la suite 
de ma formation d’infirmière. Cela était tout d’abord un choix personnel, puis 
l’opportunité s’est présentée aussitôt mon diplôme obtenu. 
Le métier d’IBODE exige des compétences techniques, de la rigueur, et aussi 
de savoir travailler en équipe, en programmé comme dans l’urgence. On 
travaille en horaire de jour, de nuit, d’astreinte et les week-ends. On contribue 
à la permanence des soins. Travailler en équipe pluridisciplinaire est une 
richesse. C’est aussi un avantage, on est rarement seul au bloc. Quand 
certaines interventions sont plus compliquées, que le pronostic pour le patient 
est moins favorable, cela permet d’échanger avec nos collègues. Mais notre 
métier, bien que méconnu du grand public, est valorisant. Savoir que l’on a 
contribué à réparer une fracture, enlever une tumeur, faire naître un enfant 
apporte une certaine satisfaction et un sentiment de fierté. 

Qu’est-ce qui vous plaît le plus dans votre métier ? 

Ce qui me plait le plus c’est de connaître les différentes interventions, dans 
différentes spécialités, d’anticiper les temps opératoires et d’être capable de 
proposer des solutions quand cela peut s’avérer nécessaire. 
D’autre part, la relation avec le patient, les échanges que l’on peut avoir avec 
eux, est essentiel. Savoir les rassurer et les accompagner même dans un 
laps de temps très court est primordial pour moi. 

BIO EXPRESS 

Obtention diplôme Infirmière (IDE) : Avril 2005 (IFSI Pontivy) 
1ère prise de poste en tant qu’IDE : Avril 2005 (au bloc opératoire du CH 
Centre Bretagne) 
Obtention diplôme IBODE : Mars 2012 (Ecole IBODE de Brest) 
D.U. Hygiène hospitalière : 2011 (Faculté de médecine de Brest) 
D.I.U. Coeliochirurgie : 2011(Faculté de médecine de Brest)

L’association « Les P’tits Doudous de Guerlédan » est 
née au centre hospitalier de Pontivy en 2019 suivant 
le modèle et le succès de l’association du même nom 
créée au CHU de Rennes. Son objectif est d’améliorer 
le vécu de l’enfant lors d’une intervention chirurgicale 
dans notre établissement.

LES P’TITS 
DOUDOUS 
DE GUERLÉDAN

«JE SUIS IBODE»
PORTRAIT 

Grâce à la récupération et à la valorisation de métaux 
provenant essentiellement du bloc opératoire (cuivre des 
fils des bistouris électriques, inox…) mais aussi du domicile 
de chacun (fils électriques, inox, fonte…), nous mettons en 
œuvre plusieurs projets :

•  dons de gommettes avec le masque 
d’anesthésie pour le décorer

•  jeu vidéo sur tablette tactile permettant 
à l’enfant d’être acteur de son parcours 
opératoire grâce au jeu «le héros, c’est toi!»

•  et après l’opération, un doudou ou autre 
cadeau est offert aux enfants en salle de 
réveil.

Les actions de récupération et de valorisation des déchets 
ne sont pas les uniques sources de financement des P’tits 
Doudous.

En juillet dernier, par exemple, un groupe d’étudiantes 
a organisé une tombola au profit de l’association. Une 
initiative qui leur a permis de remettre un chèque de 500 
euros aux Ptits Doudous de Guerlédan. 
En février 2020, deux voitures électriques faisaient 
leur entrée à Kerio pour accompagner les enfants au 
bloc opératoire de façon ludique, toujours dans un but 
de distraction permettant de diminuer l’angoisse péri-
opératoire.

Pierre Le Helloco, 
Président des P’tits Doudous de Guerlédan 
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« REVOLUTION MAXIMA a la capacité de réaliser jusqu’à 
256 coupes par seconde et peut balayer un adulte de la tête 

au pied en environ 15 secondes. »

IMAGERIE
DEUX SCANNERS DE DERNIÈRE GÉNÉRATION 
POUR LE PLATEAU D’IMAGERIE MÉDICALE

LE SAVIEZ-VOUS ? 

Depuis le mois d’octobre, les clichés des examens 
d’imagerie sont disponibles en ligne, sur le site internet 
du GHCB. 
Cette évolution permet de faciliter l’accès aux images 
d’examen pour le patient et pour tout professionnel de 
santé auquel il souhaiterait en donner l’accès. Cela 
s’inscrit également dans la politique de développement 
durable du GHCB.

€
508 000

VALEUR DE 
CHAQUE

ÉQUIPEMENT

Pour consulter les images d’examens, se rendre sur :
monimagerie.gh-centrebretagne.fr

Bénéfi cier des dernières innovations technologiques en Centre 
Bretagne

REVOLUTION MAXIMA  a la capacité de réaliser jusqu’à 256 
coupes par seconde et peut balayer un adulte de la tête au pied 
en environ 15 secondes. Il promet une excellente qualité d’image 
et une diminution de l’exposition des patients aux rayons X, 
notamment grâce au reconstructeur de dernière génération et aussi 
à une capacité, par intelligence artifi cielle, à réaliser l’isocentre 
automatique du patient.
Cet investissement répond à une volonté d’améliorer la prise en 
charge de nos patients et de proposer aux habitants du centre 
Bretagne, une offre d’imagerie médicale complète et à la pointe de 
la modernité.

REVOLUTION MAXIMA, c’est son nom. Après une entrée au 
mois de décembre 2020 au Centre Hospitalier Centre Bretagne 
(CHCB), ce scanner de dernière génération a été mis en service 
début janvier.

Suite à son installation et à une série de tests et de réglages 
orchestrés par des techniciens de General Electric, nos 
manipulateurs ont été formés à l’utilisation de cet équipement lourd 
de dernière génération.
Courant juin, UN DEUXIÈME SCANNER REVOLUTION MAXIMA est 
venu remplacer le scanner historique du plateau d’imagerie de Kerio. 
Si ce modèle est quasiment identique, quelques fonctionnalités 
supplémentaires permettent notamment une couverture de 200 cm 
sous x au lieu de 170 cm et la réalisation d’actes interventionnels. 

LE + : il est également possible de réaliser 
de la perfusion cérébrale (utilisation 
possible dans l’AVC en suppléance de 
l’IRM par exemple si incompatibilité du 
patient à l’IRM ou si IRM en panne), et de 
réaliser des coronaroscanners (visualiser 
les coronaires).

Deux scanners dernier cri pour réduire 
les délais et gagner en qualité 

Une meilleure accessibilité aux rendez-vous de scanner, une 
hausse d’activité de l’offre scanner, comptent parmi les nombreux 
avantages de ces deux nouvelles machines. Polyvalentes, elles 
permettent de répondre à l’ensemble des besoins du territoire.
L’installation du deuxième scanner en janvier a nécessité un 
réaménagement du service d’imagerie, l’occasion de créer deux 
salles de préparation des usagers à l’examen, leur offrant ainsi un 
grand confort.

ACTU DES PÔLES

14 000
scanners/an 

22 000
scanners/an 

RÉALISÉS 
AU CHCB

RÉALISÉS 
AU CHCB

AVEC L’ARRIVÉE
D’UN SECOND 

SCANNER

RÉVOLUTION 
MAXIMA

SUR

2019-2020
PRÉVISIONS

2022-2023



1 Neurologie post-aiguë : rééducation 
neurologique complexe des patients victimes de 
lésions cérébrales sévères après un Accident 
Vasculaire Cérébral (AVC) étendu ou un 
traumatisme (accident de la route par exemple). 
L’admission en post-aiguë se fait dans la 
continuité d’une hospitalisation en service de 
neurologie et/ou en Unité Neuro Vasculaire. 
Un environnement adapté et des équipes de 
soins et de rééducation spécifi quement formées 
permettent la bonne prise en charge de ces 
patients.

NEUROLOGIE
LE SERVICE DE NEUROLOGIE DU CHCB S’ÉTOFFE

Avec l’arrivée de nouveaux médecins neurologues en juillet 2021, le service de neurologie compte aujourd’hui 5 praticiens aux 
expertises complémentaires.

LA NEUROLOGIE AU CHCB

Le service de neurologie du CH Centre 
Bretagne accueille près de 2 800 
patients par an pour plus de 4 000 
consultations et hospitalisations. 
Urgences, suivi neurologique, 
explorations fonctionnelles ou encore 
prise en charge de l’AVC : chaque 
année, les médecins du service de 
neurologie du CHCB réalisent en 
moyenne 2 600 consultations (en 
hausse de 50% au 3ème trimestre 2021) et 
1 500 hospitalisations, dont près de 400 
pour un Accident Vasculaire Cérébral 
nécessitant une prise en charge 
spécifi que dite «aiguë1».
Une activité en croissance depuis 2019, 
date de la première consultation post-
AVC.

UNE EQUIPE COMPLETE POUR 
UNE PRISE EN SOIN OPTIMALE

Avec l’arrivée de nouveaux médecins 
neurologues en juillet 2021, le service 
de neurologie compte aujourd’hui 
5 praticiens. Leurs expertises 
complémentaires permettent de 
prendre en charge tous patients 
atteints de maladies neuro-vasculaires 
périphériques ou neuro-infl ammatoires, 
ou de démences. Les consultations 
post-AVC constituent également une 
activité importante du service, qui 
perdure.

L’équipe de neurologie est composée 
de 5 médecins :

• Dr GARNIER - Chef de service
• Dr KACI
• Dr VADUVA
• Dr KOLEV 
• Dr RASCARACHE

Le renforcement du service permet 
également d’assurer une présence 
24h/24 pour les urgences neuro-
vasculaires.

LES PROJETS DU SERVICE

L’éducation thérapeutique du patient
Pour leur permettre de mieux connaître 
leur maladie, les neurologues, avec le 
concours d’infi rmiers, sensibilisent les 
patients à leur pathologie afi n qu’ils 
adhèrent mieux à leur prise en charge. 
Les infi rmiers vont apprendre aux 
patients à prendre soin d’eux-mêmes 
en les impliquant dans leur parcours de 
soin.
« Il s’agit d’une démarche centrée sur 
le patient, plus que sur la maladie. 
Les professionnels de santé formés 
à l’éducation thérapeutique écoutent 
le patient, impliquent ses proches et 
construisent avec lui des solutions 
adaptées. » Dr Rémy GARNIER, Chef 
de service.

Les consultations avancées 
En allant au plus près des patients, les 
neurologues du CHCB facilitent leur 
prise en charge et leur suivi médical. Des 
consultations avancées, dans un lieu de 
proximité complèteront prochainement 
l’offre de soins du territoire Centre 
Bretagne et permettront l’accès aux 
consultations en neurologie au plus 
grand nombre. Une solution effi cace 
pour lutter contre la désertifi cation 
médicale en milieu rural.

5 Praticiens
EN NEUROLOGIE

2800
patients

PAR AN

4000
CONSULTATIONS ET 
HOSPITALISATIONS

PAR AN

Secrétariat de neurologie : 
02.97.79.01.60
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Engagé depuis maintenant 7 mois, l’important chantier de 
construction de la centrale photovoltaïque sur  ombrières, 
déployée sur le parking du personnel du site de Kerio, touche 
bientôt à sa fi n. La réouverture de la totalité des stationnement 
s’est faite à la fi n du mois d’octobre. 
L’opération très technique a connu quelques aléas et pris un 
peu de retard, mais elle s’achève avec un ouvrage qui a belle 
allure! 

La date de production et de consommation des premiers électrons 
sera précédée et conditionnée par une batterie de vérifi cations 
effectuée par l’installateur, un bureau de contrôle agréé et la 
société ENEDIS, attendue courant du mois de novembre. 

Rappelons quelques chiff res : 
• 7 ombrières de 60 à 90m de long sur 10m de large, 
• des toitures culminant à 5m de hauteur, 
• 340 places couvertes (80% de la capacité), 
• 2500 panneaux solaires comptabilisant 4500m² de surface orientée 
sud-ouest.

La totalité de l’électricité produite sera consommée exclusivement 
par l’hôpital, aucune revente à l’extérieure ne sera réalisée. 
Ce montage en autoconsommation est le plus important de 
Bretagne !

Ce chantier a nécessité l’installation d’un transformateur élévateur 
de tension positionné à l’entrée du parking, qui réinjecte le courant 
produit sur notre boucle privée enterrée haute tension (20.000 
volts), qui elle-même alimente les différents postes électriques à 
l’intérieur du bâtiment. 
Ainsi cette énergie verte, renouvelable, produite et consommée 
sur place est un exemple concret et vertueux de transition 
énergétique : quand l’hôpital connaîtra ses pics de consommation 
électrique avec ses groupes de production de froid à plein 

régime, la production photovoltaïque sera elle aussi au maximum 
de son rendement et produira plus de 60% de la consommation 
instantanée ! Et c’est autant d’énergie électrique qui n’impactera 
pas la ressource de production du territoire que nous savons 
fragile lors des pics de consommation nationaux. 

Ce projet a pu voir le jour grâce à un montage juridique innovant 
de partenariat dit « public-public » avec la SEM Morbihan Energie 
qui porte l’intégralité du fi nancement pour 1.250.000 € (avec la 
contribution de Pontivy Communauté, de l’Etat, de l’Europe et 
de la Région Bretagne) y compris les coûts de maintenance, de 
gros entretien et de renouvellement, sur une période contractuelle 
de 20 ans. L’hôpital quant à lui participera au prorata de sa 
consommation, sur la base d’un prix négocié pour toute la 
période. Le prix de référence était déjà inférieur au prix du marché 
opérateurs en 2020, il le sera donc de plus en plus compte tenu 
de la fl ambée des prix de l’énergie. 

Reste au soleil de briller encore longtemps sur le Centre Bretagne!

Stéphane AUDRAN, Directeur des Travaux

TRAVAUX
LEVER DE SOLEIL SUR LES OMBRIÈRES DU CHCB À KERIO

7 ombrières
DE 60 À 90 M DE LONG
SUR 10 M DE LARGES

   2 500
PANNEAUX SOLAIRES

  60 %
DE COUVERTURE DE LA 

CONSOMMATION 
INSTANTANÉE 

LORS DES PICS DE 
CONSOMMATION
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La campagne de vaccination 
AntiCovid a débuté le 07 
janvier 2021 au sein du 
Groupe Hospitalier Centre 
Bretagne. Prioritaires, les 
résidents des EHPADS et 
les patients à risque ont été 
les premiers vaccinés. 

Si aujourd’hui, la couverture 
vaccinale des habitants 
du Centre Bretagne, de 
nos patients, résidents et 
professionnels est si élevée, 
c’est en grand partie grâce à 
la coordination extraordinaire 
entre les services de soins, 
la pharmacie du GHCB et la 
Médecine du Travail.

Il faut également compter 
les acteurs de l’ombre de 
cette réussite : les équipes 
des services techniques, 
la direction des travaux, la 
direction des achats, de la 
logistique et du biomédical 
(DALB), la coordination des 
secrétariats médicaux, le 
service informatique et la 
Sécurité du GHCB. 

Depuis le début de la 
campagne de vaccination, 
111 264* personnes ont été 
vaccinés par le GHCB dont 
5 333 dans les services de 
soins et EHPADS ; 1 858 
par le service de Médecine 
du Travail et 105 931 par 
le centre de vaccination du 
GHCB.

« ALLER VERS »

Conjointement avec une 
trentaine de communes du 
territoire Centre Bretagne, 
une stratégie d’«aller vers» 
a été mise en place pour 
permettre aux personnes 
âgées et isolées de se rendre 
en centre de vaccination : des 
créneaux sont réservés par le 
GHCB et les communes se 
chargent du transport de leurs 
administrés. Cette démarche 
s’est avérée très positive 
puisqu’au fur et à mesure que 
l’éligibilité à la vaccination 
s’élargit, notamment avec 
les doses de rappel, les 
communes renouvellent leurs 
demandes. 
La même démarche a été 
proposée aux établissements 
scolaires du territoire dès la 
rentrée de septembre, pour 
faciliter la vaccination des + 
de 12 ans. 

PASS SANITAIRE : 
RAPPEL

Depuis le 09 août 2021, 
l’accès aux établissements 
de santé et établissements 
sociaux et médico-sociaux 
est soumis au contrôle du 
Pass Sanitaire.

Chantal GASTINEAU, 
Cadre supérieur de santé et 
coordinatrice du Centre de 
Vaccination du GH Centre 
Bretagne
*chiffres du 14/10/2021

QUALITÉ
L’IDENTITÉ NATIONALE 
DE SANTÉ : 
VOTRE SÉCURITÉ

L’Identité Nationale de Santé (INS) est l’un des projets 
socles de la feuille de route du numérique en santé dans 
le cadre du programme Ma Santé 2022. 

Pour permettre sa mise en place et son usage, le référentiel 
national d’identito-vigilance (RNIV) regroupant les exigences 
et recommandations à respecter en termes d’identifi cation 
des usagers pris en charge par les différents professionnels 
impliqués (structures de ville, établissements de santé et 
établissements médico-sociaux, …) a été rédigé en 2020. 

L’INS permet aux usagers de disposer d’une identité unique 
et pérenne facilitant l’échange et le partage des données 
de santé entre l’ensemble des acteurs intervenant dans 
la prise en charge sanitaire et le suivi médico-social de la 
personne, un meilleur référencement des données de santé 
et contribue ainsi à améliorer la qualité et la sécurité la prise 
en charge. 

L’INS provient des bases nationales de référence sollicitées 
en faisant appel à un télé-service nommé « INSi ». 
L’INS est constituée par :

•  Le matricule INS (correspond au NIR ou au 
NIA de l’individu).
•  Un ensemble de caractères appelé OID
•  Les traits stricts d’identité: nom de naissance, 
prénom(s) de naissance, date de naissance, 
sexe, lieu de naissance (code INSEE).

Toute personne née sur le sol français et/ou bénéfi ciaire de 
l’assurance maladie dispose d’une INS. 

Le GHCB s’est engagé dès la fi n 2020 à sa mise en conformité 
grâce aux travaux menés par sa cellule d’identito-vigilance.

Le CHCB est également l’un des établissements pilotes 
au plan régional sur la thématique et a ainsi pu bénéfi cier 
d’un accompagnement par le GCS e-santé Bretagne sur les 
aspects liés au système d’information. 

Une campagne d’information est en cours dans 
l’établissement auprès des professionnels et des usagers.

Elodie Jamet, Ingénieur Qualité - Gestion des Risques.

VACCINATION : 
LE POINT

+ de 110 000
VACCINÉS PAR LE GHCB

LE 14/10/2021

FOCUS
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INGÉNIERIE DE FORMATION

L’ingénierie de formation propose une off re de formation 
adaptée aux besoins des professionnels de santé dans leurs 
développements de compétences tant pour les professionnels 
du GHCB qu’également les professionnels extérieurs au GHT. 

Deux principales activités sont organisées par l’ingénierie :

FORMATION INTER

Un catalogue de formation propose 53 thèmes de formation. 
Les grandes thématiques de formation sont :
• Améliorer la gestion des risques
• Promouvoir la qualité de vie au travail
• Questionner son positionnement professionnel
• Actualiser ses connaissances juridiques 
• Accompagner la prise en soin du patient / du résident

FORMATION INTRA

Des actions de formation peuvent être organisées dans les 
structures extérieures au GHCB  après analyse des besoins 
spécifi ques afi n de proposer une offre personnalisée.

Pour retrouver le catalogue de formation ou pour plus de renseignements, 
consultez le site internet du CHCB/Professionnels de santé et Etudiants/ 
Ingénierie de formation 

• Accompagnement des 
professionnels dans le maintien 
et le développement de leurs 
compétences

• Des formateurs ayant une 

expertise professionnelle et des 
compétences pédagogiques

• Une offre accessible aux 
personnes en situation de 
handicap

• Des modalités pédagogiques 
adaptées en fonction de la 
formation

• Des groupes de taille restreinte 
pour faciliter l’échange

NOS ENGAGEMENTSNOS VALEURS

RESPECT

VALORISATION DE 
L’EXPÉRIENCE

PARTAGES

RÉFLEXIVITÉ

L’ingénierie est certifi ée 
QUALIOPI conjointement avec 
l’IFPS, depuis le 25 juin 2021, 
permettant aux établissements 
extérieurs d’obtenir des fonds 
de fi nancement publics ou 
mutualisés.
Cette certifi cation Qualiopi 
garantit le haut niveau 
d’exigence de la mise en œuvre 
des processus de formation par 
les intervenants.

Contact : Nathalie ROBIC Responsable 
de l’ingénierie de formation du CHCB 
02 97 28 46 51

DU CÔTÉ DES RH



PORTRAIT

Alizée HATIER-VERSTAVEL, Directrice de la 
fi lière gériatrique, Directrice déléguée CH et MAS 
de Guémené-sur-Scorff 

Vous avez rejoint le GH Centre Bretagne en 
mars 2021, pouvez-vous nous présenter votre 
parcours ?

J’ai exercé cinq ans au sein du Groupe Hospitalier 
Mont Saint-Michel, en Normandie. J’ai assuré la 
direction déléguée d’un Centre Hospitalier dit 
« ex-hôpital local » de 200 agents ainsi que la 
direction des relations avec les usagers du Groupe 
Hospitalier. J’ai également eu en charge la direction 
de la fi lière gériatrique du Centre Hospitalier 
Avranches-Granville comprenant deux résidences 
de 319 lits d’EHPAD et d’USLD, 1 UHR, 1 accueil de 
jour, un service de CSG et deux SSR. J’ai également 
effectué l’intérim de la direction déléguée d’un 
autre Centre Hospitalier comprenant un service 
d’urgence/SMUR, radiologie, SSR, médecine, 
EHPAD et un SSIAD. 
De formation DESSMS (Directeur d’établissement 
sanitaire, social et médico-social), j’ai toujours 
souhaité exercer mes fonctions dans le secteur 
gériatrique, où j’ai à cœur d’accompagner les 
professionnels et les pratiques avec bienveillance, 
proximité et dynamisme.  

REVALORISATIONS 
INDICIAIRES

Dans le cadre du protocole d’accord relatif aux personnels 
non-médicaux « Rendre attractive la fonction publique hospi-
talière : Revaloriser les carrières et les rémunérations et sécu-
riser les environnements de travail » signé le 13 juillet 2020, dit 
Accords SEGUR de la santé, la deuxième mesure concerne 
des revalorisations de grilles indiciaires. 

Cette mesure vise à reconnaitre la spécifi cité des métiers de ceux 
qui sont en contact direct avec les patients et a pour objectif de 
fi déliser ces professionnels en leur offrant de nouvelles perspec-
tives de carrière. 

Le niveau de ces revalorisations a été le fruit d’une mise en 
cohérence du traitement indiciaire avec la durée des études et 
le niveau de diplôme. Elles tiennent également compte, le cas 
échéant, des fonctions managériales. 

Le 29 septembre dernier, plusieurs décrets procédant aux 
reclassements des fonctionnaires, titulaires et stagiaires 
relevant des fi lières soins, médicotechnique et rééducation de 
catégorie A. ainsi que les décrets permettant le reclassement des 
professionnels appartenant au corps des aides-soignants et des 
auxiliaires de puériculture ont été publiés. Ces mesures prendront 
effet au 1er octobre 2021 et seront mises en œuvre au sein de 
l’établissement en fi n d’année 2021. Par ailleurs, un rehaussement 
de l’indice majoré minimum à 340 sera effectif dans les mêmes 
conditions.

En janvier 2022, de nouvelles mesures devraient intervenir pour 
revaloriser les grilles des agents de catégorie C. Les métiers de 
la fi lière soignante qui n’ont pas fait l’objet d’une revalorisation au 
1er octobre 2021 seront revalorisés à l’horizon 2022. 

Le site internet de la FHF* proposera 
d’ici fi n octobre 2021 un simulateur 
permettant de connaitre les évolutions 
de rémunérations auxquelles chacun 
pourra prétendre à différentes 
échéances.

*https://www.fhf.fr/Ressources-
humaines/Revalorisations-Segur

« j’ai toujours souhaité 
exercer mes fonctions dans le 
secteur gériatrique »

Quels sont vos projets pour les établissements 
de Guémené-sur-Scorff  et la fi lière gériatrique ?

Le Centre Hospitalier et la MAS de Guémené 
sur Scorff sont actuellement en cours de 
reconstruction. Le déménagement, prévu début 
2023, sera l’occasion de conforter la place de nos 
établissements sur le territoire pour répondre aux 
besoins de la population. Cet objectif est également 
au cœur des attentes pour notre fi lière gériatrique. 
Celle-ci possède de nombreux atouts et je suis très 
heureuse de la dynamique déjà existante sur ce 
pôle, de la cohésion des professionnels médicaux 
et paramédicaux en sus des défi s qu’ils relèvent au 
quotidien.
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EHPAD LES 4 COULEURS – LOUDÉAC

EHPAD LA ROSE DES SABLES

TOUR DE FRANCE À PONTIVY

Nous avons eu la chance d’assister à l’étape d’arrivée du tour de France à 
Pontivy le 28 juin 2021.
La journée a commencé par le pique-nique à Kervenoaël avec 10 résidents 
des 4 Couleurs et une vingtaine de résidents de Kervenoaël. Nous sommes 
partis ensemble au Tour et nous sommes installés devant la Gendarmerie 
face à l’écran géant.
L’ambiance était au rendez-vous, surtout au passage de la caravane avec le 
lancer de t-shirts et casquettes que les résidents se sont empresses d’enfi ler. 
Ils sont revenus enchantés de leur journée.

OCTOBRE ROSE 

En solidarité avec les femmes touchées par le cancer du sein, les résidentes 
ont réalisé une dame de saison aux tons roses.  

LES RÉSIDENTS À L’ANTENNE DE RADIO BRO GWENED

Radio Bro Gwened a installé son studio d’enregistrement au sein de l’EHPAD 
de Kervenoaël le temps d’un enregistrement. Des moments d’échange avec 
les résidents, enregistrés 100% en breton. 

LE TOUR DE FRANCE À KERVENOAËL

Le Tour de France 2021 a été exceptionnel à Kervenoaël.
L’entreprise Tri4Fun a mis à disposition des résidents un vélo connecté 
avec un écran, leur permettant de faire l’étape Lorient-Pontivy, en suivant 
l’avancée de leur avatar sur l’écran connecté au vélo. De beaux souvenirs 
pour tous, notamment pour Germain, qui a pédalé plus de 3km !
Au programme également : une exposition de maillots dédicacés au sein de 
l’EHPAD, des balades à vélo-cargo dans les jardins de la résidence et une 
place de premier choix à l’arrivée de Tour de France.

MÉDIATION ANIMALE

Une médiatrice animale intervient une fois par mois auprès des résidents des 
4 Couleurs et de la Rose des Sables. Financée par le Pôle d’activités et de 
soins adaptés (PASA), cette animation permet de stimuler les résidents et de 
leur apporter détente et réconfort.

SORTIE EN TRAIN À GOUAREC

Les résidents ont pu redécouvrir le train de Gouarec et les souvenirs sont 
revenus.Nous avons eu la chance de nous restaurer dans l’ancienne gare.
Le plaisir se lisait sur leurs visages !

EHPAD JEANNE DE KERVENOAËL

DU CÔTÉ DES RH

ÉCHO DES EHPAD



RENCONTRESON AIME !

Alors que l’adhésion au vaccin AntiCovid par la population 
Française de métropole atteignait la barre des 80% en août 
dernier et malgré un taux d’incidence encore élevé autour de 
200 pour 100.000 habitants, les premiers résultats positifs du 
vaccin sur la diminution des risques de formes grave du Covid 
se sont fait sentir par une baisse des admissions pour motif 
Covid à l’hôpital. Si les premiers signes d’espoir d’une sortie 
de crise pointaient à l’horizon en métropole, dans le même 
temps les Antilles Françaises rentraient dans une situation 
sanitaire dramatique. 

En effet, seulement 20% de la population antillaise présentait 
un schéma vaccinal complet. L’apparition du variant Delta, 
très contagieux, a ainsi provoqué une avancé fulgurante des 
contaminations Covid avec des taux d’incidence dépassant les 
1 700 pour 100.000 habitants doublé d’une explosion des besoins 
en hospitalisation. 
C’est en responsabilité et suivant les principes de la solidarité 
nationale que le Ministère et les ARS ont lancés un appel à 
volontaires pour venir soutenir nos compatriotes et collègues 
antillais à partir de la mi-août. 
Bien qu’en période de congés, le CHCB a d’emblée souhaité 
répondre à cet appel à l’aide. La Direction, après avoir lancé un 
message type plan blanc par SMS à destination de l’ensemble 
des professionnels du GHCB, a pu recenser de nombreux 
volontaires. Ce volontariat spontané est très représentatif des 
valeurs des professionnels de notre établissement. Des valeurs 
de service public et de solidarité. 

Ainsi, 10 aides-soignants, infi rmiers, infi rmiers anesthésistes et 
cadres supérieurs de santé se sont relayés, au fi l des départs 
successifs, du 18 août à ce jour. Engagés pour des missions de 
deux semaines, leur quotidien a été intense.
J’ai été particulièrement admiratif de l’abnégation de tous dans 
ces missions : jamais une plainte, toujours cet esprit positif devant 
l’adversité, une solidité qui force l’admiration. 

Bravo et merci à Nolwenn, Alexandre, Ilona, Louise, Jean-
Marc, Chantal, Sylvie, Laurine, Véronique, Tiphaine. A travers 
ces quelques lignes, je souhaite vous rendre hommage ainsi 
qu’à tous les volontaires et professionnels du GHCB pour votre 
mobilisation sans faille depuis de longs mois. Vous pouvez être 
fi ers de porter haut les couleurs du GHCB. Je suis pour ma part 
fi er en qualité de Directeur des Soins d’y servir avec vous. 

Yann ROBIC, Directeur des Soins

SOLIDARITÉ HOSPITALIÈRE :
DU CENTRE BRETAGNE AUX ANTILLES

1&2 4&5 11 15

Journée mondiale 
de lutte 

contre le Sida

Téléthon Arbre de Noël 
CH Centre Bretagne 

(Kerio)

Arbre de Noël 
CH et MAS de Guémené-sur-Scorff 

Repas de Noël 
des résidents à la Rose des Sables

DÉCEMBRE

17 19 25

Remise du don «Octobre Rose» 
à la Ligue contre le cancer

CHCB (Kerio)

Rougail à emporter à l’EHPAD 
de la Rose des Sables 

(vente réservée aux agents du GHCB)

Flash Mob 
« Prévention des Troubles Musculo-Squelettiques » 
sur tous les sites du GHCB, organisée par les SSR de Plémet 

et Loudéac

NOVEMBRE

MOIS 4

Mars Bleu, sensibilisation 
au cancer colorectal

Journée mondiale de 
l’obésité

MARS

AGENDA

EN 2022, L’HÔPITAL DE KERIO FÊTE SES 10 ANS !
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Pour plus d’informations, contactez 

Yannis BOULARD, conseiller MNH 
06 48 19 43 51-  yannis.boulard@mnh.fr

#NOUSSOMMES
HOSPITALIERS

Créée par des hospitaliers, 
pour les hospitaliers, 
la MNH est devenue, en plus 
de 60 ans d’existence, 
la mutuelle affinitaire de 
référence des professionnels 
de la santé, du social et du 
médico-social, en tant que 
spécialiste de la couverture 
complémentaire santé 
et de la prévoyance.

Restons en contact ! 

mnh.fr


