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La création d’une nouvelle 
entité nationale, France 
Fer Hémochromatose ve-
nue se 
substituer à la Fédération 
française des associations 
de malades de l’hémo-
chromatose en avril 2021, 

n’aurait pas été envisagée sans l’implica-
tion de Joël Demares dans ce projet qui l’a 
très largement mobilisé durant 18 mois. 
Doté de toutes les compétences - adminis-
tratives, juridiques, financières – de talents 
d’organisateur et d’une capacité de travail 
hors norme, Joël Demares recherchait de-
puis deux ans un malade prêt à lui succé-
der à son poste de président de l’Associa-
tion Hémochromatose Ouest, assumé de-
puis 2010 avec l’aide d’une dizaine de délé-
gués régionaux. Faute de candidat, il s’est 
lancé dans son dernier grand chantier avec 
la rigueur qui le caractérise.  
La lettre de démission qu’il m’a adressée 
début avril 2022 ne pouvait me surprendre. 
Il abandonne désormais toute fonction au 
sein de France Fer Hémochromatose 
comme il vous l’explique en page 6.Les rai-
sons invoquées ne sont que légitimes. Il 
nous faut les accepter et poursuivre nos 
missions avec la force d’engagement qu’il a 
toujours manifestée. Nous le remercions 
pour tout le travail accompli sans relâche 
durant plus d’une décennie, pour l’impul-
sion qu’il a su donner à notre association, 
pour tout ce qu’il a apporté à la communau-
té des patients hémochromatosiques.  

Brigitte Pineau  - Présidente FFH  
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Les spécialistes du métabolisme du fer se 
réunissent 

 
Après une parenthèse de deux années en raison de la 
COVID, les membres du European Iron Club - cher-
cheurs, cliniciens, biochimistes - se rencontreront du 12 
au 16 juillet à Oxford. Comme précédemment, la Fédéra-
tion européenne de l’hémochromatose (EFAPH) tiendra 
son Assemblée générale adossée à ce grand rassemble-
ment, le 17 juillet 2022. France Fer Hémochromatose 
participera à cette réunion en distanciel. Notre film d’ani-
mation réalisé en juin 2022 (Cf p.4) et traduit en anglais 
sera présenté à la communauté internationale. 
 
Un résumé de l’actualité scientifique liée au métabolisme 
du fer vous sera donné dans le prochain numéro. 
 

 

Agenda 
 
13-16 juillet : Congrès de l’EIC - Oxford 
17 juillet : AG EFAPH - Oxford 
10 septembre : Forums des associations Paris 12è et 15è 
5-7 octobre : Congrès AFEF (Association française pour 
l’étude du foie) 



 2 

  

 

 
Notre page scientifique 
Problèmes articulaires liés à l’hémochromatose 

Soixante malades hémochromatosiques étaient réunis en visioconférence le 17 février dernier, pour assister à 
une réunion d’échanges sur les complications articulaires liées à l’hémochromatose, sous l’égide de FFH. Ré-
union animée par une jeune bénévole, Charlotte, avec la participation du Professeur Pascal Guggenbuhl, Pôle 
locomoteur, Service de rhumatologie – CHU de Rennes, membre de l’institut NUMECAN (INSERM U 1241) et 
membre de notre Conseil scientifique, et du Dr Bernard Gasser, délégation alsacienne de FFH, lequel s’est 
prêté à une interview. Nous les remercions vivement de leur implication dans ce projet. 
Le Professeur Pascal Guggenbuhl s’est attaché à présenter les particularités du rhumatisme hémochromato-
sique, principale cause d’altération de la qualité de vie des patients, et à dispenser des recommandations aux 
malades avides de conseils . Brigitte Pineau, présidente FFH, reprend l’essentiel de son message. 

 Ce qu’il convient de retenir 

Des études ont montré que l’ar-
throse apparaît beaucoup plus pré-
cocement chez le patient hémochro-
matosique - autour de 45 ans et non 
60 ans - et qu’il affecte des articula-
tions habituellement épargnées par 
l’arthrose primitive : notamment articu-
lations métacarpo-phalangiennes 
(mains) et les chevilles. 
Le fer favorise la formation de cristaux 
de pyrophosphates de calcium lesquels 
peuvent entrainer une inflammation 
articulaire. L’absence de normalisation 
du coefficient de saturation de la trans-
ferrine a été associée, dans les études, 
à davantage de symptômes articu-
laires. Les patients atteints d’hémo-
chromatose ont un risque de prothèses 
articulaires (hanches, genoux et rare-
ment chevilles) multiplié par 9.  
 
L’ostéoporose, « maladie des frac-
tures qui ne devraient pas se pro-
duire », est plus fréquente chez les 
hémochromatosiques et peut être 
un mode de révélation de la maladie. 
Le taux de ferritine joue un rôle dans 
l’hémochromatose. Le fer diminue l’ac-
tivité des cellules qui produisent l’os. 
 
Des conseils ont été dispensés : 
 

• Maintenir une activité physique 
la vie durant afin d’améliorer la 
fonction cardio-vasculaire et aug-
menter le tonus et la force muscu-
laires : favoriser les exercices d’en-
tretien articulaire simples et sans 
résistance, en évitant la douleur. 
Exemples : natation, vélo, vélo el-
liptique, marche nordique. 

• Travailler l’équilibre : gymnas-
tique Pilates, Taïchi, ballon de gym 
mais attention aux étirements par-
fois douloureux dans le yoga, par 
exemple. 

• Effectuer des exercices sous 

contrôle d’un ergothérapeute 
pour lutter contre la douleur et la 
raideur des mains.   

 
 
 
 

Association L’Oiseau Bleu - Cours de Taïchi suivi par une patiente 
hémochromatosique - FFH Délégation Ile-de-France 

Prendre les traitements médicamenteux régulièrement au cours de 
la journée  
 
Il n’y a pas de traitement spécifique au rhumatisme hémochromato-
sique. Il faut donc, avec les conseils de son médecin traitant, se 
tourner vers : 

• Les antalgiques : paracétamol ; paracétamol+codéine ou tramadol ; 
très rarement morphine. Il est conseillé de commencer par le paracé-
tamol et de passer aux autres niveaux si le résultat est insuffisant ; de 
prendre le traitement régulièrement au cours de la journée et non au 
coup par coup ; de ne pas dépasser les doses. 

• Les anti-inflammatoires : 1) Les anti-inflammatoires non sté-
roïdiens sont très efficaces pour lutter contre la raideur et la douleur 
articulaire. Ils ne doivent être utilisés que sur une courte durée en cas 
de poussée douloureuse aiguë et de contre-indication (voir avec son 
médecin). 2) Les corticoïdes sont à privilégier par infiltrations. Parfois, 
ils sont utilisés sur une courte durée par voie générale en cas d’échec 
des autres traitements ou de contre-indication.  

 
Lorsque la douleur devient insupportable, on peut avoir recours aux pro-
thèses articulaires (hanches, genoux, épaules et chevilles). Les arthro-
dèses de chevilles sont une alternative car elles résolvent la douleur et 
redonnent une qualité de vie. En effet, si l’on ne peut pas courir avec une 
arthrodèse, on marche très facilement. 
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Notre patient témoin, Dr Bernard Gasser, inter-
viewé par Charlotte 

Le docteur Bernard Gasser, té-
moin interviewé par Charlotte, a 
évoqué, sans se vouloir alar-
miste, comment il est entré dans 
la maladie, il y a 20 ans, à l’âge 
de 48 ans. Lui qui était capable 
de parcourir 20-25 kms par jour 
a vu son périmètre de marche 
se réduire à 100 m.  
Des radios d’une cheville pré-
sentaient alors une disparition 
du cartilage articulaire entre ti-
bia-péroné et astragale (os de la 
partie haute de la cheville) né-
cessitant le recours à une ar-
throdèse fixant la partie supé-
rieure de l’articulation de la che-
ville.  Des douleurs articulaires 
au niveau de l’index et du ma-
jeur, très déformés aujourd’hui, 

lui ont permis d’entreprendre 
quelques recherches pour com-
prendre le mal dont il était at-
teint : l’hémochromatose ! 
 
Des arthrodèses de cheville lui 
ont permis de reprendre la 
marche sans douleur – quelque 
1200 km parcourus – avant de 
pratiquer la randonnée à vélo. 
 
Son constat aujourd’hui : « Le 
corps est une machine ex-
traordinaire ; il permet de 
s’adapter ». Il préconise donc 
aux malades de ne pas hésiter 
à accepter la chirurgie qui par-
fois s’impose. 

 
 
Depuis 2015, un groupe expert de rhumatologues européens (HARI) travaille 
sur les complications ostéoarticulaires de l’hémochromatose afin d’apporter 
une amélioration de la prise en charge et de la qualité de vie des patients. Le 
Pr Pascal Guggenbuhl, membre de notre Conseil scientifique, participe à ces 
travaux de recherche.  
 
Pour en savoir plus :  
www.hemochromatose.org/wp-content/uploads/2018/01/HARI-treatment-for-
patients-March-2017_French-translation1.pdf  

 

Des patients nous interrogent 

Ferritine, Hémochromatose et Covid-19 

Plusieurs patients hémochromatosiques, 
en traitement d’entretien et ayant récem-
ment contracté la Covid-19, nous ont con-
tactés car ils s’interrogent sur une éléva-
tion de leur taux de ferritine et l’éventuelle 
nécessité de renforcer leur traitement par 
saignées. 

Une bonne interprétation de cette élévation de 
ferritine passe par la prise en compte de deux 
données : d’une part l’infection par le virus 
SARS-CoV-2 (responsable de la Covid-19) 
cause une inflammation (qui est d’autant plus 
marquée que la maladie est sévère) ; d’autre 
part, l’inflammation cause une augmentation 
du taux de ferritine. La Covid-19 peut donc 
être responsable d’une augmentation de la 
ferritinémie, indépendamment de toute sur-
charge en fer. 

En pratique, lorsqu’un patient hémochromato-
sique, en traitement d’entretien et qui a récem-
ment été infecté par le coronavirus, constate 
de manière inattendue que son taux de ferri-
tine a augmenté, l’explication première est que 
cette élévation relève d’une inflammation et 
non d’un excès en fer. Pour en avoir confirma-
tion, il suffit de demander de vérifier le taux de 
saturation de la transferrine, lequel sera abais-
sé en cas d’inflammation (alors qu’il s’élève en 
cas d’excès de fer). On peut y associer un 
contrôle du taux sanguin de CRP qui est aug-
menté en cas d’inflammation (ce dosage a 
remplacé celui de la vitesse de sédimenta-
tion). Une autre façon de faire est simplement 
de prendre un peu de recul évolutif, par 
exemple d’1 ou 2 mois, le temps que l’inflam-
mation s'estompe voire disparaisse et que le 
taux de ferritine redevienne un marqueur 
fiable du statut en fer. 

Pr Pierre Brissot 
Président du Conseil scientifique FFH 

 

 

http://www.hemochromatose.org/wp-content/uploads/2018/01/HARI-treatment-for-patients-March-2017_French-translation1.pdf
http://www.hemochromatose.org/wp-content/uploads/2018/01/HARI-treatment-for-patients-March-2017_French-translation1.pdf
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Vie de l’Association 
 

Focus sur la Semaine mondiale de 
l’hémochromatose 
 
Une Semaine mondiale de l’hémochromatose est 
instaurée chaque année du 1er au 7 juin. Les pays 
membres des Fédérations française et euro-
péenne de l’hémochromatose participent dans le 
but de sensibiliser largement à l’hémochromatose.  

Cette année, l’Australie, le Canada, 
les Etats-Unis, l’Irlande et la Hongrie 
se sont mobilisés, pour que les mo-
numents les plus visités soient illu-
minés de rouge au cours de cette 
Semaine. France Fer Hémochroma-
tose n’a pas jugé raisonnable de 
s’associer à cette démarche alors 
que nous sommes confrontés à des 
difficultés d’approvisionnement en 
énergie et que les Français sont ap-
pelés à réduire leur consommation 
d’électricité au risque de pénurie 
l’hiver prochain. 
 
Nous avons fait le choix de pro-
mouvoir le don-saignée dont re-
lève 1/3 des patients hémochro-
matosiques, par la création et diffu-
sion d’un film d’animation disponible 
en deux formats : une version sé-

quencée en 4 vidéos très courtes 
pour diffusion via nos réseaux so-
ciaux et ceux de nos partenaires et 
une version intégrale pour les confé-
rences, par exemple. 
 
Cette démarche s’imposait à nous 
pour plusieurs raisons. Le Dr Fran-
çoise Courtois, Directeur médical 
FFH, multipliant les contacts avec 
les consultations hospitalières dé-
diées hémochromatose, les cabinets 
infirmiers et les Maisons de santé, 
avait pu constater que le corps mé-
dical ignorait que les patients pou-
vaient, sous certaines conditions, 
accéder au don-saignée. Quant aux 
malades, leur connaissance du don-
saignée était des plus vagues. Cer-
tains ne comprenaient pas que l’ac-
cès  leur soit refusé alors que l’Eta-

blissement français du sang (EFS) 
se trouve  malheureusement dans 
l’obligation parfois de faire des ap-
pels aux dons lorsque les réserves 
de sang sont insuffisantes. 
 
Nous espérons vivement que notre 
film d’animation contribuera à sensi-
biliser au don-saignée les malades 
et les professionnels qui les pren-
nent en charge. N’oublions pas que 
le don-saignée sauve des vies !  
 
Pour plus d’informations sur les mo-
dalités d’accès au don-saignée : 

www.hemochromatose.org/wp-
content/uploads/2022/02/2019-02-
09-informations-sur-le-don-
saignée.pdf 

Aperçu de la séquence 3 du film France Fer Hémochromatose  
Conception Dr Françoise – Brigitte Pineau 

 Avec le soutien de l’EFS 
Animation : Association  Contrôle z 

 
Pour visionner le film dans sa version intégrale : www.hemochromatose.org 
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Merci à nos partenaires qui ont relayé nos messages 

Sur le terrain 
 

 
 

 

   

Et aussi… 
 
 
Société Française de Rhumatologie 
Groupe Hospitalier de Territoire Nord 
Syndicat de Médecine Interne 
Syndicat des Biologistes 
Syndicat des Médecins Biologistes 
 

 

 

La délégation bretonne de FFH, sous l’impulsion d’Edouard Bensoussan, était mobilisée dans les Hôpitaux de Brest, 
Quimper et Lorient. La présence du Docteur Jérémy Keraen – Service de Médecine interne - a été appréciée sur le stand 
de Quimper et celle du Pr Gérald Le Gac – Généticien – à Brest.  Merci de leur engagement  à nos côtés. 

  
Contacts du responsable de la délégation bretonne   

edouard.bensoussan@ hotmail.fr – Tél. 06 65 61 14 43 

Stand FFH délégation bretonne 
CHU Brest - Pr Gérald Le Gac 

Edouard Bensoussan entouré de ses amis golfeurs 



 6 

 
France Fer Hémochromatose a tenu sa pre-
mière assemblée générale ordinaire le 16 mai 
2022 en visioconférence comme ses statuts 
le lui autorisent, en présence de 30 partici-
pants. 84 adhérents avaient adressé un pou-
voir. 
L’année 2021 aura été marquée par des pro-
jets mis en place par de nouveaux membres 
actifs venus nous apporter leur expertise et 
nous faire bénéficier de leurs talents d’organi-
sateur, par une contribution plus large à la 
formation théorique des infirmiers diplômés 
d’état et la signature d’une convention de 
partenariat avec le réseau national de soins 
infirmiers ADN SANTE, par l’implication des 
malades dans deux enquêtes visant à une 
meilleure prise en compte de leurs besoins et  
à terme une amélioration de leur qualité de 
vie. 
 
Pour en savoir plus sur le bilan de l’année 
écoulée, consultez notre site internet :  
www.hemochromatose.org/wp-content/
uploads/2022/06/AGO-FFH-du-16-mai-
Compte-Rendu.docx.pdf  

Première Assemblée générale 
France Fer Hémochromatose 

  
Joël Demares – Past president AHO adresse un 
message à ses adhérents 

 

Chers adhérents, donateurs, 
Chers amis, 
 
La première assemblée géné-
rale ordinaire de l'associa-
tion France Fer Hémochroma-
tose s'est tenue le 16 mai der-
nier, présidée par Brigitte Pi-
neau. 
  
Agé de 78 ans, après avoir pré-
sidé AHO - Association Hémo-
chromatose Ouest Bretagne 
Pays de Loire durant 12 an-
nées, j'ai exprimé le souhait de 
prendre du recul en renonçant 
au mandat de Vice-Président 
chargé de l'administration et des 
finances de FFH, à celui d'admi-
nistrateur et membre actif du 
bureau.  
Face à la difficulté bien connue 
de recruter des patients béné-
voles, disponibles pour exercer 
les missions que nous accom-
plissions au sein des différentes 
associations régionales affiliées 
à la Fédération nationale 
(FFAMH), lesdites associations 
régionales ont décidé à l’unani-
mité, en juillet  2020, de fusion-
ner en vue de créer une seule 
association de portée natio-
nale, préparant ainsi la relève 
de nouveaux dirigeants  assu-
rant la continuité de notre com-
bat  mené durant plus de vingt 
ans avec un écho certain. 
J’ai piloté le projet de fusion sur 
les plans administratifs et juri-
diques avec le concours des 
autres associations. La nouvelle 
entité France Fer Hémochro-
matose a été consacrée le 15 
avril 2021 par la tenue de 
l’Assemblée Générale extraordi-
naire de la FFAMH. 
Les patients adhérents, familles 
de patients, généreux dona-
teurs, lesquels nous ont mani-
festé leur soutien et confiance 
durant toutes ces années sont 
assurés de trouver auprès des 
délégations régionales et du 
niveau national de FFH, écoute 
et réponses à toutes les ques-
tions concernant la pathologie, 
le parcours de soins, le dépis-
tage familial etc… 
Je reste, quant à moi, un militant 
de base fidèle à l'association 
FFH, toujours à l'écoute des 
patients qui m'approcheraient 
dans l’avenir. 
Concernant la Délégation Bre-
tagne - Pays de Loire - Nor-
mandie, je vous recommande 

son délégué Edouard Bensous-
san, précédemment délégué 
AHO du Finistère 
Courriel : 
edouard.bensoussan@hotmail.fr 
  
Au niveau national, Brigitte 
Pineau, précédemment à la di-
rection de la Fédération et de 
l’association Paris Ile-de-France, 
préside désormais France Fer 
Hémochromatose. Impliquée 
depuis 18 ans au service des 
patients, omniprésente auprès 
des autorités de santé, elle est 
entourée d’une équipe dyna-
mique de patients bénévoles, 
professeurs, médecins, cher-
cheurs.  Vous pouvez être assu-
rés de la pérennité de votre as-
sociation. 
Il ne m’a pas été facile de rac-
crocher, mais je considérais qu’il 
était de mon devoir et de ma 
responsabilité de préparer et 
favoriser la relève. C'est chose 
faite. Je vous remercie de conti-
nuer à soutenir votre association 
FFH comme vous l'avez fait ces 
dernières années. 
Je tiens à rendre hommage ap-
puyé à celles et ceux qui m'ont 
accompagné ces douze années 
ainsi qu’à nos différents parte-
naires institutionnels, ils se re-
connaitront. Enfin je remercie et 
salue tous les patients et leurs 
proches, avec lesquels j'ai pu 
échanger, correspondre, que j’ai 
parfois rassurés, soutenus et 
aidés en toute humilité. Ce 
fut pour moi une belle et riche 
expérience à votre écoute et au 
service du plus grand nombre, 
soyez-en encore remerciés. 
Avec mon bon souvenir et mes 
plus cordiales salutations. 
  

Joël Demares 
Past-Président AHO 

France Fer Hémochromatose   
recherche des bénévoles 

Vous avez quelques disponibilités ? Vous 
avez quelques compétences dont vous pour-
riez faire bénéficier la communauté tout en-
tière ? Alors, rejoignez- nous ! Vous pourriez, 
dans votre région, être notre ambassadeur 
auprès des professionnels de santé et du 
grand public afin que les malades puissent 
enfin bénéficier d’un diagnostic précoce. 
 
Vous effectuez vos bilans dans un laboratoire 
d’analyses biologiques proche de chez vous ? 
Pensez à tous ceux qui s’ignorent peut-être et 
qui pourraient se reconnaitre dans les signes 
d’appel de l’hémochromatose.  

Nous vous confions une affiche. Nous 
comptons sur vous pour la déposer dans 
votre laboratoire d’analyses biologiques 
ou pour l’afficher dans votre cabinet, si 
vous êtes professionnel de santé.  

Nous  vous remercions de votre implication à 
nos côtés. 

 

 

http://www.hemochromatose.org/wp-content/uploads/2022/06/AGO-FFH-du-16-mai-Compte-Rendu.docx.pdf
http://www.hemochromatose.org/wp-content/uploads/2022/06/AGO-FFH-du-16-mai-Compte-Rendu.docx.pdf
http://www.hemochromatose.org/wp-content/uploads/2022/06/AGO-FFH-du-16-mai-Compte-Rendu.docx.pdf
mailto:edouard.bensoussan@hotmail.fr
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Un partenariat gagnant / gagnant 

Le 27 février dernier, 
France Fer Hémochroma-
tose signait une conven-
tion de partenariat avec le 
Réseau national de soins 
infirmiers ADN-SANTE. 
Cette collaboration inter-
vient alors que nous cher-
chons à compléter une 
offre de soins devenue 
insuffisante. Notre parte-
naire, désireux de diversi-
fier son activité de soin, 
est en mesure d’accueillir 
dans ses 21 centres de 
soins infirmiers les ma-
lades hémochromato-
siques ayant déjà réalisé 
les cinq premières sai-
gnées réglementaires en 
structures hospitalières.  

Le Dr Françoise Courtois, 
Directeur médical de 
France Fer Hémochroma-
tose, a dispensé à un 
personnel motivé une 
formation théorique à 
l’hémochromatose, en fin 
d’année 2021. Quelques 
heures d’observation 
dans un centre hospitalier 
ou une maison du don de 
l’Etablissement français 
du sang, ont permis à 
certains d’entre eux de se 
familiariser au geste tech-
nique.  
 
N’hésitez pas à les solli-
citer. Ils peuvent être un 
relais aux centres hos-

pitaliers saturés. 

 
 

Carnet de suivi de  
l’hémochromatose 

 
France Fer Hémochromatose a réédité des carnets de 
suivi de l’hémochromatose. Elaboré en collaboration 
avec des représentants de l’Etablissement français du 
sang, de l’Agence régionale de santé d’Ile-de-France, 
de l’URPS infirmiers et de deux hépato-
gastroentérologues des centres de compétence franci-
liens, il constitue un outil de liaison indispensable entre 
les professionnels de santé et le malade. 
 
Nous sommes en mesure d’adresser ce carnet à tout 
patient nouvellement diagnostiqué. N’hésitez pas à le 
faire savoir à votre centre de soins infirmiers afin qu’ils 
puissent nous servir de relais auprès des malades. 

 

 

Congrés 2022  
 
 
 
 

 
 
L’Alliance des maladies rares (AMR), collectif auquel nous 
appartenons en raison des formes rares de l’hémochroma-
tose – et non la forme classique HFE que présentent 95 % 
des malades – porte, depuis sa création en 2000, la voix 
des 3 millions de Français atteints de maladies rares.   
L’AMR a organisé un Congrès réunissant les représentants 
de 230 associations membres les 10 et 11 juin 2022, pre-
mière rencontre en présentiel depuis 2 années. 
Outre une offre très large d’ateliers thématiques – diagnos-
tic, traitement, parcours de vie – proposée aux associa-
tions, les parties prenantes – représentants des ministères 
de la Santé, de la Recherche, des filières de santé, Plate-
formes d’expertise et Agence régionale de santé -, ont 
échangé sur l’excellence de la prise en charge des mala-
dies rares en France, depuis la création des centres de 
référence et de compétence, dans le cadre du 1er Plan na-
tional maladies rares. Deux autres plans lui ont succédé. 
Les parties prenantes travaillent désormais sur ce qui 
pourrait préfigurer les axes majeurs du 4è Plan.  
 
N’hésitez pas à consulter le site de votre centre de réfé-
rence : centre-reference-fer-rennes.org 
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 Hommage à Brigitte Kerléo 
  
  « Il y a quelque chose de plus fort que la 
mort, c’est la présence des absents dans la 
mémoire des vivants ». Jean d’Ormesson 
 
Nous avons l’immense tris-
tesse de vous faire part du 
décès brutal de notre amie 
Brigitte Kerléo Marchand, sur-
venu le 6 juillet à Nantes.  
Brigitte fut notre déléguée 
AHO pour  la Loire Atlantique 
durant 17 ans. 
Après avoir fait des études de biologie et géolo-
gie, à l’université des Sciences à Lyon, Brigitte 
avait exercé en qualité de Professeur en SVT 
au Lycée Collège de la Croix Rouge à Brest. 
Très impliquée dans le monde associatif, nous 
rappelons son formidable engagement à 
Nantes durant une quinzaine d’années pour le 
Téléthon ainsi que sa gentillesse et disponibilité 
à nos côtés au sein de l’association Hémochro-
matose Ouest. 
Reprenons les mots du Professeur Brissot le-
quel nous a exprimé sa tristesse : « Elle est 
toujours restée « des nôtres » en dépit de son 
état de santé  qui s’aggravait inexorablement 
au fil du temps : une grande leçon de dévoue-
ment et d’amitié ». 
C’était une belle personne. Elle va beaucoup 
nous manquer. 
 
Nous adressons nos sincères condoléances à 
son époux Jean-Claude ainsi qu’à sa famille 

Joël Demares 

Les signes pour diagnostiquer à temps 
 

• Fatigue anormale et chronique ; 

• Douleurs articulaires ; 

• Troubles du rythme cardiaque ; 

• Pannes sexuelles ; 

• Pigmentation grise de la peau   
 
 

Merci à nos donateurs 

Les Golfeurs du Club de Lanniron – Quimper, lesquels 
ont participé à la compétition caritative 
organisée par Edouard Bensoussan – 
responsable de la délégation bre-
tonne, le 26 juin dernier au profit de 
FFH. Gain : 590 €. 
 
Le Club Inner Wheel de MELLE, le-
quel a remis à Josette Poupinot, res-
ponsable de FFH délégation Poitou-
Charentes, un chèque de 800 € en 
remerciement pour son implication 
dans des actions de solidarité. 
 
 
Le Club de Bridge de Claude Besnard, fidèle adhérent de 
FFH, lequel nous a  adressé un chèque de 70 € conformé-
ment aux vœux exprimés par le défunt. 
  

Josette Poupinot  Action 
contre le cancer 

Sont des signes d’alerte qui peuvent 
être source d’erreur d’interprétation et 
retarder le diagnostic. 


