
Un congrès de Rennes réussi...
Avec une mobilisation incroyable de Perrine Pichon et de toute l’équipe de 
nos collègues de l’ADELO. En point d’orgue une grande table ronde autour 
des perturbateurs endocriniens. Profi tons en pour vous rappeler que les vi-
déos sur les PE sont toujours disponibles : Julie Sarfati nous propose sur une 
douzaine de videos des interviews d’experts autour de thèmes que nous 
rencontrons au quotidien et d’outils pour nous aider à mieux parler des PE 
avec nos patients. Ce travail a d’ailleurs fait l’objet d’un poster avec présen-
tation orale au congrès de la SFE de Clermont-Ferrand.

Félicitations à l’équipe du CIRDIA pour avoir remporté la 
1ère bourse Fenarediam...
Dont le thème était «  Innovation dans la prise en charge des patients en 
boucle fermée ». Sa présidente, Sylvie Picard nous explique dans ce numéro 
le fonctionnement de cette association qui regroupe des endocrinologues, pour la plupart libéraux, et qui initient les 
patients en boucle fermée. Prochaine bourse : soutenir les parcours de soins originaux et innovants en libéral.

Afi n de soutenir les internes, nous avons aussi mis en place la 1ère bourse destinée à fi nancer la 
participation de nos jeunes aux congrès
Bravo à Melissa BENALLOU et Vlad RADILESCU ! En échange, ils ont pour mission de nous rapporter les sessions qui 
les ont le plus intéressés. Avis aux intéressés pour les futurs congrès.

Le diabète gestationnel a fait l’objet d’un focus particulier, avec le soutien institutionnel 
des laboratoires Lilly
Gestalib est né, associant endocrinologues hospitaliers et libéraux, gynécologues, mais aussi médecins généralistes, 
sage-femmes, infi rmiers, IPA, diététiciens et éducateurs sportifs. Objectif  : améliorer la collaboration pluriprofession-
nelle pour les femmes ayant un diabète gestationnel, optimiser l’utilisation de la télésurveillance et surtout sensibiliser 
l’ensemble des professionnels de santé à l’augmentation du risque cardio-vasculaire des femmes ayant eu un DG. Le 
webinaire est toujours disponible sur le site de la FENAREDIAM et viendront prochainement des fi ches pratiques, des 
présentations en congrès et un article dans la presse professionnelle.

Bilan de l’année 2024
Que retenir de cette année 2024 ? 
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Cette année a aussi permis de mettre en place un programme d’accompagnement des patients 
en situation d’hypothyroïdie pour lesquels la prise en charge est parfois diffi  cile
En partenariat avec IBSA, 6 réunions ont lieu dans plusieurs villes de France à destination des médecins généralistes et 
des endocrinologues : diagnostic, spécifi cités du traitement, TSH instable, persistance de symptômes. Nous avons aussi 
réalisé une série de vidéos d’éducation thérapeutique à destination des patients afi n de les accompagner, en sus des 
échanges de la consultation. 

Ce programme s’est fait également en collaboration avec l’AFTHY, Association francophone de thyroïdologie, récem-
ment créée sous l’impulsion d’un groupe de passionnés, notamment son président Hervé Monpeyssen et son vice-pré-
sident Edouard Ghanassia qui nous en livre la genèse dans ce numéro.

Nous avons essayé de continuer à vous informer que ce soit dans ce magazine mais aussi 
via les newsletters, notre site internet, les réseaux sociaux
LinkedIn, Youtube (n’hésitez pas à nous suivre). Un travail est aussi fait dans les médias grand public pour mieux faire 
connaître nos problématiques (presse, radio, télévision)

Enfi n, ce que vous ne voyez pas toujours...
Nous sommes régulièrement sollicités par les autorités de santé (DGS, ministère, HAS), les représentants (Conseil de 
l’Ordre, CNP), les sociétés savantes (SFD, SFE…). : ainsi nous avons participé :
• Au consensus Hyperparathyroïdie de la SFE ;

• À la Prise de position de la SFD sur le dépistage du Diabète de type 1 pré-clinique ;

• À la mise à jour de la prise en charge des patients traités par insulinothérapie automatisée ;

• À la relecture des recommandations HAS (diabète de type 2, technologies dans le diabète) ;

• À la modifi cation des actes dans le cadre de la réforme en cours par le Haut Conseil à la Nomenclature.

Pour accomplir tout cela, nous avons besoin de monde...
N’hésitez pas à nous envoyer vos remarques, commentaires et suggestions et surtout à vous manifester si vous souhaitez 
vous engager que ce soit ponctuellement ou régulièrement.

À retrouver sur 
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