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Chers amis lecteurs,

Cette nouvelle année a débuté comme I'ancienne s’est terminée. Nous sommes toujours
dans la méme incertitude. Les informations sont contradictoires et personne n’est capable
de nous dessiner une sortie de crise cette année. Néanmoins, nous devons continuer a
faire fonctionner notre Association méme si c’est au ralenti.

Nous espérions vous revoir lors de notre Assemblée Générale programmée cette année
le 17 avril 2021 a Kaysersberg mais la crise n’étant pas terminée, nous sommes con-
traints de la reporter au 25 septembre 2021. Nous reprendrons les termes de 2020, a sa-
voir, la gratuité du repas pour les adhérents et une facturation a 25 € tout compris pour les
accompagnants.

En attendant, nous vous conseillons de vous faire vacciner dés que possible malgré les
difficultés a obtenir un rendez-vous. Inscrivez-vous dés maintenant, en avril les possibili-
tés de le faire devraient augmenter.

Quant aux Journées du Cceur prévues, celle de Strasbourg étant annulée, nous espé-
rons que celle de Colmar puisse avoir lieu le 15 octobre 2021.

Certaines activités ont pu reprendre (gym et marches adaptées, groupes de paroles) dans
le respect des consignes de sécurité (a I'extérieur notamment). Nous avons quelques pro-
jets a finaliser avec nos partenaires dés que la situation s’améliorera.

Nous remercions vivement Mirianne qui continue malgré les difficultés a préparer cette
gazette en respectant le calendrier souhaité.

Nous sommes toujours a la recherche de bénévoles pour nous aider tout au long de I'an-
née et prendre la releve pour les années a venir.

En attendant prenez soin de vous et de vos proches. Faites-vous vacciner.

Daniel Emmendoerffer - Président



Ce 1er février 2021, Olivier VERAN, Ministre des Solidarités et de la Santé a
accordé un entretien exclusif au Dr Elisabeth HUBERT, Présidente de la FNE-
HAD, pour aborder les grands sujets d’actualité de I'hospitalisation a domicile
(HAD).

Revenant sur la mobilisation sans précédent de I'HAD durant la crise sanitaire,
le Ministre a notamment annoncé le déblocage de plusieurs enveloppes ex-
ceptionnelles destinées a reconnaitre et encourager cet engagement.

Olivier VERAN est revenu longuement sur I'implication des établissements
d’HAD durant la crise :

« Comme ministre, je suis trés fier de leur action, notamment pendant la crise
(...), je crois mordicus, a I'avenir et au développement de I'hospitalisation a do-
micile ».

Evoquant la forte progression d’activité de 'HAD dans les EHPAD, il a souli-
gné : " C'est un effort remarquable qui a été fait par les équipes. Cet effort je
veux pouvoir le reconnaitre et le valoriser : j'ai décidé de débloquer un million
d'euros au titre de I'exercice 2020 en direction des établissements d'hospitali-
sation a domicile au prorata du nombre d'interventions qui auront été réalisées
dans les EHPAD ". Le Ministre estime que la crise aura été et doit encore étre
un accélérateur de changement dans l'organisation du systeme de soins : «
Des choses qu'on ne pensait pas possibles, sont devenues possibles en 2
jours. ». Evoquant les bonnes pratiques de 'HAD durant la crise, Olivier VE-
RAN a voulu donner un autre signal fort aux établissements d’'HAD pour la
poursuite de leur activité en EHPAD, spécialement afin de prévenir les trans-
ferts évitables de résidents aux urgences : « De plus en plus de Frangais sou-
haitent vieillir le plus longtemps possible chez eux et que I'EHPAD soit la der-
niére alternative ». Afin de développer les évaluations des patients en EHPAD
par les établissements d’HAD, Olivier VERAN a annoncé « une enveloppe dé-
diée de 2,2 Millions d'euros pour lI'année 2021, pour permettre d'avancer en-
core sur cette voie. ». En outre, a la demande de la FNEHAD, Olivier VERAN
a aussi confirmé que le champ de 'HAD était bien en cours d’intégration a
I'outil SI-VIC (systéme d’information national utilisé pour le décompte et le suivi
des patients COVID), annoncant le bouclage des paramétrages d’ici la fin du
1er trimestre 2021.

Interrogé sur les réformes en cours pour le secteur de I'HAD (réforme des
autorisations et réforme du modéle de financement), Olivier VERAN a rappelé
le cap qu’il entend maintenir :

« La réforme reconnait I'HAD comme une activité de soins a part entiere et
non plus comme une simple modalité de prise en charge ». De plus, confir-
mant I'horizon de 2023 pour la mise en ceuvre de la réforme du financement, il
a indiqué : « La réforme avance : j'ai vu les propositions de la FNEHAD qui
sont trés intéressantes. Je veux que I'on puisse simplifier le modéle de finan-
cement, que I'on introduise davantage de qualité, de pertinence.



D’une maniére générale, le Ministre encourage tout ce qui peut contribuer a fa-
voriser la prescription de 'HAD. " Ayant, comme médecin, ouvert un hépital de
jour, ayant, comme députe, promu tout ce qui était dispositif permettant de ré-
duire les nuitées a I'hdpital... je ne peux qu'étre sensible a l'idée qu'on s'assure
que chaque patient est au bon endroit au bon moment et qu'on limite le recours
aux lits hospitaliers autant que faire se peut ". Et, rappelant la progression régu-
liere d’activité de 'HAD ces dernieres années, Olivier VERAN se félicite que "
L'HAD se développe bien, on voit qu'il y a une dynamique et cela illustre la volon-
té des Francgais d'étre davantage soignés chez eux que dans un lit d'hopital.”
Evoquant ensuite plusieurs leviers en faveur du développement de I'Hospitalisa-
tion a domicile, le Ministre a insisté sur le réle clé des Agences régionales de
Santé : " Les Agences régionales de santé sont les garantes dans les territoires
de l'organisation et de la coordination des soins au sein des territoires concer-
nés. Certaines ARS ont déja un "référent HAD" : je souhaite que toutes, tres rapi-
dement, aient au moins un référent HAD pour pouvoir intégrer, associer les HAD
a la coordination : c'est un préalable indispensable "

Le Ministre s’est montré tres favorable aux initiatives locales prises en matiére
développement de I'HAD sur de nouvelles prises en charge, sur des champs tels
que la chimiothérapie a domicile ou encore les soins de suite : " Il y a un véri-
table enjeu de coordonner encore davantage I'HAD dans un territoire avec les
centres de lutte contre le cancer, avec les établissements SSR... pour trouver
des organisations. En la matiere, on ne peut pas plaquer une politique unique
sur tout le territoire.

Je n'ai pas de position dogmatique "

Afin de cadrer ces différents axes de développement pour 'HAD, le Ministre a of-
ficialisé le lancement des travaux par la DGOS pour fixer les objectifs communs
pour le développement de 'HAD : « Il y aura une nouvelle feuille de route pour
I'HAD qui sera annonceée a I'été pour les 5 prochaines années ». Parmi les objec-
tifs de cette feuille de route, le Ministre a insisté sur la formation des profession-
nels de santé au sein des établissements d’'HAD :

« Je souhaite que I'on développe la formation en HAD : que ce soit le lieu de I'ap-
prentissage de l'exercice pour les jeunes ; pour qu'ils puissent avoir envie d'y
exercer, qu'ils puissent connaitre I'HAD et qu'ils puissent le prescrire le moment
venu ».

Concluant cet entretien riche, le Dr Elisabeth HUBERT indique « L’encourage-
ment est fort et est un gage de reconnaissance pour les établissements d’hospi-
talisation a domicile de leur mobilisation sans faille au service du bien-étre des

patients et de I'accés aux soins ». MK
Paris, le 02 février 2021 - Extrait entretien Olivier VERAN / Dr Elisabeth Hubert (FNEHAD)
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La pandémie de coronavirus a entrainé
une baisse des dépistages des maladies cardiaques.

Les diagnostics et traitements des maladies cardiaques ont baissé de prés des
deux tiers au printemps 2020, par rapport a la méme période en 2019.

Des coeurs negliges:

Les procédures de diagnostic et de traitement des maladies cardiaques ont chuté
de prés des deux tiers au printemps 2020 par rapport a 2019, selon une enquéte
publiée vendredi 15 janvier a Vienne, en Autriche, et reposant sur ['étude de 900
centres hospitaliers dans 108 pays.

L'enquéte de I'Agence internationale de I'énergie atomique (AIEA) montre une
baisse de 64% des examens en cardiologie en mars-avril 2020 par rapport a la
méme période de I'année précédente. Selon les auteurs, limpact est "brutal et
significatif’, et notable dans toutes les régions étudiées.

La crainte d'une exposition au coronavirus a I'hépital :

Environ 718 000 bilans cardiologiques n'ont pas été effectués dans les
centres hospitaliers étudiés au cours de ces deux mois en raison de la
premiére vague de la pandémie de Covid-19, confirmant I'impact néga-
tif de cette derniére sur les systemes de santé, selon les auteurs. L'en-
quéte a examiné les données de plusieurs types d'examens du coceur
tels que les échographies, les angiographies et les tests d'effort.

L'AIEA (Agence Internationale de I'Energie Atomique) étudie et fait ré-
gulierement la promotion des usages civils du nucléaire, notamment
dans les examens médicaux. Selon l'organisation, la baisse du nombre
des bilans est "principalement due au fait que les patients évitent les
examens de crainte d'une possible exposition au coronavirus a I'hépital,
de la réduction des plages de rendez-vous liee a l'extension des me-
sures de désinfection et aussi des aérosolisations prévues pour proté-
ger les personnels”.

Les maladies cardiaques ont été la premiere cause de décés dans le
monde au cours des vingt dernieres années. En décembre, I'Organisa-
tion mondiale de la santé (OMS) a déclaré qu'elles "tuaient plus de
gens que jamais auparavant", avec neuf millions de

déces en 2019, soit une hausse de deux millions

depuis 2000.

France Info 2021 01 15  catherine LEVY-HIRSCH
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Cotisation 2021 Je vous invite & m’adresser rapidement
Le mot du trésorier le montant de la cotisation 2021 de 25€
Il est inutile de remplir un nouveau bulletin
d’adhésion si vous étes déja membre ;
je rappelle que vous obtiendrez une réduction
d'impoéts de 66% soit 16€ ; votre cotisation ne
vous coldtera donc que 9€ si vous étes impo-
sable ; la méme régle s’applique si vous faites
un don a l'association ; vous recevrez un regu
fiscal a conserver 3 ans ; je souhaite recevoir
votre réglement avant le 30 avril.
Henri SPINNER 8 rue du Neufeld
68920 WINTZENHEIM

N'hésitez pas a retrouver

Alsace-Cardio AL

Internet 10
www.alsace-cardio.org

Facebook
Facebook/Alsace-Cardio

AVIS AUX PERSONNES SEULES

Vous souhaitez la visite d’un membre de I’Association pour vous aider ou
vous conseiller dans vos démarches. Vous avez besoin d’un réconfort mo-
ral ou d’'une information,

APPELEZ une personne
figurant dans le tableau de la page 11 de la Gazette.

Carnet déces :
Mr SCHNEBELEN Jean-Marie




Déja un an de pandémie COVID 19
et ces malades en fin de vie qui sont privés d’accompagnement
pour cause de Covid !

Les visites étant limitées, voire impossibles, a I'’hépital, les associations d’accompagnement
de la fin de vie ne peuvent presque plus accomplir leurs missions. En plus d’étre un créve-
coeur pour ces bénévoles dévoués, cette impossibilité met aussi en danger leurs structures.
Six cents morts par jour a cause d’'une pandémie, c’est terrible. Mais qu’est-ce qu’on fait de
tous ces gens qui meurent de cancers tout seuls dans leur chambre ? », interroge Thierry
Praud. Depuis 2007, il dirige I'association alsacienne Pierre-Clément, née en 1984 pour
« proposer un accompagnement bienveillant a ceux qui ne peuvent plus guérir ».

Habituellement, la centaine de bénévoles de I'association se rend dans les hépitaux (le plus
souvent dans les unités de soins palliatifs) pour soutenir les patients et leurs familles. Mais
les restrictions d’acces liée au Covid font qu’a I'’heure actuelle, 90 % des lieux ou ils se ren-
dent habituellement leur sont fermés.
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... et 'impossibilité
d’accompagner dignement
les malades en fin de vie.

Témoignage : « Des gens isolés dans ces moments-la, c’est terrible »

« Ce que défend le mouvement pour les soins palliatifs fait écho a ce que nous
vivons aujourd’hui : c’est considérer que nous ne sommes pas que des vies
biologiques, que les patients ne sont pas des malades, mais des personnes at-
teintes d'une maladie. Prendre soin d’'une personne malade, c’est aussi s’inté-
resser a sa dimension psychologique, sociale, spirituelle.

Le but des soins palliatifs est de permettre aux patients (en fin de vie, souvent
en raison d’un cancer) de rester vivants jusqu’au bout. lls ont vu le champ de
leur vie se rétrécir a cause de la maladie, et sur la fin ce champ se réduit a une
chambre. Si vous ne pouvez plus aller au monde, il faut que le monde puisse
venir a vous. Mais avec les restrictions liées a la pandémie, ce qu’on peut leur
proposer est limité. Avant, patients et soignants dinaient ensemble. Maintenant
ce n’est plus possible.



Un visiteur par jour et par patient

La place de la convivialité dans nos services correspond a ce dont nos patients ont besoin :
ilIs ont une appétence relationnelle, une exaltation, ils ont besoin de sentir prés d’eux les
gens qu’ils aiment. C’est pourquoi, normalement, on ne limite pas les visites, il n’'y a méme
pas d’horaires. Mais a cause de la pandémie on a dd trouver un entre-deux, trouver les
moins mauvaises solutions pour éviter que le Covid entre dans le service. Alors, actuelle-
ment, on limite a un visiteur par jour et par patient. Devoir limiter les visites, c’est horrible,
c’est insupportable, c’est I'inverse de ce en quoi on croit.

Pendant le premier confinement, j'ai entendu plusieurs patients dire « Je m’ennuie », alors
que le probléme d’habitude en soins palliatifs, c’est plutét la sursollicitation ! Ca m’a frappé
de I'entendre, ga m’a beaucoup marqué. Que des gens soient isolés dans ces moments-la
est terrible. »

Xavier Mattelaer, responsable des soins palliatifs a la clinique de la Toussaint, a Strasbourg
ACB MK

Diabéte du type 1 et surrisque cardiovasculaire

Il existe un surrisque cardiovasculaire, méme si I'équilibre glycémique est parfait, mais
ce surrisque est alors plus modéré.

La surmortalité des personnes diabétiques de type 1 est liée essentiellement a un sur-
risque cardiaque : elles sont plus souvent sujettes a un infarctus du myocarde.

Leur espérance de vie est réduite, de 12 ans en moyenne, si on la compare a celle des
personnes indemnes de diabéte, mais semblables en termes d'age ou de genre.

Ce décalage d'espérance de vie, de 12 ans, est identique quel que soit le genre, femme
ou homme, sachant que les femmes, qu'elles soient ou non diabétiques de type 1, vi-
vent toujours plus longtemps.

Il s'agit d'ailleurs de la premiere cause de mortalité chez eux, alors qu'en population gé-
nérale, les cancers sont en téte, suivis des accidents cardiovasculaires, d'aprés une
étude finlandaise de 2018 (Diabetes Care).

§\’f////"‘-' Plus précisément, un homme diabétique de
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. \’* juste plus modéré. (Dr JP Riveline)
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Savoir gérer le stress

Prés d'un francgais sur cinq se sent constamment stressé.
) Le stress accompagne nos vies pour le meilleur et pour le

pire. De nombreuses solutions existent pour ne plus souffrir
de cet ennemi de l'intérieur !

Vivre, c'est toujours stresser un peu, car les causes du stress
sont partout : au travail, a I'école, a la maison, dans la rue,
dans les transports, a cause du bruit, des retards, des conflits
du quotidien etc... etc...

saviez-vous B

Un stress qui accompagne I'homme depuis la nuit des temps quand il fallait se
battre pour survivre.
Et c'est heureux, car le stress, qui signifie tension ou pression en anglais, néces-
saire jadis a I'nomme des cavernes pour survivre, l'est aussi pour I'homme mo-
derne en lui permettant d'atteindre ses objectifs dans différents domaines, vie
quotidienne, études, travail et sport.
Le stress est avant tout une question d'hormones. Tout commence dans le cer-
veau avec la stimulation d'une zone particuliere de celui-ci, qui va provoquer la
sécrétion de l'adrénaline et du cortisol :
¢ | 'adrénaline ou « hormone de la peur » accélere le rythme cardiaque et peut
entrainer 'angoisse et de nombreuses réactions physiologiques ayant pour
but de préparer 'organisme a la fuite quand le danger se manifeste.
e Le cortisol, va mettre a disposition les réserves nécessaires a la fuite.

S'adapter au stress : Pour bien gérer le stress il faut avant tout s'adapter en
fuyant le danger ou en luttant pour vaincre sans trop de dégats.
Quelques conseils pour gérer le stress :
e Pour mieux passer la phase d'agression du stress, il faut respirer lentement
et sur de petites amplitudes, le systéme parasympathique va alors diminuer
les réactions dues au stress.
¢ Bien dormir car I'organisme saturé et mal reposé ne peut s'adapter.

e S'alimenter sainement et de facon équilibrée. Souvent alcool et tabac sont
utilisés comme anxiolytiques — attention ce sont des anti-stress momentanés
mais leur effet n'est que transitoire.

¢ Les thérapies comportementales ou cognitives sont aussi un bon moyen
pour apprendre a gérer son stress, de méme que I'hypnose et I'acupuncture,
et surtout la cohérence cardiaque.

¢ Des séances de massage sont les bienvenus pour diminuer les tensions
musculaires.

e Les tisanes de mélisse et d'aubépine calment les angoisses. L'aubépine ré-
Qularise le rythme cardiaque et la lavande diminue les tensions musculaires. MK



L’éducation Thérapeutiqgue du Patient,
un complément (presque) indispensable
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Située au croisement de la médecine, des sciences
humaines et sociales et de la pédagogie de la santé, elle
permet au patient atteint de maladie chronique de devenir
lui-méme acteur de sa sante.

Thérapeutique

du Patient Tous les malades peuvent en bénéficier sans restriction

liée a I'age.

i

Education

Ce complément situé entre le soin et I'hygiéne de vie s’adresse aussi bien aux personnes dont
'annonce du diagnostic est récente qu’a ceux dont la prise en charge est plus avancée.

Pour I'Organisation Mondiale de la Santé, I'objectif de

'Education Thérapeutique du Patient (ETP) est d’accompagner les patients atteints de mala-
dies chroniques dans I'acquisition et le maintien des compétences qui leur sont nécessaires
pour gérer au mieux leur vie.

Etre mieux informé des effets et des conséquences de sa maladie donne la possibilité de
mieux I'appréhender, offre une meilleure connaissance des manifestations, une bonne com-
préhension des traitements donnés, cela permet également d’identifier toute aggravation pos-
sible et d’inclure les actions de soins et de prévention dans sa vie quotidienne. En un mot, étre
un acteur de sa santé dans la prise en charge de sa maladie.

Trois étapes jalonnent ’'ETP :

1. Diagnostic éducatif => pour identifier les besoins : connaitre les acquis et définir les
compeétences,

2. Programme personnalisé => établi avec le patient et les professionnels : type d’activité,
séances individuelles ou collectives,

3. Evaluation de fin de programme => faire le point sur les acquis, possibilité de
renouvellement, transmission du bilan
avec le médecin traitant.

Pas sympe . Concrétement,
j‘iw%f‘gfgsthme‘ bu sui | cette pratique complémentaire aux
col: des maladies : soins dispensés est prescrite sur
coronariennes . JEE ’ P . P
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cours d'Alzhesmer -
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le romérode |2 Il peut s’agir d’activité éducative
salle ! . y 2 . s
sportive, d’éducation nutritionnelle
comme de séances liées a l'arrét

du tabac.

Catherine LEVY-HIRSCH




Marches adaptées avec Alsace-Cardio
Dans le centre-Alsace : avec Fernand KNICHEL, Joseph BURGER et Daniel
FREY deux sorties par mois, les 2éme_et 4éme jeudi de septembre a juin .
Marche dans la Forét du Neuland « Parcours santé » : rdv le mardi matin a 9h30
Pour de plus amples renseignements adressez-vous a
Mirianne KNICHEL Tél. 06 43 03 67 57 - mirianne.knichel@gmail.com
Dans le nord de I'Alsace : marches proposeées par le Dr Karin INSEL
*** Marches d’'une heure environ, 4km, départ parking du Wolsthof :
de 9h a10h les lundi, mercredi, vendredi et dimanche - a 15h le samedi
Tél : Dr Karin INSEL 03 88 00 72 91 - karin.insel@gmail.com

Les séances d'activité physique proposées par Alsace-Cardio :
Dans le centre-Alsace, tous les vendredis matin de 9H a 10H et de 10H15 &
11H15 & Sainte-Croix-en-Plaine — Séances assurées par
Gaby FREY
Contact tél. 06 43 03 67 57
Dans le nord de I'Alsace, Le Dr INSEL propose 4 séances d'activité physique
adaptée
A BUST, salle La Budig, tous les vendredis :
» de 17h30 a 18h30 : gym douce
v De 18h30 a 19h30 : entretien musculaire, cardio
*** mémes horaires et types de séances tous les mardis a BERG, salle poly-
valente.
Contact : +él. 03 88 00 72 91
Email : karin.insel@gmail.com
Dans le sud de I'Alsace, a Mulhouse :
Le vendredi de 10h a 11h - séances assurées par William CHARPIER
Maison du Temps Libre—16, rue Engel-Dolffus a Mulhouse
Contact : Pierre VIRTEL—Tél 06 48 61 3177
*** Prendre contact avec les responsables des secteurs pour savoir si la re-
prise des séances est assurée suite a la COVID 19.




COMITE ALSACE-CARDIO 2020

BUREAU
Noms & prénoms Fonction adresse Téléphone adresse courriel
EMMENDOERFFER Président 4, rue des Bouleaux 03.89.77.00.47 daniel.emmen@orange.fr
Daniel 68140-MUNSTER 06.80.21.63.81 president@alsace-cardio.org

VIRTEL Pierre

Vice-Président

51, avenue Alphonse Juin
68100 — MULHOUSE

03.89.65.06.63
06.48.61.31.77

pvirtel.alsacecardio@free.fr

KNICHEL Mirianne

Secrétaire

9, Rue Haussmann
68124 LOGELBACH

06.43.03.67.57

mirianne.knichel@gmail.com

HAESSELY M-Paule

Secrétaire adjointe

14 rue du G. Henri de Vernejoul
KIENTZHEIM
68240 KAYSERSBERG Vignoble

06.82.40.87.80

damahazo@orange.fr

SPINNER Henri

Trésorier

8, rue du Neufeld
68920 — WINTZENHEIM

03.89.79.20.48
06.08.93.47.90

henri.spinner@neuf.fr

BURGER Bernard

Trésorier-Adjoint

4, Chemin du Heidenbach
68140 — MUNSTER

03.89.77.48.11
06.75.22.57.28

Burgerb424@gmail.com

Bureau : 6 personnes

ADMINISTRATEURS

BOULANGER Gérard

6, rue de I'Ecole
67250 - KUTZENHAUSEN

03.88.80.58.98

gerard.boulanger505@orange.fr

9a rue du Chateau

03.89.49.90.91

BURGER Josée Infirmiére 68127 NIEDERHERGHEIM 06 36 73 22 57 burger.joseph@orange.fr
CERF Jacques 3, rue de Wesserling 03.88.51.85.55 jacques@jcerf.fr

67100 - STRASBOURG

06.09.85.95.96

CHARPIER William

Professeur Sport

9 rue du Limousin
68270 WITTENHEIM

06.25.82.52.54

williamcharpier@evhr.net

EHRHART Denise Infirmiére 3, Rue des Vergers 06.78.41.39.19 denise.ehrhart68@gmail.com
68920 WETTOLSHEIM
GEORG Isabelle | Psychothérapeute 16 rue du Chéne 06.70.78.94.79 | isabelle.georg-bentz@wanadoo.fr
67100 STRASBOURG
. . . 4, Rue du Dr Schneider 03.88.00.72.91 L )
INSEL Karin Médecin 67320 DRULINGEN 06.33.09.29.29 karin.insel@gmail.com
LINKS Frangois 28 1ue duSaiDe Saule  106.06.98.44.91
SIMET Arséne e g isace 03.89.65.41.80 versimet@estvideo.fr
. 9, Rue des Bégonias .
TASTE Michel 68390 SAUSHEIM 03.89.53.71.33 mj.taste@orange.fr
. Rue du Calvaire
VONTHRON Christiane Infirmiére 68127 STE CROIX EN PLAINE | 06.88.38.62.92 c-vonthron@hotmail.fr

Adm. 11 personnes

DELEGUES

LANZI Georges

6, rue de Vendenheim
67116 — REICHSTETT

03.88.18.19.80
06.09.75.43.88

georgeslanzi@sfr.fr

GERSCHHEIMER
Auguste

3, rue Gast
67400 - lllkirch-Graffenstaden

06.81.40.80.02

gerschheimer.auguste@orange.fr

WITTMANN Roland

15, Rue de la Forét
68460 LUTTERBACH

03.69.19.60.74

roland.wittmann@numericable.fr

Site : www.alsace-
cardio.org

MULLER Olivier

Be-Bold

N° INSEE : 510 257 140 00010

Agrément ARS

2015/962 du 24/07/2015

01/04/2021
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Mirianne KNICHEL Photo Daniel FREY 2021 02 25 Colline des Amandiers
Daniel EMMENDOERFFER , , _
Henri SPINNER Les amandiers de Mittelwihr

Selon la légende, Charlemagne (742-814) aurait fait
halte dans la commune de MITTELWIHR.

Apres en avoir consommeées avec ses troupes, il a laissé
coques et amandes qui ont germé, donnant des fruits
jusqu'alors inconnus dans la région.

Impression par les Papillons
Blancs de Colmar

MITTELWIHR est le seul endroit en Alsace ou l'on peut voir des amandiers et donc ou
I'on récolte les amandes en méme temps que |I'on vendange.

Le Gewurztraminer du MANDELBERG (Colline aux amandiers) a méme un petit goat frui-
té d'amande et cette cuvée particuliere est vendangée en dernier.

Le flanc sud-est de la colline jouit d'un ensoleillement optimal sur un sol calcaire. Les
amandiers, plutot habitués au climat du sud de la France, se plaisent sur les hauteurs de
MITTELWIHR grace au microclimat qui y regne et sont aussi abrités du vent.

L'amandier (Prunus dulcis) fait partie des arbres originaires du Proche-Orient, progressi-
vement introduits dans tout le bassin méditerranéen, par les Grecs et les Romains.

C'est au 16eme siecle qu'il fait son apparition en France. Aimant chaleur et lumiere, il
prospere sur les sols calcaires. C'est un arbre de 5 a 9 metres de haut environ. Son tronc
est court, peu droit, parfois tortueux et son houppier toujours tres clair.

Sa floraison est précoce et se déclenche a une date différente chaque année, selon I'en-
soleillement et la fraicheur des nuits.

En fin d'hiver ou en tout début de printemps, il s'orne, avant la feuillaison, de petits bou-
quets de fleurs roses ou d'un blanc légerement rosé.

L'amandier fait partie d'une espéce dite hermaphrodite : les organes reproducteurs male
et femelle sont sur une méme fleur. Il est aussi autostérile, c'est-a-dire qu'il ne fructifie
que si d'autres amandiers fleurissent a proximité.

En été, les fleurs donnent des fruits aplatis a écale velue vert clair.

A maturité, I'écale éclate et libére un noyau a coque contenant I'amande.

Celle-ci est utilisée en patisserie, confiserie et cosmétologie.

*** Merci a M-Hélene et Michel MARTIN pour ces informations. MK



