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malaises qui les affectent. Donc Folio Polio providing tools to manage it.
contient beaucoup d’informations concernant les

manifestations et les symptémes du SPP; la revue

propose des manieres de s’adapter a ces nouvelles

réalités et fait connaitre certains outils pour y

arriver.
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Qai une
« patte folle »
mais je n'ai
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brisées.

Fikancpclis

Farid Boudjellal, atteint par la polio a 8 mois et
auteur de la bande dessinée Petit Polio

ACTUALITE | NEWS

= Lors de la réunion du C.A. le 11 février 2014,
I'’Association Polio Québec a pris position contre
la décision de Postes Canada d'éliminer la
livraison du courrier a domicile.

= Les élections provinciales ont éclipsé les projets
de loi 52 "Mourir dans la dignité" et 67
"Assurance autonomie".

En espérant que ceux-ci soient ramenés au
calendrier au retour des parlementaires a
Québec, peu importe la couleur du nouveau
gouvernement.

* On February 11th, Polio Québec's Board of
Directors officially took position against Canada
Post's decision to discontinue home delivery of
mail.

= Provincial elections have interrupted the
adoption process of Bills 52 ("Dying with
Dignity") and 67 (Autonomy Insurance Act).

It is hoped that these will be brought back upon
elected officials' return to Québec City, whether
there is a change in current government or not.

ETAT DU VIRUS DE LA POLIO
WILD POLIOVIRUS UPDATE

*YTD 2014 *YTD 2013 Total 2013
Globally
Dans le monde 37 1 406
In endemic countries
Pays ou le virus persiste 33 11 160
In non-endemic countries
Pays ou le virus ne persiste pas 4 0 246

* Year to date - A pareille date
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Page 17 — Crossword puzzle
Source: Clifton Raffel Photography via Flikr — https://flic.kr/p/7N4ypu

Page 12 - Breathing exercise
Source: thefitindian.com
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Energie renouvelable (suite)

Action, nutrition, récupération, relaxation,
méditation

Pour ce faire, Folio Polio rend compte des différentes
théories envisagées et des recherches a mesure que
les connaissances relatives au syndrome postpolio se
précisent. C'est pourquoi le personnel médical qui
participe a ces recherches se retrouvent dans les
pages de Folio Polio. On remarque que 'attitude
individuelle face aux problemes causés par le SPP
fait souvent I'objet d’articles : avec le SPP, personne
n’est a I'abri de la fatigue physique et psychologique.
Les moyens, nombreux et variés, pour contrer ou
diminuer ce phénomene sont souvent explorés. Le
récit d’expériences réussies permet a certains
débrouillards d’encourager les membres a adopter
une attitude positive. Un théeme que I'on retrouve
souvent est celui de I'accessibilité : le manque
d’installations adéquates est toujours un sujet
d’actualité. Il le restera sans doute longtemps. Mais
les récits de voyage prouvent que les fauteuils
peuvent rouler sur de longues distances, prendre le
bateau et I'avion. A 'occasion des témoignages nous
parviennent des autres provinces canadiennes, des
Etats Unis et méme d’Europe.

Eradication de la polio

La polio sévit encore en plusieurs endroits dans le
monde au gré des conflits armés, des catastrophes
naturelles ou des préjugés de toutes natures. Il est
maintenant prouvé que la vaccination est le meilleur
moyen de contrer I’évolution de cette maladie. Tout
au long de son histoire, Polio Québec a tenté de
suivre le combat contre la polio a travers le monde.
Polio Québec entretient des relations avec diverses
organisations, notamment le Rotary et informe ses
membres des progreés des campagnes de vaccination
et des difficultés que rencontrent ces interventions a
travers le monde. Cette rétrospective constitue une
forme d’hommage aux personnes, vivantes ou
décédées, qui ont contribué a créer et a entretenir un
lien entre les membres. Nous leur disons merci et les
assurons que méme si leurs noms n’apparaissent pas
toujours la ou il le faudrait, nous ne les oublions pas.
Polio Québec est une réponse positive a la maladie.
Avec des moyens réduits des bénévoles ont constitué
les fondements de notre association et permis aux
membres de se conforter dans certains moments de
solitude.

Renewable Energy (continued)

Action, nutrition, recuperation, relaxation,
meditation

As knowledge relative to PPS increases, Folio Polio
examines the different theories and research
published by the medical community; several health
professionals working in the field contribute to Folio
Polio.

Life stories of people dealing with PPS also appear in
the magazine, testifying to the fact that nobody is
immune to physical and psychological fatigue. Means
of dealing with the syndrome and minimizing its the
effects are often addressed. Several inspirational
stories encourage members to maintain a positive
attitude.

Accessibility is a recurring theme then, as it is now
and will probably continue to be so. Travel journals
prove that wheelchairs are no obstacle to long
distance journeys, be it by road, ship or airplane.
Real life accounts come to us from other provinces,
the United States and even Europe.

Polio Eradication

Polio remains a threat in several countries that are
prey to armed conflict, natural disasters or prejudice
of all kinds. It is now proven that vaccination is the
best way to thwart the spread of the virus. From the
beginning, Polio Québec has supported the fight
against polio around the world. It has made
meaningful connections with various organizations,
such as Rotary, and regularly informs its members
about the progress and challenges of vaccination
campaigns around the world.

This issue is an homage to people, whether they are
still with us or not, that contributed to create and
maintain relationships between members. We thank
them and want to assure them that even though their
name might not always be mentioned where it
should, we do not forget them.

Polio Québec is a positive answer to the disease.
With limited means, volunteers have build the
foundations of the association and allowed members
to find comfort in each other during difficult
moments.
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DES BONJOURS ET DES ADIEUX | HELLOS AND GOODBYES

Ismaéll-Antoine Gaumond

C'est le coeur gros, mais avec un
sentiment d'accomplissement que
je vous quitte apres avoir travaillé
pendant un peu plus d'un an au
sein de I'Association Polio Québec.

Bien que j'aime le milieu associatif, que j'admire la
résilience dont vous faites preuve et qu'il était un
honneur de travailler pour les "post-polio” du
Québec, il reste que mes aspirations sont
davantage en gestion des ressources humaines
qu'en coordination d'OBNL.

J'ai toutefois la conviction de vous laisser entre
d'excellentes mains et que les deux femmes
d'expérience recrutées au cours des derniers mois
pour prendre la reléve des volets "administration”
et "communications"” sauront dépasser ce que
j'aurais pu accomplir.

It is with much sadness but also with a sense of
accomplishment that I leave you after having
worked for more than a year at Polio Québec. I
enjoyed working in the non-profit field and I
admire the resilience you show. It has been an
honor to work for Quebec’s "postpolios"”. However,
after spending some time coordinating non-profit
organizations, my professional aspirations now
bring me to the Human Resources field.

[ am leaving you in the hands of two capable
women that were recently recruited to take over
communication and administration duties and I
am confident that they will exceed what I could
have accomplished myself.

Florence Copigneaux

J'ai eu le plaisir de rejoindre
votre association il y a quelques
semaines, en remplacement
d'Ismaéll pour la liaison avec les
membres et la gestion
administrative et financiére. Je
serai au bureau tous les mardis apreés-midi et
mercredis apres-midi. L'essentiel de ma carriere
s'est déroulée dans des OBNL, au Québec et
ailleurs. ]'en garde des expériences
professionnelles et humaines tres riches. Le
travail a 'Association Polio Québec s'annonce de
méme et je vous en remercie. [l me fera toujours
plaisir de répondre a vos demandes!

['ve had the pleasure of joining your association a
few weeks ago, as a replacement for Ismaéll for
member services as well as financial and
administrative management. [ will be in the office
on Tuesday and Wednesday afternoons. For the
most part, my career has focused on non-profit
organizations, in Québec and elsewhere, from
which I gained rich professional and personal
experiences. My work at Polio Québec will no
doubt follow in the same path and I thank you all
for it. [ will always be happy to answer your
questions!
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Des bonjours et des adieux (suite) | Hellos and Goodbyes (continued)

Eve Léonard

J'ai le plaisir de travailler avec
Polio Québec depuis novembre
2013 en tant qu'agente
d'information, un nouveau poste
qui a été créé afin de gérer les
communications de l'association
d'une maniére plus centralisée.

Je suis trés heureuse de collaborer avec vous au
sein d'une association si dynamique. Ayant
travaillé plusieurs années dans le domaine
corporatif, il est rafraichissant de m'investir
maintenant dans un organisme a but non lucratif.

Nous avons plusieurs projets intéressants pour
I'année a venir, dont une mise a jour du site web et
de certaines de nos publications, ainsi qu'un effort
pour faire connaitre le SPP aux professionnels de
la santé.

N'hésitez pas a communiquer avec moi a travers le
site web ou la page Facebook de I'association; il me
fera plaisir de répondre a vos questions!

[t is my pleasure to work with Polio Québec since
November 2013 as Information Officer, a new
position that was created to manage
communications in a more centralized way.

[ am very happy to collaborate with such a
dynamic association. Having worked in the
corporate sector for several years, it is refreshing
now to focus on a non-profit organization.

We will be working on several interesting projects
this year, such as updating our website and certain
of our publications, and we'll be making an effort
to spread awareness of PPS among health
professionals.

Feel free to contact me through our website or
Facebook page; it will be my pleasure to answer
your questions!

ANNIVERSAIRES | BIRTHDAYS

Nous souhaitons un trés bon anniversaire a tous nos
membres qui ont leur féte entre décembre et mai.

Voici ceux d'entre eux qui célebrent cette année leur 40-55-
60-65-70-75-80-90e (et plus!) anniversaire.

To all members who celebrate their birthday between
December and May, we wish you a wonderful and happy
day! Here are those who are celebrating their 40-55-60-65-
70-75-80-90th (and more!) this year.

Mme Claire Aubertin, 91 ans en mars

Mrs Thelma McWilliam, 90 y. o. in January
Mrs Herta Guttman, 80 y. 0. in December

Mrs Audrey McGuinness, 80 y. 0. in January

M Victor Baillargeon, 80 ans en mars

Mme Yvette Caron, 80 ans en mars

Mme Paulette Hovington Leclerc, 80 ans en mai
Mr Robert Gibson, 75 y.o. in january

Mr Robert (Bob) Goulet, 75 y. 0. In February
Mme Lise Proulx-Daniel, 75 ans en février
Mme Fleurette Meloche-Maheu, 75 ans en avril
Mme Lise Duplessis, 75 ans en mai

Mme Monique Proulx Gareau, 75 ans en mai
Mme Claudette Lessard Houle, 70 ans en décembre
Mme Anita Fredette-Durand, 70 ans en janvier
M Marcel Gendron, 70 ans en février

Mme Pauline Andersson, 70 ans en avril

Mrs Karen S. Bray, 70 y. o. in April

Mme Lise Lachapelle Limoges, 70 ans en avril
M Raymond Roberge, 70 ans en avril

Mme Lisette Plourde, 70 ans en mai

Mme Diane Lanoix-Corsi, 65 ans en décembre
Mr. Gregory Giannuzzi, 65 y. 0. in January

Mrs Louise Calfat Stock, 65 y. 0. in march
Mme Céline LeMay, 65 ans en mars

Mme Tran Bah Phuong Mai, 65 ans en mars
Mme Jeanne Breton, 65 ans en avril

M Jean Garneau, 65 ans en avril

M Richard Leduc, 65 ans en avril

Mme Nicole Simard, 65 ans en avril

Mme Jeannine Ouellette, 65 ans en mai

Mme Mariette Lizotte, 60 ans en mars

Mme Ginette Quintal, 60 ans en mars

M Serge Drapeau, 60 ans en avril

Mme Diane Dubé, 60 ans en avril

Mme Christine Gauthier, 60 ans en avril

M Gilbert Lacasse, 60 ans en avril

Mme Lise Ste-Marie, 60 ans en avril

Mme Guylaine Gauthier, 60 ans en mai

Mme Johanne Allison, 55 ans en janvier

Mrs Bouchra Aitdads, 40 y.o. in January
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APNEE OBSTRUCTIVE DU SOMMEIL

par Dr Jean-Francgois Masse, dentiste

Vous réveillez-vous fatigué? Avec un mal de téte?
Peut-étre souffrez-vous de l'apnée du sommeil.

Parmi les désordres respiratoires du sommeil, on
retrouve le syndrome d’apnée obstructive du
sommeil (SAOS). Celui-ci se caractérise par un
blocage répété des voies respiratoires pendant le
sommeil. Cette condition se retrouve chez 2% des
femmes et 4% des hommes.

Mécanisme

Quand il dort, le patient atteint de SAOS subit un
relachement musculaire qui provoque un
rétrécissement au niveau du pharynx. Ce
rétrécissement ameéne un passage plus difficile de
l'air. La perte de tonus musculaire combinée a une
circulation plus difficile de l'air entraine une
vibration des tissus qui crée le ronflement. Si le
rétrécissement est tel que le passage de I'air est
completement bloqué, on assiste a une apnée
obstructive. Les muscles de la respiration continuent
de pomper l'air, mais rien n’entre dans les poumons.
Ce phénomene se répete plusieurs fois par heure.
Les conjoints assistent alors a un concert de
ronflements entrecoupés de silences fréquents et
inquiétants : on se demande si la respiration
reprendra toute seule ou si on devra réveiller le
ronfleur pour qu’il recommence a respirer!

Symptomes

Le ronflement interrompu par des arréts
respiratoires demeure un des symptomes les plus
éloquents de I'apnée obstructive. Le blocage répété
des voies respiratoires cause souvent une fatigue
parce qu’il change I'architecture habituelle d’'une
nuit de sommeil. Chaque épisode d’apnée
obstructive amene I'apnéique a se réveiller plus ou
moins complétement ce qui diminue grandement la
qualité du repos. Un patient ayant connu une
poliomyélite antérieure aigué et qui souffre de
fatigue devrait étre évalué par son médecin pour un
syndrome postpolio et pour I'apnée du sommeil. La
fatigue d’'une personne liée a I'apnée obstructive est
telle qu’elle augmente le nombre d’accidents
automobiles de trois a sept fois par rapport a I’état
de veille d’'un individu normal; le colt estimé de ces
accidents est 159 milliards de dollars aux Etats-Unis.

OBSTRUCTIVE SLEEP APNEA

by Dr Jean-Frangois Masse, dentist

Do you wake up tired? With a headache?
You might suffer from sleep apnea.

Obstructive Sleep Apnea Syndrome (OSA) is
classified as a respiratory sleep disorder. It occurs
when airways become repeatedly blocked during
sleep. This condition is experienced by 2% of
women and 4% of men.

What is Obstructive Sleep Apnea?

During sleep, a person suffering from OSA
experiences muscle release that provokes
tightening of the pharynx, which interferes with
air circulation. Lack of muscle tension along with
reduced air circulation induce tissue vibration that
cause snoring. If the tightening completely blocks
the airway, obstructive apnea occurs. Respiratory
muscles continue to pump air, but nothing enters
the lungs. This can occur several times in an hour.
Sufferers' mates often witness their partner
alternating between snoring and worrisome
silences during which they may wonder if the
snorer must be woken up or if breathing will
resume by itself.

Symptoms

Snoring followed by interrupted breathing is one
of OSA's most noticeable symptoms. Repeated
blockage of the airway results in fatigue due to
change in the usual sleep patterns. Each episode
causes the sufferer to wake up (partially or
completely), which greatly reduces sleep quality. If
fatigue occurs in someone who has recovered from
a previous episode of acute poliomyelitis, a
medical evaluation should be done for both post
polio syndrome and sleep apnea. Fatigue linked to
obstructive sleep apnea is such that car accidents
involving sufferers are between three and seven
times more frequent compared with people of
normal wakefulness. The estimated cost of these
accidents is 159 billion $ in the USA alone.
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Apnée obstructive du sommeil (suite)

La fatigue n’est pas le seul symptéme relié a 'apnée :
I'apnée prédispose aux maladies cardio-vasculaires.
Les apnéiques souffrent plus d’hypertension
artérielle et de diabete de type 2 (plus de 40% des
hommes diabétiques de type 2 souffrent d’apnée).
Par ailleurs, approximativement une personne sur
cing qui vit avec I'apnée est victime de dépression;
les gens souffrant d’apnée du sommeil sont cinq fois
plus susceptibles de connaitre des épisodes de
dépression que la population en général.

On pense de plus qu'’il pourrait exister un lien entre
I'apnée et la fibromyalgie. Une étude brésilienne
datant de 2006 a trouvé que les patients souffrant
d’apnée sont dix fois plus a risque de souffrir de
fibromyalgie. Les maux de téte matinaux ainsi que
les pertes de mémoire sont aussi des symptomes de
I'apnée obstructive du sommeil. Enfin, comme si ce
n’était pas suffisant, les hommes apnéiques
connaissent plus de dysfonction érectile que la
moyenne!

The OAM moves the
lower jaw forward
in order to
clear the airway

Personnes a risque

Une étude a été réalisée en 2006 dans une clinique
postpolio. On y a remarqué que les patients référés
pour une évaluation du sommeil présentaient
souvent un désordre du sommeil, principalement
obstructif. Cette situation était particulierement
évidente chez les patients qui ronflaient. Si vous
présentez un des symptéomes décrits plus haut, une
discussion avec votre médecin s'impose. Par ailleurs,
I'exces de poids, la cigarette, la consommation
d’alcool ou de somniferes, le vieillissement et les
antécédents familiaux augmentent le risque d’apnée
obstructive, particulierement pour les hommes.

Obstructive Sleep Apnea (continued)

Fatigue is not the only symptom linked to sleep
apnea; sufferers are also at greater risk of
cardiovascular conditions, such as hypertension
and Type 2 diabetes. More than 40% of Type-2
diabetic men also suffer from sleep apnea.

Furthermore, about one in five people who live
with sleep apnea also suffer from depression,
which makes this condition five times more likely
for them than the general population.

A link has been suggested between fibromyalgia
and sleep apnea. A 2006 Brazilian study found that
sleep apnea sufferers are ten times more likely to
experience fibromyalgia.

Morning headaches and memory loss have also
been identified as sleep apnea symptoms, along
with greater than average erectile dysfunction in
men.

L'appareil OAM
avance la méachoire
du bas afin de
libérer les voies
respiratoires.

Risk Factors

A 2006 Post Polio clinic study revealed that
patients referred for sleep evaluations often
presented with a mainly obstructive sleep
disorder. This was particularly evident in snorers.

If you experience some of the symptoms discussed
in this article, talk about it with your doctor.

Risk factors, particularly for men, include excess
weight, smoking, consumption of alcohol or sleep
medication, aging and family history.

7
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Apnée obstructive du sommeil (suite)
Pourquoi traiter 'apnée ?

Simplement pour améliorer la qualité et la durée de
votre vie. Certaines études avancent que la durée de
vie est augmentée de plusieurs années quand 'apnée
est traitée.

Types de traitement

Le SAOS est une maladie chronique et les deux
principaux traitements ne guérissent pas la maladie
de facon définitive. Ces traitements doivent étre
exécutés tous les soirs pour un meilleur succes a
long terme. Ces deux traitements sont la Pression
Positive Continue (PPC ou CPAP en anglais) ainsi que
I'Orthese d’Avancée Mandibulaire ou OAM.

La PPC se présente comme un masque nasal ou facial
attaché a un tube, lui-méme connecté a un
compresseur qui pousse I'air sous pression dans les
voies respiratoires du patient pour les maintenir
ouvertes. Tres efficace, ce type de traitement n’est
pas bien toléré par tous les patients.

Fabriqué sur mesure par le dentiste, 'OAM est un
appareil porté dans la bouche pendant la nuit.
Durant le sommeil, il avance temporairement la
machoire du bas, ce qui permet de libérer les voies
respiratoires. Bien que moins efficace que la PPC,
I’'OAM est nettement mieux tolérée par les patients.

Conseil

Le meilleur conseil est de consulter votre médecin si
vous suspectez souffrir d’apnée. Il est impératif de
procéder a un bon examen du sommeil afin d’obtenir
un diagnostic solide. C’est a partir de ce diagnostic
qu’on peut envisager le type de traitement indiqué et
obtenir le meilleur résultat possible.

Obstructive Sleep Apnea (continued)
Why Treat Sleep Apnea?

Simply put, to improve quality and duration of
your life. Some studies suggest that life expectancy
increases by several years when sleep apnea is
treated.

Treatments

OSA is a chronic condition which cannot be
definitively cured, but can be managed by two
main treatments.

These must be executed daily for long-term
effectiveness. They are CPAP (Continuous Positive
Airway Pressure) and OAM (Oral Appliance
Mandible)

CPAP is administered using a nasal or facial mask
to which a tube is attached, which is in turn
connected to a compressor that pushes
pressurized air through the airway to keep it open.
Although this treatment is very effective, it is not
well tolerated by all patients.

Custom made by a dentist, the OAM is a device
worn inside the mouth at night. During sleep, it
temporarily moves the lower jaw forward in order
to clear the airway. The effectiveness of this device
is not as marked as CPAP, but it is better tolerated
by patients.

Recommendations

If you suspect sleep apnea, the best option is to
consult your doctor. It is vital to proceed to a sleep
evaluation in order to get an accurate diagnosis,
which will determine the treatment to be used for
the best possible result.
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LA POLIO TOUJOURS D’ACTUALITE

Au milieu des désastres causés par le conflit qui
sévit actuellement en Syrie, une maladie qu'on
croyait disparue réapparait: la polio.

La poliomyélite est une maladie tres contagieuse
qui attaque le systeme nerveux; elle affecte les
enfants en bas age et peut causer la paralysie. Il
n'existe pas de traitement contre la polio : la
vaccination est la seule facon de la prévenir.

Une vaccination insuffisante a récemment entrainé
la déclaration de cas de polio en Syrie, Israél,
Somalie, au Nigéria, au Pakistan ainsi qu'au
Cameroun et au Kenya.

Au Québec, la couverture vaccinale contre la polio
est de 96-97 % durant la premiere année de vie, ce
qui est rassurant. En Syrie, malgré un taux de
vaccination de plus de 90% avant le conflit, le pays
compte maintenant des cas d’infections par le
virus de la polio : privée de vaccins pendant
quelques années, cette partie du monde
représente un environnement propice a la
propagation du virus de la maladie. LOMS
recommande donc une grande prudence.

La vaccination complete s'effectue en quatre
injections entre les dges de deux et 18 mois afin
que I'immunité maximale soit atteinte (pres de
100%). Un rapport de I'Institut national de santé
publique du Québec indique qu'il existe un risque
accru de vaccination incomplete dans les milieux
défavorisés et multiethniques.

Bien que les risques de contracter le virus ici
soient tres faibles, I'agence de la santé publique de
Canada soutient que « jusqu'a ce qu'on soit
parvenu a l'éradiquer partout dans le monde, il y a
toujours un risque d'importer le poliovirus
sauvage »

Une dose de rappel est recommandée notamment
pour les voyageurs adultes se rendant dans des
pays endémiques ou a haut risque d’'importation
de la polio. Cette dose offrira une protection qui
durera pour le reste de leur vie.

POLIO STILL MAKING NEWS

In the midst of many disasters caused by the
Syrian conflict, a disease thought long gone is once
again making the news: polio.

Poliomyelitis is a highly contagious disease that
attacks the nervous system. It mainly affects young
children and can cause paralysis. There is no cure
for polio, and vaccination is the only way to
prevent it.

Insufficient vaccination recently led to declared
polio cases in Syria, Israel, Somalia, Nigeria,
Pakistan, Kenya and Cameroon.

Quebec's high vaccination rates (96-97% during
the first year of life) is reassuring. However, Syria
also boasted high vaccination rates (90%) before
the current conflict. Evidently, neglecting
vaccination even for a short time can create an
environment favorable to the spread of the virus.
The World Health Organization thus recommends
continued vigilance.

Complete vaccination is achieved in four parts
between the ages of 2 and 18 months so that
maximum immunity is reached (nearly 100%). A
report from the Institut national de santé publique
du Québec indicates that the risk of incomplete
vaccination increases in low-income and
multiethnic communities.

Although the risk of contracting the polio virus
here is remote, the Public Health Agency of Canada
warns: “until global eradication is achieved the
risk of importation of wild poliovirus remains.”

A single lifetime booster vaccine is recommended
for adult travellers going to affected or high-risk
countries, which will immunize them for the rest
of their life.

Although no polio cases have been declared in
Canada recently, many polio survivors are now
experiencing symptoms linked to Post-polio
syndrome (PPS).
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La polio toujours d’actualité (suite)

Bien qu'aucun cas de polio n'ait été déclaré
récemment au pays, plusieurs personnes qui en
ont été atteintes souffrent maintenant du
méconnu syndrome post polio (« SPP »).

Le syndrome post polio peut affecter jusqu'a 80%
des gens qui ont eu la polio. Les deux principaux
symptomes sont : une nouvelle faiblesse
musculaire progressive ou une fatigue musculaire
anormale (endurance affaiblie). Plusieurs autres
symptémes connexes peuvent apparaitre, tels que
la fatigue extréme, la douleur, des difficultés
respiratoires et des troubles du sommeil. Ces
symptomes apparaissent approximativement
entre 30 et 40 ans plus tard, de sorte qu'il est tres
difficile de faire le lien entre ceux-ci et la polio
initiale.

Polio Québec a produit une directive médicale a
l'intention des gens atteints du SPP, inspirée de
celle publiée récemment par I'état du New Jersey.

DIRECTIVE MEDICALE
ALERTE ANESTHESIE

J'ai eu la polio.

- Sensibilité accrue a I'anesthésie
- Difficulté a respirer et a avaler
- Hypersensibilité au froid et a la douleur

Les gens ayant eu la polio peuvent développer
certains symptomes plus tard dans leur vie, tels que:

- Fatigue intense

- Faiblesse musculaire

- Douleurs articulaires et musculaires

- Troubles du sommeil 37

)

publié par PolioQuébesc

Pour plus d'informations sur le syndrome
post polio: polioguebec.org

Polio Still Making News (continued)

Post-polio syndrome can affect up to 80% of
individuals who have recovered from previous
polio. The two main symptoms are new
progressive muscular weakness or abnormal
muscle fatiguability (decreased endurance). A
variety of other associated symptoms can also
occur including overwhelming fatigue, pain,
breathing difficulties, and sleep abnormalities. The
new symptoms can appear approximately 30 to 40
years following acute polio so the link between
those and the initial infection is not immediately
obvious.

Polio Quebec has published a medical directive
card so that polio survivors that now have PPS can
get the best possible medical treatment in case of
emergency. The State of New Jersey's recent
initiative to emit such a card has inspired Polio
Québec to do the same for use in Quebec.

MEDICAL DIRECTIVE
ANESTHESIA ALERT

| have recovered from polio.

- Increased sensitivity to sedation
- Difficulty breathing and swallowing
- Hypersensitivity to cold and pain

People who have recovered from polio can
develop difficulties later in life including:

- Severe fatigue

- Muscular weakness

- Muscle and joint pains

- Sleep disorders .‘"

L
®

published by PolioQuébec

For more information on Post polio
Syndrome: polioquebec.org

Numéro 55 - Printemps/Spring 2014

10

LA RESPIRATION CONSCIENTE

par Louise Liebner

J'ai eu la chance d'étre présente lors de votre
assemblée générale annuelle du 1er juin 2013. A
ceux qui n'y étaient pas, je suis désolée de ne pas
avoir pu vous voir. Pour cette raison, j'aimerais
maintenant décrire brievement la présentation que
j'ai donnée ainsi que la raison de ma présence a
I'assemblée annuelle.

Je suis instructrice de yoga certifiée, étant adepte
de cette discipline depuis 20 ans. On m'avait
demandé de donner une présentation de quinze
minutes au sujet de la pratique du yoga adaptée aux
gens vivant avec le syndrome post-polio.

Apres avoir effectué quelques recherches, j'ai
appris que les gens ayant le SPP doivent éviter le
stress et sont encouragés a faire de I'exercice léger
dans la mesure du possible. Cette découverte m'a
ravie, car le yoga est précisément le genre d'activité
qui correspond a ces criteéres.

Le but de ma présentation était de proposer aux
personnes présentes une série d'exercices effectués
en position assise : respiration consciente,
étirements légers, puis relaxation guidée.

Bien que la respiration soit un réflexe, la
“respiration consciente” se veut une fagon d'en
maximiser les bienfaits. Le simple acte d'y porter
attention est en soit un bienfait. L'exercice se
déroule comme suit:

Asseyez-vous confortablement en gardant le dos
aussi droit que possible. Inspirez lentement et
profondément par le nez jusqu'a ce que vous
sentiez votre abdomen se remplir légerement. Puis,
expirez de la méme maniere, par le nez, en
expulsant l'air de vos poumons. Répétez en
inspirant et expirant lentement et profondément.
Continuez pendant au moins cinq minutes, pour
éventuellement atteindre 15 minutes par séance.
Cet exercice peut étre pratiqué de deux a trois fois
par jour. Ces recommandations sont simplement
un guide; méme si vous ne pratiquez que quelques
respirations par jour, vous observerez une
amélioration de votre respiration normale, ce qui
entrainera un état de relaxation. Voila, la

(suite en page 14)

MINDFUL BREATHING

by Louise Liebner

[ had the privilege of attending your annual
general meeting on June 1st 2013. To those of you
who were unable to attend, [ am sorry [ missed
you. [ will briefly describe my presentation and the
purpose of my being there.

[ am a certified yoga instructor and have
personally practiced yoga for the last 20 years. |
had been asked to present a fifteen-minute yoga
session adapted to people with post-polio
syndrome.

[ embarked on some research and found out that
for people with post-polio syndrome, stress is to
be avoided and that non-fatiguing exercise, within
reason, is acceptable and even encouraged. | was
happy to learn this, as yoga would be a perfect
exercise to introduce within those parameters.

The focus of my fifteen-minute active participation
presentation was proper mindful breathing,
followed by some minor stretching exercises and
ending with a guided relaxation exercise. All of
these activities were done in a seated position.
Mindful breathing can be briefly explained -
breathing is a reflex, but the question is, are we
breathing to our maximum benefit? If you focus
your mind on the act of breathing, already you
have increased the benefits of your breath. The
exercise goes as follows:

Sit comfortably, keeping your back as straight as
possible. Inhale slowly and deeply through your
nostrils till you feel your abdomen puffing out
slightly. Now just as slowly and thoughtfully,
exhale your breath through your nostrils till your
abdomen pulls in, forcing more stale air out of
your lungs. Now repeat, inhaling slowly and deeply
and exhaling slowly and thoroughly. This
breathing pattern should be continued for at least
5 minutes with intention of extending the time to
15 minutes per session. You can practice 2 to 3
sessions per day. Remember, these are
recommendations, so even if you catch yourself a
few times each day and just practice this type of
breathing for a few breaths, you will find that in

(continued on page 14)
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MOTS DE LA PRESIDENTE MONA
ARSENAULT A L'ASSEMBLEE GENE-
RALE DE L'AQSPP

TRES CHERE MONIQUE,
C'EST A VOTRE TOUR, DE VOUS
LAISSER PARLER D'AMOUR

“Cette Association a été fondée pour répondre 4 un be-
soin médical, mais maintenant je réalise que nous
avons besoin des uns et des autres, qu importe la rai-
son médicale. Le Président F. D. Roosevelt a stimulé la
participation du pays tout entier dans les années 30,
en demandant des dix sous. li nous faut travaiiier en-
semble pour trouver des solutions aux problémes méd-
icaux actuels.

Plusieurs personnes se sont mises & 1a tiche cette an-
née travaillant sur divers nouveaux projets. Nous
avons:

1) Une équipe de collaborateurs(trices) qui produit
un bulletin de nouvelles. (Le voicil)

2) Un comité des finances qui cherche 4 trouver un
moyen de ramasser des fonds,

3) Des mini-groupes d'entraide.

4) Un service de téléphone bilingue qui grandit.

5) Le début d'un centre de documentation sur la
Polio.

6} Une clinigue médicale qui pourrait bientdt étre

une realité.” 0

G HEHERE

Nous aimerions ici, rendre un hommage trés particuli-
er 2 Mme Monigue Grégoire, gui célébrera son anniver-
saire de naissance, le |5 février prochain.

Pour cause de santé, cette bénévole dévouée du début
de "Polio Québec” 1985, a d0 renoncer, a regret, i ses
fonctions au téléphone comme contact francais.
L'intérét qu'elle porte encore avjourd'hui dans
'évolution de ce groupe nous indique son attachement
4 ces survivants de la polio.

Nous vouions souligner, ici, & cette grande dame, notre
reconnaissance et notre vive admiration pour une vie
bien remplie, en dépit de mille difficultes.
L'éducation soignée de ses deux fils, des études réuss-
ies en physiologie (maitrise) en font un exemple 4
suivrel......

Félicitations!

C'est 4 votre tour, de vous laisser parler d'amour, trés
chere Moniquel.. 0

RECOMMANDATIONS SPECIFIQUES POUR LES POST-POLIOS.

A FAIRE ET A NE PAS FAIRE

-Ceci est un guide général et pratigue pour ceux qui ont été atteint par la polio. Il résums les grandes lignes de
pensée sur le post-polio. If n'est pas un substitut & une évaluation médicale personnelle ou de thérapie, mais il
deviendrait extrémement aventageux si cela vous incitait a trouver d'autres informations,

-Essayez de maintenir une attitude positive ace 4 votre santé; acceptez les changements, adaptez-vous. Ne com-
parez jamais votre valeur personnelle A vos incapacités physiques.

VYolume 2 No. 1

Winter 1989

QPPSA FALL '88 GENERAL MEETING

Following her words of weicome, Mona Arsenault,
President of QPPSA, said: "This association was
formed because of a medical need, but now 1 realize
that we all need each other whether or not we have a
medical reason. President Franklin D. Roosevelt re-
cruited a whole country in the 30's by asking for
dimes. We must work together to find solutions te our
present medical problems.

"Many people are already working very hard this year
on several new projects. We have:
1) A Newspaper Team about to produce a bultetin.

2) A Financial Committee to find a suitable fund-
raiser.

3) Mini Self-help groups

4) A Bilingual Phone Team that is growing.

5) The beginnings of a Polio Library.

6) A medical clinic that may be a reality.” |

S R R

THANK YOU, MONIQUE GREGOIRE,
AND HAPPY BIRTHDAY (February 15)

In 1985 when Polio-Quebec was just beginning, Ma-
dame Monique Gregoire volunteered long hours on the
telephone listening to and helping people who needed
information and assistance. Because of i1l health and
with much regret, Monique had to give up this job, but
her constant interest in QPPSA is proof of her caring
for all those who have had polio.

We would like to express our utmost gratitude for all
she has done, and our admiration. In spite of the
greatest of difficulties, she has been a success, both as
a mother of two sons as well as a scientist (physiolo-
gy

Monique, we applaud your many achievements and are
inspired by vour courage. May you keep finding hap-
piness and peace of mind amongst those who love you

and care for you. 5]

s

i i

SPECIFIC RECOMMENDATIONS FOR POST-POLIOS.. DOS AND DON'TS

What follows is a general, practical guide for those who have had polio. It summarizes in outiine form the cur-
rent thinking about pest-polio, It is not a substitute for individual medical evaluation or therapy. It will be
most valuable if it stimulates you to seek further and more specific information.

-Try to maintain a positive attitude toward your health: accept change, adapt, and never equate your self-worth

with physical disabilities.

-II you are experiencing increasing muscle weakness, get professional advice for an appropriate exercise pro-
gram. Medical evaluation of people who have had polic should include a complete history, physical exam, and ap-

propriate lab studies,

-Muscle strength evaluation should be done by a registered physical therapist or someone familiar with neuro-
muscuiar diseases. Repeat muscle testing is now advised every vear, even il there is no obvious change in

strength.
~-Make sure you get adequate nutrition.

-Be alert to (not obsessed with) changes in your body, take note of them and heed your body's signals.
-Get enough exercise to prevent disuse atrophy, but not enough to produce overuse damage, Learn how to pace

vourself.

-L'évaluation médicale d'une personne ayant eu [a polio devrait comprendre son dossier médical complet, des ex-
amens physiques et des études de laboratoires appropriées,

-L’évaluation de la force musculaire devrait étre faite par un physiatre, un physiothérapeute licencié ou un neu-
rologue. Des examens annuels des muscles sont désormais recommandés, méme si on n'éprouve aucun changement
dans sa force musculaire.

-Assurez-vous d'avoir une didte adéquate, Soyez vigilant & tout changement dans votre corps. Noiez-les,

Faites suflisamment d'exercices pour prévenir I'atrophie de vos muscles, mais pas trop pour les en dommager, -
Apprenez a connaitre vos limites.

-Méme lorsque réhabilités, ils doivent &tre réévalués, peut-étre pour apprendre de nouvelles techniques en rem-

ASSOCIATION QUEBECEISE BY BYHDROME POST-POLIO

1

-Body positioning during sleep is important for those with severe weakness, postural or joint deformities.
-Those wih marginal respiratory reserve shouid consult a qualified physician before travelling to significantly
higher elevations.

-Avoid weight gain; too much weight only aggravates stress on joints and muscles.

-Do not assume that every physician fulfy understands post-polio problems; educate yourself, and never hesitate
to ask questions,

-Peoplie who have had polic and have respiratory insulliciency should take common colds very seriously.

-Take time to rest; nap if possible during the day, work lewer hours, take fonger vacations.

'BUEBEE POST-POLIO SYXNBRONE ABBBCIATIDN
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La respiration consciente (suite)

Un point saillant de ma présentation consistait a
démontrer que le yoga est une activité qui s'adapte
au corps et aux limites physiques de chacun. Le
yoga signifie simplement un mariage du corps et
de I'esprit. Les capacités physiques de notre corps
importent peu; il s'agit plutét de pratiquer des
activités qui lui sont bénéfiques. Pour cette raison,
ma présentation comportait des exercices
d'étirement adaptés aux capacités de chacun. Une
classe de yoga adapté devrait pouvoir faire de
méme pour tous.

Asseyez—-vous gardant
le dos droit.
Inhalez par le nez
lentement et
profondément.

L'exercice de relaxation guidée avait pour but de
faire le lien entre le corps et 1'esprit en envoyant
consciemment un message au corps de détendre
tous ses membres, commengant par les pieds
allant jusqu'a la téte. Ce faisant, tout le corps est
entrainé vers un état de relaxation consciente.

J'espére que ce résumé fut utile a ceux qui n'ont
pas pu étre présents a I'assemblée. Vous savez
donc maintenant qu'il est possible de pratiquer le
yoga malgré le syndrome post-polio. Il existe des
cours de yoga adaptés, dont certains
spécifiquement pour les gens en fauteuil roulant.
De plus, plusieurs ressources en ligne présentent
des moyens d'adapter le yoga aux gens avec une

Mindful Breathing (continued)

time your regular breathing will be improved and
you should be able to instantly bring relaxation to

yourself. There you have it, mindful breathing.

What is to be understood by my presentation is
that yoga is an activity that is adaptable to many
people’s bodies and physical limitations. Yoga

simply means the joining of mind and body. It does

not matter what our body is capable or not
capable of doing. It is about connecting with the
body we have and doing things that do it good.
That is why my presentation included a set of
minor stretching exercises to bring awareness to
the capacities of each participant. Any adapted
yoga class should be able to achieve that for
anyone.

Sit keeping your
back straight.
Inhale and exhale
slowly and
thoroughly.

The guided relaxation segment was again a way to

connect mind and body. It is done by consciously
telling your body to relax all of its parts. We
usually start at the feet and work our way up

through the body till we get to the head. This is to

bring focussed relaxation to the whole body.

[ hope this was useful for those who were unable
to attend the meeting. Just a reminder, it is

possible to do yoga with post-polio syndrome. You

can look for adapted yoga classes, chair yoga

classes or look around online for tips and ideas for

yoga for people with reduced mobility.
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Soin d'6t6

---.autant encore plus que le bruit des bottes, je crains le silence des pantoufles..."

« Je suis un soir d'été » Paroles d'une chanson de Brel.

Bleu comme un soir de Rimbaud.

Une nuit au jardin s'annonce repliée comme moi dans ses fragments d'ombres.
Les lucioles s'allument dans I'herbe chaude, dansent dans |'air parfumé de la terre.

Je suis un soir d'été. J'attends sa venue.
Au bout de l'allée, il arrivait heureux, sifflotant,
ses yeux allumés dans un demi-jour qui s'éteint.

Il est si tard maintenant.

Si tard dans ma vie.

Personne n'est venu.
Mon banc prés du lilas est vide.

Je suis mer gelée. Blanche. Ondulée. Ridée.

Je n'attends plus personne.
L'allée est déserte.
La porte entrebafllée.
Les rideaux tirés.
Ma vie en suspens.
Ma vie ne tient qu'a un fil.
Un fil qui s'effiloche, va se casser,
me propulser dans une autre dimension.

Je ne veux pas---.
pourtant il n'y a qu'a me laisser glisser.
Ne pas résister.

Comme cette image d'autrefois qui resurgit au bord de ma mémoire.

Extrait de ''Les mots ravalés"

de Prorrette Laponle

15
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RESULTATS DU SONDAGE
2013-2014

Merci a tous les membres qui ont rempli le sondage
envoyé avec l'avis de renouvellement de I'an dernier!

par Ismaéll-Antoine Gaumond

Voici les résultats et ce que le conseil
d'administration a décidé a la suite de leur analyse.

2013-2014 SURVEY RESULTS

by Ismaéll-Antoine Gaumond

Thanks to all members who filled out the survey sent
along with last year’s membership renewal.

Here are the results and a summary of the decisions
made by the Board following their analysis.

Site Web | Website

Qui | Yes 67%
N’utilise pas internet | Does not use internet 22%
Ne visite pas le site | Does not use the website 8%
Non | No 3%

Le site web est un bon outil pour informer les
membres et il est apprécié par ceux-ci.

The website is a good tool to communicate with
members and is appreciated by these.

Facebook
N'utilise pas Facebook | Does not use Facebook 56%
Ne consulte pas la page FB | Does not visit our FB page 18%
Oui | Yes 16%
Non | No 9%

Facebook est apprécié par ceux qui l'utilisent, mais
il serait a notre avantage de I'exploiter comme outil
de diffusion « grand public » plutét que pour
rejoindre nos membres.

Facebook is appreciated by those who use it, but it
would be to our advantage to use it more for the
public at large than for our members.

Twitter
N'utilise pas Twitter | Does not use Twitter 63%
Ne consulte pas notre Twitter | Does not use our Twitter 17%
Oui | Yes 11%
Non | No 9%

Twitter n’est pas utilisé ni apprécié par les
membres; il serait a notre avantage de I'exploiter
comme outil de diffusion « grand public » plutdt que
pour rejoindre nos membres. Il devrait servir a
intéresser des individus sur les différents fils de
discussion pour les amener vers notre page
Facebook.

Note: Notre compte Twitter a été désactivé jusqu’a
ce qu’on puisse I'adapter a notre plan de
communication 2014-2015.

Twitter is not used nor appreciated by our
members. This would be more useful to
communicate to the public at large, and to raise
awareness about discussions happening on our
Facebook page.

Note: Our Twitter account has been deactivated until
we can adapt it to our 2014-2015 communication
plan.
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Cartes d'anniversaire | Birthday Cards

Oui | Yes
Non | No

67%
22%

Nous continuerons d’envoyer des cartes
d’anniversaire, mais uniquement aux 2/3 qui
I'apprécient. Une question a été rajoutée sur le
formulaire de renouvellement.

We will continue sending birthday cards, but only
to those who want to receive them (2/3). A
question to this effect has been added to the
membership renewal form.

Folio Polio

Lit 100% | Reads 100%
Lit 75% | Reads 75%
Lit 50% | Reads 50%
Lit 25% | Reads 25%
Ne le lit pas | Does not read

89%
7%
2%
1%
1%

Le Folio Polio s’agit définitivement de I'outil préféré
des membres. Il semble aussi que la diffusion du
Folio Polio se limite surtout aux membres et a leur
famille proche. Les sujets devraient donc toucher les
besoins des membres et peut-étre de leurs proches
aidants.

Nous en avons aussi profité pour enrichir notre
banque de suggestions de thémes et d'articles.
Globalement, I'intérét est fort pour la santé, mieux-
vivre et les témoignages des autres membres.

Vu le faible nombre de membres souhaitant
participer aux activités de groupe suggérées, nous
vous invitons a utiliser le bottin des membres pour
contacter ceux qui vivent dans votre région pour que
vous puissiez vous regrouper localement. Nous
avons d'ailleurs re¢u un témoignage de membres
ayant développé de solides amitiés apres avoir
surmonté leur géne d'appeler des personnes
affichées dans le bottin. N'hésitez pas!

Puisque les membres semblent globalement
satisfaits des activités de 1'Association, le Conseil
d’Administration a décidé de maintenir les services
décrits. Il a aussi donné le mandat a Eve Léonard,
notre agente d'information, de développer et mettre
en oeuvre des stratégies permettant de rejoindre
davantage le grand public et les professionnels de la
santé. L'objectif est, a terme, d'améliorer la
sensibilisation de la population et les services offerts
aux patients souffrant du syndrome post-polio.

Folio Polio is definitely the members’ favorite
tool. It seems that some of our members’ families
are also reading it. Eventual articles could address
the needs of our members as well as their
caretakers.

We have enriched our list of suggested themes for
upcoming articles. Globally, there is a strong
interest towards health and wellness issues, as
well as member life stories.

Since there is not much interest in group activity
participation, we invite you to use the member
directory to contact those living in your area so
that you can get together locally. Some have shared
with us how they enjoyed the relationships that
developed after getting over their initial shyness in
calling other members. Do not hesitate!

Our members have reported that they are satisfied
with the Association’s activities, so the Board has
decided to maintain current services as they are. It
has also mandated Eve Léonard, our Information
Agent, with the development and execution of our
communication strategies in order to reach the
public at large and health professionals. Our long-
term objective is to raise awareness about post-
polio and to improve the services we offer to those
suffering from PPS.
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LISEZ, JOUEZ, ECRIVEZ

adapté de la lettre circulaire Actualitté

Et si exercer son cerveau régulierement, avec des
exercices mentaux, pouvait avoir une influence sur le
déclin cognitif ? Selon des chercheurs de la revue
Neurology, la lecture et I'écriture pratiquées durant
sa vie ont effectivement une incidence sur le
ramollissement de cerveau.

L'étude porte sur 294 personnes, dont l'activité
intellectuelle a été passée en revue. Prashanthi
Vemuri, et Elizabeth C. Mormino, docteurs en
philosophie travaillant a la clinique Mayo de
Rochester, dans le Minnesota. « Un facteur, dans le
mode de vie, qui a démontré une capacité a retarder
I'apparition de démence sénile passe par la pratique
d'une activité cognitive stimulante, comme la lecture,
I'écriture et le jeu. Cependant, les mécanismes par
lesquels ces activités ont des effets protecteurs sur
I'organisme sont encore peu clairs », expliquent les
scientifiques. Cependant, une activité cérébrale qui
diminue avec le temps peut étre provoquée par la
maladie d'Alzheimer,; soulignent les chercheurs.

« Nous avons prouvé pour la premiere fois que
I'augmentation de I'activité cognitive va de pair avec
une réduction du déclin mental, liée a une pathologie
de type démence », assure le docteur Wilson. Leurs
observations doivent encore étre prises avec des
pincettes, avant tout parce qu'il est impossible
d'effectuer un essai clinique réellement significatif,
et que l'activité professionnelle doit également étre
prise en compte. « Nos résultats suggerent qu'il est
tout de méme une bonne idée de faire en sorte
d'exercer son cerveau avec une activité cognitive
quotidienne, si ce n'est pas déja le cas. »

Les 294 personnes sondées pour cette étude avaient
une moyenne d'age de 80 ans. Certains avaient
depuis longtemps une activité intellectuelle
réguliére, d'autres ne s'y étaient mis que récemment.
En outre, la moitié avaient développé une démence
ou des troubles cognitifs 1égers au cours des six
dernieres années. Tout a été passé en revue :
écriture, lecture, casse-téte, jeux de cartes, visites de
musées. Et jusqu'a leur mort, en moyenne 5,8 ans
apres le début de I'étude, chacun a pris part a un test
annuel. S'en est suivi une autopsie de leur cerveau.

READ, PLAY, WRITE

adapted from the Actualitté newsletter

What if regularly exercising your brain could affect
cognitive decline? According to a study published
in Neurology magazine, lifelong reading and
writing habits actually do have an effect on brain
softening.

The study, headed by Prashanthi Vemuri and
Elizabeth C. Mormino, reviewed 294 people's
intellectual activity. Both researchers are PhDs
from the Mayo clinic in Rochester, Minnesota.

« One (...) lifestyle factor that has shown promise
in delaying dementia onset is engagement in
cognitively stimulating activities, such as reading,
writing, and playing games. » explain the
scientists, « However, the mechanisms by which
these activities exert protective effects remain
unclear. » Brain activity that decreases with time
can sometimes be caused by Alzheimer's disease,
note the researchers.

« We have proved for the first time that increase in
cognitive activity corresponds to a reduction of
mental decline linked to a pathology of dementia »,
says Dr Wilson. These observations could be taken
with a grain of salt, not only because a truly
representative study is impossible to perform, but
also that professional activities must be
considered as a factor. « Our results suggest that it
is still a good idea to exercise the brain through
daily activity, if that is not already the case. »

The average age of the 294 study participants was
80. Some had a long standing habit of regular
intellectual activity, while others had increased
activity more recently. Half of the participants had
developed either dementia or light cognitive
disorder over the last six years. Activities of every
kind were reviewed : writing, reading, puzzles,
card games, museum visits. Each participant took
partin a yearly test until their death, an average of
5.8 years after the beginning of the study, followed
by a brain autopsy.
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Lisez, jouez, écrivez (suite)

Celles-ci ont permis aux scientifiques de constater
que 14 % des différences dans le déclin mental
pourrait étre attribué a l'exercice intellectuel et de la
quantité d'activités auxquelles les gens ont pris part.
Un taux de déclin mental de 32 % a été constaté chez
ceux qui avaient une activité réguliére, contre un
taux de 48 % de croissance de leur démence pour les
autres.

« L'engagement dans
des activités
cérébrales est
important a tous les
stades de la vie »

— Dr Robert Wilson

Le taux de déclin cognitif était plus élevé dés lors que
les personnes avaient une activité cognitive récente.
« Je dirais que l'engagement dans des activités
cérébrales est important a tous les stades de la vie »,
souligne le Dr Robert Wilson. Finalement, leur étude
démontre que, si la pathologie ne peut pas étre
soignée, il serait possible de rendre les gens plus
résistants de par ce type d'activité. La perte de
connaissance qu'une maladie comme Alzheimer
entraine pourrait alors étre retardée, si elle ne peut
pas étre évitée. Pour les hommes, le risque de
développer une maladie d'Alzheimer est de10 %, et
de 17 % pour les femmes.

Read, Play, Write (continued)

These autopsies revealed that 14% of the
observed mental decline difference between the
two groups could be attributed to cognitive
activities, including the quantity of different
activities performed. A 32% rate of mental decline
was seen in those who sustained regular activity,
compared to 48% in the less active group.

« Engaging in
cognitive activities
is important at all

stages of life »

— Dr Robert Wilson

« I would say that engaging in cognitive activities
is important at all stages of life », says Dr Wilson.
In the end, the study demonstrates that even if the
disorder itself cannot be cured, it is still possible to
make people more resistant to mental decline by
regular activity. Memory loss incurred by
Alzheimer's disease, for example, could be slowed
down even if it cannot be avoided. Alzheimer's
disease affects 10% of men and 17% of women.
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CHRONIQUE DIVERTISSEMENT PETITES ANNONCES CLASSIFIEDS

par Hélene Lajeunesse

Les derniers jours de I’hiver souvent trop longs pour nous en tant que personnes a mobilité réduite et sont des
moments propices a la lecture ou au visionnement de films et de séries télévisées. Voici quelques suggestions

pour traverser le prochain mois et arriver enfin au printemps.

DOWNTON ABBEY

Cinéma : Les Monuments Mens

Durant la deuxieme guerre mondiale, Hitler se faisait construire un musée
imposant dédié aux arts. Statues, tableaux, bijoux, porcelaines, métaux
précieux furent bien cachés afin de survivre aux bombardements. Une
escouade américaine recoit le mandat de partir en Europe a la recherche de
ces trésors afin de les récupérer afin et les remettre aux propriétaires a qui
elles appartenaient. Cette partie du grand conflit mondial se voit bien
expliquée dans ce film grand public. Pour ceux et celles qui aiment les arts en
général, ce film vous plaira autant qu’il m’a plu. A voir trés certainement en
anglais ou en francais.

Série télévisée : Downtown Abbey

Série britannique qui commence en 1912 alors que les héritiers la famille
Crawley périssent dans le naufrage du Titanic. Le domaine et la fortune
reviendront a un cousin selon la loi de I'époque et des lieux. Nous sommes un
peu avant la premiere guerre mondiale. Cette série nous fait pénétrer dans la
vie de chateau ou doivent cohabiter les maftres et les valets, on assiste a leurs
conflits et a leurs amours. Cette série historique et romanesque est fort
intéressante a suivre. Disponible en francais et en anglais. Acteurs tres
imposants et musique magnifique. La série trois vient de commencer.

Lecture : Alicia (Lucy-France DuTremble chez Clermont éditeur, 2014)
Lucy-France DuTremble est une auteure québécoise qui écrit des romans a
saveur historique et régionale. Alicia nait en 1872 a St-Joseph-de-Soulanges.
Un défaut de naissance a la téte fera de cette enfant différente un étre
combatif, persévérant et résiliant. L’auteure décrit avec générosité |I'époque,
les lieux, les personnages, elle nous offre en prime comme toujours plein
d’expressions que je ne connaissais pas, pour mon plus grand bonheur de
lecteur. Une histoire captivante au point de refermer I'ouvrage en se disant
gue c’était trop court. J'ai beaucoup aimé.
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Roulotte adaptée a vendre

Roulotte adaptée 20" a vendre de
marque Timberlodge 2004

Treés propre avec rail au plafond
pour les transferts.

Demande 10 500$
(7000$ d'adaptation investis).

Pour information contactez
Alain au 819-475-9557

Propriété accessible a vendre
a Montréal Ouest

Plusieurs unités de 1 et 2 chambres a
coucher a vendre. L ’édifice est
accessible: couloirs larges,
interrupteurs au niveau de la hanche.

Piscine intérieure, spa, gym et salle de
réception a louer.

http://m.realtor.ca/PropertyDetails.asp
x?Propertyld=13121963

Quadriporteur offert
gratuitement

La fondation Les ailes du papillon offre
ce quadriporteur gratuitement a un(e)
membre de Polio Québec qui en a
besoin.

Pour information: Communiquez avec
Polio Québec

Adapted Trailer for Sale

20' Timberlodge 2004 adapted trailer
for sale

Very clean with ceiling rail for
transfers

Asking 10,500%$
(7000$ invested in adaptation work)

For information:
Alain at 819-475-9557

Accessible property for sale
in Montreal West

Several 1 & 2 bedroom units for sale.
The building is built to be reduced
mobility accessible, hallways are
wider, light switches are at hip level.

Indoor pool, hot tub, gym and party
room that can be rented out.

http://m.realtor.ca/PropertyDetails.a
spx?Propertyld=13121963

Free Scooter

The Butterfly Wings foundation is
donating a free scooter to a member
of Polio Québec who might need it.

For information: Contact Polio
Québec
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Réthospective

Retour en arriere vers notre premier numéro!

Nouvelles Nouvelles
Nouvelles Nouvelles
Nouvelles Nouvelles
Nouvelles Nouvelles

8900, rue Leroux Février 1987
Ville LaSalle, Qué HER Wi
T2l (514) 364-2108 No. 1

Tel.. (514) 366-4145

Beancoup de choses se sont passées
depuis 1'assemblée générale du 18

Retrospectiwe

Looking back at our first issue!

News News News
News News News
News News News
News News News

8200, rue Laroux

Vile Ladalle O 1R sw. rebruary 1987
T8l : (514) 364-2106

Tal (514} 366-4145 No. 1

Much hag happened since the gen-

octobre 1986 ol les membres ont %}w eral meeting on October 18, 1986,
décidé par un vote de changer . when members voted to change the |
1'appellation "Polio-Québec" pour %j name of Polio-Quebec to the &
celle de 1'"Association QuébBcoise |- Quebec Post-Polio Syndrome Assoc- '@mm
du syndrome post-polioc". Lors de = istion. At that same meeting, mem-|
cette réunion, les membres ont 8lu |© bers elected a new slate of direc-| €V
un nouveau conseil; o tors for our new association. By |'%
= means of this first issue of our 8
CONSEIL d'ADMINISTRATION 1987-38 [l newsletter, we wanted to bring youl +
%‘f} up to date on events since October 8
Les membres de l'association ayant | 18, =
versé leur cotisation ont €lu les [& o
administrateurs et il appartemait |[&% OFFICEHS AND DIHECTORS, 1987-88 o)
8 detiieel S8 TepRULL Sos TORONACHG o While the paid-up members elected |z
Volci 1a composition du conseil 1 & the directors of our association, | =
PRESIDENTE ; Yolande Rouleau 9 it is the directors who elect the |G
, = officers, This is your present =
VICE-PRESIDENT s Syd. Silverman [f'_;_cj? executive: m
TRESORIER 3 Marcel Angers® © %‘r-{;
) = PRESIDENT & DIKEGTCR %
ADMINISTRATEURS il Yolende Rouleau :::_,/_1
Gordon Allison™ v : N . o2
Joyce Jerrett# 8 VICE-PRESIDENT & DIREGTOR &
Margaret Hanrahan¥# = Syd Silverwan a
Geneviéve Strobel 8 TREASURER & DIREGTOR ,——»:/
Amne-Marie Van Daele** - Marcel Angers*
SECHETAIRE ; Mona Arsenault®#® o DIRECTORS
##% Mona Arsenault qui était & Ed- Gordon Allison*
monton lors de la réunion du 18 Joyce Jerrett*
octobre ne pouvait se présenter gmrga;et Hgg;aggi‘*
élections. Le conseil d'admin- enevieve o
S USRIy e ee Anne-iarie Van Daele®¥
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