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Barbara Dyble mp ccrp Fcrp

N=1: puissant pour I'individu. Quand D™ Dyble a-t-
elle décidé en premier ce qu’elle voulait étre dans
la vie? C’est la vie qui prend la décision en premier:
durant toute sa jeunesse, D" Dyble était réveuse, désor-
ganisée, peu efficace au travail, inattentive. Quand elle
a eu 12 ans, sa mére a décidé de I'envoyer en camp
d’été—sa premiére séparation de la famille pour une
durée prolongée. Au camp d’équitation pour jeunes
filles, D' Dyble a passé une semaine dans une cabine
ou des filles plus dgées la tourmentaient. Les chevaux
étaient magnifiques, mais I'entourage n’était pas a
la hauteur de cette beauté. La semaine suivante, D
Dyble devait aller a un camp chrétien. Elle était terrifiée
a 'idée de vivre une expérience semblable. Mais, d son
arrivée, aprés avoir rencontré la conseillére a I'accueil,
elle s’est sentie touchée, presque physiquement, par
I'atmosphére de bien-éire et de joie. Durant cette soi-
rée avec les autres enfants qui chantaient autour d’un
feu de camp au son de la guitare sous le ciel étoilé,
elle a décidé: je veux étre ce qui se vit ici aujourd’hui.
Depuis, elle pratique la foi chrétienne et s’est initiale-
ment impliquée dans Young Life, un groupe de jeunes
chrétiens évangéliques. Durant ses études de pre-
mier cycle, son cceur balangait entre la théologie et la
médecine comme choix de carricre.

11 est difficile de savoir ou commence la vocation et
ou se termine le hobby ou encore, quand les 2 sont
une seule et méme réalité.

Dre Dyble est allée a I'University of Calgary, une
faculté de médecine ou le cursus moins didactique
convenait a son style d’apprentissage. Durant un stage
en pédiatrie, elle a passé beaucoup de temps avec
une adolescente se mourant d'une maladie cardiaque

congénitale. Une grande part du temps passé avec la
jeune fille était du temps thérapeutique; I'adolescente
était en phase terminale, mais il y avait tant a appren-
dre d propos de sa vie avant qu’elle meure.

Dre Dyble a exercé la médecine familiale pendant un
an dans le quartier est du centre-ville de Vancouver, ot
la lecon apprise de I'adolescente cardiaque a été ren-
forcée; bien plus importante que I'intervention pharma-
cologique ou chirurgicale est I'intervention du temps
passé avec le médecin qui est présent pour le patient.

Lorsqu’elle était a Vancouver, elle a rencontré un
vieil ami du groupe Young Life. Le frére de cet ami
venait de mourir de leucémie. D Dyble a le souvenir
de s’étre sentie incapable de réagir en tant qu’amie,
seulement en tant que médecin. Ce sentiment a pro-
voqué un questionnement de sa foi envers la médecine,
l'incitant a repenser son approche a l’endroit de sa
Jfacon d'éire médecin. Le développement de plusieurs
maladies chez des membres de sa propre famille Iui
a fait approfondir encore davantage cette réflexion,
car D Dyble trouvait que la médecine traditionnelle
n‘avait pas ét¢ da la hauteur de la situation. D' Dyble
se rappelle avoir lu pour la premiére fois des ouvrages
sur la nutrition et avoir ressenti de la colére de ne pas
avoir su avant I'applicabilité et I'utilité de ce facteur.

Ce sentiment s’est développé en un évangélisme
mineur: €elle a suivi une formation en médecine fonc-
tionnelle qui aborde les problémes de maniére inté-
grée (par opposition a la facon traditionnelle axée
sur l'organe en cause) et principalement au moyen
de counseling sur le mode de vie (nutrition, activité
physique, environnement). D' Dyble estime que sa
propre réussite dans ce domaine découle du tra-
vail d’autres praticiens de la médecine fonctionnelle
avant elle, le n>1 qui I'a encouragée a établir une
clinique de médecine fonctionnelle a I'University of
Victoria. ¥




Photos (clockwise from top)
Dyble family photo (from left to right): John, Barbara (hold-
ing Finn), Jennifer (holding Milo), Heather (holding Oliver), and
Mark (with Charlie).

Holding the “talking feather": Annual meeting of the
Association of Complementary and Integrative Physicians of BC
at Sleeping Dog Farm in Victoria.

UVic Health Services team

Back row: Sara Wegwitz, RN, NLP; Janice Melanson, RN; Dr
Oona Hayes, MD, CCFP; Dr Judy Burgess, RN, PhD, Director of
Health Services; Dr Bill Dyson, MD, Lead Physician; Dr Tony
Garnett, MD; Dr Stuart Gershman, MD, DipSportMed (CASM).
Front row: Dr Sherry Baskerville-Bridges, MD; Ann Olesen,
RN; Dr Dyble; Dr Jack Petersen, MD, Founder of UVic Health
Services; Dr Kim Foster, MD.

Photos (dans le sens des aiguilles d'une montre, a partir du haut)

Photo de la famille Dyble (de gauche a droite): John, Barbara
(Finn dans ses bras), Jennifer (Milo dans ses bras), Heather
(Oliver dans ses bras) et Mark (avec Charlie).

Tenant la «plume qui parle»: Assemblée annuelle de I'Association |
of Complementary and Integrative Physicians of BC, a la ferme
Sleeping Dog a Victoria.

Equipe des Services de santé de I'UVic

A I'arriére: Sara Wegwitz, RN, NLP; Janice Melanson, RN;

D¢ Oona Hayes, MD, CCFP; Judy Burgess, RN, PhD, direc-

trice des Services de santé; D" Bill Dyson, MD, chef d'équipe
des médecins; D' Tony Garnett, MD; D" Stuart Gershman, MD,
DipSportMed (CASM).

En avant: D Sherry Baskerville-Bridges, MD; Ann Olesen, RN;
Dr Dyble; Dr Jack Petersen, MD, fondateur des Services de santé
de I'UVic; D Kim Foster, MD.
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