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La gdeurigsme déceaennie
ten acins palliatints

La France, fille légitime du droit
ecrt, 8 commencea, || v a tranta
sapt ans, & modemiser 1a psychia-
trie pubdiqus gracs 4 un “lests fon-
dataur”, modeste circulaire qut a

permis de lransformer la vie de

nombrels mslades manla,

Ling autre circulaire plus modeste
SNcore, a4 permis de conforlar, sou-
tenir, encourager, voici LN peu plus
de dix ans, |es initetives qul bour-
gecnnaient autowr de |’ "accompa-
prameant” das fins de vie

Eblouis gue nous étions par les

ot Piangmice 0 Aocor pagrament &

progrés de la midecine, oubliaux
que nows étions de ks mon, grice
aux progras de longavits, il fallait
en affet, une action voboniaire pour
rappeler 4 tout le "monde soi-
gnant” et aussi a la sociéte afle-
mame, gue tout vivant meurt, gue
mourr @5t difficils, qu'on peut étre
sohgné jusqu'ay bout de fa ve.

Mous awions, an glehorant la circu-
laira, deLix amiticns.

& Assurer les moyens de diffuser
le plus largement possible - an
inEtitution &l hors institution -
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la philosaphis des sgins dits
palliatifs et leur praiique en
developpant @ compélanca en
ca domaina par la racharcha,
Pinfoemation at la fornadian,

Faciliter l'omganisation d'unl-
s spdcialisess dens ks sains
palliatifs, dotées de capacilds
d'accusil propres ou capables
d'intarvanir dans les autres uni-
tég, pour assurer das soins
gitertils at adaptes a tous les
besoins de la personne en fin
de via; Ges leus devalent, &n
méima temps, 58 conshituer an
crauaets de reocherche al an
instumients da farmation. Elles
devaien| denc &tre dolées des
MIOYENS NSCESEANes U S0ins,
gins! qu'a |la recherchs & a la
foemation
Cin e woll, cas deas smibtiodns

sidiant indizsolublameant Bées
ek b dleimetinert

D'antréde da jau, des
damandas ont &td formulass
dans las deux domaines : de
nombralx établizsemeants hos-
pitaliers, vaire madico-sGeiauU)
[ maksons da retraime, noiam-
et ) ont sollicikd "oblantion
de moysAs NoUvaaux.
L'obiligation da procader par la
wipie de redeploismant e
movens axistans a conbralnt
alablissameants ol services de
fistella & une rigusar Sifficile,
mals paul-Gim neceszairs, |
sirall trés ragretiable copan-
dant g les contramtes finan-
clares actuelles briment e
développaement o'une action
recornue comimsa priorzlng en
santé pubdigqus

Toutsfois, dans un certain
nombre de cas, I8 seconde
ambition n'a s sufllsamment
abd prise en compte e il seamibs
ndigpansable de maforcar 1a
ciffcision das saing palliatifs,
Catte diffuslon exige absolu-
FrEnt o Vinformation, ke lod
maliog - initlate &t confinue: -
gl tous les professiomsls, |a

Phcte aitarte par Olivier Coulangs

Hesimea dn @

sensibilization du public et
['Etuede, 'enélioration de toutas
leg lechniques, de toutes las
attitudes propres & assister les
personies e fin do vie el lear
entourags, soient soutenues o
dévelnppdes.

La deuxieme decennie des
soms paliatifs vera dgalement
= G'ast iIndispensable - un affort
de rigueur dans |I'évaluation
des technlques et des pra-
ticLes.
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| serait ragrettable qu'un fraval
de réflexion éthique et tech-
nigque =& vais “grignotd” par la
valorisation imprudents da la
seule "bonne volonte”. Celle-ci
g hadrgusamant  Tou)ours
efste, ot alle n'a maheurmuss
ment jamais sulfi

La poursute das progees médi-
caLlx gt fa poursuibe des progres
da longevité gqui "raréfient” la
mort dans  les  socislés
miodarnes doil avolr toujours,
polr cortepatia indispensalss,
Iaccompagnemant de la mort
Iaujours indnitalkle.
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Simone Veil :

une vision consitructive

s0ins patiatits rencon-

i
Cueliss analysas faifas-
de o2 phdnomana ? s

Alars que les soins palliatifs
82 Elgf'it. depuis des anndas,
développés dans de nom-
breux  pays, commae
I'Angleters, le Canada ou la
Belgique, en France ¢ est
beaucoup plus récemment
gue des équipes mbdicaes
ont pu imoikser e
récessairas 4 la mise en
place de sarvices au de
Fatilea unilés da soins pal-
isfiis.

i et rapprocher
catie situstion de
celle qui a lang-
femps prédoming
pour |a prisa. en
charge di ki cdoulsur
dont on parle depuis
plus de 20 ans, alors
jues les Sfuidas com-

aregs  monfrent

g |a lantaur des
progras 8n ce
comiEine,

Logsqu'on voail |5 ragiditd
avac laguelle fes sarvicas
hospitaliers s'adaptant aux
progrés sclentifiquas et
iechinologicues susceptibles
o e ol davantage da
possibilitds thérapeutigues,
oOn paul penser ques ces
mtards en mahere de s0ins
palliatifs résultent d'une
insulfeEanis sersibilisation et
mctivation

Zans doiite |2 demarche pal-
liative tendant & éparmner
des soufirances el isar
fa metlieurs qualité da vie
passible, méme s'li n'y a
pas despoir de gudnson ou
d'amésioration, eat-efis trop
souvenl Pancua Comime un
It oua win cornplérmant plus
ol Maing acoessoire de i
pratique madicale

des soins palliatifs

Quefles saraten! fes actions
prioritaires & mener pour
cormbler la refard 7

llimporte en pronid de sou-
tenir les services gui exis-
tent daja pour qu'ils pulssant
parvir de canires de réfa-
rence ef de formation. Pour
surmonter las obstaclas
actusts, notamiment d'ordre
administratll, || est souhai-
tabile da latssar e maximum
de soupbasse aux initistives
prizes an o domane et favo-
risar |a misa en place de
quelquas lits ce solns pallia-
tifs dans les senices ol I'uti-
flite a'en fait sentin. Calle
-solution permet de
a la siluation de
imalades en fin de v
et de les mainlenic
clans la service oo ils
onl éle suivis aups-
ravant, évitant ain=i
lez santiments d'ex-
Clusan.

Crutra fadhésion du
chel da =srvice, clest
autpur d'une petita
aquipa madicale gur'l comaien|
de réunir des infimideas ot
Ades-soigrantas wolontines
pir catte affectation Leur
formmatan doll &t assurds
dans des sendices de sding
pallfati axistards.

Azsocise 4 cette démarche
gjdmmhpﬁﬁémwrﬁm
u malade, |a direction de
Fhdpital doit fournir les
o= satisfaire des ad-
gencas partiouliéras (visite
de famlles, alimentation par-
sonnalisas, telephons etc.),

La plus grande altertion doit
Bfre povtda 4 la gualitd des
relationg ave ke familes af,
& cas achéanl, des asso-
ciathons spedcialisdas,
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Lorsque & Fondation de Franos
lance an 1922 un programmes
visant & ameforer I'accampa-
gnement des personnas en fn
de vig, |a France accuse encors
un retard considemble dans ce
domaine malgra le travail obs-
tiné de normbeisx plonniers,
Pour sider & conmitlar o metad,
fa Fondation de France s'est
attachée, avas la conflance de
ses donatenrs, 4 soutani jes inl-
tiatives les plus peninentas dans
la domain: de I'svaluation et du
traiterment de la doulsur comime
dans la prise en chame globals
des parsonnes &n fin da vie
Apportar un appul aux nou-
valles onités ou agquipes
mobiles de soins paliatifs, for-
mar of soutenir las equipes
soignantes. amiélionss ks condt-
tiors: d'accusi des malades et
de leurs farmles, favoriser les
réseauy entre las dquipes hos-
pitalléres et las intarvenanis 4
dormicike, prendre en compte B
dimesnsion longtemps mecon-
riier o deil, midar les assooa-
tions da bdndvoles 8 acoomplic
laur mission d’acocampaane-
miant des mssades 8l de sens-
hilisation du grand pubdc, ==
ot ébé nos objectife prortaies
pusc)'a aujour i

Dix ans aprés la circudaire minis-
téwlalhe du 26 acdl 1986 “soi-

ASTA
MEDICA

Lo soutien de la
Fondatlion de Frances

gner et accompagnar s i
bhioul @ Paide aus mowrants™, [es
avancéas sont posilives. Le
concEpt & la pratique des soins
palliatits ent évolud vers une
prisa en charge de personmes
alteinles de maladies gravas,
bien en amont de la phase ter-
minale, dans une optique de
continuitd des soins entra les
phasas curathes ol gallatives

Catte évolution Importante 3
nos yeuss, parmel rotarent b
dévsloppement des =ains o'ac-
compagnement dans las sar-
vicses actis o'un hopital, lorsgua
las solgnants sont canfrontés
alx limites de Mapproche cura-
trve ot & dos stsstons omaines

et éthiques difficiles.

A cel agard, e cadre éthiqus
précisa dans la délinition des
s0ins palllatifs proposées par ia
SFAP dormia un (il directeur at
dizs points da reparas assan-
tgls & quicongue est conlranta
& |la souffrance physigqus,
miorats et spinuslls des oo
rants & de |ewrs proches.

Aigerd hin, leg goins palliatiis
) =eins contifus, centres S
la parsanng plus gua sur la
maladia, nffren] des réponses
nouvelles, respectususes jus-
qu'au boul da la dignité de I

persoane.
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middecing dans une réflexion
qui passe du "soigner” au
“prandne soin”, du "cure” au
“cara” anglals sont les ressarts
profonds de Pengagement de
la Fondation de France au coté
du mounement des soins pallis-
fifs, pour ersambia refonder une
éthicpes madicale & humaniste.

Pour cela , on fe sall, Desucoup
raste & faire et les rdsistances
sont nombreusas, Les soing
palliatifz ne sont pas encore

suffisaImment reconnus ni prat- -
gués. Pour ancrar leur légii-
rritds, | recherche, la formation 0

des madecing et des scegnants
sont primordiales, Cela sup-
pose una wolontd, des choix at
U nécessaine implication des
palitiques de sants,

Par san action auprés des
acteurs de tarmain &t 00 S0l-
fen aux résedux euwant pour
la guatite de la fin de vie des
persormes gravernsnl malaces,
Iz Fondation da Francs entand
coidribnier & ce debal.
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