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LES SOINS PALLIATIFS EN FRANCE

A travers les témoignages de ceux qui ont fait partie des acteurs les plus investis, cet ouvrage montre
comment, en partant du modele des hospices britanniques, le modéle frangais de soins palliatifs a suivi
sa voie propre et originale, a partir du moment ou les pouvoirs publics ont décidé de mettre en ceuvre
une politique de santé dans laquelle la lutte contre la douleur et ’laccompagnement de la fin de vie sont
devenus des priorités. Les textes législatifs et réglementaires ont suivi et les soins palliatifs se sont alors
Imposés.

La naissance des soins palliatifs correspond a une période ou la médecine francaise s’interrogeait sur la
maniére de mieux prendre en charge les patients en fin de vie, et plus particuliéerement en raison de I’in-
satisfaction des professionnels confrontés a la pratique des cocktails lytiques. Les échos des recherches
menées au St Christopher ont montré qu’une autre maniére de faire était possible, aussi bien dans le
domaine du soulagement de la douleur que dans celui de I’'accompagnement.

Parmi tous les acteurs engagés dans cette aventure, le témoignage d’une trentaine d’entre eux éclaire
sur 'originalité d’un mouvement qui a su faire se rencontrer au sein de différentes associations des
professionnels, des bénévoles et des représentants des usagers (en ’occurrence leurs familles et leurs
proches). De ces rencontres sont nées, non seulement, plusieurs associations de soins palliatifs dont la
plus représentative est la SFAP, mais également et paradoxalement une nouvelle branche de la médecine
qui occupe aujourd’hui une place importante dans la formation des futurs professionnels.

Le mouvement des soins palliatifs repose sur une conception humaniste du soin qui consideére le pa-
tient comme un sujet et non comme un objet. A ce titre, le patient est au cceur de la prise de décision
et des préoccupations des équipes soignantes. C’est cette conviction commune qui anime les grands
textes législatifs chargés d’organiser la pratique des soins palliatifs depuis la loi de juin 1999 jusqu’a
celle de J. Léonetti (avril 2005).

A I’heure ou notre société s’interroge sur la fin de vie et sur les limites de la médecine palliative, ce livre
permet de mieux comprendre I'impatience et I’insatisfaction de nos contemporains face a tout ce qui
reste a faire pour que les soins palliatifs soient une réalité pour tous et partout. Sans cette évolution,
le recours a une pratique létale serait la conséquence d’un échec de la politique de développement des
soins palliatifs ou la volonté d’y mettre un point d’arrét.

Aucun programme de développement ne peut s’envisager sans une connaissance, la plus compléte pos-
sible, du travail accompli depuis trente ans en France. Ce chemin parcouru, cette histoire, il appartenait
a ceux qui ’ont vécue de nous la restituer. Arriver au stade de la reconnaissance institutionnelle, les
acteurs des soins palliatifs doivent toujours s’engager afin de développer d’autres structures de soins
palliatifs, d’améliorer la formation des professionnels et de diffuser cette « culture palliative » aupres
des usagers.

Avec PEAPC (Association européenne de SP), il nous faut avancer sur le chemin de ’harmonisation des
textes législatifs qui favorisent la pratique et le développement des soins palliatifs et réclamer que le
Conseil de I’Europe engage I’ensemble des pays partenaires sur cette voie. C’est un droit essentiel non
seulement des patients mais de tout étre humain.
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J On ne peut discuter valablement sur la question de I'euthanasie et des formes

de reconnaissance qu'elle devrait ou non avoir sans prendre en compte les enseigne-

ments, nombreux, du combat de trois décennies pour I'introduction et le développe-
ment des soins palliatifs...

. Cette expérience et le recul dont bénéficient les grands pionniers des soins
palliatifs qui s'expriment ici incitent a la plus grande prudence devant I'éternel retour
de la tentation de faire prévaloir des pratiques euthanasiques, avec désormais une
forte pression idéologique et le grand alibi du « droit individuel » qui risque de se
retourner en soumission des individus a une nouvelle norme.

. Il y a bel et bien incompatibilité entre euthanasie et soins palliatifs qui, seuls,

peuvent sauvegarder a la fin de vie un caractére résolument humaniste. Une société

progressiste comme I'est la France, ne peut pas se résigner a « donner la mort ». Elle
se doit en revanche d'accompagner au mieux la vie jusqu'a la minute ultime. Pour
elle-méme comme pour le mourant, pour ses proches comme pour les soignants.
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