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Renseighements



Allocution d’ouverture
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! Présentation du film : "Claire reprend les rénes en main..."
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Les enjeux d’une nouvelle loi sur la fin de vie
Jean LEONETTI, médecin, député-maire d'Antlbes, ancien ministre

Echanges avec la salle
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10r45 - Pause et visite de I'expo

(A5} SESSION PLENIERE
“Directives anticipées : écrit et paroles”
11015 - lllustrations théatrales
11h30 - Table ronde et échanges avec [a salle
Intervenants : Médecin généraliste
- Infirmigre
- Psychologue
- Bénévole d'accompagnement
- Coordonnateur d'EHPAD/directeur
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12h30 - Déjeuner libre

SESSION D'ATELIERS
Au chotx parml les atellers @@ @O U @

PO0L004P0ANVVLVPLOVADOVLOPAEVORUDOVL00L00ARVPLV0L00ADV0H00400000040040

15030 - Pause et visite de I'expo

1 G100 Sédation, dans quelle intention ?
Jacques RICOT, philosophe, Nantes
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Cloture du colloque

Le développement des soins palliatifs dans la région
Patrick LEPAULT, médecin-consell ARS

Actualités régionales

PalllAguitaine




La personne
malade au coeyr
des décisions :
10 ana apres

la loi Leonetti ...




Film :
« Claire reprend les rénes en main... »




Le
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Echanges sur le film...




Les enjeux d’une nouvelle

loi sur la fin de vie

Jean Leonetti
médecin, député-maire d’Antibes, ancien ministre

}




« Les lois sur les soins palliatifs ne peuvent pas dire
« blanc ou noir » Il s’agit plutot d’'un cheminement
partagé entre trois ou quatre personnes, d’'une
collégialité transparente. Le dialogue se situe dans
I’équipe, le malade et les parents. Tout est permis
sauf de ne pas donner délibérément la mort.

Pourquoi une nouvelle loi?

On meurt encore mal dans notre pays, la parole des
malades n’est pas entendue. Lorsque le corps et
I'esprit sont entierement dans la souffrance et
lorsque la fin de vie est proche, on fait une sédation
pour dormir et non pour faire mourir. »

Extraits - Jean LEONETTI







« C’est le souffrant qui montre
le chemin au soignhant.
La mort est médicalisée mais elle est aussi un
probleme existentiel et de spiritualité.
La vie mauvaise est porteuse de rayonnement.
La vraie valeur, c’est notre vulnérabilité liée a

notre humanité. Il nous faut avoir la
connaissance de nos limites. La culture
humaniste est complémentaire de la technique.
Il faut sortir de la technique sans s’en affranchir
et ouvrir le cheminement de
L’humain et de sa vulnérabilité. »
Jean LEONETTI




Echanges avec la salle



10h45: Temps de pause et visite de I'exposition avec:

ACA2
Alliance64
Palliadour
Pallia Plus

Présence 64
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Des groupes de travail

ouverts a tous...







Le stand d’ACA?2...



’humanitaire pour le Congo-Brazzaville






Origine ¢ 4 A2

UACA

ACA?2 et Alliance 33
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Temps de pause et d’échanges



Une journée chaude et ensoleillée!



Et avec le sourire |



Café, jus de fruits...



Le stand de PalliAdour
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Coordi-Santé
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Une équipe de bénévoles

Accompagnement

Malade

Famille
Soins palliatifs

Souffrance

Ecoute

Sensibilisation & information

Présence ~_

Soutien




et dAccompagnement BIARRITZ
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« Directives anticipées : écrit et paroles »

* Lectures théatrales
Par Alain Chaperon et Fabienne Deyris Carcedo, médecins, Bayonne

 Table ronde et échanges
Animée par Mélanie SARTHOU, psychologue, Bayonne
Avec Pierre AZANZA, coordinateur d’'EHPAD, Bayonne
Alain CHAPERON, médecin géneraliste, Bayonne
- ,elle HARITCHABALET, psychologue, Pau

Bicia LIBAT, mﬁrmlere Bayonne




Lectures théatrales...



La table ronde



Meélanie Sarthou et Jacques Faucher



On se passe le micro...



Le point de vue de chacun



Patricia Libat et Mélanie Sarthou




Suzanne, bénévole d’Alliance 64



Alain Chaperon et Isabelle Haritchabalet



Echanges avec |a salle



...une salle bien remplie!



Les plateaux repas
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Tres bon appét



L'équipe de PalliAquitaine et son président, avec COMM Santé



14h
Atelier 3

e

Directives anticipées sur fichiers informatiques



.--~:"Les dlrectlves antlclpees

”;;Lorsque le patlent se trouve hors d etat d expnmeri;
~ sa volonté, des directives anticipées préalablement
rédigées permettent aux professionnels de sante
responsables de sa prise en charge de connaitre les
souhaits relatifs a sa fin de vie et en particulier ceux
~ concernant la possibilité de limiter ou d arréter des
. traitements (Art. 1111-4 du Code de la Sante

- Publique).

Le DPSI est une solution pour I'enregistrement des
- directives anticipées.
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| Le projet du DPS'I




Place du domicile
dans le parcours du patient

Soins palliatifs a la Réunion

Coordinations structures/Libéraux

Autour d’un cas clinique

Michele PEYRICHOUX IDE Libérale
Bois d’Olives




Michele Peyrichoux, infirmiere libérale a la Réunion



Des auditeurs tres attentifs...




...dans une salle panoramique!



PRISE EN CHARGE ET EVOLUTION (5)

Le lendemain : entretien et reformulation des infos recues

Paroles de la patiente : « jai compris Les medecins se

trompent... ils se trompent.. Je veux guérir.Je ne veux
aucune fristesse..

Paroles approuvees et validées par !'époux = déni
PP

Changement protocole chimio en octobre 2013

Obstruction rénale bilatérale @ IR > pose de JJ bilaterale

<nitalisation de fin octobre au 5 novemore
Hospitalis




Conclusion: Coordination efficiente, demande de PEC par
I"lUMASP pour chaque patient en situation palliative symptomatique
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Dr Marie MELLIN
edecin Generaliste

Directives anticipées:Evaluation d’une information aupres de Généralistes




Object

CREATION DE NOS OUTILS INFORMATIFS

Abord des DA
et de la fin de

vie avec leurs Envoi a un échantillon de
patients médecins généralistes (MG)
= INFORMATION

N\

Retour
d’expérience
des MG

)
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OBJECTIF PRINCIPAL OBJECTIF SECONDAIRE

(quantitatif) (qualitatif)

Nos objectifs...



Sclérose Latérale Amyotrophique:

Etude d’'une cohorte de 31 patients
pris en charge en HAD
a Santé Service Bayonne et Région

Comment s’organise la prise en charge
autour des droits du patient, des prises de
décision et de la coordination.




Sur la sclérose latérale amyotrophique



Atelier 4
Améliorer la prise en charge
des symptdémes respiratoires
des personnes agées

en phase palliative symptomatique:
un nouvel outil

Docteur Thierry VIMARD L'Estey Bordeaux







15h30

Pause et visite

de l'exposition




Café, jus de fruits, petits gateaux....
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Conversation avec le président d’/ACA2



Des petits planchistes en Novembre!



Des amis de Bordeaux et Libourne!



Présence fidele du Docteur Francoise Lagabrielle



Des amis Agenais!



16h - Le Dr Paternostre ouvre la pléniere




Sédation, dans quelle
intention ?

Jacques Ricot
philosophe, Nantes




Jacques Ricot



La sédation: dans quelle intention?

« Dans les pays ou I'euthanasie est légale,
on y trouve plus de sédation terminale.

La sédation est un acte dont on peut savoir qu’il y a
d’autres effets. On ne peut utiliser cet acte a double effet
que si I'intention est de faire baisser la souffrance
et non de donner la mort. »

Extraits - Jacques Ricot







L'intention

« Cette intention est quelque fois trouble chez
le malade et ses proches. Les sentiments sont
quelque fois confus et difficiles a discerner.
Est-ce que l'on peut les écrire?

La seule intention possible est de réduire la souffrance
en phase terminale méme si l'acte peut avoir
comme effet d’abréger la vie.
Aujourd’hui, les produits ont changé, aussi,
misons sur la formation et les moyens. »

Extraits - Jacques Ricot




leveloppement des soins palliatifs
dans la région Aquitaine

6éeme
COLLOQUE AQUITAIN
de Soins Palliatifs

Dr Patrick Lepault, ARS Aquitaine




Le Dr Patrick Lepault, ARS
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2.3. Recenser et développer les synergies entre
SSIAD, centres de santé, libéraux et HAD
Pérenniser l'activité palliative au sein des plateformesde
coordination

2.4. Organiser des rencontres par territoire au
moins trimestrielles-entre les acteurs des soins
palliatifs du domicile et les acteurs des LISP et USP
pour favoriser les contacts et le développement
des pratiques palliatives. Réunions organisées et
suivies par la cellule régionale

2.5. Développer les HAD qui ont 1/3 de leur activité
en soins palliatifs (voir plan d’action HAD).
Objectif: 30 patients en HAD / J /100 000 hab

LUARS Aquitaine




198 LISP en

Les Lits et Unités de Soins Palliatils en Aquitaine
2015

'5USPen |
2015 soit 58 7 ap
i : 1+
lits s '
s %+

|
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projet d’ici

| 2017

|  Bordeaux
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Créations et projets



« Remettre tout en question, c’est plonger
au fond de I'inconnu pour trouver du
nouveau » Charles Baudelaire

Etre 3 Lewite

Merci pour votre écoute
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de Soins Palliatifs lovembre 2015 ‘* L la loi Leonetti ...
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Prochain colloque aquitain
« Médecine palliative
et Personnes Agees »

Début novembre 2016
Bordeaux
en partenariat avec la SGBSO

(Société de Gérontologie de Bordeaux et du Sud-Ouest)




La chorale basque













Silence, on chante !



Frére'Jacques, dormez — vous ?






Des amis basques!!






Avant le départ...



Sortie du Colloque
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Création Sabine Chognot, ACAZ




