Atelier 1

La décision aupres du
malade

6/11/2009, Pitié-Salpétriere



Brassage d’idees...

e Importance de la parole du patient
— Patient conscient, inconscient

— De celle de I'entourage, directives
anticipees, personne de confiance,
I'équipe soignante, collégialite

e Ethique
e Information du patient

->|oi sur les droits des patients, loi
sur la fin de vie



Difficultés

ethiques, economiques, sociales

e On constate une tendance a vouloir
« evacuer» rapidement certain malades

Ou des « abandons »: ne plus vouloir
s’occuper d'un patient et demander a
d’autres de prendre le relais (par ex: aux
soins palliatifs)



e Situations complexes (médico-socio-...)
e Refus de soins de |la part du patient

e Risques de discrimination (conditions
sociales, raciales, age...)



Quelques pistes?

Formation des meédecins :
medicotechnique mais aussi humaniste

Il existe des reperes (reco. Ex: SRLF, Lois,
consensus)

Organisation coordonnée
Réunions interdisciplinaires médico-sociale

Place du Médecin libéral et des autres
paramedicaux

Avec quelle organisation?

Quels outils : reunions, tracabilité des
intervenants (dossier informatise), outils
d’évaluation?



