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Ecart entre les perceptions des soins
palliatifs par la population et la réalite

Les soins palliatifs sont souvent percus negativement. Pour réussir a
intégrer les soins palliatifs de maniere précoce et efficace, il est crucial
de sensibiliser la population, les patients et offrir des formations aux

professionnels de santé.

PREPARING (Zimmermann et al., 2016)
FOR DEATH

WHAT PEOPLE THINK PALLIATIVE CARE IS...

 Laréalité

v" Soins holistiques : Offert dés le diagnostic jusqu'au déces ou a la résolution
TR S e S d'une maladie potentiellement mortelle par une équipe multidisciplinaire aux

Sé' . niveaux physique, psychologique, social, spirituel (Quest et al., 2009; Betty R. Ferrell

..é Fam“ygcare/\ Scoacrigl et al. 2017).

= Support

2 v' Encadrement juridique : Loi concernant les soins de fin de vie.

& .. Living well e L'art 3 (4) C.c.Q Les soins actifs et globaux dispensés par une équipe interdisciplinaire

s s ;gf,;‘;‘;s's?,;‘,i S aux personnes atteintes d’'une maladie avec pronostic réservé, dans le but de soulager

o \ / leurs souffrances, sans hater ni retarder la mort, de les aider a conserver la meilleure

2 L Community qualité de vie possible et d’offrir a ces personnes et a leurs proches le soutien nécessaire.

Symptom Management

COMPASSIONATE
#PallCareWeek COMMUNITIES



Présentation du projet : Implantation de Papproche
palliative integrée sur Punité de soins d’hémato-oncologie

Dégradation Meéconnaissance des C . :
Implanter I'outil de Prise en charge

progressive [outils de soins palliatifs ; oy : . ;
5 . I’Approche palliative JRRESULTATS R précoce des patients
PROBLEMES du cancer par les professionnels g SOLUTION intégrée sur Punité SOUHAITES atteints de cancer

» Maladie de la santé de l'unité . : :
: . : hémato-oncologie. en stade avancé
incurable hémato-oncologie.

Ameélioration 1. Identification 2. Evaluations: 3. Planification et

" Offrir des soins o
de la qualité > organisation
de vie des appropries ad - Se poser la * Des symptomes et des soins
ersonnes moment MEdBEaol: uestion surprise les besoins avec
P opportun centrés DES 3 ETAPES 9 prise. v . .
I’échelle » Etablir un plan de

atteintes sur le patient en DE L'OUTIL: : . , A .
Seriez-vous surpris d’Edmonton. soin qui respecte

U EEREEr fonction de leurs Quand / Comment
a pronostic si ce patient décédait 8 + De I’'état fonctionnel les volontés du

Y besoins tout en . .
limité ainsi que respectant leur au cours de la du patient patient
celle de leurs PS ) prochaine année ? (Echelle ECOG » Assurer la gestion
projet de vie »
proches. ou Karnofsky) des symptémes




o-¢

- .
zs Processus d’implantation

U Processus d’implantation

Phase 1 : Formations Former les infirmiéres/infirmiers sur I'outil « Quand-Comment »

: , s L . en trois étapes :
Dispensées sous forme de capsules vidéo enregistrées au sein de

I'unité de soins par I'équipe de conseillers et conseillers cadres en 1. Identification des patients pouvant bénéficier de I'approche
soins palliatifs depuis janvier 2024. palliative;
BUT : Fournir a I'’équipe les outils nécessaires pour identifier les 2. Evaluation de ceux-ci;

patients éligibles a une approche palliative intégrée. - o _
3. Planification et organisation des soins.

v Déroulement des formations

Former les infirmiéres/infirmiers sur la philosophie de I'approche

palliative et la gestion des symptomes des patients. Phase 2 : Implantation de Poutil « Quand et Comment »
Les formations sont divisées en six themes : Implanter I'outil selon le modéle du Cancer Care Ontario du Gold
* L'Approche palliative et la Loi 2; Standard Framework (GSF), en utilisant I'approche palliative intégrée
« La Dyspnée, détresse respiratoire et rales; décrite dans le guide "Quand et Comment".

+ La Gestion de la douleur;

* Les Nausées, vomissements et soins de bouches;

* Le projet de vie (offrir des soins basés sur la valeur du
patient);

* La Fin de vie et I'outil du Repérage précoce.



[ 1] Les Faits Saillants du projet

[ Nos intéréts pour I’Approche palliative
intégrée

v' Agir précocement sur des soins qui ont de la
valeur pour le patient.

v Offrir un accés équitable a des soins palliatifs et
de fin de vie de qualité.

v' Améliorer les compétences infirmieres par les
formations (rehaussement du rdle infirmier).

v Travaliller en équipe multidisciplinaire.

v" Répondre a une recommandation du plan d’action
2020-2025 du gouvernement du Québec qui vise
a soutenir le Réseau de la santé et des services
(RSSS) dans I'appropriation du guide Approche
palliative intégrée : Quand et comment.

 Les succes déja accomplis

v

Plus de 200 visites de patients partenaires au chevet
des patients depuis février 2023.

Formation du personnel soignant sur la culture
palliative en cours depuis janvier 2024,

plus de vingt infirmiéres et membres de I'équipe de
soins y ont déja participé.

Organisation de groupes de discussions qui visent a
accompagner les soignants dans le développement
de stratégies d'adaptation face a la mort, ainsi que
dans la gestion de leurs propres émotions, celles des
patients et celles des familles. Il s’agit également
d’'un d’échange autour du projet de vie du patient.

Réalisation des projets de vie (exemple :
organisation de la visite de chien au chevet ou le
besoin du patient d’aller dire au revoir a sa maison).



CONCLUSION

L'appui organisationnel, les collaborations interdisciplinaires, la formation continue et les
—— retours positifs de I'équipe soignante soulignent I'importance de I'engagement collectif.
Cette dynamique reflete l'intégration profonde de la culture palliative au sein de l'unite
d'hémato-oncologie générale.

les soins, améliore I'approche des soins palliatifs intégrés. Ces initiatives feront une réelle

Qj L'utilisation d'outils tels que des algorithmes pour identifier les patients, évaluer et planifier
différence dans la vie des patients et de leurs proches.

_l/’ Les différentes initiatives que nous avons réalisées et celles a venir vont permettre de
- demystifier les soins palliatifs, renforcer les équipes et soutenir leurs engagements.

2222 Le succes de ce projet repose sur I'engagement total de I'équipe
multidisciplinaire.
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