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Loi n°2005-370 du 22 avril 2005

.
SUITE A « L’AFFAIRE Vincent HUMBERT »,
MISE EN PLACE D’UNE COMMISSION
PARLEMENTAIRE COORDONNEE PAR LE
- DEPUTE Jean LEONETTI, REUNISSANT LES @\
i DIFFERENTS COURANTS DE PENSEE ET g

\ PERMIS FINALEMENT DE PASSER DU SOUHAIT
“DE CERTAINS DE LEGALISER L’EUTHANASIE Al
DROITS DES MALADES EN FIN DE VIE. }

LA LOI A ETE VOTEE A L’UNANIMITE PAR LES
DEPUTES ET LES SENATEURS.



LA LOI 2005-370 du 22 Avril 2005 affirme :

ffL LE REFUS DE
" L’OBSTINATION
DERAISONNABLE

JROIT DE REFUS
DE%%I%EMENT PAR

LE MALADE CONSCIENT
== arret des soins curatifs,

y compris le maintien artificiel
d’une fonction vitale et le
renforcement des soins palliatifs




LA LOI 2005-370 du 22 Avril 2005 :

_"L Conforte les principes affirmés dans la loi du 4 mars 2002
| relative aux droits des malades, notamment le
respect de I’autonomie (information/consentement)

et la possibilité de désigner une personne de confiance

Les renforce en préevoyant des procedures
pour le medecin qui se doit de prendre en compte
la volonte des patients:
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LES DIRECTIVES ANTICIPEES

- pour les malades ne pouvant plus exprimer leur volonté
N - concernent les questions de fin de vie relatives a la limitation
|- ou a l’arrét des traitements
- écrites, datées,signées par leur auteur diiment identifié
- validité de 3 ans, renouvelable a tout moment
- accessibles (dossier médical, auteur, famille, pers. de confiance

LA PROCEDURE COLLEGIALE

€ qu’aux patients inconscients

as specifique de la fin de vie

pplique;: Emedecm souhaite limiter
ou arreter des traltements

- necessite une concertation

(soignants, 2eme medecin ou plus...

- prend en compte les directives anticipees,
la famille, les proches...

- doit aboutir a une décision motivée,

inscrite dans le dossier du patient




LA DECISION D’ARRET OU DE LIMITATION
DE TRAITEMENT RESTE DE LA SEULE
RESPONSABILITE DU MEDECIN AYANT EN
Il CHARGE LE MALADE.

Ni la concertation avec I’équipe de soins,
ni 'opinion de la personne de confiance,
ni I’avis du médecin consultant, ne doivent

, lui imposer la décision; ils sont la pour I’éclairer

FNDECISION DU MEDEC]) JJJT s I
SMrE MOTIVEE ET CONSIGNE ec
IANS LE DOSSIER DU PA fJHJ\J f

oLt cormes l2s avis racuzillis dtuoras
cdag constlizinis gt las damzrenss anifsorls
POUIIISHEASSUNEINE ESISOUREITSIE NI WETI0

qiras




SONT AINSI INSCRITS DANS
i LA LOI FRANCAISE

LE REFUS DE
L’OBSTINATION DERAISONNABLE
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DERIVES POSSIBLES...

A -Confondre double-effet et
double intentionnalite

En remplacant les cocktails lythiques
par des cocktails ethiques,invitant ainsi
sous couvert

i I o— de soins palliatifs...
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QUE RETENIR EN PRATIQUE...

IiL 1- Bien différencier les patients conscients ou non
| -‘ 2- Insister sur la tracabilité et la collégialité

3- Eclairage de la décision et non imposition
_j 4-Recourir aux éequipes mobiles de SP
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« Face aux fins de vie et a Ia mort »

Ouvrage collectif sous la direction
d’Emmanuel Hirsch / Ed. Vuibert - 2006 -™




En conclusion...
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Comme le rappelle Paul Ricoeur:
« L’éthique, ce n’est pas choisir
entre le blanc et le noir;
c’est choisir entre le gris et le gris... »



NUMERG

IR

- Numeéro national ouvert
- en mai 2005

*;— Initiative du ministere de la sante
- Service d’ecoute et d’information
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Accompagner -
la fin de la vie, ,

s’informer, en parler.
du lundi au samedi, de 8hoo a 20hoo t

o 811 020 300

?rix appel local



