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Nom du conférencier: Felix Pageau

Je n’ai aucun conflit d’intérét réels ou potentiel en
lien avec le contenu de cette présentation



« Réfléchir sur LlUimpact des termes
« fardeau », « vieux » ou «veilles » en soins
de fin de vie;

* Poser un regard critique et informé sur le
vieillissement, la fin de vie en gériatrie et
’aide médicale a mourir par demande
anticipée;

e Participer a la discussion ouverte sur les
demandes anticipées d’aide medicale a '

mourir avec les outils pertinents,
philosophiques, éthiques et cliniques. ,

o




Situation clinique : Désir ’/AMM

« Que je parte comme un petit poulet, a moins
que ce soit souffrant ; je ne sais pas. Il va falloir
que je passe par la pour le savoir. Je ne pense pas
que ce soit souffrant. Non. Je suis prét a souffrir
encore un peu. Le cceur est fort et je n’ai jamais
perdu connaissance. J’ai toujours discuté avec
ma téte — tout le temps. Mais, il est temps que je
parte. Tu sais, quand un corps n’est plus capable
de satisfaire ses besoins. Il est mieux de s’en
aller. Moi, j’ai de la misere a avaler. J’ai de la
misere a marcher. J’ai de la misere a dormir. Puis,
j’ai de la misere a me faire de la cuisine. C’est
debout la cuisine, hein ? Tout ca ensemble, ce
n’est plus endurable. »




Est-ce gu’il est un vieux
fardeau ?

Votre avis



DEFINITION

Définition de fardeau™) nom masculin

1. Chose pesante qu'il faut lever ou transporter. = charge. De lourds fardeaux.

2. au figuré Chose pénible (qu'il faut supporter).

https://dictionnaire.lerobert.
Fardeau com/definition/fardeau
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https://womenandafrica.blogspot.com/2013/08/leadership-le-pouvoir-des-femmes.html
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/3.0/

Projet mots lourds de sens

Effect of Emotionally Salient and Loaded Words on Intensity = m)
of Care Choice: a Randomized Case Vignette Study updaies

J Gen Intern Med 38(14):3269-71

we investigated the impact of emotionally salient and loaded
DOI: 10.1007 /s11606-023-08270-9 . .. .
© The Author(s). under exchusive licence to Society of General Internal words on the choice of inte I]Sl[}" of care.
Medicine 2023
METHODS
INTRODUCTION

We developed five clinical vignettes featuring a fictional
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e Résultats

Proportion of participants choosing a lower intensity of care

Overall Loss of independence Aggressive care

100% 100% 100%
75% 75% 75%

50% 50% 50%
0

B - - - -
0% 0% 0%

Absence of Presence of Absence of Presence of Absence of Presence of
loaded words loaded words loaded words loaded words loaded words loaded words
Vegetative state Live with dignity Become a burden
100% 100% 100%

75% 75% 75%
(51%]

50% 50% 50%
25% 25% 25%
0% 0% 0%
Absence of Presence of Absence of Presence of Absence of Presence of
loaded words loaded words loaded words loaded words loaded words loaded words

Figure 1 Choice of a lower intensity of care according to the presence of loaded words in randomized case vignettes.
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Si je dis «vieux » ou

« viellle », vous
pensez a quol ?

/4

Exercices pratiques
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i Personne -
i Blanche -

Vieux ouvieille | am—rE]

* vin, pays, vintage, classique (musique et

art)
® VS.
®* personne










A quel Age est-on vieux
ou vieille ?

Selon vous



The International Journal of

Aging and Society

Who'’s “Really” Old?

Addressing Shifting Targets of Ageism through Intragroup
and Intergroup Perceptions of Aging

MARTINE LAGACE AND NAJAT FIRZLY

AGINGANDSOCIETY.COM



Table 1: Perception of Age Groups According to Participants
(Percentages and Absolute Values)

Participants

Students Senior Residents
Variables % n % n
Young
18-29 949 | 205 26.1 48
30-39 4.2 9 19.6 36
40-49 5 1 25.0 46
50-65 0 0 20.1 37
66—75 0 0 43 8
76-85 0 0 1.1 2
86-95 0 0 .5 1
96 and above 0 0 0 0
Young-old
18-29 2.8 6 1.1 2
30-39 454 | 98 1.1 2
40-49 389 | 84 6.0 11
50-65 11.1 | 24 39.1 72
66—75 1.4 3 36.4 67
76-85 0 0 7.6 14
86-95 0 0 3.8 7
96 and above 0 0 5 1
Old
18-29 0 0 0 0
30-39 0 0 0 0
40-49 1.4 3 0 0
50-65 12.5 | 27 .5 1
66—75 449 | 97 14.7 27
76-85 352 | 76 38.6 71
86-95 6.0 13 34.2 63
96 and above 0 0 92 17
Oldest
18-29 0 0 0 0
30-39 0 0 0 0
40-49 0 0 0 0
50-65 5 1 0 0
66—75 1.4 3 0 0
76—85 153 | 33 2.2 4
86-95 532 | 115 40.8 75
96 and above | 29.6 64 56.0 103




Et le désir de
mort ?

La fin de vie en TNCmaj




Déces par TNC majeur

* Infections

* Dysphagie -> pneumonie

* [ncontinence -> infection urinaire et sepsis
e Chute:

* Fracture de hanche

* Saignementintracranien

« Complication cardiovasculaire ou vasculaire
cérébrale

* NSD
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Aide medicale a
mourir et
demence

Apte ou non ?




AMM et loi 11

- Demande anticipée |
* Proche de confiance
* Professionnel compétent O

S




Souffrance et AMM

e La souffrance existentielle, le
sentiment de devenir un fardeau
et les autres types de
souffrances deviennent des
raisons de demander de
maniere anticipée UAMM au
Québec.

 Est-ce que la meédecine est la
mieux equipée pour traiter la
souffrance existentielle ?



Souffrance existentielle

* Doucet, H. 2019 - https://palli-
science.com/sites/default/files/miseencommun/doucet-
nubert.pdf

e Difficile a évaluer

* Prudence
* Approche thérapeutique multidimentionnelle
* Spirituelle et psychologique


https://palli-science.com/sites/default/files/miseencommun/doucet-hubert.pdf
https://palli-science.com/sites/default/files/miseencommun/doucet-hubert.pdf
https://palli-science.com/sites/default/files/miseencommun/doucet-hubert.pdf

Dignite (Pageau et coll. 2024

e Humaine
e Attribuées (dignitaires)

e D’excellence (par ex. Marie Curie, Mohandas
Karamchand Gandhi, Albert Einstein, etc.)

=1 £ * D’identité — pour soi par les interactions avec
Elements autrui -> qu’on peut perdre ?

éthiques

L/
e Tronto (2009)

Autonomie en diverses déclinaisons.

e Consentement libre et éclairé (Code déontologie)
e Décision partagée (Légaré 2009)




Dignity Therapy - Final
Words for Final Days

* Dignite et Harvey M.
Chochinov :
* La génerativité

e Processus de
redonner sens en fin
de vie

* EnTNC maj ?




Contexte sociale

e Pénurie de main-d’ocsuvre

* Importance des droits des
natients et de leur autonomie
(Gouv Qc et CMQ)

 Bientraitance et gviter la
maltraitance (Calvé et Beaulieu
2016)

e Création de Santé Québec

e Coupures : « austerité » ?




Etes-vous vieux ou vieilles ?

Si non, avez-vous hate d’étre vieux

QueStiOnS ou vieille ?

préeliminaires
pour vous ?

Etes-vous dépendant des autres ?

Si non, avez-vous hate d’étre
dépendants ou d’étre soignes par
d’autres ?



N\

\\ En sous-groupes °Discussionde 5-10

minutes sur:
* Enjeux éthiques ?
* Enjeux pratiques ?
* \Votre vision ?

D\ V/NY



Situation clinique : Désir ’/AMM

« Que je parte comme un petit poulet, a moins
que ce soit souffrant ; je ne sais pas. Il va falloir
que je passe par la pour le savoir. Je ne pense pas
que ce soit souffrant. Non. Je suis prét a souffrir
encore un peu. Le cceur est fort et je n’ai jamais
perdu connaissance. J’ai toujours discuté avec
ma téte — tout le temps. Mais, il est temps que je
parte. Tu sais, quand un corps n’est plus capable
de satisfaire ses besoins. Il est mieux de s’en
aller. Moi, j’ai de la misere a avaler. J’ai de la
misere a marcher. J’ai de la misere a dormir. Puis,
j’ai de la misere a me faire de la cuisine. C’est
debout la cuisine, hein ? Tout ca ensemble, ce
n’est plus endurable. »




Tableau 1. Processus de délibération éthique amalgameé (Giroux 2005 ; Jonsen,
Siegler & Winslade 2015 ; Legault 2016 ; Pageau 2022; Tronto 2009)

1. Eléments cliniques

2. Contexte holiste

3. Eléments légaux et déontologiques

4. Eléments éthiques

5. Principes et notions en jeu

6. Mise en perspective des principes et délibération :
Ressources additionnelles (conseillers) : collegues fiables, consultation en éthique

clinique, CEC, avocat de I’hépital, DSP, TS, etc.
7. Résolution du dilemme

8. Application de la décision et examen rétrospectif



Vos discussions

Retour




Merci !

Commentaires, suggestions,
questions
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