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Editorial

Les enjeux d'un anniversaire

Déja cing ans pour le Réseau et huit ans pour ’Association le Pallium, et
comme nous ne faisons rien comme les autres nous avons décidé de féter les
cing ans et les huit ans... car c’est ainsi que nous fonctionnons, nous laissant
emmener par notre désir pour autant qu’il nous paraisse sincére et véritable.

Mesurant le chemin parcouru, il nous vient que pour les patients accompa-
gnés I'idée méme de féter un anniversaire, le leur ou celui des autres, prend une
dimension poignante. Ainsi sommes-nous happés d’emblée par ce qui constitue
le quotidien du soin palliatif : un rapport douloureux et complexe a la tempora-
lité opposant le temps construit et commun dans lequel, pour chacun, s’inscrit
’anniversaire et 'atemporalité de 'inconscient, qui refuse les effets du temps.

Mais que féte-t-on au juste lors d’un anniversaire ? Au-dela du plaisir de
se retrouver, il s’agit de commémorer la premiére séparation qu’a constitué
pour chaque individu sa naissance. Année aprés année, rien ne change, on se
retrouve et on vérifie la solidité de nos liens et pourtant avec le temps...

Alors si la mort constitue une ultime séparation, on comprend d’autant
mieux les enjeux intenses d’un anniversaire pour un patient en fin de vie et
pour ses proches. Il n’est plus question de premiére fois, d’une fois encore,
mais bien de la derniére fois : une derniére fois qui n’est pas celle a laquelle
on repense avec plaisir, nostalgie ou amertume. Non plutét une derniére fois
au-dela de laquelle, il est difficile de symboliser et de se projeter.

Nous avions ici déja évoqué |'asymétrie des positions entre le sujet en fin
de vie et le soignant. L’un est confronté a sa finitude immédiate, inéluctable, et
autre a un temps qui lui apparait »indéfini » ; il semble que toute la « violence
inconsciente » de la rencontre avec le mourant vienne de cette opposition
entre deux facons d_&tre au monde. De ce fait notre positionnement, notre
écoute, notre relation a 'autre souffrant, vont étre subvertis par cette différence
essentielle et entratner des réactions intenses dans le temps de la réalité.

Peut-étre la se situe l’origine de notre investissement au Pallium ...tentati-
ve de saisie de Uirreprésentable de la mort ?

Le devenir du Pallium nous confronte, réguliérement, a un processus com-
plexe de développement et de séparation : accepter ses modifications sans
’empécher de grandir ni de se développer ; ne pas imaginer sa mort a l’ins-
tant de notre départ (retraite ou vieillesse ou mort) ; accepter que ce qui nous
anime au Pallium peut étre repris, amélioré, modifié, embelli, ou abandonné,
méme si nous devons veiller a la permanence de certaines idées fondatrices :
respect de ’autre, de son désir, de sa dignité d’étre humain, toutes notions
qui rejoignent les textes de la S.F.A.P.

Les photos qui suivent et les professions de foi des administrateurs et des
acteurs du Pallium sont des instantanés du désir de chacun de faire avancer
une idée en étant préts chaque jour a la quitter. Rien donc que de trés humain «
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Anniversaire...

Depuis sa création, le Pallium est ave

Le Conseil d'Administration...

Le Bureau

Jean-Claude DARRIEUX
Président

A
Le Docteur Darrieux choisit d’étre méde-
cin généraliste aprés avoir entrepris des
études techniques. Il s’installe dans un cabi-
net aux Essarts-le-Roi et découvre alors les
merveilles d’un métier mais aussi ses sou-
cis. Ce sont les difficultés du travail en soli-
taire et les rencontres professionnelles qui
’ont conduit a s’intéresser aux Soins Pallia-
tifs et au travail en réseau. « C’était une
orientation obligatoire quand on s’engage
comme médecin de famille », ce qu’il est
depuis 20 ans, confie le Docteur Darrieux.

A la premiére Assemblée Générale du Pal-
lium, en 1997, il se présente immédiatement
candidat au bureau avant de prendre la prési-
dence en novembre 2000. « Mon réle en tant
que président est d’apporter un soutien moral
informel a I’équipe, ce qui me parait indispen-
sable, de garder une disponibilité vis-a-vis de
chacun » et puis surtout « étre le garant des
objectifs politiques et éthiques du Réseau » «

Dr Claude GRANGE
Vice- Président

Patrice LORSON
Vice- Président

A sa sortie de I’'ENSP, Patrice Lorson est
nommé directeur de ’hdpital de Houdan. Il y
développe, en accord avec les médecins en
interne un nouveau projet médical autour
duquel il y a les Soins Palliatifs. Un des axes
du contrat d’objectifs est la création de 'uni-
té de Soins Palliatifs avec le Dr Grange. Ce
dernier Uinvite a faire partie de l'association
en vue de commencer a construire le réseau.
« J’ai ainsi apporté ma pierre a I’édifice »
commente P. Lorson. « L’hdpital de Houdan
est un établissement de proximité, un hopital
en ville et travailler de maniére coordonnée
me parait un élément important, les patients
peuvent avoir un suivi en matiére palliative
performant aussi bien a I’hépital qu’en ville ».
Patrice Lorson a apporté au Pallium sa cultu-
re hospitaliére et sa compétence de gestion-
naire et « les libéraux m’ont apporté leur
vision de la prise en charge individualisée
centrée sur le patient » résume-t-il «

« Je souhaitais étre médecin en réanimation ! » Mais au retour
de son service militaire effectué a 'ile de la Réunion, il exerce en
tant que médecin généraliste a Houdan pendant 20 ans.

Pour des raisons personnelles et professionnelles, il

Dr Yves QUENET
Vice- Président

Sa premiére vie professionnelle est
consacrée a la spécialité médecine physique
et réadaptation fonctionnelle.

Ses rencontres avec des personnes can-
céreuses correspondent a la période o 'on
commence a évoquer les soins palliatifs en
France. L’'idée de créer une unité de Soins
Palliatifs est née a l'occasion d’un projet
d’établissement au Centre Denis Forestier
de la MGEN, ou il est gériatre et médecin
responsable de ’'Unité de Soins Palliatifs.

« Le projet de créer le réseau ville hopital
s’est faite autour de la personne de Noélle a
qui j’avais demandé de venir consulter en
maison de retraite » se rappelle le Dr Quenet.
Sa participation au Pallium consiste a «
contribuer a l’élaboration des projets d’évo-
lution du Réseau et a veiller avec les autres
membres du Conseil d’Administration au
respect des valeurs éthiques des principes
fondateurs de I’Association ». Sa fonction
est également de participer a ce mouve-
ment, de meilleure prise en charge de la
population sur ce territoire de santé, en res-
pectant le souhait du patient de finir sa vie a
domicile «

s’oriente vers les Soins Palliatifs, « confronté a la maladie
grave, j’éprouvais le sentiment d’étre trés démuni », explique le
Docteur Grange. Ce sentiment d’incompétence lui faisait adop-
ter une attitude qu’il qualifie de “ fuyante ”. En 1991, c’est un
des premiers a obtenir un D.U. de Soins Palliatifs. Son intérét
pour la formation dans le domaine n’a jamais cessé et il déve-
loppe la formation en Soins Palliatifs pour les médecins et les
soignants de métropole et d’outre mer. C’est de sa rencontre
avec le Dr Vescovali que I'idée de créer le réseau est née.

Praticien hospitalier, le Dr Grange est chef de service de
’'Unité de Soins Palliatifs a I’hdpital de Houdan et responsable
de I’équipe mobile du Centre Hospitalier de Dreux «

Francoise CHERON
Secrétaire

Dés la fin de ses études de médecine a la faculté Paul Brousse
et ’Hotel Dieu, le Docteur Kamioner s’oriente vers la cancérolo-
gie. « L’expérience était passionnante car tout a fait nouvelle »
raconte-t-il. Aprés avoir exercé au Luxembourg et a lInstitut
Gustave Roussy a Villejuif, il crée, a Trappes, en 1983, le Dépar- cipe volontiers a ce qu’elle nomme « une
tement d’Hématologie et d’Oncologie Médicale de ’'Hopital Privé belle aventure citoyenne, [’association
de I"Ouest Parisien ol sont réalisés actuellement environ 3000 répondant d une vraie demande de société ».
chimiothérapies par an. Parallélement trés impliqué dans les Elle y apporte alors son aide précieuse en
Soins Palliatifs et les Soins de Support en cancérologie, il est mettant ses compétences administratives
également a 'origine du Pallium. « J’ai été tout de suite enchan- au service de l'association et contribue a
té par la proposition de Noélle car il n’existait aucune structure 'organisation des premiers “Petits Déjeu-
de Soins Palliatifs Ville-Hopital. C’est ’association de profes- ners” durant quatre ans.
sionnels porteurs d’idées nouvelles qui permet une prise en « La fin de vie est un sujet noble qui m’a
charge globale, continue et de qualité du patient, dés le dia- permis de mettre la vie en lumiére » confie
gnostic de la maladie. », rappelle le Dr Kamioner «

Frangoise «
JATAN

Didier KAMIONER
Vice- Président Quand son amie Noélle lui parle du pro-
jet de créer le réseau le Pallium en 1997,

Francoise répond présente a 'appel et parti-
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int tout un réseau d’amis fidéles liés par les mémes valeurs et une méme passion : recentrer le malad

Les autres membres

Muriel COUTELLIER Dr Pierre FAYEMI Médecin gériatre

Secrétaire

Muriel, diplomée depuis 1986, exerce
son métier d’infirmiére a I’hdpital de Hou-
dan auprés du Dr Grange qui la pousse a
passer son D.U. de Soins Palliatifs a Paul
Brousse. « Cela m’a permis de mettre en
pratique des choses que [’on ressent déja,
confie Muriel, avec le désir de retransmettre
cette passion ». Elle aussi est partie prenante
du projet qui émerge et sa rencontre avec
Noélle Vescovali la conforte dans l'idée que
le travail partagé entre ville et hopital “ rend
plus fort “. Elle continue son parcours riche,
parsemé d’expériences en libéral et en
milieu hospitalier, en tant que formatrice en
soins palliatifs. Depuis 2 ans, elle développe
a I’hopital de Dreux, un axe de traitement de
la douleur par la relaxation tout en conti-
nuant son travail en lien avec I’équipe mobile
a domicile «

Elisabeth EHRMANN
Trésoriére

Imprégnée de la lecture des ceuvres de
T. Bertherat et de la méthode Méziére, Elisa-
beth choisit son métier de kinésithérapeute
avec l'idée de soigner les gens dans leur
corps. Aprés 7 ans d’exercice salarié a Ver-
sailles dans le secteur de la gériatrie, elle
décide d’élargir son expérience en tant que
libérale. En 1989, sollicitée pour s’occuper
des patients a domicile, elle ne se consacre
bientdt plus qu’au soin a domicile et y c6toie
aussi la fin de vie.

Elle rencontre le Dr Vescovali chez qui
germait l'idée de création du Pallium. Elisa-
beth y trouve d’abord un relais humain mais
aussi l'occasion de suivre des formations
« les formations donnent du sens et permet-
tent de se resituer par les échanges pluridis-
ciplinaires » «

Originaire du Bénin, c’est en France que Le Docteur Fayemi a
exercé pendant 25 ans en tant que médecin généraliste tout en ayant
un poste hospitalier dans ce qu’on n’appelait pas encore la Gériatrie.
Le réseau ? « C’est au départ un groupe d’amis abreuvés a la méme
source (le D.U. de soins palliatifs de la Faculté de médecine Paul
Brousse) se souvient le Dr Fayemi. Puis lidée est née de créer un
concept et de le développer ». Actuellement praticien hospitalier a
temps plein, chef de service a I'Unité de Gériatrie de I’Hopital de
Dourdan, il accueillera prochainement dans le cadre des Petits Déjeu-
ners du Pallium, les professionnels de santé autour du théme : Soins
Palliatifs et traditions africaines e

José POLARD Psychologue-psychanalyste

Le choix d’étre psychologue et psychanalyste s’est trés vite impo-
sé a José Polard. Cela correspondait a sa double envie d’étudier et de
“ faire psycho “. Son temps est aujourd’hui partagé entre son exerci-
ce libéral a Jouars-Pontchartrain et son mi-temps a I’hopital géronto-
logique de Plaisir Grignon. José Polard a développé un axe de travail
sur les effets de|la vieillesse sur le sujet. Il a lui aussi participé a
’'aventure du réseau depuis le début. Son rdle dans l'association ? «
Le travail de réflexion et la dimension d’éthique sont trés importants
car l’on prend en compte la singularité d’une personne » précise-t-il,
alors que d’autres ont un rdle plus fonctionnel. Cette idée du partage
des compétences est « une des raisons de la réussite du Pallium » se
félicite José Polard e

Dr Arnaud LARROUTURE Médecin généraliste

Le Docteur Larrouture s’oriente trés jeune vers les études de
médecine. C’est pourtant le hasard qui le conduit vers les Soins
Palliatifs a la fin des ses études. Plagant le patient et son confort au
centre de ses préoccupations, mais jeune en expérience, il compléte
sa formation en gériatrie et en Soins Palliatifs. En 1995, il compléte
’équipe de I'Hopital Sainte Perrine a Paris, en tant qu’attaché au
Centre de Soins Palliatifs jusqu’en 2002. En 1998, il s’installe en libéral,
en médecine générale. C’est a ce moment la gu’il rejoint le Pallium,
car ce qui existait en matiére de Soins Palliatifs sur le territoire l'inté-
ressait fortement, « j’y est retrouvé des amis qui partagent les
mémes valeurs humaines » conclut le Dr Larrouture «

Dés le début de ses études, le Docteur Thubert montre un vif
intérét pour la prise en charge palliative. Par conséquent, peu de
temps aprés avoir pris ses fonctions en tant que médecin a ’hdpital
de Rambouillet, il lui est donné la responsabilité de mettre en place
’équipe mobile de Soins Palliatifs (depuis le projet jusqu’a sa réalisa-
tion en 2001). Il prend alors naturellement part a l'aventure du
Pallium qui commence. « Etre responsable de I’équipe mobile de
Soins Palliatifs a I’hdpital de Rambouillet m’impose d’étre impliqué
dans la problématique de la prise en charge palliative a domicilex»
explique le Dr Thubert. Son réle de professionnel, au sein du réseau,
a pour objectif d’étre « linterface entre le milieu hospitalier d’un
hépital de secteur et les structures de maintien a domicile » «

Dr Pascal KOCH Psychiatre- psychanalyste

Pascal Koch [a toujours voulu étre médecin et l'exercice de la
médecine générale I’a rapidement mené a la psychanalyse ; il devient
psychiatre ensuite, il y a quelques années.

« L’accompagnement des malades en fin de vie est la véritable
question qui se pose aux familles et soignants ». Cela 'améne a
échanger avec d’autres et en particulier Noélle Vescovali, dés lorigi-
ne du Pallium. « Permettre au patient d’exprimer ce qu’il est, ce qu’il
désire, I’accompagner en tant que sujet et jusqu’a son dernier
souffle, ce sont les fondements du Pallium auxquels le psychanalyste
que je suis adhére pleinement » «
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e au ceeur de leur éthique professionnelle

Le Réseau de santé...
L'équipe administrative de coordination

Dr Noélle VESCOVALI
Directrice, Fondatrice du Pallium

Le Docteur Vescovali, qui a exercé pen-
dant 18 ans en tant que médecin généralis-
te, a été séduite par ce mode d’exercice qui
permet une prise en charge globale (médi-
cal, psychologique, psycho-affectif et social)
des patients.

Inquiétée par certains mouvements
européens en faveur de leuthanasie et
parallélement sollicitée par les familles pour
accompagner les patients en fin de vie, le Dr
Vescovali s’interroge sur les moyens de
répondre a leur demande. L’idée de créer
’Association pour la promotion des Soins
Palliatifs a domicile germe et séduit col-
légues et amis fidéles. Le groupe, toujours
le méme a ce jour, monte alors I’Association
en quelques mois.

« Mon métier est différent aujourd’hui ».
En tant que directrice, Noélle Vescovali s’oc-
cupe plus particulierement du développe-
ment du Réseau, nouveau mode d’organisa-
tion des soins entre la ville et I’hdpital, de la
gestion d’équipe et des budgets. L’approche
hospitaliére du réseau a été fortement éclai-
rée par la présence et les compétences de
directeur d’hdpital de Patrice Lorson.

« Ce nouveau mode de travail entre la
ville et I’hépital qu’est le réseau permet
qu’un plus grand nombre de malades soit
pris en charge en fin de vie par un plus
grand nombre de professionnels » «

Christine LAROCHE
Secrétaire de Direction

Annelyse LEMAITRE

Responsable de I’équipe mobile

Infirmiére de formation, Annelyse est
trés intéressée par I’exercice libéral qu’elle
pratique pendant 11 ans.

En 1997, son chemin croise ceux de
Noélle Vescovali et de Jean-Claude Darrieux
et elle prend alors connaissance de I’Asso-
ciation qui se monte. Elle construit le projet
initial avec Noélle et y participe activement
pendant les trois premiéres années.

Elle intégre le réseau en tant qu’infirmié-
re coordinatrice, puis, progressivement, le
plan administratif et organisationnel gagne
du terrain : depuis 2003, elle est respon-
sable du département Formation.

Sa formation de cadre et d’animateur
d’équipe lui permet d’encadrer I’équipe
mobile mais aussi d’étre garante des inclu-
sions.

« Mon travail consiste également a aller
a la rencontre des professionnels de santé
libéraux et des institutions afin de voir com-
ment on peut travailler ensemble » ajoute
Annelyse «

Quand le Dr Vescovali lui propose de participer au montage du
Réseau de Soins, Christine, qui avait travaillé pendant de nom-

breuses années auparavant dans le méme cabinet médical, est

trés vite séduite par le projet et donne volontiers de son temps de
bénévole pour la construction du dossier FAQSV.

Depuis décembre 2000, Christine travaille au sein du réseau
en tant que Secrétaire de Direction.

« Mon travail est multiple et les tdches sont variées. » Elle
s’occupe aussi bien de la comptabilité, en lien avec ’expert-comp-
table et le Commissaire aux Comptes, du réglement des presta-
tions aux libéraux et des rémunérations spécifiques ; la création
des dossiers, des documents de communication — en particulier la
conception de la lettre trimestrielle et le programme des petits
déjeuners-conférence ou l'aide a l'organisation des formations.

Depuis peu, elle/a en charge l'alimentation du site Internet du

réseau.

« Un travail qui demande a la fois souplesse et organisation »,

sourit Christine «

JATAN

Aurélie MAURIZE
Chargée de mission

Aprés sept années d’études de Droit,
Aurélie a choisi de se spécialiser en Droit de
la Santé. Elle a intégré le Réseau Le Pallium,
au poste de Chargée de Mission en
novembre 2004.

Son travail consiste depuis lors a [’éva-
luation interne du réseau, a l’étude des
aspects juridiques du réseau, 'organisation
de la logistique des formations. Aurélie aide
également Annelyse a la mise en place du
projet de rémunérations spécifiques et ce,
en partenariat avec les 7 autres réseaux
d’lle-de-France.

« Si mon réle est avant tout administratif,
je partage aussi les émotions de ’équipe »
ajoute-t-elle «

Depuis le début du Réseau, nous
accompagnent, nous soutiennent et nous
apportent leurs compétences techniques...

= L’équipe de ’ASP, Francoise Gorriquer,
pour la présence indispensable de leurs
bénévoles d’accompagnement

= Diane Attali, responsable de la communi-
cation du Réseau

= Marc Beauvais, expert-comptable a Paris
= Jérome Dumont, commissaire aux
comptes a Versailles

» Jean-Claude Gaven, Cécile Collin, et
Michéle Karaban, qui concrétisent les
petits déjeuners du Pallium

= Gérard Haas, cabinet d’avocats a Paris

= Bob Moulin, graphiste a Rennes

= Francois Nogues, Fjn et associés, cabinet
conseil a Paris

= Patrick Petignat et son équipe, société
d’informatique a Coigniéres

= Dominique Poussard, médecin généraliste,
concepteur du site internet

= Les formateurs du Pallium : Muriel
Coutellier, Pierre Fayemi, Claude Grange,
Elisabeth Kammener, Arnaud Larrouture,
Yves Quenet, Bruno Thubert, Yvette Texier,
et tous les intervenants ponctuels bénévoles
des petits déjeuners conférences.

Nous les remercions pour la qualité de
leurs services et pour leur esprit d’équipe.

Un remerciement particulier a la Com-
munauté d’Agglomération et a son Prési-
dent Robert Cadalbert, a toute ’équipe de
Institut de Promotion de la Santé, qui
nous héberge «




Le Réseau de santé...
L'équipe mobile d'intervention et de liaison

Marie-Francoise LOREE
Infirmiére coordinatrice

Son diplédme d’infirmiére en poche,
Marie-Frangoise cotoie la fin de vie puis-
gu’elle a exercé son métier, entre autres,
dans une maison de retraite médicalisée. «
L’idée de travailler dans les Soins Palliatifs
est un projet qui me tenait a cceur depuis
longtemps ». Forte de son expérience
auprés des personnes agées et confrontée
au probléme de la douleur, elle réalise son
souhait et décide de postuler dans le domai-
ne des Soins Palliatifs. Elle intégre ’équipe
mobile en 2003. « Le soutien que l’'on peut
apporter aux patients et leur entourage me
semble capital » conclut Marie-Frangoise «

Isabelle SADOC
Infirmiére coordinatrice

Infirmiére dipldmée en 1984, Isabelle a
d’abord travaillé en milieu hospitalier avant
d’exercer a domicile auprés de patients can-
céreux et sidéens puis comme infirmiére
libérale. C’est le hasard qui l’a fait rencontrer
Noélle Vescovali qui, intéressée par son par-
cours au domicile, la recrute au Pallium en
2002. Elle y assume le rdle d’infirmiére coor-
donnatrice : « ma mission est d’évaluer et
coordonner les prises en charges des
malades dans le réseau ville hopital et ce en
accord avec le médecin généraliste prescrip-
teur, de repérer les symptomes difficiles et
de soutenir ’laccompagnement palliatif ».

Isabelle assure avec d’autres membres
du réseau la permanence téléphonique
médicale et paramédicale «

Anne BELGRAM
Psychologue

Animée par la question de 'impact de la culture sur la percep-
tion du monde, Anne quitte son métier de géographe pour devenir
psychologue avec l'idée de faire un métier “plus humain “.

Elle enchaine les formations et rejoint I’équipe mobile une pre-
miére fois en 2001. Son intérét pour les Soins Palliatifs est né d’un
besoin d’explorer des questions essentielles.

La question du deuil Uintéresse tout particuliérement. Cest
pour cela que, en plus de son rdle auprés des familles et des pro-
fessionnels au cours des prises en charge, elle essaie de mettre en
place des dispositifs d’accompagnement aprés le décés du patient :
réunions post-décés pour les professionnels, entretiens de suivi de
deuil pour familles et professionnels «

La consultation
soins de support

Dr Laura ARASSUS
Médecin

Isabelle DUMENIL
Psychologue

Arrivée d’Argentine, son pays d’origine, avec quatre années
de médecine, Le Docteur Arassus poursuit ses études en France.
S’orienter vers la gériatrie devient rapidement une évidence. « Ce
sont des rencontres essentielles qui m’ont aidée a faire ce que je
fais ». Depuis ce fjour, Le Dr Arassus enchaine les formations uni-
versitaires sur la douleur, les soins palliatifs et I’éthique. Aprés
une longue expérience en milieu hospitalier (le Dr Arassus est
également praticien hospitalier, responsable de I'’équipe mobile
de I’Hopital de St Germain-en-Laye), elle devient médecin coordi-
nateur de ’équipe mobile. « Aujourd’hui, mon réle au sein du Pal-
lium demande les mémes compétences mais je partage la prise en
charge des patients avec les libéraux » «

Aprés une longue carriére d’enseignante, Isabelle Duménil
entreprend des études de psychologie. Spécialisée en Soins Pal-
liatifs, elle a envie d’exercer dans ce domaine. Aujourd’hui, Isabel-
le est psychologue a l'unité de Soins de Support, expérience qui a
débuté en mars o5 en partenariat avec I’hdpital privé de 'ouest
parisien et le Pallium. L’objectif en est d’aider et de prendre en
charge les malades atteints de cancer tout au long de leur par-
cours. « C’est un travail en pluridisciplinarité » explique Isabelle,
qui trouve l'idée trés probante. « Les soins de support sont un
concept assez moderne qui permet la prise en charge globale du
malade dés le diagnostic. Le passage de la récidive du cancer
(phase palliative initiale) est un passage difficile qu’il faut accom-
pagner » ajoute-t-elle «
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cseau de )" Un médecin généraliste
3 z T ; du Réseau réalise
ante /"LL[_FL/ ‘\ le site internet du Pallium : A
LEI._J'IZ"JILL LIL{:"I; www.lepallium.fr Les petits déjeuners
]
x ;—L\ / Docteur Dominique Poussard, du Palllum...

médecin généraliste ont toujours lieu le samedi matin,
a Montigny-le-Bretonneux de 7h45 a g9hys

Ils sont gratuits et ouverts a tous

- . L(re]déroulr:ement: Leat
7h45 a 8h : accueil café
D e rn Ie re m I n Ute"O 8h a 8h4s : exposé, lectures, cas cliniques
8h45 a 9h30 : échanges, débat avec la salle

3 P . oge h aoh :l t. d P “.
Etre membre d’un réseau de soignants bilingues 711303945 165 potins € TR

» 17 septembre 2005 a Plaisir

Pour améliorer notre accompagnement des personnes en fin de vie et leurs Les soignants, [’argent, la mort
familles, nous souhaitons créer un réseau de soignants bilingues (ou multi- > 15 octobre 2005 a Houdan
lingues !) pouvant servir d'interprétes dans des entretiens avec des personnes Soins palliatifs et droit de la santé :
ne parlant pas, ou peu, le francais. limitation et arrét de traitements, per-

sonne de confiance, directives anticipées
(Lois du 4 mars 2002 et du 12 avril 2005)

En effet, parler de sa maladie, de ses angoisses, de ses questionnements > 19 novembre 2005 d Rambouillet

profonds et de ses relations avec ses proches est toujours plus facile dans sa La mort a la maison : évolution cultu-
langue maternelle. Un soignant qui connait bien la langue et la culture du relle et traitement concret du corps
patient mais aussi la langue et la culture francaise, peut aider a faire le pont défunt.

entre le patient et ses soignants francophones. > 10 décembre 2005 a Trappes

Le toucher : quelles implications pour
le professionnel et le malade ?

» 21 janvier 2006 a Plaisir
Liens intergénérationnels et transmission

> Février 2006

Réunion publique : Comment accom-
pagner en respectant la culture de

» 0130130632 [’autre ((précisions ultérieures)

» 18 mars 2006 a Rambouillet
L’enfant en soins palliatifs a domicile

» 29 avril 2006 a Rambouillet
La fin de vie et les personnes vulnéra-

Si vous étes professionnel libéral, si vous parlez une langue étrangére, si
vous avez une bonne connaissance de la culture associée a cette langue et si
vous avez envie de participer a ce projet avec nous, merci de vous faire
connaitre aupres d'Anne Belgram, psychologue de ['équipe mobile du Pallium

Les interventions d'interprétariat seront rémunérées a la hauteur de 46 euros par entretien.

Le Pallium bles (isolement, tutelle, handicap)
recrute Le Centre de gérontologie >Mzg mai zoog a D()tgrdant e
un médecin coordinateur et d'accueil spécialisé € e‘u‘nes a erna 'Y?S ettin devie
une infirmiére coordinatrice de Chevreuse (Hopital local), > 20 juin 2006 a Plaisir
pour son équipe mobile Long séjour et MAS Comment les vivants communiquent-
de soins palliatifs 2 domicile (handicap neurologique lourd) ils avec les morts ?
recherche
Adresser CV + lettre de motivation un médecin PROGRAMME
au Pallium 3mi des f ti luridisciplinair
Palli 3 mi-temps es formations pluridisciplinaires
3 place de la Mairie — 78190 TRAPPES organisées par LE PALLIUM
Renseigngments au: 0130130634 a partir de septembre 2005 Des journées ou soirées de formation aux soins
auprés de Mme LEMAITRE palliatifs, quelle que soit votre profession, sont
organisées tout au long de 'année.
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