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L’ambulancier en Suisse

« En 1998, formation d’ambulancier en 3 ans, en école
supérieure (5400 h)

« Les ambulanciers entrent dans la catégorie des
auxiliaires médicaux et doivent par consequent posséder
de plus en plus de connaissances liées au systeme de
santé

- L'ambulancier est reconnu comme professionnel de la
santé est et inscrit comme tel dans les législations
cantonales de santé publique, mis a part Neuchatel
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Capacite de discernement — directives anticipées
Bases légales

« Le professionnel de la santé a l'obligation, entre autres,
de respecter la volonté du patient capable de
discernement dans le choix des soins qu'ils désirent ou
non, notamment de respecter les directives anticipees.
(articles 370 a 373 CC)

« Dans le cas d’'une personne incapable de discernement
et dont son état nécessite un traitement d'urgence, les
ambulanciers prodiguent les soins en tenant compte de

la volonté présumeée et des intéréts du patient
(art. 379 CC)
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Capacite de discernement — directives anticipées
Bases légales

La capacité de discernement est un état qui doit étre
objectivé. L'article 16 CC la définit comme suit :

« Toute personne qui n’est pas privée de la faculté
d’agir raisonnablement en raison de son jeune age, de
déficience mentale, de troubles psychiques, d’ivresse
ou d’autres causes semblables est capable de
discernement au sens de la présente loi ».
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Capacite de discernement — directives anticipées
Bases légales

Faute d’administrer les soins nécessaires, les
professionnels de la santé peuvent étre poursuivis en
regard des articles 127 et 128 du Code pénal suisse
(CPS)

Celui qui n'aura pas prété secours a une personne en danger de mort

imminent, alors que I'on pouvait raisonnablement I'exiger de lui, étant

donné les circonstances, sera puni d'une peine privative de liberté ou
d'une peine pécuniaire.
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Capacité de discernement

L'ambulancier par son approche et examen systématiques,
est a méme d'évaluer rapidement l|a capacite de
discernement du bénéficiaire de soins.

Hors situations urgentes l'évaluation se fait autour d'une
discussion structurée

Certains services d'ambulances ont élaborés des
protocoles d'aide a I'évaluation de la CD
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Patient
comprend
la situation®

Oui

Qui

Pt résume

la situation®

Patient
explique sa
volonté®
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Comment I'ambulancier evalue-t-il la capacite
de discernement

1. la compréhension de la situation et I'échange
d’informations,

2. I'appréciation de la problematique et des
conséguences,

3. le raisonnement en comparant les risques et

bénéfices des diverses options,

4, la manifestation de la volonte (expression du libre
choix).




Directives anticipées — notions de base

Les directives anticipées se présentent sous forme d'un
document ecrit, daté et signé que toute personne
capable de discernement est a méme de rédiger

I'auteur de directives anticipées ne peut pas exiger des
traitements non reconnus, non prodigués, demander
I'assistance au suicide, réclamer I'euthanasie, leguer ses
biens (acte notarié).

S'appliguent si le patient n'a plus sa CD
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= |SevestEIneEnGpIIGe DIRECTIVES PREHOSPITALIERES
§§ Batiment administratif de la Pontaise
=] Av. des Casernes 2 Groupe : INTER_SOIN
W 1014 Lausanne Nom : Directives anticipées et représentant thé
Bases légales
» Art.23aLSP
1. Toute personne capable de discernement peut rédiger des directives anticipées sur le type de
soins qu'elle désire recevoir ou non dans des situations données ou elle ne serait plus en mesure
d’exprimer sa volonté. Elle doit les rendre facilement accessibles aux professionnels de la santé.
2. Toute personne qui n'a pas déja un représentant légal peut de la méme maniére désigner un
représentant thérapeutique chargé de se prononcer & sa place sur le choix des soins a lui
prodiguer dans les circonstances décrites a l'alinéa premier. Les relations entre la personne
concernée et son représentant thérapeutique sont régies par les régles du contrat gratuit.
3. Les directives anticipées peuvent étre modifi€es ou annulées a tout moment par leur auteur, sans
limitation de forme.
» Art.23b LSP

1. Chaque professionnel de la santé doit respecter la volonté que le patient a exprimée dans des
directives anticipées si ce dernier se trouve dans une situation qu’elle prévoit.

2. Sile patient a désigné un représentant thérapeutique, le professionnel de la santé doit lui fournir
les informations nécessaires conformément a l'article 21 (droit @ l'information) et obtenir son
accord.

3. Lorsque le professionnel de la santé est fondé de penser que les directives anticipées ne
correspondent plus a la volonté actuelle du patient ou qu'il existe un conflit d’intérét entre patient
et son représentant thérapeutique, il doit saisir I'autorité tutélaire.

» Art.23c LSP

1. Si le patient est incapable de discernement, le professionnel de la santé doit rechercher s'il a
rédigé des directives anticipées ou désigné un représentant thérapeutique.

2. En l'absence de telles directives ou de représentant thérapeutique, le professionnel de la santé
doit obtenir I'accord de son représentant légal ou, & défaut, recueillir 'avis de ses proches aprés
leur avoir fourni les informations nécessaires conformément a l'article 21.

3. Lorsque la décision du représentant thérapeutique, respectivement du représentant légal, met en
danger la santé du patient, le professionnel de la santé peut recourir a I'autorité tutélaire.

4. En cas d'urgence ou en 'absence d’'un représentant Iégal, le professionnel de la santé doit agir
conformément aux intéréts objectifs du patient, en tenant compte de la volonté présumée de celui-
ci.

Directives anticipées sous forme de :

e Déclaration orale du patient, dans la mesure ou il est capable de
discernement

« Document(s) écrit(s) et signé(s) par le patient

e Directive(s) rapportée(s) dans le dossier médical (méd.ttt, EMS, etc.)

v v

oul
v '

Intervention dans le respect Intervention standard
des directives anticipées

En cas de doute, agir dans l'intérét objectif du patient dans
I'attente d’'un renfort médical ou d'une décision concertée
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Directives anticipées

Il n'existe pas de modele type de directives anticipees.

De nombreuses institutions comme la CRS, la FMH ou
Pro Senectute proposent des directives anticipées a
compléter a dispositions des patients.
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Mes directives anticipées
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MES DONNEES PERSONNELLES

Nom

Prénom

Date de naissance

Commune d’origine / pays d’origine
Rue

No postal, lieu

MES DIRECTIVES ANTICIPEES

Je souhaite que I'on renonce a toutes les mesures visant au prolongement de

la vie,

si le pronostic médical me concernant est sans espoir,

si mes fonctions vitales font défaut et que mon état méne sans autre

ala mort.

Je souhaite que les traitements soient interrompus si les atteintes a mon
cerveau sont telles qu’elles ne me permettent raisonnablement plus

jamais de reprendre conscience.

Je souhaite que tout soit entrepris pour calmer mes douleurs ou d’autres

symptomes pénibles, tels la détresse respiratoire, la soif, etc.

objectif d'alléger ces symptomes.

On renoncera ainsi a appliquer toutes les mesures qui n'auraient pas pour

|

Les personnes de confiance suivantes doivent étre informées de toutes
les mesures et intégrées aux prises de décisions:

Nom / Prénom

No de Tél.

Nom / Prénom

No de Tél.
Nom / Prénom

No de Tél.

Je délie toutes les personnes qui me soignent du secret professionnel
vis-a-vis des personnes de confiance citées.

(Bm—

APRES MA MORT

AuTOPSIE:

Je suis d’accord
Je laisse |a décision a mes proches

Je ne suis pas d’accord

TRANSPLANTATION:

Je suis d'accord
Je laisse |a décision a mes proches
Je suis d'accord, a I'exception des organes suivants:

Je ne suis pas d’accord
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Jai rédigé des directives anticipées

Vai rédigé des directives anticipées

Les précisions 3 e sujet se trouvent au dos de cette carte

Les précisions A ce sujet se trouvent au dos de cette carte

Nom/Prénom

Nom/Prénom

Date de naissance

Date de naissance

Signature

Signature

?
TélZAl.z

?
Télz/m

La Main Tendue

La Main Tendue



ASSM @ Académie Suisse
des Sciences Médicales

$FMH

FOEDERATIO MEDICORUM HELVETICORUM

Directives anticipées | Version détaillée

Nom, prénom L

Date de naissance L

Domicile

ns suivantes

Les présentes di i pées sont applicables dans le:

J'établis les présentes directives anticipées aprés mdre réflexion pour Ie cas ol 19 ne serais plus en mesure

d'exprimer ma volonté suite & une maladie ou & un accid Les 8’
[l dans toutes Ies ituati dans je suis i ble de di et qui exigent la prise de déci-
sions c’est-a-dire en cas d’ aigus ptil de survenir, tels qu'un infarctus,

une attaque cérébrale, un accident, mais aussi en cas de maladie chronique a un stade avancé;

ou

2. Ma motivation et mes valeurs personnelles

Aprés mare réflexion, je décris ci-aprés ma motivation et mes valeurs personnelles afin de faciliter Iee prises

de décision des personnes qui me soignent si d'éventuelles Ités d'inter ion se pi

La situation concréte suivante m’incite a rédiger les pr i i icip

O iption évent.) |

[[] Pas de situati iculiére, mais j'ai une situation dans laquelle je ne serais plus capable de

discernement.

Par les pré directi icipées, j’ail is avant tout obtenir...

...qu'on épuise les possibilités médicales
pour me maintenir en vie. Mes souffrances

...que les traitements médicaux servent avant
tout & alléger mes souffrances. Pour moi, il

doivent étre allégées dans la mesure du ou n'est pas prioritaire de prolonger ma vie a tout
possible. Mais je suis prét-e a accepter les prix. Je suis prét-e a accepter que le falt de
contraintes liées & mon souhait d'étre main- a certains

tenu-e en vie. puisse abréger ma vie.

] C'est particuliérement vrai pour moi. [71 C'est particuligrement vrai pour moi.

3. Explications concernant les ol res médicales

Pour rédiger les présentes directives, j'ai été conseillé-e par

[ mon médecin de famille, le Dr .

[ ou 1

7] Je ne souhaite pas m'exprimer en détail sur les mesures i mais je al'équipe soig
d'agir de fagon & répondre le mieux possible @ ma volonté (cf. ci-dessus 2, «<Ma motivation et mes valeurs
personnelles»).

O Je ite m'expri i sur les situati i (cf. les di choix | -1V).

1 aigu i du (p.ex. i attaque il )

Si je deviens incapable de discernement a la suite d'un événement a;gu inattendu et si, aprésl introduction
des premiéres mesures d' urgence et un examen médical app! , il s'avere i oui que
je ma ité de d j'exige que I'on renonce é toutes les mesures qui n' auront pour
seule conséquencs que de prolonger ma vie et mes souffrances.

I oui I non

Il Traitement de la douleur et des symptdmes

[ Je désire en tous les cas que I'on soigne [l Un état de vigilance et la capacité de
activement mes douleurs et tous les autres communiquer sont pour moi plus importants

symptémes accablants tels que la peur, I'agi- ou que le soulagement des douleurs et d'autres
tation, la détresse respiratoire et les nausées; symptémes.
j acceple donc, le cas échéant, une perte de
due a la
thérapie.

1l Alimentation artificielle

a) J'autorise I'apport continu de liquides et d'aliments (au moyen d'une sonde gastrique, d'une infusion,
d'une pose chirurgicale ou d'une sonde nutritive).

1 oui 1 non

b) [en cas de réponse négative sous a)] J'autorise momentanément I'apport artificiel de liquides et d'aliments,
pour autant qu'on puisse s'attendre & ce que mes souffrances soient allégées ou que je sois par la suite &
nouveau en mesure de m'alimenter et de me désaltérer par voie normale, éventuellement avec I'aide d'une
tierce personne.

O oui [l non
IV Réanimation en cas d’arrét di et/ou respi

Je souhaite étre réanimé-e.

[ oui [ non

Remarques complémentaires:
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Description de la motivation a la base des présentes directives anticipées avec mes propres mots:

Ma situation actuelle:

Mon attitude face a la vie:

Mes expériences, mon attitude et mes craintes concernant la maladie, la fin de vie et la mort:

Ce que j'entends par qualité de vie, les dépendances et limitations que je peux difficilement accepter:

Les les et/ou religi qui guident ma vie:
1 Je souhaite un accompagnement spirituel, je fais partie de la communauté religieuse suivante:
1 Jene ite pas d' spirituel.

REPUBLIQUE
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4. Personne de confiance/représentant rapet

Je n'ai pas nommé de personne de confiance.

| J'ai nommé la personne de confiance suivante et je I'autorise a faire valoir ma volonté face a I'équipe soignante.
Cette personne doit &tre informée de mon état de santé et intégrée dans les prises de décision; je I'autorise a
consulter mon dossier médical. Je délie les ins et le | s0if de |'obligation de garder le secret
envers elle.

Nom, prénom L
Adresse L
NPA/lieu L& .

T privé | prof. © P L

E-mail

Si ma personne de confiance ne peut pas étre contactée ou qu'elle ne peut pas assumer cette tache pour d'autres
raisons, je désigne la p i pour la

Nom, prénom L

Adresse L
NPA/lieu
Te privé | prof. portable |
E-mail L
1 Jaiinformé la de de I'exi de mes é
5. Directives particuliéres en cas de décés
Don d’organes
1 Je souhaite faire don de mes organes et j'autorise le prélévement de tous les organes, tissus et cellules de mon
corps ainsi que I ication des i préliminai ires en vue d'un don d'organes.
| Jautorise uni le pi de |

| Je ne souhaite pas faire don de mes organes.

Autopsie: |'autorise une
L] oui ] non | je laisse la décision & ma de
J'ai été informé-e que la ion de directi icipées est un acte volontaire et que je peux en tout temps les

révoquer ou les modifier tant que je suis capable de discernement.

J'ai rédigé des directi P en aux p

] non [l oui, a savoir |

Lieu/date |

Remarques: veuillez conserver vos directives anticipées de maniére a ce qu'on puisse les trouver au moment
opportun. Ne les envoyez pas a la FMH/ASSM. Vous les directives de I'ASSM relatives aux direc-
tives anticipées sous www.samw.ch > Ethique > Directives et de plus amples informations sur les directives
anticipées sur le site www.fmh.ch > Services > Directives anticipées.




Consentement Oui Patient capable
du patient de discernement
Si refus hospitalisation nécessaire. Non
Décharge et appel a un médecin \/

(ex. SMUR)

Directives anticipées

Applicables
(validité,forme)

Non \

N
j |
o
>

L Non Représentant
Situation d'urgence > thérapeutique
/ Qche

Oul Oui

I'ambulancier respecte
les DA

I'ambulancier agit en
fonction de la volonté
présumée et de l'intérét
du patient

['ambulancier évalue et
tient compte de la
décision

i
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Capacité de discernement — directives anticipees

Quelles sont les contraintes en situation d'urgence

1. manque de temps (arrét cardio-circulatoire)

2. I'altération momentanée de I'état de conscience
(ivresse, TCC, commotion, stress, éetat fébrile, etc.)

3. I'absence d’informations quant a la volonté
présumee du patient (documents, famille, proches)

4. les doutes sur la validité formelle et matérielle de la
directive anticipée (date, signature, authenticite)
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A ce jour aucun registre cantonal ou federal sur les
directives anticipées existe

En Suisse, en 2010, selon la commission nationale
d’éthique pour la médecine humaine, la population
comptait 17% de personnes en possession de
directives anticipées

Une enquéte effectuée entre 2014-2015, en Suisse
romande aupres de 103 ambulanciers

. T
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Dans quelles situations les ambulanciers se sont trouvés
en présence de DA

3%

18%

3% W ACR

B Etat de choc

m Autre lié a I'age
B Traumatisme

B Prob. respiratoires

M Tent. de suicide
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Possession de DA par tranche d'age

94%

6%

W 16-49

W 50-65

W65 >




Sous quelle forme

20%

58%

M orale

B manuscrite

= document type




Conclusion

Le manque de temps et le mangue d'informations sont les
principales difficultés que rencontre 'ambulancier lors de
situations urgentes.

Les situations urgentes sont generatrices de stress et peuvent
momentanément altérer la capacité de comprehension donc de
discernement

Finalement, le principe de traiter d’'abord et questionner ensuite
s'appliqgue naturellement a I'ambulancier

Les DA figurant dans la loi, il appartiendra aux soignants d'étre
attentif a leur présence et d'en maximaliser les avantages.
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