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Pas de conflit d'intérét
Meédecin généraliste diplomée de I’Université de Liege

Participation au certificat interuniversitaire de Soins Palliatifs a
I’Université de Louvain
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¥ LII‘E'GE université
Departement de

Médecine Générale

Unité de Recherche
Soins primaires et Santé

Instauration d’un financement de |la
Planification Anticipée des Soins en Belgique :
quel accueil en médecine générale ?

ENTRETIENS INDIVIDUELS AUPRES DE MEDECINS GENERALISTES

Dr Florine RIHON, Liege, Belgique
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L||‘=;GE université
Departement de
Medecine Génerale

. . Unité de Recherche
CO n teXt u a ‘ I S at I O n Soins primaires et Santé
- Planification Anticipée des Soins sy

(Advance Care Plannning - ACP) :

Concertation autour du patient en vue de
définir une orientation commune des soins.

— Consenti, dynamique, progressif

- Volonté croissante de sensibilisation a I'ACP exprimée par les
organismes de soins palliatifs

CMGI
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= En 2022, insertion dans la nomenclature de Médecine générale
d’une codification valorisant la rédaction et le suivi de 'ACP chez
les patients définis comme palliatifs par I'échelle PICT

Autres informations et services officiels : www.belgium.be u
o
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Accueil Thémes

</

INAMI

Professionnels

» Exercice du métier

~ Soins par le médecin

Un nouveau service en pharmacie pour
le patient asthmatique chronique :
I'entretien d'accompagnement de bon
usage des médicaments (BUM)

L'accord national médico-mutualiste

Prescrire un pourcentage minimum de
médicaments bon marché - Questions

fréquemment posées (FAQ)

Médecin et dentiste: Prescrire un
pourcentage minimum de médicaments
bon marché

Institut national d'assurance maladie-invalidité

Nomenclature

Contact Presse Agenda Glossaire Liensutiles Travailler a I'INAMI

Rechercher Q

Programmes web Publications Statistiques L'INAMI LIKIV

Accueil » Professionnels » Professionnels delasanté » Médecins » Soins parle médecin
» Advance Care Planning : Anticiper et améliorer la qualité des soins de vos patients palliatifs

Advance Care Planning : Anticiper et améliorer la qualité
des soins de vos patients palliatifs

La planification anticipée des soins ou Advance Care Planning (ACP) est une des facons de garantir la
qualité des soins palliatifs et donc la qualité de vie des patients atteints d'une maladie incurable.

En tant que médecin généraliste, vous accompagnez alors votre patient pour analyser avec lui ses
attentes et souhaits quant a ses soins futurs. Comme vous le savez, il s'agit d’entretiens essentiels dans
la phase palliative d'une maladie incurable. L'objectif est avant tout le respect des souhaits du patient
quant aux décisions thérapeutiques.

A partir du 1er novembre 2022, vous pourrez compter sur un nouvel honoraire pour cet
accompagnement, entieérement remboursé pour le patient.

Honoraire unique de 98,09€
facturable en tiers-payant

Echelle PICT et modele de
déclarations anticipées a
intégrer dans le dossier

CMGi




) ¢ LIEGE université
s Departement de
Medecine Generale

Objectifs et methode

= OBIJECTIFS
Quel accueil par les médecins généralistes?
Efficacité pour promouvoir la pratique de I'ACP?

= METHODOLOGIE

10 entretiens semi-directifs aupres de médecins généralistes

1 entretien aupres d'un médecin généraliste formé en soins palliatifs
Exploitation des données par analyse thématique de contenu
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Résultats

) ¢ LIEGE université
s Departement de
Medecine Generale

Codification peu connue malgré intérét

Accueil positif : reconnaissance, espoir d'un ACP plus régulier et
plus complet

Freins : meéconnaissance de I’ACP, meéconnaissance du PICT,
conditions administratives fastidieuses, manque de temps

Risques : abus

Révisions suggérées : numerisation et partage électronique du
support, population cible élargie, honoraire renouvelable
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Echelle d’identification du patient palliatif — PICT - heros./fwww soinssaliotifs be/images/adf/pict. pdf

M.B. 20.11.2018 - prips:/Ywww. soinspoillionifs. be/pict-pafliative-core-indicotars-too. htmi

1. Seriez-vous surpris si votre patient venait & décéder dans les 6 & 12 prochains mois ?

o NOM

2. Votre patient répond-il 3 plus de 2 indicateurs de fragilité mentionnés c-dessous ?

Le patient reste au fauteuil ou au lit plus de Ia moitié de la journée, sans chance
d'amélioration.

o Perte pondérale = 5% en 1 mois ou = 10% en 6 mois ou un indice de masse
corparelle < 20 kg/m2 ou albuminémie < 35gr/litre.

Drouleur ou aufre symptome persistant et génant malgré une thérapie optimale
de I'affection incurable sous-jacente.

Au moins 1 comorbidité cardiaque, pulmonaire, rénale ou hépatique sévere ou
2 comaorbidités non éguilibrées ou non traitées {y compris alcoolisme,
toxicomanie, et handicap).

Au moins 2 hospitalisations imprévues ou 1 hospitalisation d'une durée = 4
semaines, au cours des & derniers mois [éventuelle hospitalisation en cours
comprise).

Intensification des soins infirmiers et/ou intervention hebdomadaire de plusieurs
professionnels de |a santé de disciplines différentes | domicile ou en MR-MRS).
Demande de soins palliatifs ou refus de (pour}suivre un traitement visant 3
prolonger la vie de la part du patient (ou des proches si patient inapte).

o oul
v
3. Votre patient présente-t-il au moins un des critéres d'incurabilité d'une affection
potentiellement mortelle ?

Cf. critéres 3.1. @ 3.9. détoillés en page 2.

3.1. En cas de pathologie oncologigue ou hématologique

3.2. En cas de pathologie cardiaque ou pathologie vascoulaire périphérigue

3.3. En cas de pathologie respiratoire

3.4. En cas de pathologie rénale

3.5. En cas de pathologie digestive ou hépatigue

3.6. En cas de pathologie neurologigue

3.7. En cas de syndrome gériatrique

3.8. En cas de pathologie infectieuse

3.9. Une autre pathologie incurable et évolutive sans possibilité de rétablissement ou
de stabilisation gui n'est pas mentionnée aux points 3.1 a 3.8

o oul

Le patient
est identifié comme

patient palliatif.

Dons e cos ol wolre potient est identifié comme paliotf, ks
fédérations beiges de soins poliiatifs vous encouragent & définir un
plan de soins et un ACP [« Advanced Core Planning »)*%, avec votre
patient et én concertation nterdisciplingire.
*www_soinspolliatifs be/ACP html

Fédération Wollonne des Soins Palliatifs
Tél. : 081.22.68.37 - federotion Efwsg. be — wwwe soinspoiiotifs.be — www. palliotheque. be
Version J018.05.27

Page 1/2
o oul
O NON
0 NON
W L4 L

Le patient
n'est pas identifié comme

patient palliatif.
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Quid de |'objectif de sensibilisation a I'ACP ?

— Pas de réponse... R
. TAKE ""HE
. mais un pas en avant? o
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LIEGE université
' d
. Departement de
" Medecine Generale

Conclusion

 Ressenti favorable
* Divers changements potentiels attendus

évocation plus systématique - utilisation occasionnelle - aucun changement
* Diverses pistes d'amélioration évoquées ou déduites

* Intérét d'une concertation de la médecine générale en cas de
révision

CMGi
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. . . woe . Départ td
La planification anticipée des soins, c'est sl iy o
faire des Solis punTaie ot Saind

choix mais c'est surtout en parler.

Work work WORKWORK,

WOULD YOU PLEASE THINK ABOUT
SOMETHING ELSE FOR A MINUTE? Yyou were saying

Mercl

theAwkwardYeticom c “ G
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