OBJECTIFS DE SOINS ET REANIMATION CARDIORESPIRATOIRE
4 actions pour un processus d’accompagnement réussi

Informations clés

A lusage des professionnels de la santé

DISCUTER

AVEC QUI? Les personnes qui:
e ontune maladie chronique a pronostic
réservé ou avec comorbidités
présentent un changement de leur état de santé
le souhaitent

QUAND? Le plus to6t et tout au long de la trajectoire de soins

COMMENT? En cohérence avec la condition de la personne et son souhait

PAR QUI?  Tous les professionnels de 'équipe

COMPLETER

QuolI? e Pour une premiére complétion: sections 1 a 7
du formulaire

e Pour une révision: section 8 du formulaire
COMMENT? De facon évolutive

PAR QUI? L’IPS, le médecin ou leurs apprenants
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FORMULER

Quol? e Les objectifs de soins
e Laréanimation cardiorespiratoire (RCR)
e Le transfert hospitalier

COMMENT? e A laide de la section “discussion” du formulaire
e Via la rédaction de notes sur 'annexe

PAR QUI?  Tous les professionnels:

e ayant les compétences nécessaires a la formulation
des objectifs
e habilités a formuler et rédiger des notes au dossier

TRANSMETTRE

Quol? Une copie du formulaire

A QuI? Ala personne ou son représentant

COMMENT? En axant sur les concepts d’accessibilité et de visibilité de
cette copie
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Précisions
DISCUTER FORMULER

AVEC QUI? e Les personnes atteintes de maladies chroniques sévéres, Quolr? o Evaluer en premier lieu Uaptitude & consentir
de troubles neurocognitifs ou de maladies incurables
e Les personnes a risque de complications lors e L’objectif de soins:
d’interventions chirurgicales, de détérioration subite de o Prolongation: prolonger la vie par tous les moyens
leur condition ou de pronostic réservé o Equilibre: trouver 'équilibre entre prolonger la vie et
e Toutes personnes nécessitant un suivi de soins le confort
o Confort: soulager la douleur et les symptémes
QUAND? e En amont et tout au long de la trajectoire de soins incommodants sans viser a prolonger la vie
e Selon le rythme de la personne e La décision relative a la RCR, selon si le soin est adéquat
ou futile
COMMENT? o A laide de documents d'informations e Le transfert hospitalier vers un centre hospitalier (pour
e En cohérence avec l'objectif de vie de la personne, ses offrir un soin, si celui-ci n’est pas accessible dans son
valeurs et ses principes milieu actuel)

e En encourageant la personne a en parler avec ses proches
A l'aide des observations recueillies par les membres de

U'équipe interdisciplinaire

COMPLETER TRANSMETTRE

COMMENT?

Quol? e Pour une premiére complétion : sections 1 a 7 du Quor e Une copie a la personne ou son représentant en
formulaire en fonction de l'avancée de la discussion A QuIr? Uencourageant a informer ses proches sur ses
e Pour une révision: & préférences
o si aucune modification: section 8 uniquement COMMENT?
> si modification relative a Uobjectif de soins, a la e En s’assurant de la compréhension de la personne sur
RCR ou au transfert hospitalier: remplir un Uimportance de U'accessibilité et de la visibilité de cette
nouveau formulaire copie (p.ex.: changements de milieux, visite de suivi,

consultation a U'urgence)

COMMENT? e Suite a U'évaluation médicale et aux observations
inscrites sur l'annexe
e De facon évolutive, en une ou plusieurs rencontres
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