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# Une prescription s’appliquant a un patient :
< Nominative

< Datee
. Signeée

# Sous entend que son utilisation solt prescrite
par le médecin ?
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Le protocole, c’est aussi ...

# Un document :
% @écrit, consensuel et contractuel

. cosigne par les personnes impliquees dans son
élaboration et/ou son application

. conforme aux données scientifigues, éthiques et
legales du moment

% utilisé comme une réponse a une situation clinique
reconnue

. prévoyant les moyens de surveillance clinique
. définissant les moyens disponibles

% évalué obligatoirement dans un délai défini

. accessible a tous
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 Une fiche technique (MEOPA)

v

# Un logigramme (arbre decisionnel)
# Un mode opératoire

# Un protocole d’urgence

# Une « check list »

# EtC ...
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# Facilliter les prescriptions en les formalisant

# Homogeneéiser les pratiques au sein de
I'équipe, de I'établissement

# Mettre en conformite Iégale les prescriptions
vis-a-vis de la pharmacie
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'exception, c’est ...

# Nom feminin (latinexceptio, -onis
# Exceptare, « retirer a tout instant »

# Ce qui est hors de la loi commune,
qui parait unigue
# Synonyme . anomalie, singularité
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| ’exception ... etymologie

# |dée d’'une extraction, d’'une exclusion
# Exception caractérisee par une mise a l'ecart

# Se retire t'elle d’elle-méme ou est-ce nous qui
la retirons ?

C’est le regard gque nous portons sur

I'exception qui lui confere son statut
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Réflexions (1)

# La définition fait apparaitre une forme commune :
« ce qui est hors de la loi commune »

# | ’exception se singularise car elle rentre en
conflit avec une regle a laquelle elle n’obéit pas.

« Exceptio probat regulam in casibus non exceptis »
« le fait que certaines exce
la regle est valide d
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Réflexions (2)

# 'exception s’oppose a la géneralité

# Mais... le genéral ne saurait étre congu sans le
particulier

# L'exception n’est-elle pas le produit de notre
Imagination?
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# | 'exception est « hors la loil »

# | 'exception est rare, remarquable

# Elle releverait d’'un jugement logique, mais
aussi de valeur
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Valeurs de I'exception

Connotation négativo s 4 A éradiquer ‘

Valorisée, sorte d’idéal, de

Connotation positive modele inatteignable a
admirer (étre exceptionnel)

# Exception incomprise :
+« S’extrait d'un ensemble, en est exclue
+ Refuse toute explication
+ S’oppose a un ordre idéal
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# Claude Bernard : « le mot d’exception est
antiscientifigue ; [...] ce qu’on appelle
actuellement exception est simplement un
phénomene dont une ou plusieurs conditions
sont iInconnues ».

# | 'exception n'existerait pas en tant que chose-
en-soi, mais bien en tant que phénomene que
Nous pouvons identifier et juger.
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’exception, ca sert a ...

# Accéder a laregle :

% Ex : un état pathologique est identifiable par le
médecin, le biologiste, et le malade lui-méme.

Cet état est exceptionnel pour I'organisme (il seaete
la normalité)

L'effort de 'organisme consiste a reconstruire unemili
a sa mesure. Nouvelles normes.

Pour 'organisme, 'exception ne doit pas étre.
Doit étre ramenée a la regle.
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'exception ...pour conclure

# Elle est normale elle existe forcement dans
une sociéete traversée de part en part par les
regles

# Elle est nécessaire

# Elle est utile
+« Cas de lI'organisme malade

« Socialement : une société qui tenterait de réduire
I'exceptionnel deviendrait statique.
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Il serait peut-étre bon de rendre
I'exception son statut ambigu,

source de déflance et d’admiratic
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Le protocole ... en pratique

# Situation courante :
« Habituelle, frequente
# Situation exceptionnelle :
+ Rare, complexe, inédite, chargee d’affects ...

« Situation gui met le soignant face a ses limites et a
son impuissance
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Ambiguite courant / exceptionne

# Une méme situation peut étre « courante » ici
et « exceptionnelle » allleurs :
+ Par manque de moyens techniques et humains

+ Par mangue de compétence ou de connaissances
dans le domaine requis

+ Par nécessité de travail pluri professionnel et
Interdisciplinaire pour répondre a la douleur /
souffrance dans sa pluralité et sa globalité
(physico-psychique, socioculturelle & spirituelle)
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Conclusions

# Pratique validée # Adaptabilité d’'une
¢ Uniformisation des pratiques « géneralité » a une « situation
# Sert de référence a une singuliere »

prescription orale # Neécessité d’'une formation

# Ameélioration de la prise en | profes.smnnelle en. amont
charge de la douleur induite, ¥ Ne doit pas supprimer la

aigue ou chronique démarche reflexive collegiale

¢ Pose de facon claire les # Cas particulier du protocole
indications, objectifs, moyens, ~ de sedation lors de situation
« qui fait quoi » etc... extreme
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