Les soi

ANABELLE BOURQUIN

«Cematin-la, en partant travailler, jeme

suis dit *Voila, cest le jour J. Ilva y avoir un
suicide sur mon lieu de travail’» Char-
lotte* est encore remuée par le suicide
assisté d'une résidente qui sest déroulé
dans le home ou elle travaille (lire ci-
dessous). Cétait il y a quelques mois,
une premiére pour cette infirmiére en
gériatrie. Charlotte navait jamais, aupa-

ravant, cotoyé lassociation Exit, venue

apporter la préparation létale. Car les
suicides assistés en EMS restent rares.
Depuis le Ter janvier 2015, la loi neu-
chateloise sur lassistance au suicide
oblige les homes reconnus dutilité pu-
blique (trois institutions ne sont pas
concernées) a tolérer dans leurs murs
les associations d’aide au suicide comme

Exit ou, plus rare, Dignitas. Son entrée

en vigueur na pas entrainé une augmen-
tation du nombre de demandes d'aide a
mourir, comme le craignaient les oppo-
sants a laloi. Au contraire, la plupart des
institutions nont pas eu a ouvrir leurs
portes a Exit (chiffres ci-contre).

Davantage d’adhérents

En revanche, les résidents seraient
toujours plus nombreux a s'inscrire au-
prés d'associations dassistance au sui-
cide. Pour ce directeur de home qui
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Le nombre de demandes d'aide au suicide dans les homes n'a pas augmenté. KEYSTONE

souhaite rester anonyme, «s'inscrire au-
pres d Exit les rassure, leur offre une alter-
native, au cas ot. Mais trés rares sont ceiix
qui ont réellement recours au suicide as-
sisté, car laccompagnement et les soins
palliatifs suffisent a soulager.»

Nouvelle loi ou non, ce directeur ne
fait aucune publicité pour le suicide as-
sisté. «D'abord, notre charte ne nous y en-
courage pas. Ensuite, notre réle est doffrir
TR
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@ S’inscrire aupres d’Exit rassure. Mais
trés rares sont ceux qui ont recours au
suicide assisté. Laccompagnement et

les soins palliatifs suffisent a soulager.»
UN DIRECTEUR DE HOME DU CANTON DE NEUCHATEL
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des moyens altematifs a la mort. Pour moi,
cette loi n'a rien changeé».

Loi utile malgre tout

Etait-il des lors utile de légiférer sur un
sujet particuliérement émotionnel?
Oui, 2 en croire Fabienne Wyss Kubler,
secrétaire générale de la faitiere des ho-
mes, lAnempa. Le cadre Jégal met tous
les résidents sur un pied dégalité. «Il ne
serait pas tolérable qu'un bénéficiaire doive
déménager pour pouvoir faire appel a
Exit.» Mais cet autre responsable de
home se méfie du besoin de contrle des
gens, qui va jusqua souhaiter maitriser
la mort. «En voulant clarifier les condi-
tions d admission au suicide comme cest le
cas actuellement a Berne, a la suite de I'in-
terpellation du Neuchdtelois Laurent
Kaufmann, on veut légiférer trop loin (réd:
Le texte est actuellement en attente sous
la Coupole fédérale, selon le principal

La mort dans un simple panier en osier

«Cette dame était déterminée. Nous sa-
vions que si sa vie devait ne plus lui conve-
nir, elle ferait appel a Exit. Et un jour, elle

grammée.

la porte de la chambre ou se déroulera,
quelques jours plus tard, une mort pro-

intéressé). Qui sommes-nous pour décider
de la mort de quelquun?» Son homolo-
gue précise que le suicide assisté se dé-
roule dans un cadre privé, méme sil a 5
lieu dans une institution. «Cest un choix 5

personnel sur lequel je.ne me permemals ©

pas de donner mon avis. Je n'ai pas a en-
courager ou dissuader.»

«Nous ne proposerons pas Exit»

_ Ouvertement hostile 4 la nouvelle loi,
le home Le Foyer, géré par IArmée du
salut, avait fait recours au Tribunal fédé-
ral. En vain. Il estimait que le suicide as-
sisté était contraire a ses croyances et
valeurs religieuses. Trois ans apreés la
nouvelle loi, I'institution n'a pas eu de
demande de faire appel 4 Exit. «Nous ne
proposons pas les services d’Exit et nous ne
le ferons pas. Si le personnel soignant est
compétent, le besoin derecourir a ce genre
dassociation diminue grandement», ob-
serve la responsable de la justice sociale
pour [Armée du salut Christine Volet.
Et de conclure: «Lenjeu d une fin de vie
nest pas lamorten soi. Cestla qualité dela
relation qui vous soutiendra j Jusque dans
les derniers instants.» ©

* Prénom d’emprunt
UN HOME RECALCITRANT

«Nous n‘avons pas besoin d'Exit. les soins
palliatifs sont suffisants. Le suicide assisté est
un businessy. Dominique Peltier est le direc-
teur du home des Lilas, a Chézard-St-Martin.
Son unique expérience avec Exit le laisse per-
plexe. «le souhattais écouter ce quiils disaient
a notre bénéficiaire, sans intervenir. Pour mol,
cette résidente n'avait pas son discernement.

. Etx ont estimé le contraire du fait qu’elle avait

répondu a quelgues questions.» Dominique
Peltier est résigné: «Exit a méme proposé a la
patiente de prendre directement rendez-vous
pour elle, afin de déterminer le jour de sa mort
puisqu'elle ne pouvait pas le faire. lls ont dii se
débrouiller pour obtenir la solution Iétale, son
médecin traitant refusant de la prescrire. Ces
gens se contentent de délivrer la potion sans
réfléchir» Le directeur des Lilas n'en démord
pas: «Dans un home, trois quarts des person-
nes veulent mourir C'est normal. Je préfére
prendre le temps de discuter avec elles et ré-
fléchir a d'autres-démarches. La Chrysalide a
La Chaux-de-Fonds, qui soccupe des soins
palliatifs, fait un excellent travail par exemple».
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gnants face au suicide assisté
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DAPHNE BERNER
MEDECIN-CONSULTANT
POUR EXIT NEUCHATEL

«Notre presence

est difficile

a accepter»

Quelles relations entretenez-vous
avec les homes? '

Les institutions accueillent Exit, sans plus
Certains homes sont ouverts, d‘autres
sont p_iu_s réticents a notre venue, crai-

gnant une épidémie de suicides. Mais ca

ne s’est jamais produit! Pour le personnel

soignant, notre présence est difficile 4 ac-

cepter. Si nous expliguons pourquoi nous
sommes |a, les choses s'apaisent.

On reproche a Exit d'appliquer ses
propres criteres pour décider du
suicide assisté, ou non, d'un pa-
tient. Que répondez-vous?

Nos critéres sont trés clairs: il faut étre at-
teint de polypathologies invalidantes pour
avoir recours a nos services. Les personnes
agees ont mille bobos! Méme une incon-
tinence peut étre un réel handicap. Cela
dit, nous n'intervenons pas pour des gens
gui ne sont pas malades. Une personne
agee en bonne santé n'a pas lidée de
nous appeler. Chaque demande d‘assis-
tance au suicide est évaluée par le méde-
cin traitant du patient et par I'un de nos
médecins.

Avez-vous déja refusé de délivrer la
solution létale a quelqu’un?

Qui. Il est parfois indiqué sur un dossier
meédical que la personne a son discerne-
ment. Or, lorsque nous la rencontrons,
nous constatons que ¢a n'est pas le cas.
Ainsi, I'an dernier, nous avons refusé cing
dossiers. Et sur I'ensemble des demandes
qui nous sont adressées, la moitié

" n‘aboutit pas car les gens n'estiment pas

leur moment venu.

LES SUICIDES ASSISTES EN 2016

5 refus d'entrer en matiére

334 dernandes de suicides assistés en Suisse romande,
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