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Situations cliniques

1 Modifié afin de respecter l'anonymat

• Père d’Amel1, atteint d’une maladie neurodéveloppementale ultra rare « Lorsqu’on a 
ramené notre enfant à la maison, le médecin nous a dit de ne pas nous attacher, qu’il allait 
mourir avant ses 2 ans. On a passé les 2 premières années à attendre. Maintenant, il a 3 
ans, comment fait-on? »

• Mère d’Alix1, décédé un mois auparavant « Mon médecin me connait bien, il sait que j’ai 
fait une dépression à la naissance de mon enfant. Il m’a proposé de me voir régulièrement 
et m’a conseillé d’aller voir un psychologue. Je l’écoute. » 

• Dr F.1, médecin généraliste de la famille de Charly, décédé la veille de notre échange. « Je 
viens d’appeler les parents pour présenter mes condoléances. » Questionnements sur le 
comportement à adopter vis-à-vis d’un rdv à annuler.



Recommandations nationales

• Plan National de Soins Palliatifs 2021-2024 
 Développement des soins palliatifs à domicile (souhait des Français)
 Accompagnement de la personne et de son entourage
 Soutien avant et après le décès

• Haute Autorité de la Santé (2013)
 Accompagnement du deuil comme dernière étape du parcours de soins palliatif 

• Cour des Comptes (2023)
 Rôle essentiel du médecin généraliste dans la prise en charge des personnes en soins palliatifs à domicile

• Bilan du Plan National 2021-2024
 Déplafonnement du nombre de visites très complexes des médecins généralistes en soins palliatifs à 

domicile



Contexte théorique 

• Deuil : réaction consécutive à la perte d’un proche ou d’une abstraction (Freud, 1915)
• Régularités: choc, recherche, colère, état dépressif, phase de terminaison (Bacqué, 2023)

• Intériorisation de la personne (Bacqué, 2023), transformation de la relation (Molinié, 
2024)

• Complications du deuil: deuil différé, deuil inhibé, deuil prolongé, dépression majeure 
réactionnelle au deuil (Bacqué, 2023)

• Pathologies du deuil: deuil psychiatrique, deuil traumatique, maladie somatique, risque 
suicidaire (Bacqué, 2023; Plotton, 2024)



Contexte théorique

• Aidant: partie de l’unité de soins, « pseudo-patient » (Funk et al., 2010)
• Facteurs de risques commun avec la population générale (Hasdenteufel et Quintard, 2022)

• Trajectoires : cancer, défaillance d’organe, maladie neurodégénérative (Murray et al.; 
2005)

• Ex. facteurs de risques1: dépression, détresse, sentiment d’horreur lié à la pièce où se 
déroulaient les soins, symptômes deuil anticipé (Hasdenteufel, 2024)

• Deuil anticipé, pré deuil, préparation à la mort (Association Francophone pour les Soins 
Oncologiques de Support [AFSOS], 2019; Fasse, 2013; Hebert et al., 2009; Treml et al., 
2021)

• Ex. facteurs de protection1: préparation à la mort, expression des émotions, croyances, 
échanges au sujet de la fin de vie avec le médecin, contrôle de la douleur, 
accompagnement en soins palliatifs (Hasdenteufel, 2024)

1 Aidants de personnes en soins palliatifs atteintes de cancer 



Contexte théorique

• Attentes vis-à-vis du médecin: l’anticipation du deuil, les informations fournies, la 
disponibilités, la compassion, l’implication.

• Pas d’étude en psychologie clinique sur le vécu des aidants endeuillés de la prise en 
charge du médecin et l’effet sur le processus de deuil.



Objectifs

• Connaitre le vécu des aidants de personnes en fin de vie à domicile de la prise en charge 
effectuée par le médecin généraliste

• Déterminer les comportements du médecin généraliste qui favoriseraient le processus de 
deuil



Méthodologie

• Recherche qualitative exploratoire
• Entretiens en visio aidants et médecins généralistes

• Analyse par théorisation ancrée (Benoit, 2021) + Alceste (Santarpia, 2021)
• Point de vigilance : vulnérabilité des personnes endeuillées (Fasse, 2013)



Premiers résultats

Comportements des médecins généralistes qui jouent un rôle dans le processus de deuil des 
personnes accompagnant un proche en fin de vie à domicile:
• Aide « pratique »

• Information médicales adaptées
• Equipe aidant/médecin
• Présence après le décès

• Respect du choix de fin de vie à domicile
• Intérêt porté à l’aidant
• Vision globale de la personne malade et de l’aidant



Discussion

• Pertinence Grounded Theory
• Autre méthode possible

• Questionnement éthique
• Réaction des aidants
• Analyse finale



Merci pour votre écoute !
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