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La Croix-Rouge a domicile

Mettre un enfant a I’hopital et I’y garder
lorsque ce n’est pas strictement indispen-
sable risque de le rendre encore plus
malade qu’il ne I’était, par suite du trau-
matisme psychologique que lui impose ce
changement de milieu et la séparation
d’avec sa mere.

Hospitaliser une personne agée, par solu-
tion de facilité, lorsqu’elle ne peut plus
vivre d’une maniere tout a fait indépen-
dante, c’est la vouer presque inéluctable-
ment & une déchéance plus rapide, puis-
qu’on lui Ote ses dernieres responsabilités.
D’autre part, sans méme insister sur I’as-
pect onéreux des traitements et des
séjours hospitaliers, on sait que ces éta-
blissements et les homes manquent non
seulement de personnel, mais bien souvent
de lits pour malades chroniques. Dans le
canton de Berne, par exemple, on dit qu’il
existe actuellement 7600 lits dans des ins-
titutions pour personnes agées. Or, selon
des chiffres attribués a I’Office fédéral des
assurances sociales et relevés dans la
presse, il faudrait un lit de malade pour
8 % des citoyens ayant plus de 65 ans, ce
qui correspondrait a 9500 lits pour le
canton: il en manquerait donc 1900.
Certes, bien des nouveaux homes sont en
construction ou prévus, ce qui représente
évidemment une lourde charge sociale.
Autant de raisons pour essayer de trouver
une solution moins cofliteuse et plus
humaine. On commence & en prendre
conscience, et cela non seulement dans les
milieux spécialisés, mais également parmi
les responsables politiques. Au Grand
Conseil valaisan — et c’est sans doute une
des premiéres fois que cela se produisait a
ce niveau en Europe — certains députés
ont contesté l'utilité d’une partie des hos-
pitalisations de longue durée et soutenu
que 10 % des patients pourraient tout
aussi bien étre soignés chez eux. Or, le
Secrétaire général de la Croix-Rouge
suisse avait calculé en son temps que si
1 % des malades traités a I’hopital étaient
soignés chez eux, cela représenterait déja
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pour la collectivité une économie de 50
millions de francs par an.

De tous coOtés, des voix s’élevent donc
pour réclamer I’extension des services de
soins a domicile. Bon nombre de com-
munes se sont d’ores et déja chargées de
les organiser et de les développer.

Le role de la Croix-Rouge
dans le domaine des soins
a domicile

La Croix-Rouge suisse, pour sa part, a
toujours attaché une grande importance a
cette question. Depuis des années, elle dif-
fuse sans cesse davantage de cours de
«Santé au foyer» et vient d’en lancer un
nouveau pour les «Soins aux personnes
agées et aux malades chroniques».

Quant aux sections de la Croix-Rouge,
elles prennent elles aussi des initiatives
dans ce domaine. Ainsi la section de
Zurich gere depuis peu un «centre de
jour», qui accueille les patients durant la
journée, en leur fournissant les soins, les
repas et les contacts sociaux nécessaires.
Mais deux sections, celles de Genéve et de
Fribourg, ont mis sur pied un véritable
service de soins & domicile.

On le connaissait a Geneve depuis plus
d’un demi-si¢cle sous le nom de «Centre
d’hygiéne sociale de la Croix-Rouge». Il
vient de changer d’appellation et s’intitule
désormais «Service des soins infirmiers a
domicile» (SSID).

«Ce changement de titre», dit un commen-
tateur, «n’est pas di a une maniére de
caprice. On a mesuré que psychologique-
ment, la notion d’hygieéne sociale n’est
peut-€tre plus a la mode, elle comporte un
sens un peu paternaliste dans un temps ou
I’Etat plaide pour limiter les séjours des
malades en milieu hospitalier. Si trop de
personnes passent encore des semaines a
I’hépital au lieu d’€tre soignées chez elles,

c’est parce qu’elles n’ont pas de famille ou
de voisins se sentant responsables, parce
que les médecins ne se déplacent pas tou-
jours facilement, ou encore a cause des
prestations insuffisantes des assurances-
maladie, lesquelles ne reconnaissent
qu’une infime partie des soins infirmiers
au domicile du malade.»

Subventionné par le Département de la
prévoyance sociale et de la santé publique,
le SSID comptce une cinquantaine d’infir-
miéres dipldomces. dont une grande partie
a suivi la formation d’infirmiére de la
santé publique. L’année derniere, elles ont
fait prés de 100 000 visites a domicile.
Réparties dans les centres médico-sociaux
des quartiers urbains et dans une dizaine
de locaux sub-urbains, elles sont chacune
responsable d’un secteur précis et organi-
sent leur tournée selon les appels regus.
Ces demandes leur sont transmises soit
par le malade lui-méme, soit par les ser-
vices sociaux, les médecins, les policlini-
ques, les services hospitaliers, ceux d’aides
ménageres ou par la maternité. Ces infir-
mieres collaborent avec des physiothéra-
peutes, des ergothérapeutes et des pédi-
cures.

11 faut préciser qu’elles ne se bornent pas
uniquement a assurer des traitements.
Elles s’occupent également beaucoup de
prévention des maladies, par exemple en
donnant des conseils d’hygieéne aux jeunes
meres. Elles font environ chaque année
7000 visites de nourrissons a domicile,
visites qui sont en principe gratuites tout
comme les controles de santé (environ
25000 par an). Pour les autres traite-
ments, la participation financiere des
malades est adaptée a leurs possibilités,
que ce soit une rétribution au tarif usuel
des caisses-maladie, une contribution
volontaire ou la gratuité si nécessaire.

Une autre maniere de collaborer a la pré-
vention des maladies, c’est 1’éducation
sanitaire de la population grace aux nom-
breux cours qui sont organisés: accouche-
ment sans douleur, gymnastique post-
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natale, soins a la meére et a I’enfant, etc.
L’adresse du SSID genevois? 7, route des
Acacias; tél. 42 85 50.

A Fribourg aussi...

A Fribourg aussi, sous 'impulsion d’une
dynamique  administratrice, ~Madame
Anne-Marie Veste, la Croix-Rouge com-
mence également & aller soigner a domi-
cile.

Cest le 20 février dernier qu’a été signée
une Convention dans ce sens entre la sec-
tion locale de la Croix-Rouge et plusieurs
communes du Grand Fribourg, soit Fri-
bourg, Villars-sur-Glane, Belfaux, Givi-

siez, Granges-Paccot et Corminbeeuf.
D’autres communes pourraient s’y joindre
par la suite. .

La responsabilité de ce nouveau service
incombe a la section, et plus particuliere-
ment 2 une infirmiére de la santé publique
diplomée, assistée d’autres infirmicres et
d’auxiliaires-hospitalieres de la Croix-
Rouge. De leur c6té, les communes signa-
taires s’engagent a prendre en charge, au
pro rata de leur population, les frais d’in-
vestissement et de fonctionnement. Elles
garantissent aussi a la section, au terme
d’un délai de 90 jours, les factures concer-
nant des soins non reconnus par les
caisses-maladie. Car celles-ci remboursent
bien des traitements appliqués sur ordre
médical par les infirmieres diplomées,

mais par exemple pas les services rendus
par d’autres aides, comme les auxiliaires-
hospitalieres. Ces prestations -sont a la
charge du malade. Il est pourtant évident
que le Service est ouvert a tous ceux qui en
font la demande, quels que soient leurs
moyens financiers.

Tout comme le SSID genevois, le Service
des soins a domicile de la section de Fri-
bourg (16, avenue du Moléson,
t€l. 22 93 08) est conscient qu’il ne peut
exercer son activité qu’en collaboration
avec les services hospitaliers et les méde-
cins privés, les autres services sociaux, les
aides familiales, les aides de ménage et le
propre service de dépannage de la section.
Il est également persuadé que son activité
ne doit pas se borner aux soins propre-
ment dits; il faut certes contrdler la santé
sur le plan physique et psychique et
assurer I’hygiene et les traitements des
malades chroniques et 4gés, mais on ne
doit pas manquer d’évaluer les situations’
particuliéres, de savoir dépister les pro-
blemes familiaux, éducatifs et sociaux et
de diriger les gens vers les services compé-
tents.

Les problemes a résoudre
encore

L’extension des services de soins & domi-
cile met en évidence I'importance du role
de linfirmiére de la santé publique. Cette
profession relativement nouvelle n’est pas
encore trés bien connue dans toutes les
régions du pays.

D’autre part, I'un des grands problemes
pas encore résolu est celui du non-rem-
boursement par les caisses-maladie de cer-
taines prestations de soins a domicile...
Mais de toutes facons, le mouvement est
lancé maintenant, et si cette tendance aux
soins extra-hospitaliers se maintient, les

problemes actuels finiront bien par
trouver la solution qu'impose le bon sens.
M. S.
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