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Introduction Methode

v Loi 2016 fin de vie v' Revue systématique
v' Hydratation artificielle (HA) = traitement

v' Poursuite = obstination déraisonnable v' Critéeres d’inclusions :
v' Revues de la littérature, ECR, études

v Principe double effet et intentionnalité : arrét HA _
observationnelles

v'  Améliorer le confort
v Précipiter le décés

v 2017 : Enquéte en soins palliatifs (SP) admission en SP
v' Patients et soignants : difficultés / arrét HA v Fin : 19 juillet 2021
v Dimension culturelle, religieuse

v' Espérance de vie < 6 mois ou

v' Equation recherche avec I'aide d’'une
bibliothecaire

Objectif
Analyser les bénefices et les risques de I'hydratation artificielle en fin de vie

4

Resultats
102 articles dans Medline : 10 inclus : 3 revues,1 ECR et 6 observationnelles

HA Arret HA

’I\Surcharge hydrigue 50ins de bouche +++

: nausées, distension
abdommale, cedemes
ascite, epanchement i€
pleural
Meilleure qualité dy
Mourir : 46 3 486 cc/J

Conclusion
, Malgré le faible niveau de preuve (Down and black 17/27)
Etudes en faveur de 'arrét : informations et decision partagee (directives anticipées)
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