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Etapa enfermedad en Resistencia de algunos Rol de la familia
que se entregan CCPP  profesionales a derivar a CCPP en la sociedad




Comprender como se abordan los
cuidados paliativos en Francia y Chile, y
las principales semejanzas y diferencias
al respecto en ambos paises.

Qbjetivo

ldentificar el modelo de voluntariado
en cuidados paliativos en Francia y
Chile.




* Metodologia cualitativa,
descriptiva y comparativa. e =

* Observacion participante en
centros de hospitalizacion en
Francia y Chile que atienden a
pacientes con cancer avanzado.

I\/\C]Terig |eg * Entrevistas semiestructuradas

QEIETIRMEC S

Hospice de la CONAC

Y, con profesionales de la salud
z involucrados en la atencion
MeTodos directa a pacientes con cancer

avanzado y sus redes de apoyo
(6).
* Entrevistas semiestructuradas

con voluntarios de cuidados
paliativos en Francia (7).

* Revision de la literatura

Hospice de la CONAC




Resultados

FRANCIA

Amplia legislacion sobre
CCPP: derecho a estar
acompafados, o derecho a la
sedacion continua y profunda

Creacion de camas
identificadas que incentivan
hospitalizacion de pacientes
de CCPP

CHILE

* Legislacion incipiente sobre
CCPP: derecho a recibir
CCPP

Amplia red de instituciones
gue brindan cuidados
Ealiativos y generalmente
ay mucha coordinacion
entre estos
establecimientos.

Hospitalizacion
permanente de pacientes
de CCPP.

Fallecimiento
principalmente en hospital

Existen servicios de cuidados
paliativos en instituciones de
primer, segundo y tercer nivel, y
también en servicios multinivel.

Pocos establecimientos cuentan
con una hospitalizacion
especializada en cuidados
paliativos.

Desincentivo de la hospitalizacion
de pacientes en CCPP

Fallecimiento principalmente en
el hogar



Resultados

FRANCIA

* Gran organizacion de actores
de la sociedad civil, en
particular asociaciones e
Individuos que participan
como voluntarios.

* Voluntariado
institucionalizado, formado y
legislado.

* La formacidn profesional en
cuidados paliativos aun es
débil, pero esta ampliando su
impacto.

CHILE

* Poca participacion de la

sociedad civil en los cuidados
paliativos. Hay pocas
asociaciones civiles y una muy
baja participacion de
voluntarios.

Voluntariado principalmente
autogestionado y de tipo
religioso.

La formacion profesional en
cuidados paliativos también es
muy baja, tanto a nivel de grado
como de posgrado.

* Desigualdad territorial en
la disponibilidad de
cuidados paliativos y la
extension de su uso en el
ambito hospitalario y
domeéstico.

* Derivacion tardia a CCPP.

Falta de recursos para
desarrollar los cuidados
paliativos en el pais.

Unidades insuficientes de
CCPP en Chile

Grandes diferencias en el
acceso a CCPP segun
servicio publico/privado y la
enfermedad que padecen.



Modelo francés voluntariado en Cuidados Paliativos

* Voluntariado garantizado por ley (n°99 — 477)

RANCAISE
ACCOMPAGNEMENT

e Asociaciones de Cuidados Paliativos financiadas por el
Estado

Rol de las asociaciones de Cuidados Paliativos

* Reclutar voluntarios de cuidados paliativos

* Formar y capacitar voluntarios de cuidados
paliativos Mas de 300 Todos los voluntarios Los hospitales y

asociaciones y 5000 deben estar hospices trabajan
voluntarios vinculados a una con asociaciones

asociacion especificas

* Hacer difusion del modelo de cuidados
paliativos




Modelo francés voluntariado en Cuidados Paliativos

CARACTERISTICAS DEL VOLUNTARIADO EN FRANCIA

ROL DEL VOLUNTARIO

Proceso de reclutamiento largo y selectivo

Voluntarios jubilados y/o con experiencia en cancer

B Acompafnamiento a
pacientes

Sistema rotativo

/O

Maximo media jornada a la semana

O
O

o Acompanamiento psicolégico
Acompanamlento d

familias Voluntario de voluntarios

En institucion o a domicilio

Relacion colaborativa Exigencia de formacion
con equipo médico
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Voluntariado en Cuidados Paliativos

«Los voluntarios somos el testimonio para el paciente de
que la sociedad civil no lo ha olvidado, disponible para
demostrar que la sociedad no abandona a esa persona
hasta el final, y aun cuando la persona ya no esté
consciente, el hecho de poder tomar su mano y estar a su
lado es importante. »

(Alice, voluntaria de cuidados paliativos)




Conclusion

* Aun cuando tienen un perfil poblacional similar Francia y Chile,
existen diferencias significativas en la implementacion de cuidados
paliativos, particularmente en la legislacion existente, el rol de las
instituciones en la entrega de cuidados paliativos y el papel de la
sociedad civil enicuidados paliativos.

* El modelo franceés de voluntariado en cuidados.paliativos garantiza un
acompanamiento para los pacientes de cuidados paliativos y

constituyen una“piedra angular de la entrega de estos cuidados en el
pais.
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