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2010 un processus de développement et d'intégration des soins palliatifs
né avec essentiellement un accompagnement des patients et familles a Domicile par
un groupe des bénévoles,
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En 2017 Dans le cadre du développement de cette approche, Pallia
Familli est confronté a des patients nécessitant une bonne prise en charge de la

douleur.

Selon le rapport d’activité mi semestre 2017, a titre indicatifs, 130 Patients
suivis par les équipes mobiles multidisciplinaires,

Une grande partie des patients suivis avait comme symptome d’'inconfort, la douleur
intense, et les soignant ont affirmé que la prise en charges antalgique (de premiere,
deuxieme pallié) n'a pas suffit pour mieux soulager les patients
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Répartition des pathologies selon leur nature chez les adultes

Au Clinique universitaire en 2019
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EQUIPE MOBILE D’ACCOMPAGNEMENT
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Ainsi Les soignants s'engagent dans une réflexion sur la qualité des soins pour une
qualité de vies des patients, la gestion de la douleur reste au centre.
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En la méme année (2017) au travers le financement du Ministére Fédéral de la
Santé Public via UNODC, Pallia Familli bénéficie d'un appuis pour la mise en ceuvre
du projet « acces aux opiacés »

et . EIN

1é activité: Sensibilisation des décideurs et acteurs au travers la campagne
dénommeée « semaine sans douleur »
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En suite, un atelier de réflexion est lancée sur la problématique de la gestion de la
douleur dans les hdpitaux; avec comme theme : « Vivre sans Douleur est un Droit
Humain ».

Avec comme participant: les agents de la direction des pharmacies et medicaments, la
direction de la formation continue, les professionnels de la santé, la coordination de la
Société civile sante, les autorités acadéemiques des instituts supérieurs en sciences
médicales etc.
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Il s'est révélé de l'atelier de réflexion qu'il y a un grand besoin en opiacés dans notre
pays pour la gestion de la douleur et qu'il existe plusieurs différents obstacles a la
disponibilité, accessibilité et la gestion des analgésiques opioides dont notamment :

La Réglementation
La connaissance
Le moyen financier

Recommandations

Défis (Obstacles) Actions
1.

2.

3.

Réglementation Actualisation de la
législation sur les
psychotropes.

Connaissance Formation des soignants

Parvenir a une couverture
Finances santé universelle,
production locale

Acteurs

ACOREP et Partenaires

PF, ISTMs, D11, SCS

Partenaires, ACOREP, SCS,
PF




Tenant compte des recommandations du dit atelier, Pallia Familli s'est engagé dans
un processus de plaidoyer pour l'accés aux opiacés en créant des synergie avec les
différents acteurs du sud.

SYNERGIE ACTIONS RESULTATS

PF, ACORER SCS Appuis a l'actualisation de la Arrété sur les stupéfiant
législation

PF, D11,PH, D11, ISTMs, Formation de prestataires, Intégration du module de
Formation de prescripteurs, formation continue et initial

dans le cursus de formation du
professionnel de santg,
PF. PH, CNLC, ACOREP Mission d'observation du

modele de partenariat PP en SP  Initiative en cours de la mise en

et gestion des opiacés en place d'un PPP MSP et Réseau

Ouganda PF essentiellement sur la mise
en place d'un logiciel pour la
digitalisation des données
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PF, PH, ACORER SCS Etude sur l'acces, la Données échantillons sur la
disponibilité et la gestion situation de la gestion des
des opiaces opiacés dans le milieu

hospitalier.

Mission de plaidoyer et
restitution du projet acces
aux opiacés.

PF, PH, ACOREP

Mise en ceuvre commune
PF, PH, ACORER CNLC, Présentation du projet du projet programme et

SIES programme Hopital sans d'un cadre de concertation
Douleur des acteurs.
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La SYNERGIE PF, PH, ACOREP est aligne au Plan National Développement Stratégique
(PNDS) 2019-2023 qu'aux politiques, stratégies et curriculum du PPP Secteur de la santé

Plus spécifiquement, la synergie PF, PH, ACOREP contribue au pilier 9 du programme
gouvernemental « la Couverture Sanitaire Universelle. »
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Secrétariat général a la Santé

Le réseau pallia Familli et partenaires de la synergie, trouve leurs encrage institutionnel
dans la collaboration étroite avec le patron de l'administration publique santé, au travers
le Partenariat Public Privé (PPP)

MINISTERES ET STRUCTURES BENEFICIAIRES ET D'EXECUTION :

L'intervention de la synergie d'acteurs pour l'accés aux opiaces est exécuté aupres des
ministeres sectoriels, services publics et Administrations locales et les autres parties
prenantes concernées par le circuits de contréle des produits sous contréle interational.
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La mise en ceuvre de la synergie des acteurs du sud sur l'acces aux opiacés, est une réponse efficace
aux besoins et attentes du Réseau Pallia Familli, pour répondre efficacement aux problemes des
patients.

Il s'agit d'un véritable paternariat social entre les Gouvernants et la Société civile pour mieux soulager la
douleur de nos patient,

Ainsi le Réseau Pallia Familli entant devenir au travers cette synergie, un Département National de
Reference pour les Soins Palliatifs et Gestion de la Douleur.

Ainsi, il faut I'avouer, les soins palliatifs qui a ce jours a révolutionné I'éthique du systeme de la santé est

'ceuvre innovante de I'appui de la coopération au développement;,

Malgré l'intervention sous un angle indirect de la coopération, les soins palliatifs et la thérapie de la
douleur, demeure un axe transversal de toute intervention sanitaire



Perspective

- CREEATION DE DEPARTEMENT DE SOINS PALLIATIFS ET
DOULEUR (ISTM KINSHASA).

- 4 [EME CONGRES SOINS PALLIATIFS
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- Hopital sans Douleur




Sous le haut patronage de la Présidence de la république
en collaboration avec le ministére de la Santé

ISTM KINSHASA ET
LE RESEAU PALLIAFAMILLI ORGANISE:

Le 4éme congres international
des soins palliatifs

du 3 au 5 novembre 2022
au Centre culturel colléege BOBOTO

THEME :
Quelle couverture sanitaire universelle pour les soins palliatifs en R D. Congo

« Créer, innover, permettre »

% Créer de nouveaux espaces de soins et d'accompagnement en chaque situation %

% Innover dans la prise en charge de la douleur, de la détresse et des autres symptomes *
*Permettre le respectdelavie privée, Pautonomiedespersonneset le droit d'accésaux SPx
% Créer toujours une relation singuliere avec les malades et leurs proches %
*Innover dans Pinterdisciplinarité
*Permettre la reconnaissance de la dignité présente en chacun %

*Innover dans la transmission de la culture palliative %

*Permettre lengagement et I'expression de la solidarité %

Lessoins palliatifs en mouvement transmettent les valeurs fondamentales de
l'accompagnement. Au jourd’hui, en dépassant les impossibles d’hier, les soins palliatifs
s’inscrivent dans une sollicitude envers les plus vulnérables.

Pour le groupe organisation pour le groupe Scientifique
Pr Félicien Tshimungu Mr Anselme Mubeneshayi K.

www.palliafamilli.net
Contact: +243810562007 /+243998608180/ +243812902783 / +243821844743
Inscription: 25 $ professionnels de la santé / 15 $ étudiants
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http://www.palliafamilli.net/
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