CULTURE DES SOINS

Normal, normalité ef nomativisé: une réflexion

«Je suis dans la norme -~
pas vous?»

ler question de ce qul est normal ef de ce qul ne Fest pas
est omniprésente, sous des formes diverses, dans les rap-
ports humains. Elle interrege lo différence percus chez lss
autres ef les réoclions qua cafte diférence suscite. la &

ponse donnée 4 ceite question orientera e regard f enr

gendrera des phénoménes d'aceepiation ou de refet plus
ou moins aigus ef les comportemants qui les carackrisent.

WALTER HESBEEN™

LE: soignant, de par lz nature mémes
de son choix professionnel st de langa-
gement social qui en découle, a double-
ment besoin de s’interroger sur sa
concsption de la normalité. En premier
lien car il exerce, comme de nombrauy
autres professionnels, un métler qui,
quel qua soit son nivean ds technicits,
le met chague fols #n présence d'une
personne, donc au contact de la singu-
larité d'une existence. Prendre soin
d'une femme, d"un homme, d’un enfant
c'est avant toul vouloir dtre sincére-
ment présent & cet zutre en vue dg fen-
ter tout d’abord de le renconmwer et en-
suite de 'accompagner, méme pour un
court instant, dans la situadon de vie
qui est la sienne. Cetts capacitsd d'étre
présent A autrui est 4 la fois complexe
et subtile et apparait comme une condi-
tion incontournable pour e pratique
soignante de qualité. La qualité de cet-
e pratique peut éire considérablement
entravée lorsque le regard et le juge-
ment portés sur les situations hu-
maines soni anerds dans des réfg-
rences normatives étrofies issues, par
exemple, d'un bagage éducatif, moral
voire religielx non soumis & une inter-
rogation critique et 4 la prise de hau-
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teur qui s’ensuit
Un el hagage est
insluctablement  présent
chez chacun. 5'il offre des points
e repéres nécessaires pour chemi-
ner dens sa propre existence, les
normes qu'il contient peuvent an cer-
taines circonstances s’avérer redou-
tzbles dés lors qu'elles iransforment
I'indjspensahle ouverture du soignant
sur 'humaniié en une cécits sélectve
réductrice des sifuatiops, voirs des
souffrances rencontrées.

Les «choses de ln vien

Les étudiants et, par la suite, les in-
firmidres et les mfirmiers, vont e
coafrantés A de multiples situations de
vie. Celles-ci sont le témoin d'autant
d’existences qui ensembls constituent
{’homanité, Les normes personnelles
des professionnels risquent bien sou-
vent d'étre interpeilées et parfois mé-
me ébranlées. En effer, les soignants
seront au contact de situations doni
certaines seromt considérées comme
«hanalesy, d’zutres comme réjouis-
santes mais d'autves anssi comme
troublantes voire efitayantes ou méme
insupportables. Rien de tout cela ne me
semble «anormals car telle est I réali-
i# des métiers soignants et, plus large-
ment, de tout humain qui vit son hu-
manitd. Néenmolas, afin d'augmenter
leur capacité d'étre présents aux per-

sonnes soignées, de les rencomirer
dans ces situations diverses et tenter
d'eatvetentt avec eles une relation
dont Yintention sincire est soignante,
les professionnals se doivent d’gtre en
permanence conscients des risgues
ass0ciés 4 la catégorisation qui peut
consister & «coller» une étiquette sur
telle ou telle personme ou groupe de
personnes. Que de relations entre soi-
gués et 50lgnants ne sont-eiles pas ten-
dues voire difficiles car parasitées par
une inferprétation erronée ou hétive
d'un propos ou d'un comportement!
Pour atténuer ce risque, i m'apparait
important d'accroftre et da cultiver son
intérét pour les «choses de la viev, ce
qui ns veut pas dire accepter twutes ces
choses. 1! s’agit de se vouloir ouvert sur
la vie, afin d'dlargir sa vision, sa com-
préhension et stimuler ses sources
’étonnement. Se laisser onger favo-
rise le doute, l'interrogation ainsi que
le débat et permet un enrichissernent
critique du bagage «normalisés. Cette
curipsitd, ce doute et cetts interroga-
tion sont autant d’ingrédients favori-
sant l'élaboration dune pensée per-
sonnelle; calls-¢i permet d’exprimer

Lo «pormotivités: un con-
il cept détestuble lorsqu'il
s'agit de morale oude
valeurs, mafs qui pest Slre
wiile on matidre de souté.

uneparcle plus construite sur la notica
de pormalité.

Meveilleusement normak

Lorsque des soipnants se réunissent
powr discuter et décident, en outre,
d'fwviter Ja pensée 4 Ia 1able du buffet
pow partager et affiner leurs concep-
tons de la normaliié, leurs discussions
lesconduisent & un moment ou l'autre
3 dibatire de la queston de la digniié
delhumain et du respect qui lui est di
dars la différence gqui est la sienne,
c'ar-a-dire dans ce qui fait sa singula-
e Quiest-ce que la dignité? Y a-t-il
desBtres plus dignes donc plus respec-
Lalles les uns que les autres? La digni-
+é 'humain se perd-elle ou s'affirme-
t-ele selan telle ou telle caractéristque
puin gré das actes posis? Quelles sont
lesnormes associées 4 cetie dignité? La
\isa est longue...

ia notion de «merveilles utilisée par
Alert Jacquard peul étre utlle ici pour
stmuler la réflexion et diversifler les
imrrrogations sur les pourtours de la
nmalitd. Lors d'une de ses confs-
ve:ces, il exposail comment durant ses

cours, lorsquiil sentalt ses dwdiants
dissipds, il les surprenalt en leur disant
«je suis une merveilles. Lui qui se dé-
crivait volontiers comme érant trés
laid, Rirtait ainst aves une provocation
qu'll espérait [éconde, Il ne manquait
pas d'audace car il leur demandait en-
suite de se regarder les uns les autres
., en s& posant chacun la question: «Est~

e que je suis capable d'identifier ce en
 imuof mon voisin est une merveille?s

‘Pas facildde tenter de voir ce quily &

de merveilleux chez guelqu'un au-dela
% thy, visible de son apparence et des
id&es plus ou moins précongues ou des
convictions bien arrimées qui y sunt as-
sociges.

Cette notion de emerveilles peut
sembler naive ou excessive volre injus-
tifige tant il est difficile de considérer
que toute personne, quelle que soit son
histoire, st une das mervellles coasti-
tutives de 'humanité. Cetre difficulté
est accrue lorsque ces personnes sem-
blent tellement différenies de nos re-
péres culnurels ou tout simplement ha-
bituels ou lorsque nous avons connais-
sance de faits les concernant qui nous
troublent, nous choguent et parfols mé-
me npus horrifient. 1i est vrai que cer-
taines situations, certzing actes ou pro-
pos... sont effectivement détestables
gt insupportables tant ils témoignent
d'une forme de mépris pour les hu-
mains et, de ce faft, pour le devenir du
monde. Mais .. jusquol peut-on aber
dans le rejer de celui qui méprise sans
devenir soi-méme méprisant et, & o
titte, un pew moins humain, parfois
méme inhumain? La frontidre est ténue
et son rracé ne peut Sre déterminé
qu'a le lueur du cheminement de cha-
cun. Notons que considérer que chaque
stre a en Jui une part de merveille,
n'équivaut pas & vouloir aimer tout le
monde ni méme 2 exprimer 4 toUS une
inconditiennelle sympathia.

Un hahiflage social

Les ornidres parfois élroites que nous
irmpogans nous-mémes plus ou moins
consciemment & notre propre champ
de vision ne facilitent pas 'identifica-
tion de ceite merveille. Cela peut pro-
voquer le rejet franc de telle ou teile
personne ou «catégorier de Personnes.
Si un tel rejet est dommageable & U'hu-
manité. son caractére explicite a au

moins ke «mérites d'&tre clair! Ceci est
important car des furmes bien plus
destructrices car insidieuses de rejet
sexpriment sous le couvert d'une
«bianveillanie tolérance». Qui 0'a en-
tendu des expressions du style «je ne
suis pas raciste mals...» ou «ils font ce
qu'ils veulent mais si tout le monde
£rait comms alXs U encore «tant que
ce ne s00L pas mes enfants gui sont
comme ga»... D¢ telles expressions
donnent un habillage socialement pré-
sentable 2 une réalité qui lest bedu-
coup moins: la différence des autres ne
o1'est acceptable que tant qu'ells ne me
cozcerne pas ou ne me touche pas di-
rectement. Mame si de tefles déclara-
tions alimentent I'illusion de convic-
tions dites humanisies, elles expriment
le contraire car le rejet de celul qui
n'entre pas dans mes RORmes esi bien
présent. -

Les foux discours «folérantss

1i en va ainsi d'un certain nombre de
particularités «tout simplement> bu-
maines. Que de persornes nuni-selles
pas un poids supplémentilre & porter
sur leurs épaules car les caraciéris-
tiques gqui sent les leurs s'éarient
d'une «norme» personnelle, soclale ou
professionuelle &aborée cu véhicuiée
par les gens el ies organisations. Cer-
tains se crolent. en touls modestie,
«bien pensants», c'est-d-dire. plus
yraisemblablement, qu'ils ns pensent
pas car ne guestionnent pas ou si peu
ou st mal leurs certitudes, leurs habi-
wdes, leurs arguments.. Troublant
constat ainsi que de s'apercevuir qu'll
n'est mBme plus besoin d'dwre obise
pour &tre considéré comme gros avec
ce gue g «slaiul» engendre comme
saus-entendus, reproches, quolibets ou
autres formes de mise 4 I'écart. Trou-
blant constat aussi que celni corfirmé
par des études européennss, améri-
caines et australiennes mentrant le
nombre important de tentalives de sui-
cide ot de décés par suicide chez les
adelescents et les Jeunes adulies. Ce
gonstal st encore  plus  iroublant
lorsque ces mémes éwudes melent en
gxergue que la pari la plus importante
de ces jeunes en souffrance décidant de
mettre fin & leurs jours est composée,
parfois pour prés de moitié, per des
gays découvrant tsur sexualité el ce yue
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cette derniére, malgré les discours «to-
lérants», les contraindra 3 affronter.
Troublant constat toujours que celui
des regards parfois insistants, parfois
réprobateurs ou suspicieux posés sur
ceux qui montrent des différences phy-
siquas teile une paralysie, ou dont on
seit qu'ils vivent avec une pathologie
chronigue ou évolutive tels wn cancer,
un diabéte, un sida. La Ksta des «anor-
malités» et des réactions qu'elles en-
gendrent est longue...

Gn volt combien la découverte de la
merveille de 'auirs pent tre empéchée
par des cousidérations de normes ré-
duetrices qui générent autant 4'exclu-
sion ou de werginalisation. On voit
combien la qudte dune telie découver-
te nécessite pour le soignant d'stre ca-
pahle d'adapter, d’ajuster sa paire de
luneties pour mievx voir U'autre dans la
fumidre de sa singularité.

Lo science de Phomme normal

5i la premifre taisen qut invite & fn-
terreger sa conception de la normalité
concerne indistinctement chaque hu-
main. le svignant devra en explorer
une seconde. en particulier 5% exerce
dans un environmement médicaliss.
Cette deuxidme raison réside dans la
nature méme de sa formation dont les
fondements, malgrs de mombreusas in-
novatiens pédagogiques, reposent sur
une connaissance suffisante et hien né-

cessalre des caractéristiques physinlo-
glques du corps humain. Voila d'autres
normes avec lesquelles il favdra aussi
compaser. La physiologie & 6té étudide
par Claude Bernard au XIX® stdcle.
Dans son Traité de médecine expéri-
meniale, i la définit comume «la scien-
ce de 'homme normal», c'est-i-dire
comme «la vérité sur le fonctionnement
normal du corps». L'intérét de I'dlabs-
ratien d'une telle science mérite d'dtre
souligné car elle a permis une véritable
explosion des connaissances, des tech-
migues el des thérapeutiques médi-
cales. Lidentification et la description
e la normalité du corps mmain ont,
de cs iail, inauguré une auire forme
de médecine nommée «techno-scienti-
fiquex, en rupture totale — voirz en op-
position - avec celle d'Hippocraie nom-
mée enaturiste» et qui guidait la prati-
que médicale depuis pius de denx mille
ans. Cette médecine moderne, par la-
queile tous les professionnels de la san-
té du monde accidental sont aujour-
d'hii formés, peui zinst afficher de
beaux résvltats utiles & 'mumanité et
auxqguels la population est senstble mé-
e 51 cetts dernidre falt prewve, par-
fois, de nafvetd ou d'espoir démesuré...
Le bouleversement indwit dans notre
50ciété par «la science de 'homme nor-
mal» est considérabla car avec alle est
née Iz médecine du corps-ohjet qui.
progressivement, s'est éEloignde du
corps-sujet. c’est-i-dire de la personne

Pour étre des humains solidaires

en 501 existence. Ca déplacement d'in-
térét qui conduit & porter plus d'atten-
tion & la maladie du corps qu'd la per-
sonne méme do malade est lourd de
comséquences pour ia population com-
me pour les professionnels. En effst, la
représentation de 'Btre en santé se ré-
sume trop souvent & un corps dont le
fonctionnemeant est ¢conforme & 12 mor-
me générale &ablie scientifiquement
pour tout un chasun. Un corps enor-
mal» est-il néanmoins le reflet d'un
&tre en santé? Les professionnels s'ap-
parentent parfois 4 de brillants et ha-
biles réparateurs de tel organe ou de
telle fenction. La plupart re manquent
pas d'intention krmaniste mais... celle-
el ast parfols noyée dans 2 tourbillon
du quotidien et les sxigences qui y sont
associées. A titre anecdotique, voyons
ce gue nous en dit Rosenbanm dans son
ouvrage intitnlé «Le Docteurs:
«Pendant I'écé, Uhpial dtait désert.
Mairtenant il se remplit et des groupes
d'Studiants se rassemblent ¢o et l6. Je
les reconnais & leur blouse blanche et
ou stéthoscope pendu & leur cou. Clest
le jour tont aitendu de leyr premier

Heywords

« Comportermnent
+ Marginalisation
* ALtonomie

Reconnaitre

lo présence de I'are, méme si cette pré-
sence est médiafisée de facon diverse fiéle-
phone, letire}; 1 fout que 'un soit présent @
I'outre.

lo différence & 'ouire qui est nécessaire
pour qu'il puisse v ovoir diclegue enire les
personnes. Clast bien o difference qui fait
que chague personne st tn e singulier.
U'aquivalence enfre les personnes. Il s'agi icT
d'une question de voleur acrordée @ Foure
qui sst idenfique quefles que soient ses ofif-
Frences. Lo vie def'un et de f'oule procade
de la méme dignité &, par conséquent, du
méme raspect. Pour communiquer, i fout
gue nous considérions F'avtre comme dtant
sur le méme pied moral que nous
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Respecter Vinterdit

De 'homicide, <'estddire renoncer & choi-
sir ceux que nous gardons ef ceux que nous
&fimincns.

De linceste qui coroctérise le respect d'ay
moins une Jimite au désir d'incorporer
Ieutre, de fusionner ovec lui. I s'aglt de Iin-
lerdt de I domination.

Du mensonge par lequel on ne peut pré-
tendre respecter 'outre ou Stre respech par
lui glanr donné qu'il exprime un mépris de
I'un & Fautre,

Assumer

S0 sofitude cor chacun est seul, définitive
ment seul. Parsonne ne peut prendre To pla-

ce de quelqu'un d'outre, te peut dire <es &
lo place d'un autre, méme 5 esttiés proche
de lut
Sa finffude qui exprime les fimites de cha-
cun. Si nous sommes fous animés por des
désirs infinis, nous n'avons que des capaci
tés limitées de récliser ces désits. Cedi né
cessite des choix, donc des rmroncements
qui caroctérisent notre
peut ot fotre, fout réaliser

Son incerfitude qui est lide ou refus du men-
songe et qui, dés lors, it opporatie quil
'y a pas grand<chose de ceroin, quity o
beaucoup d'lusions dont 1 est porfois bien
difficile de se détocher Clest Vincertiude
qui peeenet d'aborder una quastion de fogon
critique.

o il AT AT

:

Marmal — mormal:

oeemeet! se démorguer dv grovpe
des gens dits anormurxz stms &tre
d"office classé comme marginal,
bizarre, voire pire?

contact avec un malade. Dars 'ascen-
seur, je surprends leur conversation:
- Tu as pu son ictere?
- Oui, je parie gue su bilirubine est dlo-
vée.
— Pourtant, ce n'est pes un duveur.
- Non, il ¢ sirement un syndrome ré-
tentionnel hépatique.
Iis semblent enchantés de maltriser
leur nouveau jargon qui signifie que le
bonkomine ne boit pas et qu'il souffre
probablement d'un cencer du foie. lls
Jrétilleny d’exaltation. Mais pour Ie
malade ¢'est terrifiant »
De quelle confusion dans la compré-
hension de leur mission les étudiants et
plus tard las professionnels ne témoi-

“Cultiver

i
* o solidariie qui permet & chacun d'occuper
* tne place, de dire <je» cor d'outres onf dit =i,
~*Clest I solitude elleméme qui implique cefle
nécessaire solidarité.
le: figrité que nous confére nofre finftude car
5i hous ne pouvens lout faire, csla n'équiveut
Pas 4 nie fien savoir foire. Chogue personne
estellemérne une valsur en font que elle. Tiop
<le dignité rend imperméable & la solidariié et
fop de solidarité peut faire perdre ka digrife.

o fiberié qui nous vient de naire inceritude car
$'ln'y avait pos d'incertiude, 1 o'y curall pes
de choix. Sans cheix, if ne peul y ovair de res-
Ponsobilie cor c'est elle qui nous permet
dexercer notre devoir, de répondre de nos

cheix,

gnent-ils pas lorsque leur légitime inté-
rét pour le corps et sa réparation -
¢’est-a-diré pour son retour & la nor-
maie - est supérieur & leur intérét pour
la personne en souffrance et pour Fai-
da singuliére qu'elle nécessite, ¢est-a-
dire pour sz santé & elie et 2 nulle avtre
paregillel

Lo normafivifé: fe ferment de la sonté

LUimportance de ples en plus grande
accordée depuis Claude Bernard & ia
normalité du corps a progressivement
modifié le regard posé sur la santé de
la personne.

Das le miliew du vingtiéme sigcle.
le médecin et philosophe frangais
Georges Canguilhemn proposait une ré-
flexion remarguable dans ce qui allait
devenir son célébre ouvrage sans cesse
réédité Le normal gt le pathologigue.
D'auteur y &tablit bien la disfinction
enire un «corps normals et une «per-
sonne en santéw. I inviie ainsi ses
confrires 4 ne pas se tromper d’ohjec-
tif. En effet, les normes sont éiablies
par des scientifiquss dont les travaux
concernent les dtres en général alors
que 1o médecin s'occupe d'un sujst
«particulierr. La mission du médscin,
lorsqu'i se veut soignant et pas seule-
ment scientifique, u'est donc pas de ra-
mener un corps a la norme générale
ftablie indistinctement. mais hien d'ai-
der uns personne 3 mener son existen-
ce evec les caractdristigues, parfois
nouvellement apparues, gui sont les
siennes. 5t le médecin ne doit évidem-
ment. pas renoncer & tenter de corriger

o Joussan

¢8 qui peut 'étre dans un corps etteint
par une maladie ou abimé par un tran-
matisme, sa rmigsion ultme est hien
plus vaste. Elle est celle de venir en
aide & la personne pour gu'elle puisse
s'inventer un mode de vie compatible
avec le corps qui est le sien ou, plus lar-
gement. avec la sitvation de vie quf est
Ia sienne. X s'agit en fait par 12 d'aider
le patient - et parfois ses proches — & se
créer de nouvelles normes qui lui se-
ront utiles et qui lui serviront de pomts
de repéres pour xaller son chemins,
pour trouver une allure qui uf conviec-
ne dans I'existence qui est la sienne.
G'est en ¢a que réside la «normativités
qui constitue le ferment de la santé
d'une personne et se situe au eeur du
métier de soignant.

Ou’est-ce qu'on Etre normal?

Puisqu'un &tre normal ne peut étre
défini par le regard que l'on pose sur
les caractéristiques de ses différences
ni par le bon foncticnnement biolo-
glque de son corps, il peurreit &fre ten-
tant de penser qu'en définitive, chacun
ayant ses particularités existentielles
propras. il n'est pas d'#tre anarmal, ce
qui pose ni plus ni moins la question de
la pertinence méme de I'ntilisation du
vecahle «normaly pour qualifier un
humain.

L’étymologie du mot «ormal» nous
renvoie 4 ce qui est dreit, debout. Un
&ire normal m'apparait dés lers comme
quelqu™un qui se tient dreit, debout
dans la fagon de mener son existence,
draller son chemin. Une telle posture

A-%?;Ed:\uaﬂ_ .mo
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n'¢st bien sdr pas & entendre an sens
physique dy terme mais en référence A
500 TAppOrt aux humains et 4 huma-
nité. Un tel rapport nous renvole & la lgj
fondamentele institutrice de 'humani-
1€ qud, si elle 2st iransgressée, rend im-
possible la vie en société et compromet
le devenir méme du monde. Un &tre
normal est dés lors celui qui témoigne
de sa quéte de compréhansion de cetta
ioi et de son désir sincdre de la parta-
ger et de la respecier.

Quelie est cette Joi? Pour fenter d’sn
préciser le contena, je feral appel au
philosophe Jean-Frangois Malherbe
dans ses écrits sur autonomie de la
personne. 11 dit ceci:

«lne personne vrofment qutonome
apprend & lire fo lof qui est inscrite au
plus profond d'elle-méme et qui définit
son apparterance & Ukumanité. Certe

La «aormalité» n"est ni ;
un statut gequis une fols pour
toutes ni uae possthilita rendue
définitivement innccessible

i certains: vouloir five sim-
plemtent humain o’exclut pos
lns différences individuelles.

lof est la méme pour tous pudsqu’eile
définit notre humanité communel»
Pour préciser la nature de ceite loi, le
philosophe nous propose une «petite
sxcursion» par laguelle il vaut nous fai-
re découvrir les conditions qui doivent
gétre remplies pour quun dalogue
enme deux personnes puisss exister
Elles sont au nombre de douze et sub-
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divisées en quatre rubriquss. Elles sont
réunies dans I'encadré de la page 58.

Malherbe conclut cstte «petite excur-
sion» sur le chemin des conditions du
dialogue de Iz fagon suivante:

«En définitive, lo loi institutrice de
lhumanité, la lof morale dite <noiurel-
la», dans certaines écoles de pensée, Iz
ioi qua nous pouyons lire au plus pro-
Jord de nous-mémes dons le dinlogue
avec quirui qui accompagne ce chemi-
rement vers les tréfonds de sof, ¢'est
précisément de reconnaire In présen-
ce. I différence et équivalence d'au-
trui, de respecter les interdits de I'ho-
micide, de I'inceste et du mensonge,
d’assumer notre solitude, notre finitu-
de et notre incertitude, de cultiver les
valeurs de soliderizé, de dignité et de
liberté. L'antonomiz, ¢'est tout cela, Bt
ur 8ire quionome est un Bire gui jour

aprés jour s'gfforce de vivre selon cet-
ig Ioi qu'il découvre au fond méme de
son humanité. Lautonomie n'est donc
pes une question de tout oy rier mais
une guestion de plus ou moins, de pro-
gression ou de régression. Elle ne nous
vient pas d'eillenrs. C'est expression
de notre humenité méme, que nous li-
sons dans In trace de L'uuire en noust>

Telle est ma conception de I'étre nor-
mal Il s'agit d'un &tre auionoms animé
du souci sincire de ne pas transgresser
la 1oi fondamentale et de la volonté de
86 tenir debout sur son chemin de vie.

Les expressions «souci sincére» ot «xyg-
lonté de se tenir debouts sont utilisges
& dessein car elles axpriment non pag
un état mais bien une tendance. Cotte
dernidre témoigne da la préoccupation
omniprésente d'8tre un humain prg-
sent & ses semblables, raspecrusux de
ceux-ci et soucieux de 'stat et du dave-
nir du monde. Souligner qu’il s'agit
d'une tendance et non pas d'un &tat
met en lumidre gqu'un étre normal n'est
oi un 1AL acquis une fois pour toutes
ni une possibilité rendue définitive-
ment inacceseible & certaines «catégo-
ries» de personnes. Vouloir se tenir de-
beus n'exclut pas que V'en puisse tréby-
cher et, en ce cas, nécessiter ds l'aide
pour se redresser.

Ne s'agit-1l pas 14, tout simplement,
d'un acie de vie qui se nomme le soig,
Cest-A-dire porter une auention part-
culidre & une personne en vue de l'ai-
der & trouver on retrouver une belle
allure sur le chemin qui est lo sien?
Certains ont fait de cette eide leur pro-
fession, ¢'est le cas des seignents, O

Cat article a également paru dans la reves Soins:
cadres N 32, 4 wimestre 1999, Nous publions ict
une version légarement résumée ds Particls ori-

ginal,
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