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Les soins infirmiers a domicile
en manque de personnel

Pour la premiere fois
en 2020, le nombre
des infirmiers

et infirmieres a domicile
a diminué. Différentes
fédérations évoquent
le manque

de considération

du secteur. Pendant

ce temps-la,

les patients trinquent...

JEAN-PHILIPPE DE VOGELAERE

ienvenue dans le monde d’apres.
B Marie, une Brabanconne qui

vient de sortir de clinique, n’en
revient pas. Les soins infirmiers dont elle
a besoin sont délivrés de maniere erra-
tique, un jour entre 8 et 17h, un autre
vers 15 h mais on l'appellera pour lui dire
qu’on ne pourra pas passer, ou encore un
dimanche, vers 14 h, on la prévient d'un
retard alors quune infirmiére est déja
passéea...7h 30. Quand le manque d’in-
firmiers se fait ressentir...

«Un manque criant », avoue Olivier
Gendebien, le président de '’Association
belge des praticiens de l'art infirmier
(ACN). «Au point qu’il faut leur ad-
joindre des aides-soignants car ils n’'ont
plus le temps de tout faire. La réalité est
la, avec le passage d’'un aide-soignant
puis d’'un infirmier, des soins sont par-
fois différés. Sans oublier que ce n'est pas
tous les jours la méme personne qui
vient vous soigner. Tout dépend des
tournées. Pour les personnes handica-
pées ou agées, pour qui c’est souvent la
seule visite de la journée, c’est mal res-
senti. »

Du coté des infirmiéres, on estime en
tout cas qu’on ne fait rien pour garder le
personnel, malgré les 2 % d’indexation
dumois dejuin. Aurore De Wilde, la pré-
sidente de la Fédération des infirmiers/
eéres indépendants/es de Belgique, qui
regroupe 500 membres, constate que,
pour certains actes, elle était mieux
payéeilyaquarante ans : « Aujourd’hui,
la charge administrative est énorme. On
travaille en fonction des urgences. Le
prix de I'essence a augmenté. On doit a
nouveau, ce dont on avait été libéré pen-
dant le covid pour éviter les manipula-
tions et les contaminations, lire la carte
d’identité des patients. Ce qui veut dire
tablette, maintenance et logiciel infir-
mier. Sans compter sur la concurrence
parfois déloyale des hopitaux avec des
infirmiéres spécialisées qui vous piquent
des patients que vous suivez pourtant
depuis longtemps, et méme des maisons
médicales qui travaillent au forfait et qui
imposent leur personnel. Je vous
épargne aussi le fait que les cas sont de
plus en plus lourds a gérer car les séjours
en clinique sont de moins en moins
longs. La moyenne de carriére d’'une in-
firmiere, c’est six a sept ans. Franche-
ment, pour les autres, il faut vraiment
s’accrocher ! »

Recrutement compliqué

Et Edgard Peters, le vice-président de
I'ACN et président de la Fédération de
l'aide et des soins a domicile, de consta-
ter pour la premiére fois, en 2020, une
diminution de leffectif. Sur la base des
données de'Tnami, la Belgique comptait
21.734 infirmiers & domicile en 2009.
Un nombre qui a grimpé a 32.222 unités
dix ans plus tard, « avec une hausse que
l'on estime devoir au nombre croissant
d’indépendants a titre complémentaire
car il n’existe aucun cadastre pour savoir
qui est salarié et qui est indépendant. En
2020, le nombre a baissé a 32.058 uni-
tés. Eton s’attend a une baisse nettement
plusimportante en 2021 ».

Un espoir avait pourtant été placé
dans le Fonds blouses blanches via le-
quel on estimait pourtant a 9.200 équi-
valents temps plein le nombre de sala-

riés, tandis que celui des personnes
ayant une activité infirmiére indépen-
dante grimpait a 22.000 unités. « Seize
millions d’euros ont été versés aux infir-
miers salariés tandis que 48 millions
étaient affectés pour les indépendants »,
nous précise Yves Hellendorf, le secré-
taire national du secteur non marchand
ala CNE. « Pour les salariés, payés entre
70.000 et 80.000 euros par an en fonc-
tion des prestations, cela devait per-
mettre d’engager entre 200 et 250 équi-
valents temps plein. Mais aujourd hui,
seul un tiers des emplois a pu étre rem-
pli, par laugmentation d’heures ou de
nouveaux emplois. Le reste, faute de
candidats, a été utilisé pour des aides-
soignants ou du personnel de soutien. »

89 secondes

pour une intramusculaire

Pour les indépendants - et est indépen-
dante toute personne qui fait au moins
une prestation par an, ce qui rend impos-
sible de savoir ce que cela donne en équi-

valents temps plein -, l'utilisation du
montant est toujours en cours de discus-
sion... En attendant, dans les faits, il de-
vient de plus en plus difficile de trouver
du personnel pour prodiguer des soins.
Edgard Peters prend l'exemple des ho-
noraires : « Pour une intramusculaire,
on touche autour des 6,50 euros pour
faire la piqtre. Si on déduit le temps de
déplacement, avec une moyenne de 5 km
entre deux patients, si on décompte le
prix de la seringue et de l'aiguille, il reste
alinfirmier 89 secondes pour faire I'acte
et gagner savie. »

Yves Hellendorf conclut en rappelant
encore qu’une série de services a domi-
cile, qui doivent faire face a une intensifi-

cation des soins avec des tournées de 20-
22 patients par jour au lieu de 15, « pré-
ferent fonctionner avec des temps par-
tiels, étant entendu qu'on a essentielle-
ment besoin des soins le matin et le soir.
On préfere donc ne pas payer des ho-
raires coupés et travailler avec des temps
partiels. Voila qui nourrit de fagon mas-
sive la pénurie d’'infirmiers. Les jeunes
qui finissent I'école et qui aiment le do-
micile découvrent ainsi qu'on n'engage
que des 32 heures/semaine. Et on perd
six heures de travail et le (sur)salaire qui
l'accompagne... Et pour le patient, cela
se traduit par le fait que ses demandes
sont de moins en moins prises en compte
en termes de confort ».

Infirme moteur cérébral,
Real Hutchinson se bat
pour que soit respecté
le droit des patients.
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patient handicapé « ONn est
des bouts de viande... »

TEMOIGNAGE
J-P.D.V.

1 est dix heures et il n’a toujours pas
I déjeuné. L'infirmier qui doit venir
l'aider pour se lever et s’habiller est ve-
nu il y a une demi-heure, au lieu de
8h15. Heureusement, cette fois, il a
pu se retenir avant d’aller aux toilettes.
Ce n’est malheureusement pas le cas
tous les jours. Et comme cela fait trop
longtemps que cela dure, il décide de
parler. Pour lui, mais aussi pour toutes
les personnes handicapées qui sont
plongées dans des situations de dépen-
dance et qui vivent sous la menace de
ne plus avoir d’aide, de devoir se dé-
brouiller seules.

«On ne parle pas assez de ce pro-
bléeme ou on ne veut pas le voir », nous
explique Real Hutchinson, un Néolou-
vaniste de 42 ans devenu infirme mo-
teur cérébral dans sa jeunesse a la
suite d’'une anesthésie qui a mal tour-
né.

«On vient toujours me lever tres
tard », poursuit-il. « L'infirmier n'est
pas tres obligeant et se montre méme
tres directif, estimant que son autorité
est la seule chose qui compte alors
qu’il vient chez des gens a domicile et
que la moindre des choses serait de
me respecter, ainsi que mon entourage
qui est obligé de venir m’aider et pal-
lier ses carences. Ma maman ne de-
vrait plus étre la, a dormir réguliere-
ment sur un matelas par terre, pour
pouvoir me lever le matin et me per-
mettre d’avoir une vie on va dire “nor-
male”. Jaime me balader autour du
lac, boire un coup, aller au cinéma,
participer a des projets de I'IncluKap
(un kot a projet qui fait de la sensibili-
sation au handicap moteur, NDLR).

Jaime Louvain-la-Neuve pour l'acces-
sibilité du site, mais cest la galere
pour tous les services, méme pour les
aides ménagers. »

Un pouvoir jugé abusif

Cela fait cinq ans que cette situation
dure. Le matin, le plus souvent, car le
soir les soins pour le coucher se font
normalement a 20 h.

Et la liste de ses récriminations s’al-
longe. L'infirmier met le linge propre
dans la manne, il enléve les aléses du
lit, il ne lui coupe pas les ongles quand
il le lui demande, le menace de le « re-
taper » au lit s'il n'est pas content ou
plie la clé de son appartement dans la
serrure...

«Comme il sait que je suis dépen-
dant de lui, il profite de la situation »,
poursuit Real Hutchinson. « Jappelle
cela un pouvoir abusif. Le probleme,
cest que jai déja essayé de trouver un
autre infirmier et que la situation était
pire. On venait me coucher a 16 ou
17h alors que je n'étais levé qua 10 h.
Les infirmiers a domicile veulent au-
jourd’hui avoir terminé leur journée a
19 h grand maximum. Quant a trouver
une infirmiére, cest nettement plus
dur car il lui faut un appareillage plus
important rien que pour pouvoir me
sortir du lit. Ou alors on vous fait la
toilette au lit et c'est sommaire. J'ai eu
la chance de vivre trois ans a Ostende
ou le personnel était plus conscien-
cieux et assurait le service a cinq mi-
nutes pres. Ici, les gens n'ont pas d’hu-
manité. On est des bouts de viande, je
suis désolé de le dire ainsi. Or, je rap-
pelle que le droit du patient veut que
ce soit a l'infirmier de trouver une so-
lution §il ne souhaite plus du patient.
Et non l'inverse. »

Offrez-vous le vélo électrique

le plus vendu en Belgique

Pour vous détendre, prendre |air, faire du sport, vous
déplacer facilement partout et en toute sécurité.
Avec ce vélo électrique, vous profitez des
bienfaits du vélo pour votre santé, avec un
impact positif sur I'environnement.

par Bizbike

Vélo en stock, livré dans la semaine

30 jours d'essai

Longues distances jusqu’a 120 km
Moteur a haute puissance

Ecran avec connexion USB
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