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Durant cette periode de confinement, un dispositif a ¢te mis en place au sein du CHU de Lille pour les familles
confrontees & la perte d'un proche consecutive au COVID-19. 1l sagit, en cette periode ou 'accompagnement des
personnes decedees et les rites qui lui sont associes sont profondement bouleverses de « continuer & prendre soin

au-dela de la mort » comme le dit le medecin psychiatre qui anime ce dispositif le Dr Charles-Edouard Notredame.

Le DASEC ou Dispositif dAccompagnement et de Soutien aux Endevuilles du Covid-19 a ¢te¢ initie par le service de
psychiatrie du CHU ; il s‘agit d'appeler les familles endeuillees, dans un délai se situant enfre un et quatre jours, pour
les ecouter mais aussi pour leur permettre une mise en sens de ce gu'elles vivent dans cette periode ou les reperes
qui permettent habituellement d'entamer le travail de deuil, sont absents. II 'y a aussi dans cette demarche un souci
de partage pour que la mort ne reste pas dans le confinement familial mais pour gqu'elle puisse etre resituce comme

une question collective qui nous concerne tous.

Dans un premier temps, les familles sont prevenues de cet appel avec la possibilite, bien sor, de refuser. Une coor-
dination entre le service de reanimation particulierement confronte aux deces et le DASEC permet un ¢change

d'informations.

Lequipe est composéee de cing psychologues, deux assistantes sociales, une secrétaire, un cadre de sante et un

psychiatre ; elle se reunit deux demi-journées par semaine pour organiser les appels aux familles.

Ce dispositif n'a pas ¢te sans soulever des questions chez les soignants qui ne sont pas souvent confrontes & la mort
de leurs patients : N'allons-nous pas étre intrusifs ou N'allons-nous pas les deranger 7 |l y a aussi la crainte detre la

cible d'une colere bien comprehensible en ces moments douloureux.

Lexperience montre l'effet inverse avec un accueil bienveillant de la part des familles.

' apparait clairement que ce dispositif sinscrit dans une demarche ¢thique qui apparait proche de ce que Fran-
cisco Varela entendait par la notion d'¢thique incarnée ; C'est une belle articulation entre le savorir, le savoir-faire et
le savoir-¢tre. « Les actes de ce type, ecrit Varela, ne sont pas le fruit du jugement ou du raisonnement mais d'une
aptitude & faire face immeédiatement aux événements. » Il va méme un peu plus loin en postulant que « Lexpert en

¢thique n'est ni plus ni moins celui qui participe pleinement a la sociéte. » Nous en avons ici un bel exemple.



EXPERIENCES PERSONNELLES POSTE DASEC

Emilie Dujardin, Psychologue en pédopsychiatrie, CHU de Lille

Lorsque jai ¢te requisitionnee sur le poste du DASEC, jai ¢te, dans un premier temps, submergée de craintes et
de doutes. Les missions demandeées, soutien et accompagnement des personnes endevillees du COVID 19, ¢taient

totalement nouvelles et differentes de ma pratique habituelle en pedopsychiatrie.

Javais demblée de nombreuses questions en téete : que faire ? que dire ? de quelles manieres ? & quel moment ?

jusque quand 7 ...

Dans ce contexte du COVID 19, angoissant et totalement inedit, je me demandais comment jallais pouvoir gerer les

souffrances des autres alors que moi-méme j'¢tais tres peu rassuree de cette ambiance inedite.

Aussi, je me demandais si cette mission n'e¢tait pas trop intrusive aupres des familles et si ces appels nintervenaient

pas trop tot face o la perte d'un proche.

Gréce au cadre de travail mis en place de facon bienveillante et respectueuse par le Dr Notredame [pedopsy-
chiatre au CHU] et ses reflexions cliniques pertinentes, je me suis lancee dans le grand bain... il avait reussi & me

persuader que cette experience serait inedite et profondément humaine.

Je remercie e¢galement ma collegue Marylene, qui a egalement partage cette aventure avec moi, pour ses encou-

ragements et son enthousiasme communicatif.

A mon arrivée, je me suis sentie rassurée par la dynamique du groupe qui sest rapidement mise en place. Jai fait
la connaissance de nouveaux collegues, psychologues, assistantes sociales et psychiatres avec qui nous avons
pu partager facilement nos vécus et nos situations, grace a la mise en place de temps d'echange en debut et fin
d'apres-midi.

La force de ce dispositif tient au fait gu'une véritable ¢quipe s'est constituee, au sein d'un lieu commun dans une
ambiance bienvelllante et sympathique (partage autour de the et de chocolat) et par la mise en place de de-

briefing et supervision.

Progressivement, cette pratique m'est apparu comme une ¢vidence, je me suis rendu compte qu'elle ¢tait tres utile

pour ces familles ou le recueillement et les rites funéraires s'en trouvaient perturber.

Les familles, que j'ai pu contacter ont toujours bien accepte mes appels exprimant une reconnaissance et la possi-

bilit¢ de faire part de leurs peines, leurs coleres et leurs difficultés.

Pour certaines personnes, cet appel telephonique ¢tait méme attendu face ¢ la solitude lice au confinement. Pour

d'autres, c'etait l'occasion d'evoquer leurs parcours et mettre du sens & leur vécu.

Ceftte pratique m'a profondément touchée et enrichie, sur le plan humain et professionnel, et m'a permis d'aborder
lo question de la mort ou le deuil constitue aussi bien une expérience sociale quiindividuelle. La pérennisation d'un

tel dispositif me parait essentielle. Je me r¢jouis d'y avoir contribuer.
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Marylene Kieken, Psychologue en pédopsychiatrie, CHU Lille

Mi-mars, la proposition de rejoindre 'equipe de soutien aux endevilles du Covid m'a ¢te faite par le Dr Notredame,
avec qui jai deja regulierement travaille, et par ma collegue Emilie, qui rejoignait ¢galement I'¢quipe, ce qui en
soit dej& me rassurait : tout ne serait pas nouveau. En cette periode de debut de confinement j'¢tais a la fois ravie
de pouvoir faire quelgue chose de concret dans le cadre de lutte contre le Covid et en méme temps inquicte de
ne pas etre suffisamment compétente pour ce nouveau poste. Inquiete de travailler sur un theme auquel, dans mon
travail, je suis peu confrontée : la mort et le deuil. De plus, avec la sollicitude de mon entourage, qui n'avait de
cesse de sinquieter pour moi & savoir si ce « n'‘etait pas trop dur de travailler pour les endeuilles », je suis arrivee

finalement le 24 mars sur le poste, plus inquiecte que confiante.

Tres rapidement, la petite ¢quipe que le docteur Notredame avait constitu¢e, sa dynamique, sa richesse d'echanges
¢t de partages, ont diminu¢ mes inqui¢tudes. Le travail a pris tout son sens des les premiers appels telephoniques
et l'accueil que ces personnes nous ont fait. Je prenais conscience que le dispositif, cree de toutes pieces en cette

pe¢riode unique, ¢tait adapte.

Mon attitude et mes competences professionnelles se sont ajustées au cours des ¢changes telephoniques avec
les personnes endevuillees, des reunions de debriefing, du the et des chocolats partages en equipe. Petit & petit,
j'ai construit mes « outils » professionnels qui me permettaient ainsi d'¢tre plus & l'aise et d'accepter que j'avais une

place dans cette ¢quipe.

Deux mois et demi apres sa creation, cette expérience sacheve & la fin du confinement afin que nous rejoignions
nos postes habituels. Cela aura ¢te court, dense, intense et tres riche. Quand j'ai accepte en mars de participer &
lo creation de ce dispositif je ne m'attendais pas & ce que cela me change autant et encore moins que quelques
semaines apres je sois emue de quitter cette equipe, fiere d'avoir particioe & la creation d'un dispositif necessaire

et important, qui va meme pouvoir etre perenniser au sein du CHU.

Lexperience professionnelle et humaine que jai decouvert durant cette periode aura ameliore mes representations

du deuil et ne pourra que donner une nouvelle teinte & mon travail habituel.
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