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Dictionnaire amoureux
de la laicité

Dicriennaire

U nique par son amplewr, ce dictionnaire est 1”";’:}':"“
une véritable encyclopédie de la laicité. Les Laicité

religions sont-elles dangereuses ? Non, si elles
n'engagent que les croyants. Oui, sielles préten-
dent a nouveau dicter la loi commune. Les fana-
tismes religieux d'aujourd'hui sont inguiétants.
Face & eux, un seul rempart ; la laicité.

1 Celle-ci est contestée par les nostalgiques

Henri Pena-Ruiz

des privileges publics des religions. Pourtant,
elle fournit & des personnes d'origines trés diverses
un cadre commun universel, délivré des traditions rétrogrades. Ainsi, elle les
unit toutes en conjuguant le respect des différences et I'emancipation de
chacun.

1 Histoire, géographie, philosophie, littérature, théologie, sociologie,
droit font de ce livre une véritable encyclopédie de la laicité. On s’y
intéressera pour en comprendre le sens et 'enjeu, admirer ses heros, goliter
les heaux textes qu'elle a inspirés et mesurer sa dynamique aux divers points
duglobe. m

Pena-Ruiz H. Dictionnaire amoureux de la laicité. Plon, 2015, 25 €

Maintenir la vie ?
L'ultime decision

P la suite d’accidents de la vie, chacun peut Mamtenlr .la. Yle ?
ﬁ%se retrouver un jour en état vegétatif
chronique : les fonctions vitales sont intactes,
les phases de sommeil et de veille sont main-
tenues, mais aucune interaction n'est possible,
aucun signe de conscience n'est décelable. La
survie dépend alors le plus souvent d'une ali-
mentation par sonde de gastrostomie.
1 Dans quelle mesure le maintien en vie
s'impose-t-il 7 N'est-il pas de notre devoir, en tantque proche ou soignant,
d'arréter cette nutrition parentérale ? Mais comment étre au clair avec le
sens de cette décision ultime 7 Serait-elle motivée par le refus d'une obsti-
nation déraisonnable 7 Serait-ce une forme de suicide assisté, ou une eutna-
nasie ? Comment s'appuyer sur un droit de mourir lorsque le patient ne peut
s'exprimer ?
1 Bernard Romefort explore chaque facette de cette question éthique
de facon pédagogique en s'appuyant tour a tour sur son expérience de
praticien, sur la science, la religion et la philosophie. Rappelant la dignité de
I'étre humain, il conduit une réflexion passionnante sur les Concepts de per-
sonne, de conscience, sur lavaleur accordée alavie, ala lumigre de nombreux
exemples, dont |a situation de vincent Lambert.
1 Cet ouvrage démontre de facon exemplaire a quel point chaque cas
est unigue etnécessite une démarche pluridisciplinaire, garantissantle respect
des directives anticinées et du rdle de la personne de confiance. B
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Romefort B. Maintenir la vie ? Lwltime décision. Presses de UEHESP,
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Accompagner le deuil

|
en situation traumatique

30

"% et ouvrage Propose, & partir de dix situations
{f clinigues, les repéres et les ressources
nécessaires pour une meilleure prise en charge
des personnes ayant subi un deuil en situation
traumatigue.

1 Les contextes de mort, les diverses mani-
festations du deuil et leur spécificite selon
les ages, lesrituels, les dispositifs d'accompagne-
ment : cet ouvrage, redige par des professionnels
de terrain, aborde I'ensemble de ce qu'il faut savoir sur le sujet.

1 Docteur en psychopathologie clinigue, psychologue clinicienne et
psychothérapeute spécialisée dans le psychotraumatisme, Helene
Romano coordonne la Cellule d'urgence médico-psychologique du Val-de-
Marne et la consultation de psycho-traumatisme au centre hospitalier univer-
sitaire Henri-Mondor & Créteil (AP-HP, 94). Depuis de nombreuses annees elle
intervient en milieu scolaire & la suite d'événements traumatiques et plus
particuliérement pour des formations sur les pratiques dangereuses. B
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Accompagner le deuil
en situatien traumatique

10 contestes eliniques

Romano H (sous la dir. de). Accompagner le dewil en situation
traumalique. Dunod, 2015, 27 €

L'Annonce
Dire la maladie grave

Martine HUSZNIEWSKT
it KABIER

LANNONCE
auvaises nouvelles : diagnostic, arrét de —
traitement, transfert en soins pallia-

tifs... Redoutables pour le patient atteintd'une
maladie grave, ces parcles d'annonce sont
aussi sources de malaise et d'angoisse pour
le soignant.
1 Entre I'obligation d'informer et le soucl
de bien dire, le médecin doit transformer
son savoir médical et scientifique en parole humaine et subjective. U'an-
nonce est alors constituée de mots qui sortent des sentiers battus du
désespoir pour prendre le chemin d’une rencontre. Ce moment crucial
va déterminer I'ensemble des relations entre le patient et les soignants
médecins, infirmiers, aides-soignants, kinésithérapeutes, assistantes
sociales, psychologues...

1En entretiens individuels, en groupes de parole, en réunions

ponctuelles, Martine Ruszniewski a recueilli de nombreux éléments cli-

niques permettant de saisir les difficultés qu'affrontent tous les jours les
soignants. Ce livre propose des points de repére fondés sur ces cas cliniques
concrets ollla parcle médicale, au-dela de ce quelle dit, ouvre pour le patient

un temps & vivre malgré tout. B
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Ruszniewski M, Rabier G. LAnnonce - Dire la maladie grave.
Dunod, 2015, 19,90 €
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