Journée Mondiale du Diabete : L etémoignage de
Gisale sur I’humanisme en santé

Cette année, la Fédération a choisi comme theme de son colloque pour la Journée Mondiale du Diabéte : «
Sommes-nous en bonne voie pour une médecine fondée sur I humanisme ? ». Mais qu'est-ce que
I'humanisme en santé pour les patients ? Pour répondre a cette question et rendre plus concret " I'hnumanisme
en santé", nous avons eu envie de donner la parole aux patients et/ou soignants pour partager avec nous leurs
Vécus.

Pour commencer, nous vous proposons de retrouver le témoignage de Gisele...

La Fédération : quel est actuellement ton vécu dans la relation avec tes soignants/ton équipe de soignants ?

Giséle: Jai toujours eu des problemes relationnel s avec mes diabétologues. Pour moi, c'était une véritable
corvée. Ja auss rapidement choisi de consulter en cabinet privé, auss je ne fréquentais pas de soignants.
Puis lentement mais sirement, j'ai arrété de consulter. Tout a changé lorsque j'al voulu passer au capteur
Dexcom. Il fallait pour celareprendre un suivi, car c'est le diabétologue qui soccupe de le fournir, viaun
prestataire de santé. C'était |'occasion pour moi de redonner une chance a un diabétologue, et il se trouve que
j'al trouvé chaussure amon pied ! Depuis, les séances ne sont plus un cauchemar, et j'al aussi une relation tres
amicale avec mon prestataire de santé. |1 est impliqué, disponible, curieux et profondément humain. Jele
considere comme un alié dans ma gestion du diabete, et ce rapport est tout nouveau pour moi. Jusqu'ail y a
deux ans, je considérais ce suivi comme une contrainte, et je regrette d'avoir dépense toute cette énergie a
détester mes diabétologues. Aujourd'hui, je me sens beaucoup plus sereine par rapport atout cela.

La Fédération : versquoi faudrait-il tendre al'avenir ?

Gisdle: Lediabete est une maladie complexe, qui concerne chagque aspect du quotidien. Si le médecin en
face ne simplique pas un minimum et ne cherche pas a comprendre son patient, c'est a mon sensinutile.
Chaque diabéte est différent, et de nombreuses choses varient en fonction du caractere et delavie dela
personne concernée. Sur ce type de pathologie, je pense qu'il faut privilégier des suivis plus personnalisés,
remettre ['humain au centre et réduire cette distance entre le diabétologue et son patient. Je me souviens avoir
consulté un diabétologue qui lisait & voix haute ma fiche d'identité avant chaque début de séance. Il n'y avait
pas d'échange, pas de compromis, pas d'empathie, et je reste persuadée qu'elle ne savait méme pas mon
prénom. Dans ces conditions, c'est dur d'établir un climat de confiance et daméliorer laqualité de vie d'un
diabétique. Il ne faut pas sétonner que beaucoup choisissent de ne plus consulter, ou de Sy rendre
uniquement pour récupérer les ordonnances. |l faut rétablir le lien entre patients et soignants, et pour moi, les
deux mots clé sont empathie et confiance.

La Fédération : s tu avais un réve en lamatiére, ce serait ...?

Giséle: Sincerement, je n'al pas deréve en lamatiere...Si possible, je passerais bien cette question.



Merci beaucoup et bellejournée! A demain pour un autre témoignage.

Retrouvez les autres témoignages :

L e témoignage de Jean-Arnaud

L e témoignage de Francoise

L e témoignage de Nina



https://www.federationdesdiabetiques.org/federation/actualites/le-temoignage-de-jean-arnaud
https://www.federationdesdiabetiques.org/federation/actualites/le-temoignage-de-francoise
https://www.federationdesdiabetiques.org/federation/actualites/le-temoignage-de-nina

