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ARTICLE 2
A I'alinéa 3, substituer au mot :
« artificielles »
lemot :

« parentérales »

EXPOSE SOMMAIRE

Cette proposition de loi englobe dans I'aimentation artificielle deux situations médicales tres
différentes: I’alimentation et I'hydratation entérales d'une part, I’aimentation et |I’hydratation
parentérales d’ autre part.

Or il est nécessaire de distinguer deux cas d’ alimentation artificielle.

L’ alimentation entérale est une alimentation par sonde nasogastrique ou gastrique. Elle préserve les
fonctions gastriques et digestives et se contente de court-circuiter la déglutition lorsque le patient a
perdu le réflexe de déglutition, ou bien en cas de risque de fausse route. Ce type d alimentation ne
saurait constituer un traitement et devrait étre classé parmi les soins ordinaires, dus a toute
personne.
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L’ alimentation parentérale, au contraire, apparait a bien des égards comme un traitement. Elle est
réalisée par injections en intraveineuse de nutriments totalement artificiels, supprime tout le
processus de déglutition-digestion, et suppose un suivi médical beaucoup plus poussé du seul fait
des risques d'infection possibles. L’alimentation parentérale apparait comme un moyen
extraordinaire d’ alimentation, qui peut difficilement étre envisagé dans e long terme.
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