oriCo

Paca-Corse

FORMATION D’UN DISPOSITIF D’APPUI
A LA COORDINATION (DAC) A LA COMPLEXITE
DES PARCOURS*EN CANCEROLOGIE :

le rOle du Dispositif Speeifique Regional du Cancer (DSRC)

Jeudi 10 novembre 2022 — Séminaire FACS SUD - Ateliers de retours d'expériences

Référent DSRC : Aude Bogusz, Chargée de projet Parcours coordonné Ville-Hopital, DSRC OncoPaca-Corse
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REGIONAL DU CANCER

| - GENERALITES
Instances
Organisation régionale et territoriale
Stratégie décennale et feuille de route régionale

Il - EXEMPLE DE COLLABORATION DAC CORSE - DSRC
Dispositif d’Appui a la Coordination
Contexte
Objectifs
Meéthode
Résultats

lll - PERSPECTIVES
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DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

Tutelles nationales En
20 OnQ REPUBLIQUE
Définition des FRANGAISE

missions, labellisation, Rt

groupes de travail...

INSTITUT
(?\IATIONAL

pu CANCER

Tutelles régionales :
ARS Paca & ARS Corse
Stratégie et objectifs

régionaux, financement Q ' ﬂ '
@ Agence Régionale de Santé @ D Agence Régionale de Santé
Che .

Dispositif Spécifique Régional
du Cancer (DSRC)

orico

Paca-Corse

DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

Couverture territoriale du DSRC :

2 régions, 8 départements
20/10/2022
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DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

| - GENERALITES

territogale

/ professionnelle

Etablissements de santé Autorisés
(ESA) et associés au traitement du
cancer / membres du DSRC

18 Centres de Coordination en
C arologie (3C
ancérologie (3C) ~

20/10/2022

~

-
La communatte
S de santé

i
-
=y,

PATIENTS

MA SANTE 2022
UN ENGAGEMENT COLLECTIF

PTA i

[
O

PLATEFORME

TERRITORIALE

D*APPUI

Autres intervenants du parcours

\

=

(ex. CRCDC etc.)

DEPISTAGE
DESCANCERS

Centre de coordination
SUD Provence-Alpes-Cote d'Azur

/

,

~

7

Associations /
Associatiqns de patients

Al

@) Agence Régionale de Santé
Provence-Alpes
Cate d'Azur

Paca-Cors

DISPOSITIF SPECIFIQU

«

Dispositif d’appui
l gla coordﬁ'latlon

9 PTA / DAC
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Paca-Corse

DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

3C = Centre de Coordination en Cancérologie >> « Cellules « qualité » opérationnelles »

@® 1. Démarche d’assurance-qualitée

Missions des 3C @ 2. Lisibilité de l'organisation interne

® s Tracabilité des pratiques

9 4. Point de contact et d’information

Nouveau
Référentiel des Mission d’animation territoriale Ville-hépital : Le 3C pourrait étre amené a échanger avec les structures de
missions 3C ville et organiser réguliérement des rencontres ou échanges entre les équipes hospitaliéres et les structures

attendu courant ) -
2023 coordonnatrices'de ville (CPTS, DAC, etc.). 5
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DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

3C15:

CH Orange- Louis Giorgi
CH Avignon- Henri Duffaut
CHI Cavaillon Lauris

CH Apt

CL Synergia Ventoux

Unité Sénologique Ventoux
CL Rhone Durance

CL Orange ELSAN

CL Jeanne d’Arc

PCL Urbain V

Institut Ste Catherine

CL Synergia Luberon

3C01:

CH Digne-les-Bains
CH Manosque-Louis

Raffalli

CL Toutes Aures

3C02 .

CHI Alpes du Sud
CH Briangon-
PCL Alpes du Sud

3C03:

les Escartons

3C04:

3C08

CH du Pays d’Aix

Hopital du Pays Salonais
CL Axium

CL Vignoli

HP de Provence
Maternité de I’Etoile

CR Pays d’Aix

3C09:

Institut Paoli Calmettes

CH Martigues —Les Ravettes
HP Marseille Beauregard
HP Marseille Vert Coteau

3C10:

APHM

Hopital St Joseph
CL Juge

3C11:

CH Aubagne- Edmond Garcin

HP La Casamance
CL Chantecler

3C12.

HP Clairval

CL Monticelli-Vélodrome
CL Bouchard

CL Chirurgicale Martigues
CL Vitrolles

CL Générale Marignane
CL St- Georges

Hopital Européen

HIA Laveran

Centre radiothérapie Clairval
CR Beauregard

CL Bonneveine

3C15:
CH Arles

Hautes-Alpes

Vaucluse

Bouches-du-Rhéne

Var

/ \

Alpes-de-Haute-Provence Alpes-Maritimes

CHU Nice

Centre Antoine Lacassagne

j 3C05:

CL St George/CL St Antoine
Centre Haute Energie
PCL Santa Maria

3C06 :

CL Parc Impérial
PCL St Frangois
PCL Saint Jean

Institut A. Tzanck

3C07:

CH Antibes-Juan les Pins
CH Grasse
CH Cannes Simone Veil

HP A. Tzanck Mougins_ Sophia Antipolis
Centre Azuréen de Cancérologie

CL du Palais

HP Cannes Oxford

™~

3C18:

CH Princesse Grace

3Ci13:

CHI Fréjus-St Raphaél

CH Draguignan-La Dracénie
CH St Tropez

CH Les Lauriers

CL Notre Dame de la Merci
CL St Tropez

PCL Notre Dame

3C14:

CHITS-Hobpital Ste Musse

CH Hyeéres- José Treffot

CH Brignoles- Jean Marcel
HPTH Hyeres- Ste Marguerite
HPTH Toulon- St Jean

CLCap d’Or

CL St Michel

PCL Les Fleurs

PCL Malartic

HIA Ste Anne

Centre radiothérapie St Louis
Centre COS- Beauséjour
Centre Médical MGEN

> ANNUAIRE DES CENTRES DE COORDINATION EN CANCEROLOGIE (3C

/

Haute-Corse

3C17 .

CH Bastia

CH Corte Tattone

PCL Résidence Maymard

PCL Furiani

Centre radiothérapie Maymard

Corse-du-Sud

3C16:

CHS Castelluccio

CH d’Ajaccio-la Miséricorde
SA Cliniques d’Ajacccio



http://www.oncopaca.org/fr/directories/3c?field_geographic_zone_tid=All&nid=
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Paca-Corse

DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

.,am,.é!;em En région PACA, on dénombre :

Provence-Alpes
Céte d'Azur

91 établissements autorisés ou associés au traitement du cancer

Etablissements de santé

ntoriads (£S8) 12 services de radiothérapie

35 établissements autorisés au traitement par chimiothérapie

73 établissements autorisés a la chirurgie du cancer

onco

Les ES exercant une ou plusieurs activités de traitement du cancer doivent étre membres du DSRC

Paca-Corse

ssssssssssss ECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

7
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Paca-Corse

RS ST ORGANISATION REGIONALE ET TERRITORIALE

Le DSRC n’est PAS un

dispositif de prise en
\ charge des patients

. . , 1 - Contri r a la coordination de |'organisation régionale en cancérologie et a sa lisibilité
Missions des Réseaux @ 1-Contribuerala 8 g en cancérolog

2019 organisées en 4 axes
_ 2- Promouvoir la qualité et la sécurité des traitements des patients atteints de cancer

@ 3- Développer 'expertise et 'expérimentation de projets communs innovants et
accompagner les évolutions de l'offre de soins

4- Contribuer a I'information et a la formation des acteurs, des patients et de leurs proches
sur le parcours de santé en cancérologie

. Dispositif d'appui
Dlsg?: cloordﬁ'\gtion

Les RRC doivent intégrer des principes généraux et communs de fonctionnement :

s’articuler avec les structures territoriales spécifiques ou non de la cancérologie : réseaux territoriaux pluri-
thématiques, plateformes territoriales d’appui (PTA), territoriales de santé (CPTS), etc.* ;

EN SAVOIR /7 /7 . . . . . 7’ 7 . 7’ . . /7 /7 . .
+ * © référentiel organisationnel, Les missions des Réseaux régionaux de cancérologie, Recommandations et référentiels, INCa, mai 2019



https://www.proinfoscancer.org/sites/default/files/2019-12-10_referentiel_rrc_2018_def.pdf

orico | - GENERALITES
STRATEGIE DECENNALE ET FEUILLE DE ROUTE REGIONALE

DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

Loi n® 2019-180 du 8 mars 2019 => adoption d’une stratégie décennale de lutte contre les cancers 2021-2030
Instruction du 16 juillet 2021 => FDR régionale 2022-2025

Al

@ Agence Régionale de Santé

Provence-Alpes
Cote d'Azur

Py 1- Améliorer la prévention, primaire comme secondaire

@ 2- Limiter les séquelles et améliorer la qualité de vie des personnes

STRATEGIE
DECENNALE

DE LUTTE CONTRE
LES CANCERS
2021-2030

UL EDEROUTE 2012075 @ 3- Lutter contre les cancers de mauvais pronostic

® 4 Sassurer que les progres bénéficient a tous

E X
REPUBLIQUE
FRANGCAISE

Liberté
Egalité
Fraternité

INSTITUT
NATIONAL

20/10/2022 pu CANCER
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Paca-Corse

DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

Al
DES OBJECTIFS AMBITIEUX L -

* Réduire de 60 000 cas par an le nombre de cancers évitables a I’horizon 2040
(estimation actuelle : 153 000/an)

e Réaliser un million de dépistage de plus a I’horizon 2025
* Réduire de 2/3 a 1/3 la part des patients souffrant de séquelles 5 ans aprés un cancer

 Améliorer significativement le taux de survie des cancers de plus mauvais pronostic

(en 2016, taux de survie a 5 ans inférieur a 33 % pour 7 localisations de cancer)

20/10/2022 10
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Paca-Corse

DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

. Al
PLUSIEURS POINTS DE VIGILANCE AU NIVEAU REGIONAL i

Des taux de dépistage organisés < moyenne nationale dans le cancer du sein et colorectal ;
* DO Cancer du sein : 39% (49% France)DO CCR : 25% (29%)
Consommations de tabac et d’alcool supérieures a la moyenne nationale
* Tabac: 32% de fumeurs quotidiens (27%)
* Alcool: 11% de consommateurs quotidiens (10%)
Des zones de tension en matiére d’oncologues médicaux ; médecins généralistes
Des coopérations a améliorer entre établissements, que ce soit au sein des GHT ou non;
Une articulation des soins avec la ville (Thérapies orales, « hors les murs de I’hopital »)
Recours a la chimiothérapie en HAD faible (taux de journées standardisées/ 1 000 hbts : PACA: 0,42 / France 2,4) ;

Pronostic défavorable de certains cancers : <= Errances diagnostiques => retards de prise en charge
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Paca-Corse

|||||||||||||||||||||
RRRRRRRRRRRRRRRR

ars
REGION PACA : DES PARTICULARITES POPULATIONNELLES DEFAVORABLES

* 5131 187 personnes

700 000 familles — 3/10 sont monoparentales

. 3™ région la plus touchée par le chomage (9,1%) et la pauvreté (7,1%) en France métropolitaine,
Revenu annuel médian varie du simple au triple (14 200 a 42 180 €) selon les communes

L'IMPACT DU CANCER EN PACA N’EST PAS SUPERIEUR A D’AUTRES REGIONS

* 31 044 nouveaux cas de cancers diagnostiqués chaque année et 12 480 déces,

* 8,1% des cancers diagnostiqués en France métropolitaine

 Cancer = premiére cause de mortalité avec 27% des déces.

 Malgré une légere sur-incidence des cancers chez la femme, une mortalité par cancers moins
élevée en PACA gu’en France et en diminution de 16% entre 2000 et 2016 (-21% hommes / -10%
femmes)

20/10/2022 12
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DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

I. Améliorer la prévention

Stratégie globale de prévention

Réduction des facteurs de risque
* Tabac
* Alcool

Acces aux dépistages

* Inscrire les dépistages dans
le parcours de santé

* Développer les actions d'aller vers

* Sensibiliser et former professionnels

* Promouvoir le dépistage par les CPTS, MSP et
CODES

* Cancers, professions et environnement
e Favoriser la reconnaissance des cancers

professionnels, le maintien dans I'emploi et la
prévention de la désinsertion par I'information
et la formation

* Labelliser le futur Centre Régional de
Pathologies Professionnelles et
Environnementales ;

* Mettre en place un dispositif de surveillance
des cancers dans les Bouches-Du-Rhone

Il. Limiter les séquelles et améliorer la
QbVv

Ill. Cancers de mauvais pronostic

Sécuriser les parcours hors les murs de Améliorer la lisibilité des filieres et fluidifier

| - GENERALITES

@ D Agence Régionale de Santé &

Provence-Alpes <
Cote d'Azur 2

IV. Des progres pour tous

Les publics les plus fragiles

I'hopital

* Coordination ville-hopital
et chimiothérapie orale

* Chimiothérapie en HAD

Renforcer les soins de support et lutter

contre les séquelles

* Etat des lieux et mise en adéquation avec
réforme autorisation

* Information, outils
Développer le parcours global post-
traitement du cancer

* Développer la prévention et la lutte contre
les séquelles

* Poursuivre I'éducation thérapeutique
(patients experts, ...)

S'appuyer sur les transformations a
venir :
e Réforme des autorisations
Nouveau référentiel des 3C
* Mise en place du parcours numérique en
cancérologie

les parcours

Favoriser l'acces a la qualité

* Favoriser des diagnostics et prises en charge
rapides

- numéros uniques

- mise en place de filieres « remarquables »
filiére cancer du poumon

* filiéere onco-dermatologique

* filiere cancer du pancréas

* filiere cancer de I'ovaire

* filiere hémopathies malignes aigiies

Favoriser I'accés au diagnostic pour une

meilleure prise en charge

* Intégration de la biologie moléculaire au parcours
numeérique

* Formation/ information en biologie moléculaire

* RCP moléculaires et RCP régionales de recours
dans les filieres remarquables

* Renfort de |'offre en imagerie diagnostique

Favoriser l'accés précoce aux soins palliatifs
dans les maladies au pronostic défavorable

Suivi a long terme des enfants et des
AJA pris en charge pour un cancer

Le parcours des personnes en
situation de handicap
Le parcours des personnes agées

S'adapter aux territoires isolés

Développer les téléconsultations de
suivi et la télé-expertise

En cas de nouvelle crise

Réactiver toutes les procédures mises
en place pendant le COVID

Objectif "zéro déprogrammation de la
chirurgie du cancer et 100%
dépistage des cancers ».

Pérenniser les hotlines soins palliatifs
mises en place dés mars 2020
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DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

@ D Agence Régionale de Santé
Provence-Alpes

Cote d'Azur

COORDINATION VILLE-HOPITAL ET CHIMIOTHERAPIE ORALE : FORCES ET FAIBLESSES EN REGION

Faiblesses

* +en +de chimiothérapie orale avec des effets indésirables non négligeables -> hospitalisations évitables via les urgences

* Défaut de communication sur les pathologies, les traitements et leurs effets secondaires -> ruptures de parcours possibles
entre ville et hopital

* Faible accessibilité des professionnels de la ville dans certains territoires

Forces

* Des expériences positives de collaborations entre professionnels

* Une expérimentation article 51 en cours (oncolink)

Opportunités

* Montée en puissance des DAC, des CPTS et des MSP

Plusieurs situations cliniques concernent cet atelier

* Admission du patient (situation d’urgence ou non), sortie d’hospitalisation, retour a domicile

* Prise en charge et suivi du patient atteint de cancer a domicile et prévention et prise en charge des complications liées a une
chimiothérapie orale

* Prise en charge en soins palliatifs / fin de vie

e Acces et organisation de I'expertise de facon urgente et non urgente

* Transfert, partage et montée en compétences des acteurs.
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Paca-Corse

DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU GANCER

Al

COORDINATION VILLE-HOPITAL ET CHIMIOTHERAPIE ORALE : PROPOSITION D’ACTION mgencenegaonae&

Provence-Alpes
Cote d'Azur

Mieux faire connaitre les différents acteurs et structures, leur role et place dans le parcours en cancérologie
e Créer un comité de retour d’expérience ville-hopital

 Développer la collaboration et le partenariat des 3CS, des DAC et des CPTS

e Expertise et I'appui du DSRC ONCO PACA Corse

Etablissements

* Personne référente joignable au sein de I'ES (IDEC), hotline

* Annuaire des acteurs du parcours en cancérologie (IDEC, oncologues, 3C, référents dans les ES) avec le ROR
* Harmoniser/partager/diffuser les protocoles existants entre hospitaliers-PS de ville

* Cahier des charges sur le suivi des chimiothérapies en ville par les IDEL

Ville

* Identifier un contact téléphonique vers lequel se tourner lors de la sortie du patient

* Développement des IPA en ville

* Création d’'un pool de MT formés a 'oncologie avec des référents

* Travail interprofessionnel entre les URPS

* Intégrer I'HAD dans le parcours des patients (or chimiothérapie orale)

* Intégrer I'expertise des équipes territoriales de soins palliatifs: 10 équipes territoriales (dont les 2 équipes régionales)
* Ressources en soins palliatifs pédiatriques ) en PACA couvrant toute la région.
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Paca-Corse

DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

Le Dac vient prioritairement en appui aux professionnels de santé, sociaux et médico-sociaux faisant face
a des situations complexes liees notamment a des patients cumulant diverses difficultés.

Selon le Décret n°® 2021-295 du 18 mars 2021, il permet “d’offrir a la personne prise en charge une
réponse globale et coordonnée quels que soient son dge, sa pathologie, son handicap ou sa situation”.

Le parcours de soins d’un patient atteint de cancer se distingue souvent par sa complexité (médicale,
psycho-sociale...).

Cette complexité souléeve la nécessité pour les patients et leurs proches qu’une coordination plus
importante soit mise en place. A ce titre, les DAC peuvent venir en appui des parcours de santé en
cancérologie.
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DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

- DAEOoRsIcA
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Un rassemblement * o S A
d’acteurs offrant ; Y| w od C nomcn CTA K; )
un service de " A L) ! MAIA __-
coordination... AT e .

e 0 ——
-
" Dispositif d'appui
. ’ : e I: coordm;tlon
... au sein d’un "
DAC de Corse N/
(A
A
- BoUrUne R . o ———————
ponse 7
« mtégrée » grace @ DAC : un guichet téléphonique unique dédié INFORMATION,
aun UIChet aux professionnels de la santé ACCUEIL,
téléphonique g ORIENTATION

unique
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DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

~

@ D Agence Régionale de Santé
Corse

orico

Paca-Corse

REGIONAL DU CANCER

.. Dispositif d'appui

3 la coordination

Il - EXEMPLE DE COORDINNATION DAC CORSE - DSRC

FORMATION ET
ECHANGES ARS ACCULTURATION DU

/DSRC/DAC PQJ DACCORSEAU

FEUILLE DE ROUTE REGIONALE
+ MISSIONS DSRC (formation)

PARCOURS EN
CANCEROLOGIE PAR
LE DSRC

+ MISSIONS DAC (appui au

parcours complexe)
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Paca-Corse

DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

SPECIFICITES ET RESSOURCES DU
PARCOURS

* Prendre connaissance des
outils
mis a disposition

 Etre 3 méme de trouver les

ressources,

de proposer une solution

adaptée a chaque

situation et d’orienter les

professionnels
ou les patients vers les bons

interlocuteurs

COLLABORATION DAC / DSRC

* Collaboration effective et
pérenne entre les DAC et
le DSRC, en vue d’organiser

ORGANISATION ET
COORDINATION

* Renforcer la lisibilité de
'organisation
de l'offre et la coordination
des différents acteurs de
soins en cancérologie

une meilleure prise en
charge des patients en
situation complexe en
termes d’orientation et
d’organisation du suivi.
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DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

e Deux journées

consécutives en présentiel
les 20 et 21 juin 2022 :

- Acculturation a la cancérologie
(DSRC OncoPaca-Corse)

- Focus sur I'oncogériatrie par
les oncogériatres de Corse

- Ateliers : rencontre et échanges
avec les principaux
acteurs de Corse

2

e Une journée
en présentiel
(3°™e trimestre 2022) :

- Retour d’expérience du DAC

- Rencontre avec les porteurs
des différents dispositifs
specifiques

3

e Deux heures
en distanciel
selon avancement

des projets (2023)

- Utilisation des outils numériques :
DCC / e-parcours
(DSRC OncoPaca-Corse)
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DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU GANCER

ORGANISATION EN CANCEROLOGIE : PRESENTATION DES INSTANCES ET DU MAILLAGE TERRITORIAL

LE PARCOURS DE SOINS EN CANCEROLOGIE
* Les différentes étapes de la prise en charge

LES SOINS DE SUPPORT EN CANCEROLOGIE

LES OUTILS D’AIDE A LA PRATIQUE

* Les sites OncoPaca-Corse et ProinfosCancer

e Répertoire régional des soins de support

* Fiche RCP, Plan Personnalisé de Soins (PPS) et Plan Personnalisé de I'Aprés-Cancer (PPAC)

* Fiche de repérage des besoins en soins de support, Parcours de soins global apres le traitement du cancer
e Dossier Communicant en Cancérologie (DCC) et I'e-parcours

LES ACTEURS DE SANTE ET AUTRES INTERVENANTS DU PARCOURS EN CANCEROLOGIE

* Les soins et 'accompagnement dédié

* La coordination Ville-H6pital (DAC/CPTS/MSP)

* Les dispositifs de prise en charge spécifiques : oncopédiatrie, Adolescents et Jeunes Adultes (AJA), oncogériatrie, préservatior
de la fertilité, cancers rares)
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DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

Il - EXEMPLE DE COORDINNATION DAC CORSE - DSRC

RETOUR SUR LES ACQUIS
EVALUATION

FOCUS : LES SPECIFICITES DE L'ONCOGERIATRIE

* La personne agée : un patient au profil pathologique spécifique
* Aspects épidémiologiques

* Les principes de I'évaluation onco-gériatrique

e Les outils de I'évaluation onco-gériatrique

* Le parcours de soins et ses acteurs

* Larecherche

ATELIERS : RENCONTRE ET ECHANGES AVEC LES PRINCIPAUX ACTEURS DE LA CANCI?ROLOGIE, afin de favoriser la mise en ceuvre
opérationnelle des pratiques pour une prise en charge de qualité.

Structures représentées : les Centres de Coordination en Cancérologie (3C) de Corse, le Centre Régional de Coordination du
Dépistage des Cancers (CRCDC), la CPTS de Balagne et le réseau de santé ILHUP.
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DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

Soins de support

Consultation 1 Consultation ... Parcours de
Y X y Soins Global
,,,,, / 7 //, //; 7, 77 vy - / / MMQMAP’M':'
+ 4 - ! oI6<H A K< f ' At/ _ V S
A 2T - conces
Soins pamaﬂfs
,0.9 ,Q, Essais cliniques /@
Emission de la \ \
Suspicion Diagnostic proposition Traitement / Post-Traitement )
thérapeutique / /
RCP de —
position
z. lh':'t:pouﬂquo ’ .

Q @
Dépisioge Découverle
Organisé forlude

1% consultation
(Médecin Traitant /

Consultation
i d'annonce

Spécialiste)

e /C’)R’mﬂ“
" Homonothérop . méparatrice
Annonce de la >
suspfciondoconA o B e
~  Surveillance
Consultation 1 Consultation ... Consultation n
Examen 1 Examen... Examenn
&5 :
ra RCP si besoin |
[ = e - - -

Coordination Ville-Hopital
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Paca-Corse

RESEAU REGIONAL DE CAKCEROLOGIE

FICHE DE BONNES PRATIQUES

> Dispositif d’annonce

]
d un cancer SYNTHESE DU REFERENTIEL

INCA 2019

SCHEMA CHRONOLOGIQUE DU DISPOSITIF D’ANNONCE

VILLE ~ —> ETABLISSEMENT DE SANTE AUTORISE ——>  yLE
AU TRAITEMENT DU GANCER

* Médecin fraitant Médecin spécialiste
* Médecins spécialistes en charge du traitement o

en imagerie {radiologue, spécifique du cancer * Infirmiére

médecin nucléaire) - Chirurgien d'annonce * Médecin traitant
« Biologiste - Oncologue médical * Manipulateur

P y . - Radiothérapeute d'électroradiologie

* Spécialiste d'organe en lien - Hématologue médicale

aves le médecin traitant - Spécialiste d'organe compétent

en cancérologie, etc.

v‘v

—~—
- Consultation de synthése

* Evaluation complétée

. des besoins en soins
Remise du Programme h
Personnalisé de Soins (PPS) au nlcnlaglq ues de support Rédaction du protocole ALD
patient aprés la RCP . Pn‘se dle H[}'?‘ avec le
médecin traitant pour la
consultation de synthése

Annonce de la suspicion
de cancer

RCP

Rédaction de la lettre de liaison
adressée a |'équipe spécialisée

HOSPITALIERS ET DE VILLE

MEDECINS / SOIGNANTS m

RAPPELS

La mise en oeuvre du dispositif d’annonce est une des

conditions transversales de qualité que tout établissement

de santé doit appliquer pour &tre autorisé a traiter le cancer.

- Elle doit &tre assurée par des professionnels de santé formés
a cette démarche.

POINTS-CLES

- Nécessité d'une approche coordonnée incluant tous les
professionnels concemés, en 17 lieu les médecins traitants

- Dispositif d'annonce au cours du parcours = idéalement
processus pluri-professionnel permettant de delivrer au
patient une information progressive, adaptée, prenant en
compte ses besoins et attentes ainsi que celles de ses
proches (pp 6, 8-117)

- Succession possible de différents moments d'annonce tout
au long du parcours :

» annonce du diagnostic de cancer et de la proposition
thérapeutique initiale

+ aufres annonces majeures (extension, récidive, arrét des
traitements curatifs, initiation d'un traitement uniquement
palliatif, fin de traitement ...}

Le type d'accompagnement décrit dans ce document pour le

diagnostic de cancer et la proposition thérapeutique initiale

peut &tre décliné lors des différents moments d'annonce

(p26") sur le méme principe.

PATIENTS IEEGESSITANT UNE ATTENTION
PARTICULIERE

- les enfants

- les patients les plus fragiles

- les patients atteints d’un cancer de mauvais pronostic

dont ' not
I'intervention de professionnels des
médico-social (annexe 1 p 27-287).

- i

h social et

P

Cancémlogia OncoPaca-Cosa 2021 - Fiche d e bonnes praliques - Dospislil d'annonce d*un cancer - Ne pas jetar sur la vae publique
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REGIONAL DU GANCER

HYGIENE DE VIE

Soins de support garantis tout au long du parcours des patients atteints de cancer et leurs proches

EN SAVOIR ¥

DOULEUR

La prise en charge de I3
douleur est primordiale
pour améliorer 13 qualité
de vie g toutes les étapes
de la maladie.

NUTRITION

L'accompagnement en
nutrition a pour objectif
de maintenir ou de rétablir
un état nutritionnel
satisfaisant, pendant et
apres le traitement.

SOUTIEN
PSYCHOLOGIQUE

Le soutien psychologi-
que permet aux patients
d'étre aidés tout au long
de la maladie dans les
difficultés individuelles
et familiales.

»

PRESERVATION

L'aide sociale vient en
appui de I'équipe soignante
pour soutenir les patients
dans les démarches
d’ordre social, familial

ou professionnel.

»

Une bonne hygiene de
vie peut influencer positi-
vement 1a tolérance aux
traitements et le pronostic
de la maladie.

Lactivité physique adap-
tée contribue a ameéliorer
1a qualité de vie pendant
el aprés le cancer, et a
réduire le risque de
récidive.

TROUBLES DE
LA SEXUALITE

La prise en charge des
troubles sexuels est
essentielle pour limiter
les possibles effets des
traitements et réduire leur
impact sur I3 vie intime.

DE LA FERTILITE

Certains traitements
altérent 1a fertilité, de
maniére temporaire
ou deéfinitive. L'équipe
médicale peut alors
proposer une prise en
charge personnalisée.

4+ Axes opportuns d’évolution du panier de soins oncologiques de support, réponse saisine, INCa, octobre 2016

Il - EXEMPLE DE COORDINNATION DAC CORSE - DSRC

AIDE SOCIALE

SOUTIEN
PSYCHOLOGIQUE

DES PROCHES
ET AIDANTS

Les proches el les
aidants peuvent aussi
etre soutenus pour
mieux appréhender
I3 maladie au cité du
patient,


https://www.e-cancer.fr/content/download/169071/2176428/file/Axes-opportuns-d-evolution-du-panier-de-soins-oncologiques-de-support_20161205.pdf

orico

Paca-Corse

DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

Répertoire Régional
des oins de Support en Cancérologie
Paca-Corse-Monaco

Accessible a tous
Patients et professionnels

Offre de soins Ville et Hopital
926 fiches contacts accessibles

Structures Ville et Hopital
283 structures répertoriées

Données établissements de santé
89 ESA Paca, Corse & Monaco

Données ville

Réseaux de soins, HAD, CSAPA,

Associations de patients, Maisons sport-santé,
structures labellisées apres-cancer etc.
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REGIONAL DU CANCER

orico Répertoire Régional ALY
Paca-Corse des Soins de Support en Cancerologie \'t\
RESEAU REGIONAL DE CANCEROLOGIE paca-Corse-Monaco

Recherche par thématique et par zone géographique

Recherche par soins de support - Recherche par parcours spécifique » Recherche par ville ou code postal

Affiner la recherche du soin de support par mot(s) clé(s)

Mot(s)-cle(s) Q




Recherche par thematique et par zone geographique

Recherche par soins de support h Recherche par parcours spécifique Recherche par ville ou code postal

Prise en charge de |a douleur [ Parcours global aprés le traitement d'un cancer

Prise en charge dietétique et nutritionnelle

er la recherche du soin de support par mot(s) cle(s)
Prise en charge psychologigue des patients

Prise en charge sociale, familiale et professionnelle

Mot(s)-clé(s) Q
Activité physigue adaptée

Conseils d'hygiéne de vie

Prise en charge des troubles de |a sexualité

Soutien 3 la mise en ceuvre de |a précarvation de |z fertilité

Soutien psychologigue des proches et des aidants
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CENTRE HOSPITALIER DE LA
DRACENIE

CHU DE NICE ARCHET

151 Route Saini-Antoine
Route de Montferrat

83300 DRAGUIGNAN

de Ginestiere 06200
NICE

PLUS D'INFORMATIONS PLUS D'INFORMATIONS

CENTRE HOSPITALIER
INTERCOMMUNAL DE
FREJUS SAINT-RAPHAEL

POLYCLINIQUE NOTRE
DAME

HOPITAL EUROPEEN

6 Rue Désirée Clary
13003 MARSEILLE

PLUS D'INFORMATIONS

CENTRE HOSPITALIER DU
PAYS D'AIX - CENTRE
HOSPITALIER

DETAILS DE LA PRISE EN CHARGE

AFFINER MA RECHERCHE

Personnes concernées
| Aidants ou proches D
Patients adultes
Specifique patients ages (75 ans et plus)

_) Specifique patients jeunes adultes (18 - 24 ans)

Lieux de prise en charge
| A domicile b

| En établissement de santé

En ville

Phase de prise en charge
Pendant le traitement

Aprés le traitement

Acces
) Patient(s) en HAD
) Patients non suivis dans l'etablissement
Patients suivis dans 'établissement

") Proche(s) et aidant(s)

Départements

Alpes-de-Haute-Provence (04)

| Hautes-Alpes (o5)

| Alpes-Maritimes (06)

_) Bouches-du-Rhone (13)

) Corse {20)

) Var (83)

~) Vaucluse (84)

Monaco (g8)
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OnCO Répertoire Régional des Soins de Support en Cancérologie

Paca-Corse
WAL BEGIINN, BE LANCEROLORE

'% Plus d'informations

1 DRSS

=

E.\n Parcours
L}

PLUS D'INFORI

"1 o Consultation de psychologie clinique

MAISON DE Si
PLURIDISCIPL
TARASQUE

10 Boulevarn
13150 TARAS

E.\ Parcours
w

PLUS D'INFORI

CLINIQUE SAl
CHRISTOPHE,
EQUILIERE

g57. Chemin
Hilaire 1332¢
Air

E\Q Parcours

PLUS D'INFORI

ACTEUR(S)

" Digtéticienine)

" Information et orientation

~ Ateliers nutrition

" Entretien en présentiel / face & face

~ Réunion / Groupe de parole
~ Thérapies Comportementales et Cognitives

~ Approches complémentaires (Méditation
Pleine Conscience ; Hypnose | Socphrologie)

" Scins palliatifs

" Prise en charge individuelle
« Activité physigue en groupe

+ Information et orientation

AUTRES SOINS DE SUPPORT ACCESSIBLES DANS CETTE STRUCTURE

Structure: Soins de Suite et de Readaptation (S5R)

E}) Parcours specifique: Parcours de soins global aprés le traitement d'un cancer

Paca-Corse-Monaco

Patients adultes 04 B6 g1 02 42 En établissement de santé

Pendant le traitement equilibre@cliniquesa...

Se renseigner auprés de la structure

Patients adultes 04 86 9102 42 En établissement de santé o

Pendant le traitement  equilibre@cliniquesa Se renseigner auprés de la structure

Aprés le traitement

PLUS DE DETAILS B
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INFO PATIENTS iR

orico INFO PATIENTS

Paca=Corse
Nl E R W (AR

BES S60NY BE SOFPERE, FEDE YOS ACCONPAGNER BORE LD LONE EF APEDD LL WALAEIE

DES SOINS DE SUPPORT, POUR VOIS ACCOMPAGNER TOUT A LONG ET APRES LA MALADIE
- » -
> lessoins de support en cancérologie-
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Au coeur des priorités nationales : Limiter les séquelles et améliorer la
qgualité de vie des personnes (Axe Il)

20 dacomben 2520 JOURNAL OFFICIEL DE LA REPUBLIOUE FRANGAISE Tetn #1 3ur 277

Décrets, arrétés, circulaires

TEXTES GENERAUX

MINISTERE DES SOLIDARITES ET DE LA SANTE
Décret m 2020-1665 du 22 décembre 2020 relatif au parcours de soins global
aprvs bo traitament d'un cancer
HOR | SSAS2N2X0560

e Prescription médicale : cancérologue, pédiatre, médecin traitant

REPUVELQUE | égifrance « Dispensation dans les 12 mois suivant la réalisation du ler bilan

Liberté Le service public de la diffusion du droit

Egalité
Fraternité

20/10/2022

 Montant 180 euros par patient et par an prévu a l'article R. 1415-1-12

STRATEGIE
DECENNALE

DE LUTTE CONTRE
LES CANCERS
2021-2030

DES PROGRES POUR TOUS, DE LESPOIR POUR DEMAIN

* Un bilan d’activité physique, qui donne lieu a I'élaboration d’un projet d’activité physique

* Un bilan diététique et/ou un bilan psychologique

* Des consultations de suivi diététique et psychologique (au maximum 6 consultations)

32
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Une Fiche
“Prescripteurs”
pour rappeler les
points de vigilance,
assortie d’'un
questionnaire de
repérage des besoins
des patients pour
chacune des trois
thématiques.

>

SOl St it e ity

P———

n-u..-n....._..

e
|
| -Lma-u.rm\qu:m

I-—un.q..‘ || [t

D Ot st

T -Iuln.;.ﬂ
inkems

L 1 B e e

"‘"*" N e 0w “""l-unw
&=

CEr] 1t

mmm..mnw. =
s 4 i 0 1] e s

|| s 0 e | LTy
T dmead
U Pt g ey
T A | nﬂ—-...n.--u....__
3 [y

- bt a 2
gt v | ‘f“_:::-
- i o e

Une partie
“Orientation”

qui s’appuie sur le
Répertoire régional
en Soins de Support,
dans lequel a été
créée une catégorie
spécifique “parcours
global”

Une Fiche pratique
Nutrition / APA /
Soutien psy
destinée plus
particulierement aux
professionnels des
soins de support
avec les éléments
clefs de la prise en
charge :
contre-indications,
évaluations, circuits

indications,

orico

Paca-Corse 2" U

esupe e roved régional |
$UD Paco Corse fuel

HOSPITALIERS ET DE VILLE

FICHE DE BONNES PRATIQUES

| PROFESSIONNELS DE SANTE

> Parcours de soins global aprés le traitement d’un cancer :
une triple prise en charge en Nutrition, Activité Physique Adaptée & Soutien Psychologique

Ca dispositf natianal, porté par

0 ALD, Jusqu'é 12 mois apris a fin de leur traitement actif (chimiothéragie, radiothérapie,
(AP, e

chinurge...). 8 permet da proposer

R ——
AP pas comprises dans le fofat), & hauteur de 180 € maximum par patent et par an

»

o]

sourien psvcwoLoaiaue | (@)

e jque consiste 4 travailer aves Io :um

ACTIVITE PHYSIOUE ADAPTE (APA) (1N

5 activitd la santé, el est

3) i la arition se définit u yse los
rapports entre ka ncuiture ot fa sants, la deététiqua y intégre
une dimension culturele libe aux pratiques o Dans

qui “fait souffrance”
et par o g, e mlhctloga
sswe d'un étayage théorique pour prosuir des efets

de la maladie. Ele doit étre adaptée aua besoins du patient, &
v

o cas du elle a pour cject
rioe on charge nuriionnele du paten ot u ongde
malade ot dans [ aprés cancer, en veilant que le patient st

groope, Factivitg i 1a souffrance
tous les Ia P par ane.
Jardine..). évaluation systématiqus.

une malgré les
Initenents.

®

> Les bienfaits des soins de support : limiter les séquelles et améliorer la qualité de vie

« Deminuton do la toichi s ramerments, @
rédchon des el

- Optimastion ds b régonse s Fatements
« Dimiuton d b fstigue due & s scus-dimentation
~ Dimiaton d Firdéts et amsboraton

sl conflance en sk

soccedsies ol waeien Arsicaticn d orcSoreament poychique
A patent darw s aewornemat
o do rocative (cbearvie pout Certains )
Améduoraton de la capacti
e woke, mases mamcdare T I e [
[ — AR
Réductan e b sufiance
« imiusion de Fanuséts of de la dépreesion Mise en sens des boueversements §és  la meatie

VOUS PRIORISEZ
2 SOINS DE SUPPORT

[] Choix 1 : Diététique + Psychologique

2 bilans : 1 digtétique + 1 psychologique
+ 4 consultations de suivi diététique

VOUS PRIORISEZ
1 SEUL SOIN DE SUPPORT
[ Choix 1 : Activité Physique Adaptée (APA)

1 bilan mothvationnel et fonctionnel d’APA
[ Choix 2 : Diététique

1 bilan digtétique

+ 6 consultations de suivi diétetique [ Choix 2 : Diététique + Psychologique
[] Choix 3 : Soutien psychologique 2 bilans : 1 digtétique + 1 ps

1 bilan psycholagique + 4 consultations de suivi psychologique

6 consultations de suivi ps
* = S S [1 Choix 3 : Diététique + Psychologique

2 bilans : 1 digtétique + 1 psychologique
+ 2 consultations de suivi digtétique
+ 2 consultations de suiwi psychologique

VOUS PRIORISEZ
3 SOINS DE SUPPORT

[ Choix 1 : Diététique + APA + Psychologique [] Choix 4 : APA + Psychologique

3 bilans : 1 digtétique + 1 APA + 1 psychologique 2 Dilans : 1APA + 1 psychologique
+ 2 consultations de suivi digtétique +4 consultations de suivi psychologique

[ Choix 2 : Diététique + APA + Psychologique L1 Choix 5 : APA + Diététique
3 bitans : 1 diététique + 1 APA + 1 psychologique 2 bilans : 1APA + 1 dieietique
+ 2 consultations de suivi psychologique + 4 consultations de sui distétigue

[ Choix 3 : Diététique + APA + Psychologique
3 bilans : 1 digtétique + 1 APA + 1 psychologique
+ 1 consultation de suivi diététique

+ 1 consultation de suivi psychologique

PRESCRIPTEURS : CANCEROLOGUES
MEDECINS TRAITANTS - PEDIATRES

CHE DE PRESCRIPTION

2B asd®

> Parcours de soins global apres le traitement d'un cancer

Ce dispositt national, w‘epamuisoevurmec«u cancee es patients attents de cancer en ALD, jusqu'd 12 mais aprés I in d loa traitement acti chimctéagie, adothape, chinsgle .|

W pemet 6 progose n sl an e ce support: tiiqa-Nort
pris en charge par une siruchure kbelisbe (4 'exception des séances d'APA qu ne sont pas comprises dans lo frtalt, & hauteur de 180 € maximum

patient
par patient ot par an. /// Farfais - bian 1 hews = 45 €, consultaion ditetique ou psychalagique 30 min = 22.5 €

Nom (naissance), prénom du patient ; Coordonnées :

Dato de naissance (jour/mois/année) ' '

Selon les besoins de votre patient, sélectionner 1 parcours de sois avec ke nombre d consultations et de bilans souhaiés

VOUS PRIORISEZ VOUS PRIORISEZ VOUS PRIORISEZ
1 SEUL SOIN DE SUPPORT 2 SOINS DE SUPPORT 3 SOINS DE SUPPORT

EYShAS 1IN o Pachotopions ) || Shelk 1) Diigns » 0. ¢ Pchuiopioe
pychalagique

Coordonnéas do Ia structure labellisée

e Acko Pisigne Moptl (AW

§| 7 bion motasconel et actannel 1 deétéique + 1 3bians : 1 dététiue + 1 APA + 1 peychoiogique
1 O choix2: Ditétioue umummmm + 2 consultatons de suvi diétetique
H BT b o 3 - 2 A Nom et fonction du prascriptour

+ 6 consultations db su diététique 2 bians rm.lpwamn 3bians : 1 dététiue + 1 APA + 1 psychaiagique

P P + 4 consultatons de su psychoiogique + 2 consultations de suv peychologiue

1 bitan, ) Choix 3 : Diététique + Psychologique (] Choix 3: Diététique + APA + Psychologique

+ 6 consultations d2 su psychologique 2bilns : 1 deététque + 1 3bilans : 1 dététigue + 1 APA + 1 psychalogiue.

+2 consultatons de su dhéitique + 1 consultation de s diétdtiue

Signature / cachet - N° RPPS

+1 consultation de

) Choix 4: APA + Psychologique
2bians : 1APA + 1 psychalogigue o]
+ 4 consultatins do suv peychologigue Acois & la liste
des structures
labellisees

Advesser cett fiche de prescription
complété via messagerie sécurisbe
41'une des structures ibelisée du dispasi,
ou la remettre directoment au patient qui

la présentera 4 la structure.

© 00 Sewten e 157

(] Choix 6 : APA + Diététique
2bilns : 1APA + 1 ditétique
+ 4 consultatons do sui détbique

10 b Con 153 b b s b e

Dispostit Spicific
e - Tel 040

e
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ProlnfosCancer _
Portail d'information
des acteurs de santé vil}
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La Lettre d'information du Réseau
Régional de Cancérologie y
OncoPaca-Corse 4

o5 | ‘*__“ et

——wrATRIE

PrEVENTION DEPISTAGE DiagNosTic PARCOURS DE SOINS 1 ONCOFERTILITE
RisquE AGGRAVE & & TRAITEMENTS DU CANCER DU PATIENT

POUR VOUS INSCRIRE,

LABELLISATION

Nouvelle labellisation * 'Y FLASHEZ MOI ! Al une

INCa pour le Réseau

Régional de Cancérologie -
OncoPaca-Corse . A
PREVENTION, REFERENTIELS,
CERUF'CAT'ON . DEPISTAGE, RECOMMANDATIONS,
Le Réseau OncoPaca-Corse obtient le RISQUES AGGRAVES ~ BONNES PRATIQUES
renouvellement de sa labellisation INCa
Le RRC OncoPaca-Corse, dispositif spécifique régional du : o - = : . .
cancer oeuvrant depuis 2008 pour 'amélioration de la prise T 2. e = e A h'l'tpS.//WWW.OnCO paCHCO I’SE.OI’g
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orco Il - EXEMPLE DE COORDINNATION DAC CORSE - DSRC

Paca-Corse

DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU GANCER

Orico Dispositif Spécifique Régional du Cancer OncoPaca-Corse
Paca-Corse 3 007 followers
PR o « (D)
[RETOUR FORMATION] & Du lundi 20 juin au mardi 21 juin, Aude Le Bla
Bogusz - Chargée de projet Parcours Coordonné Ville Hopital et Sylviane
Bourdiec - Chargée de Formation étaient 2 Corte (Corse) pour dispenser un
formation sur la “Complexité de Parcours en Cancérologie” avec un focus sur
l'oncogériatrie auprés du DAC Corse en partenariat avec 'ARS Corse
Objectifs pédagogiques de la formation : Comprendre les spécificités de la
prise en charge des patients atteints de cancer et connaitre les ressources
régionales et interrégionales disponibles afin de proposer une solution adaptée 2
chaque situation et orienter les professionnels ou les patients demandant un
appui vers les bons interlocuteurs.

+ Deux jours de formation intenses et riches en échanges. Le DSRC OncoPaca-
Corse remercie I'ensemble des participant(e)s et des intervenant(e)s.
#formation #parcoursdesoins #cancerologie #santé

See translation

19 personnes ont suivi la
formation

(o] i 2 comments « 3 reposts

Evaluation des acquis

14 questions portant sur les thématiques
abordées

Taux de bonnes réponses : 70%

Taux de bonnes réponses > 88% : Soins de support,
coordination ville-hopital, acteurs du parcours en
cancérologie

Taux de bonnes réponses < 50% : structures dédiées
a I'organisation en cancérologie, ESA, dispositif
d’annonce
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DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONAL DU CANCER

Il - EXEMPLE DE COORDINNATION DAC CORSE - DSRC
RESULTATS

Réponse du DSRC aux besoins exprimés par I’ARS Corse

Accompagnement du DAC Corse dans une meilleure appréhension du

parcours en cancérologie :

Compréhension des spécificités de la prise en charge des patients
atteints de cancer

Connaissance des ressources régionales et interrégionales disponibles

Emergence d’une précieuse dynamique d’échanges d’expérience entre
professionnels,
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e Deux heures
en distanciel
selon avancement
des projets (2023)

e Une journée

en présentiel
(3°™ trimestre 2022) :

- Retour d’expérience du DAC
- Utilisation des outils numériques :
DCC / e-parcours
(DSRC OncoPaca-Corse)

- Rencontre avec les porteurs
des différents dispositifs
specifiques




orico Il - PERSPECTIVES

Paca-Corse

DISPOSITIF SPECIFIQUE
REGIONA ANCER

Point d’entrée d’une collaboration effective entre
le DAC Corse et le DSRC > comment la pérenniser ?

Initiative prometteuse > Proposition a I’ARS Paca par le DSRC de former les
DAC de son territoire

Quid de la collaboration DAC Paca / DSRC ?




FORMATION D’UN DISPOSITIF D’APPUI
A LA COORDINATION (DAC) A LA COMPLEXITE orico

: Paca-Corse
DES PARCOURS EN CANCEROLOGIE : DISPOSITIF SPECIFIQUE

e role du Digpositif Spécifiqug Régional du Cancer (DSRC) REcToNAL DU oRNCER

DSRC OncoPaca-Corse ’

DSRC OncoPaca-Corse ’

julien.ozun@oncopacacorse.org

aude.bogusz@oncopacacorse.org

Merci de votre attention Tél. 07 63 75 60 20

Tél. 07 63 75 60 51

Aude BOGUSZ Dr Julien OZUN

CHARGEE DE PROJETS

PHARMACIEN COORDONNATEUR

PARCOURS COORDONNE VILLE / HOPITAL



