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ONCO’LINK : Qu’est ce que c'est? (?Q.C,O%Ike

Une nouvelle organisation de la prise en charge qui cherche a répondre aux problématiques du suivi du
patient sous|anticancéreux per os

LES PRINCIPES DE L'EXPERIMENTATION. ..

DISPOSITIF ORGANISATIONNEL permettant :

\

un suivi, a distance, des patients sous thérapies orales, par
des équipes hospitaliéres ainsi que par des professionnels
de ville

une prise en charge coordonnée ville-hépital du
traitement du cancer par anticancéreux oraux,

une gestion du parcours du patient concernant la
survenue deffets indésirables et le respect de lobservance

un passage de relais progressif vvers le pharmacien
doofficine, dans le cadre d'un transfert de compétences

... ET DE SON FINANCEMENT

TARIFICATION A LA SEQUENCE DE SOINS permettant :

+ de remunérer |'établissement pour la
coordination et la surveillance

de rémunérer les acteurs de ville pour le
suivi du patient en proximité de son domicile




45 sites
expérimentateurs

Phase pilote en
octobre 2021 : 1 an
Phase cible octobre

2022 : 2 ans
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Quelques chiffres clés de I'expérimentation

‘Q’ Objectif patients cibles:

= H - patients
12 REGIONS Patients : .

P@I(e ][ I[-1[+]

13.768 adultes

h Crédits d’amorgage et

3 d’ingenering (CAl) (3 ans)
f—
S—,
S—
=——

E

——
Fonds pour l'innovation du @
systeme de santé (FISS) :

19.204,5 K€ + Forfaits par séquences
Ville et Hopital
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Article 51
- une ampleur nationale : 45 sites expérimentateurs
- le plus gros budget : 19 millions €

BRETAGNE

CHRU BREST - Brest
| Centee Eucine MARQUS - Rennes
+#| CH DE CORNOUAWLLE - Quimper

GusTAVE ROUSSY - Paris
STITUT CuRie - Paris
| lwsirur Cusie - Saint-Cloud
AP-HP - PIME-SALPETRIERE - Paris
. AP-HP - SAINT-ANTOINE - Paris
Pilotage central : | APHP - Coam - Pari
. | AP-HP - HEGP - Paris
Unicancer # ap-Hp - sunar-Lovs - paris
| AP-HP- Tenow - Paris
AP-HP - HENRI MONDOR - Créteil

17 Bercows - Bordeaux

TUT DE CANCEROLOGIE DE LORRAINE - Nancy
7 - Reims

BOURGOGNE FRANCHE-COMTE

[
\ CENTRE GEORGES-FRANGOIS LECLERC - Dijon

AUVERGNE-RHONE-ALPES

A,‘ CENTRE LEON BERARD - Lyon
' HCL GH Noro - Lyon
' HCL GH Sup - Pierre-Bénite/Oullins/Saint-Genis Laval
#  HCL GH CENTRE - Lyon
# HCL GHEsT - Bron

Conre Jean Pranns - Clermont-Ferrand

& CH DE VIENNE - Vienne
7 CH pE BOURGOIN-JALLIEU - Bourgoin-Jallieu
8

CH ot B - Bourg-en-B

CH DE VALENCE - Valence

CH DE MONTELIMAR - Montélimar

CH p"Ausenas - Aubenas

CH e Romans - Romans

HOPITAL PRIVE DROME-ARDECHE - Guilherand-Granges

PROVENCE-ALPES-COTE-D'AZUR

CLCC (18; 20 sites) Privé (2)
CHU (3 ;12 sites)

ANCER DE TOULOUSE - ToulousgP| CenthE ANTOINE LACASSAGHE - Nice
CH (10) ”‘, Sites pilotes 9| WSTITUT DU CANCER DE MONTPELLIER - Montpellier -,f‘ INSTITUT PAOLI-CALMETTES - Marseillle

4#/CH BasTia - Bastia
|CH CasteLuccio - Ajaccio
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Organisation en 3 séquences de soin

( INITIATION DU TRAITEMENT ) ( STRUCTURATION DU SUIVI VILLE-HOPITAL ) ( SUIVI AU LONG COURS )

Pour le patient : Maintenir I'autonomie du

Pour le patient - Garantir I'observance et |a - :
patient dans la prise de son traitement

Pour le patient : Initiation du traitement surveillance des effets indésirables

Pour les professionnels - Permettre le suivi de
I'observance et/ou des effets indésirables par les
professionnels de ville, appui & distance de
I'égquipe hospitaliére

M 3 CYCLES DE TRAITEMENT 6 CYCLES DE TRAITEMENT

Renouvellement si Renouvellement par Renouvellement par
changement décision médicale décision médicale
thérapeutique

Pour les professionnels : Mettre en lien des
acteurs de soins pour la sécurisation de la prise
en charge

Pour les professionnels - Renforcer le suivi
coordonné et la transmission d'information
entre la ville et 'hépital

Ce parcours peut étre décliné sous deux modalités :
HRL

Parcours A Parcours B

DISPENSATION EN RETROCESSION
VILLE HOSPITALIERE
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Appel du médedin traitant de la part
de I'IDEC ainsi que |2 CR, 12 fiche
Début séquence 1 y 2

médicament et |a fiche thématiqua

e

Consultation d'annonce h P
{7 3 i Dispensation en officine
o 4 Conciliation ou rétrocession

i | “ ) - médicamenteuse

o - Evaluation tripartite rétroactive -
Congciliation ) y )

o _ Foncologue, I'DEC etle le pharmacien

médicamenteuse si P
proactve - pharmacien hospitalier hospitalier contacts le
2 pharma discutent de la prise pharmacien d'officine _
:OE E;Tearclzr;tane | Medicamenteuse et lui explique le plan Ceommunication
phafrﬁauer: doffidne de prise et les El sl

IDEC et/ou pharmacien
et lui expligue |2 plan

de prize et les EI

patient en 3
sequences S

Adressage du patient
aux professionnels de
santé si besoin

An

Communication

Décision de fin de

séquence:

- Cléture séquence 1
et déclenche
séguence 2

cu

- Renouvell
séguence 1si

changement
. thérapeutique
-

Dispensation du
médicament par le
pharmaden d'officine

9
Communication ,?' i
patient-IDEC Coordination IDEC - :}
Pharmacien d'officine

Surveillance de
I'observance par le
pharmacien d'officine,

Décizion de fin de séquence

patient-IDEC - Cléture séquence 2 et déclenche

D séquance 3
gl ou 15 o

=05 - Renouvelle séguence 2 si changement . 4

thérapeutique -t )
Suivi alterné oncologue
5 et médedin traitant
A , . , . X Début Consultation par le
PHO : pharmacien d’officine  MT : médecin traitant

médecin traftant ou

séguence 3 FIDEL si besein

PHH : pharmacien hospitalier IPA : IDE de pratique avancée

Dispensation en officine/a I'hdpital du

:J médicament et suivi mensuel de
o "j_ad—1 40 S l'observance Décision de fin de séquence

- Cloture séguence 3 oula
T Concertation entre IDEC et Il
L, il | renouvelle
s ., 4 / ! médecin traitant ou
2 - 3 -
" o s - Renouvelle séquence 2
2 i =




Profil patient

RENNES

Uniguement thérapies
ciblées orales
Tumeurs solides
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Séquence 1 : initiation

Début séquence 1

Consultation d’annonce

¥ d D
) - bl Conciliation
A | ‘;,) Evaluats B croarti médicamenteuse
N valuation tripartite: ive *
Con;lllatlon ) I'oncologue, I'IBEC etle [Str?::;]:ecfen
médicamenteuse si P

proactive :

le pharmacien
hospitalier contacte le
pharmacien d'officine
et lui expligue le plan
de prise et les El

de prise et les EI

PHO : pharmacien d’officine  MT : médecin traitant
PHH : pharmacien hospitalier IPA : IDE de pratique avancée
IDEC : IDE de coordination

Appel du médecin traitant de la part
de I'IDEC ainsi que le CR, la fiche
' médicament et la fiche thématique

2.4

Dispensation en officine
ou rétrocession

pharmacien hospitalier hospitalier contacte le D ,ﬁ: N UD

discutent de la prise pharmacien d'officine
meédicamenteuse et lui explique le plan

Communication
hebdomadaire patient-
IDEC et/ou pharmacien

L
Décision de fin de
séquence:

Début séquence 2 - Cléture séquence 1
et déclenche
séquence 2

ou

Renouvells

séguence 1si

changement
thérapeutique
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Séquence 1 : initiation

N Appel du médecin traitant de la part
. de I''DEC ainsi que le CR, la fiche

Début séquence 1 I\'-’ [ médicament et la fiche thématique

@,

COn su Itatlo nin Itla Ie Consultatio'n d’annonoe/ b A % 14.:' ,“".: %

Dispensation en officine

Co nc_\llatlon ou rétrocession
médicamenteuse

e Evaluation tripartite: rétroactive - )
mté.-r;é“aanzz:teuse si Foncologue, IDEC et le le pharmacien D , n D
harmacien hospitali ital
proactive pharmacien hosprtalier hospitalier contacte le Feé&t ()

; discutent de la prise ien d'offici
le ph_armauen médmamenteusi SPﬂrgig|?;ug \[f;;lanr?
hospitalier contacte le

Evaluation tripartite pharmacien dofficine oe prise et es £
et lui explique le plan

en 3 temps de prise et les El Q
&

Décision de fin de

séguence:
Début séquence 2 - Cléture séquence 1
et déclenche

séguence 2
ou
- Renouvelle
. T . . . séquence 1si
PHO : pharmacien d’officine  MT : médecin traitant Ch‘gngemem
PHH : pharmacien hospitalier IPA : IDE de pratique avancée thérapautique

IDEC : IDE de coordination

Communication
hebdomadaire patient-
IDEC et/ou pharmacien
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Séquence 1 : initiation

“

Appel du médecin traitant de la part
) ) de I'IDEC ainsi que le CR, la fiche
Deébut séquence 1 { %2 o

médicament et la fiche thématique

Sollicitation des
professionnels libéraux .~ a9 ,ﬁ%

Dispensation en officine

2 2 Ccnc_|||at|0n ou rétrocession
{ 4 ' médicamenteuse

g e Evaluation tripartite: rétroactive - .
dqllarlont . I'oncologue, 'IDEC et le le pharmad-en D > a D
::oaft?vr?n euse st pharmacien hospitalier hospitalier contacte le T (Y iy
- - discutent de la prise pharmacien d'officine o
PHH : adhésion PHO + Le phgr;nauen | médicamenteuse et lui explique le plan Communication )
ospitalier contacte le de prie et les I hebdomadaire patient-

relance hebdo pharmacien d'cfficine IDEC et/ou pharmacien
et lui expligue le plan

IPA : adhésion MT + envoi CR de prise et les E|

Décision de fin de

séguence:
Début séquence 2 - Cléture séquence 1
et déclenche

séquence 2
ou
- Renouvelle
PHO : pharmacien d’officine  MT : médecin traitant z‘;‘;ﬁgg;e;ni'
PHH : pharmacien hospitalier IPA : IDE de pratique avancée thérapeutique

IDEC : IDE de coordination
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Séquence 1 : initiation

Appel du médecin traitant de la part
) ) . de I'IDEC ainsi que le CR, la fiche
Début séquence 1 (LI médicament et la fiche thématique

0 )
& Vi e Dispensation en officine
40 : 040 Cenciliation ou rétrocession
O é“ - médicamenteuse

RENNES i Evaluation tripartite: ive - \
Conciliation . i i rétroactive y
- ) I'oncologue, IIDEC et le le pharmacien
médicamenteuse si 8 - o b B
pharmacien hospitalier hospitalier contacte le L (7))

Appel patient : IDEC Fer;?w‘;tr“r:a:cien discutent de la prise pharmadien d'officine

Rythme selon thérapie ot hospitalier coniadiala médicamenteuse . ui=ieia ol ¥ Communication

pharmacien d'officine de prise et les Bl rgsgzggsa;;rheafnit;i?;
prOfII patient et lui explique le plan

de prise et les El Q
M

Décision de fin de

séquence:
Début séquence 2 - Cléture séquence 1
et déclenche

séguence 2
ou
- Renouvelle

PHO : pharmacien d’officine  MT : médecin traitant séquence 1si
PHH : pharmacien hospitalier IPA : IDE de pratique avancée f::;%ir:t?;:e
IDEC : IDE de coordination

Suivi des patients

Consultation d'annonce
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Séquence 1 : initiation

Début séquence 1

Consultation d'annonce

AL

Conciliation
médicamenteuse si
proactive :

le pharmacien
hospitalier contacte le
pharmacien d'officine
et lui expligue le plan
de prise et les El

PHO : pharmacien d’officine
PHH : pharmacien hospitalier IPA :IDE de pratique avancée
IDEC : IDE de coordination

Evaluation tripartite:
I'oncologue, I''DEC et le
pharmacien hospitalier
discutent de la prise
médicamenteuse

MT : médecin traitant

" Appel du médecin traitant de la part
e de I'DEC ainsi que le CR, la fiche
(,-" i 4 médicament et la fiche thématique

v

= Dispensation en officine
ou rétrocession

i -,.4_: P)D

Communication
hebdomadaire patient-
IDEC et/ou pharmacien

Conciliation
médicamenteuse
rétroactive :

le pharmacien
hospitalier contacte le
pharmacien d'officine
et lui explique le plan
de prise et les El

Décision de fin de

séquence:
Début séquence 2 - Clétre séquence 1
et déclenche

séquence 2
ou
- Renouvelle
séquence 1si
changement
thérapeutique
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Séquence 2 : suivi coordonné proximal

4),‘:"% b
Décision de fin de
séquence:

- Cléture séquence 1

Débuit eAriance 2
et déclenche

Suivi des patients

Adressage du patien
aux professionnelel

patient-IDEC

Coordination IDEC —
Pharmacien d'officine

s~ g u séquence 2
e 9 > Wil ou
s /4 i’ /,[”J .. Communication T - Renouvelle

séquence 1si
changement
thérapeutique

. g
Slurvelllance de Dispensation du
I'observance par le

) e e médicament par le
pharmacien d'officine. g
( 2 pharmacien d'officine

7D
Communication Décision de fin de séquence :
patient-IDEC g - Cléture séquence 2 et déclenche
séquence 3

té si besqi
Y / san

7 "Centre .

. S Fugéne Marguis )\

Rythme de communication
IDEC / patient variable, établi

selon la molécule et le profil ¥, ou
. : - Renouvelle séquence 2 si changement
du patlent thérapeutique

Environ 3 mois
Début

séquence 3 PHO : pharmacien d’officine  MT : médecin traitant
PHH : pharmacien hospitalier IPA : IDE de pratique avancée
IDEC : IDE de coordination

140 patients
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Séquence 2 : suivi coordonné proximal

4?’;{11 P
Décision de fin de
séquence:

- Cléture séquence 1
et déclenche

. aD y séquence
A /.00 ORAl e

Communication - Renouvelle

Adressage du patient patient-IDEC Coordination IDEC - ) zﬁgﬁ‘;’e‘f&:n?
aux professionnels de Pharmacien d'officine ., e s :
santé si besoin N~ ¢ D thérapeutique
?urveﬂlance de Dispensaﬁon du
I'observance par le

harmacien d'officine. medieament per b
P " pharmacien d'officine

Décision de fin de séquence : \
- Cléture séguence 2 et déclenche
séquence 3
ou
< - Renouvelle séquence 2 si changement
thérapeutique

Début
séquence 3 RHO--pHarmacien d’officine ~ MT : médecin traitant
PHH : pharmacien hospitalier IPA :IDE de pratique avancée
IDEC : IDE de coordination
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Séquence 3 : suivi coordonné distal

Implication des
. Décision de fin de séguence :
prOfESSIOn nEIS ‘ Cléture séquence 2 et déclenche

séquence 3
. V 4 4 il
libéraux , | ?
Renouvelle séquence 2 si changement i 4 4

thérapeutique
Suivi alterné oncologue
et medecin traitant
Début peeitation par le

o . médecin traitant ou
PR Erome Miarauis séquence 3 p X 'IDEL si besoin
9 RENES - Sl T

Dispensation en officine/a 'nopital du 2
médicament et suivi mensuel de e
I'observance Décision de fin de séquence :
- Cléture séquence 3 ou la
79 patients Concertation entre IDEC et renouvelle
meédecin traitant ou

- Renouvelle séquence 2

PHO : pharmacien d’officine  MT : médecin traitant
PHH : pharmacien hospitalier IPA : IDE de pratique avancée
IDEC : IDE de coordination
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Séquence 3 : suivi coordonné distal

Décision de fin de séguence :
Cléture séquence 2 et déclenche

séquence 3 _
Renouvelle séquence 2 si changement @ 434

thérapeutique

: Suivi alterné oncologue
; et médecin traitant

Consultation par le
Dispensation en officine/a 'nopital du ,_; 4

Debut médecin traitant ou
médicament et suivi mensuel de =

séquence 3 R I'DEL si bescin

] (’Ll Iobservance Décision de fin de séquence :
- Cléture séquence 3 ou la
Concertation entre IDEC et renouvelle

meédecin traitant ou

\ - Renouvelle séquence 2 j

PHO : pharmacien d’officine  MT : médecin traitant
PHH : pharmacien hospitalier IPA : IDE de pratique avancée
IDEC : IDE de coordination
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Parcours coordonné ville-hopital
Communication a double sens !

ol

allle

patients & chaque
dispensation pour
le suivi de

3 évolutions fondamentales pour votre suivi des thérapies orales

Des entretiens CR médicaux

informant sur

Lien direct avec

I'équipe changement de
" hospitaliére tout posologie, changement
[observance, des aFL long du de traitement, pause,

interactions
medicamenteuseas
et des El

changement de
stratégie thérapeutique

parcours
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rémunération

forfaitaire par ONCOLINK : Mode de facturation

séquence pour
le suivi patient

ET Ia P T T _—e— e o o o

coordination

avec I'hépital ) o ) o
Partie hospitaliere Partie hospitaliere

SANS coordination AVEC coordination

B pieelHo
v Bl A i
DISPENSATION 1 191€ 1 285 € 1

EN VILLE I
-

(et | o
\

- -

PRIMOPRESCRIPTION

I 230€ § 326 €*

DISPENSATION l

HOSPITALIERE r———

(oo 1 i ™

rewcon | 206€ | e .
= o *Si réception du bulletin

(m====—=== d’adhésion du PHO
oipaeaTon I\ e _3_33€_ e _| ** Si 1 échange tracé en
2022-2023 et 2 échanges
(Te7e tracés en 2023-2024 avec
PN i 1 le PHO (réalisation

S | entrei:“len’de suivi) ’
p— I 253 € [ *%* Sj 3 échanges tracés /

SUIVI VILLE-HOPITAL

SEQUENCE 3
SUIVI LONG

f
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|

HOSPITALIERE -———

/
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P Les points forts

ugeéne Marquis

RENNES

m=) Maintien d’un lien rapproché et réegulier avec des pharmaciens de ville, surtout sur
séquence 1 et début de séquence 2

mm) |dentification de 'équipe hospitaliére

m=) Des réponses systématiques a tout appel / message




4eme Journée Régionale des Soins Oncologiques de Support — 24 mars 2023

Les résultats

SUIVI DES INCLUSIONS PAR SITE AL 20 MARS 2023

Ll GH Suc

CH ce Carnouaille

C0 - Angers

0 - Mantes

IrsLital Bargonid
Cenfre Eugene Marquis
INSTITLT Pacli-La mettes
Centre Henn Beoouere
HC L GH Mo

il

® Nombre total de patients inclus Cible d'inclusion restante
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Bilan CEM au 20/03/2023

Répartition par localisation ;g‘

\)

Pathologies gombre de cas Pourcentage

Au total : 188 patients inclus Sein 100 60,2 %
Moyenne d’age : 63 ans Rein 21 11,6 %
OQvaire 13 72 %

Profil des patients inclus

Peau 11 6,1%
Dispensation PUI : 4,7 % Tumeur maligne des tissus mous 7 39 %
Corps utérus 33%
Cerveau et méninges 1.7 %
Dispensation ville : 95,3 % Célon, rectum 17 %
Autre 1,1%
Foie et voies biliaires 1.1 %
Thyroide 1.1 %
Prostate 0,6 %

Tumeurs neuro endocrines (TNE) 0,6 %
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Bilan CEM au 20/03/2023

Engagement des Pharmaciens d’officine Engagement des médecins traitants

= Nombre de BA en = Nombre de BA
attente de réponse fgpzt;szte de
= Nombre de BA regus = Nombre de BA
L regus signés
signés
m Refus

142 PHO adhérents 27 MT adhérents
94,4% PHO impliqués 15,5% MT impliqués
8 départements concernés

BA : bulletin d’adhésion
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Du coté des pharmaciens d’officine

un contexte favorable : avenant 21
parcours classique / parcours Onco’Link
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Contexte favorable
Avenant 21 : Nouvelles missions du pharmacien d’officine

Accompagnement pharmaceutigque des patients sous anticancéreux oraux
SUres mmm] MIEUX VIVRE

LE CANCER
Les objectifs sont multiples :

erendre le patient autonome et acteur de son traitement ;

elimiter la perte de reperes de ces patients ;

efavoriser le suivi, le bon usage et I'observance des anticancéreux oraux;
einformer le patient et obtenir 'adhésion a son traitement ;

e|’aider dans la gestion des traitements ;

eprévenir les effets indésirables ;

eassurer une prise en charge coordonnée du patient.
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Les différents parcours patient

Suivi classique prévu par I'avenant 21 Suivi avec Onco’Link (@ C.O'k
®LIN “.

Thérapies Crales

=mm) MOIS 0 : entretien initial =) Séquence 1 : initiation du traitement (1 cycle)

=) Suivi de 2 entretiens thématiques s Séquence 2 : suivi proximal (3 cycles)

) M1 : gestion des effets indésirables ) Entretien a chaque dispensation (1 / mois) +
=) Entre M3 et M6 : observance échanges avec hopital

‘ 'année suivante ‘ Séquence 3 : suivi distal (6 cycles)

» 1 entretien / an sauf changement de traitement » Entretien a chaque dispensation (1 / mois) et
l échanges avec hopital

@D Entretien classique : manque de Cadre + précis, lien permanent avec é
coordination et moyens d’échanges I’équipe de soin tres a I'écoute
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Intérét pour les pharmaciens d’officine

* Lien ville-hopital renforcé par rapport au suivi classique :
* Echanges plus fréquents et plus faciles
e Sécurisation des délivrances

* Ce lien permet au pharmacien d’officine d’étre réellement au coeur de
la prise en charge du patient

* Entretiens mensuels :
* Meilleure prise en charge du patient

* Chaque aspect du traitement abordé a chaque rdv (observance, El ...

* Soins de supports relayés (psychologue, diet...)
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Quelques exemples

Patient traité par axitinib, en cours de séquence 3
Cancer du rein
Perte de poids depuis qg semaines

-

\_

& alerte dénutrition, demande d‘évaluation et prescription de CNO
- Prescription par IPA de CNO et orientation vers consultation diététique pour la
prochaine venue au CEM
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Quelques exemples
-

Patiente traitée par palbociclib

Cancer du sein

Patiente qui a ’habitude de consommer des compléments alimentaires a base de
plantes. Souhaite acheter du millepertuis pour améliorer son moral.

-

& alerte sur les interactions potentielles entre la phytothérapie et les thérapies

ciblées

- Retour a I'équipe hospitaliere et médecin traitant pour mise en place d’un
traitement sans interaction
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Quelques exemples

Patiente traitée par abemaciclib, en cours de séquence 3
Cancer du sein
Derniere dispensation date de 35 jours

= alerte sur I'observance

— Retour a I'équipe hospitaliere

—> Reprise du suivi téléphonique de la patiente pour coaching rapproché et prise en
compte des freins
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Quelques exemples

Patient traité par everolimus, en cours de séquence 3
Méningiome
\Aggravation des troubles neuro avec céphalées, fatigue, tremblements, AEG

-

= alerte sur réévaluation médicale
- Programmation d’un HDJ neuro-oncologie dans les 72h
- Changement de stratégie thérapeutique

\_

# Participation au réseau : facilitateur de relations
Prise en charge plus rapide des situations nécessitant un recours hospitalier
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Conclusion - Perspectives

# Messagerie sécurisée
impératif pour échanges de données patients
# Application numérique
patient - hopital
pharmacien d’officine — hopital
- Intervention des IDEL
oubliées dans ce parcours et pourtant indispensables

» De lI'expérimentation au droit commun
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Merci pour votre attention




