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RAPPORT MORAL

LE MOT DU PRESIDENT

Chers membres d’Oncobretagne, s

-
2024 a été une année importante pour notre réseau, a plusieurs titres. k

L'adoption des nouveaux statuts au printemps dernier, et I'élection d’un nouveau bureau en juin,
marquent une étape structurante dans la vie de I'association. Ce travail, initié des 2023, nous permet
aujourd’hui de disposer d’un cadre de fonctionnement plus lisible, plus souple, et mieux adapté a nos
missions.

Cette année a aussi été celle du lancement officiel de ’annuaire régional des Soins Oncologiques de
Support, apres deux années de conception, de tests et de travail de terrain. Ce projet collectif, porté
avec les 3C et de nombreux partenaires, répond a un vrai besoin de lisibilité pour les professionnels
comme pour les patients. Sa réussite repose sur notre capacité a le faire vivre, a 'améliorer, et a
I’ouvrir a de nouveaux acteurs.

Le Dossier Communicant de Cancérologie continue de prendre de I'importance. Il reste perfectible,
mais il avance. Des groupes de travail ont été mis en place, des outils concrets ont été développés, et
le lien avec les équipes de terrain (notamment les secrétaires RCP) a été renforcé. L'arrivée de
I'ldentifiant National de Santé et I'évolution des systemes d’information devront nous inciter a
poursuivre ce travail d’adaptation et de structuration.

2024, c’est aussi une année marquée par la consolidation de nos liens avec des partenaires clés :
UCOG, OB’AJA, POHO, CARESP, URPS, OMEDIT... Ce réseau de partenaires est indispensable dans un
contexte ol les défis sont nombreux : accés aux soins, démographie médicale, coordination des
parcours, rationalisation des moyens.

Notre équipe de coordination a également évolué, avec I'arrivée de nouveaux profils et d’une
patiente partenaire, illustrant bien notre volonté d’ouverture et d’écoute des usagers. Je tiens a
saluer leur engagement quotidien.

Enfin, je voudrais remercier tous les membres d’Oncobretagne pour leur implication. Conseils
d’administration, groupes de travail, formations, journées régionales, webinaires : votre participation
est essentielle pour continuer a faire vivre notre association.

Je reste convaincu que c’est dans le travail collectif que réside notre capacité a faire évoluer les
choses. C’est ce qui fait la force d’Oncobretagne, et c’est ce qui continuera a guider notre action.

Bien a vous,

Pr Joél Castelli
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LE DSRC ONCOBRETAGNE

Les instances du réseau — Actualités 2024

Approbation des nouveaux statuts / Assemblée Générale Extraordinaire (AGE)
Aprés un travail de révision des statuts du réseau Oncobretagne en 2023 et 2024, les nouveaux
statuts ont été validés en AGE le 12 avril 2024 puis déposés en préfecture au mois de juin 2024.
L'objectif de cette révision était :
- De mettre a jour les références réglementaires,
- D’intégrer les nouveaux termes,
- D’assurer les grandes missions sans entrer dans le détail pour éviter une mise a jour trop
réguliere des textes,
- De revoir la composition du conseil d’administration et du bureau tout en gardant la
représentativité des partenaires

Assemblée Générale (AG)
L’AG annuelle du réseau Oncobretagne a eu lieu le 7 juin 2024. Elle est composée de I'ensemble des
membres adhérents au réseau Oncobretagne.

L'année 2024 a été marquée par l'élection du nouveau conseil d’administration du réseau
Oncobretagne, et du nouveau bureau :

- Président : Pr Joél CASTELLI, radiothérapeute, Centre Eugéne Marquis a Rennes

- Vice-Président : Pr Jean-Philippe METGES, oncologue digestif, CHRU a Brest

- Trésorier : Dr Romuald LE SCODAN, radiothérapeute, ICRB a Saint-Grégoire

- Secrétaire : Mr Jocelyn DUTIL, Directeur Général Adjoint (DGA), CHRU a Brest

La composition compléte du bureau et du conseil d’administration se trouve en annexe I.

Conseil d’Administration (CA)
Le CA d’Oncobretagne s’est réuni a deux reprises en 2024 : le 7 juin et le 13 décembre. Certains
membres du CA étaient présents physiquement et d’autres y ont participé en visioconférence.

Bureau d’Oncobretagne
Il s’est réuni a quatre reprises en 2024 : le 19 février, le 13 mai, le 9 septembre et le 25 novembre.

Les sujets traités lors de ces différentes instances étaient les suivants :
- Validation des rapports d’activité, moral et financier 2023
- Dossier Communicant de cancérologie (DCC)

- Annuaire régional des Soins Oncologiques de Support (SOS)
- Nouveaux statuts

- Réélection des instances

- Recrutement au sein de la cellule de coordination

- Refonte du site internet

- Révision de la charte d’engagement

- Revue du CPOM

- Présentation du programme d’actions 2025-2026
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Charte d’engagement d’Oncobretagne
La mise a jour des statuts du réseau Oncobretagne a entrainé une révision de la charte, visant a en
assurer la conformité.

Les principales évolutions portent sur :
- La nouvelle composition des instances,
- L’ajustement de certains termes ainsi que la mise a jour du contenu,
- L’intégration des nouveaux textes réglementaires,
- Le rappel des obligations des membres, notamment en matiére de promotion et
d’utilisation des outils (annuaire SOS, DCC, etc.).

La charte d’engagement a été validée par le Conseil d’Administration le 13 décembre 2024. Elle sera
transmise aux adhérents dans le cadre des adhésions pour I'année 2025.

L’équipe de coordination

L'année 2024 a été marquée par l'intégration de 3 nouvelles collaboratrices au sein de I'équipe de
coordination :
- Aurélie FEILLEL, cheffe de projet sur la mission principale du déploiement de I'annuaire
régional des soins oncologiques de support, arrivée en janvier (1 ETP)
- Raissa NGANDJEU-SONNANG, cheffe de projet DCC, arrivée en septembre pour une
durée de 18 mois (1 ETP)
- Agnés ROY, patiente partenaire, arrivée en janvier pour une durée d’un an (0,05 ETP)

Ces professionnelles ont rejoint I'équipe de coordination composée jusqu’alors de :
- Hélene BAHU, Assistante (0,8 ETP)
- Morgane KERMARREC, Coordinatrice (0,9 ETP)
- Laurine POULAIN, Chargée de mission (1 ETP)

En complément, le réseau Oncobretagne s’appuie depuis mars 2020 sur Laétitia LEMOINE,
consultante et DPO externe, a raison de 25 jours par an pour la mise en conformité RGPD du DCC et
du réseau.

Les membres du réseau

Les membres du réseau Oncobretagne comprennent :
- Des établissements de santé publics et privés, dont tous les établissements autorisés au
traitement du cancer,
- Des Dispositifs d’Appui a la Coordination (DAC),
- Des réseaux de professionnels,
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- D’autres associations ceuvrant dans le domaine de la coordination des soins, de la
prévention ou de la santé publique,

- Des associations de patients/usagers,

- Des adhérents a titre individuel (médecins spécialistes d’organe, oncologues,
pharmaciens de ville, infirmieres libérales, etc.).

En 2024, les membres du Conseil d’Administration du réseau Oncobretagne sont répartis en 7

colleges.

College n°1 Représentants des médecins membres de RCP par territoire de | 14 sieges
santé / 3C

College n°2 Représentants médicaux des établissements 4 sieges

College n°3 Représentants administratifs des établissements 4 sieges

College n°4 Représentants des professionnels libéraux concernés par | 4 siéges
I'oncologie

College n°5 Représentants des professionnels hospitaliers concernés par | 4 sieéges
I'oncologie

College n°6 Représentants des associations de professionnels, de structures | 7 sieges
ou équipes de coordination en cancérologie, qu’elles soient
territoriales ou régionales

College n°7 Représentants des usagers ou d’associations d’usagers concernés | 3 sieéges
par le cancer

Au 31 décembre 2024, Oncobretagne compte 141 membres dont 62 personnes morales et 79
personnes physiques. Tous les établissements autorisés et associés pour le traitement du cancer
sont adhérents a Oncobretagne.
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AXE 1

Contribuer a la coordination de
I’organisation régionale de I'offre de
soins en canceérologie et a sa
lisibilité
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1.1 Renforcer la lisibilité de I'organisation de I’offre de soins en cancérologie

1.1.1. Les annuaires

Afin de renforcer la lisibilité de I'organisation régionale de I'offre de soins en cancérologie, les
annuaires des Réunions de Concertation Pluridisciplinaire (RCP) sont mis a jour chaque année. lls
sont accessibles sur le site du réseau Oncobretagne.

D’autres annuaires sont également disponibles sur le site. Certains ont été actualisés en 2024,
d’autres le seront courant 2025 :

e Annuaire des établissements autorisés

e Annuaire des établissements associés

e Hospitalisation a domicile (HAD)

e Annuaire douleur chronique

e Annuaire des Dispositifs Spécifiques Régionaux de Cancérologie (DSRC)
e Coordonnées des DAC et des 3C

e Annuaire Réseaux de Soins Palliatifs

e Annuaire des essais cliniques

1.1.2. L’annuaire régional des Soins Oncologiques de Support (SOS)

Le projet d’élaboration de I'annuaire régional des Soins Oncologiques de Support (SOS) a vu le jour
en 2022 suite a une forte demande des professionnels de la région et a la parution du référentiel
organisationnel national des SOS de I'INCa en octobre 2021. Aprés une phase importante de
construction du projet avec le comité de pilotage (COPIL), 'année 2024 a été marquée par sa
concrétisation. Pour rappel, I'annuaire SOS est un outil de recherche en ligne destiné aux personnes
atteintes d’un cancer, proches aidant(e)s et professionnel(le)s de santé exergant en cancérologie. Il a
pour objectif d’informer et d’orienter vers les SOS existants en Bretagne, en établissement de santé
comme en ville. Le site est accessible en cliquant ici ou sur annuaire-sos-oncobretagne.fr

}. ONCO
C Soins Onclogiques de Support  Accompagnementbien-&ire  Guisommes-novs? 2

Annuaire SOS de Bretagne

Soins Oncologiques de Support

Découvrez lannuaire des soins oncologiques de support de Bretagne destiné aux personnes afteintes d'un
cancer, aux proches, aidants et professionnels de santé exergant en cancérologie. Cet outil a pour objectif de
recenser les soins de support existants en Bretagne, en établissement de santé comme en ville.

& o a

Les soins oncologiques de support

fertiite #3 Priseen charge de la dovleur Prise en charge diétéfique ef nutritionnelle Activité Physique Adaptée ¥ Consels d'hygiéne de vie +5 Préserva

¥ Prise en soins des froubles de lo sexvalité Soutien psychologique des proches ef des aidants Prise en charge psychologique Prise en chorge sociale, familicle et professionnelle

Voir tous les soins de support
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Le comité de pilotage (COPIL)

Le COPIL est composé de représentants de 3C, d’URPS, d’établissements de santé, d’associations, de
DAC, de la CARESP, de 'UCOG et d’OB’AJA. Trois réunions du COPIL ont eu lieu les 11 janvier, 14 mai
et 7 novembre 2024 permettant de faire le point sur le déploiement de I'annuaire sur les territoires
de santé, de partager les points positifs et a améliorer, et valider les évolutions souhaitées de
I"'annuaire.

Chaque réunion a fait I'objet d’un compte rendu rédigé par le réseau Oncobretagne.

Le périmétre de I'annuaire

Le réseau Oncobretagne se référe aux recommandations nationales actuelles de I'INCa concernant
les soins de support et les professionnels les prodiguant. Les SOS proposés dans I’annuaire sont
« ceux inclus dans le panier de soins de support défini par I'INCa en 2016, a savoir les soins ayant
démontré un impact positif sur I'état de santé des patients », conformément a la définition de
I'INCa.

Les professionnels référencés signent une charte d’engagement, préalable a toute inscription dans
I"annuaire et valident ainsi les engagements qui y sont listés. Pour pouvoir proposer des SOS dans
I"annuaire, ils doivent répondre aux critéres ci-dessous :

Je suis un(e)
Je propose I'un des 9 soins de fessi (le) listé JYexerce dans I'une
. proressionne [ e) lis' lel -_—
support du « panier INCa » Y " 9 de ces structures
[ dans la charte d’engagement —_—
H;( '_: = Assistant{e) social(e) = Neuropsychologue
AN /Cf\ * Diététicien{ne) * Neurclogue = Association de patients et d'usagers
‘v_. #~, * Prise en charge de la douleur * Educateur(trice) sportif(tive) = Psychiatre *  Association de professionnels
Nt Prise en charge diététique et nutritionnelle = Enseignant(e) en Activité * Psycho-oncologue = Cabinet privé de radiothérapie
~(y *  Prise en charge psychologique des patients Physique Adaptée * Psycho-sexologue *  Communauté Professionnelle Territoriale
"/‘_{7"‘ . Prise en charge sociale, familiale et professionnelle = Ergothérapeute *  Psychologue de Santé (CPTS)
- Activité physique adaptée * Gériatre « Psychomotricien{ne) = Dispositif d'Appui a la Coordination (DAC)
[ J;l ]+ Consells d'hygiéne de vie ) * Gynécologue + Sage-femme, maieuticien *  Etablissement de santé
L - Pnse. en charge de.s troubles de la sc;(ua.hté « Infirmier(ére) référent () - Sexplogue *  Maison de Santé Pluri professionnelle
Qd *  Soutien psychologique des proches et aidants addictologie, douleur, sexualité, « Urologue (MSP) / Ple de santé
— Préservation de la fertilité tabacal
() abacologue Wl
ﬂFO — = Masseur(euse) kinésithérapeute
? = Médecin : addictologue, T T T
aneslm.:ﬁste rég nimateur, de libéraux dans un second temps,
meédecine physique et de mais pensée dés le début du projet :
réadaptation, du travall, bouton « intégrer Fannuaire »

nutritionniste, sexologue,
spécialiste de |'évaluation et du
traitement de la douleur,
spécialiste des soins palliatifs
etfou de la douleur,
tabacologue

Lentrée dans 'annuaire s'effectue
par soin et non par professionnel

Dans un contexte de vigilance accrue dans le domaine de la santé, des interrogations sur les
pratiques complémentaires ont abouti a des échanges réguliers avec I'INCa, la Mission
Interministérielle de Vigilance et de Lutte contre les Dérives Sectaires (Miviludes), I’Association
Francophone des Soins Oncologiques de Support (AFSOS), et certains DSRC.

Une réunion concernant « l'intégration des pratiques complémentaires » a eu lieu, avec certains
membres du COPIL, afin de pouvoir statuer et se référer aux recommandations des agences
nationales concernant les SOS proposés dans I’annuaire.

1 https://www.cancer.fr/personnes-malades/parcours-de-soins/soins-de-support/les-soins-de-support

Rapport d’activités Oncobretagne 2024 11


https://www.cancer.fr/personnes-malades/parcours-de-soins/soins-de-support/les-soins-de-support

A la suite de ces réflexions, il a été décidé de créer une page spécifique sur « 'accompagnement bien
étre » expliquant pourquoi certaines pratiques complémentaires ne font pas partie du panier INCa
SOS. Il a également été acté de faire apparaitre a divers endroits de I'annuaire des paragraphes
dédiés aux points de vigilance a avoir pour le bien-étre et la sécurité des patients et de leurs proches,
avec des liens vers les sites de I'INCa, Miviludes et AFSOS.

Le comité opérationnel (COMOP)

Un Comité Opérationnel composé de 7 personnes (3 issues de 3C, 1 de I'agence « Concept Image » et
3 du réseau Oncobretagne), a été constitué fin 2023 et s’est réuni environ une fois par semaine afin
de définir le fonctionnement et I'ergonomie de 'outil.

Ce travail a été consigné dans un document en ligne intitulé « spécifications fonctionnelles » servant
de base aux développeurs de I'agence de communication pour la conception de I'outil. L'objectif de
cette phase est de recenser les problemes/bugs liés a I'utilisation de I'outil. Aprés une relecture
approfondie étendue sur plusieurs mois, les spécifications ont été validées par le réseau
Oncobretagne le 25 janvier 2024, aboutissant a la livraison de I'annuaire en version « recette » en
février 2024.

Les ressources présentes dans I’annuaire

Fiches soins de support et structures

Les principaux contenus de I'annuaire sont les fiches soin et structure. D’une part, les fiches soin
correspondent aux soins de support proposés par les structures.

Les modalités de prise en charge sont précisées dans chaque fiche soin, afin de permettre aux
utilisateurs de I'annuaire de trouver une information aussi précise que possible : public ciblé, type de
cancer concerné, lieu exact de la prise en charge, etc. (illustration n°1).

! f % Prise en chorge diététigue et nutritionnelle l Consutation didtétique l
wsgsan
d 1 efeflq ve | Préventionfconssis endiététique |
L'accompagnement digtétique permet de rencontrer unie) distéticienine) dip in d'obtenir des
- conseils alimentaires personnalisés en lien avec la malad frets secondaires des traitements.
FARAME o B Ce soin de support vous est proposé et est intégralement pris en charge par la Ligue contre le cancer dans le

cadre de son dispositif Proxiligue.

Proxiligue est un dispasitif départemental desting aux personnes atteintes d'un cancer (en cours de fraitement
ou post-traitermen qu'd leurs proches. || permet de prendre en charge a domicile ou ou cabinet d'un
professionnel divers soins oncologiques de support afin de refrouver misux-étre et qualité de vie gréce aun
professionnel de proximite conventionné avec la Ligue contre le cancer.

nformation d'accés : si vous souhaitez bénéficier de ce soin de support contactez la Ligue contre le cancer 35
par téléphone cu par mail.

Ligue contre le cancer 35

ADRESSE i
| Rus de la Croix Desilles PATIENTS PARGLN?
i AINT MALD = Spécifique Adclescants et Jeunes Adultes (15-24 Digteticien{ne)
ans) et Ad 18 ans) et Spacifique

TELEPHOME Personnes Ggées (75 ans et plus) -

2 P QuUAND ?
03 0299 &3 &7 67 » Pathologiels) concernée(s) : Tous cancers

Pendant et aprés le traitemant

SITE INTERNET AIDANTS ET PROCHES
1@ Voir le site ou?

Le soin n'est pas ouvert aux proches et aux aidants
Sur le lieu du scin de support avec possibilité d&tre a
domicile
&0 Ce soin de support est essocid & Ligue contre le cancer 35

Vodr les autres soins de suppert de la structure

Illustration n°1 : exemple d’une fiche soin
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Ligue contre
le cancer 35

Comité d'lile-et-Vilaine

SITE INTERMET
Queconcer3sfr

ADRESSE
20 rue dlsly
35000 RENN

HORARES

cuwert ) Fermad OO

CONTACT
0299 636767

Soins de support proposés

Accompagnement
digtitique

Accompagnement
distétique

Accompagnement
distétique

[llustration n°2 : exemple d’une fiche structure

Ressources complémentaires

D’autre part, les fiches « structure »
recensent tous les soins de support
proposés par une structure ; et sont
accessibles depuis un lien cliquable
présent en bas a gauche de la fiche
soin (illustration n°2).

Pour apporter des compléments d’information aux utilisateurs du site, des pages annexes a
|’annuaire ont été créées sur :

« Les programmes d’Education Thérapeutique du Patient (ETP) », validés par I’ARS sont
destinés aux patients atteints de cancer. L'ETP permet a ces derniers de maintenir et/ou
d’améliorer leur qualité de vie et de devenir plus autonomes dans leur parcours de soins. lls
sont animés sous forme d’ateliers et sont complémentaires des SOS.

« Le Parcours de soins global aprés le traitement d’un cancer » issus des Appels A Projets
(AAP) de I’ARS. Il propose un bilan fonctionnel et motivationnel d’Activité Physique Adaptée
(APA), un bilan diététique et/ou psychologique et des consultations de suivi nutritionnel
et/ou psychologiques dédiées.

« L’Accompagnement bien étre » est le fruit des réflexions prises lors de la réunion sur la
question de I'intégration des pratiques complémentaires.

« Qui sommes-nous » présente le DSRC Oncobretagne, ainsi que les partenaires ayant
contribué a la création et au déploiement de I'annuaire.

« Les Soins de support » permet de détailler chacun des 9 soins de support intégrés dans
I"'annuaire

« La Méthodologie » du projet de I'annuaire permet aux utilisateurs du site de comprendre
la construction de I'outil, de la genése au déploiement. Une démarche précise a été suivie,
détaillée sur cette page dédiée afin de garantir la transparence des informations (structures,
soins et professionnels de santé) affichées sur I'annuaire et veiller a respecter les bonnes
pratiques et les critéres éthiques dans la sélection.
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Le déploiement et mise en ligne de I’outil
Phase pilote

Une phase pilote a été menée aupres des territoires de santé n°3 (TS3) - Lorient- Quimperlé - et n°6
(TS6) - Saint Malo-Dinan - de mars a juin 2024. Cette démarche a permis de présenter et de tester
I'outil auprés de futurs utilisateurs, ce qui a conduit a des modifications de I’annuaire. Elle a
également contribué a structurer et améliorer les temps d’information et de formation communs
avec les responsables qualité 3C, « administrateurs territoriaux » de I'annuaire.

Le déploiement de I'annuaire régional s’est poursuivi sur les autres territoires de santé a partir de mi-
juin 2024.

Le déploiement régional

L'indexation de I'annuaire sur les moteurs de recherche a été effectuée le 9 décembre 2024. A ce
titre, toutes les structures ayant intégré I'annuaire ont été informées par un courrier officiel du
réseau Oncobretagne.

1S3 TS4 et 8 TS5 TS6
TS1 TS2 ) o, . TS7
. Lorient, Vannes, Rennes, Vitré, Saint-Malo, . . Total
Brest Quimper ) . . . . Saint-Brieuc
Quimperlé Pontivy Fougeres, Redon Dinan
e M Dep’lo_|ement Depflcﬂement oo <l Depflcflement DegI9|ement Enaseipire DegI9|ement }
régional régional régional régional régional
IZ.)ebut Ses.smn fin septembre septembre mars juillet juillet mars juillet -
informations
Debut se.ssmns mi octobre novembre mars aout juillet mars juillet -
formations
Structuresinforméesdu |, 13 12 16 65 64 30 220
projet
Structures rencontrées 11 2 12 5 15 31 5 81
Structures intégrées 5 2 12 5 14 27 3 68
Fiches soins créées 16 2 19 7 30 122 0 196

Illustration n°3 : déploiement du projet par territoire de santé — extrait de la présentation du COPIL
du 07/11/2024.

La place des 3C dans le déploiement

Afin de proposer une offre fournie et de qualité, le réseau Oncobretagne s’est appuyé sur les 3C de
chaque territoire de santé et leur fine connaissance des structures hospitalieres, associatives ou de
villes existantes sur leur territoire. Ce travail de collaboration étroit permet de recenser les structures
et de les inviter a proposer leurs SOS dans I'annuaire si elles répondent aux critéres d’intégration.

Des points individuels sont programmeés régulierement avec les responsables qualité 3C de chaque
territoire de santé (hebdomadaire, bimensuel), a partir de I'été 2024, afin de :

- Faire un état des lieux des structures rencontrées
- Organiser les rencontres en visioconférence ou en présentiel
- Faire le point sur les fiches soins de support en attente de validation
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- Noter les retours sur les points forts et les axes d’amélioration
- Améliorer les supports et la communication sur 'outil

Formations et outils

Pour cette phase de déploiement, plusieurs actions ont été menées et outils créés par le réseau
Oncobretagne :

- Des supports de formation et de communication :
o Support de présentation PowerPoint utilisé lors des rencontres avec les
amanivechgions 45 (RS2
T o

structures

B o Guide numérique « prise en main simplifiée » pour les administrateurs
structures et les professionnels de santé (pour chaque territoire de
santé)

o Triptyque « prise en main simplifiée » pour les administrateurs structures
et les professionnels de santé (pour chaque territoire de santé) (cf.
annexe ll)

o Foire Aux Questions (FAQ) qui recense les questions fréquemment
posées par les utilisateurs du site

- Une boite a outils intégrant les éléments listés ci-dessus et destinée aux 3C pour les
accompagner dans leur réle d’administrateurs territoriaux. Celle-ci comprend également :
o Une procédure d’intégration qui détaille les étapes de validation des structures et
des SOS dans I'annuaire
o L'autorisation représentant légal
o Lacharte d’engagement

- Trois webinaires d’informations a destination des professionnels de santé ont été organisés
en novembre 2024, auxquels 43 personnes ont participé. Le replay de ces webinaires a été vu
par 54 personnes.

- Des formations des responsables qualité 3C des autres territoires de santé : présentation des
outils mis a leur disposition pour les sessions d’informations et de formations des référents
de chaque structure identifiée.

- Des rencontres en présentiel ou en distanciel de toutes les structures identifiées par les 3C
sur chaque territoire de santé (établissements de santé autorisés et associés en cancérologie,
les associations de patients et d’usagers, les structures coordonnées des professionnels de
santé libérauy, ...)

- Rencontre des représentants des réseaux et dispositifs spécifiques tels que la CARESP,
OB’AJA, POHO et I'UCOG afin de répondre d’emblée aux besoins des populations spécifiques
(enfants, Adolescents et Jeunes Adultes (AJA), personnes agées et patients en fin de vie).

Perspectives

L'intégration des soins par un professionnel de santé libéral a titre individuel sera possible a terme,
telle qu’elle a été pensée dés la conception du projet. En effet, le réseau Oncobretagne s’appuie dans
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un premier temps sur les structures pour déployer progressivement I'annuaire ; puis intégrera dans
un second temps (apres une phase pilote d’environ un an) les SOS proposés par les Professionnels de
Santé Libéraux (PSL) individuellement, ce travail de grande ampleur étant actuellement limité par les
ressources humaines de I'équipe du réseau Oncobretagne.

La place des patients dans la conception de I’outil

Le réseau Oncobretagne a souhaité intégrer des le début du projet des patients partenaires ou des
patients membres du réseau afin d’apporter une perspective précieuse basée sur leur vécu. Cette
participation permet de mieux répondre aux attentes et aux besoins concrets des usagers.

L'objectif de cet annuaire est en effet de permettre au patient d’effectuer sa recherche de maniére
fluide, claire et aussi simple que possible pour lui.

Ainsi quatre patients ont été sollicités pour tester I'outil depuis la conception jusqu’a la mise en ligne,
aussi bien au niveau des fonctionnalités et de I'ergonomie, que des contenus proposés.

Leur regard avisé a permis d’ajuster ou de clarifier certains points : vulgarisation de certains termes,
photographies, visibilité des fiches soins...

Aspects juridiques et Réglement Général sur la Protection des Données (RGPD)

Les DSRC, dans le cadre d’un groupe de travail national avec I’Association nationale des Dispositifs
spécifiques Régionaux en Cancérologie (ADIRESCA) collaborent avec une juriste pour la mise en place
des annuaires régionaux afin de répondre a certaines interrogations et aux limites inhérentes a un tel
outil ; notamment celles concernant les professionnels de santé actuellement référencés.

Le réseau Oncobretagne suit les recommandations de la CNIL concernant la protection et le respect
de la vie privée des utilisateurs du site web et prend les mesures nécessaires pour les garantir. Il
s’engage donc a respecter la confidentialité des renseignements personnels qui sont collectés selon
les modalités décrites dans la politique de confidentialité. Par exemple, aucune donnée relative a
I'identification d’un professionnel de santé n’est possible dans I’annuaire.

A ce titre et en lien avec la DPO du réseau Oncobretagne, plusieurs documents ont été validés :

- Les mentions légales

- La politique de confidentialité

- Les conditions générales d’utilisation

- Lacharte d’engagement

- Les contrats de sous-traitance avec les 3C
- L’'autorisation représentant légal
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1.2. Participer a la coordination des différents acteurs de soins en

cancérologie

Visite des partenaires en région

Afin de favoriser l'interconnaissance avec les partenaires en région et envisager des travaux
communs, I'équipe de coordination a initié plusieurs rencontres en 2024. L'objet de ces rendez-vous
est de présenter le réseau Oncobretagne et le projet d’annuaire régional des SOS, de mieux
connaitre les différents dispositifs et ainsi de renforcer les partenariats entre structures.

En 2024, le réseau Oncobretagne est allé a la rencontre de :
- Des coordinateurs des CPTS de la Région : présentation en « Géco’coordo » : plus de 15 CPTS
présentes
- ESSORT santé, Fédération régionale de I’exercice coordonné (ESP, MSP)
- La cellule d'animation régionale des soins palliatifs (CARESP)
- DAC'TIV — DAC des territoires d’llle et Vilaine
- Antenne 35 de la Ligue contre le cancer
- L’association Cécile Etoile
- Lamaison Jaia

1.3. Renforcer le réle des DSRC dans les champs de la cancérologie du sujet agé

et de la cancérologie pédiatrique

1.3.1. L’Unité de Coordination en OncoGériatrie — UCOG

L'UCOG assure la coordination régionale en cancérologie ciblée sur les patients agés de 75 ans et
plus. Cette unité est indépendante du réseau Oncobretagne mais les deux structures travaillent en
étroite collaboration :

- Depuis 2022, des temps d’échanges réguliers UCOG/Oncobretagne ont lieu afin de formaliser
la collaboration entre les deux structures et réfléchir a des axes de travail communs. Une
réunion s’est tenue en 2024.

- Le réseau Oncobretagne assure le support institutionnel des journées régionales organisées
par I'UCOG: gestion des contrats avec les partenaires industriels, gestion des devis;

paiement des factures, suivi des comptes etc...

- Un rapport annuel d’indicateurs régionaux ciblés sur les patients agés de 75 ans et plus, a
partir des données du Dossier Communicant de Cancérologie (DCC), est envoyé a I'UCOG.

- L'UCOG est membre du comité de pilotage du projet de I'annuaire régional des soins
oncologiques de support piloté par le réseau Oncobretagne.

- Une page dédiée a I'UCOG est hébergée sur le site Internet du réseau Oncobretagne.
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- Le GTR Oncogériatrie a été mis a en place par I'UCOG, en partenariat avec le réseau
Oncobretagne, une premiere réunion s’est tenue en janvier 2024 regroupant les
professionnels de I’'UCOG, les responsables 3C et le réseau Oncobretagne. Un travail sur un
format régional d’un flyer d’information a été initié et sera finalisé en 2025.

- La cadre coordinatrice participe au groupe de travail régional sur les documents du parcours
patients en cancérologie piloté par le réseau Oncobretagne.

La cadre coordinatrice de 'UCOG est membre du conseil d’administration du réseau Oncobretagne.
Son mandat a été renouvelé lors de I’élection des instances en juin 2024.

L'année 2024 a été marquée par la publication du référentiel INCa des UCOG, qui met fortement en
avant la nécessité d’une coordination étroite entre les DSRC et les UCOG.

Dans cette perspective, une charte de fonctionnement sera élaborée en 2025 afin de clarifier les
périmetres d’intervention respectifs et de définir les modalités de collaboration entre les deux
structures sur différents projets.

1.3.2. Le réseau de Pédiatrie Onco-Hématologie de I’Ouest (POHO)

Le réseau POHO fonctionne de fagon autonome et indépendante, il est membre de droit au conseil
d’administration et son médecin coordinateur est élu membre du bureau du réseau Oncobretagne.

La collaboration porte principalement sur I'hébergement des pages du réseau POHO sur le site
internet du réseau Oncobretagne. Le réseau POHO envoie les mises a jour a effectuer de facon tres
réguliere. Certains articles peuvent étre publiés en page d’accueil du site selon les actualités du
réseau POHO.

1.3.3. Le réseau Oncologie Bretagne Adolescents et Jeunes Adultes (OB’AJA)

Depuis la mise en place de I'équipe OB’AJA, une page sur le site internet du réseau Oncobretagne a
été créée pour y présenter leurs outils de communication et de coordination.

Oncobretagne fournit au réseau OB’AJA un rapport régional annuel reprenant les principaux
indicateurs RCP pour les patients AJA, agés de 15 a 25 ans.

Le réseau OB’AJA est engagé dans plusieurs projets en cours :
- Le projet d’annuaire régional des soins oncologiques de support,
- Laformation au dispositif d’annonce
- Le groupe de travail régional sur les documents du parcours patients en cancérologie

La médecin coordinatrice du réseau OB’AJA est membre du conseil d’administration du réseau
Oncobretagne.
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1.4. Renforcer les interfaces avec d’autres structures en cancérologie

1.4.1. Les Centres de Coordination en Cancérologie (3C)

Au nombre de sept sur la région, les 3C sont des partenaires majeurs du réseau Oncobretagne.

Historiquement, les 3C bretons ont été structurés par territoire de santé, avec un unique 3C par
territoire de santé, rassemblant tous les établissements autorisés au traitement du cancer du
territoire. A noter qu’un des 3C couvre deux territoires de santé.

Une spécificité bretonne réside dans le fait que 6 des 7 3C sont portés par des structures qui pilotent
également un Dispositif d’Appui a la Coordination (DAC).

1  Publication du référentiel « Centres de coordination en cancérologie : organisation et
missions »

Aprés de nombreuses années sans actualisation des textes réglementaires, I'INCa a publié en avril
2024, le référentiel national des 3C. L'objectif est de faire « évoluer les missions des 3C afin de les
positionner clairement comme des « cellules qualité » dédiées a la cancérologie » pour leurs
établissements membres.

Un GT régional se réunira courant 2025 pour effectuer une relecture approfondie et collégiale de ce
référentiel afin de mieux en comprendre les contours et les impacts sur les organisations.

2 Nouvelle structuration de la collaboration 3C — réseau Oncobretagne

Jusqu’a présent, la collaboration entre le réseau Oncobretagne et les 3C passait presque
exclusivement via les responsables 3C.

Face a certaines difficultés de communication et afin d’améliorer la collaboration opérationnelle, une
réunion s’est tenue le 1°" octobre 2024 en présence des directions des 3C et du réseau
Oncobretagne. Cette rencontre a permis de dresser un état des lieux des collaborations existantes et
de poser les bases de futures coopérations.

Ainsi, I'année 2024 marque une évolution importante, avec une implication croissante des directions
des structures porteuses des 3C.
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Lors de cette réunion, les directions des 3C et le réseau Oncobretagne ont convenu de plusieurs
mesures pour renforcer la collaboration :
- Sanctuarisation des temps d’échanges entre les directions des 3C et le réseau Oncobretagne :
o Un temps d’échange annuel réunissant I’ARS, le réseau Oncobretagne et les 3C
(directions et responsables).
o Deux temps d’échange entre le réseau Oncobretagne et les directions des 3C, prévus
en octobre et en avril/mai, en amont du point avec I’ARS.
- Validation d'une feuille de route annuelle commune : cette feuille de route permettra de
cadrer les actions conjointes entre le réseau Oncobretagne et les 3C.

Feuille de route 2024/2025

Pour I'année 2024/2025, les actions prioritaires entre le réseau Oncobretagne et les 3C sont les
suivantes :
1. Relecture des référentiels INCa (RCP et 3C) et déclinaison des recommandations dans chaque
territoire.
2. Dossier Communicant de Cancérologie (DCC) :
o Renforcement de I'accompagnement par le réseau Oncobretagne.
o Révision de la documentation régionale.
o Amélioration de la visibilité sur le DCC afin d’apaiser les relations entre partenaires.
3. Annuaire SOS : Mise a jour et harmonisation pour garantir une meilleure accessibilité des
ressources.

Accueil des nouveaux responsables 3C

Avec l'accord des directions, le réseau Oncobretagne propose un temps d’échange d’une demi-
journée lors de la prise de poste d’un.e responsable 3C.

Ce temps permet de présenter le réseau Oncobretagne, I'écosystéme régional ainsi que les
collaborations existantes entre 3C et le réseau Oncobretagne, en particulier les contours du Groupe
Régional 3C (GR3C), I'implication dans le déploiement du DCC et le projet d’annuaire régional des
Soins Oncologiques de Support.

En 2024, cela a concerné la responsable 3C du territoire de santé n°6.

1.4.2. Le Pole Régional de Cancérologie de Bretagne (PRCB)

En Bretagne, les missions de recherche clinique et d’innovation sont portées par le PRCB, qui a
également en charge 'organisation des RCP régionales et de recours, telles que définies en région
(avant la publication du référentiel RCP 2023).

La collaboration avec le PRCB porte sur plusieurs thématiques.
En 2024, cela a concerné :
- Le Dossier Communicant de Cancérologie : le PRCB participe au Groupe Utilisateurs DCC

coordonné par Oncobretagne, ainsi qu’a la CADDOC
- Le PRCB est membre du Groupe Régional 3C
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- Temps d’échanges annuel entre le réseau Oncobretagne et le PRCB

Le PRCB est également représenté dans les instances du réseau Oncobretagne via son médecin
coordinateur, en tant que vice-président.

1.4.3. Le Groupe Régional 3C (GR3C)

Le Groupe Régional 3C (GR3C) est coordonné par le réseau Oncobretagne ; il réunit les responsables
3Cde larégion et le PRCB. Selon I'ordre du jour, des professionnels extérieurs peuvent étre invités.

En 2024, le GR3C s’est réuni a 4 reprises, principalement autour des sujets suivants :

- Mise en place de I'étude de complétude des fiches RCP Sénologie : constitution d’'un groupe
de travail composé de la coordinatrice du réseau Oncobretagne, de trois médecins cliniciens
et de deux représentants 3C,

- Enquéte aupres des coordinateurs RCP,

- Session d’information a destination des secrétaires RCP (choix des thématiques et des
orateurs),

- Points d’informations divers (présentation du projet Imagerie RUBIS2 du GCS e-santé
Bretagne, échanges avec I'INCa).

Chaque réunion a fait I'objet d’un compte rendu rédigé par le réseau Oncobretagne.

Afin de favoriser les échanges, il a été convenu d’augmenter la fréquence des réunions a partir de
septembre 2024 et se réunir 6 fois par an, en alternant les réunions en présentiel et en
visioconférence.

Focus sur I’enquéte aupres des coordinateurs de RCP

Afin d’évaluer et d’améliorer I'organisation des RCP, une enquéte en ligne a été conduite par le
Groupe Régional 3C aupres des coordinateurs RCP de la région (hors hématologie et pédiatrie), entre
septembre et novembre 2024.

Les objectifs de cette enquéte sont de :
e Identifier les freins et leviers liés a I'organisation des RCP,
e Recueillir les retours d’expérience et suggestions des coordinateurs pour faire évoluer les
pratiques,
e Alimenter la réflexion régionale en vue de [I'actualisation de la charte des RCP,
conformément au nouveau référentiel de I'Institut National du Cancer (déc. 2023).

Résultats clés :

e Six 3C participant et le Pole Régional de Cancérologie

e Taux de participation de 48,5 % (48 répondants sur 99 sollicités)

e La majorité des coordinateurs exercent ce role depuis plus de 5 ans

e Une logistique globalement satisfaisante, mais des difficultés relevées concernant 'acces a
I'imagerie, aux résultats de biologie moléculaire et a I'information sur la recherche clinique.

e Des efforts a poursuivre pour garantir le respect du quorum, notamment par la mobilisation
des spécialistes absents (radiologues, chirurgiens) ou I'ajustement des horaires.
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e Un besoin exprimé de renforcer les liens avec les responsables 3C/PRCB, ainsi qu’une
valorisation du role du secrétariat RCP, jugé efficace et facilitateur.

e Enfin, la mise en forme et la tracabilité des propositions thérapeutiques issues des RCP
restent hétérogénes selon les équipes.

Cette enquéte constitue une étape préparatoire a |'élaboration de recommandations et a une
harmonisation des pratiques RCP a I'échelle régionale.

Elle a fait 'objet d’une synthése régionale rédigée par Oncobretagne et diffusée aux médecins
membres des RCP via les 3C et le PGle Régional de Cancérologie.

Enquéte auprés des coordinateurs de Réunions de c onco
Concertation Pluridisciplinaire (RCP)
Ftude régionale 2024
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1.4.4. Le Centre Régional de Coordination de Dépistages des Cancers (CRCDC)
en Bretagne

Le CRCDC est membre du réseau Oncobretagne et est représenté par une médecin coordinatrice au
sein du conseil d’administration d’Oncobretagne.

Dans le cadre de ses missions, le CRCDC accede a certaines données du DCC et regoit chaque mois un
export de données nominatives, conformément a la convention de transfert de données signée entre
le réseau Oncobretagne et le CRCDC a la fin de I'année 2021. Afin de répondre aux besoins d’acces
aux données, un profil spécifique a également été créé pour les médecins du CRCDC.

Par ailleurs, en vue de la prochaine journée régionale du réseau Oncobretagne dont la thématique

sera « Prévention et promotion pour la santé en cancérologie », le CRCDC participe activement en
tant que membre du comité d’organisation.
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1.5. Renforcer les interfaces avec d’autres structures de coordination

1.5.1. L'Observatoire des Médicaments, Dispositifs médicaux et Innovations
Thérapeutiques (OMéDIT Bretagne)

Une collaboration avec 'OMéDIT Bretagne est en place depuis plusieurs années sur un projet visant a
I'amélioration de la prise en charge des patients atteints de cancer par les professionnels en ville
(voir axe 4 : Contribuer a I'information et a la formation des acteurs, des patients et de leurs proches
sur le parcours de santé en cancérologie — point 4.2.3).

1.5.2. Les Unions Régionales de Professionnels de Santé (URPS) de Bretagne
Le lien avec les URPS se fait au travers de deux projets :

- Le projet porté par le réseau Oncobretagne et I'OMéDIT Bretagne afin d’aider les
professionnels de ville a la prise en charge des patients atteints de cancer.

- Le projet d’Annuaire Régional des Soins Oncologiques de Support : des représentants des
URPS sont membres du COPIL et participent a certains groupes de travail, tel que le groupe
« cahier des charges ».

- Le groupe de travail régional sur les documents du parcours patients en cancérologie.

Certains élus des URPS sont membres du Conseil d’Administration du réseau Oncobretagne.

1.5.3. La cellule d'animation régionale des soins palliatifs (CARESP)

Avec 80 % des patients en soins palliatifs atteints par un cancer, la mise en place d’une collaboration
plus étroite avec la CARESP semblait évidente.

Une premiére réunion s’est tenue le 4 juin 2024 entre les membres de I'équipe de coordination de la
CARESP et du réseau Oncobretagne.

Un premier plan d’actions a été validé :
- Organisation d’un webinaire conjoint (décembre 2024) sur le théme « les soins palliatifs
précoces en cancérologie »
- Implication de la CARESP dans le GTR « Documents Parcours »
- Représentations des structures dans les instances respectives.

En 2025, des réflexions sur des parcours par pathologie seront engagées en se focalisant sur les
cancers de mauvais pronostic dans un premier temps.

Le réseau Oncobretagne a assisté au webinaire organisé conjointement par la CARESP et I’ARS
Bretagne, le 13 septembre 2024, au sujet des filieres territoriales en soins palliatifs.
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1.5.4. Fédération des Acteurs de la Coordination en Santé (FACS) de Bretagne

Le réseau Oncobretagne est membre de la FACS Bretagne et a participé a I'lassemblée générale le
15 mai 2024 ainsi qu’a une matinée associative le 9 octobre 2024.

Le réseau Oncobretagne siége au conseil d’administration ainsi qu’au bureau depuis le début de
I'année 2025. Cette implication favorise le développement de liens avec d’autres structures de
coordination de la région.

1.6. Déployer et suivre I'utilisation du Dossier Communicant en Cancérologie (DCC)

Dossier :
Communicant ¢«
Cancérologie :

- -

Le réseau Oncobretagne est a la maitrise d’ouvrage du DCC de Bretagne et responsable de
traitement pour la gestion des droits et profils et la gestion de la base de données du DCC. Le
Groupement Régional (GR) e-santé Bretagne est a la Maitrise d'Ouvrage Déléguée.

1.6.1. Comité Opérationnel (COMOP)

Le COMOP réunit le GR e-santé Bretagne, le réseau Oncobretagne et I'éditeur du DCC (Dédalus).

En 2024, 10 réunions ont été organisées afin de discuter des problématiques en cours et des
perspectives en lien avec les demandes de prestations et d’évolutions de I'outil.

Les échanges ont notamment porté sur la mise en place de I'ldentifiant National de Santé (INS), la
nouvelle matrice d’habilitations (cf. Annexe lll), le déploiement du nouvel annuaire santé Bretagne et
la montée de version de l'outil.

1.6.2. Espace Numérique Régional de Santé (ENRS) et DCC

L'année 2024 a été marquée par de nombreux changements numériques, impactant les équipes
opérationnelles des 3C et les secrétariats de RCP.

Dans ce contexte, Oncobretagne, les directions des 3C et le Pole Régional de Cancérologie ont
adressé un courrier au GR e-santé Bretagne afin de souligner les conséquences significatives des
évolutions de I'ENRS sur les utilisateurs du DCC.

Création d'un comité stratégique (COSTRAT)

A la suite de I'envoi de ce courrier, une réunion a été organisée par le GR e-santé Bretagne afin de
partager les préoccupations exprimées et d’envisager des solutions adaptées.
L'amélioration de la communication a été identifiée comme un axe clé pour renforcer le partenariat.
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Pour répondre a cet enjeu et mieux anticiper les projets pouvant impacter les équipes des 3C, la
création d’'un Comité Stratégique (COSTRAT) a été proposée par le GR e-santé Bretagne. Ce comité se
réunira au minimum une fois par an afin de définir les grandes orientations a suivre et d’assurer une
coordination efficace entre les différents partenaires.

La premiere réunion est planifiée au 1°" semestre 2025.

1.6.3. Groupe de travail « Refonte des fiches RCP »

Un premier travail relatif a I'élaboration des fiches RCP avait été conduit au sein d’un groupe de
travail en 2020. A la suite de leur mise en ceuvre par les professionnels de santé, plusieurs retours
d’usage ont été recensés : les fiches ont été percues comme trop longues et trop denses, et de
nombreux champs demeurent fréquemment non renseignés.

Au regard de ces constats, il a été décidé d’engager une révision de ces fiches. Cette démarche vise a
améliorer la clarté et la pertinence, afin de mieux répondre aux attentes des professionnels de santé,
tout en assurant leur conformité avec les exigences nationales en vigueur.

Dans cette perspective, une premiére réunion s’est tenue en 2024, consacrée a |I'élaboration d’une
méthodologie de travail, en concertation avec les membres du groupe de travail.

1.6.4. Groupe Utilisateurs DCC

Depuis la généralisation du nouveau DCC de Bretagne, le réseau Oncobretagne et le GR e-santé
Bretagne ont mis en place un groupe utilisateurs réunissant notamment les responsables 3C et le
PRCB. Les secrétaires RCP sont conviées selon I'ordre du jour de la réunion.

L’objectif de ce groupe est de discuter des demandes d’évolutions et d’avoir un retour d’expériences
des utilisateurs.

En 2024, le groupe utilisateurs s’est réuni a sept reprises concernant les évolutions en cours et en
particulier la mise en application de la nouvelle matrice d’habilitations.

Visite des Centres de Coordination en Cancérologie (3C) et des secrétariats RCP

Nouvellement en poste, la cheffe de projet DCC s’est rendue dans les différents territoires afin de
rencontrer les responsables 3C, mieux comprendre les approches territoriales liées a I'utilisation du
DCC et participer a une réunion de concertation pluridisciplinaire (RCP).

Ces visites ont fait I'objet d’une restitution générale en GU DCC.

1.6.5. Groupe de Travail « Boite a Outils »

Ce groupe de travail, initié en 2023 sur proposition du Groupe Régional 3C, s’est réuni a 3 reprises en
2024. 1l est composé de représentants du réseau Oncobretagne, des responsables 3C, et des
secrétaires RCP. Il vise a proposer une « boite a outils (BAO) » a destination des secrétaires RCP et
secrétaires médicales afin d’appréhender au mieux I'utilisation du DCC et le remplissage des fiches
RCP.
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Pour cela, des « Fiches Mémo » par spécialité d’aide au remplissage des fiches RCP ont été créées et
intégrées a la BAO disponible en ligne sur un espace sécurisé du site internet du réseau
Oncobretagne.

Certains documents sont en cours de validation médicale avant leur publication.

1.6.6. Bilan régional des RCP enregistrées dans le DCC de Bretagne en 2024

Les indicateurs ci-aprés sont calculés a partir des données des RCP enregistrées dans le DCC WebDCR
au 26 février 2024 et concernent donc toutes les RCP territoriales et régionales, hors hématologie et
cancérologie pédiatrique. Les réunions type « STAFF » enregistrées dans le DCC sont inclues dans les
statistiques suivantes :

Statistiques DCC de Bretagne 2024 :
- 96 RCP/Staff enregistrés
- 3421 séances RCP
- 70 452 fiches RCP/avis rendus
- 43 646 patients passés en RCP

En 2024, 3421 séances sont enregistrées dans le DCC de Bretagne. Avec une moyenne estimée de 10
médecins présents par réunion, d'une durée moyenne de 2h et un temps de travail légal de
1607 h/an, le temps consacré aux RCP enregistrées dans le DCC en Bretagne est estimé a environ
42,6 ETP médicaux.

En moyenne, 20,6 dossiers sont discutés par séance RCP/Staff en 2024.

Caractéristiques des patients

Tableau 1 : Nombre de patients, selon le sexe

Sexe des patients N %
Féminin 19 834 45,4
Masculin 23811 54,6

Non renseigné 1 0
Total général 43 646 100,00 %

Les hommes représentent pres de 54,6 % des patients dont le dossier a été discuté en RCP en 2024,
ce qui est comparable a ce qui était observé en 2023.

Tableau 2 : Nombre de patients, selon I’dge au premier passage en RCP

Age des patients N %
Moins de 15 ans 16 0,04
15-24 ans (AJA) 218 0,50
25-49ans 3950 9,05
50-74 ans 25 567 58,58
75 ans et plus 13895 31,84
Total général 43 646 100,00
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Les patients de 75 ans et plus représentent 31,84 % des patients dont le dossier est discuté en RCP

en 2024.
Les dossiers de 218 patients (soit 0,5 %) agés de 15 a 24 ans sont passés dans une RCP enregistrée

dans le DCC de Bretagne.

Graphique 1 : Pyramide des ages — Toutes spécialités confondues

Tranche d'age
S22 NMNWWERROGIO®O~~0W0O
POPRPOPRPORORL,OROROR+

=SMNMNWWR RO~~~
ooonoonononono
1

1000 2000 3000

(==

5000 4000 3000 2000 1000
Nombre de patients

B Hommes Femmes

Tableau 3 : Nombre de fiches RCP par spécialité
Nombre de fiches 2024

Spécialité de la RCP N %

Gynécologie-Sénologie 13610 19,32%
Urologie 13320 18,91%
Digestif 12721 18,06%
Thorax 11799 16,75%
Dermatologie 4918 6,98%

ORL 3330 4,73%
Neuro-oncologie 2577 3,66%
Hépatologie 2237 3,18%
Sarcome 1450 2,06%
Douleur et métastases osseuses 1008 1,43%

ARPEGO 730 1,0%
Thyroide 656 0,93%
RENATEN 626 0,89%

Biologie Moléculaire 416 0,6%
Oncogénétique Gynéco-Séno 359 0,51%
Tumeurs hypophysaires 322 0,46%
Soins palliatifs 131 0,19%
Tumeurs surrénaliennes 123 0,17%
Oncogénétique Digestif 63 0,09%
Digestive Superficielle 56 0,08%
Total 70 452 100,0%
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Les quatre spécialités gynécologie-sénologie, urologie, digestive et thoracique représentent pres de
75 % du total des fiches RCP enregistrées dans le DCC.

Délai de validation
En 2024, le délai moyen de validation d’une fiche RCP est de 1,6 jour en région. Sur de nombreuses
RCP, les fiches sont validées le jour-méme de la réunion.

1.6.7. Bilan régional des RCP d’Hématologie / Source : logiciel Hemsys

Les RCP d’hématologie sont gérées en dehors du DCC de Bretagne, dans un autre outil régional
appelé Hemsys. Le réseau Oncobretagne peut accéder aux statistiques des RCP d’hématologie
enregistrées sur cette plateforme via un acces sécurisé sur le logiciel.

Statistiques Hématologie 2024 :
-4 RCP
-254 séances RCP
- 6133 fiches RCP/avis rendus
- 4 722 patients passés en RCP

1.6.8. Zoom sur les données RCP — Oncogériatrie

Données issues des RCP territoriales et régionales enregistrées dans le DCC Bretagne
Les patients agés de 75 ans et plus représentent 31,8 % (N=13 895) des patients de la région dont le
dossier est passé en RCP au moins une fois en 2024, en légere augmentation depuis 2023.

L'activité représente un total de 20 964 fiches RCP, soit 29,8% du total des fiches RCP.
La moyenne d’age des patients agés de 75 ans et plus est de 80 ans et la médiane de 80 ans.

Tableau 4 : Nombre de patients agés de 75 ans et plus spécialité (au 1°" passage en RCP et
enregistrés dans le DCC de Bretagne)

Spécialité N %
Urologie 3703 26,6
Digestif 2705 19,5
Gynéco-Séno 2138 15,4
Dermatologie 1969 14,2
Thorax 1706 12,3
Autres spécialités 1674 12,4
Total 13 895 100

La trace d’'un dépistage G8 Oncodage ou d’une évaluation gériatrique standardisée réalisée ou
programmeée est retrouvée pour 798 patients, soit 5,8 % des patients agés de 75 ans et plus.

1.6.9. Zoom sur les données RCP — Oncopédiatrie et AJA

Les RCP d’Oncopédiatrie sont organisées par l'organisation interrégionale (OIR) « Grand Ouest
Cancer Enfant » (GOCE) et enregistrées dans le DCC de la région Pays de la Loire.

Sur demande, les indicateurs d’activité RCP concernant la Bretagne sont transmises au réseau
Oncobretagne annuellement.
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Ainsi, en 2024, I’activité des RCP inter-régionales d’Oncopédiatrie représente :
- Nombre de dossiers présentés : 164 (58 pour Brest et 106 Rennes)
- Nombre de nouveaux patients : 90 (32 pour Brest et 58 pour Rennes)

Par ailleurs, certains dossiers des patients agés de 15 a 25 ans - Adolescents, Jeunes Adultes (AJA) -
sont discutés dans les RCP de Bretagne et sont donc enregistrés dans le DCC de Bretagne.

En 2024, cette activité représente 254 patients et 393 fiches RCP sur la région. L’age moyen de ces
patients est de 21 ans, I’4ge de médian est de 22 ans.

40,2 % des patients AJA sont des hommes, tandis que 59,8 % sont des femmes.

Tableau 5 : Nombre de patients AJA par spécialité (au ler passage en RCP et enregistrée
dans le DCC de Bretagne)

Spécialité N %
Sarcome 37 14,6
Neuro-Oncologie 29 11,4
Urologie 25 9,8
Gynéco-Séno 23 9,1
Thyroide 18 7,1
Dermatologie 16 6,3
Digestif 14 5,5
Autres spécialités 92 33,5
Total 254 100

1.6.10. Mise en conformité du DCC au Reglement Général sur la Protection
des Données (RGPD)

L’analyse de la conformité RGPD s’effectue selon 7 axes conformément aux recommandations CNIL 2

Axe Indicateurs

* Piloter la gouvernance de la protection des données
» Définir et mettre en ceuvre des procédures de protection des données

R1 - GOUVERNANCE

* Piloter la gouvernance de la protection des données
» Définir et mettre en ceuvre des procédures de protection des données

R3 - CONFORMITE JURIDIQUE - Art 28 .

. S’assurer de la conformité des clauses RGPD annexés au contrat avec les

sous-traitants

¢ Lalicéité, la finalité, le consentement, la minimisation et I’exactitude
* Les durées de conservations, I'archivage

* Information, I’acces, la limitation, la suppression, la rectification

R6 - VIOLATIONS DE DONNEES - Art 35- » Effectuer les analyses d’impact
33 et 34 RGPD * Gérer les violations de données

. S’assurer que les mesures de sécurité soient conformes a la PGSSI
. Etablir un plan d’action de gestion des risques

2h'ctps://www.cniI.fr/si'ct-:ns/defauIt/fiIes/ato ms/files/autoevaluation_de_maturite_en_gestion_de_la_protection_des_donnees.pdf
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Pilotage de la conformité RGPD
La gouvernance

Conformément au RGPD, le réseau Oncobretagne doit assurer une protection optimale des données
a caractére personnel® a chaque instant et &tre en mesure de la démontrer en documentant leur
conformité.

Traitements Responsable de traitement Sous-traitants
R&f 001 Centrels de Cpordlnatlon en
Gestion de I'administration régionale du Cancérologie (3C — DAC),
DCC DSRC ONCOBRETAGNE P6le Régional de Cancérologie (PRC)

RGPD Art 6.1) 9,2 h) GCS e-santé Bretagne

Etablissements de santé autorisés en cancérologie

Réf 002 Centres de Radiothérapie

Gestion du dossier du patient sur le DCC
RGPD Art 6.1 ) 9,2 h)

Secrétariat de RCP (3C— DAC
/PRC/ETS)

- A B
Les Professionnels de santé libéraux (CGU) GCS e-sante Bretagne

Réf 003 Centres de Coordination en
Gestion de I'administration régionale de Cancérologie (3C— DAC)
3 DSRC ONCOBRETAGNE R L. . .
la base de données du DCC Po6le Régional de Cancérologie (PRC)
RGPD Art 6.1 ) 9,2 ) GCS e-santé Bretagne

Rappel des traitements, responsables de traitements et sous-traitants identifiées

La DPO a présenté le rapport annuel et le plan d’actions aux instances du réseau Oncobretagne :
- Présentation du rapport annuel au président et aux membres du bureau le 19 février 2024
- Comité RGPD DCC le 03 juin 2024
- Rapport annuel 2024 et Plan d’actions RGPD.

Le Comité élargi RGPD - DCC
Tous les ans, une présentation de I'avancée de la conformité RGPD du DCC de Bretagne est réalisée
et adressée a tous les responsables de traitements et aux partenaires membres des différents
groupes de travail RGPD-DCC.

Les directions des établissements autorisés a la cancérologie de Bretagne sont conviées (direction
des systemes d’informations, Délégué Protection des Données, Responsable de la Sécurité des
Systémes d’Information, Responsable Qualité), ainsi que le Groupement Régional e-santé Bretagne,
les 3C et le PRCB.

La réunion annuelle s’est tenue le 3 juin 2024.

3 Toute information relative a une personne physique susceptible d'étre identifiée, directement ou indirectement. Par exemple : un nom, une photo,
une empreinte, une adresse postale, une adresse mail, un numéro de téléphone, un numéro de sécurité sociale, un matricule interne, une adresse IP, un
identifiant de connexion informatique, un enregistrement vocal, etc. Peu importe que ces informations soient confidentielles ou publiques.

Pour en savoir plus : https://www.cnil.fr/fr/cnil-direct/question/une-donnee-caractere-personnel-cest-quoi
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Les discussions ont principalement concerné les points suivants :
- Nouvelle matrice d’habilitations : révision des contrats de sous-traitance a prévoir
- Double authentification pour accéder au DCC, fortement recommandée par la DPO du réseau
Oncobretagne
- Procédure en cas de violation de données
- Procédure de gestion des exercices de droits
- Retour sur les préconisations suite a I'atelier de gestion de crise réalisé en 2023
- Registre des traitements : mise a jour réguliere
- INS et procédure d’auto-homologation

La Commission d’Accés aux Données du DCC (CADDOC)

Cette commission a été créée afin d’assurer la confidentialité et la sécurité d’accés aux données dans
le respect de la protection des données.

Cette commission, en charge d’analyser les demandes d’accés aux données du DCC, est constituée de
représentants du réseau Oncobretagne (Président et Coordinatrice/Référente DCC), des DPO des
établissements (public/privé/ESPIC), d’un représentant des 3C, d’un représentant du PRCB et d’un
représentant des usagers.

En 2024, la CADDOC s’est réunie 3 fois. Les échanges ont permis la validation de :
- L’acces aux données des RCP RENATEN pour I’ARC Régional du réseau ENDOCAN-RENATEN.
- L’accés aux données DCC pour le Registre des cancers de Loire-Atlantique et Vendée (EPIC-
PL).
- L'extraction de données pour I'étude régionale de complétude des fiches RCP sénologie,
portée par le Groupe Régional 3C.
- L’acces aux données pour le CRCDC Pays de la Loire.

Les groupes de travail
Deux groupes de travail (GT) ont été animés par la DPO du réseau Oncobretagne en 2024 :
e GT procédure d’exercice des droits sur le DCC Bretagne

Une réunion avec les établissements, co-responsables de traitement, s’est tenue en mars 2024
afin de faire une relecture collégiale et valider la procédure régionale.

e GT procédure de gestion des incidents de sécurité et violation de données sur le DCC
Bretagne (03 avril 2024)

Cette procédure permet de réagir rapidement et efficacement face aux incidents de sécurité
avec suspicion de violations de données en limitant les impacts, en renforgant la protection des
données et en assurant la conformité.

La DPO a également participé aux GT suivants :

- Mise a jour de la matrice d’habilitations du DCC Bretagne
- Mise en place de I'appel contextuel INSi

Rapport d’activités Oncobretagne 2024 31



Les registres
La DPO tient a jour les Registres reglementaires :

- Poursuite de la complétion du registre des traitements [Article 30 RGPD] avec les acteurs

- Enregistrement et analyse de violations de données [Article 33.5 RGPD] (Registre)

- Enregistrement et analyse des demandes d’exercice des droits [Article 12 et 5.2 du RGPD]
(Registre)

La conformité juridique (Art 28 RGPD)

La DPO a analysé la conformité des annexes RGPD, des contrats et des conventions de transfert de
données.

Une relecture des contrats (clauses RGPD) de partenariat avec les laboratoires, dans le cadre des
journées régionales organisées par le réseau Oncobretagne, a également été réalisé.

Les principes fondamentaux (Art 5 RGPD)

Exactitude Art.5 d) RGPD :
Afin d’améliorer I'identification des patients et leur mise a jour, le réseau Oncobretagne souhaite
conformément au cadre reglementaire, mettre en place un appel au téléservice INSi.

La démarche de procédure d’auto-homologation a été initiée avec le GCS e-santé Bretagne et les
acteurs concernés notamment les DPO établissement autorisés en cancérologie.

Les droits des personnes (Art 12 a 23 RGPD)

Le réseau Oncobretagne n’a pas recu de demande d’exercice de droits en 2024.

Les violations de données (Art 33 a 35 RGPD)

En 2024, la DPO a été informée de 3 violations de données qui ont fait I'objet d’un enregistrement et
d’une analyse avec plan d’actions. Aucune n’a nécessité une notification a la CNIL :
- Collision de dossiers entre deux patients
- Erreur d’enregistrement de document dans un dossier d’un patient
- Création de deux dossiers pour un patient (nhom de naissance/nom marital) a la méme RCP
avec une proposition différente.

La sécurité Sl (Art 32 RGPD)

Nouvelle matrice d’habilitations du DCC

Dans une démarche d'amélioration continue et de sécurisation des données dans le DCC, le réseau
Oncobretagne a souhaité mettre a jour 'ensemble des documents relatifs a l'utilisation du DCC,
incluant la matrice d’habilitations des droits et profils (cf. annexe IIl).

Le réseau Oncobretagne s’est appuyé sur le guide ANS « Gestion des habilitations d’acces au Sl »
(septembre 2022) afin de faire évoluer la matrice des droits et profils.
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Le DSRC a également intégré I'ensemble du cadre réglementaire dans sa réflexion :

- Notion d’équipe de soins (art L1110-12) Code de santé public (CSP)

- Partage des données entre professionnels de la méme équipe de soins (art L1110-4 CSP)

- Le partage entre professionnels ne faisant pas partie de la méme équipe de soins requiert un
consentement préalable (art L1110-4 CSP)

- Art5f) RGPD : obligation d’intégrité et de confidentialité (sécurité) = 3 principes de sécurité

- Confidentialité = les données sont accessibles uniguement aux personnes autorisées

- Disponibilité = les données doivent étre en permanence disponibles aux personnes
autorisées

- Intégrité = les données ne peuvent pas étre altérées ou modifiées.

Cette révision a été réalisée en collaboration avec les responsables 3C, la DPO du réseau
Oncobretagne et le GR e-santé au sein du Groupe Utilisateurs DCC, donnant lieu a des échanges
approfondis pendant plus de deux ans et a des tests de validation. La nouvelle version de la matrice a
ensuite été approuvée par le conseil d’administration et le bureau du réseau Oncobretagne.

Sa mise en production a eu lieu en avril 2024.

Les principaux ajustements réalisés sur la matrice comprennent :

- Réévaluation des droits de certains profils : médecins demandeurs, secrétaires RCP et
médicales conformément au code de santé publique et a la réglementation RGPD

- Cloisonnement des profils par centre

- Matrice regroupée en plusieurs catégories: utilisateurs, administrateur et support
maintenance

- Mise en place d’une délégation de saisie des données médicales pour les secrétaires a signer
par chague médecin.

- L’acces au dossier patient par mode « BRIS DE GLACE » pour les professionnels prenant en
charge le patient mais qui ne sont pas connus comme étant correspondant du patient.

Authentification forte au DCC

La DPO a mis en évidence une non-conformité au référentiel opposable ANS d’identification
électronique des acteurs. En effet I'authentification sur le DCC est réalisée a I'aide d’un couple
identifiant / mot de passe (12 caractéres) alors qu’il est requis d’appliquer une double
authentification lors d’une connexion a distance.

Procédure dégradée

Suite a I'exercice de gestion de crise, il a été identifié la nécessité de travailler en priorité sur la
procédure dégradée (Plan continuité de I'activité et plan de reprise de I'activité).
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AXE 2

Promouvoir la qualité et la
sécurité des traitements des
patients atteints de cancer
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2.1. Etre un appui de I’Agence Régionale de Santé (ARS) Bretagne

2.1.1. Réunions d’échange Réseau Oncobretagne — ARS Bretagne

Des temps d’échanges réguliers ont été formalisés entre les référentes « cancer » de I'ARS et le
réseau Oncobretagne depuis 2022.
Cette dynamique se poursuit depuis, avec 4 réunions organisées en 2024.

2.1.2. GTR Cancer

Le réseau Oncobretagne est membre du GTR Cancer de I’ARS et a participé au webinaire organisé par
I’ARS le 16 avril 2024 sur la thématique de la télésurveillance.

2.1.3. Parcours de Soins Global apreés le traitement d’un cancer

La loi n° 2019-1446 du 24 décembre 2019 de financement de la sécurité sociale pour 2020 propose la
création d’un parcours de soins aprés le traitement d’un cancer.

Ce parcours comprend un bilan d’activité physique ainsi qu’un bilan et des consultations de suivi
nutritionnels et psychologiques. Le contenu du parcours est individualisé pour chaque patient en
fonction des besoins identifiés par le médecin prescripteur.

Aprés deux appels a projet (AAP) régionaux portés par I’ARS Bretagne en 2020 et 2021, I'AAP a été
renouvelé en 2024.

Obijectifs généraux :

- Accompagner les patients aprés le traitement d’un cancer, en commengant par une
évaluation des besoins du patient, un repérage de leurs fragilités et une prescription de soins
de support en réponse a leurs besoins.

- Permettre au patient d’accéder a ces soins de support aprés cancer, ciblé sur I'activité
physique adaptée, le suivi nutritionnel et psychologique, en propre ou par
conventionnement.

- Evaluer et de transmettre a I’ARS le bilan de ce parcours.

Trois objectifs spécifiques s’ajoutent aux exigences dont une concernant I'amélioration de la lisibilité
de I'offre en soins de support, qui impose aux porteurs de projet retenus dans le cadre de I’AAP de se
rapprocher du réseau Oncobretagne pour I'intégrer dans I’annuaire régional des SOS.

Au total, 17 projets ont été déposés. Tous ont recu un avis favorable avec quelques ajustements en
termes de file active cible et de financement.

Le réseau Oncobretagne a participé a la relecture de I'AAP et a l'instruction des dossiers déposés, le
10 juillet 2024.
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2.1.4. Renouvellement du Contrat Pluriannuel d’Objectifs et de Moyens
(CPOM)

En 2024, le réseau Oncobretagne et I’ARS Bretagne ont travaillé ensemble a la rédaction du nouveau
CPOM et notamment a certains indicateurs de suivi de I’activité du réseau.

Le contenu du nouveau CPOM a été validé lors d’une réunion commune le 21 novembre 2024, en
présence du président, du trésorier et de la coordinatrice du réseau Oncobretagne ainsi que de la
médecin référente Cancer et de la directrice adjointe de I'hospitalisation.

Les objectifs principaux du CPOM 2025-2029 sont :

Objectif n°1 : Garantir la cohérence régionale de I'action en cancérologie

- Rédaction de documents qui régissent les relations fonctionnelles entre le réseau
Oncobretagne et les différentes structures de coordination partenaires

- Rédaction d’une trame de convention 3C en accord avec le nouveau référentiel des missions
3C

- Travail autour de la trame de rapport d'activités des 3C a faire remonter chaque année a
I'ARS

- Organisation d'un temps d'échange annuel 3C/OB/ARS en plus de la coordination du groupe
régional 3C.

Objectif n°2 : Consolider le suivi et I'accompagnement aprés cancer en développant des soins de
support de qualité et évolutifs afin de répondre au plus prés des besoins des patients
- Etre en appui de I’ARS pour le suivi de I'activité du parcours de soins global aprés cancer
- Coordination du parcours au niveau régional
- Accompagner les structures dans sa mise en ceuvre (faire le lien entre les différentes
structures qui mettent en ceuvre le parcours, identifier les acteurs)
- Diffusion des outils pour tendre a une meilleure orientation des patients dans leur parcours
de soins global (alimentation de I’annuaire des SOS, diffusion d’outils/supports de
communication auprés des médecins généralistes, des patients...)

Objectif n°3 : Renforcer la lisibilité de I'offre de prise en charge en cancérologie
- Alimentation et mise a jour de I'annuaire régional des Soins Oncologiques de Support (SOS) y
compris les soins palliatifs en lien avec la CARESP
- Tendre vers la réalisation d’une cartographie régionale de I'offre en cancérologie
- Alimentation du site internet du réseau Oncobretagne

Objectif n°4 : Soutenir les actions coordonnées dans les champs de la cancérologie gériatrique et
pédiatrique
- Rédaction d’une charte de fonctionnement précisant I'articulation entre le réseau
Oncobretagne et I'UCOG
- Réunion de coordination annuelle avec OB’AJA

Objectif n°5 : Assurer I'accés a la reconstruction post traitement

- Favoriser I'accés a I'information
- Réalisation d’une enquéte pour évaluer I'accessibilité a la reconstruction post traitement
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Objectif n°6 : Poursuivre le déploiement du Dossier Communicant de Cancérologie en collaboration
avec le Groupement Régional e-santé Bretagne
- Mise en conformité au référentiel d’exigences métier DCC (en attente AAP INCa/DNS) :
intégration INS, lien avec le DMP, etc.
- Favoriser lintégration des documents du parcours patient dans le DCC: Programme
Personnalité de Soins, PPAC...
- Réfléchir a I'intégration d’un dossier de radiothérapie
- Promouvoir le DCC et accompagner les utilisateurs a I'utilisation du DCC, y compris les
professionnels de ville
- Coordonner les 3C et le PRCB dans le cadre du déploiement du DCC dans les RCP organisées
par ces structures, par délégation des établissements
- Favoriser les liens entre systemes d’informations, notamment I'outil HEMSYS utilisé pour la
gestion des RCP d’hématologie.

Objectif n°7 : Développer la formation et I'information dans le domaine de la prévention des
cancers
- Organisation de journées de prévention/promotion pour la santé
- Poursuite des actions de formation (projet Tabac et Cancer, webinaires, formation des
professionnels...)

2.1.5. Réunion annuelle ARS Bretagne, 3C et réseau Oncobretagne

Ce temps d’échange annuel a pour objectif de dresser le bilan de I'année écoulée, de discuter des
perspectives a venir, et de garantir une cohérence régionale en lien avec le réseau Oncobretagne.
Depuis 2024, les directions des 3C ont été invitées a ce temps d’échanges ainsi que les référents
« DAC » cOté ARS.

La réunion s’est tenue en présentiel le 18 juin 2024.

2.1.6. Travaux sur les indicateurs 3C

Afin de suivre I'activité des 3C, I'’ARS a proposé de travailler sur une trame de rapport d’activité
commune a tous les 3C de la région.

La trame régionale s’appuiera sur des travaux déja engagés par I'INCa au niveau national, I'objectif
étant de ne pas multiplier les demandes et les indicateurs a suivre.

Une réunion de travail s’est tenue le 21 novembre 2024 en présence de représentants des
responsables 3C, du réseau Oncobretagne et de I’ARS (c6té cancérologie et DAC). Les échanges ont
notamment mis en avant la nécessité de séparer I'activité du 3C (au sens des missions décrites dans
le référentiel national de 2024) et I'activité des RCP (indicateurs issus entre autres du DCC).

2.1.7. Référentiel régional SMR Cancer

L’ARS Bretagne a sollicité le réseau Oncobretagne pour participer a I'atelier régional « Référentiel
régional SMR Modalité Cancer (Oncologie / Oncologie hématologique) ». La derniére réunion s’est
tenue le 26 janvier 2024.

A noter que les établissements autorisés avec la mention SMR Cancer devront adhérer au réseau
Oncobretagne.
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2.2. Participer a des évaluations sur la qualité des soins

2.2.1. Etude de complétude des fiches RCP Sénologie

Afin d’évaluer la qualité des fiches RCP, le Groupe Régional 3C a mené une premiere analyse
qualitative sur la spécialité thoracique en 2022 et souhaitait réitérer I'étude en sénologie. Une
méthodologie rigoureuse a été définie avec un comité scientifique coordonné par le réseau
Oncobretagne, avec I'implication de trois médecins membres de RCP et de deux 3C.

Pour démarrer cette étude, un travail important d’extraction et gestion de base de données a été
effectué par le réseau Oncobretagne. Chaque responsable 3C des 4 territoires de santé participant a
recu la base de données de son territoire afin de lui permettre de réaliser I'analyse des éléments.

2.2.2. Groupe de Travail Régional (GTR) « Documents du parcours patient en
cancérologie »

Au dernier trimestre 2023, de nombreux partenaires ont été sollicités afin d’intégrer un nouveau GTR
piloté par le réseau Oncobretagne dont lI'objectif est de proposer aux établissements et aux
professionnels des documents types régionaux afin de répondre au mieux aux besoins des patients
atteints de cancer et des professionnels les prenant en charge.

Dans un premier temps, les travaux ont concerné le Programme Personnalisé de Soins (PPS). L’idée
est ensuite de poursuivre le travail en proposant un Programme Personnalisé de I’Aprés-Cancer
(PPAC), un formulaire d’évaluation en Soins Oncologiques de Support, etc., en cohérence avec les
travaux déja réalisés au niveau régional et les recommandations nationales.

Au total, plus de 35 professionnels et représentants de patients ont souhaité intégrer ce groupe de
travail. Une premiere réunion de présentation des différents documents du parcours du patient en
cancérologie a eu lieu en mars 2024 : Programme Personnalisé de Soins (PPS), Programme
Personnalisé Apres Cancer (PPAC) et I’évaluation des soins oncologiques de support (SOS).

Chaque thématique fera I'objet d’un GTR composé de médecins oncologue et oncogériatre,
infirmieres d’établissements de santé et de ville, chargée de mission en cancérologie, patientes
partenaires, représentant d’association de patients, représentant de la CARESP et de responsables
qualité 3C.

La préparation de ces GT a été faite avec la participation active de Mme Agnés Roy, patiente
partenaire.

Afin de comprendre le circuit de ces documents de la genese a la remise en mains propres au patient,
plusieurs temps de rencontre ont été effectuées :

- Participation a des RCP

- Participation a des consultations médicales (temps d’annonce)

- Participation a des consultations paramédicales d’annonce

- Participation a des consultations et bilan oncogériatriques

- Echanges avec les autres DSRC ayant mis en place des PPS et PPAC
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Le GTR PPS s’est réuni a trois reprises pour aboutir a un document en cours de finalisation qui sera
testé par des professionnels de santé début 2025.

Le GTR PPAC a initié les réflexions pour un modéle de programme personnalisé aprés cancer
s’appuyant sur les travaux en cours de I'Institut National du Cancer (INCa) et sur le dispositif de fin de
traitement, aprés des échanges avec la responsable de ce référentiel.

2.3. Les référentiels et recommandations de bonnes pratiques

2.3.1. Diffuser les référentiels nationaux et veiller a leur implémentation par
tous ses membres et ses partenaires sur le territoire régional

Le réseau Oncobretagne veille a la diffusion des référentiels sur le territoire régional notamment en
mettant a disposition les documents sur le site internet du réseau.

Le site présente les référentiels régionaux ainsi que des liens vers les référentiels nationaux et ceux

édités par les sociétés savantes et réseaux d’expertise. Les documents sont accessibles depuis la
rubrique « Référentiels » en acces rapide depuis la page d’accueil.

G onco

# | OUISOMMES-NOUS? | 3C | EVALUATION DES PRATIQUES | RESEAUXPARTENARES | RCP | DEC | UCOG | RECHERCHE CLINIOUE | AGENDA | SDINS ONCOLOGIOUES DE SUPPORT

CENTRES UNITES DE P
E@'ﬁ.?:“éﬁ?.gﬁ DE COORDINATION COORDINATION
PLURIDISCIPLINAIRE EN CANCEROLOGIE EN ONCOGERIATRIE Dermatologie
EN CANCEROLOGIE resions , o Digestif
Génétique

Gynécologie

Neuro-oncologie
ORL
Pneumologie

Retrouvez les derniéres publications de IINCa

En complément, le réseau Oncobretagne diffuse I'information via les 3C. En effet, ces derniers ont
pour mission d’assurer la mise a disposition des référentiels et thésaurus auprés des médecins de
leur territoire.

2.3.2. Diffuser les référentiels régionaux et veiller a leur implémentation par
tous ses membres et ses partenaires sur le territoire régional

Oncobretagne est partenaire de la mise a jour des référentiels régionaux suivants :

- Le référentiel de la Société de Neuro-Oncologie Bretonne (SNOB) mis a jour lors de la journée
scientifique en octobre 2024 suite a laquelle sa mise en forme et sa diffusion ont été
effectuées.

- Le référentiel du Groupe Régional Ouest Mélanome (GROUM) (mise en forme des arbres
décisionnels) dont la mise a jour et sa diffusion seront effectuées en 2025.
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AXE 3

Développer I’expertise et
I’expérimentation de projets
communs innovants et
accompagner les évolutions de
I’offre de soins
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3.1. et 3.2. Faciliter I'inclusion des patients dans les essais et accompagner

I’acces aux organisation et traitement innovants

En Bretagne, ces missions sont déléguées au Pole Régional de Cancérologie de Bretagne (PRCB) qui
les détaille dans son rapport d’activités.

3.3. Participer aux différentes enquétes et projets pilotés par I'INCa portant

sur les missions des réseaux et la cancérologie a I’échelle régionale

3.3.1. Référentiels INCa

1  Référentiel RCP

A la suite de la publication du référentiel national des RCP en décembre 2023, deux réunions ont été
organisées avec des représentants des responsables 3C, du Pole Régional de Cancérologie et du
réseau Oncobretagne.

La 1% réunion, qui s’est tenue peu aprés la parution du référentiel, avait pour objectif de recueillir
les impressions des membres du Groupe Régional 3C et d’initier une réflexion sur la mise en ceuvre
de la nouvelle structuration des RCP (standard, de recours, cancers rares, pédiatrie).

La 2" réunion visait a relire le référentiel de maniére approfondie afin de formuler des propositions
pertinentes pour I'élaboration des outils régionaux, notamment la charte régionale des RCP (travaux
en cours en 2025).

Un premier travail de cartographie des anciennes RCP en lien avec la future structuration a
également été engagé. Ce travail devra étre affiné une fois que les nouvelles autorisations de
traitement du cancer auront été définies.

2 Référentiel Cahier des charges qualité SOS

Le réseau Oncobretagne a participé a la relecture nationale du cahier des charges national visant a
garantir la qualité de I'offre en soins oncologiques de support mené par I'INCa.
Le référentiel est toujours en attente de publication.

3 Référentiel sur la prévention et la gestion des effets indésirables des immunothérapies inhibiteurs
de point de contréle immunitaire

A la demande de I'INCa, le réseau Oncobretagne a pris contact avec les professionnels de la région
afin qu'ils participent a la relecture du référentiel. Neuf d'entre eux ont se sont portés volontaires.
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3.3.2. Tableau de bord

Apres plusieurs années sans demande au niveau national, I'INCa a réalisé en 2024 un recueil
d’indicateurs auprés de tous les DSRC de la région concernant I'activité 2023, la structuration et
I’organisation des DSRC (équipe de coordination, membres, travaux, partenariats...).

Cette action sera renouvelée tous les ans.

3.3.3. « Etat des lieux des soins destinés aux AJA »

En 2024, I'INCa, en collaboration avec I'association GO-AJA et la Société Francaise de lutte contre les
Cancers et les leucémies de I'Enfant et de I'adolescent (SFCE), a sollicité les parties prenantes
impliquées dans la prise en charge des AJA afin de dresser un état des lieux des soins et de
|"accompagnement destiné aux AJA.

En tant que DSRC, le réseau Oncobretagne a participé a cette enquéte en ligne.

3.3.4. Projet national d’évolution des plateformes régionales DCC

L’INCa et la Direction du Numérique en Santé (DNS) ont lancé en mars 2022 le projet d’évolution des
plateformes régionales du DCC ayant pour objectif d’assurer la conformité des systémes aux
exigences nationales (SEGUR du numérique en santé, Stratégie décennale de lutte contre le cancer,
etc.) : intégration de I'ldentifiant National de Santé, les fiches RCP, le PPS, etc.

Un Appel a Projet (AAP) porté par I'INCa est en attente de publication depuis 2023 avec comme
attendu, une réponse par outil DCC utilisé.

En Bretagne, I'outil utilisé est WebDCR, développé par I'éditeur DEDALUS. |l est également déployé
dans les régions des Hauts-de-France et Centre-Val de Loire.

Afin de préparer la réponse commune a I’AAP, les régions utilisatrices de WebDCR ont mis en place
des points hebdomadaires a partir de juin 2023 et jusqu’en mars 2024.

En complément, des temps de travail réguliers entre le GRADeS breton (GR e-santé Bretagne) et le
réseau Oncobretagne ont été nécessaires.

Ces échanges ont été suspendus au premier semestre 2024 dans 'attente de la publication de I’AAP.

3.3.5. Comité de Démocratie Sanitaire de I'INCa

Le comité de démocratie sanitaire comprend 28 membres répartis, pour moitié, en deux colléges :

- Le collége des professionnels de la santé représentant la diversité des professions impliquées
dans la lutte contre les cancers (professionnels de la santé, du secteur social et de la
recherche) ;

- Le collége des usagers représentant les patients atteints de cancer, les usagers du systeme de
santé, les aidants, les personnes en situation de vulnérabilité et la problématique des soins
palliatifs et de la fin de vie.

Rapport d’activités Oncobretagne 2024 42




Les membres du comité sont nommés par I'INCa pour un mandat de quatre ans, a l'issue d’un appel a
candidatures supervisé par un comité de sélection incluant, entre autres, des représentants de I'INCa
et ses vice-présidents.

Le comité de démocratie sanitaire est une instance consultative permanente rattachée au président
de I'INCa. Il a pour mission d’apporter I'expertise et le regard des usagers et des professionnels, dans
une triple perspective :

- Améliorer la qualité, la pertinence et I'utilité de la stratégie et des actions de I'INCa,
- Renforcer leur légitimité,
- Faciliter leur appropriation par les acteurs de terrain.

En tant que membre du CDS, la cheffe de projet SOS d’Oncobretagne a participé :

- Au groupe de travail sur I'axe II-7 de la stratégie décennale : « prévenir, dépister, traiter les
séquelles liées a la maladie ou au traitement » : proposition de recommandations sur la mise
a disposition d’informations a destination des professionnels de santé et des usagers (11
réunions courant 2024)

- Au groupe de travail sur les aidants : réflexions sur I'importance a accorder aux aidants lors
de la création de I'espace aidant sur le site de I'INCa, points de vue de professionnels de
santé et usagers issus du CDS.

3.4 Collaboration avec les organisations nationales

3.4.1. Association des Dispositifs Spécifiques Régionaux du Cancer (ADIRESCA)

L’ADIRESCA a pour objet :

- De promouvoir le réle et la mission des DSRC,

- De promouvoir I'information et les échanges entre les DSRC,

- De permettre la mutualisation de moyens et d’expériences en respectant I'objet de chaque
DSRC,

- D’organiser des événements communs aux DSRC (congrés, formations, ...),

- D’étre un des interlocuteurs privilégiés des instances nationales dans tout ce qui a trait aux
DSRC et leurs missions,

- De représenter collectivement les adhérents au niveau national tant aupres des pouvoirs
publics, des administrations, des collectivités, que de tous organismes ou institutions publics
ou privés.

A ce jour I’ADIRESCA rassemble la totalité des 16 DSRC du territoire frangais (12 DSRC métropolitains
et 4 ultra-marins).

En 2024, le réseau Oncobretagne a participé a :
- 4 réunions du COP - Comité Opérationnel de I'association (participation de la coordinatrice)
- 3 réunions thématiques (participation de la coordinatrice et d’un autre membre de I'équipe
de coordination selon la thématique) :
o Role des DSRC dans la RCP
o Lien avec les DAC, CPTS
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o Relation avec les ARS
- Auxréunions des groupes de travail ADIRESCA :
o Communication :
= Un RDV annuel pendant le CNRC
= Echanges par mail sur des sujets divers (gestion des bases de données,
groupe LinkedIn, question spécifique sur le partage de contenus, etc.)
o Systeme d’information :
= Un rendez-vous annuel pendant le CNRC pour échanger sur Ila
communication autour des DCC
= Echanges par mail et réunions ponctuelles notamment en lien avec I'AAP
national concernant I’évolution des DCC
o RGPD : peu d’échanges en 2024, questionnaire en ligne début 2025
o Soins Oncologiques de support : réflexion autour de la méthodologie de projet des
annuaires régionaux des SOS et aux questions juridiques que cela souléeve. Des
guestionnements quant a l'intégration dans I'annuaire des professionnels de santé
libéraux ont également émergé.
Depuis octobre 2024, la cheffe de projet SOS co-anime le GT ADIRESCA sur la
thématique, avec deux autres DSRC.

Ces temps de rencontre permettent des échanges de pratiques et de renforcer les liens avec les
autres DSRC. La participation au Congrés annuel National des Réseaux de Cancérologie (CNRC) est
également un moment d’échanges important avec les homologues des autres régions.

3.4.2. Congres National des Réseaux de Cancérologie

En 2024, trois membres de I'équipe de coordination ont participé au congrés annuel qui se tenait a
Nancy.

Le réseau Oncobretagne, en collaboration avec 'OMéDIT Bretagne, a pu présenter en atelier le
projet « Améliorer la prise en soins des patients atteints de cancer » concernant la mise en place des
soirées d’information a destination des professionnels de santé.

3.4.3. Congres national de la Société Francgaise d’Accompagnement et de
soins Palliatifs (SFAP)

Le réseau Oncobretagne est membre du conseil scientifique du prochain congrés de SFAP. Ce
congres se tiendra a Lyon du 10 au 12 juin 2026.

Une réunion mensuelle est organisée par le Conseil Scientifique pour la construction du programme
scientifique. L'objectif est de répondre aux besoins spécifiques des spécialistes et a ceux des primo-
congressistes sur la fin de vie, aussi bien sur les séances plénieres que pour les ateliers.
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AXE 4

Contribuer a l’'information et a
la formation des acteurs, des
patients et de leurs proches sur
le parcours de santé en
cancérologie
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4.1. Mettre a disposition des acteurs régionaux, professionnels de santé et patients

des outils et documents d’information sur I’offre en soins en cancérologie

La mise a disposition d’information et d’outils a destination des professionnels et des patients
s’effectue essentiellement par le biais du site internet, par mail et via le compte LinkedIn
d’Oncobretagne.

gonco ...

- Référentiels
Journée _ _
* regionale o
PREVENTION & >
n : .. PROMOTION DE LA SANTE

EN CANCEROLOGIE

VENDRED! 16 MAI 2025

[N X J

Journée prévention et promotion de la santé en cancérologie -

1 ANNUAIRE SOS

Programme disponible

Participez & la prochaine journée régionale d'Oncobretagne sur la thématique de la
prévention et promotion de |a santé en...

lire la suite P»

Revue de presse - Mars 2025
Consultez la nouvelle revue de presse de mars 2025 ! Ce mois-ci, retrouvez : Un

point sur l'amélioration de...
lire la suite M

ACCES DCC BRETAGNE

Dossier Communicant
de Cancérologie »»
Mars bleu 2025

Dans le cadre de la campagne Mars bleu dédiée 3 la sensibilisation au cancer
colorectal, le réseau Oncobretagne a...

lire la suite M

+ d'actualités...

Boite a outils
@ DCC- INFORMATION PATIENT
R @ DCC- POLTIOUE DE PROTECTION OES
ESPACE GRAND PUBLIC PRISEEN CHARGE DONNEES
INFORMATIONS PATIENTS @ DESIGNATION PERSONNE DE CONFIANCE
PREVENTION ET DEPISTAGE @  DIRECTIVES ANTICIPEES
& EVALUATION GERIATRIOUE

4.1.1. Alimentation du site et veille documentaire

Une veille documentaire est assurée régulierement par I’équipe de coordination. Selon les actualités
et les nouvelles publications nationales, des articles sont rédigés et publiés sur la page d’accueil du

site.

En 2024, voici les articles publiés sur le site :
- 1°"février 2024 : Revue de presse — février 2024

- 5 mars 2024 : 5™ journée régionale des Soins Oncologiques de Support — Derniére ligne

droite
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8 mars 2024 : Campagne de dépistage du cancer colorectal — Mars bleu

2 avril 2024 : Soirée d’information : Comment se coordonner pour améliorer le parcours

patient en cancérologie ?

3 avril 2024 : 5°™ journée régionale des Soins Oncologiques de Support — Remerciements et

supports de présentation

- 25 avril 2024 : Retrouvez les dernieres publications de I'[NCa

- 26avril 2024 : Poster JFHOD — Etude COVID-19 et cancer colorectal

- 17 mai 2024 : Revue de presse — mai 2024

- 30 mai 2024 : Vidéos « Cancer et tabac »

- 12juillet 2024 : Référentiel régional GROUM — Version 2024

- 13 ao(t 2024 : Formations — Accompagnement AJA atteints de cancer

- 9septembre 2024 : Revue de presse — septembre 2024

- 2 octobre 2024 : Octobre rose 2024

- 8 octobre 2024 : Webinaires annuaire régional SOS

- 12 novembre 2024 : Sensibilisation aux cancers masculins 2024

- 28 novembre 2024: Les webinaires d’Oncobretagne — Soins palliatifs précoces en
cancérologie #3

- 19 décembre 2024 : Revue de presse — décembre 2024

De nombreuses pages internet sont mises a jour au fil de I'eau, selon les actualités : publication d’un
nouveau référentiel, organisation de journées de formation et d’information.

Projet de refonte du site internet

Le site internet actuel du réseau Oncobretagne, développé en 2014-2015, repose sur une
infrastructure désormais obsoléte, tant sur le plan technique que pour la gestion des contenus. Face
a ces limites et aux difficultés rencontrées ces dernieres années lors des mises a jour, les instances du
réseau Oncobretagne ont validé un projet de refonte compléte du site pour I’horizon 2024/2025.

L'année 2024 a été dédiée a I'élaboration du cahier des charges fonctionnel. A Iissue d’une
consultation aupres de 3 agences de communication, la mission d’accompagnement pour la
rédaction de ce document a été confiée a I’agence Concept Image.

La méthodologie a reposé sur une série d’entretiens auprés de différents groupes d’utilisateurs du
site, afin de recueillir leurs besoins et de définir les cibles et les objectifs du futur site. Ont
notamment été sollicités : des professionnels de santé médicaux et paramédicaux, des patients, des
représentants administratifs des établissements membres du réseau Oncobretagne, des
représentants des structures de coordination en cancérologie, ainsi que I'équipe de coordination du
réseau Oncobretagne.

Un atelier de restitution et de hiérarchisation des besoins a ensuite été animé par Concept Image,
aboutissant & une 1% version du cahier des charges. Aprés quelques ajustements, le document
finalisé en décembre 2024 a été transmis a quatre agences de communication en vue d’une
estimation budgétaire.
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4.1.2. Larevue de presse d’'Oncobretagne

Quatre numéros sont parus en février, mai, septembre et décembre 2024.

Chaque revue de presse comprend une dizaine de sujets d’actualité résumés et est publiée sur le site
internet et le compte LinkedIn du réseau. L'objectif de cette revue de presse est d’offrir la possibilité
a tous les acteurs de la cancérologie de s’informer tout en gagnant du temps.

Visuel des revues de presse d’Oncobretagne

LA REVUE DE PRESSE

D'ONCOBRETAGNE

N°9 septembre 2024

B e 2

> -

4.1.3. Compte LinkedIn du réseau Oncobretagne

Le compte LinkedIn du réseau Oncobretagne « ONCOBRETAGNE — Dispositif Spécifique Régional du
Cancer » a enregistré une nouvelle progression en 2024. En effet, il compte pres de 900 abonnés en
avril 2025.

La majorité des personnes abonnées a la page du réseau Oncobretagne exercent principalement
dans la région rennaise (34,6 %). Les autres abonnés proviennent de Paris et périphérie (9,5 %), Brest
et périphérie (4,8%), Nantes et périphérie (4,3 %), Saint-Brieuc et périphérie (3,9 %), Lorient et
périphérie (3 %), Quimper (2,8 %) ou encore Vannes (2,2 %).

Entre le 21 février 2024 et le 19 février 2025, la page du réseau Oncobretagne a enregistré
652 visites, dont 280 sur ordinateur et 372 sur mobile. Durant cette période, 284 visiteurs uniques
(nombre de visiteurs différents) se sont rendus sur la page.

Les contenus postés sur la page Linkedln ont généré 29 311 impressions (qui correspondent au
« nombre de fois ol votre contenu est affiché sur le fil d'actualité de quelqu'un, que cette personne
interagisse avec lui ou non ») ; 661 réactions (j’aime, j’adore, je n’aime pas...) ; 7 commentaires et 23
republications.

La présence du réseau Oncobretagne sur ce réseau social permet, d'une part, d’augmenter la

visibilité des projets menés par le réseau Oncobretagne; et d’autre part, d’étre informés des
actualités des partenaires et du domaine de la cancérologie en général.
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4.1.4. Les Webinaires d’Oncobretagne

C onco

LES WEBINAIRES
D'ONCOBRETAGNE

Session 3 : Soins palliatifs précoces en

cancérologie
MARDI 10 DECEMBRE 2024 @
’—y/. F
|
&( fﬂ,

En 2024, Oncobretagne a organisé un webinaire d’information,
le 10 décembre 2024 (12h-13h) sur la thématique des soins palliatifs
précoces en cancérologie. Ce webinaire a été organisé en
collaboration avec la Cellule d’Animation Régionale des Soins
Palliatifs (CARESP) Bretagne. Deux médecins spécialisées en soins
palliatifs sont intervenues pour évoquer I'accompagnement mis en
place dans leurs établissements respectifs.

12H-13H

#R Introduction
CARESP Bretagne

& Intervenantes.

Au total, 113 personnes se sont inscrites au webinaire et plus d’'une
soixantaine y ont participé.

L'objectif de ces webinaires est d’aborder une thématique en cancérologie sur un temps court et
accessible pour le plus grand nombre.

Un questionnaire de satisfaction a été soumis a I'ensemble des inscrits, et a recueilli 23 réponses.
Globalement, les sujets abordés ont été jugés « tres satisfaisants » et « satisfaisants » par plus de
90 % des répondants. Tous les répondants ont trouvé que les modalités d’inscription et les temps de
présentation étaient adaptés. Deux personnes ont cependant trouvé les temps d’échanges trop
courts.

47,8 % des répondants ont eu connaissance du webinaire par mail. lls sont d’ailleurs 82,6 % a penser
que le mail est le meilleur canal de communication pour toucher les professionnels de santé. Au-dela
des mails, 21,7 % ont eu connaissance du webinaire via le compte LinkedIn d’Oncobretagne ; 17,4 %
par le bouche-a-oreille; 13 % via le site internet d’Oncobretagneet 13 % via I'équipe de
coordination.

4.1.5. La plaquette d’Oncobretagne

La refonte de la plaquette d’Oncobretagne a été initiée en 2024.

Apres avoir créé le livret des structures en 2023, I'agence Brut de pomme a été sollicitée une
nouvelle fois pour réaliser ce support. La plaquette présente de manieére synthétique le réseau
Oncobretagne et ses missions ; et a vocation a étre remise lors de rencontres avec les partenaires,
mais aussi lors des journées et formations organisées par Oncobretagne.

Oncobretagne

4@ Avenue de la Bataille Flandres Dunkerque
CS 44229 - 35042 RENNES Cedex

M™ Morgane KERMARREC M™ Héléne BAHU
Coordinatrice Assistante de coordination
oncobretagne.fr fr

U/

M~ Aurélie FEILLEL
Cheffe de Projet
afeillel@oncobretagne.fr

m secretariat@oncobretagnefr

\ 0299253282 m

M™ Laétitia LEMOINE
Déléguée & la protection
des données
laetitia.lemoine@sib.fr
s

P M= Raissa NGANDJEU
& oncobretagnefr NNANG M™Laurine POULAIN
Chargée de mission

Lpoulain@oncobretagne:fr

Cheffe de projet DCC
ONCOBRETAGNE r.ngandjeu-sonnang
m Dispositif Spécifique

Régional du Cancer

@oncobretagne.fr
—
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Retrouvez les informations relatives aux Soins
Oncologiques de Suport (SOS)* (prise en
charge psychologique, prise en charge
diététique et nutritionnelle, activité physique
adaptée, etc.) proposés en établissement et en
ville en Bretagne sur I'annuaire régional des
SOS.

maladie,

quily iorer la
personnes atteintes d'un cancer et leurs proches »

INCa

@, 0Nnco

Coordonner, fédérer et accompagner les
pour harmoniser
et des patients
atteints de cancer en Bretagne

R
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Dispositif Spécifique Régional du Cancer de la
région Bretagne, labellisé en 2022 par l'lnstitut

National du Cancer (INCa) Oncobretagne met en place des études

d'évaluations sur la qualité des prises en charge des
patients atteints de cancer, en collaboration avec les
professionnels et les partenaires régionaux :

évaluation « Indic Qualité du Parcours Patient
en Cancérologie », études sur la qualité des RCP, etc.

Association loi 1901 créée en 2003, avec pour
président le Pr Joél CASTELLI et pour
membres les établissements autorisés et
associés & la cancérologie, des associations de
patients, des professionnels de la cancérologie,
des structures de coordination...

Annuaires des ressources  Déployer et suivre
Etablissements, Réunions ilisation et I'é
de Concertation
Pluridisciplinaire (RCP),
Soins Oncologiques de

r
du Dossier Communicant
de Cancérologie (DCC) :
outil de partage

Support (SOS)... dinformations permettant
” ' Obiecti de faciliter la coordination
Contrat Pluriannuel d'Objectifs et de Moyens Participer & la ]
(CPOM) signé avec [Agence Régionale de la dination des actears  0¢3.5001 E”"ed‘es »
) rof e santé
Santé (ARS) dela cancérologie et Heville et

renforcer les interfaces
entre structures.

d'établissements et
assurer la continuité de la
prise en charge des
patients atteints de
cancer.

Oneobretagne sadapte aux particularités régionales et
participe & la promotion de la recherche clinique, avec
comme objectif de garantir un accés & la recherche
clinique dans tous les territoires et ainsi participer & la
lutte contre les inégalités.

Missions décrites par instruction
n° DGOS/R3/INCA/2019/248 du 2 décembre
2019

Missions en cohérence avec la stratégie
décennale de lutte contre les cancers
2021-2030

Retrouvez plus
diinformations
sur les structures
de coordination

en cancérologie
de Bretagne

4.1.6. La chaine YouTube

Journées régionales thématiques (Scins de Support,
Prévention..) et journées scientifiques par spécialité
(neuro-oncologie, oncologie digestive..)

Diffusion des référentiels aux professionnels et relai de
I'NCa pour favoriser Iimplication des professionnels dans
Iélaboration des référentiels nationaux

Formations en lien avec les besoins des professionnels
(dispositif d'annonce, tabac et cancer....

Sessions d'information en cancérologie & destination
des secrétaires médicales et RCP

Webinaires d’'information sur des themes d'actualités
é e & ion des professionnels de

en !l i
santé et du grand public

Revue de presse bimestrielle publi¢e sur LinkedIn et sur
le site internet d'Oncobretagne : résumé des actualités
locales, régionales et nationales en cancé

En 2024, Oncobretagne a lancé sa chaine YouTube « Réseau Oncobretagne », ou ont été mis en ligne
I’ensemble de ses supports vidéo. On y retrouve notamment les vidéos de formation « Tabac et
Cancer », les replays des webinaires récents ainsi que les sessions d’information destinées aux

secrétaires médicales et aux RCP.

1Y Réseau Oncobretagne

(@RéseauOncobretagne - 5 abonnés - 13 vidéos

En savoir plus sur cette chaine ...plus

Accueil Vidéos Playlists Q

Les plus récentes Les plus anciennes

LES WEBINAIKES
D'ONCOBRETAGNE

@ onco

Session 3 : Soins palliaifs précoces en
cancérologie

MARDI 10 DECEMBRE 2020

Webinaire Annuaire régional des ¢ 4. Sortir du tabac, c'est possible

Soins Oncologiques de Support...

Webinaire "Soins palliatifs précoces @
en cancérologie" Oncobretagne x... 25 vues - ily a 10 mois

90 vues - ily a 2 mois 47 vues - il y a 4 mois
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4.1.7. Livret des structures de coordination

En 2023, un livret des structures de coordination en cancérologie a été créé en collaboration avec
I’agence de communication rennaise « Brut de Pomme ». Ce livret a pour objectif de mieux connaitre
les principales structures régionales dont la mission est centrée sur la coordination en cancérologie.

Ce livret a fait I'objet d’une actualisation en 2024. |l est diffusé lors des événements organisés par le
réseau Oncobretagne et également lors des rencontres avec des partenaires.

4.2. Participer a I’'amélioration et a la réactualisation des connaissances et des

pratiques professionnelles

4.2.1. Tabac et Cancer

Avec un financement ARS, le réseau Oncobretagne a mis en ceuvre entre mai 2021 et juin 2022 un
cycle de 9 formations sur la thématique « Cancer et Tabac », a destination des professionnels de
santé travaillant auprés de personnes atteintes de cancer (essentiellement des professionnels des
services de cancérologie — mais également aupres de professionnels de tabacologie).

Au total, plus d’'une centaine de professionnels ont été formés.

Faisant partie intégrante du projet, le réseau Oncobretagne a engagé I'évaluation du projet en 2023
et a confié a I'Observatoire Régional de la Santé de Bretagne (ORSB) la phase d’évaluation qualitative
de ce projet afin de mesurer I'évolution des pratiques des professionnelles, notamment en termes de
parcours de prise en charge des patients fumeurs.

L’évaluation a fait I'objet d’une restitution au début de I'année 2024 au Comité de Pilotage du projet.
Cela a été une premiere étape a la redynamisation de ces travaux.

En 2024, le groupe de travail s'est réuni a trois reprises.

Une mise a jour de la boite a outils « Tabac et Cancer », disponible sur le site du réseau
Oncobretagne, a été effectuée.

Deux nouveaux documents ont également été révisés :
- Mémo pour les professionnels de santé « Les traitements nicotiniques substitutifs »
- Fiche Repérage Précoce et Intervention Bréve « Comment parler du tabac en deux minutes
avec mon patient atteint de cancer ? »
La version finale de ces documents sera disponible en 2025.
Par ailleurs, afin de répondre aux besoins exprimés par les professionnels et les patients, et suite a

des demandes de formation, le COPIL a décidé de renouveler les formations sur le theme « Tabac et
Cancer », dans un nouveau format, exclusivement destiné aux professionnels de la cancérologie.
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Le comité de pilotage travaillera sur le contenu pédagogique de la formation en 2025, dans I'objectif
de planifier les premiéres sessions pour 2026. L’association « Jenefumeplus », partenaire du projet,
sera I'organisme de formation associé a ce programme.

4.2.2. Formation au dispositif d’annonce

La formation au dispositif d’annonce est une formation destinée aux professionnels de santé prenant
en charge des patients atteints de cancer. Afin de faciliter I'inscription de ces derniers, une
collaboration avec I'organisme de formation IFOREM a été mise en place en septembre 2021 (devenu
HECTOR formation en 2023).

Le programme s’articule autour de plusieurs thématiques : le contexte réglementaire du dispositif
d’annonce ; la place des 3C dans le dispositif d’annonce ; I'auto-évaluation du dispositif d’annonce ;
I'impact de I'annonce chez un patient; et I'importance de la communication dans le dispositif
d’annonce.

Deux sessions de formation ont eu lieu en 2024 :
- 14 juin 2024 au Centre Eugene Marquis situé a Rennes,

- 13 décembre 2024 au Centre Hospitalier de Cornouaille situé a Quimper.

Au total en 2024, 28 infirmiéres et 2 manipulatrices en électroradiologie médicale, issues de tous les
départements bretons, ont été formées.

Graphique n°2 : nombre de participants par département

Nombre de participantes par département

Finsitére
W Cotes d'Armor
o llle-et-Vilaine

W Morbihan

Les retours sur la formation dispositif d’annonce sont positifs.

L’'ensemble des sujets traités sont jugés « trés intéressants » ou « intéressants » par les apprenants
ayant répondu au questionnaire de satisfaction.

Aucune date de formation ne sera proposée en 2025 afin de revoir le contenu pédagogique et le
rendre plus en adéquation avec les besoins exprimés par les partenaires. Une synthese des
formations a été rédigée en 2025 (cf. annexe V).
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4.2.3. Soirée d’information « Comment se coordonner pour améliorer la prise
en charge des patients atteints de cancer ? »

En 2023, le groupe de travail composé de professionnels des URPS Médecins Libéraux, Pharmaciens,
Infirmiers, Kinésithérapeutes, Chirurgiens-Dentistes, d’Oncobretagne, de I'OMéDIT Bretagne, de
I'UCOG Bretagne et des 3C a acté la mise en place de soirées d’information a destination des
professionnels de ville et d’établissement ; dont I'objectif est de présenter les outils de coordination
en cancérologie existants en région et ainsi améliorer le lien ville/hépital.

Un support de présentation (fil rouge de la soirée) a été rédigé cette méme année. Ce support prend
la forme d’un cas clinique, illustré de focus sur les outils de coordination : Dossier Communicant de
Cancérologie, Annuaire des SOS, Anticancéreux par Voie Orale — Fiches VOC, etc...

2024 a été consacrée a I'organisation et a la tenue des soirées.

Une premiere soirée a eu lieu le jeudi 18 avril a 19h a I'Espace des Deux Rives, situé a Rennes. La
présentation du cas clinique a duré 1h30 et a été suivie d’un cocktail. Parmi les 81 personnes
inscrites, une quarantaine a finalement participé a I'’événement. Les personnes présentes exercaient
principalement dans la région rennaise ; et étaient pour la plupart médecin, infirmier, pharmacien,
administratif, mais aussi patient-partenaire, masseur-kinésithérapeute ou diététicien.

La soirée a été trés appréciée par les participants, comme le montre le graphique ci-dessous issu du
guestionnaire de satisfaction (16 répondants).

Evaluation globale / organisation

I Trés satisfaisant [l Satisfaisant Peu satisfaisant [l Pas du tout satisfaisant
10
0
Date Ville Cocktail Salle Horaire Durée

Une deuxiéme soirée devait avoir lieu a Brest en fin d’année, mais a finalement été annulée, faute de
participants.

Deux soirées similaires sont prévues en 2025 :

- Le19juin a Vannes
- En novembre a Saint-Brieuc.
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4.2.4. Session d’information en cancérologie a destination des assistantes RCP

Le réseau Oncobretagne a mis en place des sessions d’information a destination des secrétaires
médicales et des secrétaires RCP a qui le remplissage des fiches RCP est parfois délégué par les
médecins référents.

Ces sessions d’information visent a
- Améliorer les connaissances en cancérologie des secrétaires RCP,
- Améliorer le remplissage des fiches RCP,
- Faciliter la vérification par le médecin référent,
- Améliorer la lisibilité des éléments pendant la RCP,
- Améliorer la qualité des données pour les indicateurs.

Ces formations se déroulent en visioconférence et sont enregistrées. Les vidéos sont envoyées aux
responsables 3C et mise en ligne sur la chaine YouTube du réseau Oncobretagne.

Une session d’informations s’est déroulée en 2024 concernant la « biologie moléculaire ». Cette
session a réuni plus d’une trentaine de professionnels.

Tres appréciées des professionnels, ces formations seront a nouveau au programme d’actions
d’Oncobretagne en 2025 en reprenant les thématiques qui ont déja été abordées lors des premiéres
sessions : « ORL » (sous réserve de disponibilités des orateurs).

4.2.5. Journées scientifiques régionales

Journée Société de Neuro-Oncologie Bretonne - SNOB

La journée de la Société de Neuro-Oncologie Bretonne (SNOB), s’est déroulée le 4 octobre 2024 a
I’h6tel Chateaubriand a Saint-Malo.

30 professionnels ont participé a cette journée consacrée a la présentation des actualités en neuro-
oncologie ainsi qu’a la mise a jour du thésaurus régional SNOB (Cf. programme en annexe VI). 5
laboratoires ont été partenaires de cette journée scientifique.

Une oncologue médicale du Centre Eugéne Marquis a Rennes a permis |'organisation de cette

journée et a été de nombreuses fois en contact avec la cellule de coordination du réseau
Oncobretagne.

Journée Oncologie digestive — R2CD
La journée du Réseau Régional de Cancérologie Digestive (RC2D) a été organisée le 29 novembre
2024 au Cinéma Multiplexe « Le Liberté » a Brest en présence de 50 professionnels médicaux

(Cf. programme en annexe VII).

Cette journée était consacrée a la mise a jour des actualités en oncologie digestive. 15 laboratoires
ont été partenaires de cette journée.
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Pour I'organisation de cette journée, une gastro-entérologue du CH Cornouaille de Quimper, une
oncologue médicale du CHP de Brest et un gastro-entérologue du CHU de Brest ont composé le
programme scientifique et se sont réunis a 5 reprises (6 février, 15 avril, 14 mai, 25 juin et 10
septembre 2024) avec la cellule de coordination du réseau Oncobretagne pour anticiper au mieux
I’organisation de cette journée.

4.2.6. Journée régionale des Soins Oncologiques de Support - SOS

La 6™ journée régionale des SOS s’est déroulée le 22 mars 2024 au Palais des congrés de Lorient
(56) sur le theme : « Accompagner les patients dans I'aprés-cancer » (Cf. programme en annexe
Vill).

Cette journée a rencontré un vif succés avec la participation de 175 professionnels médicaux et
paramédicaux issus des 4 coins de la Bretagne. 13 partenaires financiers (laboratoires, sociétés...) ont
participé a la journée.

3 établissements de santé ont souhaité louer un stand afin de présenter leur service proposant des
soins oncologiques de support. 10 associations bretonnes actives dans les SOS ont pu bénéficier d’un
stand afin de pouvoir présenter leurs actions et objectifs au public.

Alors que I'organisation de cette journée a débuté en 2023 (4 réunions), le comité d’organisation
composé de 14 personnes s’est réuni une fois en 2024 pour finaliser I'organisation de cette journée
et en faire son bilan.

A partir de 2025, le réseau Oncobretagne organisera la journée régionale consacrée aux Soins
Oncologiques de Support (SOS) tous les deux ans, afin d’alterner avec une autre thématique les
années intermédiaires. Ainsi, la prochaine journée régionale SOS se tiendra le vendredi 27 mars 2026
a Saint-Brieuc.

4.2.7 Journée régionale Oncobretagne « Prévention et Promotion pour la
santé en cancérologie »

Afin d’anticiper I'organisation de la prochaine journée régionale du réseau Oncobretagne, organisée
le vendredi 16 mai 2025 a Rennes, sur la thématique « Prévention et Promotion de la santé en
Cancérologie), un comité d’organisation a été constitué en 2024 et s’est réuni a deux reprises : juin et
septembre 2024.

Coordonné par le réseau Oncobretagne, il est composé de :
- De médecins de santé publique, généralistes, de la cancérologie
- D’élus URPS infirmiers, pharmaciens, et kinésithérapeutes
- Dereprésentants de Promotion Santé Bretagne
- Dereprésentants de la Ligue contre le cancer
- Dereprésentants du CRCDC
- Dereprésentants de la CRSA
- Deresponsables 3C

D’autres réunions du comité d’organisation se dérouleront en 2025 afin de finaliser I'organisation de
cet événement et valider le programme de la journée.
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4.2.8. Formations suivies par I’équipe de coordination

Coordinatrice
- Formation « Parcours en compétences psychosociales » destinée aux responsables d’équipe
du Centre Eugéne Marquis.
Cette formation s’est déroulée en 4 demi-journées, sur les thémes suivants :

Introduction : présentation contexte, du périmetre de la formation et enjeux
Module 1 : Gestion des émotions au travail

Module 2 : Leadership engageant et bienveillant

Module 3 : Reconnaissance, justice et équité

- Colloque de la Ligue Nationale contre le Cancer, a Rennes le 8 février 2024

- Congrés National des Réseaux de Cancérologie les 3 et 4 octobre 2024

Cheffe de projet
- Journée d’intégration pour les nouveaux arrivants
- Formation sécurité et incendie
- Formation Excel
- Congrés AFSOS/MASCC a Lille du 27 au 29 juin 2024
- Congrés National des Réseaux de Cancérologie les 3 et 4 octobre 2024

Chargée de missions
- Journée d’intégration pour les nouveaux arrivants le 22 janvier 2024
- Sensibilisation burn-out et gestion du stress le 29 mars 2024
- Congrés National des Réseaux de Cancérologie les 3 et 4 octobre 2024
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Lexique des abréviations

3C: Centre de Coordination en Cancérologie

ADIRESCA : Association des Dispositifs Spécifiques Régionaux du Cancer
AG : Assemblée Générale

ANS : Agence du Numérique en Santé

ARC : Assistant de Recherche Clinique

ARPEGO : Acceés a la Recherche clinique Précoce Et innovante dans le Grand Ouest
ARS : Agence Régionale de Santé

CA : Conseil d’Administration

CADDOC : Commission d’Acces aux Données du DCC

CGU : Conditions Générales d’Utilisation

CNIL : Commission Nationale de I'Informatique et des Libertés
COPIL : COmité de PlLotage

COMOP : COMité OPérationnel

CPTS : Communautés Professionnelles des Territoires en Santé
CRCDC : Centre Régional de Coordination de Dépistage des Cancers
DAC : Dispositif d’Appui a la Coordination

DCC : Dossier Communicant de Cancérologie

DPO : Délégué a la Protection des Données

DNS : Direction du Numérique en Santé

DSRC : Dispositif Spécifique Régional du Cancer

ETP : Equivalent Temps Plein

GR3C : Groupe Régional 3C

GROUM : Groupe OUest Mélanome

INCa : Institut National du Cancer

OB’AJA : Oncologie Bretagne Adolescents Jeunes Adultes

OIR : Organisations Inter-Régionales

OMEéDIT : Observatoire des Médicaments, Dispositifs médicaux et Innovations Thérapeutiques
POHO : Pédiatrie Onco-Hématologie de I'Ouest

PPS : Programme Personnalisé de Soins

PPAC : Programme Personnalisé de I’Apres-Cancer

PRCB : P6le Régional de Cancérologie de Bretagne

R2CD : Réseau Régional de Cancérologie Digestive

RCP : Réunion de Concertation Pluridisciplinaire

RGPD : Reglement Général sur la Protection des Données

RTDF : Registre des Tumeurs Digestives du Finistére

SNOB : Société de Neuro-oncologie Bretonne

SOS : Soins Oncologiques de Support

TS : Territoire de Santé

UCOG : Unité de Coordination en OncoGériatrie

URPS : Unions Régionales des Professionnels de Santé
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ANNEXE | : Composition des instances : Conseil d’Administration et Bureau

G, 0nco

CONSEIL D'ADMINISTRATION ONCOBRETAGNE
2024-2027

Titulaires

Suppléants

3C Territoire 1 - Brest

Dr LUCIA Frangois - CHU Brest

Pr SCHICK Ulrike - CHU Brest

3C Territoire 2 - Quimper

Dr MUZELLEC Léa - CH Quimper

3C Territoire 3 - Lorient

- Vannes

Dr DE BOSSCHERE Lucile - Centre dOncologie St Yves - Vannes

Dr GODMER Pascal - CH Bretagne Atlantique - Vannes

3C Territoire 5 - Rennes

Pr GANDEMER-DELIGHNIERES Vi g'nie -CHU - Rennes

3¢ Territoire & - Saint-Malo

Dr DESCLOS Hervé - Centre Hospitalier - St Mako

Dr RAMIANDRISOA Fabrice - ICRB - 5t Gregoire

3C Territoire 7 - Sgint-Brieuc

Dr LE FUR Emmanuelle - CARIO Plénin

CHAL!

Dr QUERE Gilles - CHU Brest

CHE

Dr BIDEAU Karine - CH Quimper

Ets privés ou ESPIC

Dr FRACHT Mare - Centre Eugéne Marquis - Rennes

Eths privé @ but lucratif ou cabinet de radicthérapie libéral

Dr LE $CODAN Romuald - ICRB - 5t Grégoire

£ts publics

Mr DUTIL Jocelyn - CHU Brest

Mme CERISAY Emilie - CH Comouaille - Quimper

Mme GIOVANNACCI Nathalie - CHU Rennes.

ESPIC et Eths privés

Mme BRIANTAIS Stéphanie - Polyclinique du Pays de Rance - Dinan

Mr DESPRETS Berrand - Polyclinique de Kéric - Moyal-Pontivy

Mme LE GUIL Héléns - ICRE - St Grégoire

Représentant paromeédical secteur URP:

Mme RAIMBAULT Anne - URPS Infirmiers

Médecin représentont de [URPS médecins fi

Dr COCHELIN Nicole - URPS Médecins Libéraux

Dr CHAMOIS Jérome - URPS Médecins Libéraux

pharmacien représentant de 'UAPS pharmaciens libéraux

Mme GAUTIER Audrey - Phammacie - St Domineus (présidente CPTS Bretagne Romantique)

| utre représentant fhars catégarie déjé nommee)

Mme MASSERCON Corinne - Kinésithérapeute - Viré

Aeprésentant infirmisr ou cadre de santé

Mme LE ROYER Astrid - Centre Eugéne Manguis - Rennes

Représentant pharmacien

Mme LARHANTEC Gaélle - Pharmacie - CHU Brest

Mme DENIEL Amélie - Centre Eugéne Marquis - Rennes

feprésentant paramedical qui particige au dispusitiy d annonce paramédical

Mr BOUVET Christian -Centre Eugéne Marguis - Rennes

| Autre représentant [hors catégorie déjg nommée)

Pr CASTELLI Joél - Centre Eugéne Marquis - Rennes.

Feprésentant du Fale nal de Cancérologie (PRC)

Pr METGES Jean-Philippe - CHU - Brest

Représentant du résequ PORO ou OB'AJA

Dr BONNEAU Jacinthe - DE'AJA - CHU Rennes

Représentant de I'Unite de Coordination en Oncesériatrie (UCOE)

Mme LE GOC-LESAGER Fabienne - UCOG

Représentant des Centres de Coordingtion en Cancéroiogie - 3¢

Mme BUSIN Emilie - 3C Oncod

NORMAND Claire - 3C Appui Santé Comouaille

Représentant du centre nal de Coordination des Dépistages des Concers (CRCDC)

Dr COLLADO Caruline - CRCOC

Dir ABILY-DONVAL Lénaig - CRCDC

des équipes tr de fingtion (Soins Pa
| soins coordonnées, Registre des tumeurs digestives du Finistére]

;, FACS Bretagne/DAC, CFTS, équine de |Mr DEFRANOUX Lionel - Appui Santé en Comouaille - Quimper

Dr CONRAD Jean-Frangois - FACS Bretagne

Mr PASQUET Stéphane - CARESP - CHU Rennes

REprésentants usagers ou associations d'usagers concernés par le cancer

Mr LE GOFF Gérard - France Asso Santé

Mme MAROS Caroline - Association CORASS0O

Dr POUREAL Pierre-Gulaume - Association "Etendand en Cancer Digestil™ {membre invité)

Représencant de o |

ue contre le concer

Pr BOURGLET Patrick - Ligue contre le cancer - Comité 35

IMembms du bureau
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ANNEXE Il : Triptyque « prise en main simplifiée administrateur structure » - Annuaire SOS

5i wous sétlectionnes a Aubne » dans le champ s professionned s,
comtacter wne  administatrice réglonale  powr  wrifier
I'éligibilité du prafessicanel.

lﬂdmuﬂmiusm

3L"ad|mirlmq1.ut celle du leu od se déroule |2 soin.

Far exempie, si le siége de vobre association et basé 3 Saint-
Malko mais que vous proposez ke soin & Dinan, || fauda id
renseigner Fadresse de Dinan.

= Une fois Mensemible du formulaine compléts, digues swr :

g

Cette acfion permet d'envayper la
fche soin powr wvalidaton et
d'ouvtir un nouvesu formulaire
mui reprend les contenus  gue
wous wener de dasic [ufile &
plusieurs Soins sont proposés &
une méme adresse postale par
e ple).
= Votre demande est réceptionnés par un administrate s,
Wouws étes informé par mail de son acceptation/refus. En
cas de refus, vouws  serer  recontactéfe) par un
administrateyr.

Cetie scton  permet
denvayer I fiche
s0in pour valid ation.

e Madification et suppression des fiches soin

La madification)suppression d'une fiche soin est possible a
tout moment sur I'espace administrateur.

Rendez-vous sur vobre espace administrateur, et digeez sur
I'onglet « wos Soins de suppart ». La liste de vos soins apparait
sows forme d'encadrés.

0 onco

dinnuaire 30§ g
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Annuaire régional des

Soins Oncologiques de
Support—>505

Modification d"une fiche soin
= La page de modification s"owere. Viaus pouver modifier les
champs souhaités en diquant sur - [ouis Sur

= Une fois la modification effectuée, cliques sur

Prise en main simplifiée
administrateur structure

[ e

Suppression d'une fiche sain

= La fenétre o Suppression du -
sain # apparait. Cliquez :m
le boutan de suppression

T

Anrusine 205 de Aretagne
P

o.ﬂctualisatiun des fiches soin

Afin de congerver un annudine 3 jowr, "outil & &té configuré
powr supprimer automatiquement les fiches qui n'suraient
pas fait Fobjet d'une wérificaton annueelle. Mous vous invitons
done & wérifier wos fiches une fois par an minimum |pour =
faire, ouvrez la fiche spin dans Fannuaire comme s vous
souhaitier la modifier, puis cliqeer sur « sauvegarder les
madifications .

Processus d”actualisation :

= 1 an aprés Iy date de créston/modification de la fiche
2ain, un mail de demande de mise & jour vous est emaps,

= 1 moi plus tard, un mail de relance vous est envoyé (<

0 OI'ICO m EaRamAnon b

autune action n'est effecdude). B e t—U g ne
= 2 moi plus tard, la fiche spin et nendue imvisible 5o
I'snraire (4 awcune action n'est effectusée).
= B mois plus tard, la fiche soin est supprimée de Mannuaire Administratri spional

[%i sucune sction nest effectuds).
Aurélie FEILLEL : a feilei@ancobretagne. fr — 0299 25 3291
Laurine POULAIN : |.poulain@on: cbretagne.fr — 0299 253275

une méme journde ou une mdsme pEriode pour recEvoer

Al Mous wous recommandons de order vos fiches S0 sur
ﬁ les maiks de demande de mise 3 jowr au méme moment

Fannée sunante. Administrateur territorial
Samuel PHELIPFOT ©
U _DnCﬂ Asnuaire S05 B samuel.phefipot@aopuisante fr — 02 98 28 72 73
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Ouest-ce gue I"annuaire régional des 505 ?

Site internet permettant de rechencher des ressources en
505 en Bretagne en établissement comme én ville, selon une
rone péographigue s&lechonnée. Lannsaire et doté d'une
cartagraphie.

[ L Jje—

comime & Fensemble des sains et soutiens nécessaires aux
personnes malades pendant et aprés la maladie. 1|5 = fort
en agsociation avec les traitements spécifiques contre le
cancer lorsquils sont mis en place. » Mnsktut Nabonm du
Cancer

Critéres d'intégration dans I'annuaire

Types de structune éigibles® -

»  Agsocition de patients et & usagers

Asociston de professonnels

Cabinet privé de radiothérapie

Communauteé Professionnelle Territariale de Santé |CPTS)
Dispasitif d"Appwi  la Coordination (D)

Etablissement de santé

Maison de santé (MSF) / Pole de santé

*lis profetuoniet Bbdraus eoeir{ant indvidus Bl goumsnt ik
1 ' e e 2 G i Sl i MY

Types de 505 éligibles (panier INCa) :

T4 Prise e charge de ko ol

A e g P e iy e
w4 Prie an chorgs deteious o nuititicrnralls X Comedh dhygens de e
Fride et dhan i pripechalongeinss = Py iy b P e ) ity
Pors g pla s o ks Wiralaks @ proc) rwesie

Uy By el bee bk

e D g s o i e

D '_:'n Eﬂ Anniging 505 2

ription sur I'annuaire

o Création de votre compte
Rendez-vous sur : hitps :/fannuasire-sos-oncobretagne. fr)

Cliquez sur en haut & droite de la page d"acoueil

Ladtsez |eg cases o Adresse e-mail » &t « Mot de

padse » vides puis diquesz sur S 1

= Formulaire inscription : Les parties = informations
persanmelles = gt « informations de connexian = Sort vas
danmées personmelies (non visibles sowr be sbe).
= Ajouter la structure au sein de laguelle vous exercez.
Pouwr ¢ faire, deux possibiliteés -
1. Wotre strscture se trouve déjd dans le menu dénaulant :
sélectionner vobre structure
I Votre strecture n'est pas dans le menu déroulant,
dliguesz sur -

I St v overle slrecters g el paa dam elite

D Inscrives wotre structune dans ke champ @ nom #
Daoeuments légaux

L Creegae o fahie

S wotre struchse est une association, [ rubrique

w documents gaux » apparait dans be formulaire. Nows
WOUS remescions de tékchanger 4 doouments (3 fusionner en
un sel document pdf] - statuts, PV de FAG électve des
instances, parution au sournal Officiel, nécépissé de dédaration
en prifecture.

= Une fois le formulaire complété, diques sur -

= Yotre demande est  réceptionnée  par oun
administratews. 5 elle ast acceptée, vous recever deux
mails d'approbation ('un pour la validation de votre
compte, lautre pour celle de vatre strscture].

Il peut exister um dédal entre votre demande d'inscrigtion
etk validation de cele-ci. Bl est nécessaire drasoir requ ies
deux mails pour que ke compte soit validé.

© onco

AsnuGine SO5 3

ecréannn dies « fiches soin =

t_*airmﬁ:h:ﬂ.'
® Ppnsez & Comtacter les autres services (pédiatrie, soins

paliatifs, gériatrie..] pour moublier avcun 505 (powr les
tablissements de santé notamment).

=  Virifiez gue les 505 de wotre structure ne sont pas déja
inscrits en effectuant une recherche sur Fannuaine.

= (Cliquez sur Een haut & droite de la page d"sccueil
= Saigiiger vol identfiants [adresse e-mad ot mot de

——
= Wous arrivez sur wotre espace administratewr. Cliguez

Sur -

e 1]
e

®
= Le formulaire & ajowter un soin de sSupport = < ouvre

Qlﬁii-l-imm“hmltm

par les professionnels : une fiche 505 dait dbre géndnie
pour chague scém proposdé par @ strocture. Ex - sl un
professiannel de wotre structure propose 2 acthités (plates et
Eym douce), 2 fiches soin différenes doivent $tre crédes, méme
sl Cest le méme professionned qui effectue les soins. Dans naobne
exemgple, les 2 fiches soing orédes pourmaient dre @ & APA -
pilates » ot & APS - gym douce .

Tirs

el i il

Velllez 3 ne pas salsir de titre de 505 trop longs (max 40
caractisnes] et § metire seulement la premidne lettre du titre

=N majusoule

L T P

Soyez vigilants & ne pas inscrine de donndes personnelies dans
les chamgs teste bore [y comprs dans les doocuments

complémentaines]. Mous ne powrrons pas valider une fiche soin
comprenant des données persoaneles.

¢ onco

Asnuaite 05 4
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ANNEXE Ill : DCC — Nouvelle matrice d’habilitation

Matrice d'habilitations du DCC de Bretagne (VF - 05/11/2024)
PROFILS UTTLISATEURS

Droits | Profils

Planifier des Réunions de Contertation Pluridisciplinaire (RCE)

GESTION DE LARCP SANTE PUBLIQUE

Meédecin . e
Coordinatenr Amm:t{:'n.r staire RCP P:.rtmp:nt - ARC
RCP? R R Registre

H

Créer et rechercher un patient

H

Créer et rechercher un professionnsl 4 4 4 H

Inscrire 12 patient en RCP de spécialité (données administratives) % % % % [of procédure)

Effectuer Tappel au teléserves INSI pour vérifier Tidentite du patient 4 4 4 #

Entegistrer le médecin demandeur et cocher linformation du patient 4 4 4 "

Pré_remplir 1a fiche RCP sur les données médicales “ “ “ Lok spiannel[sous ésere o

Elégation du médecin référent)

Accés d la fiche (formulaire) RCP en medification depuis le dossier u u u

Ajouter des decuments ( CR. d'anapath PPS. CR médicaus, ete..) u u H u H
ISuppﬂmarun document (s propritaire du document) % % u % u

Inscrire un correspondant ( Medecin traitant._.) 4 4 ] b u [of procédure)

Enveyer des documents par messagerie séeurisé d parrir du DDC

Genérer et compléter un PPS du DCC

# [compléter)

Accéder au dossier du patient 4 tout moment (identité, Fiche RCP, Comptes
rendus médicaux, PPS, Tracabilité des actions sur le dossier. )

H

Festreint
[cf contrat)

Agceder au dessier du patient par Bris de Glace H H # # H #
Accéder i la fiche RCP (2t aux documents du dossier) avant la validation H H H Lecture seule D[,DiE opt.ion::zl &?&i::a,q?:gi Lecture seule Lecture seule
Accéder au Compte rendu de RCP aprés la validation % % % %
Uniquament nour Uriquement pour lez
Acceder 4 la liste des patients de la RCP avant la RCP HEMETE PO atients du médecin u u . %
ses patients
demandeur
Accéder  la liste des participants de la RCP % % %
Uriquemeant .
. . le< FCR Uniquement pour
Remplir la fiche RCP durant la séance p?:lur vileg |/E=FER dontilest % [of procédure)
r\n::':i;.:iur &nimateur
Enveyer lz CR-RCP aux correspendants ] ] ] %
Reponar une fiche RCP H H H H " "
Veérifier le Quorum u u u
Walider un CR-RCP b H u [of procédurs)
Deévalider un CR-RCP %
Accés 4 linfocentrs © indicateurs, exports pseudonymisés
Accés 4 linfocentre (export nominatif de ses patients, tableau de . . = (TOB
bord(TDEY données asrégdes) uniquement]
Accés infocentre : TDB professionnels H H H
Accés 4 une extraction neminative annuelle restreinte u u
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Matrice d'habilitations du DCC de Bretagne (VF - 05/11/2024)
PROFILS ADMINISTRATEURS

: Administrateur régional Administrateur local .
Actions \ Profils (Oncot o) (3C/PRC) GR e-zanté Bretagne
Administration de l'annuaire des professionnels du DCC {création, modification, suppression) 1 {de leur territoire)
Administration de l'annuaire des structures du DCC {création, modification, suppression) 1 {de leur temitoire)
Adminsitration des comptes des admitistrateurs locaux et sous-traitants surle DCC (affectation des profils .
et droits)
Administration des comptes utilisateurs a partir de I"annuaire régional de la plateforme rézionale (création, . x (de leur teritoire)
modification, suppression des comptes, affectation des profils et droits conformément a la matrice régionale
Administration de l'annuaire régional des RCP (planification, modification des détails, RCP Passées) i (création) 1 (planification) cf procédure
Administration de 'infocentre (affectation des profils) i 1 {de leur temrtoire)
Gestion de I'Identitovigilance i i cof procédure x cf procédure (INS)
Gestion de la tracabilité et audit pour le du mode bris glace X
Administration du Quorum (programmation) X
Administration des fhux 1 of procédure
Dévalider un CR-RCP i (ef. procédure)
Acces alinfocentre : indicateurs, exports pseudonymisés i(de son termntoire)
Acces infocentre : TDB professionnels X
Matrice d'habilitations du DCC de Bretagne (VI - 05/11/2024)
PROFILS SUPPORT ET MAINTENANCE
Oncobretagne AC/PRC SIBE / Cloud
Actions \ Profils Support GCS {Admin (Admin local) DEDALUS Temple (i partir de
régional) fin 2024)

Installation ou de mise a jour de logiciels : environnement de recette (DCP pros),
environnement de pré-production, environnement de production {(webDCE applicatif),
environnement infocentre, Santnet Box

% (uniquement les

. . environnements de
Paramétrage, maintenance...
recette et de
préproduction)
i (3 compter de la
. . migration
Héberzement HDS et sauvegardes dhébersement vers X
Cloud Temple)

Support de miveau 2 et 3 1 (Cf. procédure)
Support miv 1 annuaire régional des profesionnels DCC X X x {de leur territoire)
Support niv 1 annuaire régional des Structures DCC X X i {de leur territoire)
Support miv 1 administration des comptes et profils surle DCC X X x {de leur territoire)
Acceés auxlogs X X
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ANNEXE IV : les RCP en Bretagne en 2024

Les RCP en Bretagne en 2024
5 Douleur/ , . Tumeurs RIV -
RCP/ Territoire/3C Gyn. Séno Digestif Hépato Uro Thorax ORL Dermato Neuro Endocr./ Sow.\s . méta Mfa‘fﬁs’rases M'e Tas'?nses digestives Radiologie S X Total 2024
Thyroide palliatifs cérébrales  |hépatiques - Oncologie
osseuses superficielles |Intervent.
TS1 Réunions 121 77 52 66 108 94 25 48 16 38 10 655
3C du Ponant- Fiches RCP 2406 2445 409 2043 2750 717 786 547 284 243 58 12688
ASNF Patients 1501 1420 268 1701 1353 426 691 368 214 167 56 8165
TS2 Réunions 53 69 85 50 49 21 327
3C Appui Santé |Fiches RCP 1010 1154 1515 1312 271 773 6035
en Cornouaille Patients 727 820 1182 806 175 655 4365
TS3 Réunions 50 49 47 52 72 26 43 339
3C Cap Fiches RCP  |967 1018 1217 991 241 629 150 5213
Autonomie Santé |Patients 713 753 1047 694 185 555) 136 4083
Réunions 50 105 54 53 26 1 299
e/ CE Fiches RCP 1587 2578 1858 1430 336 39 7828
3C Oncovannes §
Patients 1039 1468 1581 926 246 38 5298
TS5 Réunions 203 103 49 103 53 77 52 64 24 43 71 49 51 49 991
3¢ Onco5 Fiches RCP (4744 3000 1452 4395 2232 1101 2554 1787 371 116 738 371 202 1151 24214
Patients 3260 1952 948 3482 1466 741 2078 1139 291 92 581 229 103 737 17099
TS6 Réunions 50 50 43 50 41 10 244
3C Appui Santé |Fiches RCP 1135 1061 810 1658 270 14 4948
Rance Emeraude |Patients 626 677 677 751 179 13 2923
Ts7 Réunions 50 50 32 52 26 210
Fiches RCP 1215 1095 1234 1441 561 5546
3C Oncarmor lpotignts  |947 750 957 728 282 3664
Sous total Réunions 577 503 115 472 418 385 124 112 40 53 125 38 49 10 51 49 3121
RCP/Territoire/3 |Fiches RCP  |13064 12351 3495 13779 11814 3497 4742 2334 655 130 927 243 371 58 202 1151 68813
C Patients 8813 7840 2649 10279 6724 2234 3979 1507 505 105 755 167 229 56 103 737 46682
L , Tumeurs s , . , ... |Tumeurs Tumeurs RIV -
RCP Régionales BWI?gIe . LA Renaten hypophysaire |Sarcome Oncog'eneﬂqth VIS LEP A [T DUt | [Pl Onc.ogen.eﬂqu surrénalienne |digestives ARPEGO Radiologie
moléculaire |osseuses e gynéco/sein|recours Brest (REFCOR) recours e digestive L.
s s superficielles Intervent.
a4 Réunions 47 19 24 17 48 12 21 14 12 46 6 20 8 52 22 368
Pole Régional de |
Cancérologie Fiches RCP 386 81 535 324 1450 360 138 29 72 224 62 212 56 820 70 4819
Patients 236 67 401 278 843 350 118 23 57 169 59 179 53 742 64 3639
o =
RVSELETE | e 4722 4722
RCP Inter-régionales - O'n c,org'e Onco
Nationales g:ne T pédiatrie IR
Réunions 1 11
Fiches RCP 148 164 312
Patients 148 148
Source de données : 3C, Pdle Régional de Cancérologie, Hématologie/HEMSYS, Phare Grand Ouest, GOCE Réunions 3754
TOTAL  |Fiches RCP 80077
Patients 55191
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ANNEXE V : Synthése formations dispositif d’annonce

G onco

Formations dispositif dannonce
Synthése régionale 2025

Introduction et contexte

L'annonce d’un diagnostic de cancer s'accompagne souvent de nombreux questionnements chez le patient, qui nécessite un
accompagnement spécifique permettant de comprendre le parcours de soin qui sera proposé.

Cet accompagnement prend la forme d'un "dispositif d'annonce”, mesure intégrée au premier Plan Cancer de 2005 suite aux
états généraux des malades du cancer organisés par la Ligue Nationale Contre le Cancer.

Le dispositif d'annonce est composé de 5 phases :

L'annonce du
diagnostic
Médecin spécialiste en charge
du traitement spécifique du
cancer (chirurgien, oncologue,
radiothérapeute...)

L'annonce de la
suspicion de cancer
Médecin traitant, médecin
spécialiste en imagerie,
biologiste...

La proposition
thérapeutique
Meédecin spécialiste en charge
du traitement spécifique du
cancer (chirurgien, oncologue,
radiothérapeute...)

Le temps soignant

S La consultation
paramédical

de synthése
Meédecin traitant

IDE d'annonce, manipulateur
en électroradiologie médicale

Selon une enquéte réalisée en avril 2021 par Oncobretagne, 95.3% des professionnels interrogés (64 répondants) souhaitaient
recevoir une formation spécifique afin de mettre en place une consultation d'annonce (correspondant notamment aux phases
“'annonce du diagnostic” et “le temps soignant paramédical”). Pour répondre a ce besoin, Oncobretagne et l'organisme de
formation HECTOR Bretagne se sont associés pour construire une formation intitulée “Le dispositif d'annonce : mise en place
d'une consultation d'annonce” a destination des professionnels médicaux et paramédicaux intervenant en cancérologie.

Objectifs et contenu des formations

Objectifs de la formation

L'objectif principal de cette formation est d'acquérir des
compétences, théoriques et relationnelles, pour mettre en
place une consultation d’annonce dans un établissement
de santé.

Plus spécifiquement, il s'agit de connaitre les différentes
phases du dispositif d'annonce ; percevoir I'effet d'une
annonce sur les patients ; ou encore approfondir la
pratique de la communication verbale et non-verbale, la
reformulation et savoir poser le cadre de I'entretien.

Bilan des formations

Au total, 7 formations ont été organisées en Bretagne
entre 2022 et 2024.

Rapport d’activités Oncobretagne 2024

Programme de la formation

Evaluation des connaissances et présentation des attentes
Contexte réglementaire et présentation des différentes
phases du dispositif d'annonce

Place des Centres de Coordination en Cancérologie (3C)
dans le dispositif d'annonce

Auto-évaluer son dispositif d'annonce

Retentissement psychique d'une annonce chez les patients
Base théorique de la communication et techniques
d’entretien

Exercices pratiques : préparation et déroulé de la
consultation d’annonce

Bilan de la formation et évaluation des connaissances, des
objectifs et de la satisfaction

Nombre de formations organisées-par ville en Bretagne entre 2022 et 2024
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14 formateurs sont intervenus sur I'ensemble des sessions :
« 5responsables qualité d’'un Centre de Coordination en Cancérologie (3C)
« 5 médecins exercant en cancérologie
« 3infirmieres ayant une expérience en annonce
« 1 patiente partenaire

Profil des apprenants Graphique n°1 : Métier

Au total, 103 personnes ont été formées : 101 femmes et 2 hommes ; Manip radio MEdecins

principalement des infirmiéres et en majorité issues de services d'oncologie, de iS6%
chirurgie et de radiothérapie. Plus de la moitié des apprenants exergaient en llle-et-
Vilaine (51%), 25,2% dans le Morbihan, 16,5% dans le Finistére et 58% dans les
Cotes d’Armor.

22% des apprenants n‘avaient jamais pratiqué I'annonce en cancérologie, et une
majorité l'avait déja pratiquée. Parmi eux, 28% l'ont pratiqué pendant moins d'un
an, 36% entre 1 et 3 ans et 36% plus de 3 ans.

IDE
83.5%
Graphique n°2 : Service Graphique n°3: Graphique n°4 : Expérience
d’exercice Département d’exercice en annonce
Autre (médecine, HDJ, SOS...) Cétes d'Armor @ Aucune @ Moins d'un an

13.4% 5.8%

Morbihan
25.2%

® Entre1et3ans @ Plusde3ans

Finistére
16.5% 25

Hématologie
5.2%
Oncologie

Service organe 39.2%

7.2%

Radiothérapie
14.4%

Chirurgie llle-et-Vilaine
20.6% 51.5%

Retour des apprenants

Quelle que soit la session, les retours sur la formation dispositif
d’annonce sont globalement trés positifs. Les criteres : « la
formation répond aux attentes » ; « les connaissances transmises
sont utiles » ; « les temps d'échanges sont suffisants » et « les
supports sont satisfaisants » recueillent tous une grande majorité
de «oui ».

Des points de vigilance sont tout de méme a noter : plusieurs
participants aimeraient plus de temps d'échanges afin de confronter
leurs organisations. Certains participants ont également confié en
aparté que la formation s’adressait davantage aux professionnels
paramédicaux n'ayant pas encore pratiqué Iannonce en
cancérologie.

Perspectives

Etant donné le besoin croissant en formation sur le territoire breton et les points d’amélioration soulignés par les
participants, le Réseau Oncobretagne et le groupe de travail constitué en 2022 ont prévu de revoir le contenu pédagogique
de la formation afin d’en proposer une nouvelle version en 2026.
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ANNEXE VI : Programme Journée SNOB — Octobre 2024

Société

JOURNEE SCIENTIFIQUE ««t SNOB » Neuro- ;Oncologie
VENDREDI 4 OCTOBRE 2024
HOTEL CHATEAUBRIAND - SAINT-MALO

Bretonne

7h00 Accueil des participants o~
Café d'accueil et visite des stands &

Actualités en Neuro-Oncologie Chirurgie éveillée, discussion autour des
indications, des bénéfices et coniraintes

9h30 -
10h15

Dr Elodie VAULEON - Centre Eugéne Margquis,
Rennes 14h15 -I Dr Céline PANHELEUX — CHU Brest

15h00 |

Epilepsie et Conduite automobile Radiothérapie : métastases cérébrales et ré-
iradiations : perspective de diagnostique /

gestion des toxicités avec le PHRC BRADI

10R15 - | Dr Vanessa SALIOU - CHU Brest
11h00 |

15h00 - | br Luc OLLIVIER & Dr Mélanie DORE - ICO
1
11h00-11h30  Pause et visite des stands ~ 15h45 §Nantes

Accompagnement médico-social

(MDPH, AAH, RQTH, PCH, CMI, SAMSAH, UEROS)

Mise a jour du référentiel régional « SNOB n

11h30 - { Mme Emilie AZORI, Mme Marléne FERANT & 15h45 —| Revue des chapitres du référentiel
12h45 §Mme Christelle LARMOIRE - L'ADAPT OQUEST — 16h30 |

! SAMSAH/UEROS - Rennes

I Mme Elodie BOUILLON - Centre Eugéne Marquis -

IRennes 16h30 —i Conclusion
1

12h45 - 14h15  Déjeuner ®
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ANNEXE VII : Programme Journée oncologie digestive — Novembre 2024

VENDREDI 29 NOVEMBRE 2024
CINEMA «« MULTIPLEXE LIBERTE » - BREST

Présentation des actualités par organe

Maodérairice : Ur Véronique JESHIN-LE [ALLEC
9h00 - | Vojes biligires & CHE : Dr Christophe AGNELLO
1000 | Estemac : Dr Raphasl BESNARD
| CEsophage : Dr Claire GOURIOU
| INE/GIST /Desmoide : Dr Marc PRACHT & Dr Samuel
i
1
1
1
!

LE SOURD
Pancrégs ; Dr Jérdme MARTIN-BABAU
Colon métas : Dr Julietfe VIAUD

Complications post-fraitement du cancer du

rectum non métastatique

Modérateur : Dr Pieme-Guillaume POUREAU, Dr Guénolé SIMON

10h00 - | Pr Eddy COTIE - CHU Lyon
10n45 |

Place des fraitements néo-adjuvants dans la prise
en charge du cancer du pancréas

igce : Dr Karine BIDEAU
11h15 - § PriLaurent SULPICE — CHU Rennes
11h45 |

Préservation d'organes dans le cancer du

rectum : Pour qui ? Comment ?

M_Qdéu]iﬂ{ﬁ_.‘ Dr Vincent BOURBONNE

11h45 - Dr Ludovic EVESQUE — Centre Antoine Lacassagne - Nice
12h30 i Dr Jérdme DURAND-LABRUNIE - Instiut Gustave Roussy —
1 VWillsjuif
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TABLE RONDE - Biologie moléculaire :
difficultés, enjeux, espoirs

Point de vue du clinicien, des tutelles,
réalité du terrain

Modérateur : Pr Jean-Philippe METGES

13h45 -| DrBenjamin AUBERGER — CHU BREST
15h30 I Dr Karine BIDEAU - CH - QUIMPER
| Dr Cédric CARBONNEIL — HAS
: Dr Thibault DE LA MOTTE ROUGE — CEM RENMES
1 Dr Véronique JESTIN-LE TALLEC - CHP BREST CFRO
| Pr Cédric LE MARECHAL - CHU BREST
1 Mme Sophie LE RICOUSSE - INCa

Approche multidisciplinaire dans la stratégie
thérapeutique des cancers du rectum oclige-

meétastatiques
A propos d'un cas clinique

Modératrice : Dr Véronique JESTIN-LE TALLEC

15h50 - I Dr Vincent BOURBONNE, Dr Jean-Romain RISSON

16h35 | CHU Brest
I Dr Charles-Henry GANCEL - CHF Keraudren-
I Brest
1

Les essais cliniques en Bretagne

16h35 -| Cartographie - Feint sur les essais cliniques

16h45 : Dr Piere-Guillaume POUREAU - CHU Brest

16h45 -} DrKarine BIDEAU, Dr Véronique JESTINALE TALLEC,
17h00 | DrPiers-Guillaume POUREAU
1

Conclusion de la journée



ANNEXE VII : Programme Journée régionale des Soins Oncologiques de
Support — Mars 2024

JOURNEE REGIONALE DES SOINS ONCOLOGIQUES DE SUPPORT
VENDREDI 22 MARS 2024 — PALAIS DES CONGRES - LORIENT
«t ACCOMPAGNER LES PATIENTS DANS L'APRES-CANCER ? »

8h30 : Accueil des parficipants 13h00 - 14h30 : Cocktail déjeunatoire -
Café d'accueil - Visite des stands Visite des stands
SESSION PLENIERE N°3
OUVERTURE DE LA JOURNEE ENFANTS — ADOLESCENTS — JEUNES ADULTES
= . o Modératrices : Mme Claire NORMAND,
Modérateur : Pr Jogl CASTELL Mme Caroline SANGUY

9h00 Introduction institutionnelle - . R
Dr Natacha PRAT-ROBILLIARD - ARS Bretagne 14h30 Séjour de voile pour les enfants en rémission

d'un cancer

Mr Marc-Dominique TRAMONI & Mme Graziella

¢hi15 Enjeux éthiques du suivi a long terme BOTII - Association « Les Voiles de Espoir

M. Stephan HUBERT - Espace de Reéflexion Ethique en

Bretagne — EREB
o 14h55 Orientation scolaire et professionnelle des

SESSION PLENIERE N°1 adolescents et jeunes adultes dans l'aprés-
cancer
INNOVATIONS EN SOS Dr Jacinthe BONNEAU & Mme Maina LETORT -

Modeératfrices : Dr Sophie LEMERCIER, Mme Auvrore SILORET BERTRAND - Association OB'AJA

¢h45 Annvuagire régional 305 : ol en est-on ? SESSION PLENIERE N°4
Mmes Aurélie FEILLEL et Laurine POULAIN - Oncobretagne CANCER & TRAVAIL
Mme Charlotfe POURCHASSE — 3C Cap Autonomie Santé iz L

Modératrices : Mme Brigitte CHOLLET,

10h10 Une unité de Rééducation Chémobrain en Bretagne Mme Morgane KERMARREC
Mme Gaélle SILVESTRE-BECCAREL et Mr Maxime JAFFRE — . - . N
CHU Rennes 15h20 Psychologie & Retour a I'emploi aprés un
cancer
10h35 La Maison JAIA - lieu ressource de l'aprés-cancer Dr Bertrand PORRO — Chercheur en psychologie
Mme Florence LEVEQUE de la santé — ICO Paul Papin
11h00 - 11h30 : Pause - Visite des stands 15h45 Lig'entreprises & Retour & I'emploi

Mme Gaélle CALFORT - Ligue 22

SESSION PLENIERE N°2 Mme Kelly MAKLES - Ligue 35
TABLE RONDE — « CANCER ET SEXUALITE » 16h10 Maintien de ['activité professionnelle
pendant le parcours de soins : possibilité et

opportunité ?
Mme Sophie FAYE - Sociéfé FONCIA

Modératrices : Dr Aliefte DEIELLUS, Mme Aurélie FEILLEL
11h30-13h00 TABLE-RONDE : Vie infime ef sexuvelle

Mme Nathalie DESSAUX - Cenire Eugéne Marquis — Rennes
Mme Laefitia DOMENGER - Paliente partenaire

Mme Noélla JARROUSSE - Ligue 56 CONCLUSION DE LA JOURNEE
Mme Christelle LE BITOUX — GHBS Lorient
Mr Marcel LE BLEIS — Quimper 16h35 - Conclusion de la journée
Dr Pascal SIMON — Clinique Mulualiste — Lorient Mme Morgane KERMARREC - Oncobretagne

16h45 - Cléture de la journée
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