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Emargement

NOM PRENOM ETABLISSEMENT VILLE COLLEGE
BOUVET Christian Centre Eugéne Marquis | RENNES 5
BUSIN Emilie 3C Onco5 RENNES 6
CASTELLI Joél Centre Eugene Marquis | RENNES 2
CERISAY Emilie CH Cornouaille QUIMPER 3
COCHELIN Nicole URPS Médecins RENNES 4
Libéraux

COLLADO Caroline CRCDC VANNES 6

DE BOSSCHERE Lucile s\‘fgge d'Oncologie St |\, ANNES 1

DEFRANOUX Lionel DAC Appui Sante en | o) e |y 6
Cornouaille

DESPRETS Bertrand Polyclinique Kério NOYAL-PONTIVY

EVANO Sophie Centre d'Oncologie St |\ ANNES 3
Yves

GANDEMER- o

DELIGNIERES Virginie CHU RENNES 1

GODMER Pascal CH Bretagne Atlantique | VANNES 1

GODIN Gwenaél HAD 35 RENNES 5
Centre Finistérien de

JESTIN-LE TALLEC | Véronique Radiothérapie et BREST 1
d’Oncologie

LE BARON Yvan Centre Eugéne Marquis | RENNES 2

LEFRANT Soazic Rﬁfofppu' Sante Est | gAINT BRIEUC

LE GOFF Gérard France Asso Santé RENNES 7

LE GUIL Héléne ICRB SAINT GREGOIRE 3

LE SCODAN Romuald ICRB SAINT GREGOIRE 2

LE TERTRE Laurence zﬁ:of‘pp”' Sante Est | g NT BRIEUC 6

MASSERON Corinne Cabinet kinésithérapie | VITRE 4

METGES Jean-Philippe | 20Ie Regional de BREST 6
Cancérologie Bretagne

MEUNIER Jérbme GHBS LORIENT 3

NORMAND Claire 3C Appui Santé en PLOMELIN 6
Cornouaille

PETIT-JEAN Christelle CHU RENNES 3

PRACHT Marc Centre Eugéne Marquis | RENNES 1

RAMIANDRISOA Fabrice ICRB St GREGOIRE 1

THOMAS Sylvia CH des Pays de Morlaix | MORLAIX 3
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NOM PRENOM ETABLISSEMENT VILLE COLLEGE
ABALLEA Mathias Hotel Dieu PONT L'ABBE 3
ARHWEILLER Flora ICRB SAINT MALO 1
ARTIGNAN Xavier ICRB SAINT GREGOIRE 1
AUMONT Maud ICRB SAINT GREGOIRE 1
BLOT Emmanuel %g‘a d'oncologie St |\, ANNES 1
CARTON Edith ICRB St GREGOIRE 1
CHAMBON David CH FOUGERES 3
CHAMOIS Jérobme ICRB SAINT GREGOIRE 3
COUTURIER Philippe CH Bretagne Atlantique | VANNES 3
DE CREVOISIER Renaud Centre Eugéne Marquis | RENNES 2
DREYER Chantal ICRB SAINT GREGOIRE 1
EL KABBAJ Osman %('e‘ge d'oncologie St |\, ANNES 1
JOSSO Albert '5'69“6 contre le cancer - |\, ANNES 6
KITTLER Anne CHU RENNES 3
LE GOC-LESAGER | Fabienne UCOG RENNES 6
LEMAITRE Céline Polyclinique St Laurent RENNES 3
LE ROYER Astrid Centre Eugéne Marquis | RENNES 5
LESIMPLE Thierry Centre Eugéne Marquis | RENNES 1
PERRIN Christophe Centre Eugéne Marquis | RENNES 1
ROMAN Julien Centre d'oncologie St | /A \NES 1

Yves
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LES INVITEES

- Mme Héléne BAHU — Assistante — Oncobretagne

- Mme Aurélie FEILLEL — Cheffe de Projet - Oncobretagne

- Mme Morgane KERMARREC - Coordinatrice — Oncobretagne
- Mme Raissa NGANDJEU — Cheffe de projet — Oncobretagne

DOCUMENT JOINT

¢ PPT : AG_05062025.pdf
& Programme d’actions 2025/2026

L’ordre du jour

Rapports moral et d’activités 2024

Rapports financiers 2024 et budget prévisionnel 2025
Présentation du programme d’actions 2025/2026
Questions diverses
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Syntheése des échanges et releveé de décisions

La séance débute & 15h10.
Joél Castelli introduit la séance et présente les points qui seront abordés a I'ordre du jour de cette instance.

Le quorum étant respecté (présence dva des membres présents et représentés), la séance peut débuter et
délibérer.

Joél Castelli demande I'avis aux membres concernant les modalités de vote : il leur est proposé de voter par
voie électronique ou a main levée = les membres choisissent le vote a main levée.

PRESENTATION DU RAPPORT MORAL ET D’ACTIVITES 2024

Joél Castelli présente son rapport moral. [l compare le réseau Oncobretagne & une grande famille, composée
de tous les membres de l'association et pas uniquement de la cellule de coordination. Il insiste sur le fait que
le réseau Oncobretagne représente 'ensemble de ses membres.

Le rapport d’activités, envoyés aux membres de I'association en amont, est présenté en Assemblée Générale
(cf. support PPT).

Présentation de I'équipe de coordination composée de 5 personnes au 31 décembre 2024 : arrivée de 2
cheffes de projets en janvier et septembre 2024 : Aurélie Feillel et Raissa Ngandjeu-Sonnang. Intégration
d’'une patiente partenaire, Agnés Roy sur 'année 2024 uniquement (5% ETP)

Renouvellement du CPOM Oncobretagne / ARS travaillée en 2024 : 7 objectifs identifiés

- Garantir la cohérence régionale de I'action en cancérologie

- Consolider le suivi et 'accompagnement aprés cancer en développant des soins de support de
qualité et évolutifs afin de répondre au plus prés des besoins des patients

- Renforcer la lisibilit¢ de I'offre de prise en charge en cancérologie

- Soutenir les actions coordonnées dans les champs de la cancérologie gériatrique et pédiatrique

- Assurer 'accés a la reconstruction post traitement

- Poursuivre le déploiement du Dossier Communicant de Cancérologie en collaboration avec le
Groupement Régional e-santé Bretagne

- Développer la formation et I'information dans le domaine de la prévention des cancers

» Axe 1l-Coordination

Poursuite des visites des partenaires

Poursuite de la collaboration avec les structures régionales de coordination (UCOG, POHO, OB'AJA)
Renforcer les interfaces avec les 3C (intégration des directions des 3C)

Partenariat avec la CARESP

DCC : déployer et suivre I'utilisation du DCC
- Participation au comité opérationnel avec I'éditeur et le GCS
- Coordinateur du GU DCC
- GT Boite a outils
- Mise en conformité au RGPD : mise en production de la nouvelle matrice d’habilitations en avril 2024,
CADDOC, groupe de travail violation de données (intégration de I'INS dans le DCC)
- Augmentation de I'activité RCP surle DCC
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Concernant la gestion des RCP hématologie, ces derniéres sont gérées sur 'outil Hemsys (géré par I'Institut
Carnot Calim). Les derniers échanges datent de 2023, la cible étant de vouloir intégrer les dossiers
d’hématologie dans le DCC a terme avec un pré-requis a respecter qui est celui d’avoir des exigences de
conformité en particulier sur l'identité (attente INS)

Concernant la pédiatrie, Virginie Gandemer précise que les RCP sont intégrées au DCC de la région Onco
Pays de la Loire dans le cadre des RCP interrégionales. Morgane Kermarrec précise que les indicateurs
d’activité RCP sont transmis annuellement sur demande.

Concernant les rencontres avec les partenaires, Morgane Kermarrec précise que d’autres rencontres sont
prévues avec d’autres DAC en 2025.

Depuis 2025, Oncobretagne est plus impliqué dans la FACS régionale, ce qui facilite I'interconnaissance avec
les DAC, ne portant pas de 3C, notamment.

> Axe 1-Lisibilité des soins

Le projet phare 2024 d’Oncobretagne sur cette thématique est le projet d’'annuaire régional des Soins
Oncologiques de Support.

- Une présentation détaillée du projet est réalisée en AG. A date, plus de 500 fiches structures
intégrées a 'annuaire.

Lionel Defranoux pose la question du nombre d'utilisateurs de 'annuaire depuis la mise en ligne. Il est précisé
que le référencement google datant de 2025, il sera donc possible d’avoir des indicateurs d’audience sur
Fannée 2025.

Le développement et lintégration des fiches soins se fait en collaboration avec les responsables 3C de chaque
territoire, seul le TS7 était en attente de déploiement en 'absence de responsable 3C.

Pour précision, les fiches soins de support sont créées par les référents identifiés dans chaque structure
rencontrée lors des formations ou aprés concertation en équipe.

Au-dela du projet en lui-méme, le déploiement de cet outil a permis aux différentes structures de se rencontrer,
de créer du réseau entre associations et parfois méme entre professionnels d'un méme établissement
permettant une orientation plus fluide pour les patients.

Dans certaines structures, aucun numéro n’était identifi€ pour qu’un patient puisse joindre un professionnel
pour une orientation vers les soins de support = effet papillon dans le fonctionnement de la cancérologie et
des soins de support.

Les CPTS permettent une ouverture de I'annuaire aux professionnels de ville, certains patients n’ont pas envie
de revenir vers le lieu de traitement. Lors des rencontres des CPTS bretonnes, les professionnels de santé
ne savent pas qu’ils délivrent des soins de support au quotidien, ces échanges permettent un travail
d’acculturation en vue de 'amélioration de la qualité de vie du patient.

Avant d'intégré le réseau Oncobretagne, Aurélie Feillel avait intégré le COPIL de I'annuaire SOS en tant
quinfirmiére libérale, elle mesure ainsi l'importance de la mise a disposition des ressources pour les patients.

Précurseur en Bretagne, les patients ont été impliqués dans le comité de pilotage permettant un travail sur le
vocabulaire dans I'annuaire, les couleurs utilisées. Malgré un retard dans la mise en place de ce projet par
rapport aux autres régions, les choix pris en Bretagne permettent a d’autres régions d’avoir du recul face a
certains points et notamment l'intégration de certains soins de support dans 'annuaire.

» Axe 2-Qualité et évaluation des pratiques

Etre I'appui de I'ARS : suivi ARS/OB en 2024, GTR Cancer (télésurveillance), GTR SMR Cancer, Parcours
de soins global apres le traitement d’'un cancer
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GTR documents du parcours patient en cancérologie : documents types régionaux les travaux sur le PPS et
le PPAC ont débuté en 2024 et évaluation en SOS débutera en juin 2025.

Quelques précisions concernant 'aprés-cancer :

- L’INCa met en place un référentiel sur le dispositif de fin de traitement, Suite a 'autorisation de 'INCa
pour s’appuyer sur ce document en attente de publication, le GTR PPAC a pu amorcer les travaux
sur le PPAC

- Mettre en lumiére le suivi des séquelles a long terme sur le modéle du suivi des enfants et dupliquer
ce suivi pour les patients adultes atteints de cancer.

Virginie Gandemer s’interroge sur la définition de I'aprés-cancer. Aurélie Feillel précise que ce terme sera
défini dans le référentiel « 'apres cancer définit la période débutant aprés la fin des traitements anticancéreux
(curatifs ET adjuvants) », « Par aprés cancer est entendu l'arrét de tout traitement anticancéreux (y compris
'hormonothérapie), la fin de période de surveillance coordonnée par I'équipe hospitaliere et le début de
surveillance assurée par les professionnels de ville »

Référentiels et recommandations de bonnes pratiques

» Axe 3-recherche clinique et innovation
Missions plutbt portées par le pble régional de cancérologie en Bretagne

Liens avec 'INCa

- Référentiel RCP : nouvelle organisation des RCP ayant un impact sur les 3C et les médecins
membres des RCP

- Référentiel INCa : cahier des charges qualité SOS

- Recueil indicateurs DSRC ayant donné une restitution nationale des indicateurs comparant toutefois
des DSRC

- Enquéte en ligne sur la prise en charge des AJA

- AAP national concernant I'évolution des DCC

- Membre du comité de démocratie sanitaire

Collaboration avec les organisations nationales
- ADIRESCA
- Participation au CNRC
- Congrés scientifique de la SFAP

L’équipe de coordination s’'implique de plus en plus dans les organisations nationales et est de plus en plus
sollicitée pour consultation, relecture ou participation a des réflexions nationales.

» Axe4:information et formation des proches et professionnels

- Alimentation du site internet

- Veille documentaire : 4 revues de presse

- Compte LinkedIn

- Actualisation des livrets des structures de coordination
- Webinaires d’information

Projet de refonte du site internet : définition du cahier des charges et du périmétre, choix de 'agence de
communication — Concept Image

Nouveaux outils de communication : plaquette et chaine You Tube

Formation et information des professionnels :
- Formation dispositif d’annonce
- 1 session d'information en cancérologie a destination des assistantes médicales et RCP (Biologie
moléculaire)
- 2journées scientifiques
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- 5&me journée régionale SOS: remerciements des partenaires qui s'impliquent dans le comité
d’'organisation, méme discours pour la journée prévention ayant eu lieu en 2025.

Soirée d’information OMEDIT/Oncobretagne/ URPS : & destination des professionnels de santé de ville et
des établissements : présentation des outils de coordination a disposition pour améliorer la prise en charge
des patients
- Intégration de la présentation d'initiatives locales par des professionnelles du territoire dans lequel se
déroule la soirée.

Virginie Gandemer félicite I'équipe pour le travail fourni, varié et important, utile pour les professionnels et les
patients.

PRESENTATION DU RAPPORT FINANCIER 2024 ET DU BUDGET
PREVISIONNEL 2025

Romuald Le Scodan, trésorier de I'association, présente le rapport financier du réseau Oncobretagne :

- Budget de I'association
o Dépenses: 101000 €
o Recettes: 91000 €
o Déficit de 9 900 € comblé par une enveloppe disponible

- Budget FIR - enveloppe ARS versée a I'établissement support qui est le Centre Eugene Marquis a
Rennes.
o Dépenses : 388 000 € (salaires + dépenses générales + frais logistique)
o Recettes: 338500 € (enveloppe FIR), déficit comblé par un religuat des années
précédentes (dd a des vacances de poste) (50 000 €)

Budget prévisionnel 2025 : delta entre dépenses et recettes comblé par une enveloppe disponible

Une prochaine réunion est prévue avec '’ARS pour négacier une éventuelle augmentation de I'enveloppe FIR,
la situation budgétaire actuelle semble toutefois difficile et ne permettra pas de pérenniser le poste de cheffe
de projet DCC et donc de suivre les travaux en lien avec 'AAP INCa/ANS.

Demande d'une expertise comptable : compte tenu des montants non négligeables du budget de
l'association, la demande d’une prestation d’expertise comptable a été effectuée, un devis est en attente, cette
prestation a été validée par le conseil d’'administration.

VOTES DES RAPPORTS D’ACTIVITE, FINANCIER ET BUDGET

PREVISIONNEL

Approbation du rapport d’activité 2024

Joél Castelli soumet au vote a main levée I'approbation par 'assemblée du rapport d’activité :
- Contre: 0
- Abstention 0
- Pour ; unanimité.

Le rapport d’activité 2024 est approuvé a 'unanimité des votants.
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Approbation du rapport financier 2024

Joél Castelli soumet au vote a main levée I'approbation par 'assemblée du rapport financier :
- Contre: 0
- Abstention 0
- Pour : unanimité.

Le rapport financier 2025 est approuvé a 'unanimité des votants.

Approbation du budget prévisionnel 2025

Joél Castelli soumet au vote a main levée I'approbation par 'assemblée du budget prévisionnel :
- Contre : 0
- Abstention 0
- Pour : unanimité.

Le budget prévisionnel 2025 est approuvé a 'unanimité des votants.

PRESENTATION DU PROGRAMME D’ACTIONS 2025 - 2026

Le programme d’actions, validé en CA fin 2024, est présenté aux membres de 'Assemblée Générale :

- Poursuite du déploiement de 'annuaire SOS

- Refonte du site Internet

- Travalil sur les chartes de fonctionnement avec les partenaires

- Collaboration avec la CARESP

- DCC et AAP national INCa: difficle de répondre a cette mission si I'enveloppe FIR n’est pas
augmentée malgré les enjeux importants

- Travalil sur les fiches RCP initié

- Poursuite de la mise en conformité RGPD

- DCC: comité stratégique sur les outils de communication DCC : besoin de documentation pour
permettre aux 3C de s’en servir

- Echanges avec I'ARS: travail sur l'accés a la reconstruction post-traitement: enquéte a la
reconstruction post-traitement (cancer du sein

- Travall sur le référentiel des missions 3C :

o Travail de relecture collégiale du référentiel
o Rédaction de convention types entre 3C et établissements

- Implication des usagers et patients

- Projet tabac cancer : formations ayant eu peu d’impacts sur la pratique des professionnels. Travail
sur l'actualisation des supports, mise en ligne des vidéos, proposition d’'une formation spécifique pour
les cancéro (dans le cadre de la prévention des cancers)

- Journée régionale sur le theme de la prévention et promotion de la santé en cancérologie en 2025,

Dr Godmer souhaite promouvoir le « DryJanuary », il pense intéressant que tous les établissements
communiquent ensemble.

Morgane Kermarrec précise que cette action nationale a été relayée par Oncobretagne en janvier 2025. |I
serait intéressant de prévoir des actions concernant la prévention concernant les principaux facteurs de
risques connus : l'alcool, le tabac, 'exercice physique, le soleil... Une suggestion serait de mettre en place
des actions de prévention tous les trimestres. A rediscuter selon les possibilités de I'équipe.
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POINTS DIVERS

» Appel a cotisation 2026 : proposition du montant des cotisations pour validation en AG

- Rappel des cotisations votées en 2024 :
o 20 € pour membre personne physique
o 100 € pour membre personne morale

Vote des montants de Padhésion au Réseau Oncobretagne

Joél Castelli soumet au vote I'approbation par 'assemblée du montant des cotisations :
- Contre: 0
- Abstention 0
- Pour : unanimité.

Les montant des cotisations sont approuvés a 'unanimité des votants.

L’appel a cotisation 2026 sera envoyé en fin d’année 2025.

La séance est levée a 16h45.
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