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Centres de dépistage
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Registres des cancers
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Les acteurs en cancérologie
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Institut National du CancerMinistère de la Santé

Dispositif Spécifique Régional du Cancer 
(ex-Réseau Régional de Cancérologie)

= coordination des acteurs

Centre de Coordination en Cancérologie
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Réseaux Territoriaux de santé / PTA - DAC
= appui au 1er recours
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Parcours de soins en cancérologie : exemple du lymphome

www.lymphoma-care.fr
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Vie après
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Ecosystème des DAC  en cancérologie

CPTS : Communautés Professionnelles Territoriales de Santé ; MSP : Maison de Santé Pluri-professionnelle ; 3C : Centre de Coordination en Cancérologie . 
DAC : Dispositif d’Appui à la Coordination ; OIR : Organisations Interrégionales en Cancérologie pédiatrique ; UCOG : Unités de Coordination en Onco-Gériatrie ; 

DSRC : Dispositif Spécifique Régional du Cancer
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Ruptures dans les parcours 
de soins :

Comment les repérer ?
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REPERER : prise en compte des déterminants des patients

• Prise en compte des inégalités sociales et territoriales d’accès à la santé,

• Prise en compte du type de traitement : 

• toxicité, 

• infection,

• lien ville-hôpital pharmacie,

• rétrocession hospitalière, 

• stabilité, 

• prestataire matériel,

• Prise en compte des contraintes du protocole : schéma thérapeutique long, 

surveillance spécifique,

• Prise en compte de la / des pathologies, 

• Prise en compte du système de santé dans lequel est inséré le parcours de soin.
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PREVENIR [I]
 

• Clarification au niveau des patients et des professionnels des types de structures 

existantes et des missions de chacun,

• Avoir recours à des structures/postes de coordination afin d’assurer la continuité de la 

prise en charge du patient au sein d'un système de sante ́ dans lequel perdurent des 

cloisonnements intersectoriels,

• Organiser la qualité et la sécurité des soins : formation et information des intervenants 

du parcours de soins du patients,

• Sécuriser le retour à domicile et faire le lien Ville Hôpital,

• Transmettre les informations entre tous les intervenants (lien Ville Hôpital) JC



Patiente Mme T. - Age : 60 ans

O r i g i n e  d e  l a  d e m a n d e :  O r i e n t a t i o n  v e r s  l e  D A C  p a r  l ’ i n f i r m i e r  l i b é r a l  m i s  e n  p l a c e  e n  s o r t i e  
d ’ h o s p i t a l i s a t i o n

C o n t e x t e  d e  l a  d e m a n d e :  
O p é r a t i o n  r é c e n t e  d ’ u n  c a n c e r  n e u r o l o g i q u e  d a n s  u n  c o n t e x t e  d e  t r o u b l e s  c o g n i t i f s  i m p o r t a n t s .
V i t  s e u l e  a u  d o m i c i l e  a v e c  2  e n f a n t s  h a n d i c a p é s  m e n t a u x  d o n t  e l l e  e s t  l ’ a i d a n t e  p r i n c i p a l e .
D i f f i c u l t é  p o u r  s ’ e x p r i m e r  c a u s é e  p a r  l a  b a r r i è r e  d e  l a  l a n g u e .
A u c u n e  a i d e  h u m a i n e  m i s e  e n  p l a c e  e n  d e h o r s  d ’ u n  p a s s a g e  i n f i r m i e r  q u o t i d i e n  p o u r  l a  s u p e r v i s i o n  d u  
t r a i t e m e n t  e t  s u r v e i l l a n c e  d e s  c o n s t a n t e s
D i f f i c u l t é s  r e n c o n t r é e s  p a r  l ’ I D E  d è s  l a  p r e m i è r e  s e m a i n e :  M a d a m e  m a n q u e  d e s  r d v s ,  n ’ e s t  p a s  e n  
c a p a c i t é  d ’ o r g a n i s e r  s e s  t r a n s p o r t s  e t  a u r a i t  b e s o i n  d e  s o i n s  d e  n u r s i n g .

A c t i o n s  r é a l i s é e s  p a r  l e  D A C :  
M i s e  e n  p l a c e  d ’ u n e  H A D  d e v a n t  u n e  d é g r a d a t i o n  r a p i d e  d e  l ’ é t a t  g é n é r a l  
L i e n  r é a l i s é  a v e c  l a  M a i s o n  d e  l a  M é t r o p o l e  p o u r  l a  m i s e  e n  p l a c e  d ’ u n  p l a n  d ’ a i d e  A P A  e t  u n e  m e s u r e  
d e  p r o t e c t i o n  
L i e n  a v e c  l e  s e r v i c e  d ’ a i d e  p o u r  a n t i c i p e r  l a  m i s e  e n  p l a c e  d e s  a i d e s  a v a n t  l a  p r i s e  d e  l ’ a r r ê t é  A P A  p a r  
l a  M é t r o p o l e  d e  L y o n
E c h a n g e s  a v e c  l a  r é g i e  p o u r  m o d i f i e r  l e  b a i l  e t  l e  m e t t r e  a u  n o m  d e s  e n f a n t s  q u i  s o n t  p a r  a i l l e u r s  s o u s  
m e s u r e  d e  p r o t e c t i o n .

Mise en pratique : vignette clinique
MD



PREVENIR [II] 

• Centraliser le Projet thérapeutique - Projet de vie - Plan Personnalise ́ de Soins,

• Organiser le Circuit patient - Circuit medicament - Circuit information 

• Coordonner, collaborer et coopérer à tous les moments sur le parcours

• Accompagner, informer, former

JC



CORRIGER [I]

• Se cantonner à son périmètre  - ne pas multiplier le nombre de dispositifs pour éviter 

que plusieurs entités soient sollicitées pour une même situation,

• Faire attention à la « coordination de coordination » qui peut diminuer l’efficacité des 

dispositifs proposés,

• Fe ́de ́rer autour du projet the ́rapeutique  

• Adapter les ressources aux besoins

• Assurer le suivi et le lien a ̀ l’interface des intervenants pluridisciplinaires,

• Respecter la re ́glementation the ́rapeutique et les normes d’exercice .
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CORRIGER [II]

• Exercer le lien ville-hôpital : 
• Ce partenariat garantit une continuité de la prise en charge, de l'hôpital au 

domicile, en assurant un suivi régulier.
• Ce lien permet une gestion plus fluide des effets secondaires, une surveillance 

proactive et une meilleure qualité de vie pour les patients. 
• Ce lien peut donner lieu à des revues de situations, des rencontres régulières, voire 

à un contractualisation (charte d’engagement).

• Collaborer entre les différents acteurs est un pilier fondamental pour offrir un parcours de 
soins sécurisé, efficient et humain.

• Ex : faire le lien avec les acteurs de ville en amont du retour à domicile pour 
préparer celui-ci.
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Patiente Mme R. - Age : 65 ans
O r i g i n e  d e  l a  d e m a n d e :  O r i e n t a t i o n  v e r s  l e  D A C  p a r  l e  s e r v i c e  s o c i a l  d u  C e n t r e  L é o n  B é r a r d

C o n t e x t e  d e  l a  d e m a n d e :
M a d a m e  v i t  s e u l e  à  d o m i c i l e
1  f i l l e  a i d a n t e  m a i s  é p u i s é e ,  l ' a u t r e  e n  r u p t u r e  d e  l i e n
H i s t o i r e  d e  v i e  c o m p l i q u é e
L o g e m e n t  i n s a l u b r e
R e f u s  d ' a i d e  à  d o m i c i l e
N o m b r e u x  o u b l i s  d e  R D V  m é d i c a u x ,  M m e  e s t  i n c a p a b l e  d e  p r e n d r e  u n  R D V  e l l e - m ê m e ,  l a  f i l l e  m e n a c e  d e  
t o u t  l a i s s e r  t o m b e r  c a r  é p u i s é e  e t  n e  s a i t  p a s  s e  p o s i t i o n n e r  v i s  à  v i s  d e  s a  m è r e .
P a s  d e  d o s s i e r  A P A  c a r  M a d a m e  r e f u s e  t o u t  p o u r  l e  m o m e n t

A c t i o n s  r é a l i s é e s  p a r  l e  D A C :
V é r i f i c a t i o n  à  d o m i c i l e  d e s  d a t e s  d e s  p r o c h a i n s  r e n d e z - v o u s  m é d i c a u x  ( I R M ,  c o n s u l t a t i o n  o n c o l o g u e ) .  
E c h a n g e s  a v e c  l a  p a t i e n t e  a u t o u r  d ’ u n e  p r o c h a i n e  c o n s u l t a t i o n  a v e c  l ’ o n c o l o g u e  p e r m e t t a n t  à  c e t t e  
d e r n i è r e  d ’ é v o q u e r  s a  b a i s s e  d e  m o r a l  a f i n  d ’ e n v i s a g e r  u n e  é v e n t u e l l e  r é a d a p t a t i o n  t h é r a p e u t i q u e .
L a  p a t i e n t e  é t a n t  a c t u e l l e m e n t  s o u s  c h i m i o t h é r a p i e ,  a v e c  u n  s u i v i  o n c o l o g i q u e  m e n s u e l ,  u n  p r o c h a i n  
r e n d e z - v o u s  e s t  à  c e  t i t r e  à  p l a n i f i e r
L a  c o o r d o n n a t r i c e  s ’ e s t  e n  c o n s é q u e n c e  m i s e  e n  l i e n  a v e c  l e s  i n f i r m i è r e s  l i b é r a l e s  p o u r  f a i r e  u n  p o i n t  
s u r  l a  s i t u a t i o n
A c c o m p a g n e m e n t  é g a l e m e n t  p r é v u  a u  r e n d e z - v o u s  d ’ I R M  c é r é b r a l e  p o u r  o b j e c t i v e r  l ' é v o l u t i o n  d e  l a  
p a t h o l o g i e
C o o r d i n a t i o n  a v e c  l a  M é t r o p o l e  d e  L y o n  p o u r  l a  m i s e  e n  p l a c e  d e  l ’ A P A
M i s e  e n  p l a c e  d ’ u n  b o i t i e r  à  c l é ,  l ’ a c c è s  a u  d o m i c i l e  d e  M m e  é t a n t  r é g u l i è r e m e n t  i m p o s s i b l e  p o u r  l e s  
p r o f e s s i o n n e l s  e n  r a i s o n  d e  l ’ a b s e n c e  o u  d e  l a  p e r t e  d u  t r o u s s e a u  d e  c l é s
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Conclusion

Le vieillissement de la population, la hausse des maladies chroniques, les avancées 
technologiques et l'essor du numérique dans le domaine de la santé ont engendré des 

changements significatifs dans les besoins des utilisateurs et des professionnels de la santé.

Dans ce contexte, l'amélioration de la coordination entre les professionnels de la santé et du 
social, au bénéfice des usagers, est devenue un enjeu majeur pour éviter les ruptures de 

parcours.
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Questions ?
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