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Les référentiels régionaux parus et mis à jour

Cancer de l'endomètre : Référentiel, synthèse  janvier 2012
Cancer du sein : protocoles de chimiothérapie et d'hormonothérapie juin 2011
 Prise en charge des mélanomes cutanés : Référentiel, synthèse novembre 2011

Mésothéliomes : désormais déclaration obligatoire en France

La déclaration des mésothéliomes devient obligatoire en France par décret du 16 janvier 2012. Elle concerne 
tous les sites anatomiques plèvre, péritoine, péricarde, vaginale testiculaire...). En savoir plus

Sur le site

Oncogériatrie : quinze unités de coordination en oncogériatrie (UCOG) concernant 10 régions dont 
l'Aquitaine, sont soutenues par l'INCa. Elles font suite à l'expérimentation des unités pilotes en oncogériatrie. En 
savoir plus

Oncogénétique : c'est une discipline mixte clinico-biologique d'apparition relativement récente dans le 
paysage cancérologique. Elle vise à identifier sur le plan personnel et familial des situations de prédisposition 
héréditaire au développement de pathologies cancéreuses et à proposer une prise en charge adaptée aux 
personnes concernées. En savoir plus

INCa

Prise en charge de l’après cancer : les propositions de l'INCa pour la mise en place du PPAC  janvier 2012
Comptes rendus d'anatomopathologie : données minimales à renseigner pour une tumeur primitive  décembre 

2011
Observatoire national de la radiothérapie - Rapport d’enquête : situation fin 2010 et évolution depuis 2007
Guide méthodologique des revues de morbi-mortalité en cancérologie, réalisé par le Conseil national de 

Le mot de l'administrateur

Dans son rapport annuel, publié début février, la Cour des comptes souligne «la cohérence et le pilotage largement 
renforcés » en matière de lutte contre le cancer ainsi que la qualité de la prise en charge coordonnée des patients, 
grâce à la mise en œuvre des deux plans cancer successifs (2004-2007 et 2009-2011) et à l’action de l'Institut 
national du Cancer (INCa).
L'importance des actions régionales dans l'organisation structurée de la cancérologie y est soulignée : recueil des 
données épidémiologiques, gestion des réunions de concertation pluridisciplinaires (qualifiées d'apport majeur) et 
des centres de coordination en cancérologie (3C), appropriation régionale et diffusion des référentiels médicaux, 
élaboration du dossier communiquant de cancérologie, évaluation des 82 indicateurs demandés par l'INCa, tous 
points qui ont été, entre autres, depuis 10 ans au cœur des préoccupations du Réseau régional de cancérologie 
d'Aquitaine. 
En revanche, la Cour des comptes considère que la clarification du positionnement des différents acteurs nationaux 
et régionaux est encore inachevée, en particulier la prise en compte sur le terrain des missions de l'INCa dans 
l'évolution de l'organisation régionale de la santé.
Un réseau régional bien structuré et représentatif de l'ensemble des acteurs de la cancérologie constitue, à cet 
égard, un interlocuteur de choix de l'Agence régionale de santé (ARS) pour l'organisation régionale de la 
cancérologie. 
Ce rapport est un encouragement pour les réseaux régionaux de cancérologie à poursuivre la mise en œuvre, sur le 
terrain, des préconisations du Plan cancer, à moins, bien sûr, que des restrictions budgétaires ne viennent menacer 
la pérennité des actions entreprises.

Professeur Dominique JAUBERT
      Administrateur du RCA

Le RCA en chiffres :
- 758 professionnels actifs dans 16 Groupes Thématiques Régionaux
- 18 référentiels régionaux rédigés et/ou mis à jour depuis 2003
- 5 référentiels en cours de rédaction : rein, cavité buccale, syndrome myéloprolifératifs, lymphome de Hodgkin, 
nutrition
- 4100 RCP dans les dix 3C d'Aquitaine par an
- 32700 patients atteints de cancer présentés en RCP en 2011 (nouveaux cas, suivis et rechutes)



cancérologie (CNC) en lien avec l'INCa et l'HAS novembre 2011
Synthèse de l'activité 2010 des centres experts cliniques pour cancers rares de l'adulte
La situation du cancer en 2011 en France
Rapport scientifique 2010-2011, analyse détaillée des actions pour la recherche sur le cancer

Autorisations des établissements pour l'activité de soins du cancer : suite aux visites de conformité 
des établissements autorisés aquitains, les avis de l'ARS vont être adressés aux directeurs des établissements 
d'ici fin février 2012. Chaque directeur d'établissement disposera d'un délai défini pour répondre aux remarques 
éventuelles signifiées dans l 'avis ARS (en cas de mesures correctrices à apporter par exemple).

Schéma Régional d'Organisation des Soins SROS 2012-2016 : élaboré en novembre 2011 après 
concertation avec les professionnels de terrain, ce document comporte un volet hospitalier et un volet 
ambulatoire sur différents thèmes dont la cancérologie, les soins palliatifs, les soins de suite et de réadaptation 
etc... Il est soumis à concertation jusqu’au 20 février 2012 sur le site internet de l'ARS et sera publié au 1er mars 
2012 dans le programme régional de santé 2012-2016.

Evaluation du Dispositif d’Annonce (EVADA)
Cette évaluation régionale, proposée par le RCA, le Comité de Coordination de l'Evaluation Clinique et de la 
Qualité en Aquitaine (CCECQA) et les 3C, a été réalisée par 30 établissements volontaires répartis dans les dix 
3C d'Aquitaine. La coordination logistique est gérée par Elodie Pinon.

Au total, 1445 patients atteints de cancer ont été inclus dans l'étude. Un audit du dossier médical a été réalisé 
pour chacun et 373 patients ont répondu à un questionnaire de perception de "l'annonce de leur maladie". Vingt 
huit établissements ont réalisé un audit organisationnel de leur dispositif d'annonce (général ou pour un service 
en particulier).
L'analyse est en cours. Les premiers résultats seront disponibles à la fin du 1er semestre 2012. En savoir plus

Evaluation de la pluridisciplinarité et de la qualité de la prise en charge initiale des cancers 
colorectaux en Aquitaine et en Midi-Pyrénées (EvaCCoR)
Quarante-six établissements d’Aquitaine ont accepté de participer à l’étude ; 1750 patients ont été pré-inclus 
par tirage au sort dans la base de données régionale des RCP de l'année 2010.

Le recueil des données est prévu jusqu'en septembre. Les attachées de recherche clinique, Bénédicte Gauchet et 
Manuella Sombo, se sont déjà rendues dans 14 établissements de la région Aquitaine et ont consulté 490 
dossiers de patients.
Pour plus d'information sur le projet, vous pouvez contacter Isabelle Cirilo-Cassaigne. En savoir plus

Audit gliomes
Le RCA , en collaboration avec le GTR neuro-oncologie, va réaliser au 1er trimestre 2012 un 2ème audit clinique sur 
la prise en charge des gliomes intracrâniens infiltrants de l'adulte suite à la mise à jour du référentiel régional en 
juillet 2010 (1er audit en 2008). Vous pouvez contacter pour tout renseignement Isabelle Cirilo-Cassaigne.

Actualisation 2011 des indications et recommandations aux tumorothèques (pour conservation à visée 
sanitaire)

Les tests de génétique moléculaire pour l’accès aux thérapies ciblées en France en 2011
Synthèse de l’activité des plateformes hospitalières de génétique moléculaire pour l’année 2010 

Réseaux de Santé en Aquitaine en lien avec la Cancérologie : mieux les connaître pour optimiser les 
prises en charge dans la région.
Le document élaboré par le RCA

Démarrage DMP
L'équipe du RCA, en lien avec Télésanté Aquitaine, a soutenu l'Institut Bergonié dans le cadre de son 
déploiement DMP et reste à la disposition de tout établissement qui souhaiterait engager son service oncologie 
dans cette voie. Vous pouvez contacter pour tout renseignement Fabrice Laborde.

Le DPRC évolue
Le Dossier Patient du Réseau de Cancérologie, logiciel permettant aux secrétariats des 3C de saisir les fiches 



RCP (Réunion de Concertation Pluridisciplinaire) va changer de version, permettant ainsi de résoudre des 
anomalies relatives à l'utilisation de différentes versions de Word. L'équipe du RCA se rapprochera des 3C afin 
que ce changement se passe dans les meilleures conditions.

Mise à jour des moyens de visioconférences en région Aquitaine
Afin d'augmenter la visibilité des stations de visioconférence en région, le RCA met actuellement à jour la 
liste des lieux d'implantation des équipements ainsi que les contacts référents. Ces informations réactualisées 
seront disponibles auprès de Nataly Giraudon.

Prise en charge des adolescents et jeunes adultes atteints de cancer : 8 nouveaux projets retenus 
dans 5 régions, dont le projet "MARADJA" en Aquitaine : Maison Aquitaine Ressource pour les Adolescents et 
Jeunes Adultes traités pour un cancer, porté par une équipe CHU-IB. En savoir plus

Enquête nationale INCa/INSERM sur les conditions de vie des personnes atteintes d'un cancer 
deux ans après le diagnostic "CDV-2011" :
Après une première enquête nationale réalisée en 2004-2005, l'INSERM et l'INCa lancent la deuxième enquête 
"CDV2011", pour laquelle environ 300 patients aquitains pourraient être sollicités.
Le RCA pourra fournir les données RCP (accord CNIL spécifique pour cette étude). En parallèle, certains 
cliniciens seront sollicités afin de recueillir des données médicales des patients inclus dans l'étude. En savoir plus

Référentiel national 3C : ce référentiel précisera et actualisera le "cahier des charges" paru dans la 
circulaire N°DHOS/SDO/2005/101 du 22 février 2005 relative à l'organisation des soins en cancérologie. Une 
version finalisée devrait être publiée courant 2012 par l'INCa.

Préservation de la fertilité des patients atteints de cancer au décours de leur traitement : retrouvez 
prochainement les informations sur la structuration de cette activité en Aquitaine sur le site internet du RCA.
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