CONSULTATION D’ANNONCE CANCER DU SEIN METASTATIQUE & Pfizer

METHODE

Le parcours d’annonce doit étre flexible et adapté a la typologie de
la patiente, en recidive ou demblée metastatique, mais aussi a
'organisation et aux moyens de l'etablissement. Le temps d'annonce
devra étre idealement segmenté en deux temps articules autour de deux
etapes distinctes : un premier temps qui consistera en I'annonce par le
medecin et sa reprise (si possible) par une IDE. Ce temps d'annonce
sera |I'occasion d’identifier de facon préecoce les besoins immediats en
soins de support.

CONTEXTE

Le diagnhostic d'un cancer du sein meétastatique bouleverse la vie des
femmes concernees et leurs parcours sont differents de celui qu'elles
peuvent vivre pour un cancer localise. Outre la prise en charge
medicale, un accompagnement pluridisciplinaire, adapté aux besoins
de chaque patiente et évolutif dans le temps est necessaire. Leur prise
en charge devrait impliguer egalement les professionnels de sante de
ville afin d'accompagner au plus proche les patientes en partenariat
avec le centre de soins.

Le moment de 'annonce est une étape clé pour assurer a la patiente
une bonne comprehension de sa maladie, des traitements et |ui
donner acces a un accompagnement adapte. Pourtant, selon I'enquéte
Croyances et Reéalites 2* , encore 38% des patientes interrogees
n’ont pas « tout a fait compris » les informations données par leur
medecin lors de la consultation d’annonce. Définir un parcours
d'annonce et coordonner les roles des differents acteurs y compris de
ville pourraient permettre de s'assurer que toutes les patientes
disposent de l'information et de I'accompagnement necessaires. A ce
jour, les etablissements de santée ne sont pas tous dotes dun
« parcours d'annonce » a la phase meétastatique et des consultations
dediees ne sont pas systematiquement proposees. CONCLUSION

Puis, un deuxieme temps permettra de reprendre les informations
essentielles a la prise en charge de la maladie metastatique via
'intervention coordonnée des differents membres de [I'équipe
pluridisciplinaire : medecins, infirmiers, pharmaciens, et specialistes des
soins de support en fonction des besoins (algologue, psychologue,
nutritionniste, geriatre, assistante sociale, socio-esthéeticienne, ...).

Cette prise en charge pluridisciplinaire permettra de déclencher
les mecanismes de financement de cette consultation (GHS
intermediaires et pleins).

Ce ~constat a incite quatre En conclusion, organiser un parcours d'annonce clair et flexible autour des patientes,

encadre par des recommandations precises, permettra de mieux informer les patientes
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d’expériences de différents | ? N6 atteintes de cancer du sein metastatique et de repondre a leurs besoins specifiques.
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*Enquéte Croyances et Reéalités 2 : état des lieux sur la prise en charge et la qualité de vie des patientes atteintes d’'un cancer du sein metastatique (CSm), menée aupres de 269
patientes et 57 médecins. Diffusion de 2 autoquestionnaires anonymes entre septembre 2020 et février 2021. Enquéte initiée par Pfizer, développée et analysée par A plus A
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