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| Historique

Le Réseau Régional de Cancérologie de la Reunion, nommé ONCORUN, a éte créé le 28 mars 2002,
et agréé par I'Agence Nationale d'Hospitalisation de la Réunion en 2003.

Depuis, trois Plans Nationaux du Cancer se sont succedés et ont montré la volonté du gouvernement
de mobiliser I’ensemble des moyens d’intervention disponibles, de la recherche jusqu’aux soins, pour
faire face aux inégalités de santé et réduire la mortalité liée a des cancers évitables.

Dans ce contexte, les RRC font partie des organisations qui assurent la coordination des acteurs de la
cancérologie au niveau régional afin de garantir aux patients une équité d’acces aux soins et des prises
en charges de qualité. Leur généralisation est acquise. Désormais I’appartenance a un RRC est une
obligation pour les établissements publics et privés autorisés pour la prise en charge des patients
cancéreux.

Conformément aux divers textes relatifs aux soins en cancérologie (dont le décret relatif au dispositif
d'autorisation), les RRC font I'objet d'une décision de reconnaissance par I'Institut National du Cancer
(INCa) menée en plein accord avec les Agences Régionales de Santé (ARS) selon une procédure mise
en place par I’'INCa depuis janvier 2010. Le 26 aolt 2011, le Réseau Régional de Canceérologie
ONCORUN a recu la décision de reconnaissance initiale signée par la présidente de 1’Institut National
du Cancer (INCa).

Les criteres que doivent remplir les RRC pour la procédure de reconnaissance ont été validés par la
DHOS, la CNAMT et I’INCa, et reprennent les objectifs du référentiel national des missions des
RRC:

La diffusion des référentiels de pratiques cliniques

La communication et le partage entre professionnels de santé
L’information du public et des professionnels

L’aide a la formation continue

L’observation et 1’évaluation des pratiques

Le nouveau CPOM a été signé avec ARS Ol le 30 novembre 2018 pour une durée de 3 ans au titre des
années 2018, 2019 et 2020. 1l a pris en compte prioritairement les axes nationaux demandés aux RRC.

Le Réseau ONCORUN s’inscrit dans une logique de coordination des opérateurs de santé a la
Réunion et a Mayotte en offrant un cadre, une organisation et des outils communs dans un objectif
d’amélioration de la qualité de la prise en charge globale des patients atteints de cancer et
d’harmonisation des pratiques professionnelles.

Sur la mission de coordination des opérateurs de santé, les champs d’intervention d’ONCORUN sont
multiples et transversaux. Ils concernent :

L’animation de la réflexion a 1’échelle régionale a travers ses groupes de travail experts
L’¢laboration de documents de référence

Le développement d’outils réseaux

L’information et la formation des professionnels

L’¢évaluation des pratiques

Les orientations stratégiques declinées dans le CPOM sont suivantes :

Orientation n°1 : Ameliorer la qualité des pratiques professionnelles au service de la prise en charge
globale des patients.

Orientation n°2 : Améliorer la coordination entre les acteurs de 1’offre de soins.

Orientation n°3 : Ameliorer les outils en appui des pratiques professionnelles en cancérologie pour une
meilleure prise en charge des patients.
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Il Organisation

Le réseau dénommé « ONCORUN », porté par une structure juridique de forme « Association Loi
1901 » depuis 2002, assure, en accord avec I’ARS Océan Indien (ARS OI) et conformément au volet
révisé « prise en charge des personnes atteintes de cancer » du Schéma Régional de I’Organisation des
Soins 2005-2010 (SROS 3), la mise en ceuvre des missions d’un Réseau Régional de Cancérologie pour
la Réunion et Mayotte.

Le Réseau de cancérologie ONCORUN met en partenariat I’ensemble des établissements autorisés a
Pactivité de traitement du cancer, des Etablissements Associés et d’autres membres. Depuis le 11
février 2011 ONCORUN regroupe 13 établissements privés et publics.

Les établissements autorisés pour le traitement du cancer dans la région Réunion/Mayotte sont
regroupés dans deux Centres de Coordination en Canceérologie (3 C), a la fin de I’année 2016 on compte
8 etablissements.

3C NORD |

Dr CHIRPAZ Emmanuel
Responsable

CHU G.H. CLINIQUE CLINIQUE CLINIQUE
Félix CH. EST SAINTE- SAINT JEANNE
GUYON Ouest Reunion REUNION CLOTILDE VINCENT D’ARC

3C SUD I

Dr CHIRPAZ Emmanuel
[

Clinique CHU
DURIEUX SUD REUNION

Depuis 2018, suite au nouveau découpage territorial, il a été décidé par I’ARS Ol que les établissements
autorisés de 1’ouest feront partie du 3C Sud. Le RRC ONCORUN accompagnera les 3C dans ce
changement (rédaction d’un avenant aux conventions constitutives et modification des conventions des
RCP selon nouvelle organisation).
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1. Cellule décisionnelle — Conseil d’administration

Le Réseau ONCORUN est dirigé par un Conseil d'Administration qui définit les grands axes d'action, il
est constitué par des représentants médicaux ou administratifs des établissements membres du Réseau
Régional de Cancérologie de la Réunion. Il est compose de 14 membres a ce jour.

Composition du C.A. au 31 décembre 2019

ETABLISSEMENTS TITULAIRES SUPPLEANTS
CHU Site Félix Guyon | Dr GAZAILLE Virgile Dr ANDRE Michel
Dr REGUERRE Yves Dr CHAMBON Fanny
Clinique Sainte Dr BEGUE Mickaél Dr BAUMONT Gilles
Clotilde Dr GASNIER Olivier Dr RATOANINA Jean-Luc
3C NORD
C.HOR Dr de BEAUREGARD Marie Dr NICOLET Guillaume
Clinique Jeanne D’Arc | Dr BADAT Yaeesh Dr MARCON Nicolas
GH Est Réunion Dr LECARDEZ Marc Dr JADAUT Christian
CHU Sud Réunion Dr PEREZ Elisabeth Dr NAYL Béatrice
3C SUD Dr BOUKERROU Malik Dr ENCAOUA Johan
Clinique DURIEUX M. GLUD Jean M. DELAMOTHE Stéphane
Centre Hospitalier de
MAYOTTE MAYOTTE Dr ODDOU LAGRANIERE St Dr MELIANI Pascal
MEMBRES . . . .
ASSOCIES Cabinet de radiologie Dr KOLBE Anne Dr HOARAU Raphaélle
REPRESENTANTS
. M. LAMBAT Yacoub
DES ASSOCIATIONS Ligue contre le cancer
DE MALADES Mme LAGARDERE-EYMERY B
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2. Cellule exécutive - Bureau

Le bureau est composé de personnes €¢lues parmi les représentants au Conseil d’ Administration et se
réunit réguliérement pour piloter I'avancement des différents projets. Ce bureau désigne un Président,
un Vice-président, un Secrétaire, un Trésorier.

Composition du bureau au 31 Décembre 2019

PRESIDENTE
Dr Elisabeth PEREZ
CHU Sud Réunion

Dr Virgile GAZAILLE

VICE - PRESIDENT
CHU Site Félix GUYON

TRESORIER
Dr Olivier GASNIER
Clinique Sainte-Clotilde

Dr Anne KOLBE
Dermatologue

SECRETAIRE I

Dr Johan ENCAOUA
CHU Sud Réunion

SECRETAIRE ADJOINT I

Dr Mickaél BEGUE
Clinique Sainte-Clotilde

TRESORIER ADJOINT I

3. Cellule de coordination - opérationnelle

La cellule de coordination est en charge de la mise en ceuvre opérationnelle des projets.

EDECIN DIRECTEU!{

Alexandra ZAGORODNIOUK
CHAMOUN

ASSISTANTE DE
DIRECTION

ASSISTANTE DE

HARGE DE MISSIO DIRECTION

Olivier MERLE Nadine MORETTI Fabienne NIRLO
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1l - Missions du RRC

Pour I’année 2019 les missions des RRC ont été définies par la circulaire du 25 septembre 2007.

1 - Promotion et amélioration de la qualité en cancérologie

Contribuer a 1’élaboration des recommandations nationales
Mettre en ceuvre la stratégie de diffusion des recommandations nationales en cancérologie a
I’échelle régionale

e Veiller a I’utilisation et proposer les actions visant I’implémentation des référentiels validés : outils
qualité des Réunions de Concertation Pluridisciplinaire (RCP)

e Garantir I’actualisation et la diffusion de référentiels régionaux

2 - Promotion d’outils de communication communs au sein de la région

e Mettre en ceuvre le Dossier Communicant de Cancérologie dans la région en respectant la politique
et la stratégie nationale et régionale en mati¢re de systéme d’information.
Assurer la maintenance et la mise a jour du site WEB du réseau
Promouvoir 1’utilisation d’outils de visioconférence

3 - Information des professionnels de santé, des patients et leurs proches

e Elaborer et diffuser de la documentation d’information générale du réseau (Article D 6321-3 du
Code de la Santé Publique) sur ses objectifs, ses membres, ses partenaires, son fonctionnement et
ses missions.

Assurer la diffusion des Informations dédiées aux patients et a leurs proches
Diffuser toute I’information utile via site WEB du réseau et assurer les liens vers autres sites
relatifs a la cancérologie.

e Initier et superviser les actions d’information des patients et leurs proches sur 1’offre de soins
régionale en cancérologie

e Assurer en interne la communication entre les professionnels de santé

4 - Aide a la formation continue :

e Faire connaitre dans la région les organismes de formation agréés et les programmes de formation
proposés (par exemple, en les diffusant sur le site Internet du RRC)

e Recenser les besoins régionaux de formation en cancérologie et contribuer a la mise en place des
programmes de FMC.

e Assurer la qualité des programmes de formation et veiller a la transparence du financement.

5 - Recueil de données et I’évaluation des pratiques en cancérologie

o Effectuer le recueil des données relatives a l'activité de soins cancérologiques dans la région et
assurer sa transmission aux membres du réseau et les partenaires dans le respect des exigences de
la Commission Nationale de I’Informatique et des Libertés (CNIL)

e Mise en ceuvre de I’évaluation de la qualité des pratiques en cancérologie.

Parmi toutes ces missions, seuls les axes 4 et 5 relévent exclusivement du RRC.

D’autres relévent de la responsabilité des centres de coordination en cancérologie (3C), d’autres
encore de la responsabilité individuelle des professionnels de santé. Un ensemble de documents,
convention constitutive, chartes et reglement intérieur détaille le role de chacun.
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IV - Budget

Le budget alloué par I’A.R.S. est défini par un Contrat Pluriannuel d’Objectifs et de Moyens (C.P.0O.M)
qui a été signé le 30 novembre 2018, pour trois années de 2018 a 2020. La convention prévoit le report
sur I’exercice suivant de I’excédent budgétaire de 1’exercice annuel.

Enveloppe globale annuelle CPOM 660.648,00 euros
Versement effectif 490.725
Reprise fonds dédiés 169.923
e Dont les prestations dérogatoires :
- Participations des medecins libéraux aux RCP 80.000
- Réseau psychologue prise en charge de consultations 30.000
- Réseau de Soins de Support 20.000
- Indemnisation des Responsables RCP 26.000
e Dont Hébergement et exploitation du DCC pour 2019 (avenant n° 2) 78.000

Bilan des opérations comptables pour I’année 2019

Produits d’exploitation

Enveloppe CPOM 582.648

Cotisations adhérents 11.580

Autres 31.582
Charges d’exploitation Total frais directs et indirects

e Frais de fonctionnement 473.068

e Prestations dérogatoires, Médecins libéraux 85.770

e Prestations dérogatoires, Réseaux Soins de support 42.547

Résultat de I’association +6.936

Annexe 01 : Contrat Pluriannuel d’Objectifs et de Moyens 2018/2020 (CPOM)
Annexe 02 : Bilan comptable annuel 2019
Annexe 03 : Rapport du Commissaire aux Comptes 2019
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V =-Les actions mise en ceuvre

1 - Promotion et amélioration de la qualité des soins en cancérologie

A Les groupes de travail

Pour favoriser la pluridisciplinarité nécessaire autour de ’'usager le Réseau s’appuie sur 15 groupes de
travail créés par localisation tumorale et par discipline transversale qui réunissent plus de 230
professionnels de santé de disciplines différentes.

Ces quinze groupes de travail réunissent des professionnels provenant d’établissements publics et privés.
Le Réseau s’occupe du coté organisationnel et assure le soutien logistique et méthodologique des
réunions.
Activité des groupes de travail

e Approbation et déclinaison éventuelle a I’échelle régionale des recommandations nationales,

e Production et mise a jour des référentiels régionaux de pratique clinique ou appropriation et
validation au niveau régional des référentiels élaborés par les autres RRC,

e Elaboration des thésaurus de chimiothérapie et des fiches médicamenteuses,

e lls constituent aussi le conseil scientifique de la cellule de coordination : dans ce cadre, ONCORUN
fait appel aux groupes de travail pour répondre a des problématiques plus spécifiques concernant
notamment la recherche clinique ou 1I’évaluation des pratiques.

B Les Soins de Support

L’ambition du Plan Cancer 111 2014-2019 est de préserver au maximum I’autonomie, la continuité et la
qualité de vie des personnes atteintes d’un cancer tout au long de leur maladie mais aussi apres la période
des traitements.

o Il est important d’évaluer les besoins du patient en Soins de Support dés le diagnostic et tout au long
du parcours de soins, c’est-a-dire lors du dispositif d’annonce.

o Leréseau ONCORUN participe chaque année aux congres d’AFSOS et aux journées interrégionales
de mise en commun des référentiels en Soins Oncologiques de Support, les J2R. Les membres du
groupe de travail en Soins de Support participent a des relectures sur diverses thématiques.

Le Réseau de Soins de support de ville :

En accord avec I’ARS, le RRC ONCORUN a mis en place un Réseau de Soins de Support de ville sur
le modéle du Réseau des psychologues de ville en élargissant les champs d’intervention et en incluant
d’autres spécialités. Ont vu le jour les réseaux des sexologues, socio esthéticiens et podologues qui
vont permettre aux patients de bénéficier de consultations prises en charge par le RRC.

But du projet

- Donner acces, de fagon égale, & une prise en charge globale et personnalisee.

- Coordonner systématiquement les soins en ville et a I’hopital autour du patient afin de garantir la
qualité, 1’équité et la continuité des soins sur le territoire.

- Garantir la qualité des soins : disposer de suffisamment de professionnels compétents et de
structures adaptées aux besoins des malades, avec des enjeux d’interdisciplinarité et de continuité

- Accroitre les possibilités pour les patients et leurs proches de bénéficier d’entretiens cliniques
(mesure 42)
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Le réseau des psychologues de ville

Depuis sa création en 2014, ce réseau n’a cess¢ de monter en puissance pour atteindre sa vitesse de
croisiere en 2019. Le plafonnement de la subvention nous ayant obligé a reduire la prise en charge des
proches a deux consultations au lieu des quatre initialement prévues.

Au 31 décembre 2019 :

Nombre de professionnels conventionnes : 27

Nombre de patients pris en charge : 286 pour 772 consultations
Montant des remboursements des consultations 39.786 euros

Le réseau des sexologues de ville

Suite a plusieurs réunions d’information, les sexologues ont confirmé leur intérét pour ce projet. Les
modalites de fonctionnement definies, les conventions de prise en charge des difficultés sexuelles des
patients atteints de cancer ont été signées.

Au 31 décembre 2019 :

Nombre de professionnels conventionnés : 6

Nombre de patients pris en charge : 11 pour 35 consultations
Montant des remboursements des consultations 350 euros

Le réseau des podologues de ville :

Avec le soutien de I’'URPS podologues, les modalités de fonctionnement ont été définies et les
conventions de prise en charge par un podologue signées.

Au 31 décembre 2019 :

Nombre de professionnels conventionnés : 9

Nombre de patients pris en charge : 29 pour 36 consultations
Montant des remboursements des consultations 750 euros

Le réseau des socio-esthéticiens de ville :

Un dossier a été porté aupres de la REGION REUNION qui a accordé une subvention spécifique d’un
montant de 45 000 € sur trois ans qui devrait permettre de prendre en charge 150 patients par an.

Face aux hésitations des socio-esthéticiens qui estimaient que le montant du remboursement était trop
bas, la convention de partenariat avec la Région a été modifiée.

Au 31 décembre 2019 :

Nombre de professionnels conventionnés : 6

Nombre de patients pris en charge : 40 pour 74 consultations
Montant des remboursements des consultations 2.540 euros

Chaque année le RRC organise une journée de formation et d’échange sur les pratiques pour les
psychologues et souhaite faire de méme pour chaque Réseaux de Soins de Support.

Des brochures d’information élaborées par le RRC sont largement distribuées dans les services
d’oncologie et lors des manifestations aussi bien professionnelles que grand public.

Annexe 07 : Bilans des Réseaux de Soins de Support de ville

C La préservation de la fertilité

Afin prendre en compte de la qualité de vie aprés-cancer la préservation de la fertilité constitue un nouvel
enjeu, comme le souligne le Plan Cancer 2014-2019. Le RRC ONCORUN, depuis plusieurs années,
travaille avec les spécialistes concernées pour sensibiliser I’ensemble des acteurs de la prise en charge
sur ’importance de proposer une préservation de la fertilité aux patients cancéreux concernés, adultes
ou enfants.

Etant plus complexe techniquement, la préservation de la fertilité chez la femme nécessite une
concertation pluridisciplinaire entre oncologues, médecins et biologistes de la reproduction.

Le RRC a participé a la diffusion de I’étude CHACRY concernant le cancer du sein non métastatique
relevant d’une chimiothérapie adjuvante et a 1I’organisation d’une EPU en février 2020.
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D L’Oncogénétique

Sur I’ile de La Réunion, la structuration de ’activité d’oncogénétique est en cours face a une demande
de plus en plus importante et un manque de ressource pour assurer correctement les consultations
specifiques dans les délais raisonnables. Actuellement, elle est portée uniquement par I’équipe de
génétique du CHU sud.

Pour sensibiliser les médecins, une plaquette d’information sur la consultation d’oncogénétique a été
realisée avec le concours ’ONCORUN ; cette plaquette permet de mieux informer les patients et leurs
familles sur cette offre de soins.

Pour poursuivre I’information des professionnels de santé sur ce sujet, une réunion a éte organisee le 7
février 2019, avec le laboratoire ASTRA ZENECA et a réuni 25 spécialistes, montrant un vif intérét des
professionnels de santé sur le sujet.

E L’Oncopédiatrie

Conformément

- A I’action 2.13 du Plan Cancer III, « Assurer aux adolescents et jeunes adultes une prise en charge
tenant compte de leurs spécificités et s’attachant au maintien du lien social »,

- Aux objectifs fixés par I’Instruction N° DGOS/R3/INCA/2016/177 relative aux organisations a
mettre en ceuvre au niveau régional afin d’améliorer la prise en charge des adolescents et jeunes
adultes atteints de cancer,

- A lademande de ’ARS Ol,

Le RRC ONCORUN a proposé un accompagnement a la structuration régionale de la prise en charge
spécifique des AJA.

Ce projet a deux objectifs :

1. Organiser la double contribution de la cancérologie adulte et pédiatrique aux décisions
thérapeutiques prises en RCP pour tous les jeunes de 15-24 ans ;

2. Assurer un accompagnement adapté aux enjeux et levier d’implication dans les soins propres a ces
patients.

Dans I’attente de trouver une source de financement pour le déploiement de ce projet, un circuit a été
mis en place pour que les responsables de RCP demandent la présence d’un oncopédiatre quand un AJA
est présenté en RCP adultes, la présence d’un oncologue médical est sollicitée dés qu’un dossier d’AJA
est présenté en RCP d’oncopédiatrie.

F Les recommandations nationales

Le RRC est sollicité par I’INCa pour participer a la relecture, la diffusion et 'implémentation de ses
recommandations nationales aupres des professionnels de notre région. Cette implication du RRC est
intégrée au sein des objectifs communs proposés dans le cadre de la procédure de reconnaissance.

Ces recommandations nationales peuvent faire 1’objet d’une déclinaison régionale si elle est jugée
pertinente par un groupe de travail de la spécialité concernee réuni par le réseau. Cette déclinaison porte
sur une spécificité régionale, 1’adaptation de présentation ou de la hiérarchisation des options, sans
modification du fond.
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G Les Référentiels régionaux/Interrégionaux

Les consignes de I’'INCa sont de diffuser, présenter et implémenter les recommandations nationales
¢laborées/validées par I’INCa. Néanmoins, pour les cing localisations prioritaires (cancer du sein, cancer
de la prostate, cancer colorectal, cancer pulmonaire et cancer gynécologique) il a été décidé, en
complément des recommandations de I’INCa, soit d’adopter les référentiels régionaux existants des
autres réseaux, soit d’élaborer un référentiel régional intégrant les spécificités locales.

Les journées interrégionales de mise en commun des référentiels en Soins Oncologiques de
Support, les J2R-SOS ont pour objectifs de faciliter, grace a une mutualisation des expertises et des
moyens, la mission des réseaux régionaux de cancérologie (RRC) concernant la mise a disposition de
référentiels interrégionaux (RIR) dans le domaine des soins oncologiques de support.

Ils sont accessibles sur le site de I’AFSOS ainsi que via un lien du sitt ONCORUN.

H Le thésaurus des fiches médicamenteuses

Le Dr BEGUE (Clinique Sainte Clotilde) a réalisé des fiches a destination des patients et des
professionnels de santé sur les conduites a tenir face aux effets secondaires des chimiothérapies orales.
L’ensemble de ces fiches est disponible sur le site du réseau, leur mise a jour est prévue prochainement.

Il existe également un lien vers les recommandations de I’INCa sur la prévention et la gestion des effets
indésirables des anticancéreux par voie orale.

| Le déploiement du dispositif d’annonce

L’amélioration de la qualité de la prise en charge des patients cancéreux est indissociable de la
qualité du dispositif d’annonce d’un cancer.

Le dispositif d'annonce est actuellement généralisé sur I'ensemble du territoire et constitue, par ailleurs,
I'une des conditions transversales de qualité auxquelles les établissements de santé doivent satisfaire
dans le cadre du dispositif d'autorisation pour l'activité de soins de traitement du cancer.

Depuis 2010, chaque année le RRC soutient 1’organisation des formations destinées au personnel
soignant des établissements autorisés et aux Médecins en charge de la consultation d’annonce.

Le PPS

Concernant les PPS, les items minimaux imposés par I’INCa sont trés nombreux, cela alourdit le PPS et
n’est pas forcément utile pour le patient ni évolutif. Certains établissements utilisent un PPS local (par
exemple le PPS de Gynéco au CHOR, les PPS digestif et poumon au CHU SUD, un PPS informatisé a
la CSC).

Les travaux d’évolution du PPS national sont en cours. Dans cette attente, le Réseau souhaite la
conception d’un PPS régional dans un volet de la V2 du DCC mais ce projet est difficilement réalisable
car le GCS TESIS n’a pas de ressources a consacrer a 1’évolution du DCC.

J Le carnet de suivi patient

Dans I’attente d’un PPS informatisé et fonctionnel, le Réseau a été interpellé par plusieurs médecins afin
d’¢élaborer au niveau régional un carnet de suivi des patients. Un groupe de travail a été créé et plusieurs
réunions ont eu lieu, le carnet est en cours de finalisation.
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2 - Promotion d’outils de communication communs au sein de la région

A Le Dossier Communicant en Cancérologie (DCC)

Historique :

Le Dossier Communicant en Cancerologie est un enjeu majeur dans la prise en charge qualité des
patients cancéreux. Le RRC ONCORUN a commencé son développement depuis 2006 mais a été
confronté a de nombreuses difficultés : interopérabilite, interfacage, identifiant des patients, messagerie
sécurisée. ..

Depuis 2011, le RRC poursuit ce projet en collaboration avec le GCS TESIS qui a pour mission de
nous accompagner :

- Dans la phase projet : définir et mettre en ceuvre des fonctionnalités correspondant a des besoins
métiers et/ou reglementaires,

- Dans la phase exploitation : assurer le bon fonctionnement du service mis en place et rendre les
utilisateurs autonomes et n’intervenir que sur les demandes d’évolutions/correctifs.

11 s’agit de produire :

Les fiches RCP paramétrables par organe comprenant les items minimaux validés par I’'INCa,

Le dossier informatique unique, partagé et accessible en ligne,

- Le compte-rendu généré automatiquement a la validation et envoyé vers les DPI des
établissements,

Des données structurées exploitables par les autres solutions.

Un manuel utilisateur est remis aux secrétaires RCP et disponible sur demande pour tous les utilisateurs.
En conclusion :

- Nombreuses demandes utilisateurs remontées a 1’éditeur du DCC, qui réagit peu, et manque de
ressources c6té ONCORUN et coté TESIS.

- Dans la plupart des RCP, le DCC est sous utilisé par les médecins car jugé peu ergonomique, de
nombreux problémes de connexion et bugs sont constatés.

- Il subsiste encore 1 RCP hors-DCC (RCP pneumo du CHU SUD).

- Une version PDF du CR des RCP a été mise en ligne sur LIEN, une plateforme accessible aux
médecins traitants, la formation des médecins a 1’utilisation de LIEN débutera en 2020 par TESIS. 1l
convient de poursuivre 1’effort pour assurer sa transmission entre ville et hopital, y compris pour
Mayotte.

- Pour les secrétaires RCP, appel contextuel du DCC depuis le Dossier Patient d’Etablissement du
CHU. Non développé dans les autres établissements malgré proposition faite aux médecins
concernés.

- Devant le mécontentement des médecins face aux fiches organes du DCC, le RRC a pu obtenir les
fiches organes de Gynéco, Hémato et Endocrino du RRC de Bourgogne/Franche-Comté. Ces fiches
sont en cours de validation par les médecins de la région pour une intégration dans le DCC.

- La tragabilité du Dispositif d’Annonce, 1’intégration du PPS et du PPAC ne sont pas possibles
actuellement dans 1’outil.

- Les données produites par le DCC sont au format CDA R2 Niveau 1, et non pas Niveau 3 comme
I’INCa le recommande. Cette évolution n’est pas envisagée par 1’éditeur pour le moment.

B Peuplement de I’ANRCP (Annuaire National des RCP)

L’ANRCP permet a tout professionnel de santé souhaitant inscrire un patient en RCP d’accéder a tout
moment et en tout point du territoire, a 1I’offre des Réunions de Concertation Pluridisciplinaire.

A ce jour, 17 RCP régionales sont répertoriées sur 28 et le maintien a jour de cet outil reste
problématique. Son peuplement a été interrompu dans 1’attente d’instructions concernant les ROR,
susceptibles de remplacer I’ANRCP.
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C Lesite Internet

Pour assurer la lisibilité de 1’offre de soins régionale et pour informer sur ses activités, le Réseau
ONCORUN communique activement via son site internet (oncorun.net).

Il a été mis a jour régulicrement au cours de I’année : passage de tout le site en https, informations et
inscriptions en lignes pour les formations et congrés organisés dans la Région, mise a jour de I’offre
régionale (Annuaires de soins de support, oncofertilité, oncogénétique...)

Une refonte en profondeur du site est prévue en 2020 conformément au nouveau reférentiel des RRC
publié fin 2019, afin de rendre les informations plus accessibles aux patients et aux aidants. En
parall¢le, une réflexion sera menée pour enrichir 1’offre proposée aux professionnels de santé.

D L’outil Visioconférence

Les premieres RCP en visioconférence se sont tenues en 2005, avec une augmentation progressive
de son utilisation. En 2018, un nouveau prestataire a été adopté (Starleaf), avec une transition
progressive de 1’ancien systéme vers le nouveau. Au niveau des établissements, cette transition est
toujours en cours. La majorité des visioconférences se fait désormais par Starleaf, notamment avec
Mayotte. Le retour des secrétaires RCP indique une bonne satisfaction globale des utilisateurs, malgré
certaines difficultés ponctuelles.

Il est cependant regrettable de constater que cette solution n’est pas sécurisée, comme du reste aucune
autre solution ayant répondu a I’appel d’offre (marché régional passé par TESIS), raison pour laquelle
certains médecins refusent de 1’utiliser.

E Partenariat avec le GCS TESIS

o Le GCS héberge le DCC et assure son maintien en conditions opérationnelles. Des mises a jour
du socle logiciel sur lequel repose le DCC sont effectuées plusieurs fois par an, TESIS en informe
alors ONCORUN pour prévenir les utilisateurs lorsque cela entraine une interruption de service.
Dans I’ensemble cette communication se déroule sans encombre et les indisponibilités non
planifiées sont minimes

o TESIS apporte son soutien lors des applications de correctifs du DCC (planification, tests,
communication aux usagers). En 1’absence de chef de projet coté¢ TESIS, c’est ONCORUN qui
réalise les tests de surface du DCC lors des mises a jour du socle.

e L’envoi du CR de RCP au médecin traitant est problématique (temps de secrétariat, tragabilité
incompléte, délais de transmission...). L’éditeur du DCC s’était engagé a proposer une solution
dématérialisée mais n’a pas abouti. Devant les difficultés rencontrées, le GCS TESIS s’est
mobilisé et a apporté une solution minimisant I’implication de 1’éditeur, permettant la mise a
disposition du CR de RCP sur la plateforme sécurisée LIEN. Les médecins désignés dans le DCC
comme destinataires du CR de RCP recoivent alors une notification indiquant qu’un nouveau
document les concernant est disponible. Les équipes de déploiement de TESIS rencontrent les
médecins pour les former a I’outil et créer leur compte LIEN. Le bénéfice immédiat est de rendre
le CR disponible deés sa validation. Le bénéfice a moyen terme est d’alléger le temps de
secrétariat et de garantir I’exhaustivité des mises a disposition des CR.
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3

- Information des professionnels de santé, des patients et leurs proches

Le RRC met a la disposition des professionnels de santé et des patients, les documents et informations
suivants :

Un calendrier des RCP avec leurs modalités d’organisation et leurs localisations (annexe 07)
Le lien vers la cartographie actualisée sur I’offre de soins régionale en cancérologie
L’annuaire du Rezo Rose

Les brochures du Réseau de Soins de Support avec les listes des professionnels conventionnés

Information des professionnels de santé

En 2019, le RRC a poursuivi la diffusion des informations auprés des professionnels de santé par
I’intermédiaire de leur messagerie et par le site Internet.

Le Réseau a organisé son Congres annuel du 12 au 14 septembre, en partenariat avec la Société de
Gastro-entérologie de I’Océan Indien, les themes principaux étaient le cancer colorectal du dépistage
au traitement et sur I’endoscopie.

Deux soirées ont précédé ce congres avec, entre-autres, comme themes : le cancer colorectal
métastatique, les Soins de support, I’E-santé et les outils connectés.

Le Réseau a participé a diverses manifestations destinées aux professionnels de santé : intervention,
distribution de brochures d’information de I’INCa a destination des médecins traitants et des
spécialistes, animation d’ateliers :

» 13 Auvril Congres de radiothérapie et curiethérapie

« 16 avril Formation a I’IFSI sur « les réseaux de santé »

» 25et 26 avril Congres francophone de médecine générale de la CGEOI

« 12 et 13 novembre 2°™ congrés de recherche en santé publique O.1.

* 15 novembre Journée réunionnaise de chirurgie digestive/le cancer colorectal (RUNGIG)

Des EPU ont permis de présenter les dernieres actualités et techniques :

* 23 mai EPU s « optimisation de la prise en charge du cancer colorectal
métastatique » animée par le Pr Romain CORIAT de 1’hdpital Cochin — PARIS

* 09 mai EPU de Lancement TECENTRIQ animée par le Dr Anne-Claire TOFFART

* 25juin Rencontres NOVARTIS : « Le médecin face a la rédaction d’actes : certificats

médicaux, formulaires, prescriptions et bons de transports » animée par
Dominique DECAMPS-MINI ? Avocat droit de la santé

« 12 décembre EPU « Actualités thérapeutiques en oncologie » animée par le Pr Nicolas
MEYER, onco-dermatologue & Toulouse et le Dr Camille SCALBERT onco-
dermatologue au CHOR

Deux réunions des responsables de RCP ont été organisees, le 26 avril et le 24 octobre 2019. Tous
les acteurs sont régulierement informés sur ’avancement de la mise a jour du DCC, le fonctionnement
des RCP (modification des fiches, présence des nuclearistes...), les audits, les formations, les
manifestations prévues, le projet de carnet de suivi.
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B Information du grand public

L’Espace commun aux patients et aux professionnels du site Internet du RRC ONCORUN, ainsi
que I’espace « Grand Public » permettent de :

» rendre accessible aux patients une information de référence sur les cancers afin d’en faire des
acteurs du systéeme de soins conformément a la mesure 19 du Plan Cancer 2009-2013

« diffuser I’information sur I’offre de soins régionale en cancérologie et sur la prise en charge des
patients.

Une sélection de guides de référence et de liens utiles notamment sur le site Internet de I’INCa est
disponible sur le site.

Le RRC informe également les patients et leurs proches sur I’existence d’une Ligne Nationale
d’information et de soutien dédiée : Cancer Info.

Les réunions d’information sur le réseau pour le grand public

* Le 07 mars: Journée d’échanges avec des patients et le personnel médical a la Clinique des
Orchidées sur le dépistage du cancer colorectal

» Le 30 mars : participation au village santé mars bleu a Saint-Pierre

* Les 31 mai,1* et 02 Juin : Salon Senior a la NORDEV

» 14 juillet : participation a la course COLOR RUN a Petite Ile

» 03 octobre : Journée d’échanges avec des patients et le personnel médical de la Clinique Jeanne
d’arc sur le cancer du sein (dépistage, ateliers de palpation...)

» 07 octobre : Journée d’échanges avec des patients et le personnel médical de la Clinique Sainte-
Clotilde sur le cancer du sein (dépistage, ateliers de palpation...)

» 09 octobre : Journée d’échanges avec des patients et le personnel médical du CHU SUD/Pole
meére-enfants sur le cancer du sein (dépistage, ateliers de palpation...)

» 10 octobre : Journée d’échanges avec des patients et le personnel médical du CHU SUD/hall
d’entrée sur le cancer du sein (dépistage, ateliers de palpation...)

» 15 octobre : Journée d’échanges avec des patients et le personnel médical de la Clinique Sainte-
Clotilde sur le cancer du sein (dépistage, ateliers de palpation...)

* 21 octobre: Journée d’échanges avec des patients et le personnel médical du CHU
NORD/maternité sur le cancer du sein (dépistage, ateliers de palpation...)

» 22 octobre : Journée d’échanges avec des patients et le personnel médical du CHU NORD/hall
d’entrée sur le cancer du sein (dépistage, ateliers de palpation...)

+ 08 au 10 novembre : ODYSSEA

C Partenariat avec les autres structures en cancérologie

La Ligue Contre le Cancer : des représentantes de la Ligue contre le cancer font partis de notre
Conseil d’ Administration.

Le CRCDC : collaboration sur I’ensemble des manifestations grand public et professionnelles.

L’association « pour un autre regard » : tenue de stand, animation d’ateliers

D Les espaces d’information sur les cancers dans les établissements

Des espaces ont été créés dans la plupart des établissements autorisés (sauf le CHU Nord). Le RRC
assure le renouvellement des brochures mais en 1’absence de référents dans les établissements cette
mission est aléatoire.
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4 - Aide a la formation continue des professionnels de santé

Le RRC aide a la formation continue des professionnels en :

Identifiant les besoins en formation spécifiques a la prise en charge des patients atteints de cancer et
les organismes de formation agréés.

Organisant régulierement des E.P.U. en cancérologie et des manifestations qui permettent de réunir
tous les acteurs de soins impliqués autour de thématiques communes.

Poursuivant les actions information/formation relatives a ID’appropriation des outils de
communication, en particulier du Dossier Communicant en Canceérologie (DCC) au fur et a mesure
de I’avancement de son déploiement.

Organisant deux fois par an des réunions des Responsables de RCP.

v Organisation de formations

Le dispositif d'annonce et plus largement I'ensemble des éléments inhérents a la prise en charge
initiale du patient, a savoir la concertation pluridisciplinaire, le P.P.S. et I'acces a des soins de support,
doivent faciliter la fluidité du parcours de santé afin de mieux répondre aux attentes des patients.

Le RRC organise des modules de formation en fonction des besoins exprimes par les professionnels
et les établissements, en collaboration avec 1’organisme de formation A&M DPC.

En 2019
Les 25/26/27 Février et les 23/24/25 Avril : Coordination d’un programme en ETP

Les 20 et 21 juin : « Le cancer maladie chronique : trajectoire et stratégies d’adaptations en
situation de crise » : trajectoire et stratégies d’adaptation en cas de crise » destinée aux infirmiéres

Les 24, 25 juin et 25 novembre : « Communiquer avec la famille et les proches de la personne
atteinte d’un cancer » destinée aux infirmiéeres, cadres et aides-soignantes impliqués dans ce
dispositif conformément aux recommandations nationales.

Les 18, 19 et 28 novembre : « Accompagnement relationnel du patient dans le cadre du dispositif
d’annonce du cancer ».

Les 22 et 27 novembre : « Consultation d’annonce de la maladie grave et situations difficiles
pour le médecin »

Le 25 novembre : « Approfondissement de I’accompagnement relationnel du patient atteint de
cancer et de ses proches »

Organisation d’une formation « Prévention et détection des patients a risque de cancers
cutaneés »

Si le dermatologue est un expert en dépistage des cancers cutanés, d’autres professionnels de santé
au contact de la peau des patients, peuvent jouer un role primordial dans la prévention et la détection
des personnes a risque de cancers cutanés (Médecins Généralités, Kinésithérapeutes, infirmiers...).
Pour cela, il est important que ces professionnels soient formés.

Inspirés par les recommandations de I’INCa a 1’usage des infirmiers et des kinésithérapeutes, les
URPS, URMLOI et le RRC ONCORUN, dans le cade de leurs missions, se sont reunis afin
d’organisent des soirées de formation « Prévention et détection des patients a risque de cancers
cutanés » qui leur permettront d’acquérir des compétences en détection des facteurs de risque et des
premiers signes d’alerte.

Premiere réunion le 8 décembre 2017 0 St-Gilles : 29 kinésithérapeutes étaient presents

Deuxiéme reunion le 2 mars 2018 au Port : 9 kinésithérapeutes éetaient présents

Troisiéme reunion le 8 novembre 2018 au CHU Sud : 36 kinesithérapeutes étaient présents
Quatrieme réunion le 29 mai 2019 a Saint-Denis : 12 kinésithérapeutes et 9 infirmiers étaient présents
Cinquiéme réunion le 29 mai 2019 a Boucan Canot : 7 kinésithérapeutes et 2 infirmiers étaient
présents

Vu l'accueil trés favorable des professionnels de santé et les évaluations réalisées, ces formations
sont ouvertes depuis 2019, a leur demande, aux infirmiers et aux podologues.
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L’Education Thérapeutique des Patients

La formation d’Education Thérapeutique des Patients relative aux thérapies ciblées en oncologie
et hématologie, en partenariat avec le laboratoire NOVARTIS, pour les professionnels de santé a éte
reconduite en février et avril 2018. Cing établissements sont concernés avec 12 professionnels de
santé : 3 médecins, 2 pharmaciens, 7 IDE. Un pharmacien et une infirmiére de Mayotte ont béneficié
de la prise en charge de leur hébergement et de leur billet d’avion.

Une formation en coordination d’un programme ETP qui fait suite aux sessions précédentes a €té
réalisées en 2019.

Le réseau souhaite poursuivre cette formation en formant un plus grand nombre de professionnels de
santé dans les services car I’Education Thérapeutique ne peut se faire que par une équipe de soignants.
Vu I’important tourne-over des personnels dans les établissements, nous constatons que seulement
30% des personnes formées I’année derniere sont encore dans les services actuellement.

v' Organisation et participation a des réunions d’information

Le Dr PEREZ et le Dr ZAGORODNIOUK participent & de nombreuses réunions de travail et
séminaires en métropole organisées par I’'INCa, le Ministére, I’ACORESCA, I’AFSOS, SFC...

M. MERLE a participé par visioconférence a une réunion interministérielle avec ASIP SANTE
relative au déploiement du DCC.

5 - Recueil des données et évaluation des pratiques en cancérologie

Selon le Plan cancer 11 2009-2013, mesure 15, « Définir un cadre de référence national pour les Réunions
de Concertation Pluridisciplinaire (INCa) et systématiser leurs audits qualité, pilotés par les Réseaux
Régionaux de Cancérologie ».

Conformément a la circulaire de 2007 relative aux Réseaux Régionaux de Cancérologie, la mission de
recueil des données et d'évaluation des pratiques régionales en cancérologie se décline suivant trois
axes :

> Recueil de données en collaboration avec les instances régionales et/ou nationales compétentes pour
recenser, centraliser et actualiser les informations en matiere de cancérologie dans la région

» Remplissage du tableau de bord annuel du RRC et transmission a I’A.R.S. et a I'INCa ;
» Mise en ceuvre de 1’évaluation de la qualité des pratiques en cancérologie :

. Etablir des procédures d'évaluation (objectifs, méthodes, calendrier) définies en fonction des
projets

« Etablir un programme régional annuel de projets d'évaluation
« Communiquer sur les résultats

v" Réalisations d’audits sur la qualité de la prise en charge des patients atteints de cancer

11 s’agit d’évaluer le passage des dossiers en RCP afin de garantir une amélioration continue de leur
qualité et in fine du service rendu aux patients.

L’analyse est centrée sur le parcours de soins des patients, du diagnostic de cancer au début du
traitement, en passant par la présentation du dossier en RCP oncologique.

Afin d’informer les établissements sur les comptes-rendus des audits des RCP et de leur proposer des
axes d’amelioration, des réunions de restitutions ont été organisees dans les établissements autorisés
qui I’ont souhaité.

Un audit portant sur les données du premier semestre 2019 est actuellement en cours. Comme I’audit
précédent, il intéresse les huit établissements autorisés en cancérologie. Des réunions ont été
proposées a toutes les RCP pour leur présenter les résultats de 1’audit, identifier les axes
d’amélioration et leur présenter les indicateurs et méthodes des futurs audits.
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v Analyse des données de I’activité en cancérologie régionale

Nombre de RCP
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En raison de 1’absence d’oncologue, le CHU NORD n’a pu maintenir son activité.
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Nombre de fiches

Evolution régionale du nombre de fiches RCP
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Nombre de nouveaux cancers discutés en RCP

Evolution régionale du nombre de nouveaux
cancers discutés en RCP

4500

3736 3816
4000 3491

3247 3348

3500
3000
2500
2000
1500
1000

500

2583 2740 2684

1783

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Depuis 2019, la fagon de compter nombre de nouveaux cas est basé sur la date diagnostique renseignée dans le
DCC ; quand cette information n’est pas disponible la date de création du dossier dans le DCC a été utilisée.
Avant 2019, le nombre de nouveaux cancers se basait sur la date de premier passage en RCP.
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Nombre de fiches RCP par type de RCP

Répartition par type de RCP des fiches de RCP
régionales en 2019
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Répartition des passages RCP par établissement et par spécialité en 2019

RCP CHU NORD CHU SUD CSC |CHOR |Total

Dermatologie 170 191 361
Digestive 705 705
Foie 87 87
Générale 1239 594 | 1833
Gynécologie 200 690 670 1560
Hématologie 203 271 474
Hémato Allogreffe 73 73
Hémato Comité Local Greffe 185 185
Hémato Gériatrie 45 45
Hémato LMC 49 49
Métastases Osseuses 93 93
Neurologie 188 188
Oncopédiatrie 352 352
Orl 213 237 450
Sarcome 116 116
Thorax 533 567 1100
Thyroide 19 19
Urologie 144 296 440
Total 1815 3812 | 1909 594 | 8130
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VI - Coordination et animation du RRC

A Coordination régionale

Conformément aux exigences nationales, I'équipe de coordination du RRC est identifiée et présentee
sur le site Internet (noms, fonctions, responsabilités, coordonnées, horaires des permanences
physiques et téléphoniques...) L'équipe de coordination du RRC est accessible a tous (par téléphone,
Internet, courrier, accueil physique, rencontres...).

La coordination du Réseau ONCORUN publie sur son site Internet les documents fondateurs et
stratégiques du Réseau : la Convention constitutive, la charte, les statuts, ainsi que les rapports
d’activité.

Les missions du RRC ainsi que ses objectifs sont inscrits dans une stratégie portée a la connaissance
de tous les acteurs du RRC.

L'équipe de coordination du RRC anime des rencontres et assure des échanges (les réunions
d'information, journées scientifiques, séminaires, rencontres locales sur les sites, etc...) entre les
établissements, les professionnels de santé du RRC et tout autre professionnel de santé exercant en
ville ou au sein de structures, qui peut étre impliqué, au sein de la région, dans la prise en charge de
patients atteints de cancer.

v’ Interface RRC / 3C

Depuis 2019, la fonction de coordinateur 3C Nord / 3C Sud est occupée par le Dr Emmanuel
CHIRPAZ.

Désormais les 3C assurent le suivi des indicateurs quantitatifs et qualitatifs et remplissent le
tableau de bord annuel transmis au Réseau Régional de Cancérologie et a I’Agence Régionale de
Santé Océan indien (A.R.S.-Ol) ainsi que les données de montée en charge de DCC.

Courant 2019 le RRC a continué a assurer I’articulation et les échanges avec les 3C sur les volets
suivants :

= |’organisation et le fonctionnement des RCP, dans le cadre du déploiement du DCC,
notamment le pré remplissage des dossiers par le médecin rapporteur ainsi que la validation de
la conclusion en séance

= Les échanges sur les éléments sur les fiches organes du DCC pour assurer leur création pour

toutes les spécialités.

La poursuite de I’accompagnement des secrétaires de RCP

La diffusion et ’utilisation des recommandations nationales et des référentiels régionaux

L’information des professionnels et des patients

L’information sur les activités cancérologiques

v Réunions d’information/formation des professionnels

v' Actions relatives au recueil et a ’évaluation des données régionales en cancérologie :

Le réseau constate une augmentation de I’activité de recueil et d’évaluation ainsi que des
demandes de plus en plus nombreuses de statistiques sur 1’activité enregistrée dans les bases de
données.

B Coordination nationale

Interface RRC / INCa/ A.R.S.

Rapport d’activit¢ RRC ONCORUN 2019 - Page 24 / 26



C Collaboration avec les autres réseaux de santé et association des professionnels

Le RRC ONCORUN développe la collaboration et la mutualisation des moyens avec les autres
réseaux de santé de la région, le Dr ZAGORODNIOUK, Médecin coordinateur du réseau, est membre
des Conseils d’Administration de la Fédération Régionale des Réseaux de santé d’Océan Indien,
I’Observatoire Régional de Santé (ORS) ainsi que du GCS TESIS.

ONCORUN participe a divers groupes de travail, en particulier le groupe de travail régional avec
I’ORS relatif a I’état des licux des cancers a la Réunion.

ONCORUN reste toujours en contact avec les autres réseaux de cancérologie nationaux et le Dr
ZAGORODNIOUK participe activement aux travaux de 1’Association des Coordinateurs des
Réseaux de Cancérologie au niveau national, I’ACORESCA.

VII- Conclusion et perspectives

Les nouvelles missions des RRC, publiées via I’instruction n°®° DGOS/R3/INCA/2019/248 du 02
décembre 2019 relative a I’évolution des missions des réseaux régionaux de cancérologie, portent
les 4 axes suivants :

1 - Contribuer a la coordination de I'organisation régionale de I’offre de soins en cancérologie et
a sa lisibilité en :
o Renforcant la lisibilité de 1’organisation de I’offre de soins en cancérologie
« Participant a la coordination des différents acteurs de soins en cancérologie
o Renforcant le réle des RRC dans les champs de la cancérologie du sujet ageé et de la
cancérologie pédiatrique
o Renforgant les interfaces avec d’autres structures de cancérologie
o Déployant et en suivant I’utilisation et I’évolution du Dossier communicant en cancérologie

2 - Promouvoir la qualité et la sécurité des traitements des patients atteints de cancer en :
« Etant en appui méthodologique des ARS
« Participant a des évaluations sur la qualité des soins
o Diffusant les référentiels nationaux et veillant a leur implémentation par tous ses membres et
ses partenaires sur le territoire régional

3 -Développer I’expertise et I’expérimentation de projets communs innovants et accompagner les
évolutions de I’offre de soins en :
o Facilitant I’inclusion des patients dans les essais cliniques
e Accompagnant I’accés aux organisations et traitements innovants

4 - Contribuer a ’information et a 1a formation des acteurs, des patients et de leurs proches sur
le parcours de santé en cancérologie
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Pour conclure voici les principaux axes de notre activité pour I’année 2020 :

Poursuite des nouvelles missions des RRC, notamment renforcer la lisibilité de I’offre de soins
régionale

Promotion de la qualité et la sécurité des traitements en proposant des projets innovants en appuis
méthodologiques de I’ARS OL.

Poursuite du déploiement, appropriation et évolution du DCC V5 et de la formation des
utilisateurs

Accompagnement des 3C / articulation ville/hopital :
- Creation de nouvelles RCP et accompagnement des RCP existantes

Structuration de la prise en charge des personnes agees : promotion et généralisation de 1’outil
Oncodage (G8), création d’une UCOG a la Réunion

Poursuite de la diffusion biannuelle de la Newsletter du réseau
Déploiement du réseau de Soins de Support de ville

Organisation de formations des professionnels de santé et de congres relatifs a la cancérologie
(Dispositif d’ Annonce, EPU thématiques, ETP, formation des podologues, psychologues, etc.)

Poursuite des actions sur la prévention des cancers :

En collaboration étroite avec le CRCDC depuis de nombreuses années le réseau, ONCORUN
effectue la promotion du dépistage organisé lors des congres et des manifestation régionales.

ONCORUN poursuit également une communication sur la prévention des cancers auprés du grand
public, en distribuant entre autres les fiches-repéres de I’'INCA (alimentation et cancer, activité
physique et cancer, etc.).

Etant donné la spécifié régionale, le RRC ONCORUN poursuit la formation des kinésithérapeutes
et Infirmiers libéraux dans le dépistage précoce des cancers cutanés et souhaite reprendre le projet
régional sur la protection solaire.

VIl - Annexes

>

01 - Contrat Pluriannuel d’'Objectifs et de Moyens 2018/2020 (CPOM)

02 - Bilan comptable annuel 2019 (pour mémoire)

03 - Rapport du Commissaire Aux Comptes 2019 (pour mémoire)

04 - Calendrier des RCP Sud et Nord

05 - Activité DCC dans la Région Réunion/Mayotte au 1¢' novembre 2018 (INCa)
06 - Programme du congrés annuel de septembre 2019

07 - Bilan du réseau de Soins de Support de ville
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