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Contexte

 Pays de la Loire, DCCvi depuis 2005
 Financement ARS
(1 Co-portage du projet RRC ONCOPL / GCS e-santé

[ Evaluation organisation des 75 RCP réalisée en 2013 :




Objectifs

J Déploiement des 65 RCP d’organes + 10 RCP hématologie en
2015

 Priorisation des RCP utilisatrices du DCC v1 (arrét du DCC v1

en juin 2015) + RCP volontaires

[ Intégration des fiches RCP issues du DCC v1

 Interfacages



Méthodologie

d Méthodologie participative basée sur I'implication des 13 3C

de la région pilotée par ONCOPL

J Validée par le comité de pilotage DCC et le CA d’'ONCOPL



Les 3C en Pays de la Loire

J 13 3C répartis sur les 5 départements

J Structuration hétérogene mais fonctionnelle

1 13 3C porteurs des 75 RCP :

= de1a9RCP portées par 3C

= 90 % de RCP mixtes (multi établissements) avec recours a la

visioconférence



— E——

Basse Nor?lan{ie

Poitou - Charentes




1) Par 3C




2) Par RCP




3) Formations




Exemple : 3C St Nazaire (5 RCP)

Reéunion de Accompagnhement
lancement 5 RCP du
20 janvier 2015 04/05 au 21/05

5 journées de
Formation

du 10 février au 19
mars 2015

57 personnes
formées
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Bilan septembre 2015

6141
fiches RCP
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(1 Rcp Gynécologie-sein : mode opératoire initial

Avant la RCP

e Préparation des
fiches RCP par
les internes dans
I’'ancien DCC
Impression des
fiches

Exemple d’'une RCP

Pendant la RCP

e Prise de note
des
propositions
de la RCP par
le
responsable
RCP

Apres la RCP

e Saisie des
propositions par la
secrétaire 3C dans
le DCC

e Saisie d’'un CR
RCP dans le DPI par
les secrétaires
médicales de
I'établissement et
envoi vers le
médecin traitant
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Exemple d’'une RCP

J Rcp Gynécologie-sein : nouveau mode opératoire

Avant la RCP

e Préparation des
fiches RCP par les
internes

Pendant la RCP

e Saisie de la
proposition en
directe pendant la
RCP

Apres la RCP

e Diffusion du CR
RCP par les
secrétaires
médicales

e Suivi de l'activité
par le 3C

- J

Implication des médecins, secrétaires

St it Efficience / Lisibilité de la procédure
meédicales et secrétaires 3C

d’organisation de la RCP




Bilan a mi parcours

3 Réle +++ des 3C:
= |Information / communication / logistique des formations

= Relais a l'issue des formations

Lisibilité de l'organisation de chaque RCP

= Dynamique institutionnelle

|dentification / légitimation de 'action des 3C

Identification du réle de responsable RCP



Bilan a mi parcours

 Limites :
= Hétérogenéité des 3C

" |nterfacages : éditeurs

J R6le +++ du RRC ONCOPL :
= Rencontre privilégiée avec les professionnels
= Valorisation des 3C

= Amélioration des organisations
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Merci de votre attention
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