Réseau Onco-Cognition : structuration d’une filiéere lyonnaise de prise en
charge de la plainte cognitive du patient en oncologie
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Introduction

Les patients traités pour un cancer peuvent se plaindre au cours de leur parcours de soins de troubles cognitifs,
notamment de mémoire et de concentration, qui ont souvent un retentissement péjoratif sur la qualité de vie. La
structuration d’'une offre de soins répondant aux besoins des patients et attentes des oncologues parait essentielle.

Matériel et Méthode

Le Réseau Onco-Cognition propose une filiere de soins multidisciplinaire de ces atteintes des fonctions cognitives liées
au cancer, systémique ou cérébral, et ses traitements.

Ce réseau structuré de prise en charge est basé sur la complémentarité d’expertise médicale (neurologie et médecine
physique et de réadaptation), paramédicale (neuropsychologie, orthophonie, ergothérapie et psychomotricité) et sociale
offerte par 3 équipes, localisées sur 3 pdles hospitaliers lyonnais : I'hépital Henry Gabrielle, I'hdpital neurologique P.
Wertheimer et I'hdpital Desgenettes.

Le parcours de soin proposé au patient comprend un bilan initial d’évaluation multidisciplinaire des plaintes et des
fonctions cognitives qui sera complété, selon les cas, par un bilan étiologique des troubles cognitifs et/ou une
proposition de programme de remédiation cognitive.

Résultats, discussion/conclusion

La plateforme Onco-Cognition de I'hdpital Henry Gabrielle propose une consultation d’évaluation experte du handicap
cognitif pouvant déboucher sur un bilan en hospitalisation de jour (évaluation ergothérapique, orthophonique,
neuropsychologique) qui permet de préciser les éléments de plainte fonctionnelle, d’éventuels déficits cognitifs objectifs
et les troubles associés (fatigue, anxiété, dépression,...). L’identification précise des déficiences, des limitations
d’activité et des restrictions de participation qui en découlent permet un diagnostic cognitif précis, pouvant déboucher
sur une proposition de prise en charge (remédiation cognitive individuelle/collective, prise en compte des troubles
associés, activité physique adaptée), intégrant les éléments du contexte médico-social. L'objectif est de proposer un
accompagnement personnalisé pour optimiser les conditions de vie familiale, sociale et professionnelle. Cette méme
approche est proposée a I'hdpital Desgenettes.

La plateforme Onco-Cognition de I'hdpital Neurologique propose une prise en charge diagnostique en hopital de jour
comprenant une évaluation neurologique, neuropsychologique et orthophonique, accompagnée d’une information
médico-sociale sur le retentissement professionnel et personnel de la plainte cognitive. A l'issue de cette évaluation, en
cas de suspicion de pathologie sous-jacente ou contribuant a I'altération cognitive, un bilan étiologique neurologique est
proposé au cours d’une hospitalisation conventionnelle dans le service de Neuro-cognition de I'hdpital neurologique.
L’évaluation neurocognitive est complétée par un bilan biologique (ponction lombaire avec dosage des biomarqueurs de
maladies neurodégénératives et inflammatoires), radiologique (imagerie morphologique et métabolique).

Au cours de concertations multidisciplinaires animées par le réseau est discutée I'orientation du patient vers un
programme de remédiation proposé par les 2 équipes de Médecine Physique et de Réadaptation du réseau. Ce
programme est défini selon les plaintes fonctionnelles du patient et les éléments du bilan objectif ; différents intervenants
peuvent étre sollicités (neuropsychologue, psychomotricien, orthophoniste, ergothérapeute, moniteur d’Activités
Physiques Adaptées) sous un format individuel ou groupal.

Des paramétres objectifs cognitifs ainsi que des mesures de plainte, de fatigue, d’état thymique et de qualité de vie sont
monitorés au cours de ce parcours, afin de documenter I'évolution et d’optimiser la prise en charge
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