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Parcours débuté le 2/11/21



Bilan APA 
80%
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psychologique 
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Intérêt des 3 
Bilans pour

41% des patients

Bilan diététique 
86%

Parcours POST-CARE 
97 patients inclus début Octobre 2022



 Début du parcours en contexte de pandémie de Covid.

 Pass vaccinal ou sanitaire à l’entrée des ES: frein à certaines adhésions.

 Barrière de la langue.

 Rares patients gênés par le fait de revenir dans la structure hospitalière où ils ont

bénéficié de leurs traitements.

 Lisibilité du parcours à l’extérieur de l’ES : pour l’instant, pas de patient adressé

par les médecins « externes » à l’établissement

Parcours POST-CARE 

DIFFICULTÉS RENCONTRÉES 



 Localisation des intervenants du parcours aux consultations afin d’éviter aux patients suivis dans
notre établissement (ES) de retourner dans les lieux de soins initiaux.

 Affichage dédié dans l’ ES: salle d’attente des patients, bureaux de consultation, services.

 Mise à disposition de flyers dans les salles d’attente.

 Envoi de mails d’information.

 Proposition faite au patient de la possibilité de regrouper les bilans ou consultations des différentes
spécialités afin de réduire les visites à l’hôpital.

Parcours POST-CARE 

ACTIONS MISES EN PLACE 



 Au moment des RCP: rappel fait pour les patients concernés : quelquefois noté sur la
fiche RCP.

 Proposition de consultations par visioconférence pour les patients éloignés ou qui ont
des difficultés à se déplacer. Mais certains patients n'ont pas la possibilité d'accéder à
cet outil ou à l'aide nécessaire pour l'utiliser.

 Réunions régulières de l’équipe du parcours post-care.

Parcours POST-CARE 

ACTIONS MISES EN PLACE 



 Prise en charge financée sans facturation au patient : certains de nos patients
peuvent être en situation de grande précarité.

 Complémentaire du suivi médical proposé au patient dans le cadre de la surveillance
post-thérapeutique.

 Véritable valeur ajoutée au parcours patient en cancérologie.

Parcours POST-CARE 

POINTS POSITIFS 



 Certains patients souhaiteraient avoir accès à plus de consultations.

 D’autres patients ne termineront pas le parcours : ne pourrait-on pas se servir de

ces consultations non utilisées par les patients précédents?

 Ne pourrait-on pas rallonger la période d’inclusion au parcours (actuellement

jusqu’à un an après le traitement actif de cancer) ?

Parcours POST-CARE 

AXES D’AMÉLIORATION ? 



Evaluation en fin de parcours par les patients (sur 13 patients) 
sur une échelle de 0 à 10, de leur :

Etat de santé : +1,15 

Qualité de vie : +1,3 

Santé psychique : +2,4 

Résultats très encourageants !

Parcours POST-CARE 

RESSENTI DES PATIENTS 



Merci pour votre attention

Parcours POST-CARE 
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