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Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours au CH d’Arras

Maladie fréquente
Annonce difficile

Plusieurs spécialités impliquées : médecin traitant, radiologue, chirurgien,
oncologue, radiothérapeute, anatomopathologiste, médecin nucléaire + soins de
support

Importance de la fluidité du parcours de soins : pour la patiente, pour les praticiens

Communication : ville — hopital ; patiente - praticiens




Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours Rose au CH d’Arras

Entrée dans le parcours de soins

(< 50 ans, > 74 ans, terrain familial) (boule, écoulement, rétraction)

© | |

C [ Nodule : Microbiopsie ] [ Microcalcifications : Macrobiopsie ]
a
[Carcinome infiltrant ] Carcinome in situ (intracanalaire) ]

-
[ Cancer ] « Cellules cancéreuses non infiltrantes » ]

[Dépistage organisé] { Dépistage individuel } { Anomalie clinique }
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Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours au CH d’Arras

Entrée dans le parcours de soins

[ Carcinome infiltrant ou Carcinome in situ (intracanalaire) ]

Bilan paraclinique initial ]

Consultation IDE parcours Rose]

[ 1¢re consultation chirurgie J

RCP J




Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours au CH d’Arras

Entrée dans le parcours de soins

[ Carcinome infiltrant ou Carcinome in situ (intracanalaire) J

Bilan paraclinique initial ﬁ Mammographie, échographie (+ creux ainIaire)\
2. TEP scanner (optionnel si <1 cm, RH+, Her2-)
3. IRM mammaire :

carcinome lobulaire

contours mal limités

discordance clinico-radiologique

\ carcinome in situ J

[ 1¢re consultation chirurgie J

[ Consultation IDE parcours Rose}

e




Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours au CH d’Arras

Entrée dans le parcours de soins

[ Carcinome infiltrant ou Carcinome in situ (intracanalaire) J

Bilan paraclinique initial

[ 1¢re consultation chirurgie } Gélai rapide

Consultation d’annonce
Complément de bilan
Explication de la prise en charge
Crogrammation chirurgie / pose PAC

[ Consultation IDE parcours Rose}

e




Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours au CH d’Arras

Entrée dans le parcours de soins

[ Carcinome infiltrant ou Carcinome in situ (intracanalaire) J

Bilan paraclinique initial

[ 1¢re consultation chirurgie J

[ Consultation IDE parcours Rose} Geformulation \
Réponse aux questions

Orientation vers soins de support
Prothese mammaire externe transitoire

[ RCP J \Contact disponible /




Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours au CH d’Arras

Entrée dans le parcours de soins

[ Carcinome infiltrant ou Carcinome in situ (intracanalaire) ]

Bilan paraclinique initial

[ 1¢re consultation chirurgie J

[ Consultation IDE parcours Rose]

[ RCP ] [ Validation pré-thérapeutique J




Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours au CH d’Arras

Entrée dans le parcours de soins

[ Carcinome infiltrant ou Carcinome in situ (intracanalaire) ]

Chimiothérapie néoadjuvante
Bilan paraclinique initial : ’
Chirurgie
1%re consultation chirurgie o )
Chimiothérapie adjuvante
[ Consultation IDE parcours Rose] . Radiotherapie adjuvante )
Début hormonothérapie

[ RCP J )
[ Poursuite thérapie ciblée J




Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours

Entrée dans le parcours de soins

au CH d’Arras

[ Carcinome infiltrant

Bilan paraclinique initial

[ 1¢re consultation chirurgie J

[ Consultation IDE parcours Rose]

e

Ve

Chimiothérapie néoadjuvante

Chirurgie

Consultation oncologie
Pose de PAC
Repérage tumoral

Chimiothérapie adjuvante

Radiothérapie adjuvante

Début hormonothérapie

Poursuite thérapie ciblée

\

Bilan préthérapeutique (cardio)

~

)




Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours

Entrée dans le parcours de soins

au CH d’Arras

[ Carcinome infiltrant ou Carcinome in situ (intracanalaire) ]

Bilan paraclinique initial

[ 1¢re consultation chirurgie }

[ Consultation IDE parcours Rose]

e

Vs

Chimiothérapie néoadjuvante

N

Chirurgie

Chimiothérapie adjuvante

Radiothérapie adjuvante

Début hormonothérapie

/Traitement conservateur
Oncoplastie

Mastectomie totale
Reconstruction immédiate
Ganglion sentinelle

Poursuite thérapie ciblée

Curage axillaire

~




Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours au CH d’Arras

Entrée dans le parcours de soins

[ Carcinome infiltrant ]

Bilan paraclinique initial

[ 1¢re consultation chirurgie J

[ Consultation IDE parcours Rose]

e

Ve

Chimiothérapie néoadjuvante

Chirurgie

Chimiothérapie adjuvante

Radiothérapie adjuvante

Début hormonothérapie

[
[
[

Poursuite thérapie ciblée

——— )

\\

RCP validation post chirurgie

J

/

.

~

Consultation oncologie
Pose de PAC
Bilan préthérapeutique (cardio)




Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours au CH d’Arras

Entrée dans le parcours de soins

[ Carcinome infiltrant ou Carcinome in situ (intracanalaire) ]

Chimiothérapie néoadjuvante
Bilan paraclinique initial : ’
Chirurgie [ RCP validation post chirurgie J
1%re consultation chirurgie o )
Chimiothérapie adjuvante
Consultation IDE parcours Rose [ Radiothérapie adjuvante Consultation radiothérapie
g Scanner de centrage
[ Début hormonothérapie
[ RCP J
[ Poursuite thérapie ciblée J




Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours

Entrée dans le parcours de soins

au CH d’Arras

[ Carcinome infiltrant

Bilan paraclinique initial

[ 1¢re consultation chirurgie J

[ Consultation IDE parcours Rose}

e

-

Chimiothérapie néoadjuvante

Chirurgie

[ RCP validation post chirurgie J

Chimiothérapie adjuvante

Radiothérapie adjuvante

Début hormonothérapie

5 ans minimum

g |A: ODM

Poursuite thérapie ciblée

] TAM : écho pelvienne




Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours au CH d’Arras

Entrée dans le parcours de soins

[ Carcinome infiltrant J

Bilan paraclinique initial

[ 1¢re consultation chirurgie J

[ Consultation IDE parcours Rose}

e

-

Chimiothérapie néoadjuvante

Chirurgie [ RCP validation post chirurgie J

Chimiothérapie adjuvante

Radiothérapie adjuvante }

\
Début hormonothérapie

J

Poursuite thérapie ciblée ] [ HER2+ ]




Cancer du sein - Parcours de soins : Le parcours au CH d’Arras

Entrée dans le parcours de soins

[ Carcinome infiltrant ou Carcinome in situ (intracanalaire) ]

Chimiothérapie néoadjuvante
Bilan paraclinique initial h ’
Chirurgie
1¢re consultation chirurgie o ) .
Chimiothérapie adjuvante Surveillance
[ Consultation IDE parcours Rose] . Radiotherapie adjuvante )
Début hormonothérapie

[ RCP J )
[ Poursuite thérapie ciblée J
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« Imagerie de la femme
03.21.21.10.33 puis composeg le 3
En cas d'urgence, contactez le
secrétariat de gynécologie

- Secrétariat de gynécologie
03.21.21.1799

secretariat.chirgynecologique.amp@gh-artoisternois fr

- Secrétariat d’'oncologie

03.21.21.14.97
secretariat.oncologie@gh-artoisternois.fr

« Infirmiére de parcours sénologie
03.21.21.19.48
idec.cancerologie@gh-artoisternois.fr

« Soins de support
03.21.21.15.67
astrid.guillemyn@gh-artoisternois.fr

Le Parcours Rose

Parcours de soins dédié au cancer du sein
au Centre Hospitalier d'Arras

Le cancer du sein est (e cancer le plus
fréquent de la femme, ouec + de 61 0

1)

pluridisciplinair

vous accompagner ¢ Lou

tr néficier d'une prise en charge
optimale et personnalisée
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Consultation de génétique: - En cas de diagnostic de ca du sein ; 1 , ‘




Secretariat.chirgynecologique. AMP@gh-artoisternois.fr







