DNCO

NOUVELLE-AQUITAINE

Dispositif spécifique régional du cancer

Présentation en RCP

Eléments & joindre et points & vérifier lors de la demande d'avis

Au moment du remplissage de la fiche RCP - Eléments minimaux a joindre pour avis :

- Dosage des marqueurs tumoraux : CA 125, ACE et CA 19-9
- Scanner TAP ou TEP-TDM
- Si carcinose péritonéale, coelioscopie diagnostique avec :
- Compte-rendu standardisé
- Scores de cotation : Fagotti, scores d’extension péritonéale de Sugarbaker (PCI), score de Makar
- Résultats de la biologie moléculaire (HRD, BRCA)
- Associer photos +/- vidéos exportables
- Compte- rendu anatomopathologiques (hors urgence)
En I'absence de carcinose péritonéale : IRM pelvienne a visée diagnostique avec courbe de perfusion et classification O-RADS
- ORADS 5 : discussion en pré-opératoire
- ORADS 4 : discussion en post-opératoire avec les résultats anatomopathologiques
Score de fragilité gériatrique (G8 ou FOG) pour les patientes de plus de 75 ans
Avis d'un médecin de soins palliatifs en amont de la RCP pour les prises en charge palliatives initiales et abstentions thérapeutiques

Point de vigilance :

S'assurer que le dossier soit présenté en RCP ciblée Adolescents Jeune Adultes (AJA) pour les patientes agées de 15 a 25 ans




