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optimiser le(s) parcours de 
soins en oncogériatrie ?
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PARCOURS : DEFINITION
LAROUSSE

▪ Itinéraire à suivre ou trajet 
suivi par quelqu'un

▪ Ensemble des étapes, des 
stades par lesquels passe 
quelqu'un
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PARCOURS DE SOINS
selon l’HAS

▪ Améliorer la qualité de la prise en charge clinique, thérapeutique et
l’accompagnement des malades atteints de maladies chroniques.

▪ Meilleur enchaînement (et au bon moment) des différentes compétences
professionnelles liées directement ou indirectement aux soins :

▪ consultations, actes techniques ou biologiques, traitements médicamenteux et non médicamenteux, prise en charge des
épisodes aigus (décompensation, exacerbation),autres prises en charge (médico-sociales notamment, mais aussi sociales)…

▪ Meilleure coordination des interventions professionnelles, fondées sur de
bonnes pratiques, lors des phases aiguës de la maladie comme lors de
l’accompagnement global du patient sur le long terme.

▪ développer les actions d’anticipation, de coordination et d’échanges
d’informations entre tous les acteurs impliqués.

 meilleure intégration des différentes dimensions de la qualité
des soins : pertinence, sécurité, efficacité clinique mais aussi
accessibilité, continuité et «point de vue du patient».
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PARCOURS DE SOINS
selon l’ARS

▪ Prise en charge globale, fluide et continue des patients et usagers du
système de santé

▪ prévenir en adoptant des comportements favorables à la santé (hygiène, mode de vie, éducation à la
santé)

▪ soigner en prenant en charge au plus près du lieu de vie du patient

▪ accompagner

▪ Coordonner les interventions des acteurs :

▪ de la prévention

▪ du système de soins (médecins, pharmaciens, hôpitaux….),

▪ des services et des établissements médico-sociaux et sociaux (pour les personnes âgées ou handicapées),

▪ des collectivités locales (mairies..),

▪ des autres services de l’Etat

▪ et des organismes de protection sociale.

 Réponse au développement croissant des maladies chroniques et aux situations
de perte d’autonomie qui impactent la vie quotidienne du patient.
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ONCOGERIATRIE
1 PARCOURS ou DES PARCOURS ?
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PARCOURS DE SOINS
VISION GLOBAL
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Diagnostic
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RCP Traitement Surveillance

Stade plus évolué
- Exclus du dépistage
- Formes trompeuses
- Consultation tardive

Exploration moins
complète

Pas systématique

Moins présenté
Présentation tardive

Absence de référentiels
Retard à la mise en œuvre 
Traitement allégé / toxicités accrues
Exclus de la recherche clinique
Soins de support plus complexes

Plus complexe
- Quel rythme ?
- Par qui ?
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PARCOURS DE SOINS
VISION SoFOG/INCa

▪ Travail mené par le Pr E. PAILLAUD

▪ Groupe de Pilotage

▪ Plusieurs groupes de travail en fonction des axes 
définis

▪ 3 PARCOURS définis :

▪ SA traité par « un traitement médicamenteux du cancer »

▪ SA traité par radiothérapie

▪ SA traité par chirurgie
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SA traité par « un traitement médicamenteux 
du cancer »
VISION SoFOG/INCa
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Avant le traitement Mise en œuvre du traitement

Screening 
EGS en 
fonction

• Décision 
pluridisciplinaire
• Considérer les 
possibilités d’accès à 
l’innovation 
thérapeutique et la 
participation à la 
recherche clinique

Education 
thérapeutique

Conciliation 
médicamenteuse

Recherche des facteurs 
prédictifs de : 
- non observance,
- sur-observance
- ou de contre-
indications 
médicamenteuses 
formelles

Suivi 
renforcé

PPS

Recours à la 
filière 

gériatrique en 
fonction de 
l’évaluation 

initiale

Possibilité de solliciter 
la filière gériatrique à 

tout moment
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SA traité par Radiothérapie
VISION SoFOG/INCa
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*

* ORL, Pulmonaire, 
Digestif, SNC

Cs gériatrique si 
Cs gériatrique 
initiale ou au 
cours de la 
radiothérapie
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SA traité par chirurgie
VISION SoFOG/INCa

Chirurgie ambulatoireChirurgie programmée non ambulatoire
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Autre VISION du Parcours de soins 
possible …

… en fonction de la situation de 
traitement
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Traitement ADJUVANT
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Consultation 

Chirurgien

RCP

Pré Chir
Chirurgie

RCP

Post chir

Consultation 

cancérologie

Traitement

adjuvant

Suivi 
renforcé 

Fin de 
traitement

Screening

Suivi 
oncogériatrique

+ EGS

Prise en 
charge Péri-
opératoire

Consultation  
gériatrique post 

opératoire

Suivi 
alternéEducation 

thérapeutique

Conciliation 

médicamenteuse

Lien ville-
hôpital

IDEC, PTA, 
Med Trait 

…

Soins de 
supports 

gériatriques
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TRAITEMENT NEO-ADJUVANT
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Consultation 

spécialisée
RCP 

Consultation 
cancérologie 

Traitement 

néo-adj

Suivi 
renforcé  

Chirurgie 
Traitement

adj

Suivi 

renforcé

Fin de 
traitement

Screening
Suivi 

oncogériatrique

+ EGS

Prise en 
charge Péri-
opératoire

Soins de 
supports 

gériatriques

Suivi 
alternéEducation 

thérapeutique

Conciliation 
médicamenteuse

Suivi 
oncogériatrique

Consultation
gériatrique 

Post -
opératoire

Lien ville-
hôpital

IDEC, PTA, 
Med Trait 

…

Soins de 
supports 

gériatriques

Lien ville-
hôpital

IDEC, PTA, 
Med Trait 

…

Consultation 
gériatrique Pré-

opératoire
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TRAITEMENT PALLIATIF ACTIF
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Consultation 

spécialisée
RCP 

Consultation 
cancérologie 

Traitement 

palliatif
Suivi renforcé  

Fin de 
traitement

Screening

Suivi 
oncogériatrique

+ EGS

Soins de 
supports 

gériatriques

Suivi alterné

Education 
thérapeutique

Conciliation 
médicamenteuse

Lien ville-
hôpital

IDEC, PTA, 
Med Trait 

…
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Des PARCOURS de SOINS qui reposent sur 4 
Piliers incontournables 
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Le SCREENING

Quels OUTILS ?
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INCa
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Le SCREENING

Quels OUTILS ?
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SENSIBILITE : 88%, CI95% [80%-93%]
SPECIFICITE : 44%, CI95% [26-63%] 

SENSIBILITE : 81%, CI95% [73%-88%]
SPECIFICITE : 37%, CI95% [18-55%] 

Valero et al, JGO, 2010

FOG G8
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Le SCREENING

Par QUI ?
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POURQUOI ?

SCREENING 
FIT

vulnérable

Evaluation 
approfondie

Intermédiaire Fragile

Traitement

Standard

Traitement

Adapté

Pas de  
traitement

▪ Chirurgiens 

▪ Spécialistes d’organe

▪ Oncologues

▪ Radiothérapeutes

▪ Médecins traitants 
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L’évaluation Gériatrique

▪ Méthode de diagnostic multidimensionnelle et 
interdisciplinaire

▪ Plan de soins coordonné et intégré / suivi à long terme

▪ Spécificité de l’évaluation onco-gériatrique : adaptation de 
l’évaluation pour répondre aux différentes situations de 
traitement 

• Chirurgie

• Radiothérapie

• Chimiothérapie, TC, Immunothérapie

• Hormonothérapie
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L’évaluation Gériatrique
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CHIRURGIE

• Cerner les facteurs de risque post opératoire 
(confusion …)
• Approche Morbi-mortalité
• Possibilités péri-opératoires 

CHIMIOTHERAPIE / TC / 
IMMUNOTHERAPIE

• Evaluer la capacité de tolérance
• Rechercher des risques de décompensation 
• Identifier les facteurs pouvant augmenter 
les risque de toxicité
• Identifier les éléments pouvant perturber la 
réalisation du PPS

HORMONOTHERAPIE

• Identifier les risques
▪ cardio-vasculaires
▪ ostéoporotiques
▪ cognitifs

RADIOTHERAPIE

• Possibilité d’accès à la machine
• Trajets acceptables
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Le Suivi Gériatrique

• INDISPENSABLE … si des FRAGILITES ont été repérées pendant 
l’évaluation oncogériatrique et qu’une prise en charge 
carcinologique est débutée

• encore trop de patients échappent à l’évaluation 

▪ VIGILANCE

• ANTICIPER pour SECURISER

• SOLLICITATION de l’Oncogériatrie tout au long du Parcours Oncologique
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Le Suivi Gériatrique
Par Qui ?
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Le GERIATRE ? L’IDE ?

Les 2 ? 



www.ucog.onco-poitou-charentes.fr

Le Suivi Gériatrique
Quel Rythme ?
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EG

PRÉ THÉRAP

SUIVI 
TÉLÉPHONIQUE 
IDE M1-2-3-4-5

EG À M6
SUIVI  

TÉLÉPHONIQUE 
IDE À M9

EG À M12

EG

PRÉ THÉRAP

SUIVI 
GERIATRIQUE 

TÉLÉPHONIQUE 
MENSUEL

+/-
CONSULTATION

SUIVI 
GERIATRIQUE 

TÉLÉPHONIQUE 
TOUS LES 2 MOIS

+/-
CONSULTATION

SUIVI 
GERIATRIQUE 

TÉLÉPHONIQUE 
TOUS LES 3 MOIS

+/-
CONSULTATION

PREPARE

M6 M12 M24

EGéSOR

Expérience de 

l’UCOG Picardie 
(CNRC octobre 2015)

EG

PRÉ THÉRAP

SUIVI TÉLÉPHONIQUE 
IDE  à l’instauration du 

traitement 

SUIVI  TÉLÉPHONIQUE 
IDE  

à chaque intercure

« Place de l’intervention gériatrique chez les sujets 
âgés traités pour un cancer. Essai de phase III »

BORDEAUX

« Impact de l’Evaluation approfondie et du suivi 
Gériatrique sur la Survie, l’état fonctionnel et 

nutritionnel des patients âgés atteints d’un cancer 
ORL »

CRETEIL
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Le Suivi Gériatrique
D’autres ACTEURS ?
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CONSULTATION
ONCOGERIATRIE

RESEAU
GERONTOLOGIQUE

SUIVI

Signalement systématique 
des patients complexes

Si acceptation du patient

Place des réseaux Gérontologiques  (expérience mise en place dans la VIENNE depuis 2014 )

 Prochainement la PTA (Plateforme Territoriale d’Appui)

PTA
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Le Suivi Gériatrique
ET APRES le TRAITEMENT …
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▪ Si prise en charge oncogériatrique

Poursuite du suivi Cancérologue/Gériatre en alternance 

▪ Si prise en charge par les réseaux gérontologiques

Poursuite de la surveillance

▪ Rester VIGILANT pour tous les autres patients non connus de 
l’oncogériatrie

ALERTER dès l’apparition de fragilités
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La Coordination

▪ Favoriser les échanges 
d’information entre les 
professionnels de santé :

▪ Collaboration Cancérologues / 
Chirurgiens / Gériatres

▪ Renforcement des interactions 
VILLE-HOPITAL : médecine libérale, 
EHPAD, FL, réseaux, Pharmaciens, IDE 
Libérales …
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Place de L’IDE 
Coordinatrice en 

Oncogériatrie
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PARCOURS DE SOINS
PARCOURS OPTIMISÉ EN ONCOGÉRIATRIE
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RCP Traitement Surveillance

FAVORISER le 
DIAGNOSTIC 
PRECOCE

EDUCATION 
THERAPEUTIQUE aux 
SIGNES d’ALERTE

SYSTÉMATIQUE

A PRESENTER avec le 
SCREENING ou 
l’EVALUATION 
GERIATRIQUE 

SUIVI RENFORCÉ 
GERIATRIQUE si complexité
IMPLICATION d’AUTRES ACTEURS 
(IDE, médecine libérale, réseaux…)

FAVORISER l’inclusion dans les 
ESSAIS ONCOGERIATRIQUES
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CONCLUSION

▪ PARCOURS ONCOGERIATRIQUE = COMPLEXE

▪ Encore beaucoup de choses à construire

▪ Dans le Suivi du traitement

▪ Dans la Surveillance post traitement

▪ Nécessité de Temps Gériatrique

▪ Médical, IDE, Réseaux…
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ANTICIPER – PREVENIR – SECURISER 
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