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Méthodologique

 Structure Régionale du Réseau de
cancérologie d’Aquitaine

 Institut Universitaire de Santé
Publique de Poitiers

 Unité Inserm U 593
 Pôle des réseaux de soins en Poitou-

Charentes
 Comité de Coordination et

d’Evaluation Clinique et de la Qualité
des soins en Aquitaine

 Département de Médecine Générale
de la Faculté Médecine de Poitiers

 Institut des Risques Industriels,
Assurantiels et Financiers

 Laboratoire Signal Image
Communications (FRE CNRS 2731)
UFR SFA Poitiers

 les 2 réseaux régionaux de
cancérologie aquitain et picto-
charentais

 Différents groupes de
professionnels, groupe d’usagers

Opérationnelle

Institutionnelle

Plus de 60 participants

Et le Soutien financier de : Inserm,
Anaes, Ligues contre le cancer, PHRC
CHU Poitiers, DRASS/URCAM, INCa
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Parmi les résultats à venir…
Axe Trajectoire

Trajectoire de soins « reconstruite » à partir des données de la
patiente, du dossier médical et de l’assurance maladie

Modélisation de la trajectoire de soins

Axe Satisfaction
REPERES-CSS-VF-60 : Sensibilité au changement de

l’instrument et validité externe

Déterminants de la satisfaction sur les 13 dimensions

Axe Qualité de vie /satisfaction
Lien entre satisfaction et qualité de vie

Axe Médico-économique
Analyse des coûts de prise en charge
Analyse coût-utilité
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Les masters dans REPERES

3 Masters recherche “Epidémiologie et
Biostatistique” (2004, 2006)

1 Master recherche “Santé Publique
Recherche » Université, Paris V (2005)

1 Master “Santé, population et politiques
sociales”, EHESS (2006)
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Valorisation scientifique -Communications
 Réalisées

 Migeot V, Mathoulin-Pélissier S, Salamon R et les membres de REPERES. REPERES :
l’exemple d’un réseau inter-régional et interdisciplinaire de recherche en santé publique.
Congrès de la Société Française de Santé Publique. Lyon. Juillet 2004.

 M Jourdain, V Migeot, S Mathoulin-Pelissier and the REPERES research network
members. Early determinants of quality of life in women with non-metastatic breast cancer:
the importance of communication and psychosocial need on all dimensions. Congrès
Européen de Médecine Générale WONCA, Kos, Grèce, Septembre 2004

 À venir
 Defossez G, Mathoulin-Pélissier S, Mériau N, Lapeyrere N, Ingrand I, Migeot V, Salamon

R et les membres du réseau de recherche REPERES. Mesure de la satisfaction de
patientes atteintes de cancer du sein non métastasé en population française :
développement et premières étapes de validation du REPERES-CSS-VF60. 26ème

Congrès de l’Association des Epidémiologistes de Langue Française, Dijon - Août
2006

 Mathoulin-Pélissier S., Defossez G., Migeot V. pour le groupe interrégional REPERES.
Identification des déterminants de la satisfaction liés à la trajectoire de soins en
cancérologie. Développement et application à la prise en charge du cancer du sein dans
deux réseaux de santé en collaboration avec un réseau de malades (Aquitaine et Poitou-
Charentes). 2èmes Assises Nationales des Réseaux de santé, Nancy – Septembre
2006
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Valorisation scientifique - Publications
Résumés publiés

 Mathoulin-Pélissier S, Migeot V, Sifer L, Pourin C, Dos Santos E, Ingrand I.
Marier recherche quantitative et qualitative pour l’évaluation de la satisfaction du
parcours de soins : exemple du cancer du sein. Congrès de l’Association pour le
développement de l’épidémiologie De Langue Française. Septembre 2004,
Bordeaux. Rev Santé pub Epidémiol 2004 ;52 1S72 (P2-11)

 Sifer L, Mathoulin-Pélissier S, Migeot V, Pourin C, Dos Santos E, Ingrand I.
Associer les usagers dans une recherche qualitative et quantitative pour
l’évaluation du parcours de soins : l’exemple du cancer du sein. Revue
Francophone de Psycho Oncologie, 2004 ; 46 :239-40.

 Jourdain M, Migeot V, Mathoulin-Pélissier S. Psychosocial needs and
communication as main early determinants of quality of life in women with non
metastatic breast cancer. 5th European Breast Cancer Conference (EBCC5).
Nice, March 21-25, 2006.Eur J Cancer 2006; 4 (Suppl): 92

Chapitre de livre
 Sifer-Rivière L, Mathoulin-Pélissier S, Migeot V. Situation et illustrations d’outils

en sciences humaines et sociales pour l’évaluation en santé. In : Evaluation en
santé – de la pratique aux résultats. Y Matillon et collaborateurs, eds. Paris :
Masson (à paraître 2006)
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Articles originaux soumis
 Mathoulin-Pélissier S, Lapeyrere N, Migeot V, Renaud-Salis JL and the

REPERES group. Characterizing patients care management in a Regional

Cancer Care Network: Consensus study between stakeholders (soumis en juin

2006 à Journal of Clinical Oncology)

Articles originaux en cours
 Validation du questionnaire REPERES-CSS-VF60

 Déterminants précoces de la qualité de vie

 Relation entre satisfaction, qualité de vie et échelle anxiété-dépression

Valorisation scientifique - Publications
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Perspectives d’études

Projet Inca (juin 2006 - avril 2007)
Mesure de l’impact de la coordination des soins sur la

satisfaction et la qualité de vie des patients

Propositions d’études complémentaires
Axe Satisfaction des professionnels : Élaboration d’un

outil de mesure
Maintien emploi et retour au travail des patientes

atteintes de cancer du sein (appel d’offre)
Suivi de la cohorte à moyen/long terme
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Conclusion

Implication de toutes les parties prenantes
Implication dans la recherche sur

l’innovation...organisationnelle
Finalités
Amélioration de la prise en charge
Utilisation
par d’autres réseaux de cancérologie
sur d’autres localisations cancéreuses
par d’autres réseaux de soins


