Un service d’oncologie a I'hépital Foch

Quelques définitions:

Oncologie(de I'anglais oncology): synonyme danceérologie ;c’est la spécialité qui prend
en charge les patients atteints de cancer.

Cancer = tumeur maligne.En France, 278 000 cancers ont été diagnostiqu@®@0, avec
pour principales localisations, le sein, le colerpoumon et la prostate.

Le traitement non chirurgical des cancers est pnischarge par 2 types de spécialistes :
oncologue médicale et oncologue radiothérapiqueddiothérapeute)

» Pour ce qui est de la radiothérapie, I'h6pital Facvaille en convention avec le
Centre René Huguenin de Saint-Cloud ou sont sitl&seg machines » ; un médecin
de ce centre, ldocteur Moisson est détaché a mi-temps pour gérer les patients de
I'hépital Foch (consultations, réunions pluridfgaiaires)

» Pour ce qui est de I'oncologie il existe a Fochsarvice spécialisé dirigé depuis 1985
par ledocteur Mignot : ce service a en fait géré de 1985 a 2004 desoipiines,
I'oncologie et 'hématologie (maladies du sangkite derniére spécialité vient de
quitter (en septembre) I'hépital Foch pour s’ingga I'unité d’hématologie du Centre
René Huguenin.

L'oncologie médicale est une des trois disciplines de traitement dexera avecla
chirurgie etl'oncologie radiothérapique: I'oncologie médicale assume la partie médicale
du traitement des cancers en utilisant les teclsiggue sont la chimiothérapie,
I’'hnormonothérapie, 'immunothérapie, les thérapguis dites « ciblées » ainsi que les soins
de confort comme les traitements de la douleuaetdbmpagnement de la fin de vie.

Le Docteur Bernard Cordier dialogue avec le Doctduaurent Mignot sur son
service d’oncologie médicale.

Pourquoi un service d’oncologie médicale ?
Le diagnostic des tumeurs, et tout ou partie diletment, passent presque toujours par un
acte chirurgical qu'il s’agisse d’une biopsie oablfation de la tumeur. L’hépital Foch est un
hépital & dominante chirurgicale : qui dit chirgglit diagnostic de cancer ; cette maladie
touche un tiers des patients pris en charge ait&dpoch.
Si la chirurgie est restée longtemps le seul wraatat efficace des tumeurs malignes (elle
guérit 50% des tumeurs), elle connait des limiteésgnt :

» L’extension locale parfois importante de la tumegur n’est alors opérable qu’au prix

d’'une mutilation.
» Le potentiel qu'ont les tumeurs malignes de diffudans tout I'organisme et de
donner ce qu'on appelle des métastases.

Pour combattre ces deux situations et permettra éhirurgie d'étre plus efficace, il est
souvent nécessaire de lui adjoindre des traitenmeéticaux comme la chimiothérapie, ce qui
justifie I'existence de l'unité spécialisée gu’'est service d’oncologie la coordination des
soins est au mieux réalisée si chirurgie et ongelsgnt proches I'une de I'autre, réunies dans
le méme hopital.
Par ailleurs, I'hépital Foch dispose d’un servicandtomopathologie de pointe indispensable
pour caractériser les tumeurs, ainsi que d'un glatechnique (endoscopie digestive, scanner,
IRM, médecine nucléaire et acces au PET-scanneCahire René Huguenin) qui permet
d’optimiser la prise en charge des patients



Comment est organisé ce service
Ce service comporte actuellement 17 lits, 10 taslitionnels (4 chambres seules, 3 chambres
a 2 lits), 7 lits dit d’hopital de jour. Il a ététalement rénové pendant I'été 2004

» Les lits traditionnels sont utilisés pour plusieurs situations tres dififdes :

o Effectuer les traitements médicaux du cancer contnehimiothérapie :
certains médicaments ou protocoles nécessitentélsepce jour et nuit des
patients pendant plusieurs jours, 3 a 5 en moyeitrsagit d’hospitalisations
répétitives, le plus souvent toutes les trois oatigusemaines, normalement
programmées avec des dates définies a I'avangmssible en concertation
avec les patients méme si «des urgences » peuyveritirber cette
organisation.

o Gérer les complications des traitements comme pample des infections
consécutives a la baisse des globules blancs ounflammations du tube
digestif : ces hospitalisations se font généraléne@nurgence, avec souvent
passage dans le « service des urgences » et padfoission temporaire dans
un autre service de I'hopital.

o Accueillir les patients dont la situation physigoe psychologique liée a la
maladie ne leur permet pas de rester a leur damids sont alors hospitalisés
le temps nécessaire a I'évaluation de leur sitogimur ensuite :

= Si possible rentrer chez eux avec l'aide éverguwid I'hospitalisation
a domicile :'association Santé Serviceest la structure avec laquelle
nous travaillons de maniére préférentielle grack @résence dans
I’hdpital de deux cadres de soins et d’'une seceeppartenant a cette
structure et chargée de faire le lien entre I'rdpét le secteur de soin
du lieu de domicile du patient : ainsi cette étapea coordonnée du
mieux possible.

= Partir en maison médicale de moyen séjour pourdumée variable :
ces structures permettent a des patients, par éxesapls chez eux,
d’étre entourés pendant certaines phases de laientent ou des
complications de ceux-ci; nous avons grace a tgaede Madame
Cohier notre assistante sociale des liens pridget parfois
officialisés avec certaines structures contim@pital du Vésinet ou la
Clinique de la Défense a Nanterre

= Décider avec les soignants de I'h6pital d’un trartsflans une unité de
soins palliatifs a proximité du domicile de leursoghes : cette
décision est concertée avec le patient, sa faeilles soignants grace
a l'aide précieuse dainité mobile de soins palliatifs(créée en 2000
et coordonnée par le docteur Habert avec une ifiemet une
psychologue) : son role est d’aider chacun a peertins la plus
grande sérénité possible la bonne décision pounddéleur confort
physique et moral du patient et de sa famille.

= Parfois terminer la fin de leur vie dans le seryvt@ns des conditions
de soulagement et de paix maximum, rendues possipace a
I'énergie et la compassion des soignants, deslahwmlogue, des
kinésithérapeutes, du personnel d’hotellerie etc .

» Les lits d’hopital de jour : il s’agit de lits ouverts de 8h du matin & 6 tesudu soir,
pour une ou plusieurs personnes dans la jourrigédqrictionnent principalement du
lundi au vendredi (mais peuvent parfois accueiléis patients le week end) ; ils sont
utilisés pour :



o Des bilans d’évaluation de la maladie : ceci peranah patient de regrouper
plusieurs examens dans une méme journée et paréc an projet
thérapeutique.

o Des traitements ambulatoires : beaucoup des nraittss médicaux des
cancers peuvent maintenant s’effectuer en ambrgatdans coucher a
I'hépital), parfois a domicile pour les médicamersisnples mais le plus
souvent en hospitalisation de jour ce qui permet mneilleure surveillance ;
ceci offre un grand confort au patient a conditipre son retour a domicile
soit accompagné et qu'il ne soit pas seul la nuitaste car de possibles
réactions peuvent survenir dans les heures suivatraitement.

o Les transfusions de produits dérivés du sang

Qui fait fonctionner ce service ?
Un service d’oncologie ne peut fonctionner que eXiste une équipe unie, motivée et
expérimentée ; I'unité de I'hépital Foch est condmsde :

» 3 médecins spécialistes : les docteiay Mabro, Laurence Boze¢ Laurent
Mignot. Chacun est référent pour une ou plusieurs |at@diss (téte et cou,
poumons, seins et gynécologie, tube digestif, gielo). lls sont aidés dans leur tache
par un interne de spécialités et des étudiantsramation ; ainsi, il coordonne la prise
en charge des patients au sein des différentscesrdie I'hdpital et suit les évolutions
thérapeutigues de son domaine d’activité a tralersséminaires et les congres en
France et a I'étranger. Toutefois, au quotidies, patients sont pris en charge en
commun par ces trois médecins afin d’assurer léirmaté des soins. Leurs objectifs
principaux sont la compétence, la disponibilitéaeliaison avec les autres structures
de soins notamment celles du domicile.

» 1 médecin chargé de la recherche.

» 9 infirmieres pour assurer les soins jour et nBiigides soignants et 2 surveillantes
(Mesdames Revel et Bonnafoyxil n’y a pas de spécialité officiellement reoome
d’infirmiére en oncologie mais il existe dans levige de nombreuses réunions de
formation, de discussion (une au minimum chaquennat de réflexion (une tous les
quinze jours) ; la compétence et [I'écoute sontdesx principales qualités des
soignants du service.

» 1 psychologue a mi-temps : son réle est d’accomgralgs patients et leur famille au
fil du chemin de la maladie et « d'écouter » lespenel afin gqu’il agisse en
cohérence avec les besoins exprimeés par les patient

> 3 secrétaires : leur role ne se cantonne pas r@appd et a la gestion des dossiers :
elles assistent aux consultations, connaissenpd¢igents et peuvent ainsi étre un
maillon important de soutien et d’information paemple au téléphone.

Avec qui travaille le service d’oncologie?

Comme vous l'avez compris I'oncologie médicale h'@s'un maillon dans la chaine de la

prise en charge de la maladie cancéreuse : c’egu’om appelle la pluridisciplinarité ; les

principaux partenaires du service sont

» Les services de spécialitégde I'hépital qui font le diagnostic de tumeur

(principalement : urologie, pathologie digestivegpmologie et chirurgie thoracique,
gynécologie, ORL, neurochirurgie, médecine intetneles réunions dites de
« concertation » sont organisées chaque semaimbangue quinzaine dans chacune
de ces spécialités avec laide des spécialistes ldmagerie et de
I'anatomopathologie : ainsi chaque cas compliguédesuté afin que la meilleure
décision soit prise de la maniere la plus consdiespessible



> Les médecins traitantsde ville : un gros effort de courrier et de consptendus est
fait afin qu’ils soient régulierement informés desins apportés aux patients et un
systeme performant de téléphones portables (Biphgtea tout moment un lien que
I'on espere efficace.

> Le centre René Huguenin il s’agit du centre anticancéreux le plus proche

o Il possede le service de radiothérapie complémentde I'activité de
I'népital Foch avec un médecin qui partage son tereptre les deux
structures.

o |l possede un important groupe de spécialistesnmont dans la spécialité
des tumeurs du sein : des réunions communes e#rmédecins des deux
centres permet de confronter les avis des dossienpliqués.

o |l possede des structures de recherche avec lésgjiledst aisé de travailler
en partenariat.

» Les groupes francais de spécialitésa l'intérieur de la spécialité d’oncologie il
existe des sous-spécialités par organe malade :pliegipaux spécialistes se
réunissent plusieurs fois par an, en groupe, aidéfinir les meilleurs traitements du
moment (en fonction des progrés faits dans le moetlde proposer en commun de
nouveaux protocoles de traitements et d’évaluat@eervice d’oncologie participe a
une dizaine de ces groupes et fait profiter seigematde la possibilité d’étre inclus
dans une vingtaine de protocoles de nouveaux naités.

> Le réseau ONCOROP 92 il s’agit d'une structure réunissant tous leécalistes
du cancer du département dont le but est de faiceler au mieux l'information
entre les différents hopitaux, d’établir des réfidiedls communs et de stimuler une
recherche commune.

Pour conclure il est évident que la prise en chaidge tumeurs malignes nécessite
actuellement I'intervention concertée de nombreauécslistes ; a coté de la chirurgie et de la
radiothérapie, les traitements médicaux des carm@rsnaintenant une place déterminante
dans la prise en charge des patients ; c’est peitie caison que I'hépital Foch a créé et
développe en son sein un service d’oncologie médigai n’a de sens comme vous l'avez
probablement compris que s'il travaille en totataertation avec tous acteurs de soins
confrontés a la prise en charge de cette malackei: est le garant de I'amélioration des
résultats qui en matiére de lutte contre le caseeemarque chaque jour un peu plus.



