Comité des Professionnels de Recours en Soins de Support C.PRESS

Compte rendu de la réunion du 09.04.2009

Sont présents :

« Direction : Mr FLAMMARION

« Cenftre de Soins Palliatifs : Dr BESSET

« Centre d'évaluation et traitement de la douleur : Dr PICCAND

+ Centre de Coordination en Cancérologie 3C : Mr BACON, Mme POTIER

« Service de radiothérapie : Mme ROY

e Service Social : Mme BILLARD

« Service Diététique : Mme LOMBARTE

« Equipe Mobile de Gériatrie : Mme HAUDICOT, Mme HYNAUX

e UTEP : Mme KAVAN

« College des psychologues : Mme PINAULT

e Représentant des associations de patients ou usagers de la santé : « La Ligue
contre le Cancer de Besancon » : Mme MARTIN ; « Vivre comme avant » : Mme
MIGARD-BARI ; « Les Portes bleues » : Mme GIROT- PARRATTE

1 - Présentation d'un nouveau professionnel présent au CPRESS :

Mme ROY est manipulatrice en radiothérapie ; elle est actuellement missionnée pour
le développement de la consultation d’annonce infirmiére en radiothérapie, ainsi
que pour favoriser I'interdisciplinarité dans le service et autour des patients. Elle
élabore différents outils : livret d’accueil pour les patients, trombinoscope du service,
fiche-support a la consultation d’annonce infirmiere... Elle cherche par ailleurs &
créer des liens utiles avec les professionnels investis dans la dynamique des Soins de
support.

2 - Axe de travail « Informationy :

Actions en cours:

Mr Fleuriot et Mme Démoly ont présenté la dynamique du C.PRESS et le livret
d'info aupres du CSIRMT le 1.04.09.




Mme Lombarte a assuré cette présentation en réunion de Cadres le 2.04.09.
Un malentendu a généré une tension dans les échanges ; on reprécise ici
gue le CPRESS n’est pas investi dans I'organisation et la réalisation des
formations menées par le 3C aupres des professionnels paramédicaux de
cancérologie.

Une correction est apportée a la page 13 du livret d'info concernant les
coordonnées de la fédération de psychiatrie et psychologie médicale.

Des professionnels signalent une difficulté pour trouver la version électronique
du livret d’info : Le 3C diffusera une information clarifiant la marche & suivre.

3 — Axe de travail « Collaboration clinique » :

Actions en cours :
Collaboration « Gynéco-Kiné-Cancéro »...Suite... :

Rappel : Concernant la prévention du lymphoedéme chez les patientes
ayant subi une chirurgie mammaire : Mme Jusot et Mme Malpesa ont
collaboré pour actualiser et harmoniser les conseils de prévention
données aux patientes par I'ensemble des professionnels et des
partenaires de I’ Association Vivre comme avant. Elles ont construit un
livret de conseils a I'intention des patientes.

Pour évaluer I'évolution clinique et si besoin adapter la prise en charge, |l
est proposé que le kiné d'oncologie et radiothérapie revoit les patientes
a distance (2 mois) lors de leur suivi en Oncologie et/ou radiothérapie.
Mme Jusot rencontrera Pr Bosset et Pr Pivot pour leur soumettre ce projet.

Comment informer les patientes des kinés compétents pour la prévention
du lymphoedeme 222 Mr Bacon propose d'interpeller le réseau de
cancérologie et sa « commission Kinésithérapeutes » pour la constitution,
en partenariat direct avec les kinés de ville, d'une liste officielle des kinés
formés.

Evolution : Le livret & I'intention des patientes ayant subi une chirurgie
mammaire est en cours de finalisation aupres de Mme Prudhon. Le
financement a été accepté parle DSH. L'équipe de I'UTEP assure la
relecture « critique ».

Le support a la consultation d’annonce infirmieére :



Rappel : Mme Pottier et Mme Billard soumettent une réflexion au
C.PRESS :

Le Plan Cancer prévoit une consultation infirmiere quelques jours apres
I'annonce d'un diagnostic de cancer par le médecin. L'infirmiere qui
assure cette consultation a pour mission d’évaluer les besoins du patient,
notamment en tfermes de soins de support, voire d’'informer le patient
concernant les différentes ressources en soins de support. Les IDE
rencontrées lors d'une des formations organisées par le 3C, ainsi que le
réseau de cancérologie, sont demandeurs d'un support pour aider les
IDE & identifier ces besoins.

Mme Pottier, Mme Billard, et Mme Lombarte ont réfléchi a cet outil. Elles
soulignent les limites des fiches habituellement utilisées (qui peuvent étre
synthétiques jusqu’a I'appauvrissement, ou systématisées jusqu’'a étre
inadaptées a la singularité d'un patient...)

Il semblerait plus adapté de fravailler avec les IDE investies dans ces
consultations autour des themes suivants :

- la relation soignant — soigné ; comment partir du patient et identfifier ses
besoins singuliers 2 (on évoque la ressource que pourrait représenter
I'équipe de I'UTEP sur ce theme)

- la création de liens personnalisés entre I'IDE et les professionnels de
soins de support dans chaque service ou ont lieu les cs IDE

Evolution : Il semble pertinent que chaqgue service et chaque équipe
infirmiere investis dans la cs d’annonce travaille a I'élaboration de son
propre support. Un groupe de psychologues participe par ailleurs & cette
réflexion.

Rencontre CPRESS - Pneumologie :

Mme Besset a rencontré comme convenu le cadre du service de
pneumologie B Mme Rominger le 26.01.09 : Mme Rominger nomme une
période difficile pour le service du fait de la charge importante de travail
pour les équipes paramédicales ainsi que médicales, avec des
possibilités réduites de travail en interdisciplinarité. Néanmoins les
professionnels paramédicaux suivent les formations institutionnelles (
Douleur, Relation d'aide, Accompagnement de la personne en fin de
vie, Gestion du stress, et formation cancéro du 3C) ; le service gére 3 lits
identifiés de Soins Palliatifs ; et 2 infirmiéres suivent la formation-action de



I'UTEP et projettent de développer la consultation d’annonce infirmiéere.
Est par ailleurs nommé le besoin de psychologue ; ainsi que la volonté de
développer les Analyses de Situations de la Pratique ASP, en sollicitant les
équipes de recours du CHU.

4 — Axe de travail « Formation » :

Rappel :

La proposition du C.PRESS : Les professionnels du CHU seraient-ils
intéressés pour participer & des réunions de travail transversales, sur des
thémes ciblés en rapport avec les soins de support, dans un esprit
d’'analyse de la pratique et/ou de formation ? Ces temps d'échanges et
de formation pourraient s’inscrire dans la formation continue. Les équipes
de recours membres du C.PRESS sont intéressées pour étre animateurs et
formateurs sur les themes relevant de leurs compétences. L'équipe de
I'UTEP peut accompagner la dimension pédagogique des formations.

Premier questionnement : Quels themes aborder ? Mr Bacon présente
une proposition de themes : cf doc ci-joint. Les professionnels présents en
ajoutent d'autres. (Par exemple : Comment annoncer une mauvaise
nouvelle 2 Comment gérer en pratique quotidienne les morphiniques 2
Que faire devant une douleur cancéreuse réfractaire aux fraitements
habituels ¢ Midazolam : de nos représentations a la recherche d’un bon
usage ¢ Accompagner |I'altération de I'image corporelle : cf proposition
de Mme Angrisanie Permettre aux professionnels d’écouter I'expression
de patients concernant leur vécu et leur expérience face a la maladie
et aux soignants 2 ...etc...)

Tous s’accordent a penser que I'important est d’adapter les themes a un
besoin, d une demande, exprimés par les professionnels.

Evolution :

— Lors de la derniere formation 3C des IDE en Cancérologie
Hématologie les 4,5 et 6 février 09, Mr BACON a recueilli au travers d’'un
questionnaire les besoins et les attentes en termes de formation : les
thématiques souhaitées sont les suivantes : 1. Soins palliatifs, 2. Annonce



d’'une mauvaise nouvelle, 3. Communication entre professionnels, travail
en équipe pluridisciplinaire, 4. Qualité de vie, 5. Nutrition, 6. Souffrance
des soignants, 7. Abords veineux.

— Le C.PRESS arencontré le 9.04.09 le Dr BONTEMPS et Mme PAULIN qui
coordonnent le pble Cancérologie, pour discuter ce projet Formation :
Tous deux ont accuellli positivement I'initiative et le projet. lls insistent sur
la nécessité de clarifier le projet en termes d’objectifs, structuration et
organisation. Concernant les thématiques a aborder, ils font 2
propositions : soit proposer d’emblée des thématiques originales et
transversales (« sexualité et cancery, « I'image corporelle en
cancérologie »...) ; soit suivre les besoins exprimés par les équipes. Sur la
forme, deux propositions : soirées thématiques transversales (portées par
le réseau cancéro et soutenues par des labo), ou groupe de travail

« intra-service ».

— Le 3C propose de contacter par courrier les responsables des services
et pdles pour affiner le projet.

— Donate Angrisani, infirmiere esthéticienne en dermatologie et
dipldbmée du DU d'Education Thérapeutique du Patient, réaffirme sa
capacité et son souhait de s’investir dans la sensibilisation et formation
des professionnels sur les thématiques en rapport avec I'image
corporelle en cancérologie.

5- Travail en cours sur la thématique « Alimentation et précarité » :

Mme Kavan et Mme Billard sont investies dans ce travail ;

Il s’agit d’améliorer I'identification et la reconnaissance des patients en
situation précaire ; ainsi que recenser les structures d’aide adaptées.

D'apres leurs travaux, les patients nomment le manque d’écoute et de temps
des professionnels, les limitant dans I'expression de leur difficulté. De leur coté,
les soignants disent ne pas se sentir a I'aise pour aborder cette
problématique, et sont demandeurs d'aide.

Une réflexion est en cours concernant les actions  mettre en place aupres
des professionnels afin d’améliorer leur relation avec le patient sur ce theme.

6- Elections :



Comme le prévoyait le reglement intérieur du CPRESS, lors de la prochaine
réunion auront lieu les élections pour le renouvellement de la cellule
opérationnelle du CPRESS, composée d'un coordinateur, d'un coordinateur
adjoint, et d'un secrétaire. Chacun pourra se présenter sur ces postes jusque
|& assurés par Mme Besset, Mme Piccand et Mme Weibel.

Mme Besset informe qu’elle souhaite passer le relais et ne se représentera pas
sur le poste de coordinateur.

La prochaine réunion aura lieu le 28 mai 2009 a 13h30 dans la salle du service
sociale au -3 a Minjoz .



