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Contexte

• Evaluation des pratiques professionnelles et amélioration des critères transversaux de qualité

• Proposition d’un audit des pratiques en cancérologie tous les 2 ans 

• Réalisation en partenariat avec les 3C de la région

• Objectifs :

o Evaluer les pratiques en cancérologie tout au long du parcours du patient

o Evaluer les modalités de passage en RCP des dossiers avant le premier acte thérapeutique.
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Méthodologie

• Constitution d’un groupe de travail 3C

• Elaboration d’un guide méthodologique

o Contexte et objectifs

o Sélection des dossiers

o Recueil et saisie des données

o Analyse de données

• Elaboration d’une grille de recueil
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Règlementation RGPD

• Méthodologie conforme à la méthodologie de référence CNIL MR-004

• DSRC identifié comme le responsable de traitement

• Etablissement identifié comme sous-traitant

• Base légale : intérêt légitime du DSRC

• Etablissement de santé est garant de l’information du patient 
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Sélection des dossiers

• Sélection des dossiers effectuée par le médecin DIM de l’établissement

• Critères d’inclusion (issues de l’IQSS RCP)

• Primo diagnostic de cancer

• Séjour réalisé au 2nd semestre 2021

• Ajout des séances de chimiothérapie / radiothérapie

• Critères d’exclusion (issues de l’IQSS RCP)

• Tumeurs bénignes, tumeurs à évolution imprévisible ou inconnue, tumeurs malignes de la peau 

autre que mélanome, etc.
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Sélection des dossiers

• 2 tirages au sort afin d’avoir une bonne représentation de la chimiothérapie / radiothérapie en 

hospitalisation et en ambulatoire

• Mode dégradé pour les centres de radiothérapie avec un tirage au sort effectué par le 3C

• 60 dossiers pour les établissements autorisés en cancérologie

• 30 dossiers pour les centres proposant uniquement de la radiothérapie
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Grille de recueil

• Les données sont collectées par les établissements en collaboration avec les 3C à partir du dossier 

médical conservé par l’établissement.

• Grille de recueil en 4 parties :

o Réunion de Concertation Pluridisciplinaire

o Dispositif d’Annonce

o Programme Personnalisé de Soins

o Présence de Compte-Rendu
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Saisie des données

• Via le logiciel Sphinx Online

• Ouverture de la plateforme : Avril à Septembre 2022

• Données personnelles anonymisées transmises au DSRC
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Analyse des données

• Analyse régionale et par territoire (Métropole-Flandres; Pas-de-Calais; Hainaut; Aisne; Somme; Oise)

• Présentation des 1ers résultats au groupe de travail 3C pour discussion et analyses complémentaires

• Présentation et discussion des résultats avec les membres du Conseil Scientifique

• Proposition d’axes d’amélioration
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Présentation des résultats
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Données générales

• Participation de 67 établissements

• 3040 dossiers audités inclus (2018: 3067 dossiers)

o 29 établissements > 60 dossiers

o 29 établissements entre 30 et 59 dossiers

o 5 établissements entre 10 et 29 dossiers

o 4 établissements < 10 dossiers

• Pondération par rapport au nombre de fiches RCP afin que les résultats soient plus représentatifs
de la réalité du terrain.



Réalisation d’un audit des pratiques en cancérologie dans les Hauts-de-France

Données générales

• Répartition des dossiers en fonction de la spécialité
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Focus sur quelques chiffres

• La RCP :

o On trouve une trace de RCP dans 92% des dossiers

o La RCP s’est déroulée avant le 1er acte thérapeutique dans 93,8% des cas (lorsque le compte-rendu de RCP

est retrouvé)

o 84% des fiches RCP sont informatisées via le DCC

o Au moins 3 spécialités différentes sont représentés sur la fiche RCP (quorum HAS) dans 94,4% des dossiers

o Au moins 1 chirurgien, 1 oncologue et 1 radiologue sont représentés sur la fiche RCP (quorum DGOS) dans

72,7% des dossiers (76,5% hors hématologie)
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Focus sur quelques chiffres

• Le Dispositif d’Annonce :

o La consultation médicale d’annonce est tracée dans 71,6% des dossiers

o La consultation d’accompagnement soignant est tracée dans 38,6% des dossiers

• Le PPS :

o La remise du PPS au patient est traçée dans 29,4% des dossiers

o Un double du courrier détaillant le traitement est remis au patient dans 73,9% des dossiers

• Le compte-rendu médicaux :

o Le CR anatomopathologique post opératoire est retrouvé dans 95% des dossiers
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Plan d’actions

• La RCP :

o Action de communication envers les professionnels

o Rappel des modalités d’organisation de la RCP

o Présentation des résultats de l’audit régional en instances

o Envoi d’un courrier aux 3C

• Le Dispositif d’Annonce :

o Présentation des résultats de l’audit au groupe régional IDE pour actions d’amélioration

o Formation au dispositif d’annonce
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Merci de votre attention
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