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Cette année encore |'Institut de Cancérologie Paris Sud
a participé activement & la campagne de prévention et

RIS . Edito
de sensibilisation Mars Bleu sur ses 3 sites | : ;
Pour le lancement de Mars Bleu, |'Institut de Cancérologie Paris Sud a organisé une N

: ews :

journée de sensibilisation grand public [en association avec la mairie d'Antony),
autour d'animations originales et affractives : manipulation du robot chirurgical
derniére génération, découverte du colon
géant animée par les chirurgiens digestifs de * L'actu
I'hopital et activité vélos smoothies.

Cancer, alimentation
et dénutrition

O « Congé du proche aidant »,
. ) ) une réalité depuis janvier 2017
Parallélement, des conseils gratuits ef sans @ Benéfices de I'activité physique

rendezvous avec un gasfroentérologue étaient pendant ef apres un cancer
ouverts aux patients sur 2 sites de I'Institut, & m
I'Hopital Prive d'Anfony et & I'Hépital Privé

Jacques Cartier pour rendre le dépistage I_QUGZGCEO 2
plus accessible. Limmunothérapie

Quoi de neuf
le cancer, un enjeu
politique aussi : patients et
professionnels malmenés |

A l'occasion du semimarathon d'Antony,
une équipe de 55 coureurs a porté les cou-
leurs de I'lnstitut de Cancérologie Paris Sud
pour courir confre le cancer colorectal. Un
lacher de ballon était organisé en partena- - Le chiffre du mois

riat avec la ville au départ de la course,

pour marquer 'engagement de I'équipe.
Les rendez-vous

A la clinique de I'Amandier, une journée de
distribution de fruits et légumes frais desfinés
a l'ensemble des collaborateurs et patients Vers un dépistage

, efgn orgon|§§e pourcree/r ur7 mom@tconv&ml organisé du cancer du col
opportun pour échanger autour de conseils en nutrition. Deux réunions d'information de l'utérus en 2018

sur le theme du cancer colorectal ont permis & I'équipe médicale de sensibiliser les
patients et les collaborateurs au dépistage et & la prévention.

Focus

le saviez-vous ¢
L'avis des patients dans
I'évaluation des produits

Une exposition photo avec concours, mettant en avant |'implication des équipes

dans la campagne de prévention était présente sur les 3 sites de I'lnstitut (Hopital de santé
Privé d'Antony, Hépital Privé Jacques Cartier, Clinique I'’Amandier] tout le mois. : :
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« Congé du proche aidant »,
une réalité depuis
janvier 2017

En France, 8,3 millions de personnes
aident au quotidien un proche.
Environ 4 millions d'entre elles
exercent une acfivité professionnelle,
le plus souvent salariée.

Désormais, les salariés peuvent
bénéficier du « congé de proche
aidant ».

Ce congé permet & foute personne
de cesser son activité professionnelle
afin de s'occuper d'une personne
handicapée ou en perfe d'autonomie.
II'est accessible sous conditions
(ancienneté, lien familial ou étroit
avec la personne aidée, ...) ef pour
une durée limitée.

@ Pour en savoir plus :
www.service-public fr

Bénéfices de I’activité

physique pendant

et aprés un cancer

Plus I'activité physique est inifiée

[ou préservée) 16t dans le parcours
de soins, plus ses effets seront
bénéfiques sur le patient, d'aprés

le dernier rapport de ['Institut National

du Cancer (INCa).

Une pratique sportive alternant
exercices cardio-vasculaires

et renforcement musculaire, montre
des bénéfices sur I'état de santé
du patient. Une prafique de faible
intensité est toujours préférable

a l'inactivité.

@ Pour en savoir plus :
www.inca.fr

Cancer, alimentation

et dénutrition

L'alimentation est un facteur important dans la prise en charge des patients atteints
de cancer. La dénutrition touche 30 & 50 % des personnes atteintes de cancer.

Les principales causes de cefte carence en

apports caloriques et protéiques sont :

b la perte d'appétit lice par exemple aux réac-
fions inflammatoires de certains cancers enfraf-
nant des difficultés & s'alimenter ;

b les modifications du métabolisme causées par
la maladie ;

b les traitements (et en particulier les chimiothé-
rapies) pouvant enfrainer des perturbations
du goit et de I'odorat, des nausées et vomis-
sements.

Cerfains cancers touchant I'appareil digestif
serontf plus & risque de dénutrition notamment
celui de I'estomac, de |'cesophage et la sphere
ORL, du foie ou encore du pancréas.

Conformément aux recommandations  des
sociétés savantes, les professionnels de I'Insfitut
de Cancérologie Paris Sud évaluent |'état de
dénutrition des patients fout au long de leur
parcours de soins [pesée & chaque consul
fafion, suivi continu de I''MC, dosage de I'albu-
mine interprété en lien avec la CRP qui est un
facteur de I'inflammation). Toute perte de poids,
méme infime, doit étre identifiée et signalée afin
de prévenir la dénutrition. Selon les recomman-
dations de la Haute Autorité de Santé, une perte
de poids de 2% en une semaine, de 5% en

1 mois ou de 10% en 6 mois doit &fre consi-

dérée comme un éfat de dénutrition.

A l'issue d'une réflexion pluridisciplinaire, des

conseils diététiques personnalisés sont prodi-

gués & chaque patient dont I"état nutritionnel
le nécessite comme par exemples le fait de :

) fractionner les repas et manger par petfites
quantités, pour les patients ayant des diffi-
cultés & suivre un rythme classique de 3 repas
par jour ;

) enrichir I'alimentation afin de maximiser
I'apport calorique du repas. Cet enrichisse-
ment est souvent associé au fractionnement
alimentaire. Cela peut passer par des enri-
chissements dits naturels avec de la créme
fraiche, des ceufs, des huiles ou des enrichis-
sements dits artificiels avec des compléments
alimentaires qui seront pris entre les repas ou

parfois méme ajouter aux préparations comme
par exemple des sauces ou des géteaux ;

) adopter une bonne hygiéne de vie : pratiquer
une acfivité physique pour stimuler 'appétit,
arréter de fumer pour prévenir |'anorexie
tabagique, veiller & une bonne hygiéne bucco-
dentaire pour réduire les froubles du godts,
I'activité physique adaptée sera recomman-
dée du fait qu'elle favorise la synthése pro-
téique ef stimule I'organisme ;

b veiller & faire plaisir notamment en adaptant
les godts ef les textures ;

) adapter les techniques de préparation des
repas. |l a été prouvé que les patients ayant
beaucoup de nausées ont plus de facilité &
consommer des préparations froides. la cuis-
son au micro-onde est également une bonne
solution pour eux du fait qu'il n'y ai pas d'odeur
et que le plaf soit préf rapidement, pas d'at-
fenfe et donc moins de perte d'appéfit.

Il arrive que le fractionnement de |'alimentation,
les enrichissements ef les aufres adaptations de
I'alimentation ne fonctionne pas et que le patient
confinue & perdre du poids et augmente son
état de dénutrition. Dans ce cas les nufriions
artificielles seront mises en place. Dans un pre-
mier temps par sonde naso-gastrique ou sonde
gastroduodénale ou encore gasfro-iéjunale.
Si cefte opfion est confre indiquée pour des
raisons médicales une nutrifion parentérale sera
alors envisagée. Cette demiére ne doit en aucun
cas éfre préférée en premier lieu puisqu'elle
met le tube digestif au repos et peut favoriser
les infections sur chambre implantable.

Enfin, la prise en charge nutritionnelle doit
également se poursuivre dans I'oprés cancer,
en lien avec la médecine de ville. En effet le
changement d'hygiéne de vie doit se poursuivie
et I'équilibre alimentaire doit étre conservé
afin prévenir d'éventuelle récidive. M

Typhaine FARIGOULE,

responsable des unités de soins d’oncologie
Caroline TRICOT, diététicienne

Jérome THOMAS, chef de projet Institut
de Cancérologie
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Points

de vue

« De nombreuses études
prouvent que |'art thérapie
a un effet bénéfique sur

le patient en cancérologie.
Ce soin de support offre

un réel soutien au patient. »

MCERINININESE < Fire au plus prés du patient

Artihérapeute et faire que la matiére vienne
révéler, transformer, transcender

de I'Hapital Prive en profondeur ce que
la maladie vient impacter. »

Quezoco?

Limmunothérapie

L'immunothérapie vise & mobiliser le systéme immunitaire
du patient contre sa maladie. L'objectif de ces fraitements
d'immunothérapie est de restaurer la capacité d'action des
défenses immunitaires de |'organisme [cellules, fissus et
organes), contre les cellules cancéreuses.

wurce . « Guide comprendre la chimiothérapie », INCa /

Quoi

LE CANCER, de neuf
UN ENJEU POLITIQUE AUSSI :
[PATIENTS ET

PROFESSIONNELS MALMENES !

La santé occupe naturellement les débats

de I'élection présidentielle. Cependant,

il n'y a pas eu de prise de parole sur le cancer
pendant cette campagne présidentielle,
contrairement aux 3 derniéres.

Pourfant, et en dépit de 3 Plans cancers nationaux, la prise en
charge des patients atteints d'un cancer n'a jamais été aussi fragilisée :
la baisse des tarifs de mars dernier décidée par le Ministere de la
Santé n'a pas épargné la chirurgie des cancers et la chimiothérapie,
I'absence de décision claire sur le financement des primo-prescriptions
en chimiothérapie orale, les déremboursements de plusieurs molécules
de chimiothérapie aussi controversées que brutaux, nofamment pour
les patients en cours de traifement ; les difficultés d'acces aux soins
croissantes pour les plus démunis ; les diminutions d’année en année
des financements pour les soins de support... et on pourrait ajouter

le DMP (dossier patient] ou encore |'absence de criféres d'évaluation
pertinents de la qualité.

les professionnels vivent & juste fifre de plus en plus mal les contraintes
foujours plus lourdes imposées par les tutelles.

Dans ce contexte, le Groupe Ramsay Générale de Santé fait front en
soutenant les professionnels au quotidien et en améliorant sans cesse
la qualité ef la sécurité des soins pour les patients : investissements
massifs dans les plateaux techniques ; accés & la recherche clinique ;
création d'un nouveau métier comme la coordinatrice du parcours

de soins, accés & de nouvelles compétences comme |'oncogénétique,
évaluation des délais de prise en charge des patients pour éviter
foute perte de chance.

Dr Philippe SOUCHOIS,

Directeur National Cancérologie Ramsay Générale de Santé

Le chiffre du mois

> 76 % des médecins généralistes
utilisent quotidiennement
Infernet dans le cadre de
leur activité professionnelle.

> 13 % se connectent aux réseaux
sociaux pour consulter 'actualité
médicale ou échanger avec leurs
confréres :
ok (53%), Linke

Source : Centre d'Etudes Sur les Supports de I'lnformation Médicale (CESSIM, 2016)
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les
rendez-
VOUS

Mai 2017

Le 31 mai
de 10h a 16h

A l'occasion de la Journée
mondiale sans tabac,
organisation d’un événement
de sensibilisation et
d’information sur le tabac.

Stand d’information dans

le hall de I'établissement

afin d’échanger avec le grand
public (conseil minimal et test
de monoxyde de carbonne).

Une journée

de consultations de dépistage
gratuit & I'Hépital Privé d’Anfony
pour rappeler les messages
essentiels de prévention
permettant de limiter les risques
d’exposition au soleil et aux
UV artificiels, facteurs de risque
avérés des cancers de la peau.

Juin 2017

Du 2 au 9 juin

A I'occasion de la Semaine

du diabéte, des conseils et

des tests de glycémie capillaires
seront donnés gratuitement

aux patients dans le hall

de I'Hépital Privé d’Antony
pendant une journée.

-OCUS

Vers un dépistage
organisé du cancer
du col de I'utérus

en 2018

A SN

les cancers du col de I'utérus sont principale-
ment dus aux virus de la famille des papilloma-
virus humains, fransmis par voie sexuelle.

Dans cerfains cas, ces infections peuvent persister et provoquer
des lésions au niveau du col de I'utérus, susceptibles d'évoluer
d terme vers un cancer.

Pour prévenir ce risque, un froflis de dépistage fous les
frois ans pour les femmes de 25 & 65 ans et la vaccination
anti-HPV pour les jeunes filles & partir de 11 ans sont recom-
mandés.

Aprés une évaluation médico-économique ef une expéri-
mentation sur 13 départements, le dépistage du cancer du
col de I'utérus va étre déployé en 2018, avec pour objectif,
un taux de participation de 80%. M

Les conseils ou recommandations contenus dans cette lettre ne remplacent en aucun cas le jugement du professionnel de santé qui vous suit.

Lui seul est habilité & juger de votre état de santé.

OncoActus, la letire d'information de I'Insfitut de Cancérologie Paris Sud, Péle llede-France Sud, Hapital Privé d'Antony, 1, rue Velpeau, 92160 Antony.
Directeur de la publication et rédacteur en chef : Dr Philippe Souchois, Directeur National Cancérologie Ramsay Générale de Santé. Rédacteurs :
Jérdme Thomas, Institut de Cancérologie Paris Sud - Carole Micheneau, Direction Nationale Cancérologie Ramsay Générale de Santé. Création

graphique et réalisation : Perrine Gretener.
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L'avis des patients
dans I'évaluation
des produits de santé

La Haute Autorité de Santé [HAS)
est en charge de I'évaluation

des médicaments et des dispositifs
médicaux en vue de leur rembour-
sement. Fin 2016, elle a lancé
une expérimentation pour inclure
les patients dans cette évaluation.

Pour la HAS, les patients disposent
d'un savoir spécifique sur leurs
maladies et les fraitements existants.

Chaque semaine, la liste des produits
pour lesquels une contribution des
patients est attendue est mise en ligne
[exemple : Alecenta®, alectinib dans
le cancer du poumon), avec un délai
de réponse de 30 jours maximum.

Ainsi, & chaque évaluation d'un
nouveau médicament ou dispositif
médical, les patients et usagers
pourront exprimer leur point de vue.
le bilan de cette expérimentation est
prévu a la fin du 1° semestre 2017

Pour en savoir plus :
www. has-sante. fr
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