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Depuis sa constitution en mai 2001, le
réseau a su se donner les moyens
d’atteindre son objectif principal initial :
instituer une collaboration entre ses
membres pour une prise en charge de
la pathologie cancéreuse de qualité et
de proximité.

Il se doit maintenant de permettre une
prise en charge globale, continue, de
qualité des patients quel qu’'en soit le
stade évolutif de leur maladie.

Il doit ainsi poursuivre et renforcer son
implication en ville par le déploiement
des infirmiéres ressources, la mise en
place du logiciel ARES et son
ouverture aux médecins libéraux, plus
largement en développant les soins de
support. Il doit aussi s'inscrire dans
une démarche de santé publique, de
dépistage.

Ces actions ne pourront se faire qu’en
développant des partenariats avec
d’autres structures mais aussi en
mettant en place des réelles actions
mutuelles et notamment avec le
réseau de soins palliatifs OMEGA.
Cela va nécessiter pour le réseau,
pour [l'association qui en est le
promoteur, de savoir intégrer d'autres
acteurs, au prix d'une révision de ses
statuts, de son reglement intérieur, de
son organisation.

Dr Frédéric BELIN

Président

Formation Xeloda - Tarceva
Pour les pharmaciens

Jeudi 27 septembre 2007
Centre Hospitalier de Lagny

L’Assemblée Générale du Réseau s’est
tenue le 28 mars 2007 au Campanile de
Bussy Saint-Georges et a accueilli 67 adhérents
présents ou représenteés.

Le 27 avril 2007, Le Docteur Frédéric BELIN,
médecin responsable de 'Equipe Mobile de Soins
Palliatifs du Centre Hospitalier de Lagny a été élu

Président du Réseau.

Le réseau doit déposer un dossier de renouvellement
de financement début juillet 2007. Le réseau étant
financé jusqu’au 31 décembre 2007.

Le guide des ressources en cancerologie sur la
Seine et Marne est en cours de réalisation
en collaboration avec les réseaux de
cancérologie : Uni-K et Oncosud 77.

Création groupe des
sophrologues

Lors de I'Assemblée Générale du 28
mars 2007, un groupe professionnel
de sophrologue a été crée. Ce groupe
souhaite travailler sur la
sensibilisation des patients du
Réseau a la sophrologie.

Nous souhaitons la bienvenue a ces
professionnels auxquels nous
L—— formulons nos voeux de réussite pour ———
leur projet.
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LE POINT DE L'INFIRMIERE RESSOURCE

Dans un souci d'offrir a tous les patients du bassi n
d'attraction du réseau une prise en charge adaptée aux
besoins de chacun, ma mission est d'établir un lien le plus
large possible avec les cabinets infirmiers travail lant sur
le territoire pour mieux connaitre leurs compétence S mais
aussi leurs attentes dans ce que le réseau peut leu r
apporter en terme de soutien logistique.

Depuis 2003 le groupe professionnel des infirmiers se
réunit  régulierement, toujours avec le méme
enthousiasme et le désir d'accroitre ses connaissan ces
dans le domaine de la cancérologie, ce qui garantit la
qualité des soins en terme de qualification des
intervenants.

La perspective pour 2007 et 2008 est de poursuivre dans
cette voie dans un esprit d'ouverture. Je veux parl er de
décloisonnement afin d'assurer une prise en charge
transversale des patients.

Dans ce beau projet ma mission sera, chaque foisqu e l'on
me sollicitera, pour le patient de Iui permettre de
bénéficier de soins a domicile, et pour l'infirmier (e) de voir
sa tache facilitée par une aide a I'organisation et a la mise
en place de tous les dispositifs nécessaires a la
réalisation des soins dans de bonnes conditions.

Par le biais de la dérogation tarifaire, actuelleme nt en
cours d'agrément, le travail d'étendre le maillage a plus de
cabinets infirmiers en sera facilité par Iattrait d'une
rémunération spécifique valorisant le temps passé a upres
du patient.

Dés l'obtention de cet agrément par le réseau, je p  rendrais
contact avec vous.

A trés bient6t

Nathalie BURRET-CHAMPAIN
Infirmiére Ressource

De Juin a Octobre 2007

Eurocancer— Palais des Congrées
Paris — 26-28 juin 2007

Assises de CancérologieNice
13-14 septembre 2007

22™ Journées Grenobloises de
Cancérologie- " Environnement -
Cancer - Dépistage " — Centre Hospitalier
Universitaire Albert Michallon

Grenoble — 4-5 octobre 2007

AMELIORONS LES PRESCRIPTIONS
DES STUPEFIANTS

Les professionnels de santé de ville sont souvent
confrontés a des prescriptions incomplétes. Afin
d’améliorer la prise en charge de nos patients lors de
leur sortie de I'Hopital et pour éviter d’interrompre ou
de retarder leur traitement, nous vous rappelons les
obligations légales des prescriptions de stupéfiants.

L’'ordonnance doit comporter :
le nom, le prénom, 'age et le poids du patient

la prescription des dosages et des posologies en
toutes lettres

les séquences de prise en toutes lettres

sans oublier les chevauchements d’ordonnance
(en précisant pour cela la date de I'ordonnance
antérieure)

sans oublier le nombre de lignes de traitement
prescrites a faire figurer dans le carré de
sécurisation

sur une ordonnance sécurisée

en précisant éventuellement qu'il s’agit d'une
prescription en ALD 30

Pour organiser la délivrance des médicaments, il est
proposé de prévenir le pharmacien, en accord avec
le patient, si possible la veille de sa sortie, sinon le
jour méme avant 11H, et ce méme le samedi: ces
simples mesures permettent aux pharmaciens de
s’approvisionner et de pouvoir délivrer les traitements
deés le passage du patient dans l'officine.

Les prochaines Mailles porteront sur les prescriptions
de pansements.

Recommandations émises par le groupe des
pharmaciens du Réseau

De Novembre a Décembre 2007

Forum des libéraux- " Soins, santé, services
atous les ages de la vie "

Université du Val d'Europe — Serris

22 novembre 2007

7°™ Congrés annuel de la SFETD
" Douleurs neuropathiques " — La Défense
Paris — 21-24 novembre 2007

24 Congrés de la Société Francaise de
Psycho-Oncologié Sexualité et Cancer "
Palais des Congres — Strasbourg
20-21 décembre 20(
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