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AVANT PROPOS

Les soins oncologiques de support (SOS) font partie intégrante du parcours de soins en can-
cérologie et leur objectif principal est d’améliorer la qualité de vie des patients et de leur
entourage. Les SOS ont été définis par la circulaire du 22 février 2005 relative a I'organisa-
tion des soins en cancérologie comme |'ensemble des soins et soutiens nécessaires aux per-
sonnes malades, tout au long de la maladie conjointement aux traitements spécifiques
contre le cancer éventuellement mis en place.

Ces SOS se classent en 9 catégories qui sont les suivantes :

ela prise en charge de la douleur

el a prise en charge diététique et nutritionnelle

ela prise en charge psychologique

el a prise en charge sociale, familiale et professionnelle

o|’activité physique

eles conseils d’hygiéne de vie (tabac, alcool et autres substances psychoactives)

eLe soutien psychologique des proches et aidants des personnes atteintes de cancer
ele soutien a la mise en ceuvre de la préservation de la fertilité

ela prise en charge des troubles de la sexualité

D’autres soins de « bien-étre » tels que I'art-thérapie, socio-esthétique, réflexologie, etc.
seront également recensés.

Les patients ont acces a ces soins au sein des établissements de santé. Cependant cette offre
reste encore rare et méconnue en Guyane.

Pour pallier ce manque de visibilité, et conformément a I'instruction DGOS/INCa du 23 fé-
vrier 2017 relative a I'amélioration de I’accés aux soins oncologiques de support, le Dispositif
Spécifique Régional du Cancer (DSRC) OncoGuyane a créé cet annuaire afin de :

ePromouvoir I'offre en soins oncologiques de support sur le département

eRenforcer la prise en charge des patients atteints de cancer et leurs proches sur la région
eDonner la possibilité aux patients de poursuivre et bénéficier d’'un accompagnement adap-
té en dehors des établissements de santé.

ePermettre aux professionnels de santé d’orienter leurs patients vers les associations et
structures pertinentes

eFaciliter la communication et la coordination des différents acteurs
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« Cancer » : terme qui fait frémir, souvent percu comme une notion de gravité, d’'une ma-
ladie potentiellement mortelle.

Qui de nous, n’a pas, personnellement, ou dans sa famille, ses amis, ou ses collegues, étécon-

fronté a ce verdict qui tombe parfois et toujours mal a propos ?

Face a ce fléau, les systémes de soins des différents pays se sont organisés afin de mieuxré-
pondre sur le plan thérapeutique, social et économique aux conséquences de ce typede pa-
thologie. Ainsi, en France, des plans gouvernementaux quinquennaux ont vu le jour, sous
I’égide de I'Institut National du Cancer (INCa) qui dirige et coordonne les différentes actions.
Ces plans cancers 1,2 et 3 ont permis de structurer autour de la maladie cancéreuse la réponse
des soignants utile a la prise en charge des malades. Les chosesévoluant, le plan cancer 3 ne
sera finalement pas suivi du 4, mais de la mise en place dela stratégie décennale avec des
déclinaisons régionales plus réalistes que les grands plansnationaux de fagon a coller au mieux
aux réalités locales, un cahier des charges devantmalgré tout étre respecté. En Guyane une
concertation des différents acteurs orchestrée par I’Agence Régionale de Santé a permis d’ini-
tier la mise en place de cette stratégieR S OSyYy y I £ S &

C'est dans cet état d’esprit qu'il nous est apparu utile de recenser les ressources locales U 3 dzNJ y 0
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quer par la signature d’une charte éthique : en effet les malades et leur entourage étant
particulierement vulnérables il ne s’agit pas de les confier a des gourous malveillants. Ce

guide se veut ainsi pratique et utile, tant aux professionnels de santéquels qu’ils soient qu’aux

usagers. Il fera I'objet de réactualisations futures. Je tiens personnellement a féliciter mon

équipe pour la réalisation de ce travail, et tous les acteurs quiont bien voulu répondre pré-

sents et figurer dans ce fascicule afin de contribuer 3 laLINBS K | RAS s Sy (1 a o

Non le cancer n’est plus synonyme de fin inéluctable lorsque I'on tient compte des me-
sures préventives telles que I'arrét du tabac, de I'alcool, une alimentation variée équilibrée, une
activité physique réguliere, le port d’équipements de protection face a certains risques profes-
sionnels, ou méme le respect des vaccinations, entre autres.
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sont réalisés : dépistage du cancer colorectal de 50 a 75 ans, mammographies a partir de50 ans

ou plus t6t si des antécédents médicaux familiaux existent, suivi gynécologiquerégulier pour

les cancers du col hélas trop nombreux dans notre belle Guyane, consultations dermatologiques

chez les individus au phototype clair, etc.
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pluridisciplinaires se coordonnent autour du patient, chacun dans son champ de compétence et
d’expertise contribuant au parcours de soin du patient.

Et non, le cancer n’est pas non plus une fin inéluctable lorsque les soins de support, dont la défi-

nition est donnée un peu plus loin dans cet annuaire, contribuent au mieux-étredes patients

et de leurs proches.

Le combat contre le cancer est I’affaire de tous, ensemble, ne baissons pas les bras.

Dr Laurent DEJAULT
Président du Dispositif Spécifique Régional du Cancer OncoGuyane
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L'acupuncture est une des approches de la médecine traditionnelle chinoise. Elle
consiste a poser des aiguilles sur certains points du corps ol passent les méridiens
énergétiques vecteurs de I'énergie vitale.

L’acupuncture, en complément de la médecine classique, peut prendre en charge
un certain nombre de maladies. Elle se révéele tres efficace contre les maux
detéte, les douleurs en général, le sevrage tabagique. L’acupuncture peut étre
pratiquée contre les troubles du sommeil, la baisse de la libido, la fatigue chro-
nique, les troubles alimentaires, etc.

L'utilisation de I'acupuncture peut étre un traitement complémentaire aux traite-

ments conventionnels principalement dans la gestion des effets secondaires en
oncohématologie.
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Améliorez votre bien-étre pendant et aprés un cancer. Des parcours de soins per-
sonnalisés avec des praticiens certifiés : diététiciennes, psychologues, coachs APA,
socio-esthéticiennes, ostéopathes, etc. Vous recevrez aussi régulierement des
conseils et des exercices via I'application.

Contact
Courriel : faustine@jinko.care
Téléphone : 06 08 12 79 09
Site : www.jinko.care
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L’EQUIPE MOBILE DE SOINS PALLIATIES (EMSP)
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L'intervention des EMSP se fait a la demande du médecin traitant qui soigne la per-

sonne malade.
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L'EQUIPE RESSOURCE REGIONALE DE SOINS PALLIATIFS PEDIA-
TRIQUES DE GUYANE (ERRSPP)
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NOM ADRESSE CONTACT

Dr FAIVRE Benjamin Centre Hospitalier Universi-| n s o0 op pn plo
(Pédiatre)

Mme FLEURANT Myléne

(Infirmiére puéricultrice)

Mme FREITAS Mélanie

(Psychologue clinicienne)

LA KINESITHERAPIE

Le but de la prise en charge kinésithérapeute dans le cadre d’un cancer est d’aider
les patients a récupérer certains mouvements qui ont pu étre perdu a cause des trai-
tements ou de la maladie en elle-méme. Le kinésithérapeute va aussi permettre de
prendre en charge et soulager certaines douleurs.
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L'ostéopathe peut traiter certaines conséquences de la pathologie et aider ses pa-
tients a mieux vivre leur maladie, en améliorant leur qualité de vie.
Il peut lui apporter un certain confort, que ce soit sur le plan physique, ou le
plan psychique, émotionnel.
° Sur le plan physique, I'ostéopathie peut aider notamment a soulager les
effets secondaires des traitements. En post-opératoire, I'ostéopathie peut
aider a la cicatrisation ou limiter certaines conséquences de |'opération
comme des cedémes par exemple. L'ostéopathie peut également étre béné-
figue dans le cadre de la chimiothérapie afin de pouvoir soulager les
troubles digestifs qui peuvent en découler comme les nausées, les diarrhées,

I'acidité...

Certains traitements peuvent également causer des douleurs articulaires et muscu-
laires que I'ostéopathe peut aider a soulager grace a des techniques de mobilisation
des articulations, des étirements ou des techniques musculaires.

° Sur le plan émotionnel, une consultation en ostéopathie peut étre bénéfique
des I'annonce de la maladie, pour aider le corps et le patient dans sa globali-

té a supporter le choc traumatique qu’une telle annonce peut engendrer.
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LA DIETETIQUE / NUTRITION

Le diététicien est un spécialiste de I'alimentation :

1 Il dispense des conseils nutritionnels ;

T Il participe a I’éducation et a la rééducation nutritionnelle de patients
atteints de troubles du métabolisme et de I'alimentation, en établissant un
bilan diététique personnalisé.

Il s’attache a proposer a ses patients des menus sur-mesure, en privilégiant une ali-
mentation équilibrée et variée. Il tient compte des besoins vitaux (en protéines, glu-
cides, lipides, minéraux, vitamines, etc.), de la condition du patient, de son besoin
physiologique mais aussi de ses habitudes.

Le suivi diététique est important dans le parcours du patient atteint de cancer afin
de lutter notamment contre une éventuelle dénutrition.

En effet, 'alimentation est considérée comme un véritable soin dans la prise en
charge globale de la maladie. Elle joue un réle clé dans la prévention et la priseen
charge de la dénutrition. Les conseils diététiques sont utiles tout au long du par-
cours pour veiller au bon état nutritionnel des patients, pour les aider a mieuxsup-
porter les effets secondaires des traitements, pour lutter contre la perte ou laprise
de poids, et pour assurer une complémentation nutritionnelle.
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