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L'ACCUEIL AU SECRETARIAT.

Les secrétaires médicales

Pour votre premiére consultation, vous serez accueilli
par une secrétaire médicale.

Elle finalisera avec vous votre dossier médical et
administratif, et vous remettra un guide "informations
patient".

Elle peut vous conseiller pour toutes les démarches
administratives liées a votre traitement et est a I'écoute
pour tout autre renseignement.




LA CONSULTATION D'ANNONCE : la consultation médicale.

Les médecins radiothérapeutes oncologues

Le médecin qui vous prend en charge est un cancérologue
spécialisé en radiothérapie.

A la premiére consultation, le médecin vous expliquera la
décision de radiothérapie, ainsi que les bénéfices et les
effets secondaires du traitement, et établira votre
protocole de soins.

Cette décision de radiothérapie est prise en réunion de
concertation pluridisciplinaire (RCP) par plusieurs
médecins spécialistes.

Le radiothérapeute informera vos médecins des
modalités de votre traitement, afin de les inclure dans
VoS soins.




LE TEMPS D'ACCOMPAGNEMENT SOIGNANT : I'entretien soignant-
soigné : les manipulateurs

Cet entretien, d'environ 30 minutes, est un temps
d'accompagnement et d'écoute avec un manipulateur, a
distance de la consultation médicale.

Il permet de répondre aux questions que vous pouvez vous
poser suite a la visite chez le radiothérapeute, de vous
expliquer les différentes étapes de votre traitement et de
reprendre avec vous les conseils a suivre pendant la
radiothérapie.

Le manipulateur pourra également vous orienter, si vous le
souhaitez, vers les soins de support présents dans la
clinique (psychologue, assistante sociale, coach sportif,
bénévoles de la ligue contre le cancer) et a I'extérieur de la
clinque (ligue contre le cancer, programme Apéséo).

Le manipulateur établira avec vous le planning de toutes
les séances de traitement et vous délivrera la prise en
charge de transport.

Si vous le désirez, un accompagnant est
le bienvenu.




LE SCANNER DE CENTRAGE :

Le radiothérapeute et les manipulateurs.

Il n'est pas
utile d'étre a

jeun.

Il s'agit d'un examen radiologique réalisé a I'aide d'un scanner spécifique a
la radiothérapie. Ce scanner ne sert pas au diagnostic mais a la préparation
de votre traitement.

Cet examen est totalement indolore, dure environ 40 minutes et permet

de réaliser les calculs liés a votre traitement.

Lors du scanner, le manipulateur détermine la position la plus adéquate a
votre traitement et a votre morphologie. Cette position sera celle que vous
aurez pour les séances de traitement.

Le manipulateur réalise un masque de contention qui est un moulage de
votre visage et de vos épaules. Ce masque thermoformé permet de
reproduire pour toutes les séances la méme position et d’effectuer un
traitement tres précis. Vous pouvez respirer et voir a travers le masque. Le
temps de séchage est de 20 minutes.

—

Les appareils dentaires et auditifs sont a sortir pour le scanner et
pour toutes les séances de traitement.

\




LE SCANNER DE CENTRAGE :

Le radiothérapeute et les manipulateurs.

Il est important
de ne pas
bouger pendant
la mise en place
et l'acquisition
des images.

Apres I'acquisition des images, le
radiothérapeute réalise une 1 étude sur les
images scanner afin de déterminer les points de
repére nécessaires aux séances ultérieures.

Ces points sont matérialisés directement sur le
masque.

Les images scanner sont ensuite transférées a
I'unité de physique médicale, ou le médecin et
les physiciens/dosimétriste travaillent sur votre
dossier,

\

Certains examens nécessitent l'injection de produit de contraste ;
cela vous sera précisé auparavant.

\




LA DOSIMETRIE : calculs de la dose et de la répartition des rayons.

Le radiothérapeute, la dosimétriste et les physiciens.

Le radiothérapeute et I'équipe dosimétriste/physiciens
étudient la meilleure fagon de vous traiter a partir des
données anatomiques du scanner de centrage.

L'étude dosimétrique permet de délivrer la dose rayons
prescrite par le médecin dans la zone a traiter et de protéger
au mieux les organes sains, et nécessite plusieurs étapes de
vérification.

Ce temps de calculs dure environ 1 semaine.

/\/

Les physiciens effectuent tous les matins des contréles qualité sur les

appareils de traitement.
Les machines sont entierement révisées tous les 3 mois (maintenances).

/\/
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LES SEANCES DE TRAITEMENT : les manipulateurs.

Penser a retirer les
appareils dentaires et
auditifs avant la séance.

La séance de traitement dure de 10 a 15 minutes et est
totalement indolore.

Vous étes prise en charge par deux manipulateurs, qui vous
installent dans la méme position que lors du scanner de
centrage.

Les manipulateurs vous remettent le masque personnalisé,
réalisé lors du scanner et se centrent grace aux repeéres
notés sur le masque. Dans un lier temps, des images de
controle sont faites afin de vérifier le positionnement, puis
le traitement est délivré.

La machine de traitement effectue des rotations autour de
vous, sans vous toucher. Les rayons n'émettent aucune
lumiére, ni chaleur ni douleur.

Lors des séances, vous étes seul dans la salle, sous
surveillances audio et vidéo. Vous pouvez communiquer
avec les manipulateurs si vous ne vous sentez pas bien.

—_

Il est important de ne pas bouger afin de respecter les conditions
optimales de traitement.

—_
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LES CONSEILS A SUIVRE PENDANT LA RADIOTHERAPIE

La radiothérapie peut entrainer des effets secondaires au niveau de la zone
traitée.

Ces effets, de type inflammatoire (cedeme de I'encéphale qui provoque de
I’hypertension intracranienne), peuvent apparaitre dés la 1%® séance et
disparaissent dans les semaines qui suivent la fin de la radiothérapie.

lls peuvent se traduire par :

¢ Des nausées, vomissements en jet, maux de téte et/ou aggravation des
troubles neurologiques.

¥ Prévenez les manipulateurs et le médecin de ces troubles : un traitement
peut étre prescrit.

¢ La perte des cheveux : uniguement sur la zone de traitement, 2 semaines
apres le début du traitement.

¥ La chute des cheveux est le plus souvent réversible, la repousse commence 2
a 3 mois apreés la fin de la radiothérapie.

¥ Une perruque peut vous étre prescrite, si vous le souhaitez.

¢ La peau du cuir chevelu peut étre irritée : par les rayons et par la chute des
cheveux.

¥ Une créme peut vous étre prescrite, a passer uniquement aprés la séance.

¢ La fatigue peut provenir de la modification du rythme de vie, de I'anxiété, des
traitements déja recus (chirurgie, chimiothérapie...), de la perte d'appétit et

donc de poids, des transports et des effets secondaires du traitement :
11



¥ Reposez-vous si nécessaire, faites la sieste.
¥ Adaptez vos activités quotidiennes a votre état général du moment.

¥ Faites-vous aider par votre famille, vos amis, une aide-ménagere : pour les
repas, les courses, le ménage...

¥ La fatigue n’est pas un signe d’aggravation de la maladie.

¢ |l est déconseillé de conduire pendant la radiothérapie et tant que votre état
général ne s'est pas amélioré.

¢ Le tabac est déconseillé pendant la radiothérapie.

¥ Les manipulateurs sont 1a pour répondre a vos questions

et vous conseiller.
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QUELQUES INFORMATIONS UTILES

¥ Les salles d'attente sont :

- numérotées et signalées : Clinac 1 et Clinac 2 ; pensez a vérifier sur votre
planning,

- équipées de caméra ; il n'est donc pas utile de vous présenter a l'accueil avant
votre séance.

¥ Le radiothérapeute vous recevra en consultation :

- en cours de radiothérapie ou a votre demande, pour contrdler votre tolérance
au traitement,

- a la fin de vos séances pour planifier les consultations de suivi et les
traitements complémentaires si besoin. Pensez a vous munir de votre carte
vitale.

¥ Si vous laissez des examens radiologiques apres la consultation médicale ou
le scanner de centrage, pensez a les récupérer a l'accueil lors de votre venue
pour les séances.

¥ Toute modification au sujet de votre dossier administratif (état civil, N°
téléphone, adresse, médecin traitant, caisse et N° sécurité sociale...) est a
signaler a l'accueil.

¥ Des numéros utiles :

Secrétariat : 05 56 39 47 28 ou 05 56 11 60 87

Standard de la Clinique TIVOLI-DUCOS : 05 56 11 60 00

Psychologue : 05 56 11 61 27

Assistante sociale : 05 56 11 90 26

Ligue contre le cancer : 05 56 94 76 41 (6 rue Terrasson, 33800 Bordeaux).
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LES AUTRES UNITES RATTACHEES A LA RADIOTHERAPIE

Selon le protocole de soins qui vous a été proposé par le
radiothérapeute, vous étes susceptible de rencontrer ou
vous avez déja rencontré :

Les infirmieres d'oncologie :

Les Nathalie, Charlotte, Johanna...

Le service de chimiothérapie ambulatoire est un lieu d'accueil et de
soins pour le patient, dans lequel évolue une équipe d'infirmiéres
dédiée aux traitements oncologiques.

Les attachées de recherche clinique : Clothilde et Marie

Clothilde, Marie et le médecin onco-radiothérapeute gerent en
collaboration avec des laboratoires pharmaceutiques et/ou des

groupes institutionnels reliés a la Ilutte contre le cancer, le
département de recherche clinique.
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LES QUESTIONS QUE VOUS VOUS POSEZ :
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CE QUE L'ON PEUT AMELIORER :

Dans un souci de démarche d’amélioration continue, votre avis nous intéresse.

N’hésitez pas a nous faire part de vos remarques, elles nous aideront a

progresser dans la prise en charge des patients.

Ce livret vous a t’il aidé a mieux comprendre votre parcours dans le
service ?

Les informations sont-elles claires et suffisamment compréhensibles ?

Les informations sont-elles suffisantes ? ou trop fournies ?

La délivrance du livret par le médecin, avant le temps
d’accompagnement soignée/soignant et le scanner, vous a-t 'elle aidée a
appréhender ces moments avec moins de craintes ?

Des commentaires supplémentaires ?

Vous pouvez remettre vos remarques a Hélene, référente qualité du service, qui

les traitera de fagon tout a fait anonyme.

Merci de votre précieuse collaboration.
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