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Le parcours de soins en
cancérologie est souvent
complexe. ANGEL est un outil
numérique d’aide a la modélisation
des suivis des patients du début
de la maladie jusqua laprés
cancer.

Développé a partir du parcours en
sénologie il vise une
personnalisation de la prise en
charge en offrant un Vvisuel
informatisé et partagé dans le DPL.
Grace a des systémes dalertes, il
contribue a la qualité et a la
sécurisation du parcours patient.

11 permet d'identifier une file
active de dhaque spédalité,
gérée par I'IDEC référente dés
la consultation diagnostique ou
laRCP.

I est un outli a ce jour
indispensable dans le
parcours du sein localisé.

Utilisé au quotidien par les infirmiéres de Pour le patient : sécuriser le ®
Coordination , ANGEL est entierement intégré parcours en le coordonnant.

dans le DPL Il est visible par tous les acteurs Anticiper les complications.

de la prise en charge grace a un logo Eviter les hospitalisations

spécifique qui permet de savoir si la patiente imprévues ou inutiles. Tracer les

est incluse dans un parcours référencé, d'en . )
connaitre I'étape en temps réel et contacter rdv decales ou non pris .

I:IDEC dédiée. Instat’Jre par [ITDEC dés Pour INDEC : assurer un ﬁ
I'annonce meédicale, I'AM crée les étapes

thérapeutiques ou leur mise a jour en direct contrgle precis, personnalise, ‘
de la RCP selon les orientations données. 1 | |2dapte et vigilance accrue dans

permet  danticiper les  rendez-vous I'accompagnement. Gagner du temps
notamment  l'oncologue, les différents en évitant la multiplication de support
examens, la pose de voie centrale et de (papiers, mails...). Réduire les délais
respecter, voire de limiter au mieux les délais d'attente et de prise en charge initiale

de début de traitement. ou de bilan d’évaluation.

A dhaque étape du parcours patient, une —— | s
programmation d'actions personnalisées va e [ |
étre planifiée. o
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Un code couleur barométre de I'urgence de planification :
+ Vert pour les étapes accomplies,

:m, éapie @ Crwintmranie @ RCPa @ Radomérapee
. , . Chic intarante ) RCPa

+ Bleu pour les actions programmées non faites,

« Violet pour les étapes urgentes restant a faire sur un

temps donné devenant rouge si non traitées.
Une alerte rouge est également visible pour
les étapes modifiées ou annulées.
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IDEC

Missions

Parcours de soins

organisé &
individualisé

Anticiper &
fluidifier la
prise en charge

Depuis 2019 : 3200 parcours modélisés sur 12 spécialités
(sénologie, ORL, urologie, sarcome, pneumologie...)

Une file active a ce jour : 1928 parcours crées dont 43
%représentent le parcours de sénologie.

Au Jer juin 2021 : 114 actions validées automatiquement
dans le DPL.

1788 alertes émises pour des rdv décalés soit 10%
1173alertes émises pour des rdv supprimés soit 8/

Par sa grande flexibilité, son coté générique et
linéaire il pourrait s'étendre aux assistantes
médicales et au PATIENT lui-méme dans une
version numeérique facilitant la gestion des
gifférentes étapes du programme personnalisé

Personnaliser &
sécuriser le
parcours du patient
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