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INTRODUCTION

Parmi les intéréts d’'un registre hospitalier du
cancer, l'évaluation des pratiques médicales
comprenant |‘analyse des trajectoires de soins
suivies par les malades et I'équité dans l'acces
au systeme de soins. Notre travail est une
étude préliminaire pour linstallation d’un
registre a 'EHUO dont l'objectif est d’évaluer
'entretien du dossier médical et la tracabilité
au niveau de notre hopital. Le service de
gynéco-obstetrique est préconisé comme
service pilote pour cette action.

RESULTATS

Frequence des variables etudiées
non mentionnées sur les dossiers

Variable étudiée Cas Fréq.(%)
Motif de consultation 5 1,5
Type de diagnostic 22 6,1
Date de diagnostic 330 91,9
Date d’hospitalisation 160 44,6
Type histologique 16 4,1
Quadrant touché 4 1,1
Notion d’adénopathie 255 71
Résultats de la

mammographie 08 18,9
Grade de la tumeur 155 43,2
Morphologie de la tumeur 32 8,9
Meétastases 37 10,3
Chimiothérapie 11 3,1
Radiothérapie 61 17
Traitement hormonal 59 16,4
Suivi 82 22,8
Date des dernieres

nouvelles (DDN) 240 66,9
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METHODE DE TRAVAIL

-Etude descriptive de type réetrospective,
-Collecte des données sur tous les dossiers

-Population d’étude: malades hospitalisées et

prises en charge pour cancer du sein, de
janvier 2013 a décembre 2014.

-Collecte de l'information: un questionnaire
comprenant toutes les variables portant sur la
prise en charge thérapeutique et le suivi des
patientes.

DISCUSSION

Il est impératif de souligner notre premier
constat qui est le manque d’information.
Plusieurs variables de notre fiche
d’enquéte ne sont pas etudiées nous en
citons I'absence du protocole opératoire
gui pouvait nous renseigner sur plusieurs
guestions. La mention du suivi et de
I’évolution reste ignoréee pour la plupart
des cas.

CONCLUSION

Le but du registre hospitalier dans notre

hopital est doublell-2! .

1. un outil de surveillance post-
hospitaliere et de suivi de la prise en
charge thérapeutique

2. une source d’information importante
pour le registre du cancer de
population du CHU Oran.

Le manque d’information dans la plupart

des cas, reste une entrave a notre éetude

pour répondre a notre objectif. Les
anomalies relevées serviront de base pour

I’élaboration des recommandations ce qui

permettra de disposer d'une meilleure

base de planification du registre.
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