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1. Présentation et connexion au site d’éligibil

. ’

Iite

Allez sur : https://eligibilite.depistagecancers.fr

Si vous avez un compte,
connectez-vous.

Si vous n’avez pas encore
de compte, vous devrez en
faire la demande en cliquant
sur « Vous n'avez pas de
compte ? Cliquez ici ».

Vous aurez alors une étape
de double authentification.

Service Régional Authentification S'identifier avec
d'Eligibilité pour le
Dépistage des Cancers

@ PRO SANTECONNECT

DEPISTAGE ot e pasc ol 2
DESCANCERS E——

Centre de coordination

Pays de la Loire

En juin, tous engagés pour le dépistage organisé du cancer du col de|
I’'utérus, pour toutes les femmes de 25 & 65 ans.

Nous vsus rappelons que les professionnels de santé sont sounls au respeet du secret professiannel alnsl qu'aux régles
déontologiques relatives au secret médical. Conformément aux conditions générales d'utilisation, vous vous engagez &
ne consulter que les dossiers concernant les patients que wous prenez en charge.

| —_— ——— }‘
Complétez le formulaire de demande de compte, la demande sera traitée rapidement
par nos équipes.
Nous serons peut-étre amenés a vous contacter en cas d’éléments manquants (par exemple,
attestation de formation si vous avez effectué la formation auprés d’'un autre CRCDC).
e Vous recevez ensuite un mail d'authentification :
Service Regional d'Eligibilite soite de réception )4

Amoi ~

DEPISTAGE
DESCANCERS

Centre de coordination
Pays de la Loire

Centre régional de coordination du
PAYS-DE-LOIRE

5 RUE DES BASSES FOUASSIERES
49100 ANGERS

0241050892

Bonjour Gaelle BIANCO,

Wotre nom dutilisateur 3 utiliser pour se - O

Service Régional d'Eligibilité <crcdc49@orange frs

ven. 10 juin 14:15 (il y a 3 jours) TQ?

Service Régional d'Eligibilité pour le Dépistage des Cancers

Le lien & utiliser pour la premiére connexion: Cliquer ici

-

A

Nom d’utilisateur

<

Lien pour 1ére connexion

Cet e-mail a éé envoyé automatiquement, merci de ne pas y réponare.

CRCDC Pays de la Loire | juin 2023



https://eligibilite.depistagecancers.fr/

S’ouvre alors une page ou un

COde tem pora | re est d ema nd é Service Régional o' Eligibilité pour le Dépistage des Cancers

Ce code est envoyé dans
un nouveau mail.

Votre code de confirmation:

95206

Il expirera automatiquement dans 5 minutes.

Cef e-mail a &€ envoye automatiguement, merci de ne pas y répondre.

° Une fois le code saisi, vous pouvez choisir votre mot de passe et valider les CGU.

2.Tester une éligibilité au Dépistage Organisé du Cancer Colorectal (DOCCR)

Une fois connecté sur le site d'éligibilité, vous pourrez chercher un patient avec numeéro
a de sécurité sociale ou un numéro dossier CRCDC (sur les courriers d'invitation) ou un NOM

+ PRENOM + DATE DE NAISSANCE.

Eligibilité E Service Régional d'Eligibilité pour le Dépistage des Cancers - Région Pays-de-Loire
4 Accueil f f e s
Eligibilité - Recherche bénéficiaire

© Numéro d'immatriculation ou N° de dossier CRCDC

B Mes Demandes
Critéres de recherche

Conta
© Contact Nom d'usage/de jeune f  Prénom ji/mm/aaaa [ Département - 49 v

Vous obtenez une liste des résultats concordants.

< C @ eligibilite.depistagecancers.fr/eligibilite
Eligibilité E Service Régional d'Eligibilité pour le Dépistage des Cancers - Région Pays-de-Loire
4 Accueil

Eligibilité - Recherche bénéficiaire
© 864190

BB Mes Demandes .
Critéres de recherche

© Contact , . , ; .

Nom d'usage/de jeune | Prénom ji/mm/aaaa O Département-49  ~

1 résultat.

N° dossier CRCDC: PDL-0864190 Nom d'usage: FICTIF FEMME Nom de jeune fille:
MGEN FICTIF FEMME MGEN

N° Immatriculation” 6650805002001
Prénom’ Lmde Né(e) le- 01/08/1955

(66 ans)

Cliquez sur le fichier du bénéficiaire pour 'ouvrir.

« Dr FICTIF MEDECIN

Rechercher

e % 0O &

A0 4 DrFICTIF MEDECIN

Rechercher

72000 LE MANS
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Si la personne est éligible au DOCCR, sa fiche et le questionnaire apparaissent.

Eligibililé E Service Régional d'Eligibilité pour le Dépistage des Cancers - Région Pays-de-Loire AD 1 PHARMAGIE Test

W Al FICTIF HOMME MGEN LMDE - Questionnaire Pharmacien <Retour

Informations du bénéficiaire

B iies Demandes

N° Immatriculation: 5541205001001

© Contact EDN: dossier CRCDC: POL-0854062
[E3 Nom da Jeuna filla: FICTIF HOMME MGEN IE efo) b 101241954 (80 an [£] caisse: 00-ABSENTE FICHIER
i Département: 72 CAISSE
23 Nom d'usage: FICTIF HOMME MGEN o
Q Adresse: 88 RUE ALBERT EINSTEIN 72000 L [5) Qualité d'ayant droit: Assuré(e]

E3 Prénom: Lmde MANS

Questionnaire Pharmacien

Le patient a-t-il eu récemment des symptomes 7

O Des sellas recouverles ou mélées de sang rouge clair ou nedr

O De fortes douleurs abdominales inexpliquées (gaz, ballonnament, crampas, alc.)

O Des troublas du transit inaxpliqués {diarrhée, constipation inhabituelle, besain prassant al continuel d'aller 2 |a selle, fausse envia d'aller a |a selle,
lansion au niveau du recturn, expulsion das selles doulourause el inefficaca)

O Una parle de poids inexpliqués

O Una anémie due 3 una carence en fer

[ Le patient atteste n'avoir aucun des symptimes cités

Le patient a-t-il des antécédents digestifs personnels ou familiaux 7*

O Un cancar colorectal

O Un ou plusieurs adénome(s) avance(s) (polypes adénomaleux)

O Una maladia de Crohn ou une Rectacolite hémorragique (MICT)

O Una malade prédisposant au cancer colorectal (polypose adénomatsuss familiale, syndroma da Lynch)

O Un cancar colorectal etiou un adénome avance (polype adénomaleux) chez un parent au 1er degré (pére, mére, frére, soeur, enfant}
O Des cas de maladie prédisposant au cancer colorectal dans 1a famille (polypose adénomateuse familiale, syndrome de Lynch, elc)

[ Le patient atteste n'avoir aucun des antécédents personnels etiou familiaux cités

Le patient a<t«il réalisé récemment des examens médicaux ?*

[ Une coboscops || y a moins de 5 ans

[ Une coloscophe prévue prochainement

[ Un eolascanner il y a moins de 2 ans

[ Un test de dépistage du cancer coloreetal il y a maing de 2 ans

O Le patient atteste n'avoir réalisé aucun de ces examens

Remplissez le questionnaire avec la personne et vous cliquez sur Confirmer.
Pour pouvoir remettre le kit de dépistage, il faut que les 3 derniéres cases soient cochées.

Questionnaire Pharmacien

Le patient a-t-il eu ré t des symp

Des selles recouvertes ou mélées de sang rouge clair ou noir

De fortes douleurs abdominales inexpliquées (gaz, ballonnement, crampes, etc.)

Des troubles du transit inexpliqués (diarrhée, constipation inhabituelle, besoin pressant et continuel d'aller a la selle, fausse envie d'aller a la selle,
tension au niveau du rectum, expulsion des selles douloureuse et inefficace)

Une perte de poids inexpliquée

ne anémie due 3 yne carence en fo
Le patient atteste n'avoir aucun des symptomes cités

Le patient a-t-il des antécédents digestifs per Is ou familiaux ?*

Un cancer colorectal

Un ou plusieurs adénome(s) avancé(s) (polypes adénomateux)

Une maladie de Crohn ou une Rectocolite hémorragique (MICI)

Une malade prédisposant au cancer colorectal (polypose adénomateuse familiale, syndrome de Lynch)

Un cancer colorectal et/ou un adénome avancé (po!ype adenomateux) chez un parent au 1er degré (pére, mére, frére, soeur, enfant)
ose adénomateuse familiale, syndrome de Lynch, etc)

D
@ Le patient atteste n'avoir aucun des antécédents personnels et/ou familiaux cités

Le patient a-t-il réalisé ré t des édicaux ?*

Une coloscopie il y a moins de 5 ans
Une coloscopie prévue prochainement
Un coloscanner il y a moins de 2 ans

Un test de dépistage du cancer colorectal il y a moins de 2 ans
Le patient atteste n'avoir réalisé aucun de ces examens
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La remise du test de dépistage

Familiarisez la personne avec le test. Pour cela, vous pouvez :

- Ouvrir le kit pour montrer ou coller les étiquettes.

- Rappeler de bien indiquer la date sur la fiche d’identification et I'étiquette du tube.

- Rappeler de poster le prélevement le jour méme ou le lendemain de la réalisation du test

(jamais la veille d'un jour férié ou le week-end).

- Si température extérieure > 30°C, inciter a déposer le test directement dans un bureau de la Poste.

A Le liquide de conservation a I'intérieur du tube se détériore rapidement a l'air,
ne pas décapuchonner le test avant préléevement.

95043 CERGY PONTOISE CEDEX

AUTORISATION 71426

KIT DE DEPISTAGE g i P {
DU CANCER g# = 8 ,
COLORECTAL 2 ‘
; 5. |
Egg COMMENT JEM" RENDS? g g
32 2_3
: ik
Fwz EU
ike
ias
La fiche d’identification se présente ainsi :
SE B FICHE DIDENTIFICATION : ------ :
I

IMPORTANT

Iediqua v s idamons
Rarira a3 Brarss « pomrea eakir s

Adkrusan princisele b corakiver :

Identification de la personne participante

A J

Fiorm du satisancm | ||| (I | [
e I I | (N (I I |

Code de tracabilité du kit

Etiquette a utiliser pour le tube en cas
d'impression de l'invitation via le site d'éligibilité

A J

Y

|dentification du ou des médecins

Source - Groupement Cerba/DaklaPack® Traitement INCa, 2020
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Si un ou des motifs d'exclusion sont cochés, une demande d’exclusion est transmise au CRCDC
Pays de la Loire. Une fois cette demande traitée, le dossier s'affichera alors en « non-éligible ».

Selon les réponses cochées, vous avez les messages suivants qui s'affichent :

Personne éligible > remise de test possible Personne éligible > remise non possible, exclusion
Favs-ae-Lune re - - ~ o
Informations Informations
Une remise de test a té enregistrée Une demande d'exclusion médicale a éte enregisirée
Informations Informations
Le compte rendu PDF est télechargeable ci-dessous. Le compte rendu PDF est telechargeable ci-dessous.
Telecharger Telecharger
D Jam=] 1Y VITHNQUICUIQUIT, oF W 1L WD W

En cliquant sur « Télécharger » vous pouvez enregistrer et imprimer le questionnaire rempli.

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________

VOTRE ROLE CONSEIL
Sila personne a déclaré des symptémes récents, ou des antécédents personnels ou familiaux et
qu’elle n'a pas déja un suivi,vous devez lui conseiller de prendre un avis aupres de son médecin.

e Si la personne est non-éligible au DOCCR, sa fiche s’ouvre.

Vous pouvez nous transmettre des informations via le bouton « en cas d'erreur administrative ou
médicale », notamment si la personne conteste sa non éligibilité. Nous pourrons alors la contacter
pour mettre a jour son dossier ou 'orienter vers un avis médical.

Eligibilité =  Service Régional d'Eligibilité pour le Dépistage des Cancers - Région Pays-de-Loire A  « PHARMACIE Test

izl Eligibilité - Fiche bénéficiaire - Détails e

B Mes Damandes Fiche béneéficiaire

e Canlact . .
[E3 N* dessier CRCOC: PDL-0437446 N® Immatriculation: 2 53 01 48 007 899
el s (£ ans)
[E5] Nom de jaune file: SPECIMEN & qﬂ_'&" le: 010171970 {53 ans) Caisse: 00-ABSENTE FICHIER
Nom dusage: SPECIMEN [ Departament: 49 CAISSE
o - @ Adresse: 5 RUE DES BASSES FOUASSIERES 23] Qwalité d'ayant droil: Assuréfe)
[25] Prénom: Nen Eligible 49000 ANGERS

I B4 En cas d'arreur adminisiralive ou madicals I

colorectal

H Statut: NON-ELIGIBLE
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° Vous pouvez également :

. —
Eligibilite = Service Régional d'Eligibilité pour le Dépistage des Cancers - Région Pays-de-Loire &A@  « PHARMACIE Test
A Accuel Eligibilité - Fiche bénéficiaire - Détails e
A Fiche bénéficiaire
Canlact

@ " [E5] N° dossier CRCOC: PDL-0951982 N° Immatriculation: 5 54 12 05 001 001

[5] Mam de jeune fille: FICTIF HOMME MGEN I Néte) I 102934 (84 ana) Caisse: 00-ABSENTE FICHIER

) Département: 72 CAISSE
Nom d'usage: FICTIF HOMME MGEN o . )
i _ O'Adlassa: 28 RUE ALBERT EINSTEIN 72000 LE EI Crualité d'ayan! droil: Assuréfe)
E Prénom: Lmde MANS

B I E4 En cas d'arreur adminisirative ou médicale I

# Depistage Organisé du Cancer
colorectal

E Statut: ELIGIBLE

Derniéra rer
(1]

Cuestionnaire Pharmacien

A. CONSULTER LES DEMANDES EFFECTUEES

Cliquez sur le menu « Mes demandes » pour voir toutes vos demandes et connaitre les « états ».
Cette tracabilité vous permettra de connaitre ladate de réalisation et le résultat du test le cas échéant.

Mes Demandes

Demande d'informations complémentaires Erreurs administratives ou medicales Demandes d'exclusion Remises de test

Search
N° Dossier Date v Bénéficiaire concerné Lecture le Etat de la demande Résultat
869499 10/08/2021 FICTIF IVG - -
864190 07/05/2021 FICTIF FEMME MGEN LMDE - -

B. SIGNALER UNE ERREUR ADMINISTRATIVE
OU MEDICALE

Mettre a jour les données administratives ou médicales

. o e . Partie ad istrati Parti Edical
Cliguez sur le bouton « En cas d’erreur administrative | o artie médicale
ou médicale » pour mettre a jour les informations Champs concerné(s) Type concemé(s)
concernant le patient. Une fenétre s’ouvre pour e e | | O Démistage Organisé du Cancer du Sain
. . . Nom d'usage o Dé.DTSIage du Carlw‘srdu Col de I'Utérus
que vVous pulssiez renseigner les champs. Sere _ | @ Dépistage Organisé du Cancer Colorectal

. . . Commentaire
Ne pas oublier de cliquer sur « confirmer » _

avant de fermer la fenétre.

Annuler ‘ Confirmer
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A NOTER

La base de données du CRCDC est constituée par les données administratives transmises
par les caisses d'assurance maladie et les données médicales transmises « au bon vouloir »
par les médecins et les patients.

Malgré nos efforts, il peut y avoir une discordance entre notre base et la réalité.
En cas de discordance, prévenez-nous et ne remettez pas de test.

Cela nous permettra de vérifier les dires du patient car certains sont préts a tout pour éviter
la coloscopie !

C. DEMANDER UNE INVITATION DOCCR (SI LA PERSONNE EST ELIGIBLE)

Cliguez sur le bouton « Demande d'invitation » pour qu’une invitation DOCCR soit envoyée
au bénéficiaire.

D. IMPRIMER LE COURRIER D’'INVITATION (S| LA PERSONNE EST ELIGIBLE)
Cliquez sur le bouton « Imprimer la fiche d'invitation » pour imprimer le courrier.

En I'absence d’étiquettes autocollantes, il faudra:
- découper et coller la grande étiquette sur la fiche d’'identification
- compléter a la main la petite étiquette pour le tube présente sur cette fiche d'identification

Le courrier d'invitation se présente ainsi :

DEPISTAGE

D SCANCERS T i
Centre de coordinatior NATIONAL
Pays de la Loire — " DUCANCER

SPECIMEN ELIGIBLE
5 RUE DES BASSES FOUASSIERES
POLE MONTESQUIEU

49000 ANGERS
N° de dossier : PDL-0437444
Date de naissance : 01011970
N° de Sécurité Sociale 2560149004999 65
[ En ) .
REPUBLIQUE Madame. Monsieur,
FRANCAISE
font Je vous invite 3 bénéficier du programme national de dépistage du cancer colorectal que

NOUS Organisons.
En effet, détecté tot. un cancer colorectal se guérit dans 9 cas sur 10.

")\’I Assurance Chaque année, plus de 2,5 millions de Frangals participent & ce programme de prévention.
\"]Ij\“m Un test simple, rapide et indolore 3 réaliser chez vous et pris en charge a 100 % par votre

régime d'assurance maladie, sans avance de frais !

Avec toute mon attention,

Le médecin coordinateur du
Dépistage Organisé du Cancer Colorectal

En savoir plus : 02 41 05 06 69, e-cancer.fr ou 0805 123 124 (prix d'un appel local).

ETIGUETTE A DATER £T A COLLES SUit LE TUBE ETIQUETTE A COLLER SUR LA FICHE O'DENTEICATION

es etiquettes

seront a utiliser SPECINEN Madame
= c ELIGIBLE
S S ™
L(i: CiUC vou N sécume socale m:awwm 55 é:lchﬂLiN
erez Date do réalsason ds st : ./ SPECIMEN
le test.
Né(e) le - O
N° de sécurité sociale | 2660149004999 65
Aonesse
49100 ANGERS
5 RUE DES BASSES FOUASSIERES
ANGERS
N° invitason : 0490000437440
I ADRESSES DE CORRESPONDANCE DU CRCDC - Pays de la Loire

44 : €S 96531 44265 NANTES Cedex 2 - 02 5179 80 20 - Fax 02 90 92 71 21 : crededd@depistagecancers.fr
49 : 5 rue des Basses Fouassiéres 49000 ANGERS - 02 410508 92 - Fax : 02 41 24 02 85 : credkd9@depitagecancers It

53: 90 avenue Chanzy 53000 LAVAL - 02 43 49 38 30 - Fax : 02 43 67 10 34 : credeSa@denistagecancers I

72: 17 rue Edgar Brandt 72000 LE MANS - 02 4350 77 77 - Fax : 02 4375 17 29 - credeZ2@depistagecancers it

85 : Résidence be Victoria 82 bd d'Angleterre 85000 LA ROCHE SUR YON - 02 5105 55 58 - Fax - 02 5105 46 74 : credeBS@deistagecancers fr
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Pour aller plus loin

m R

Votre contact URPS des Pharmaciens Pays de la Loire
URPS [ Anne-Claire OGER
I ac.oger@urpspharmacien.fr

PAYS DE LA LOIRE

Votre contact CRCDC Pays de la Loire

DEP'STAGE Anne-Sophie LE DUC BANASZUK

DESCANCERS Médecin coordinateur régional

T as.banaszuk@depistagecancers.fr
Centre de coordination

Pays de la Loire
o LOIRE-ATLANTIQUE MAINE & LOIRE
SARTHE 50 route de St Sébastien 5 rue des Basses Fouassiéres
\/‘ 44200 Nantes 49000 Angers
LOIRE-ATLANTIQUE Fax:029092 7123 Fax: 02 4124 02 85

crcdc44@depistagecancers.fr  crcdc49@depistagecancers.fr

MAYENNE SARTHE VENDEE
76 boulevard Lucien Daniel 16 rue Edgar Brandt 82 boulevard d’Angleterre
MAINE & LOIRE 53000 Laval 72000 Le Mans 85000 La Roche sur Yon
Fax:02 436710 34 Fax:02 437517 29 Fax:02 5105 46 74
VENDU crcdc53@depistagecancers.fr  crcdc72@depistagecancers.fr crcdc85@depistagecancers.fr

(| WWW.DEPISTAGECANCERS.FR )

CRCDC Pays de la Loire | juin 2023



