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Plusieurs cas à suivre et à discuter 

• Mr C. 58ans traité pour une tumeur de l’épiglotte et de la 
base de la langue.

-Trachéotomie posée et tous les problèmes de la 
trachéotomie(chute, infection, BMR ).

- PAC et tous les problèmes ( infections , BMR…)

- Jéjunostomie posée et tous les problèmes de la 
jéjunostomie, chute, repose de sonde, chute…

- Chimiothérapie et radiothérapie et tous les ….

(brulures douleurs , anorexie, AEG etc)

L’ORL et l’onco : la tumeur est guérie

Mr C décèdera après une hospitalisation que nous exigerons 
devant le déclin clinique et la détresse du patient.



Autre patient 

• Mr Le Ch. 68ans porteur d’une Tumeur de la 

langue étendue à la ligne médiane.

Brulures radiques d’emblée mais  radiothérapie 

qui était continuée 

-> la décision de l’arrêt de la radiothérapie a 

hélas coïncidé à un arrêt de vie , malade épuisé



Autre patient

• Mr O. 51 ans porteur d’un carcinome 

pulmonaire métastasé, en cours de 

chimiothérapie palliative. Arrivé le 28/12/14.

Au niveau du courrier des confrères oncologues 

l’écrit suivant du 2/1/15 :

« La tolérance immédiate de la chimiothérapie a 

été bonne . On poursuit les soins palliatifs »

Mr O. est décédé le 8/01/15…



Autre patient

• Mr J. 58 ans porteur d’un carcinome 

épidermoïde de l’oropharynx en évolution en 

énième ligne de chimiotherpie

Arrivée du patient le 8/07/14 décédé le 

11/07/14. 

Une chimiothérapie était prévue le 10/7/14 et 

était obligatoire(dixit l’oncologue);

L’épouse dira à l’IDE « qu’avez-vous fait ? »



Discussion

Le patient est il toujours au centre du soin ?


