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2	  

Par&cipa&on	  au	  programme	  de	  dépistage	  
organisé	  du	  cancer	  du	  sein	  

EU	  screening	  report,	  year	  2012,	  age	  50-‐69	  



3	  

Par&cipa&on	  au	  programme	  	  
	  

Taux	  de	  par8cipa8on*	  au	  DOCS	  du	  cancer	  du	  
sein	  par	  commune	  sur	  la	  période	  2013-‐2014	  

*standardisa:on	  indirecte	  sur	  l’âge	  
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Par&cipa&on	  au	  programme	  et	  
défavorisa&on	  sociale	  

Sources	  :	  Base	  na:onale	  DOCS,	  IGN,	  Insee	  2013,	  Sniiram	  

-‐	  défavorisé	  

Taux	  de	  par8cipa8on*	  au	  DOCS	  du	  cancer	  du	  
sein	  par	  commune	  sur	  la	  période	  2013-‐2014	  

French	  Depriva:on	  index	  par	  
commune	  en	  2013	  

*standardisa:on	  indirecte	  sur	  l’âge	  

+	  défavorisé	  



5	  Ensemble	  des	  départements	   Communes	  +	  défavorisées	  Communes	  -‐	  défavorisées	  

Variabilité	  départementale	  :	  
•  Différences	  de	  taux	  de	  

par&cipa&on	  entre	  les	  
départements	  	  

•  Différents	  profils	  de	  
rela8on	  FDep-‐
par8cipa8on	  

Dépistage	  individuel?	  

Un	  département	  

95	  départements	  -‐	  	  36	  209	  communes	  

Par&cipa&on	  au	  programme	  et	  
défavorisa&on	  sociale	  



6	  

Taux	  de	  mammographies	  bilatérales:	  
données	  Sniiram,	  année	  2013	  

Bretagne	   Ile	  de	  France	  

France	  métropolitaine	  
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Programme	  :	  taux	  de	  cancers	  détectés	  	  

EU	  screening	  report,	  year	  2012,	  age	  50-‐69	  
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Programme	  :	  prop	  cancers	  canalaires	  in	  situ	  

EU	  screening	  report,	  year	  2012,	  age	  50-‐69	  
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Programme	  :	  autres	  cancers	  de	  bon	  pronos&c	  



10	  

Programme	  :	  Valeur	  prédic&ve	  posi&ve	  

EU	  screening	  report,	  year	  2012,	  age	  50-‐69	  



11	  

Ac8vité	  et	  performance	  du	  programme	  :	  
	  
•  Par8cipa8on	  insuffisante,	  en	  légère	  baisse	  
•  Indicateurs	  	  montrent	  un	  programme	  de	  qualité	  
•  Condi8ons	  favorables	  à	  une	  réduc8on	  de	  la	  mortalité	  	  
	  	  

Mais	  pra8ques	  importantes	  de	  dépistage	  individuel	  avant/
pendant/après	  la	  tranche	  d’âge	  recommandé	  
	  
•  pas	  la	  même	  qualité	  (pas	  de	  double	  lecture	  ,	  …)	  
•  pas	  de	  données	  pour	  l’évaluer	  
•  entrave	  l’évalua8on	  du	  programme	  	  

Conclusion	  	  	  



CONTRIBUTION	  SANTÉ	  PUBLIQUE	  FRANCE	  
	  Agnès	  Rogel,	  Cécile	  Quin8n	  
Julie	  Plaine,	  Edouard	  Cha8gnoux,	  Thérèse	  Deborde	  

Ceee	  interven8on	  est	  faite	  en	  tant	  que	  personnel	  de	  Santé	  
publique	  France,	  organisateur	  de	  la	  manifesta8on	  	  

Je	  n’ai	  pas	  de	  lien	  d’intérêts	  avec	  le	  sujet	  traité	  

LIENS	  D’INTERETS	  	  
	  


