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Gntexte

v Le cancer du sein est le plus fréquent des cancers chez la femme. En 2008, il a causé le décés de 11 750 femmes en
France et 50 569 nouveaux cas ont été enregistrés par I'Assurance maladie. Le taux standardisé de mortalité, quasiment
stable depuis 1980, a amorcé une décroissance depuis 2000 (- 1,3 % en moyenne annuelle entre 2000 et 2005) [1].
L'incidence du cancer du sein a, quant a elle, augmenté de fagon importante et constante depuis 25 ans : le taux
d’incidence standardisé a presque doublé, passant de 56,8 pour 100 000 femmes en 1980 a 101,5 en 2005 [2]. Les évolutions
inverses de la mortalit¢ et de lincidence du cancer du sein peuvent s’expliquer en partie par I'amélioration des
thérapeutiques et le diagnostic plus précoce lié¢ au développement du dépistage en France [1].

v La Direction générale de la santé (DGS) a établi en 1994 un programme national de dépistage organisé du cancer du sein
qui a été généralisé, dans le cadre du Plan cancer, a tout le territoire en 2004. Ainsi, toutes les femmes agées de 50 a 74 ans
sont invitées a bénéficier, tous les deux ans, d'une mammographie prise en charge a 100 % par I'Assurance maladie (sans
avance de frais). En 2011, plus de 2 400 000 femmes ont participé au dépistage dans le cadre du programme soit 52,7% de la

\population cible des femmes de 50 a 74 ans.
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1 Les territoires de santé de Guadeloupe, Saint-Martin et Saint-Barthélemy
: Centre : Les Abymes, Anse-Bertrand, Baie-Mahault, Capesterre-de-Marie-Galante, La Désirade, Deshaies, Grand-Bourg, Le
1 Gosier, Goyave, Lamentin, Morne-a-I'Eau, Le Moule, Petit-Bourg, Petit-Canal, Pointe-a-Pitre, Pointe-Noire, Port-Louis, Saint-
: Francois, Saint-Louis, Sainte-Anne, Sainte-Rose.
: Sud Basse-Terre : Baillif, Basse-Terre, Bouillante, Capesterre-Belle-Eau, Gourbeyre, Saint-Claude, Terre-de-Bas, Terre-de-Haut,
1 Trois-Riviéres, Vieux-Fort, Vieux-Habitants.
: fles du nord : Saint-Barthélemy, Saint-Martin.
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Mortalité par cancer du sein

Répartition par groupe d’ages des décés par cancer du sein chez les
femmes sur la période 2005-2009

France hexagonale h 45,9% 43,7%

Guadeloupe - 46,5% 26.7%

Sud Basse-Terre - 50,0% 35,0%

Centre F 45.2% 23,6%

50 a74 ans

Territoires de santé

= Moins de 50 ans 75 ans ou plus

Source : Inserm — CepiDc Exploitation : ORSaG

Mortalité par cancer du sein chez les femmes sur la période 2005-2009

Territoires de santé

France
Guadeloupe
Sud Basse- hexagonale
Centre
Terre
TN 31 12 43 11 444
éces par an
Taux standardisé * 207 273 224 * 320

(pour 100 000 femmes)

Source : Insee, Inserm - CepiDc Exploitation : ORSaG

*Taux standardisé sur la population de la France entiére au RP2006
**différence significative avec la France hexagonale

Mortalité par cancer du sein par groupe d’dges
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En Guadeloupe, le cancer du sein a été
responsable du décés de 43
Guadeloupéennes en moyenne par an sur
la période 2005-2009. Il est la cause de
3,4 % des déces féminins.

Dans la région, plus d’'un quart des déces
(26,7 %) ont lieu avant 'dge de 50 ans,
age d'accés au dépistage organisé. En
France hexagonale, la part des déces
dans cette tranche d'ages est moindre
avec 10 % des déces.

La part de déces ayant lieu avant I'age de
50 ans est deux fois plus élevée dans le
territoire « Centre » que dans celui du
« Sud Basse-Terre ».

Globalement, les Guadeloupéennes sont
moins touchées par la mortalité liée au
cancer du sein que les femmes de France
hexagonale. Sur la période 2005-2009,
leurs taux standardisés de mortalité sont
respectivement de 22,4 et 32,0 pour
100 000 femmes.

Aucune différence significative n'est
observée entre les territoires de santé
guadeloupéens.

Cependant, les Guadeloupéennes sont
davantage concernées que leurs
homologues de [I'Hexagone par la
mortalité par cancer du sein entre 45 et
54 ans. En effet, sur la période 2005-
2009, on compte 45 déces pour 100 000
femmes de ce groupe d'ages en
Guadeloupe contre 32 en France
hexagonale.




Admissions en ALD pour cancer du sein

Répartition par groupe d’dges des admissions en ALD pour cancer du
sein chez les femmes sur la période 2006-2009

France hexagonale 59,8% 18,1%

Guadeloupe 53,1% 10,8%

Centre 52,6% 10,3%

Territoires de santé

Sud Basse-Terre _ 54,9% 12,7%

= Moins de 50 ans 50a74 ans 75 ans ou plus

Source : CGSS, Cnamts, CCMSA, Canam Exploitation : ORSaG

Admissions en ALD pour cancer du sein chez les femmes sur la période 2005-2009

Territoires de santé

France
Guadeloupe
Sud Basse- hexagonale
Centre T
erre

Nombre moyen
d’admissions en 139 36 175 55 149
ALD par an
Taux standardisé* o
(pour 100 000 femmes) 90,0 80,1 87,6 169,3

Source : Insee, CGSS, Cnamts, CCMSA, Canam Exploitation : ORSaG
*Taux standardisé sur la population de la France entiére au RP2006
**différence significative avec la France hexagonale

Admissions en ALD pour cancer du sein par groupe d’dges
chez les femmes sur la période 2005-2009
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En Guadeloupe, de 2006 a 2009, 175
femmes ont été admises en moyenne
chaque année en affections de longue
durée (ALD) pour un cancer du sein. Cette
maladie est responsable de 3,3 % des
admissions en ALD chez les femmes.

Dans la région, plus du tiers (36,2 %) des
personnes admises en ALD pour un
cancer du sein sont agées de moins de 50
ans contre moins du quart (22,1 %) en
France hexagonale.

La part des admissions en ALD de
personnes agées de moins de 50 ans est
plus importante dans le territoire
« Centre » que dans celui du « Sud
Basse-Terre » (37,1 % contre 32,4 %).

Le taux standardisé d’admissions en ALD
est prés de deux fois moins important en
Guadeloupe qu’en France hexagonale (87,6
contre 169,3 pour 100 000 femmes).

Aucune  différence  significative  n'est
observée entre les territoires de santé
guadeloupéens.

Le taux d’admissions en ALD pour cancer du
sein est moins important en Guadeloupe
qu’en France hexagonale quel que soit I'age.
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Source : Insee, CGSS, Cnamts, CCMSA, Canam Exploitation : ORSaG




Incidence du cancer du sein

Incidence du cancer du sein chez les femmes
En 2008, le registre des cancers de

Territoires de santé (2008) Guadeloupe, Saint-Martin et Saint-
Guadeloupe, ; L,
) . France hexagonale Barthélemy a enregistré 194
Saint-Martin, 2005 :
Centre Sud Saint-Barthélemy** (2005) nouveaux cas de cancers du sein
Basse-Terre chez les femmes.
Nombre de
nouveaux cas 148 38 194 49814 Le taux standardisé d'incidence du
Taux ?(t’gr:)gzrfglse* 50,0 55,2 495 1015 caqcer fiu s’eln chez les femmes .est
(e f1es) - , moins élevé en Guadeloupe, Saint-
Source : InVS, Registre des cancers de Guadeloupe Exploitation : Registre des cancers ) . i ,
*Taux standardisé sur la population mondiale Martin,  Saint-Barthélemy  quen
** | es données concernant Saint-Martin et Saint-Barthélemy sont provisoires France hexagonale (49,5 contre

101,5 pour 100 000 femmes).

Le registre des cancers de Guadeloupe, Saint-Martin et Saint-Barthélemy

Le registre des cancers de Guadeloupe, Saint-Martin et Saint-Barthélemy assure I'enregistrement des nouveaux cas de cancers sur ces
territoires. C’est un outil de recueil de données épidémiologiques de base destinées a la surveillance de la pathologie cancéreuse. Il doit
permettre de produire des hypothéses étiologiques, d’évaluer les actions de prévention, d’évaluer les risques sanitaires et les pratiques de
soins et d’apporter aux tutelles une aide a la décision.

La Guadeloupe, Saint-Martin et Saint-Barthélemy disposent d'un registre des cancers depuis 2008. Il a été acté dans le plan d’action
chlordécone 2008-2010 car la problématique environnementale posée par ce pesticide organochloré nécessitait une connaissance plus fine
de la distribution des cancers. En Guyane, il existe depuis 2005 et en Martinique depuis 1983. Le registre des cancers est alimenté grace a
différentes sources d'informations : les laboratoires d’anatomie et cytologie pathologiques, les laboratoires d’hématologie, les départements
d’informatique médicale (DIM) publics et privés, 'Assurance Maladie et les services cliniques.

DePIStage organise du cancer du sein En France, sur la periode 2010-2011, 4,8

millions de femmes ont bénéficié du
dépistage organisé du cancer du sein, soit
52,3 % de la population cible (ensemble
des femmes agées de 50 a 74 ans).

Taux de participation au dépistage du cancer du sein en 2010-2011

La participation au dépistage varie
fortement d’'une région a l'autre. Elle est
maximale dans les Pays de la Loire, le
Limousin, la Bretagne et le Centre alors
qu’elle est minimale en Guyane, en Corse
Taux de participation et en lle-de-France.

- < 40%
Bﬁ | 40% a < 45% En Guadeloupe, Saint-Martin et Saint-
B 45% 3 <50% Barthélemy, sur la méme période, plus de
\ SR <o 27 500 femmes ont participé au dépistage
W 55% 3 < 60% particip pistag
. 2 60% organisé du cancer du sein. Ainsi, 48,5 %

de la population cible a bénéficié du
dépistage organisé, soit moins qu’au niveau
national (52,3 %).

5 La participation au dépistage progresse en
‘ ) Guadeloupe,  Saint-Martin et  Saint-
v Barthélemy : en 2006-2007, 43,0 % de la
population cible a bénéficié de I'action.

Source : InVS Sur la période 2010-2011, grace aux

27 500 dépistages réalisés en Guadeloupe,
Saint-Martin et  Saint-Barthélemy, 75
cancers du sein ont été diagnostiqués.




Taux de participation au dépistage du cancer du sein
en Guadeloupe, Saint-Martin et Saint-Barthélemy en 2010-2011
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La participation au dépistage organisé
varie d'un territoire a l'autre. Elle est
minimale a Saint-Barthélemy (24,8 % des
femmes &gées de 50 a 74 ans) et
maximale a Bouillante (55,6 %).

Le taux de participation  est
particuliérement faible (inférieur a 40 %)
dans les deux lles du nord ainsi qu'a
Terre-de-Haut. Il est également peu
élevé a La Désirade, Terre-de-Bas et
Saint-Louis (inférieur a 45 %).

Le dépistage a mobilisé plus de la moitié
de la population cible dans le sud de la
Basse-Terre, excepté a Vieux-Fort et
Trois-Rivieres, et dans les communes
situées entre le Lamentin et Le Moule,
excepté aux Abymes.

Grand

& Boug
Terre de Bas O Terre de Haut

Capesterre de
Marie-Galante

Source : Insee, AGWADEC Exploitation : ORSaG

Comment se déroule le dépistage organisé du cancer du sein ?

En Guadeloupe, le dépistage organisé du cancer du sein (DOCS) est géré depuis 2004 par 'Agwadec (association guadeloupéenne pour le
dépistage des cancers). Ainsi, tous les deux ans, I'association envoie une lettre aux assurées sociales agées de 50 a 74 ans les invitant a
bénéficier gratuitement d'une mammographie de dépistage. Celle-ci comprend un examen clinique réalisé par le médecin radiologue et deux
clichés par sein (face et oblique externe), plus des clichés complémentaires si nécessaire, ainsi qu'une 2¢me lecture systématique en cas

d’examen normal.

La personne qui accepte le dépistage organisé choisit son radiologue dans la liste des radiologues participant au DOCS. Les radiologues
s'engagent a se former, a effectuer un contrle de qualité externe semestriel des installations de mammographies de leur cabinet et a
transmettre les fiches d'interprétation des mammographies a la structure de gestion, ainsi que les clichés des mammographies qu'ils jugent

normaux pour 2éme |ecture.

/ AGWADEC
Association guadeloupéenne pour le dépistage des cancers
3 Bld Marquisat Houelbourg - ZI de Jarry
97122 Baie Mahaut
GUADELOUPE

Tel : 0590 38 15 03 Fax : 0590 32 51 69
\ Mail : agwadec@wanadoo.fr
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Synthése

v En Guadeloupe, de 2005 & 2009, le cancer du sein a causé le décés de 43 femmes en moyenne par an. Le taux standardisé de
mortalité y est plus faible qu’en France hexagonale (22,4 et 21,0 pour 100 000 femmes).

v De 2006 a 2009, en Guadeloupe, 175 femmes ont été admises en moyenne chaque année en ALD (affection longue durée)
pour un cancer du sein. Le taux standardisé d’admissions en ALD y est inférieur a celui de la France hexagonale (87,6 et 169,3
pour 100 000 femmes).

‘/ En 2008, 194 nouveaux cas de cancers du sein ont été enregistrés par le registre des cancers en Guadeloupe, Saint-Martin et
Saint-Barthélemy.

v L'Agwadec (association guadeloupéenne pour le dépistage du cancer du sein) a en charge le dépistage organisé du cancer du
sein dans la région. Sur la période 2010-2011, prés de 27 500 femmes ont participé a ce programme et 75 cancers du sein
ont été diagnostiqués dans le cadre du dépistage organisé en Guadeloupe, Saint-Martin et Saint-Barthélemy.

v En Guadeloupe, les décés et les admissions en ALD pour cancer du sein concernent davantage de femmes agées de
moins de 50 ans qu’en France hexagonale. Dans la région, 27 % des déces et 36 % des admissions en ALD ont lieu avant cet
age contre respectivement 10 % et 22 % dans I'Hexagone. Entre 45 et 54 ans, le taux de mortalité par cancer du sein des
Guadeloupéennes est supérieur a celui des femmes de I'Hexagone.

Définition

Un taux standardisé permet de comparer la survenue d'un événement dans des populations différentes en éliminant les différences de
structure d'age entre ces populations. C'est le taux que I'on observerait dans la région ou le département si elle avait la méme structure
par age que la population de référence.

Le taux par age est le rapport entre le nombre d’événements survenus au cours de I'année dans un groupe d'age spécifique et I'effectif
de la population de ce groupe d'age pour la méme année.
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