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Contexte

Le 3°7¢ Plan Cancer prévoit dans le cadre de I'action 1.5 d’étendre le dépistage organisé du cancer colorectal (CCR)
géré par les structures de gestion des déepistages organisé (SGDO) a toutes les personnes, selon des modalités
adaptéees a chaque niveau de risque.

Objectif

cvaluer la faisabilite relative a la mise en place d’'un dispositif de depistage coordonne pour les sujets a risque
eleve de CCRH, entre 50 et 74 ans, identifieés par les SGDO de I'ex Poitou-Charentes (qui ont intégre le Centre
Régional de Coordination des Dépistages des Cancers Nouvelle-Aquitaine (CRCDC-NA) depuis 2019).

Methodes

Population: hommes et femmes, de 50 ans a 74 ans inclus, résidant dans les départements de Charente,
Charente-Maritime, Deux-Sevres et Vienne, et identifies a la date de début et en cours d’étude par les SGDO comme
étant a risque eleve de cancer colorectal (antécédents personnels ou familiaux d’adénomes ou de cancers justifiant
un suivi par coloscopie). Principe géneral du dispositif: inviter a realiser une coloscopie 3 mois avant la date
theorique et recueillir les résultats pour faciliter le suivi medical et permettre une evaluation epidemiologique.
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Résultats

Au 31/12/2021: Parmi 14 535 personnes eligibles, 4325 personnes (29.8%) ont renvoye le consentement signe
mais 41% d’entre elles n'ont pas été en mesure d’'indiquer la date de leur prochaine coloscopie programmeée.

Cette information a pu étre retrouvée aupres de leurs médecins pour pres de la moitié. Au total, 3470 personnes
avec date de prochaine coloscopie programmee connue (soit 80%) ont donc été retenues pour la cohorte.

Sur la période de I'etude, 1907 personnes ont eté invitées (voire relancees) a realiser une coloscopie suivant la date
programmeée. Parmi elles, 688 personnes (36%) ont realise une coloscopie dont presque la moitié apres I'un de
nos courriers. Sur les 502 coloscopies dont le résultat est connu et complet, 2 cancers, 38 polypes a haut risque et
54 polypes a bas risgue ont eté identifiés.
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- Issues du dépistage organisé: n=1044
- Issues des réponses postales: n=13491

4325 personnes ayantdonnéleur consentement
23535 questionnaires complets
(= avec signature et date de coloscopie programmeée indiquée)
1790 questionnaires incomplets
(= signé mais sans date de coloscopie programmeée indiquée)

Récupération de la date de prochaine
. coloscopie auprés du médecin généraliste ou
gastroentérologue (n=935)

3470 questionnaires complets
855 questionnairesincomplets

1907 personnes invitées arealiser une
coloscopie surla période de I'étude

Logiciel SPARE ©: Plateforme WEB créée par la société Epiconcept®
688 personnesayant réalisé une permettant I'envoi des invitations/relances, le suivi des résultats et 'évaluation
coloscopie du dispositif via un module de requétes statistiques

Conclusion

Ce projet a permis le développement d'une solution de coordination du depistage des personnes a risque €levé de
cancer colorectal. Une etude evaluant I'impact en sante de ce dispositif doit maintenant etre menee.




