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CANCER COLORECTAL :
LE DEPISTAGE C'EST L'AFFAIRE DE TOUS,
LA NOUVELLE CAMPAGNE DE MOBILISATION REGIONALE.

Le taux de participation au dépistage organisé du cancer colorectal reste
particulierement bas en Occitanie, avec seulement un tiers des personnes
concernéesquiréalisentcetestpourtantimportant. Face 3 ce constat, I'Assurance
Maladie, en partenariat avec I'Agence Régionale Santé (ARS) Occitanie, le Centre
Régional de Coordination du Dépistage des Cancers (CRCDC) Occitanie et France
Assos Santé, lance une nouvelle campagne régionale de sensibilisation
pour rappeler l'imporfance de ce dépistage avec un ton infergénérationnel et
engageant.

MAMAN, FAIS TON
DEPISTAGE
COLORECTAL!

%is [Assurance Aarc
P¥saacie " EF S

Un enjeu de santée publique majeur

Chaque année en France, le cancer colorectal fouche plus de 47 000 femmes
et hommes et cause 17 100 décés. Pourtant, détecté 3 un stade précoce grace
au dépistage, il peut étre guéri dans 9 cas sur 10. Ce fest, simple et indolore, se
réalise chez soi tous les deux ans et permet également d'identifier des lésions
précancéreuses, empéchant ainsi I'apparition méme de la maladie.

En Occitanie, avec 31,3%, le faux de participation au dépistage organisé est I'un

PAPA, FAIS TON des plus faibles de France métropolitaine, alors méme que I3 stratégie décennale

DEPISTAGE de lutte contre les cancers fixe un objectif national ambitieux de 65 % de
COLORECTAL! B parficipation.
Loty Pourquoi se faire dépister dés 50 ans ?
Galhuee B AS Le dépistage du cancer colorectal s'adresse aux femmes et aux hommes de 50 3 74
ans. Lorsque les premiers signes de la maladie surviennent, il est souvent frop tard :
le cancer est alors 3 un stade avancé, rendant les traifements plus lourds ef les
chances de guérison plus faibles.
Dans 96 % des cas, le test rassure en ne détectant aucune anomalie. Dans les &4
% restants, il permet une prise en charge rapide et efficace. Inscrire ce dépistage
dans sa routine santé dés 50 ans est un geste essentiel pour préserver sa vie.
Une campagne pour briser les tabous et motiver 3 I'action
Le cancer colorectal souffre encore de nombreux fabous et idées regues. Cette
PAPI-MAMIE campagne rég‘iohn.ale vise 3 renforcer le dialogue familia_l, en inci’rar_m’r .Ies jeunes
FAITES VOTEé adultes 3 sensibiliser leurs proches. Les messages, diffusés via les médias locaux,
DEPISTAGE Ie_ n.uhmérique et dans les lieux de santé, encouragent chacun 3 franchir ce pas
COLORECTAL! gecisif.

L'Assurance Maladie, I'ARS Occitanie, le Centre Régional de Coordination du
Dépistage des Cancers Occitanie et France Assos Santé invitent tous les habitants
d'Occitanie concernés 3 se mobiliser et 3 participer au dépistage. Parce qu'un
test tous les deux ans peut faire toute |a différence.

SIMPLE, RAPIDE ET
GRATUIT, IL PEUT
YOUS SAUVER LA VIE !

o B AIC
S’ ¥ S0

Pour plus d’informations sur le dépistage organisé du cancer colorectal, rdv sur
ameli.fr ou rapprochez-vous de votre professionnel de santé.
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https://www.ameli.fr/herault

UNE CAMPAGNE REGIONALE DE SENSIBILISATION POUR RAPPELER DE

L'IMPORTANCE DU DEPISTAGE CANCER COLORECTAL

3 visuels déeployés dés le 13 decembre

I'Assurance Maladie, en partenariat avec I'ARS
Occitanie, le Cenfre Régional de Coordination du
Dépistage des Cancers (CRCDC) Occitanie et France
Assos Santé, lance une campagne régionale inédite
pour sensibiliser 3 l'imporfance du dépistage du
cancer colorectal.

Ce programme s'adresse en priorité aux personnes
de plus de 50 ans, avec un message impactant
CoNguU pour encourager une prise de conscience
intergénérationnelle. Il vise 3 toucher directement le
cceur de la cible tout en mobilisant les jeunes adultes
pour jouer un role de prescripteurs auprés de leurs
parents.

1. Objectifs de cette campagne

B Susciter une prise de conscience familiale : Inspirée
par les préoccupations de sécurité et de bien-éire,
[a campagne invite les jeunes 3 encourager leurs
parents 3 adopter des comportements préventifs
face au cancer colorectal.

B Mettreenlumiére une réalité intergénérationnelle: Alors
que de nombreux parents conseillent ef protégent
leurs enfants de maniére proactive, ils ne protégent
pas toujours eux-mémes leur santé de maniére
adéquate.

B Insister sur |3 responsabilité individuelle et
familiale : La campagne rappelle que le dépistage
est un geste de protection tout aussi important que
les autres gestes de prévention que les parents
prodiguent 3 leurs enfants.

2. Message central de |a campagne. Le message
s'articule autour de deux axes principaux :

B Pour les jeunes adultes (enfants de I3 cible
principale) : "Si vous tenez & vos parents,
encouragez-les a se faire dépister”. Les jeunes sont
invités 3 adopter un rdle de conseiller, en faisant
valoir lI'importance du dépistage pour la santé de
leurs parents.

B Pour les quinquagénaires et au-deld (cible
principale) : "Soyez logique et responsable. Ne
pas se protéger confre le cancer colorectal, c’est
aussi irresponsable que d'ignorer d‘aufres régles
de sécurité". En comparant le dépistage aux gestes
de sécurité bien connus, la campagne fait ressortir

I'importance d'une attitude préventive et cohérente.

MAMAN, FAIS TON 3

COLORECTAL!
DEPISTE TOT, LE CANCER
LORECTAL SE GUERIT
DANS 9 CAS SUR 10.
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I'Assurance
Maladie

DEPISTAGE

e ArG

E } I'Assurance
3XF Maladie

3. Supports et declinaisons visuelles

Trois visuels clés soutiennent cette campagne, dont
deux metfant en scéne un homme et une femme
de la cible principale, afin de montrer que le cancer
colorectfal concerne fout le monde.

La campagne mise sur un style graphique vintage,
inspiré du pop art et des comix américains (influence
de Lichtenstein et de Ia BD réaliste). Ce choix artistique
vise 3 capter |'attention d'un large public, en utilisant
un esthétisme intergénérationnel qui plaira aux plus
jeunes et éveillera Ia nostalgie des 50-60 ans.

4 . Un engagement prolongé

Cette campagne s'inscrit dans une dynamique
de long terme, avec la possibilité de développer
un véritable "feuilleton" aufour des personnages
jeune/adulte, pour inscrire la prévention du
cancer colorectal dans un dialogue durable entre
générations.

Cette campagne se distingue par son fon direct et
visuellement impactant, dans le but de promouvoir
des comportements préventifs responsables et de
rappeler I'importance de se protéger pour soi et
pour ceux qu‘on aime.

PAPA, FAIS TON
DEPISTAGE
COLORECTAL |

VYOUS AVEZ 50 ANS
OuU PLU 5’, FAITES
VOTRE DEPISTAGE
CHEZ YOLUS...
B DI

..................



STOP AUX IDEES RECUES

3 "LE CANCER
Idée 1 COLORECTAL
recue SE GUERIT
FACILEMENT !"
g ‘ VRAL.. mais uniquement s'il est dépisté 3 temps.
W Le cancer colorectal se L i3

5 N e cancer colorectal est le deuxiéme cancer le plus
développe 3 partir des cellules meurtrier en France, avec 17 000 décés chaque année.
qui tapissent la paroi inferne Le nombre de cancers colorectaux augmente tous les ans
du cdlon ou du rectum. dans les pays occidentaux, y compris chez les moins de
Le plus souvent, ces tumeurs 50 ans, d'aprés la SNCE (Société nationale francaise de

malignes proviennent d'une gastro-entérologie).
tumeur bé—nigne, appelée‘ Lorsque le diagnostic n'est pas établi rapidement, prés
_ polype adénomateux, qui de 50% des patients atteints de ce cancer en décédent.
évolue Ien.tementetflnlt par Pourtant, il peut étre efficacement soigné lorsqu'il est

devenir cancéreuse. 44 détecté 3 un stade précoce.

Mortalité des personnes| Survie des personnes

Incidence atteintes d'un cancer | atteintes d'un cancer | Prévalence (ensemble des cas)
colorectal colorectal
152 000
47582 ) 1:( 17 63 % 55 ans cas dlagq9sflques_
NOUVE3UX Cas par an décés par an lors des 5 derniéres années et
foujours vivants
Zone registres
France . . - s . .
P o France métropolitaine, métropolitaine, France métropolitaine,
métropolitaine,
2018 personnes 2017
2023 . L
diagnostiquées,
2010-2015

Les chiffres clés produits par sanfé publique France et ses partenaires :
(Réseau Francim des registres des cancers, Hospices civils de Lyon, Institut national du cancer, Centres régionaux de coordination des
dépistages des cancers



STOP AUX IDEES RECUES

Idee
regue

LES SYMPTOMES A SURVEILLER

soit
I'absence de
symptomes, certains signes doivent
vous alerfer et nécessitent une
consultation médicale rapide :

Bien que e
recommandé en

dépistage

®m Des douleurs abdominales
persistantes ;

m Une modification soudaine et
qui perdure de votre transit
inftestinal ;

m L'apparition durable de
troubles intestinaux :
consfipation, diarrhée, glaires ;

m L3 présence de sang dans les
selles ;

m L3 percepfion d'une masse en
palpant votre abdomen.

Dépisteé tot,
la survie 3 5 ans
dépasse

90% des cas.

"EN L'ABSENCE DE
SYMPTOMES, IL N'EST
PAS NECESSAIRE DE
FAIRE LE DEPISTAGE !"

X

FAUX

Le cancer colorectal se développe lentement et
silencieusement, sans symptome au début. Les premiers
signes apparaissent lorsque le cancer est déja 3 un stade
avancé, rendant les traitements plus lourds et les chances
de guérison plus faibles.

Détecter t6t pour mieux soigner

Se faire dépister régulierement augmente considérablement
les chances de guérison ef réduit Ia lourdeur des traitements.
Car il permet de détecter la maladie 3 un stade précoce
de son développement, voire d'identifier et de traiter des
polypes avant qu'ils n'évoluent en cancer.

Quelques chiffres

Dans le cadre du programme organisé du dépistage du
cancer colorectal:

m 67902 adénomes avancés détectés
m 17100 cancers détectés

Les chiffres clés produits par santé publique France et ses partenaires :
(Réseau Francim des registres des cancers, Hospices civils de Lyon, Instifut
national du cancer, Centres régionaux de coordination des dépistages des
cancers) (France entiére, 2016-2017 (autres indicateurs de performance)



STOP AUX IDEES RECUES

Idee
recue

"LE CANCER COLORECTAL TOUCHE

EN MAJORITE LES HOMMES.
LE CANCER COLORECTAL NE ME

CONCERNE PAS !"

3 iy

x FAUX

RAMG DES TUMEURS RAMG DES DECES
LES PLLIS FREQUENTES PAR CANCER
CHEZ LHOMME ET CHEZ LHOMBME ET
2E RANG CHEZ Al 3E RANG
LA FEMME (47 583 CHET LA FEM

NOLWVEALX C

Taux standardisé de participation au dépistage organisé
du cancer du colon-rectum, 50-74 ans, France entiére - Hommes et femmes.

Chiffres-clés 2022-2023
France : 34,2 %
Occitanie: 31,3 %

35
—_—

30

25

Evolution temparelle comparée

20

2016-2017 2017-2018 2018-2019 2019-2020 2020-2021

2021-2022 2022-2023

J

_
Lot
33,6%
LOZERE
AVEYRON RN
32.8%
Taun-g:-:;nuun: .
- TARN 30,3%
33,1%
GERS J
35,1%
HAUTE-GARONNE H}Eg.aét‘::‘.T
31.4% i
HAUTES- wni
PYRENEES 28,8% -~
31,8% ARIEGE u

27,6%

PYRENEES-ORIENTALES

33,00

de données

en Annexe

Participation au programme national de dépistage organisé du

cancer colorectal en Occitanie pour la période 2022-2023

Le cancer colorectal concerne autant les femmes que
les hommes. C'est le 3¢ cancer le plus fréquent chez
les hommes, aprés ceux de |a prostate et des poumons,
et le deuxiéme cancer chez les femmes, aprés celui du
sein.

Le dépistage est recommandé autant chez les femmes
que chez les hommes dés 50 ans.

Le cancer colorectal survient majoritairement aprés
50 ans (95 % des cas). C'est pourquoi le programme
nafional du dépistage organisé du cancer colorectal
cible les hommes et les femmes de 50 3 74 ans qui
ne présentent ni symptéme, ni facteur de risque
particulier. Ces personnes sont considérées comme "3
risque moyen".

Ainsi, les personnes éligibles regoivent fous les 2 ans
une invitation de I'Assurance Maladie afin de participer
au programme national du dépistage organisé du cancer
colorectal. Dans le cadre des parcours d'invitation
rénovés, depuis janvier 2024, I'Assurance Maladie
assure I'envoi des invitations aux dépistages organisés.

Depuisjanvier2024, 3finao0t9.2 millions d'invitations
et 2.8 millions de relances.
Retrouvez les chiffres 2014 (janvier 3 mai) de
I'Occitanie en annexe.

Toutefois, le taux de participation reste insuffisant
(34,2%) et en dessous de I'objectif européen de 65%.
En particulier en Occitanie avec 31.3% de participation,
placant la région en avant-derniére position, juste
devant les Hauts de France.

34,2 % de la population éligible a réalisé un test de
dépistage du cancer colorectal en 2022-2023.
(Comparé 3 34.3 % en 2021-2022)

(source : Santé publique France - Données issues des CRCDC et ELP de
I'Insee)



POUR LES BENEFICIAIRES DE LA COMPLEMENTAIRES SANTE SOLIDAIRE (C2S),
LE TAUX DE PARTICIPATION EST ENCORE PLUS BAS EN OCCITANIE

Ariége

Aude

Aveyron

Gard
Haute-Garonne
Gers

Hérault

Lot

Lozére
Hautes-Pyrénées

Pyrénées-Orientales

Tarn
Tarn-et-Garonne

Depuis janvier 2024, I'Assurance Maladie a mis en
ceuvre un programme d'opérations dites "Aller vers"
auprés des populations les plus fragiles et les plus
éloignées du systéme de santé, 3 l'instar de celui
mis en place en 2021 pour I3 vaccinafion contre
le Covid-19 et, plus réecemment I'an dernier pour

favoriser I'adhésion 3 la Complémentaire santé
solidaire (CSS) des personnes éligibles.

Plus de 100 téléconseillers répartis sur 7 plateformes
d'appels, dont une 3 la Caisse du Tarn, ont été recrutés
et formés spécifiquement pour réaliser, auprés des
assurés en situation de vulnérabilité (bénéficiaires
de la CSS, assurés sans médecin traitant,...), des
enfretiens féléphoniques d'accompagnement 3 Ia
prise de rendez-vous chez un effecteur de soin ou 3
I'obtention d'un kit de dépistage du cancer colorectal.
A la faveur de ces appels, les téléconseillers préteront
également aftention aux difficultés rencontrées pour
participer et orienteront en cas de besoin I'assuré
vers un parcours d'accompagnement [(mission
accompagnement en santé, centre d'examens de
santé...).

2023 | 30/09/2024
13,16% 14,69%
13,46% 13,98%
16,46% 17,92%
13,48% 14,37%
15,40% 15,10%
15,43% 15,87%
15,69% 16,28%
19,58% 19,72%
19,00% 23,34%
15,11% 16,42%
15,85% 16,07%
14,71% 16,18%
17,88% 16,40%
15,25% 15,77%

Enfin, ils recueilleront les motifs de non-recours :
informations, modalités pratiques, réticence,
indifférence... 3 des fins de pilotage et d'adaptation
des campagnes d'information.

Sur 22 campagnes menées pour faire |a promotion
du dépistage organisé du cancer colorectal, entre le
2 janvier et le 16 juillet 24, 458 565 assurés ont été
contactés.

> d'appels aboutis soit

personnes fragiles accompagnées
évaluées

11,66% de retrait de kit DOCCR en
pharmacie sous 27 jours aprés appel
14,07% de réalisation du dépistage
sous 45 jours aprés appel



STOP AUX IDEES RECUES

X FAUX

Le dépistage du cancer colorectal est simple, accessible et indolore. Grace 3
I'invitation reque par courrier de I'Assurance maladie, les personnes éligibles

Idée
regue ll-

"LE DEPISTAGE peuvent obtenir le kit de fest immunologique soit en le commandant en ligne en
DU CANCER s'identifiant sur le site monkit.depistage-colorectal.fr, soit en le retirant chez son
COLORECTAL EST médecin, ou méme son pharmacien.

COMPLIQUE !"

Rapide 100 % pris
Le test immunologique est 3 effectuer 3 domicile : s encharge
m |l consiste 3 prélever un échantillon de selles de
fagon hygiénique, selon le mode d'emploi fourni

dans le kit ou via la vidéo explicative de I'INCa.
m Une fois le test réalisé, il suffit de I'envoyer par
la Poste, gratuitement, dans I'enveloppe prévue a

cet effet.

Indolore

Le résultat sera communiqué par sms ou par courrier postal, et également
envoyé 3 votre médecin fraitant.

DEPISTAGE 2
DESCANCERS DEPISTAGE DU CANCER COLORECTAL

Centre de coaordination
Occitanie

UN TEST DE DEPISTAGE TOUS LES 2 ANS POUR HOMMES ET FEMMES DE 50 A 74 ANS

I ]! I !I . 1. MON MEDECIN TRAITANT

2. MON FHARMACIEN

L
F.d
J'Al ENTRE JE RECOIS L'INVITATION QUI ME REMET LE TEST 7 3. JELE COMMANDE SUR
50 & 74 ANS DE LASSURANCE MALADIE 3 POSSIBILITES 3 :
monkit.depistage-colorectal fr
rad
/
. ri
< ® € ® €
JE REALISE LE TEST CHEZ MOI, JELIS
CHEZ MOI LE MODE D'EMPLOI
syt |
JEMETSLE TEST ET LA FICHE
D'IDENTIFICATION DANS
LEMVELSPPE PRETIMDREE
DES QUESTIONS ?
# =
JE POSTE UENVELOPPE JE RECOIS MES RESULTATS ECTEE i
DANS LES 24H QUI SUIVENT DANS LES 15 JOURS occitanie-depistagecancer.fr

0800 301 301


https://www.ameli.fr/herault/pharmacien/sante-prevention/remise-kit-depistage-cancer-colorectal-officine
https://monkit.depistage-colorectal.fr/#/accueil
https://www.youtube.com/watch?v=rdPZDeJIiFo

LE KIT DE DEPISTAGE, FACILE A SE PROCURER

Plusieurs dispositifs ont été mis en place pour se procurer gratuitement un kit de dépistage :

(1) PAR UN MEDECIN
A I'occasion d'une consultation, les professio

un médecin généraliste ;
un hépato-gastroentérologue ;

un médecin de Ia santé au travail.

nnels de santé suivants peuvent remettre un kit de dépistage :

un médecin d'un centre d'examen de santé,

LE MEDECIN TRAITANT, UN ACTEUR CLE DU DEPISTAGE

Son role est déterminant pour informer et sensibiliser leur patient sur I'intérét majeur de ce dépistage.
Lors d'une consultation, il évaluera le niveau de risque de cancer colorectal de son patient (antécédents
personnels et familiaux, existence ou non de symptomes), I'orientera vers 13 bonne filiere de dépistage et

lui expliquera les modalités de réalisation du

dépistage. La relation de confiance entre le médecin fraitant et

son patfient favorise I'échange sur cette mesure de prévention insuffisamment ancrée dans les pratiques de

Ia population.

@ EN PHARMACIE D'OFFICINE

Depuis 2022, les kits de dépistage du cance
ou sans l'invitation au dépistage. Ce disposi

r colorectal sont accessibles directement en pharmacie, avec
tif bénéficie de I'implication active des pharmaciens, dont I3

mobilisation contfribue 3 un taux de transformation encouragent, soulignant ainsi I'importance du réseau de

proximité pour renforcer I'accés 3 la préventi
Quelques chiffres en Occitanie :

m 152 021 kits ont été délivrés par
1774 pharmacies dans |a région
Occitanie (91.3 % des officines de
Ia région ont délivré au moins 1 kit
de dépistage] (Source : SIAM-ERASME -
RG hors SLM entre le juin 2022 et juin 2024).

m 52,6% des assurés ayant refiré
leur kit en pharmacie ont réalisé
le test dans le mois suivant la
délivrance. Ce taux atteint 73.5%
dans les 3 mois. (Source : SIAM-ERASME
- RG hors SLM depuis le 01/01/2023).

on.

=  PHARMACIES OCCITANES Q. §

Voust pouves effectues Lre rechieeche par ille 3 g i i ;

o par nom de phanmace on diguant sur la / . e 7 S

e -, MAJ | 25/10/2024 - % @ . ° S -F
hats 9@ ToR @290 e

PRATAGER % o’ ; i

@  Pharmacies en Occitanie
@ romMce

1D NON FORMEE
Q) PHARMACIE FERMEE

délivrer les Kits grace 3 la carfographie inferactive sur ef sur le site
CRC DC-Occitanie.

@ Retrouvez facilement toutes les officines de Ia région pouvant

@ EN LIGNE SUR LE SITE monkit.depistage-colorectal.fr

Depuis le 1 mars 2022, les personnes éligibles «a

peuvent commander leur kit de dépistage sur o el T E——
monkit.depistage-colorectal.fr et le recevoir 3 i St S anpt——"
domicile.

Quelques chiffres en Occitanie:

En 2023, 38 500 kits ont été commandés en |

igne.
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https://monkit.depistage-colorectal.fr/#/accueil
https://www.google.com/maps/d/u/0/viewer?mid=1BLyVdtEgaPbooDfZOWwZyoOjNPl7q_Q&ll=43.705248868504995%2C2.293082300000009&z=8
https://occitanie-depistagecancer.fr/les-professionnels-impliques/
https://occitanie-depistagecancer.fr/les-professionnels-impliques/

STOP AUX IDEES RECUES

_ "UN TEST DE

Idee 5 DEPISTAGE POSITIF

recue EST SYNONYME DE
CANCER!"

x FAUX

Un test de dépistage positif ne signifie pas la présence d'un cancer, mais indique que
du sang occulte 3 été détecté dans les selles. Pour identifier I'origine de cette anomalie,
une coloscopie devra étre réalisée par un gastro-entérologue. Cet examen permet de
déceler la présence éventuelle de polypes responsables du saignement et de les retirer
avant qu'ils ne se transforment en cancer. Si un polype a déja évolué en cancer, plus on
le détecte t6t, plus les chances de guérison sont importantes. Dans plus de la moitié des
cas, la coloscopie ne décéle aucune anomalie. Elle détecte un polype dans 30 3 40%
des cas ef un cancer dans 8% des cas.

Dans plus 96% des cas,
le résultat du test de dépistage est normal.

Sur la période 2022-2023, 201 775 personnes onf eu un résultat de test positif
en France, représentant 3,3 % des participants au dépistage organisé du cancer
colorectal (Sources : Santé publique France - Données issues des CRCDC et ELP
de l'lnsee). Ce chiffre, stable par rapport 3 2021-2022 (3,5 %), a diminué depuis
I'introduction du test immunologique en 2015.

Lot
3,0%
Sources : Santé publique LOZERE
France - Données issues 3.4%
AVEYRON
des CRCDC et ELP de : 329
I'Insee g
TARN-E;;E;:RE}NNE GARD
TARN 5%
3,1%
GERS i
3,4% B
HAUTE-GARONNE HERAULT
3,0% k)
AUDE
HAUTES-
PYRENEES 3,5%
3.3% ARIEGE 33% |
3,3% _
PYRENEEi—sﬂqIZIENTALES Plos
. de données
en Annexe

Certains polypes ou cancers peuvent ne pas étre détectés par le test

s'ils ne saignent pas.

-1 -



STOP AUX IDEES RECUES

- "LES RESULTATS
Idee 6 NE SONT PAS TRES
regue FIABLES !"

Trés peu de tests ,. i
ne sont pas analysables - Lot
o 25%

e

FAUX

Le test immunologique utilisé pour le dépistage du cancer colorectal est
neftement plus fiable que son prédécesseur, le test Hemoccult. Il présente
un faible taux de faux négatifs (seulement 0,15 %), ce qui signifie que le
risque de ne pas détecter une anomalie est extrémement réduit.
L'automatisation de Ia lecture garantit 3 |a fois Ia fiabilité et Ia reproductibilité
des procédures de recherche de sang occulte dans les selles, renforgant ainsi
I'assurance qualité de ce dépistage.

Ainsi, dans plus de 90 % des cas, une coloscopie réalisée aprés un test posifif
ne révélera pas de lésion cancéreuse.

Néanmoins pour garantir des résultats optimaux, quelques précautions sont
3 suivre lors de I3 réalisation du test. En effet, prés de 9 % des tests ne
peuvent étre analysés, principalement en raison d'informations incomplétes
(absence de la mention de la date de réalisation du prélévement) ou de
I'utilisation de tests périmés.
Il est important d':
m Indiquer |a date de réalisation du test sur |a fiche d'identification et
le tube de prélévement ;
m Envoyer le test dans les 24 heures aprés sa réalisation, en évitant
les envois un samedi ou I3 veille d'un jour férié.

: TEST IMMUNOLOGIQUE
S e
, m:' :‘:EN { Ce test repose sur la détection
) : B d'hémoglobine humaine dans
TARN-ET-GARONNE T les selles grace 3 I'utilisation
: af% C 26%  d'anficorps monoclonaux ou
soue \ 2,2% . i polq.clonau_x, spécilfigues de- la
2,7% :'~HAUTE-GARO};NE HERAULT L pantle globine de I'hémoglobine
iy 3,00 . humaine.
Il ne sera donc pas rendu posifif en
. A présence d'hémoglobine animale issue
HAUTES- 0 ey de I'alimentation. Par ailleurs, le seuil de
PY;?E!:EES N Fe . 2% : positivité, actuellement fixé 3 150 ng HB/
‘ : 2,5% ml, peut étre ajusté.

. PYRENEES-ORIENTALES

Taux de tests non analysables
non refaits

et ELP de I'lnsee

Occitanie en Annexe
Sources : Santé publique France
Données issues des CRCDC m

2,3%

Plus
de données
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STOP AUX IDEES RECUES

Idee
regue

T

"ADOPTER UNE BONNE HYGIENE
DE VIE PERMET DE REDUIRE LE
RISQUE DE DEVELOPPER UN
CANCER COLORECTAL "

Nos habitudes de vie jouent un rdle primordial dans la prévention de
nombreux cancers, dont le cancer colorectal. En effef, prés de Ia moitié des
nouveaux cas de cancers pourraient étre évités chaque année en modifiant
certains comportements. Adopter des gestes favorables 3 Ia santé, tels qu'une
alimentation variée et équilibrée, la prafique réguliére d'une activité physique
ou la réduction de Ia consommation d'alcool, contribue 3 réduire le risque de
développer un cancer.

Toutefois, le suivi médical et le dépistage régulier restent essentiels.

Les principaux facteurs qui augmentent le risque de développer |a maladie :

B ALIMENTATION

23,7% des cancers colorectaux seraient attribuables 3 une
mauvaise alimentation chez I'homme (20,6 % chez la femme).
Une alimentation riche en fibres (fruits, Iégumes ...) et un apport
réduit en viande rouge (moins de 500¢g par semaine) ou en viande
transformée (charcuteries) sont protecteurs.

B SURPOIDS ET OBESITE/INACTIVITE PHYSIQUE

lls sont responsables de 14,5 % des cancers colorectaux chez
I'homme et de 7,1 % chez la femme.

B ALCOOL

Il est responsable de 21 % des cancers colorectaux chez I'homme et
11,6 % chez la femme. Il est recommandé de limiter sa consommation
3 2 verres par jour et pas tous les jours.

B TABAC

On estime que 8,4 % des cancers colorectaux chez I'homme sont
attribuables 3 la consommation de tabac et 4,3 % chez Ia femme.

Au niveau individuel, le risque s'accroit
3 mesure qu‘on cumule les facteurs de risque.

Plus d'informations sur e-cancer.fr
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MON BILAN PREVENTION : LE RDV POUR FAIRE UN POINT SUR SA SANTE

Le programme "Mon Bilan Prévention", proposé par le ministére chargé de la santé,
est un dispositif de prévention gratuit qui permet d'évaluer les risques de santé liés
au mode de vie aux ages clés. A travers ce bilan, les personnes 3gées de 18 ans et plus,
en fonction de leurs habitudes alimentaires, d'activité physique, de consommation
d'alcool ou de fabac, peuvent bénéficier d'un accompagnement personnalisé pour
adopter des prafiques de santé favorables et réduire certains risques, notamment
Ceux assoCiés aux cancers.

Ce rendez-vous gratuit avec un professionnel de santé permet de faire le point
sur votre éfat de santé global, d'identifier vos facteurs de risque et d'étre orienté
vers des actions prévenfives adaptées, notamment pour le dépistage du cancer
colorectal. Entre 50 3 74 ans, ce rendez-vous personnalisé peut étre I'occasion de :

B Discuter de votre éligibilité au dépistage organisé du cancer colorectal ;
B Recevoir un kit de dépistage ou une prescription, si nécessaire ;
B Comprendre les bénéfices d'un dépistage précoce.

C'est un rendez-vous qui contribue aussi 3 lutter contre les inégalités sociales de
santé, particulierement chez les personnes vulnérables ou éloignées du systéme de
santeé.

Plus d'information sur monbilanprevention.sante.gouv.fr



https://monbilanprevention.sante.gouv.fr/

ANNEXES

NOMBRE D'INVITATIONS ENVOYEES PAR LASSURANCE MALADIE DU 01/01/2024 AU 31/05/2024
Assurés de 50 3 T4 ans rattachés au régime général hors SLM (sans exclusions, source SIAM-ERASME).

‘ janv.-24 ‘ fevr.-24 ‘
091 |Ariége 2 857 2 882 2939 3440 3635 15753
11 |Aude 6572 6576 6942 7508 8 217 35815
121 | Aveyron 4 401 4348 4 498 5097 5541 23 885
301 |Gard 12 880 12 605 13 275 14 952 15 858 69 570
311 | Haute-Garonne 20178 20 658 20 820 24 T34 26 14 112 504
321 | Gers 3157 3291 3239 3874 4278 17 839
342 |Hérault 18 933 19 398 19 741 22 263 23543 103 878
461 Lot 3582 3619 3624 4 261 4 635 19 721
481 |Lozére 1244 1278 1261 1452 1488 6 723
651 | Hautes-Pyrénées 4273 4364 4 480 5415 5794 24326
661 | Pyrénées-Orientales 8 527 8390 8721 10 187 10 956 46 781
811 |Tarn 6218 6 332 6 756 7939 8 081 35326
821 |Tarn-et-Garonne 3997 4320 4 436 4 805 5585 23143
m 96 819 98 061 100 732 115 927 123 725 535 264
1050 299 1064 311 1107 871 1274 249 1349528 | 5846258
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PRINCIPAUX INDICATEURS NATIONAUX, REGIONAUX ET DEPARTEMENTAUX
DE PARTICIPATION AU PROGRAMME NATIONAL DE DEPISTAGE ORGANISE DU
CANCER COLORECTAL POUR LA PERIODE 2022-2023

Population LTS LEek pa;rtai:i):J::ion
. de personnes personnes s
Insee cible exclues dépistees @ [pOpUhTI.O[I éligible
standardisé ®) en %)
Occitanie 1958 350 279 495 532 821 31,3
Ariége 55440 5331 14 038 27,6
Aude 134 401 16 519 34 512 28,8
Aveyron 99 682 13638 28 033 32,8
Gard 257 954 31767 69 478 30,3
Haute-Garonne 396 780 53 817 108 000 31,4
Gers 72103 11123 21127 34,1
Hérault 373314 72167 91650 30,0
Lot 67 818 8 757 19 946 33,6
Lozére 27633 3243 6985 28,4
Hautes-Pyrénées 82 536 8 631 23933 31,8
Pyrénées-Orientales 169 526 24 594 48 919 33,0
Tarn 135 263 19 486 38978 33,1
Tarn-eft-Garonne 85902 10 424 27222 35,6
20 755 841 2812513 6 174 643 34,2

(1) Population ELP (Estimations Localisées de Population) non consolidée par I'Insee

(2) Nombre de personnes de 50 3 74 ans ayant effectué un test de dépistage au cours de la période évaluée, quel que soit le
résultat du test (positif, négatif, ou non analysable)

(3)Standardisation sur la population frangaise Insee 2009 (Projections de population Omphale (scénario central) 2007-

2042)

Sources : Santé publique France - Données issues des CRCDC et ELP de I'Insee.
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NOMBRE DE TESTS POSITIFS
DANS LE CADRE DU PROGRAMME NATIONAL DE DEPISTAGE ORGANISE DU CANCER COLORECTAL
POUR LA PERIODE 2022-2023 (TOUS SEXES) EN OCCITANIE

Nombre de personnes

dapisties Nombre de tests positifs

Occitanie 532 821 17 524
Ariége 14 038 466
Aude 34 512 1203
Aveyron 28 033 888
Gard 69 478 2292
Haute-Garonne 108 000 3195
Gers 21127 718
Hérault 91650 3306
Lot 19 946 605
Lozére 6 985 240
Hautes-Pyrénées 23933 779
Pyrénées-Orientales 48 919 1701
Tarn 38978 1206
Tarn-et-Garonne 27222 925

2 Nombre de personnes de 50 3 74 ans ayant effectué un test de dépistage au cours de I3 période évaluée, quel que
soif le résultat du test (positif, négatif, ou non analysable) Sources : Santé publique France - Données issues des CRCDC
et ELP de I'Insee
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DEPISTAGE ORGANISE DU CANCER COLORECTAL - NOMBRE DE TESTS NON
ANALYSABLE ET NON REFAITS POUR LA PERIODE DE 2022-2023

Nombre de tests non analysables
non refaits

Occitanie 14 232
Ariége 346
Aude 853
Aveyron T2
Gard 1700
Haute-Garonne 2 860
Gers 574
Hérault 2789
Lot 495
Lozére 191
Hautes-Pyrénées 898
Pyrénées-Orientales 1141
Tarn 876
Tarn-et-Garonne 137

(1) Population ELP (Estimations Localisées de Population) non consolidée par I'lnsee

(2) Nombre de personnes de 50 3 74 ans ayant effectué un test de dépistage au cours de la période
évaluée, quel que soit le résultat du test (positif, négatif, ou non analysable)

Sources : Santé publique France - Données issues des CRCDC et ELP de I'lnsee



CONTACTS PRESSE

Assurance Maladie
i "‘} ’Assurance  David Lopez
Maladie 0778 84 47 05
Agir ensemble, protéger chacun — g3vid |opez@assurance-maladie.fr

—

Ex P Agence Régionale de Santé Occitanie
F&i‘:.%‘k%‘éﬁ g | Sébastien PAGEAU

o O snguss 06 82 80 79 65

ot Vehh %’ sebastien.pageau@ars.sante.fr
DEP'STAG E CRCDC Occitanie

DESCANCERS Dr Marie BICHARA

Centre de coordination 0534 419131

Occitanie m.bichara@depistage-occitanie.fr

Thibaud ARIES
0468727200 /0752054284
communication@depistage-occitanie.fr
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