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Un comité départemental des cancers piloté par I’ARS se réunit chaque année et pointe les difficultés
d’atteinte des objectifs de santé publique sur les dépistages organisés des cancers.

Un lancement d’une feuille de route des dépistages organisés des cancers « Priorité dépistage » dés
2024 sous le pilotage de I’'ARS, en lien avec le CRCDC et la CPAM qui s’appuie sur :

- Les recommandations du rapport de I'lGAS (janvier 2022) sur I'évaluation de la mise en ceuvre en région
des dépistages des cancers

- La stratégie décennale de lutte contre les cancers, 2021-2030

- La consultation des acteurs (directeurs de santé publique des ARS, CRCDC, sociétés savantes, SPF, Ligue
contre le cancer et France Assos Santé)
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S’appuyant sur la stratégie décennale de lutte contre les cancers 2021-2030, une feuille
de route 2022-2025 a été arrété régionalement et déclinée localement.

. el Cancers de mauvais
Cancers prioritaires diagnostic

3 ZSP critiques

« Poumon (femme) « Ovaires en matiere de
« LBP (lévres / bouche / (€

pharynx) (femme)
« Sein (Est du département * Annemasse

) * Thonon-les-Bains
 Prostate « St Julien en
« Colon-rectum Genevois
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Actions Amorcer le virage préventif
identifiees
comme

prioritaires Ameliorer la detection des cancers via dépistage des '
dans |e 74 Personnes a haut risque et dépistages organises

Favoriser des parcours cancers personnalisés, fluides
et coordonnés

Faciliter 'acces de tous les patients aux innovations
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Taux standardisé monde : les taux sont standardisés sur la

structure d’dge de la population mondiale.

SEIN
Femmes
Incidence Mortalite

Département [Nb Taux stand |Nb Taux stand
Ain 446] R 14,01
Allier 324 91,2 87 15,08
Ardéche 286 93,0 66 13,8
Cantal 134 ' 5,52
Drome 429 94,2 95 14,89
Isere 961 95,8 183 13,88)
Loire 641 93,0 148 14,02
Haute-Loire 194 91,5 52 15,17
Puy-de-Dome 543 93,8 116 14,25
Rhéne 1366 98,2

Savoie

Haute-Savoie

ARA

France métro

53172}

7

Ils sont exprimés pour 700 000 personnes-année

Taux standardisé de mortalité par cancer du sein par BSI/ZSP
2012-2016:24,7 2 37,6

/Une incidence\

dans la
moyenne
régionale et la
mortalité la
plus faible de
la région

MAIS des
disparités
majeures en
intra-
départemental
(est du

\_département) /
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LE ROLE DE CHAQUE ACTEUR

.
Radiologues
+ Réalisent les mammographies de dépistage
» Assurent la ens
nforme:

Assurance Maladie

= Sont les

c_-

« Envoie des invitations et relances
+ Méne des campagnes d'accés ciblées

patientes '
bles du parcours m i P 4
— (“alter vers®)
+ Coordonne les actions de terrain
/ » Sensibilise les publics prioritaires

« Aller-vers »
‘ individuel a
destination des

assurées

« Aller-vers »
collectif a
destination
des acteurs
du territoire

%% 'Assurance
*I\# Maladie

CRCDC
Auvergne Rhéne Alpes

« Organise et coordonne les programmes de

dépistages organisés
+ Assure l'organisation des secondes lectures ngence Regio“ale
« Suit les examens positifs et les orientations d s te
e San

« Produit les indicateurs territoriaux
« Pilote régionalement la politique de santé

« Soutient l'organisation territoriale des soins
« Appuie la structuration de Uoffre en imagerie

Réunions collaboratives et /F\ I’Assurance
Maladie

constructives CRCDC &
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UN PREMIER RETOUR D’EXPERIENCE

1e" retour d’expérience des radiologues qui pratiquent la mammographie :

Comment arrivez-vous a inscrire la mammographie dans vos pratiques ?
Qu’est-ce que cette pratique vous apporte dans le suivi des patientes ?

-
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POURQUOI CETTE RENCONTRE AUJOURD'HUI ?

« Partager un constat commun sur la situation en Haute-Savoie

» Rappeler les enjeux de santé publique liés au dépistage du cancer du sein
» Valoriser les actions déja engagées par les partenaires

« Anticiper les enjeux d’acces face a l'intensification des relances

* Identifier ensemble des leviers d’amélioration, a court et moyen terme

» Renforcer la dynamique collective, avec les radiologues au coeur du dispositif

e "} I’Assurance
AJ Maladie
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LE CANCER DU SEIN EN FRANCE

1 femme sur 8 est confrontée au cancer du sein au cours de sa vie

C’est le plus fréquent et la 1¢"¢ cause de mortalité par cancer chez les femmes

Avec un taux d’incidence de 105 cas pour 100 000 habitants, la France détient le
triste record du monde de cancer du sein. (87 en Iltalie)

Le taux de recours au dépistage organisé est faible,
1 femme sur 2 participe actuellement au dépistage organisé en France.
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Le dépistage individuel : Le dépistage organisé :
« Le médecin et son patient décident selon « Les autorités de santé invitent une
des criteres personnels: Femmes <50 ans classe de population : Femmes entre

ou >74 ans et/ou ayant une anomalie

clinique ou un facteur de risque 50 et 74 ans, sans symptomes et sans

facteurs de risque particuliers (autre

particulier.
. que l'age).
 Meéthodes :
Palpation par un professionnel de « Méthodes :
sante +/- examen radiologique Mammographie tous les 2 ans
- Les femmes ayant un risque élevé ou tres
élevé de cancer du sein bénéficient :
« d'un suivi spécifique en lien avec leur
médecin
« d’une prise en charge a 100 % pour gx - .
; DEPISTAGE S P
les examens recommandés FRANGAE ﬂl’ DESCANCERS “xh WAssurance

Liberté
el -Rhine-A| A .
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LE DEPISTAGE EN PRATIQUE

DEPISTAGE DU CANCER DU SEIN .

LE PARCOURS DE MA MAMMOGRAPHIE Centre de coordination
Auvergne-Rhéne-Alpes

CENTRE DE
RADIOLOGIE

JE RECOIS L'INVITATION DE L'ASSURANCE

J’Al ENTRE JE PRENDS MON RENDEZ-VOUS. JE VAIS CHEZ
50 & 74 ANS MALADIE (TOUS REGIMES CONFONDUS) MON RADIOLOGUE POUR FAIRE MA MAMMOGRAPHIE
ET LA LISTE DES RADIOLOGUES AGREES ET UN EXAMEN CLINIQUE DES SEINS ET S|
AU DEPISTAGE. BESOIN UN EXAMEN COMPLEMENTAIRE
LE RADIOLOGUE
ME DONNE
LE RESULTAT UN PREMIER
< EST POSITIF** RESULTAT
JE FAIS DES EXAMENS

COMPLEMENTAIRES

LE RESULTAT
EST NEGATIF

MON DOSSIER EST TRANSMIS AU
CENTRE DE DEPISTAGE, UN SECOND
RADIOLOGUE REALISE LA 2EME LECTURE

LE RESULTAT

LE RESULTAT
EST NEGATIF

EST POSITIF*

JE FAIS DES EXAMENS
COMPLEMENTAIRES

DES QUESTIONS ?

RENDEZ-VOUS SUR LE SITE INTERNET OU
CONTACTEZ VOTRE SITE DEPARTEMENTAL :

JE RECOIS MES RESULTATS PAR POUR MA PROCHAINE MAMMOGRAPHIE WWW.DEPISTAGECANCERAURA.FR
COURRIER DE MON CENTRE DE JE RAMENE MES DERNIERS CLICHES POUR
DEPISTAGE ET MON MEDECIN AUSSI* UN MEILLEUR DIAGNOSTIC
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Inclusion

Acte
thérapeutique

Acles de

dépistage ou
diagnostic

8
g
:
3
3

Demande d'exclusion

+ opposition

50 - 74 ans

.

« ALD cancer du sein

\

- Tumorectomie avec curage

- Double mastectomie...

v

. Mammographie bilatérale

(exclusion pour 2 ans)

v

. FdR génétique (BRCA 1 ou 2) + oppo

Précédemment Dispositif rénové
Invitation Relance #1 f.-@ Relance #2 @
1 relance
papler_a 12 6 mois 6 mois
mois

Mail et message dans

& .
] G le compte Ameli

» Pour les assurées sans compte Ameli: parcours
d’invitation et de relance avec envois papiers

« Sur demande de I'assurée, réédition des
invitations avec étiquettes auprés de sa CAM

EX = ‘ ~ I’

REPUBLIQUE g r DEPISTAGE /%23 UAssurance
FRANCAiSE 4 BN DESCANCERS Maladie

ciberté igence Régionale de Santé Centre de coordination b . X

Liberté Auwergne-Rhére-Alpes h Agir ensemble, protéger chacun
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L’ Assurance Maladie a renforcé ce dispositif avec des opérations dites de « Aller vers » pour les
populations les plus fragiles et les plus €loignées du systéme de santé Un objectif : accroitre les taux de
dépistage et rattraper notre retard d’ici 2027 |

- Cancer colorectal objectif 65 % de taux de dépistage contre 40,5 % aujourd’hui,
- Cancer du sein objectif 70 % de taux de dépistage contre 57,3 %,
- Cancer du col de l'utérus objectif 80 % de taux de dépistage contre 71,8 %.

Pour conduire ce « Aller-Vers » :

- Création de 7 centres d’appels sortants (plus de 100 téléconseillers) mis en place par 'assurance
maladie pour appeler les assurés non deépistés et les inciter a réaliser leurs dépistages ;

- Mise a disposition via AmeliPro des listes des patients éligibles et non dépistés aux médecins traitants

- Création d’'un annuaire pour faciliter 'acces au radiologue par les assurées

Développement des rendez-vous de prévention aux ages clés de la vie (dispositif Mon bilan prévention)

va également permettre d’accroitre la participation aux dépistages organisés des cancers et de,r fﬁ{?gd?asnce

assurés dits a « haut risque », necessitant un suivi particulier. Maladie

Agir ensemble, protéger chacun



En complément des actions nationales, le service prévention de la CPAM de Haute-Savoie se
mobilise pour le dépistage :

100 826 invitations envoyées de janvier 24 a mars 25
Une équipe de 4 conseillers appellent chaque jour 600 personnes n’ayant pas réalisé leur dépistage
Réservation de créneaux de rdv avec les cabinets de radiologie

Réalisation de campagne cross média réseaux sociaux, presse, web et radio

Financement de structures ou associations via appels a projets

Les équipes du Centre d’Examens de Santé réalisent 3 300 examens de prévention en santé, la question
des dépistages est au coeur de ces bilans

A chaque rencontre, les professionnels de santé sont encouragés a parler dépistage avec leur patientele

Ces campagnes aller vers entrainent un flux de patientes en hausse avec un risque de

saturation : points a travailler collectivement

16
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Mise a jour des conventionnements avec les radiologues

Financement du mammographe au CH de Rumilly par ’ARS

Travail en cours avec les médiateurs santé des 6 quartiers prioritaires de la ville (QPV) :
Annemasse, Bonneville, Cluses, Gaillard, Saint-Julien-en-Genevois et Thonon-les-Bains
577 rendez-vous pris pour des assurées en partenariat avec I’Assurance Maladie :

Centre de
HPMB radiologie HDL Imagerie du CH Annecy :

Sallanches : de Thonon : Foron : 88
20 rdv Bonneville : 174 rdv rdv 263 rav
32 rdv

#7%3 Assurance
AJ Maladie
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116 000 femmes concernées

oar le dépistage organisé en Délais de rendez vous souvent

17 cabinets de radiologie pour re ‘ _
supérieurs a 3 mois

2025-2026 en Haute-Savoie pres de 850 000 habitants

57,4% de participation au
dépistage

84¢me rang national

12¢me syr 12 au rang régional

REPUBLIQUE g r BEE(I:SJIQEERS g‘&;’“\ I’Assur;ance
FRANCAISE @ Agence Rigonal deSarté Centre de coordination Maladle

Liberté ~— 2
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Recours au dépistage du cancer du sein : 57,4 %

Recours dépistage du cancer du sein

[]0,319-0402

[Jo402-0485

[ 0,485 - 0,569

[ 0,569 - 0,652

Il 0.652-0735

. gzt:ri‘r:(t)s de rgdiologie qui réalisent des_ : 34 A

graphies ’)_ Y . )

Saint—JuIien-en-Gnvi § X m

[]224-614
[ 614 - 1316
[ 1316 - 3124
Bl 3124 - 7997

Données Assurance Maladie : mai 2023 - avril 2025

Femmes sans dépistage du cancer du sein au cours des deux dernieres années

Nombre de femmes sans dépistage
au cours des 2 derniéres années

mammographies o Wz—
Saint-Julien-en-Genevois ;

Reignier-Esery

'2!‘*}"!‘~ e B“ \“" Samoéns

'v"\ : nnville Cluse
%" ' Rogsyur-Eo/r' e ' 3

DT K

RN

?f’¢4ﬁ~ :

yBRAY

Seyssel r;.\‘q::‘”
5

&Y

L Chamonix:Mont:Blanc

Faverges-Seythenex
Données Assurance Maladie : mai 2023 - avril 2025
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EVOLUTION DU DEPISTAGE

Volume d’actes de mammographie et recours au dépistage du
cancer du sein

Evolution de la participation au dépistage organisé du cancer du sein

140 000 70%
120000 - 45000 100,00%
100000 so% 40 000 90,00%
80000 a0% 35000 80,00%
60000 30% 7 0,
30000 0.00%
o o 60,00%
- o 25000
50,00%
0 o% 20000
@& ﬁa ,9@ ,99 40,00%
v.\"' o'*' o"L o”" 6* 6’ m‘ o" e"' o\ 6‘ @- & &
1
& & F P & ¢ 1.. L A A A . A 5000 30,00%
mmm Population cible NN Femmes dépistées e Participation au DO
10000 20,00%
Recours au dépistage du cancer du sein par 5000 10,00%
' A
tranche d’age 0 0,00%
70% 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025
5639, 57 3% (données a fin
60% 070 70 54,8% mai
° 50,6% 53,5% )
50% mmmm Actes de dépistage organisé mmmm Actes de dépistage individuel
40% = Recours au dépistage sur 2 années glissantes
30%
d-‘“
20% DEPISTAGE s7’a3p UAssurance
10% ?::llilacl;.cllsléi DESCANCERS Maladie
Lo O)Agswe!légmaledeSanté Centre de COOI:dIn ation Agir ensemble, protéger chacun
0% ol Auvergne-Rhine-Apes Auvergne-Rhéne-Alpes

50-54 ans 55-59 ans 60-64 ans 65-69 ans 70-74 ans



ENQUETE OCTOBRE ROSE 2024 : CE QUE LES FEMMES NOUS DISENT

Pourquoi certaines femmes hésitent a
participer au dépistage du cancer du sein ?

10; 2% - Peur
. po 5:1%
24: 6/0\\ r

= Disponibilité ( femmes et rdv)

= Douleur et inconfort liés a I'examen

26; 6%
= Méconnaissance et manque
128; 31% d'information

= Sentiment de ne pas étre concernée

78; 19%

m Pudeur et aspect intime de I'examen
m Procrastination et oubli

m Défiance et méfiance envers le
systéme médical

Résultats d'une enquéte réalisée
auprés de 420 personnes
Octobre 2024

Maladie

Agir ensemble, protéger chacun
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AU-DELA DES CHIFFRES : DES FREINS TRES CONCRETS POUR LES

FEMMES A REALISER DES DEPISTAGES

' Les peurs liées au cancer :
« Peur du mot cancer »
« Peur d’'apprendre qu’elles sont malades »
« Peur gu’on découvre quelque chose »

Des contraintes de disponibilité :
« Difficulté a se rendre disponible avec le travail et les enfants »
« Difficile d’avoir un rendez-vous facilement, il faut appeler plein de fois»

2 La douleur ou l'inconfort :
« L'examen fait mal »
« On nous écrase le sein »
« J'ai peur d’avoir mal »

L2 Le sentiment de ne pas étre concernée :
« Je me sens en bonne santé »
« Ga n’arrive qu’aux autres »
« Pas de symptébmes donc pas besoin »

Un travail en cours avec
les médiateurs santé
(dans les quartiers
prioritaires de la ville —
QPV) :

Prévention cancer
Actions collectives
Travail en cours pour
identifier les freins
particuliers dans ces
QPV

ia \1 I’Assurance
AJ Maladie
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/@ Des taux de participation en-deca des objectifs de santé publique, malgré les efforts
collectifs.

/2 Une démographie médicale tendue, avec des radiologues fortement sollicités.

/® Une organisation hétérogéne selon les territoires, complexifiant I'accés pour certaines
assurées.

/® Des délais de rendez-vous parfois longs, qui peuvent décourager les femmes invitées.

/® Des créneaux non identifiés comme "dépistage", rendant difficile le fléchage des appels ou
actions ciblées..

/® Un acte moins rémunérateur que d’autres, moins attractif financiérement.

» Un constat partagé, mais aussi une opportunité de construire ensemble des solutions

locales. e agsisétélignce

Agir ensemble, protéger chacun



Q INSPIRATION D’AUTRES TERRITOIRES

Quelques données issues d’autres départements pour nourrir notre réflexion
collective :

Population Taux de

Département Cabinets Population éligible dépistage Délai moyen
Haute- o :
Savoie 17 850 000 115 732 57,4 % 4 mois

Cote-d’Or 17 540 000 69 558 65,82 % 1 semaine

Haute-Loire 5 228 000 33 159 68,35 % 1 semaine

Loire 22 772 000 104 732 65,62 % 3 mois

Ces données ne sont pas des « modeles a copier », mais elles illustrent certains leviers

organisationnels potentiels : prise de RDV facilitée, délais raccourcis, mutualisation de % UAssurance

C ré n eaUX ) .virg!eablde,lpstéger chacun
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Objectif : repartir avec des pistes
concretes et co-construites
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Des pistes concrétes a discuter collectivement, en s'appuyant sur les forces et réalités du territoire :
Créneaux dédiés au dépistage, lors des campagnes d'appels ciblés (ex. Octobre Rose)

{ Appels personnalisés des femmes identifiées par la CPAM comme non dépistées

@ Campagnes ciblées localement (quartiers, bassins de vie, publics prioritaires...)

(® Ouverture élargie de créneaux (soirées, samedis...) pour améliorer I'accés notamment des femmes actives
== Coordination entre cabinets pour faciliter la prise de RDV (mutualisation des plages)

» Exemple inspirant : numéro unique en Cote-d’Or pour simplifier la prise de RDV et mobiliser plusieurs sites

(3 Objectif commun : rendre le dépistage plus accessible, visible et simple pour les femmes concernées.

¢/ UAssurance
26 AJ Maladie

Agir ensemble, protéger chacun



TEMPS D’ECHANGES - VOS RETOURS, VOS IDEES

Q Sur les constats et ressentis

Quelles sont, selon vous, les principales raisons des délais actuels dans la prise de RDV pour les mammographies ?
Avez-vous observé une évolution du comportement des patientes face au dépistage ces derniéres années ?

Quelles sont les difficultés que vous rencontrez le plus fréquemment en lien avec le dépistage organisé ?

< Sur les pratiques et les leviers

Y a-t-il des pratiques qui fonctionnent bien dans vos cabinets et que vous seriez préts a partager ?

Certains territoires ont expérimenté des créneaux réservés pour des campagnes ciblées : cela vous semble-t-il
transposable ici ?

: sslirance
avapjages y voyez-vous ? AJ Maladie

Agir ensemble, protéger chacun

Pensez-vous qu'un systeme de prise de RDV simplifi€ ou mutualisé entre cabinets serait utile ? Quels irRins ou



TEMPS D’ECHANGES - VOS RETOURS, VOS IDEES

== Sur la coopération et les améliorations concrétes
Comment pourrions-nous mieux articuler nos actions de "relance ciblée" avec vos organisations internes ?

Quelles conditions seraient nécessaires pour vous permettre de libérer davantage de créneaux de dépistage ?

® Sur les solutions et perspectives

Si vous aviez une baguette magique pour améliorer I'acces au dépistage dans le département, quelle mesure
prendriez-vous en priorité ?

Quels sujets souhaiteriez-vous que I'on approfondisse lors d’'une prochaine rencontre ?

DEPISTAGE l’Assurance
REPUBHQUE 2
08 FRANGAISE .mmg B EQE?;Q%EESM } Maladie
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MERCI POUR VOTRE ENGAGEMENT

ENSEMBLE, FAISONS PROGRESSER L’ACCES AU DEPISTAGE POUR LES

FEMMES DE HAUTE-SAVOIE.

NOUS REVIENDRONS VERS VOUS POUR FAIRE LE POINT SUR LES
PROPOSITIONS EMISES ET CONSTRUIRE ENSEMBLE LES PROCHAINES ETAPES.




VOS CONTACTS PRIVILEGIES POUR LES DEPISTAGES DU CANCER DU
SEIN

Maladie

Agir ble, protéger ch

J’.
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prevention.cpam-haute-savoie@assurance-maladie.fr
Romain HENRY — Directeur Adjoint
Aurélie ZULIAN — Responsable du Département Prévention
Romain DURET — Responsable Promotion de la Santé
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EX

REPUBLIQUE

ZR‘;\NCAISE ® Agence Régionale de Santé
Egaité Auvergne-Rhane-Alpes
Fratermicé

Ars-dt74-prevention-promotion-santé@ars.sante.fr

Rachel CAMBONIE — Directrice Adjointe

Dr Chloé TARNAUD — Médecin DD ARS
Marie-Caroline DAUBEUF — Responsable Offre de
santé territorialisée

Nadege LEMOINE-SUATTON — Service Prévention
et promotion de la santé

DEPISTAGE
DESCANCERS

Centre de coordination
Auvergne-Rhéne-Alpes

Dr Danielle VIGNAUD Médecin
Coordonnateur Site des Savoie
danielle.vignaud@depistagecanceraura.fr
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MERCI A TOUTES ET TOUS

DEPISTAGE
FEK‘&%L}\%‘E‘ 2 I’ DESCANCERS

s :w:ré";::::n‘m‘z“m”‘é Centre de coordination
elté Auvergne-Rhone-Alpes
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