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Afin de vous aider & donner suite ou non a cette invitation, le CMGOF se propose de vous
informer sur le cancer du sein et son dépistage.

“(Qj Vous avez entre 50 et 74 ans et vous &tes invitée 3 pa iper
F au dépistage du cancer du sein =
Y 1
A

# Le cancer du sein touche en France 1 fermme sur 10, soit 54 000
femmes chague année.
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# Prés de 80 % des cancers du sein concernent des femmes dgées de
plus de 50 ans.

# 12 000 décés sont liés au cancer du sein chague année ; c'est la
premigre cause de déceés par cancers féminins en France.
Le taux de survie & 5 ans pour I'ensemble des cancers du sein est de
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e S J O u r I l e e S 86 %% Il est meilleur pour les cancers détectés précocement.
O -
n at I O n aI eS d l l ‘ N G O F associée a un examen clinique et si nécessaire une échographie chez un
radiclogue participant au dépistage organisé. La mammographie est prise

en charge a 100 % sans avance de frais_
, pour ameéliorer le taux d'identification des cancers
u (& % des cancers sont identifiés en seconde lecture *).
pour vérifier la qualité de
I'examen et la dose de rayons délivrée.

] -
eX p I I q u al I t I e ratl O > Le dépistage a pour objectif de déceler un cancer du sein 3 un stade

précoce, avant quil ne soit palpable ou visible.
> Le dépistage permet ainsi d’alléger les traitements {mastectomie ou

. ]
2 & ablation du sein, ablation des ganglions de I'aisselle, chimiothérapie).
e n e I C e S r I S q u e S > Le dépistage sauve des vies (réduction de 15 a 21 % des décés*).

V4 = # Le surdiagnostic correspond a la détection de cancers gui n"auraient pas

d u d e p I S t ag e d eS mis la vie de la femme en danger. On appelle surtraitement la prise en

charge de ces cancers. Actuellement, il est impossible de les distinguer

des cancers (trés majoritaires) qui vont évoluer.
= La mammographie est-elle dangereuse ? La mammographie utilise des

-
rayons X. Une exposition répétée aux rayons peut exceptionnellement
entrainer 'apparition d’un cancer. Les décés évités grice au dépistage
sont largement supérieurs aux éventuels décés par cancer radio-induit.

# Tous les cancers ne sont pas vus par Fimagerie. A contrario, toutes les
images anormales ne correspondent pas & un cancer.

Au vu de I'analyse des avantages et des inconwvénients, le CNGOF recommande le dépistage organisé
du cancer du sein aux femmes, de 50 a 74 ans, tous les 2 ans.
Le CNGOF recommande la réalisation d'un examen clinigue annuel des seins par un généraliste ou
un gynecologue.
5i wvous découvrez une anomalie mammaire dans IFintervalle entre 2 mammographies, n’hésitez pas
a consulter votre meédecin.

*INCo. Dépistage des concers du sein. 5'informer et décider 2017
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PERSPECTIVES

 Oncofertilité et cancer du sein

Proposition de registre national concernant les démarches
d’oncofertilité, leurs modalités, I'issue des grossesses et
I'enregistrement des évenements carcinologiques (récidives,
cancer controlatéral, métastases, déces)

* Proposition concernant la prochaine RPC de sénologie
du CNGOF

Les indications de mastectomie préventive (en cas de risque
génétique et en-dehors du risque génétique)

* Les consentements éclairés pour la chirurgie mammaire



