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Dans notre département, les différentes campagnes de dépistage des cancers se 
déroulent dans de bonnes conditions. Grâce à la petite équipe très efficace de 
l’AMPM, nous avons des résultats que d’autres départements nous envient. 
Malheureusement, nous déplorons une baisse de participation dans toutes nos 
actions, et après avoir été dans le groupe de tête à l’échelon national, nous avons 
rejoint l’anonymat du peloton et c’est bien dommage. Certains professionnels de 
santé sont peu motivés par les dépistages, voire les court-circuitent par la 
prescription des mêmes examens dans d’autres procédures. 
Nous avons réussi à maintenir notre financement malgré les restrictions 
budgétaires nationales, aussi je demande avec insistance à tous mes confrères, un 
sursaut professionnel digne du Serment d’Hippocrate que nous avons tous prononcé. 
 
                                                                                       Dr Alain FRANCOIS, Président  

Manifestations Octobre Rose 2012 
 

N°9 
 

DO : Col Utérin 

Plus de 550 femmes avaient répondu à l’invitation de l’AMPM le 31/10/12 et ont 
participé  Salle Dumas à Bar le Duc à une méga séance de ZUMBA, dans le cadre de 
la sensibilisation au dépistage du cancer du sein. A cette occasion, Monsieur 
Michel Varin, représentant le Comité Meuse de la Ligue contre le cancer, s’est vu 
remettre, l’intégralité  des gains d’une manifestation similaire, organisée la semaine 
précédente à Saint- Mihiel.   

De 25 à 65 ans, 

vaccinée ou non, 

votre examen de         

dépistage,  

totalement pris  

en charge. 
 

• De 25 à 34 ans : par frottis 

avec analyse cytologique. 

• De 35 à 65 ans : par test 

 HPV  

 

OCTOBRE 
ROSE 



DEPISTAGE ORGANISE DU CANCER DU SEIN  

 
• La généralisation du programme de 

dépistage organisé du cancer du sein aura 10 ans 
en 2014. 

•  L’AMPM a débuté sa première campagne 
d’invitations en décembre 2003 et terminera en 
décembre 2013 sa 5ème campagne. 

• Depuis 2004, 484 cancers ont été 
diagnostiqués dans le dépistage organisé  (chiffres 
provisoires pour 2012 et 2013). 

• Le taux de participation INSEE pour la 
campagne 2011-2012 s’établit pour la Meuse à 
55,6% pour une moyenne nationale à 52,7% et une 
moyenne régionale à 50,4%. La participation est 
cependant insuffisante et loin des 70% souhaités 
dans le cadre du programme. 

- Evolution du nombre de mammographies. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Après un net recul enregistré en 2010, l’activité 
de dépistage a été relativement stable sur 2011 et 
2012. Nous souhaitons qu’une majorité de femmes 
aient accès en toute connaissance de cause à ce 
dépistage. L’installation d’un nouveau centre 
d’imagerie à Commercy et la bascule vers la 
mammographie numérique de la quasi totalité des 
centres devrait y contribuer. 

 
 

- Participation par canton 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
On note depuis le démarrage de nos campagnes une 
disparité de la participation en fonction des 
cantons. Ce sont toujours les mêmes cantons qui 
enregistrent la participation la plus faible. Ce fait 
ne peut s’expliquer à lui seul par l’éloignement des 
centres de radiologie car les mêmes constats sont 
faits pour le cancer colo rectal (cf infra). La 
communication dans le cadre d’Octobre Rose 2013 
sera donc accentuée dans les cantons les moins 
participants en demandant notamment aux 
médecins et aux pharmacies de ces cantons de 
sensibiliser la population cible 
 
 

Octobre Rose 2013 
 

 
Manifestations grand public Octobre 2013 

 
Suite au succès de la méga séance de Zumba 
organisée en Octobre 2012, une nouvelle soirée 
ZUMBA à l’effigie d’Octobre Rose sera organisée 
par l’AMPM le Vendredi 4 Octobre 2013 de 19h30 
à 21h30 au Hall des Brasseries à Bar-le-Duc (mis à 
disposition gratuitement par la Mairie de              
Bar le Duc). 

 Une soirée théâtrale interactive sur le thème du 
dépistage du cancer du sein coorganisée par le 
Comité Meuse de la Ligue contre le Cancer, l’AMPM, 
la CAMIEG et la Mairie de Verdun aura lieu  le 
Vendredi 25 Octobre de 18h à 20h, à l’Hôtel des 
Sociétés de Verdun. 

 

 

Comme tous les ans l’AMPM relaiera la campagne nationale de communication initiée par 
l’INCA auprès  des professionnels de santé et du grand public. La campagne 2013 est 
axée sur la compréhension des enjeux et le libre choix éclairé par des informations 
nourries et accessibles des femmes et des professionnels de santé (visuel ci-contre). 
Outre la diffusion des affiches que nous vous ferons comme par le passé, l’INCA 
adressera un mailing aux professionnels de santé concernés (généralistes, gynécologues, 
radiologues). Une campagne dans la Presse écrite, les radios et télévisions sera 
également organisé par l’INCA. 



DEPISTAGE ORGANISE DU CANCER COLO RECTAL 
 

• La généralisation du programme de 
dépistage date de 2008.  

• L’AMPM a lancé le programme en septembre 
2007 et en septembre 2013 la troisième 
vague sera terminée. 

• Depuis septembre 2007, 88 cancers, 229 
polypes à risques et 200 polypes bénins ont 
été diagnostiqués et traités dans le cadre 
du programme. 

• Le taux de participation INSEE cumulé des 
années 2011-2012 s’établit à 34,4% pour 
une moyenne nationale à 31,7% et régionale 
à 34.4%. Rappelons que pour être efficace 
la participation attendue est de 50% 

 
Evolution du nombre d’hémoccults : 
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Après une bonne participation lors de la première 
vague, le nombre d’hémoccults dans le cadre de la 
campagne reste trop faible. 
 
Evolution de la remise des tests par les 
généralistes : 
 

Nbre de 
tests 

remis et 
lus 

Nb de médecins 

Année 
2010 

Année 
2011 

Année 
2012 

Moins de 
10 tests 19 22 52 

De 10 à 20 
tests 17 12 9 

De 21 à 
50 tests 96 75 87 

De 51 à 
100 tests 34 61 48 

Plus de 101 
tests 3 3 4 

La grande majorité des médecins remettent entre 
21 et 50 tests par an à leurs patients, ce qui est loin 
de représenter la population éligible de leur 
patientèle. Les médecins remettant moins de 10 
tests par an sont les retraités ou spécialistes 
remettant à leurs proches. 
 

Participation par canton : 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Comme pour le cancer du sein, on constate un 
important écart de la participation en fonction des 
cantons. La participation la plus faible est toujours 
enregistrée sur les mêmes cantons, malgré les 
actions ciblées que nous avons entreprises. Nous 
comptons sur l’implication des médecins 
généralistes de ces cantons pour mobiliser leurs 
patients. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Passage au Test Immunologique 
La mise en place du Test immunologique pour le 
dépistage organisé, d’abord annoncée en 2013 devrait 
être effective, à priori, mi 2014. Ce nouveau test, plus 
sensible, permettra de détecter 2 à 2,5 fois plus de 
cancers et 3 à 4 fois plus de polypes à risque que le test 
au Gaïac. L’appel d’offre européen pour le choix du test 
et des  laboratoires sera lancé fin juin et durera 6 mois. 
La mise en route de ce nouveau test nécessite par 
ailleurs une ré-écriture du Cahier des Charges du 
programme, ce qui explique en partie, le délai de mise en 
route.  
Ce nouveau test ne devrait comporter qu’un seul 
prélèvement sur une seule selle et nous espérons donc 
qu’il contribuera à relancer la participation au 
programme. 
De nouvelles séances d’information-formation des 
médecins généralistes seront organisées immédiatement 
en amont du lancement du nouveau test, probablement à 
la fin du premier semestre 2014, accompagnées de la 
remise des nouveaux tests.  
Pour éviter d’avoir 2 types de tests en circulation après 
la mise en place du test immunologique, les relances 2 
avec envoi du test au patient s’arrêteront fin décembre 
2013 (un cahier des charges transitoire prévoit cette 
modalité). Pour la même raison, les approvisionnements 
des généralistes à partir de janvier 2014 se feront par 
20 tests. Il est impératif d’assurer une continuité du 
dépistage pour ne pas démobiliser les patients et nous 
comptons sur vous pour continuer à inciter vos 
patients à bénéficier du Test Hémoccult II jusqu’à 
l’arrivée du nouveau test. 

 

 

  



PROTOCOLE DEPIST-HPV 55 

En Mai 2012 l’AMPM a mis en route le dépistage 
organisé du cancer du col de l’utérus dans le 
département de la Meuse selon un protocole 
expérimental, visant entre autres, à tester 
l’acceptabilité par les professionnels de santé et les 
patientes d’un nouveau test en dépistage 
primaire (test HPV chez les femmes de 35 à 65 
ans). Ce test consiste en la détection des Papilloma 
virus oncogènes responsables des lésions  pré 
cancéreuses et cancéreuses du col de l’utérus. En 
parallèle, un dépistage classique par frottis avec 
analyse cytologique est proposé aux femmes de 25 à 
34 ans.  

Au 15/06/2013 : la totalité des femmes de 25 à 65 
ans ont été invitées à réaliser le test adapté à leur 
âge et pratiquement toutes les femmes non 
répondantes ont été relancées une fois.  
- Pour les femmes de 35 à 65 ans relevant du 
test HPV : 39 327 invitations et 22 870 relances 
ont été envoyées par l’AMPM. 

- Pour les femmes de 25 à 34 ans, sans 
antécédents de frottis dans les 2 ans, 9 172 
invitations et 5 295 lettres de relance ont été 
envoyées 

Nombre de tests réalisés et résultats : 
 Nombre de Frottis classiques  (femmes de 25 à 34 

ans) : 386 résultats reçus à l’AMPM. 
Seuls les frottis identifiés avec nos étiquettes 
et/ou ceux où vous notez l’AMPM en destinataire 
des résultats, nous sont adressés par les 
laboratoires d’anatomopathologie.  
Sur ces 386 résultats connus, 3 sont à refaire 
(prélèvement non conforme), 346 sont négatifs et 
33 sont positifs, dont 16 ASC-US et 15 lésions 
dysplasiques de bas grade et 2 lésions dysplasiques 
de haut grade. 
 

 Nombre de tests HPV (femmes de 35 à 65 ans) :  
6 350, dont 355 positifs, soit 5,6 % de 
positifs ce qui se situe dans la tranche basse de 
l’hypothèse émise pour cette tranche d’âge.   
A ce jour, nous avons connaissance des résultats 
des bilans complémentaires pour 248 des tests 
HPV positifs. 
 

• 229 ont été bilantés selon les recommandations, 
dans le cadre du protocole, par un frottis 
cytologique de triage,   et 19 ont fait l’objet d’une 
colposcopie/biopsie   d’emblée. La majorité des 
suivis des dépistages HPV positifs sont encore en 
cours , mais d’ores et déjà 29 lésions dysplasiques 

de bas grade, 7 lésions dysplasiques de haut grade, 
1 adénocarcinome in situ et 1 cancer malpighien ont 
été diagnostiqués grâce protocole(résultats 
provisoires). Rappelons que ce protocole permet 
d’identifier les femmes à risque de lésions pré 
cancéreuses et cancéreuses du col de l’utérus qui 
sont les femmes HPV positives : au-delà des 
premiers examens complémentaires réalisés, on sait 
que ce sont ces femmes qui doivent faire l’objet 
d’un suivi histologique régulier.  
 

• Pour les femmes HPV négatives, l’état actuel des 
connaissances plaide pour un suivi cytologique à    
5 ans du test HPV négatif, avec cependant 
nécessité d’un suivi gynécologique clinique tous les 
ans.  
 

• Evolution du Protocole. 
Une relance 2 est programmée au mois de 
Septembre 2013, soit 3 mois après l’envoi des 
dernières relances 1. Elle concernera 12 500 
femmes de 35 à 65 ans, non répondantes, relevant 
du dépistage par test HPV : 2 500 seront relancées 
par un simple courrier et 10 000 se verront 
proposer l’envoi d’un dispositif d’auto prélèvement. 
 Le but de cette ultime relance est triple :  

 Augmenter le nombre global de tests HPV lus 
dans le cadre du Protocole DEPIST HPV 55 

 Comparer l’efficacité d’une deuxième relance 
simple courrier et celle d’une proposition d’auto 
prélèvement. 

 Permettre un dépistage chez des femmes non 
suivies sur le plan gynécologique. 
 
 Les tests HPV dans le cadre du Protocole seront 
lus jusque fin Décembre 2013, vous pouvez donc 
continuer à les  proposer et à les réaliser jusqu’au 
20 Décembre 2013.  
 
   Au-delà du 01/01/2014, la phase d’inclusion du 
Protocole sera terminée. Le suivi continuera 
pendant 3 ans, permettant : 

- De recueillir tous les résultats concernant les 
suivis des FCU et tests HPV positifs. 
 
- De suivre le respect de l’intervalle de suivi 
après un test HPV négatif (minimum 3 ans, 
pouvant être porté à 5 ans en l’état actuel des 
connaissances). Ceci sera possible à partir 
des « fichiers actes » que nous fournissent les 
caisses de façon trimestrielle. 

 
 

Nous restons à votre disposition pour tout 
renseignement au 03 29 46 46 00 ou par mail : 

contact@ampm55.fr 



 


