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Contexte partenarial

Le 3¢™Me 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 dépistages organisé (SGDO) a toutes les personnes, selon o
des modalités adaptées a chaque niveau de risque. ﬁ . A
Le réseau régional de cancérologie peut avoir un role de coordination
dans la mise en ceuvre et le suivi de projets menés par des structures

ceuvrant en cancérologie.
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Objectif
Evaluer |a faisabilité relative a la mise en place d’'un dispositif de dépistage coordonné pour les sujets a risque
eleve de CCR, entre 50 et 74 ans, identifiés par les SGDO.

Méthodes

Population: hommes et femmes, de 50 ans a 74 ans inclus, résidant dans les départements de Charente,
Charente-Maritime, Deux-Sevres et Vienne, et identifiés a |la date de début et en cours d’étude par les SGDO
comme étant a risque élevé de cancer colorectal (antécédents personnels ou familiaux d'adénomes ou de cancers
justifiant un suivi par coloscopie). Principe general du dispositif: Inviter a réaliser une coloscopie 3 mois avant la
date théorique et recueillir les résultats pour faciliter le suivi médical et permettre une évaluation

épidémiologique.

Sujets a risque moyen: Depistage Organise

Assurance Maladie: coordonnées H/F
de 50 a 74 ans

Réponses postales aux invitations au DOCCR test /
immunologique: signalement des exclusions
définitives au DOCCR AW

Sujets a risque élevé

Cas d’AA ou de CCR découverts suite test positif et refus du patient de participer:
hémoccult Arrét des investigations

Autres sources de données potentielles sollicitées
dans cette étude: DCC, RgC, Phare GO, DIM, Actes
CCAM...

Sujets a risque tres élevé: Phare Grand Ouest

Résultats

AU 20/10/2017:
Personnes a risque élevé identifiees comme éligibles au suivi DECORE-CCR et sollicitées par courrier: n=10562;

Personnes ayant accepté d’avoir un suivi coordonneé : n=2941 dont 1229 avec date de prochaine coloscopie
programmeée non précisee sur le questionnaire retourné et 121 invitées 3 mois avant |la date theorique a réaliser

une coloscopie.

Phase preparatoire: présentation du projet
aux professionnels de santé, élaboration des
outils (courriers, plaquette d’information,
questionnaire a destination des personnes a
risque, des professionnels, logiciel métier...)

Phase operationnelle de mise en ceuvre
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