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Selon lõINVS: Cancers > 20 mm en 2010 = 19.3%

Lastier D, Salines E, Rogel A. Programme de dépistage du cancer du sein en France : résultats 2010, évolutions depuis 

2006. Saint-Maurice : Institut de veille sanitaire ; 2013. 26 p. 



Selon Nederend J et al. Trends in incidence and detection of advanced breast 

cancer at biennial screening mammography in The Netherlands : a population based study. Breast cancer research; 

2012, 14.

Taux stable des cancers avancés (Advanced cancers were defined as 

cancers with TNM stage IIA or higher, i.e. tumor size exceeding 20 mm (T2) and/or presence 

of lymphatic metastasis in the sentinel node or axillary lymph nodes)
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le 1er janvier 2010 et le 31 décembre 2012

¾ Objectif: Identifier des caractéristiques particulières  chez les 

femmes présentant  un cancer invasif de plus de 20mm 

détecté par le DO français.

¾ Protocole et Format unique dõextraction des donn®es  

adressés aux coordinateurs de tous les départements

¾ 3 groupes de variables étudiés
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- Antécédents personnels et familiaux

- Densité mammaire

- Prise de THS

- Existence dõune mammographie antérieure à la 
mammographie de dépistage  ayant conduit au diagnostic

- Délai entre les deux mammographies, 

- Rang de participation 

- Age dõentr®e dans le programme de dépistage organisé

Ą Ratio entre le rang attendu et le rang observé de 

participation au DO;



Caract®ristiques de lõexamen de d®pistage 

précédant la mammographie de diagnostic

- Conditions de réalisation de la mammographie 

antérieure: DO ou DI 



Caract®ristiques de lõexamen de d®pistage 

précédant la mammographie de diagnostic

- Conditions de réalisation de la mammographie 

antérieure: DO ou DI 

- Type dõappareil, 



Caract®ristiques de lõexamen de d®pistage 

précédant la mammographie de diagnostic

- Conditions de réalisation de la mammographie 

antérieure: DO ou DI 

- Type dõappareil, 

- Comparaison avec des clichés antérieurs , 

- R®alisation dõune échographie (pour seins denses ou 

dans le cadre dõun bilan diagnostic imm®diat), 

- Situation finale de la mammographie précédente suite 

à la première ou deuxième lecture;



Caractéristiques de la Tumeur (facteurs 

histopronostiques )

- Bilatéralité et multifocalité de la tumeur, 

- Grade , 

- Statut des récepteurs hormonaux et HER2 , 

- Envahissement ganglionnaire .



Au 15 septembre 2014: 

81/101 départements 

soit 86% de la population cible

37 672 cancers invasifs

26 661Ò 20 mm 

(70,8%)

7407 > 20 mm 

(19,7%)

3604 de taille 

indéterminée (9,5%)

Total Ò 20 mm > 20 mm 

Détection en L2 (%) 5,5% 6,1% 3,4%



ORÀ IC 95%À

Rang (%), ajust® sur lõexistence dõune mammographie pr®c®dente et le THS

1-2
3+

1,5
1

1,4-1,6
-

Ratio (%), ajust® sur lõexistence dõune mammographie pr®c®dente et le THS

A peine la moitié
Plus de la moitié

Nb Attendu

1,2
1,1

1

1,1-1,3
1,0-1,1

-

Mammographie antérieure (%), ajusté sur le ratio et le THS

Aucune

DI
DO

2,4

1,4
1

2,2-2,6

1,3-1,5

Àanalyse multivariée



Précédente mammographie DO DI

Délai avec mammographie de diagnostic 779 jours 951 jours

Ò 20 mm 777 jours 901 jours

> 20 mm 798 jours 1140 jours

OR IC 95%

Délai depuis la précédente mammographie (%)

Plus de 5 ans

Entre 3 et 5 ans
Moins de 3 ans

2,2

1,6
1

2,0-2,4

1,5-1,7
-



ORÀ IC 95%À

Rang (%), ajust® sur lõexistence dõune mammographie pr®c®dente et le THS

1-2
3+

1,5
1

1,4-1,6
-

Ratio (%), ajust® sur lõexistence dõune mammographie pr®c®dente et le THS

A peine la moitié
Plus de la moitié

Nb Attendu

1,2
1,1

1

1,1-1,3
1,0-1,1

-

Mammographie antérieure (%), ajusté sur le ratio et le THS

Aucune

DI
DO

2,4

1,4
1

2,2-2,6

1,3-1,5

THS, ajust® sur lõexistence dõune mammographie pr®c®dente et le ratio

Oui
Aucun ou non précisé

0,7
1

0,6-0,8

Àanalyse multivariée



ORÀ IC 95%À

Examen clinique anormal (%)

Oui
Non

1,6
1

1,2-2,2
-

Type dõappareil

Analogique

Numérique CR
Numérique DR

1,4

1,1
1

1,3-1,6

1,1-1,3
-

DMA (%)

Inconnue

3+
1-2

1,2

1,3
1

1,0-1,4

1,1-1,4

Echographie (%)

Oui
Non

1,2
1

1,1-1,3

Àanalyse multivariée




