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Compte tenu de la rareté des données spécifiques
sur les CCIS en France, un premier observatoire
national avait eté réalise en 2003-2004 avec le
soutien de | a SFSPM et de
colliger 1289 cas de fagcon prospective et dans
difféerentes structures (CLCC, CHU, CHG, Cliniques
privées)

Deux publications en avaient synthétisé les

résultats
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Breast-conserving surgery with or without radiotherapy vs
mastectomy for ductal carcinoma in situ: French Survey experience
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Carcinomes canalaires in situ (CCIS).
Caractéristiques histopathologiques
et traitement : analyse de 1 289 cas

Ductal carcinoma in situ of the breast (DCIS). Histopathological
features and treatment modalities: analysis of 1,289 cases

B. Cutuli?, C. Lemanski?, A. Fourquet?, B. de Lafontan?, S. Giard®, S. Lancrenon®, A. Meunier’,
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Etude nationale multicentrigue des modalitées
diagnostiques et de la prise en charge des CCIS
avec evaluation a long terme (5 et 8 ans)

Inclusions: du 01.01.2014 au 30.09.2015
Nombre de patientes incluses: 2125 (1600)
Objectifs:

Analyse comparative par rapport a la période
2003-2004

Evaluation de I'impact du depistage et des
recommandations nationales INCA-SFSPM

Suivi des patientes a 3,5 et 8 ans
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~ NOMBRES DE CENTRES
PARTICIPANTS ET INCLUSIONS

~. 71 centres participants

. 2125 patientes incl

- 2141 seins traités



2141 SEINS TRAITES

La Réunion
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AGE MEDIAN DES PATIENTES:
ANALYSE DE 2125 CAS

AGE MEDIAN: 58,6 ans (56 en 2003 -4)
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ATN{ECEDENTS FAMILIAUX DE CS
(1¢r© et/ou 2°™e degré) : 37,5%
(26%: 1 ATCD; 11,5% > 2 ATCD)

30% doant ®c®dents en 20014



PATIENTES MENOPAUSEES: 69%
(64% en 2004)

(Age median de la ménopause: 50 ans)

ATCD de THS: 28% (durée médiane: 8 ans)
(52% en 2004)

Aucune influence du THS sur la taille, le grade, la
multifocalité et les RH
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Découverte radiologique: 87.5%
Signes cliniques 1. 12.5%

ltumeur / écoulement / rétraction / Paget
NB : | mportantes di ff ®r en

- 46% de signes clinigues avant 40 ans
- 18% entre 40 et 50 ans et au-dela de 70 ans
- 8% entre 50 et 70 ans (dépistage +++)
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7% DE DECOUVERTE MAMMOGRAPHIQUE
DES CCIS EN FONCTION DE L’AGE
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CC\IS PAR DEPISTAGE ORGANISE OU
INDIVIDUEL ( FEMMES DE 2 50 ANS)




