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Pour un dépistage équitable du cancer du col

DEPISTAGE DU CANCER DU COL DE UTERUS

L'auto-prélevement peut encourager plus de femmes a se dépister

mais il nécessite un accompagnement

Améliorer la prévention du cancer du col de I'utérus a La Réunion par un dispositif d’auto-prélévement a domicile.

Résultats du volet qualitatif du programme RESISTE

POURETTE D., CRIPPS A., DESPRES C., BARDOU M., DUMONT A.

UNE ETUDE SOCIO-ANTHROPOLOGIQUE aupres de 35 femmes socialement défavorisées
PREALABLE AU PROJET RESISTE : envoi d’un kit d’auto-prélévement HPV au domicile de
femmes non a jour de leur dépistage
OBIJECTIFS : Identifier les freins et opportunités de recours au dépistage
Etudier I'acceptabilité de lI'auto-prélevement

AUTO-PRELEVEMENT

Une solution mais un dispositif a adapter

Facteurs internes

Facteurs externes

Facilité logistique Rattraper des

Intimité femmes
Doutes sur la qualité Importance de
du test

I'examen visuel

Doutes sur la
capacité a I'effectuer

Doutes sur la
continuité du suivi

Réticence, pudeur médical

RECOMMANDATIONS

1. Accompagner les femmes (numéro

vert, distribution/accompagnement par
le médecin traitant ou pharmacien)

. Médiatiser pour rassurer par rapport a
un nouveau dispositif

. Passer par des relais (associations,
CeGIDD, lieux d’accueil) pour atteindre
les femmes socialement isolées (SDF,
prison, hébergées, migrantes)

DEPISTAGE PAR FROTTIS

- Savoir que le CCU se soigne si dépisté tot

- Se sentir concernée par le CCU (partenaires

multiples, cas dans I'entourage)
- Une envie de « prendre soin de soi »
- Une volonté de savoir

- Prise de conscience de la maladie et du
dépistage

Invitations / rappels (lettre, praticien)

lettres de rappel
Se sentir a l'aise avec le praticien/lI'examen
Suivi gynéco (contraception, grossesse...)

Intégré dans une routine de santé

CONTEXTE

» 3®me cancer gynécologique le plus courant avant 45 ans

Indication de I’dge et de la fréquence sur les

Méconnaissance des fréquences de
dépistage

« C’est incurable »

Peur du résultat

Peur de traitements lourds (hystérectomie)
Barriéres de langue

Ne pas se sentir concernée par le CCU (trop
jeune, trop agée, aucun cas dans la famille,
partenaire stable)

Ne pas sentir a I'aise avec le
praticien/I'examen (genre, communication)
Obstacles organisationnels (RDV)

Ne pas/plus recevoir la lettre d’invitation au
dépistage

Expérience négative lors d’un examen
gynécologique

* Cancer fortement marqué par les inégalités sociales

A La Réunion : taux de mortalité due a ce cancer 2 fois

plus élevé gu’en France métropolitaine ; faible taux de

participation au dépistage organisé

DEPISTAGE hospital
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35 FEMMES & 20 PROFESSIONNELS RENCONTRES (2021)

23 FEMMES SUR 35 A JOUR DE LEUR DEPISTAGE
...mais un dépistage irrégulier pour la majorité

ajour >3ans
(<3ans)
u Dépistage tou s b's 3 ans m Dépistage i égulier
= Jamais dép sté e

non- applicable
Dépistée une fois

LES FEMMES CONNAISSENT PEU L'OBJECTIF DU FROTTIS
...méme lorsqu’elles se dépistent réguliérement

DéteterC(CU DéteterCCU& DéteterMS  Suiv gyné Inconnu

B Dépistagetousles3 ans M Dépistageir réguler M Jamais dépist ée

ORIGINES DES FEMMES

Hollande; 1

Maurice; 1
Madagascar; 4

Comores; 3

Métropole; 2 La Réunion; 20

TYPE DE PRECARITE DES FEMMES
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