LE CANCER EXPLIQUE A TOUS

En France, on diagnostique aujourd hui deux fois
plus de nouveaux cas de cancer quil y a 30 ans.
Heureusement, grace aux progres scientifiques
et médicaux, on les soigne beaucoup mieux.

En 2012 en France
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LES CELLULES 1
SE RENOUVELLENT o

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, On denombre plusieurs milliers de milliards SN
de cellules dans notre corps. Elles sont I_A FO RM ATION ::::
............................ organisees en tissus (tissu musculaire,
A nerveux..) qui forment eux-mémes les = D’UNE TUMEUR
............................. organes (intestin, poumon, peau...). g | o |
Chagque jour, 200 millions de cellules Des mutations (h,entees delundes ool o
...................................... meurent et d'autres naissent par division. parents, ou causees par des facteurs
...................................... Ce renouvellement constant est controlé exterieurs comme le tab.a.c:, lalcool ou les
...................................... par les génes qui sont présents dans le rayonnements Uy) modifient clies genes
...................................... noyau de chaque cellule. essentiels au maintien de cet equilibre.
.............................. SR Des cellules « mutees » commencent a se oSS
.............................................................................................................................................................................................................. multiplier de facon incontrolee et forment

.............................................................................................................................................................................................................................. une tumeur Cancéreuse .

g LE CANCER ¥ ¢«
C'EST QUOI @

Un cancer se développe a partir de cellules

qui ont accumule des anomalies genetiques.

Ces mutations entrainent la multiplication

incontrolee des cellules, qui peuvent ensuite

envahir d autres parties de l'organisme.

Il existe une multitude de cancers differents :

S~y selon lorgane ou 1l se developpe, le type
7 (® 7™ 0 de cellules atteintes, les mutations
N genétiques qui surviennent...

LA CROISSANCE
wisgss 8 TUMORALE ? Lesaviez-vous?

....................................... Les cellules canceéreuses echappent au Les cellules cancéreuses. .

----------------------------- controle naturel de lorganisme et continuent , - L . _
...................................... de se multiplier. La tumeur grossit, de " S multiphient a linfiny, elles sont immortelles .
...................................... nouveaux vaisseaux sanguins se forment el detou.ment lles ressources 1oc:a1§s pour se
...................................... autour delle pour lalimenter en oxygéne et . nourr et mieux se \deve}opper -

................................ en nutriments, essentiels a sa croissance. ~# empechent i systeme immunitaire de les

attagquer et de les detruire.

LA DISSEMINATION

Des cellules cancereuses parviennent a
sechapper de la tumeur et passent dans
la circulation sanguine ou les ganglions
lymphatiques. Elles circulent dans le corps
puils colonisent d'autres organes : elles
aboutissent a la formation de tumeurs
secondailres appelees metastases.
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Deépister pour
mieux soigner

Certains cancers
peuvent étre

detectes avant que
napparaissent les
premiers symptomes :
c'est l'objectif du
depistage. Detecter a
temps un cancer, cest
pouvolr beneficier
d'un traitement moins
lourd et augmenter ses
chances de guerison!

cancer : les cellules accumulent des mutations
genetigues au cours du temps.

+ L'hérédité : 5 3 10 % des cancers sont liés
a une predisposition genetiqgue heritee de
['un des deux parents, ce sont les formes dites
« familhales ».

+ Les hormones : pour les femmes, l'age 1 14 :
, , C'est le nombre
de la puberté et de la menopause, le nombre ; o
d'agents cancerigenes

de gr%sseslses. et les traélt’emlents hormohaux identifiés de facon
modifient le risque de developper certains certaine, a ce jour, par les

cancers. chercheurs.

?  Lesaviez-vous?

228l Ma vie au quotidien

La prevention
................... Les habitudes quotidiennes peuvent étre des cest vital |

facteurs de risque de cancer. Il est important de : En changeant

............ > ne pas fumer certains de nos

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, % limiter sa consommation d’'alcool comportements,
.................. % o'ali ter de f squilibrée et . on peut prevenir
......................... + s'alimenter de facon équilibrée et variée lapparition d'un
......................... + pratiquer une activité physique réguliere grand nombre de
........................ 2 limiter son exposition au soleil cancers'

°°°°°°°°°°°°°°°°°°° I

..... 4 -

G d Lenvironnement

S .« Pollution : l'exposition a certains polluants*
(particules fines, pesticides, dioxines,
radiations...) serait responsable de 3a 9 % des

cancers.

... Profession : certains métiers sont associés
a un risqgue plus eleve de cancers a cause de
l'exposition a certaines substances toxiques
(amiante, benzéne, chrome...).

-2 Infection : la contamination par certains virus
Ou bacteries est responsable des cancers du col
de l'uterus, du fole ou de l'estomac par exemple.
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QUELS

TRAITEMENTS @

O Diagnostic,

Quatre strategies therapeutiques des outils de précision
sont principalement utilisées Lorsque des signes evocateurs
pour tratter les patients atteints se presentent ou quun depistage

: _ se revele positif, plusieurs examens
d'un cancer. Au fil du temps, sont nécessaires pour établir le

- diagnostic d'un cancer. Ils permettent

elles se.scnt progresswement de caracteriser precisement le type
perfectlonnées_ de cancer et son degré d'évolution,

et ainsit d adapter au mieux le choix
des traitements.

La chirurqie

Traitement local

Objectif : enlever la tumeur et, st besoin, les ganglions
a proximite et les metastases.
Appelée aussi : ablation, exerese, résection.

e» Utilisée contre 80 % des tumeurs.

Elle est, selon le stade d'évolution du cancer,
associée a d'autres approches théerapeutiques.

La radiotherapie

Traitement local

Objectif : detruire les cellules cancéreuses en les empéchant
de se multiplier grace a un rayonnement radioactif.
Appelée aussi : rayons, radiations.

--«> Concerne plus de la moitie des patients atteints
d'un cancer. On distingue :

La radiothérapie externe : rayons émis par une source
externe pour atteindre la tumeur.

La curiethérapie : sources radioactives implantées de

facon temporaire dans le corps, a proximité de la tumeur.

\_/

La chimiotherapie

Traitement géneéral, par voie orale ou sanguine
Objectif : tuer les cellules cancereuses grace a
['utilisation de substances chimigues. La chimiothérapie
sattague par defaut a toute cellule gui se divise
rapidement (comme dans les cheveux, le sang,

la mugueuse de l'intestin...), ce qui expligue certains
effets secondaires.

> Utilisee le plus souvent en association

avec la chirurgie, parfois seule ou en association
avec la radiotherapie.

La greffe de moelle osseuse

Traitement local

Objectif : remplacer le tissu qui fabrigue toutes les cellules
sanguines.

- Traltement de référence des cancers du sang

(tumeurs non solides).
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QUELS

TRAITEMENTS @

Ces dernieres anneées, de nouvelles

approches therapeutiques ont pu etre mises

en oceuvre grace a la recherche.

Objectif : personnaliser la prise en charge

et vaincre la maladae.

L' hormonotherapie

Traitement par voie orale, ou local

(retrait des organes qui produisent

des hormones, par exemple les ovaires)

Objectif : bloquer l'action d'hormones sexuelles
(cestrogenes, progestérone, testosterone)
naturellement produites par l'organisme.

.+«» Réservée aux cancers « hormono-dépendants »,
dont la croissance est stimulée par certaines
hormones (c'est le cas de certains cancers du sein,
de l'utérus ou de la prostate).

Les therapies ciblees

Traitement par voie orale

Objectif : bloguer des mécanismes specifiques aux
cellules cancereuses ou aux tumeurs, en epargnant les
cellules saines de lorganisme.

-« Des tests génétiques et moléculaires renseignent
sur les particularités de certaines tumeurs
cancereuses. Cela permet l'utilisation de thérapies
ciblant spéecifiquement ces particularités.

Limmunotherapie

Traitement par voie orale ou par injection
Objectif : stimuler et éduquer le systeme immunitaire

pour qu'll s'attaque aux cellules cancereuses.

-« Aujourd hui, on utilise principalement
l'immunotheérapie dite « non specifique » qui se fonde
sur l'administration de molécules capable de modifier

l'activité globale du systeme immunitaire.

? Lesaviez-vous?

L'imatinib, Glivec®, est une thérapie ciblée
utilisee depuis 2001 dans le traitement de
certaines leucemies. Chez les personnes
dont les cellules cancereuses sont porteuses
d'une modification genetiqgue particuliere,
elle a permis de revolutionner le traitement :
38 7% des patients sont desormais en vie

6 ans apres le diagnostic, contre 20 7% avant
['utilisation de cette molecule.
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Chague tumeur est differente . grace a des tests genetiques
et moléculaires, on etudie aujourd hui tres précisement les

caracteristiques des cellules cancereuses et on identifie des
biomarqueurs (indicateurs). Cela permet notamment :

............... * de mieux déterminer les choix, les doses et les durées

"""" des chimiotheérapies afin d'augmenter leur efficacité et de diminuer les effets secondaires;

- d'utiliser des thérapies ciblées lorsque c'est possible;

----- dans le cas des cancers héreditaires, de determiner le risque éventuel pour les autres

membres de la famille et d'adapter les mesures de prevention.

Essai clinique : l'étape
incontournable

Les essais cliniques sont indispensables
pour mettre au point de nouveaux
traitements et meéthodes de diagnostic.

[Is sont strictement encadres par la lot. Les
patients sont libres d'y participer ou non,
et etroitement surveilles durant tout l'essai.
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ANTIANGIOGENESE IMMUNOTHERAPIE RADIOTHERAPIE LA CHIRURGIE
« SPECIFIQUE » PEROPERATOIRE MINI-INVASIVE

Lobjectif est dempécher

| la formation de nouveaux |
T2, valsseaux sanguins autour &

de la tumeur afin de
lasphyxier et de bloquer
sa croissance.

Elle consiste a « apprendre »

au systeme immunutaire
du patient a reconnaitre

speciiquement les cellules

CanCereuses pour mieux

Lirradiation de la zone
concernee par le cancer
est faite en une seule
fols, au bloc operatoire,
juste apres l'ablation

Lopéeration ne necessite
que peu ou pas
d'ouverture du corps, dou
un temps d'intervention
reduit, un confort plus

' les attaquer (appelée aussi

................................................................................................................... VaCCIHatIOn thé.ra_peuthue) .

chirurgicale de la tumeur. important pour le patient
et moins de risques post-

operatoires.
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DES TRAITEMENTS

MOINS LOURDS L

De plus en plus de soins sont realises sans quun - . 000

sejour a I hopital soit necessaire. Le developpement -7 - -

de la chirurgie ambulatoire, de 'hOpital de jour

ou de la chimiothérapie a domicile, par exemple, 7777

ameliore la qualite de vie des patients. S0

,,,,,,,, UN ACCOMPAGNEMENT
% MEDICAL GLOBAL

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, Du diagnostic jusqu'a l'apres-cancer en passant par
------------------------- les traitements, differents professionnels medicaux

''''''''''''''''''''''''' et paramedicaux cooperent pour adapter la prise en

................. charge des patients et personnaliser le parcours de

................ soIns . oncologues, radiologues, chirurgiens, infirmaiers,

................ kinesitherapeutes, psychologues, nutritionnistes...

DES SOINS POUR AMELIORER
........ LA QUALITE DE VIE

................. En complement des traitements visant a combattre le

---------------- cancer lui-méme, d'autres approches therapeutiques

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, se sont developpees depuis vingt ans pour reduire
................................ les effets secondaires des traitements et lutter contre

................. la douleur. On les appelle les soins de support.

......
......
OOOOOO
......
.......
......

UN SOUTIEN
PSYCHOLOGIQUE i

ESSENTIEL @ s

Un soutien psychologique peut aider les patients 00

avant, pendant et apres leur traitement.  sooos

> Des associations de patients et des centres oo

dinformation sur le cancer existent partout en France. ...

[Is permettent de s'informer et de privilegier lentraide  ~- -

entre les patents. ~~coosos

> Apres le traitement lui-meme, le rOle des proches "7 772

et des soignants reste important.
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mnternati

o Un objectif : acceélérer I'Histoire pour guérir 2 cancers sur 3 d'ici
dix ans.

e Tous les domaines de la cancerologie : recherche
fondamentale, clinique et translationnelle.

e Tout type de cancer.

e Partenaire des meilleurs acteurs de la recherche : Inserm,
CNRS, centres de lutte contre le cancer, cancéropoles...

e Partenaire de la mise en ceuvre du Plan cancer.

e Membre fondateur de l'Institut national du cancer.

Faire emerger Decloisonner

de nouveaux recherche

concepts et fondamentale

de nouveaux et recherche
appliquee,

sciences « dures »
et sciences
soclales .

.................................................
.................................................
................................................

Ameliorer le
diagnostic
precoce pour
prendre de vitesse
la maladie.

Renforcer

la prevention
pour limiter
lapparition,
de nouveaux
cas.

19,23 millions d'euros =
.............................. legs et assurances vie

millions d'euros

'''''''''''''''''''''' collectes en 2013 12,84 millions d'euros = dons

Batir des

partenariats

reunissant

les univers Pres de
academigue,

hospitalier 400

et Industnel.

nouveaux projets
de recherche par an

Environ
Permettre
aux malades 3 0
dacceder millions d'euros
plus vite aux alloués chaque
.theraples année au
iInnovantes. financement de

la recherche

287000

donateurs
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