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Les chiffres clés de 2021

DOCS DOCCR DOCCU
Population cible (Insee) 172 538 327 842 340 394
o, . Remise de tests (>10)=618 MG  Préleveurs : 58 GY, 48 SF,
PS impliqués 28 CIM agréés .
Coloscopies (>10)=33 GE 274 MG
Invitations (% prévisions) 92 641 (96 %) 157 441 (101 %) 111954
Dépistages 38 417 mammographies 55 455 tests 45 782
Taux d’activité 2021
. 46,9 % 36,96 % -
(pop caisses)
Taux de participation 41,7% 35,7 % Taux de couverture fin
2020-21 (pop Insee) (36,9 % en IdF) (31,7 % en IdF) 2020=47 % (51.2 % en IDF)
N =484 N =128
Cancers dépistés (2018- 6,59 %o dépistages 1,70 %o dépistages
2019) {Via L2 : N =44 ; 0,60 %o} {Polypes a risque : N=699 ;
9,26%o0}

Faits marquants 2021

- DOCS : rattrapage du retard de dépistage en 2020 avec 5 347 femmes dépistées de plus par rapport a 2020
Ouverture d’un Centre d’Imagerie Médicale au sein d’un centre commercial bien desservi par les transports en
commun.

- DOCCR :le nombre de dépistés a augmenté en un an de 9 469 personnes, soit prés de 20%. Le nouveau test plus
facile a réaliser semble étre mieux accepté par la population. La participation passe de 27,3% en 2019-2020 a
35,2% en 2020-2021, soit pres de 8 points de plus.

- DOCCU : toutes les tranches d’age sont invitées progressivement. Le déploiement du programme s’effectuera
sur moins de 3 ans, comme initialement prévu. Pour le suivi gynécologique de prévention, une carte interactive
des préleveurs a été réalisée a la fin de I'année.

Perspectives 2022

» DOCS:
= projets d’aller vers la population éloignée du dépistage :
o facilitation de réalisation de mammographie en liaison avec la commune de I'lsle Adam et une clinique
privée
o  formation d’ambassadeurs du dépistage en lien avec les communes de Sarcelles, Montigny et Cergy.
> DOCCR:
= Intégration et formation des pharmaciens pour distribuer le test
= Mise en place de nouveaux courriers personnalisés adaptés aux statuts des bénéficiaires et informant de la
possibilité de demande directe du test sur la plate-forme en ligne.

» DOCCU
=  Aboutir a la contractualisation avec les laboratoires de biologie et de cytologie pour la récupération automatique
et exhaustive des résultats de dépistage
=  Nouer des partenariats avec les CPTS pour faciliter le dépistage
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1. Contexte territorial
Populations, épidémiologie

DEFAVORISATION SOCIALE & EFFECTIFS POPULATION CIBLE (3DO)
VAL D'OISE

* French Deprivation Index (Rey 2009)
combinant 4 variables=revenu / chdmage /
CSP / Dipldme

* Classement vu de la région

Regroupement par quintiles de la population
francilienne

Légende

Indice de défavorisation sociale*

[_1 Quintile francilien le + défavorisé
[ plutdt défavorisé

[ intermédiaire

B plutdt favorisé

Quintile francilien le + favorisé
L | Effectifs nuls/insuffisants
Population cible 3DO>1000

20000 Données sources= Insee 2017
45909 Cartographie CRCDC IDF 2021
95 Rang IDF (France) Situé au nord-ouest d’lle de France, le Val
Population cible 3DO (2021) 542 495 8¢ d’Qise est le 2¢ département francilien le plus
Revenu médian (2019) 22030 7¢ (22°) faible économiquement avec 17% de la
Niveau de disparité (2019) 6,6 5°(18°9) population vivant en zone prioritaire de la
Taux de pauvreté (2019) 17% 2° (15°) politique de la ville. La population est jeune
Espérance de vie (2020) H:79,9 H:6°(36°) .
F:852 F:7° (539 avec 41% de personnes de moins de 30 ans.
*Incidence KS (pour 100 000) 100,46 7¢ (20°) Il existe une sur-mortalité du cancer du sein et
*Incidence KC : hommes 35.06 4¢(81°) du cancer colo-rectal par rapport a la
Femmes 23.37 6°(67°) moyenne d’lle-de-France.

Insee ; *SPF 2007-2016

Offre de soins

La densité médicale y est faible autant en médecine générale qu’en médecine de spécialités.

PS en activité Densité 2021 (95) Densité 2021 (France) Variation 2010-2021 (78)
Médecins généralistes 86,8 122,7 -22,60%
Radiodiagnostic et imagerie médicale 7,4 9,2 -15,90%
Gastroentérologues 3,6 4,3 -7,70%
Gynécologues 8,4 82 -2,20%

Source : CNOM 2021
Nombre de sages-femmes = 103 (Sources : CRCDC-IDF)

Dispositifs politiques :

- 10 contrats locaux de santé (CLS) dans le département
- 2 communautés professionnelles territoriales de santé (CPTS) en fonctionnement et 2 autres en cours de création

RAPPORT D’ACTIVITE 2021 DU CRCDC-IDF — AVRIL 2022 | 2



2. Programme de dépistage organisé du cancer du sein dans le Val d’oise

2.1. L'organisation du dépistage du cancer du sein

Mammographies hors département : principalement Yvelines
(3.4%) suivi de Paris (2,5%)

96% équipés d’un mammographe DR (93,5%

s6e® ciM en IdF) et 4% d’un mammographe CR

N=28 (31/12/22)

N=27 (01/01/22)
Radiologues
lers lecteurs

Population cible
Insee= 172 538
Caisses= 163 992

Radiologues
2nds lecteurs Arrivée=0
N=11 4 négatoscopes disponibles.

2.2. Activités

Invitations, relances

ilnvitation et Relance en 2021 site du Val d‘OiseI Total sur 'année 2021 (%
14000 prévisions)
12000 N .
ooon Invitations= 92 641 (93%)
BOO0 Relances= 68 725 (106%)
SO0
S0
20000 I I I
. Ly o S e = P <2 £ 2
\14“1 & r{t"rf\\b @-& A ad W \\-)g@' ?‘OO .3&0 n:.dﬁ) 4‘2§ = -zt-ﬁé\@g
=3 = g
m Invitation 2021 m R=lance 2021
Mammographies réalisées
Nombre de DO en 2020 et 2021 dans le Val d’Oise par mois et en cumulé sur I'année Total sur ’'année 2021
5000 40000 38 417 mammographies
35000 (116% / 2020)
4000 30000 N
3000 25000 Taux d’activité 2021 =
20000 - 46,9% (pop caisses)
2000 15000 - 41,5% (pop invitée)
1000 10000
5000
0 0

EEEN mammo 2020 s mammo 2021

cumul 2020 e=====cumul 2021

»  Lacourbe de 2020 montre un ralentissement net d’activité de mars a juin.
»  Lacourbe de 2021 montre le processus de rattrapage constant et fort tout au long de I'année.
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2.3. Evaluation o
Taux de participation 2019-2020 par

Taux de participation (campagne 2020-2021) tranche d'age dans le Val d'Oise

- Taux Insee= 41,6% (36,7% en IDF ; le 95 se situe au 2° rang 60%

; 7 41,2% . 43,1%  42,9%  42,9%
des départements franciliens) 39,5%

40%

- Taux de participation les plus élevés chez les 60-64 ans (pres
de 43% de participation) 20%
0%

50-54 ans  55-59 60-64 65-69 ans 70-74 ans
M INSEE m FICHIER

Taux de participation au dépistage organisé du cancer du sein
Campagne 2020-2021
VAL D'OISE

Taux moyen 95 = 41,1%
Moyenne IDF = 37%

Taux de participation Effectifs population cible

[ [23,5% - 25%( 5000
[ [25% - 30%[ e
0 [30% - 35%[ & 10000
[ [35% - 40%[ 14307
[ [40% - 45%[ o
Bl [45% - 50%[
W [50% - 55%( Données sources : CRCDC-IDF
é é;:;’:l'fs ?&S:;’S]ams Taux "caisse"=Nb femmes dépistées / population cible fichiers caisses Cartographie CRCDC-IDF
Résultats
En 2021 - 1371 mammographies positives a I'issue du bilan diagnostic immédiat (soit 3.93% des dépistages),
dont 144 classées ACR 5 (7.9% des +) et 333 ACR 4 (18.2%).
- 454 mammographies positives identifiées par la 2" lecture (soit 1.28% des mammographies
relues)
- Au total, 1 825 dossiers positifs a I'issue du BDI ou de la relecture, soit 4.8% des DO.
Sur lacampagne | - 484 cancers dépistés, soit 6.6 cancers pour 1000 dépistages (moyenne IDF=7.1 pour 1000)
2018 - 2019 Dont 11% de CIS de et 63% de TINO parmi les cancers invasifs de stade connu
- 16 cancers diagnostiqués uniquement sur des critéres échographiques (3.3% des cancers dépistés)
- 44 cancers détectés grace a la seconde lecture (soit 9.1 % des cancers dépistés).

2.4. Recherche et expérimentations

My Pebs (Etude internationale évaluant les bénéfices d’un dépistage personnalisé en fonction du niveau de risque
individuel par rapport au dépistage actuel)

Inclusions (95)= 105 femmes (dont 62 randomisées dans le bras personnalisé et un niveau de risque établi pour 44 d’entre
elles) ; 15 invitations envoyées ; et 9 investigateurs actifs (2 radiologues, 3 gynécologues et 4 médecins généralistes).

Relance 2 fidélisation

Une deuxieme relance dite de fidélisation est expérimentée dans le Val d’Oise. Elle vise les femmes qui se sont dépistées
une premiére fois mais qui ne répondent pas aux invitations suivantes. Ce courrier rappelle la date du dépistage antérieur
ainsi que la nécessité d’un dépistage régulier. En 2021 sur 5 432 femmes relancée une 2é fois par ce courrier, 974 femmes
ont fait le dépistage soit une efficience estimée a 18%.
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3. Programme de dépistage organisé du cancer colorectal dans le Val d’Oise

3.1. Organisation du DOCCR dans le 95

s

Population cible Remise de tests
Insee= 327 842 \ 683 MG (sur 804) ont contribué
Assurés (fichiers caisse) = 339 690 - Pour au moins 10 tests= 618

- Pour au moins 100 tests= 101
Exclusions (médicales)= 39 569

5 Aut cialités= gastro-entérol ;
(11.6 % des assurés # 10.5% en IDF) R S

médecins du travail, gynécologues

Coloscopies

53 gastro-entérologues

33 ont réalisé au moins 10
oloscopies suite a FIT+

3.2. Activités

Invitations et relances

Nombre d’invitations, de relances 1, de relances 2 avec et sans test en 2021 (95) Total sur 'année 2021 (%
£0.000 prévisions)
1= 157 441 (101 %)
40 000

||
R1= 112 839 (101 %)
20 000
I l . . R2 simples = 140 678 (99 %)

R2 avec test= 25 760(116%)

ev mars avr mai juin juil aout sep dec
M Invitations ~ Mrelancel  Mrelance2 (sans test) Relance 2 (avec test)
Tests réalisés
Nombre de tests DOCCR réalisés mensuellement en 2020 et 2021 et cumul mensuel (95) Total 2021= 55 455 tests
8000 60000 (2020 = 45 986)
6000 B 50000 Dont suite d ...
I 40000 Invitation : 38.9%
4000 30000 Relance 1=25.4 %
2000 igggg R2 simple=19.4 %
0 0 R2 avec test=16.3 %
@“\e &4«0‘ & @ & & e&‘f ééo@ Q@& e@o@ Taux d’activité 2021
S o RN =37.0 % (pop caisses)
EEEN Test 2020 W Tests 2021 === Cumul 2020 Cumul 2021 =40.3% (pop invitées)

» Au 1° trimestre 2021 on constate la poursuite du rattrapage démarré en septembre 2020 avec une forte activité de
dépistage avoisinant les 6 000 tests mensuels. L’activité décroit ensuite mais se maintient a un niveau assez élevé.

Envois de tests par la structure du 95 en 2021 : n=2 236
59% 8,2%

= 0. Absence de médecin
\‘ = 1. MT connu mais pas de test

= 2. MT connu mais refus de participer au DO
44.3% \ 3. MT connu mais pas le temps de consulter

2,4% = 6. Pb de test

1,3%

3,8%

Motifs d'envoi de tests par
I'antenne du Val d'Oise

® 4. Médecin ou conjoint d'un médecin

= 5. MT spécialiste
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3.3 Evaluation Taux INSEE (ajusté aux exclusions) par

Taux de participation campagne 2020-2021 0% catégorie d'age (95)
(]
Taux ajusté (%) Taux brut (%) o 32.7%  34.1% 36,1% 383% 41,2% 35,7%
(incluant les exclusions) (sans les exclusions) ° 17 ’
H F Total H F Total 20%
Caisses 31.1 36.5 33.8 27.6 32.1 29.8 0%
Insee 35.2 36.1 35.7 30.9 31,7 31.3 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 TOTAL
ans ans ans

»  Taux Insee Brut 31.3 > a la moyenne IDF, au 3®™ rang des départements franciliens
Taux en hausse par rapport a la campagne précédente
»  Taux les plus élevés chez les 70-74 ans (41.2% de participation) ; les + faibles chez les 50-54 ans (32.7%)

Taux de participation au dépistage organisé du cancer colorectal
Campagne 2020-2021

.
VAL D'OISE Taux moyen 95=28,3%

Taux moyen IDF=26,6%

Taux brut = Nb persannes dépistdes |
population eible (fichiers calsses)

Légende

Taux de partidpation DOCCR  Effectifs population cible

Ll6a% 10000

[ [16,8% - 20%][ s

[ [20% - 25%[ .J 20000

0 [25% - 30%[ 30336

Bl (30% - 35% -

[ | E]sv/: 4ﬂv/:§ Données sources=CRODC-IOF
Cartographie CRCOC-IDF

[ Effectifs insuffisants rtograpi

Indicateurs de résultats

En2021 - 2090 tests positifs au seuil de 30ug d’Hb / g de selle sur les 55 455 tests réalisés (soit 3.7%),
o Taux plus élevé chez les hommes (4.4%) que chez les femmes (3.4%)
- 3458 tests non analysables (NA), dont 1 464 non refaits au 18/04/2021 (soit 2.6% des tests réalisés).
o Principales causes = utilisation de tests périmés et délai d’acheminement > 6 jours

Sur la campagne 2018 - 2019 Résultat des coloscopies suite a un FIT + en 2018-19 (95)
- 2911 tests positifs sur 75 480 tests réalisés, soit un taux de 40%
positivité= 3.8 % 20.1%
- Dont 80.1% (n=2 333) avec un résultat de coloscopie connu 30% 24,0%
(13.1% de perdus de vue et 1.0% de refus de coloscopie) 0% 19,1%
Pour ces résultats connus, valeur prédictive positive d’un FIT 0
positif 10% 3,3% 4,4%
»  pour un cancer = 5.4% (n=128) 0% = 0,2% [ |
> pour les polypes a risque = 29.6% (n=699) Normal P. bénin P.a P.sans  Autre  Cancer
Taux de cancers = 1.7 %o dépistages (moy IDF= 1.9%o) risque  info  cancer Colorectal

Taux de polypes a risque = 9.3%o dépistages (moy IDF= 9.6%o)

Focus sur les coloscopies, point au 30/03/2022 Délai moyen d’acces a la coloscopie en jours (35)

Taux de recueil 2018 | 2019 2020 2021* 86 81 99 g3
Nb tests positifs 1730 1181 1650 2090
Nb colo. Recueillies | 1392 948 1281 1023 I I I I
Taux de recueil 80,5% | 80,3% | 77,6% 48,9%

* données provisoires a consolider 2018 2019 2020 2021

»  Un allongement des délais moyens entre le FIT positif et la réalisation des coloscopies était observé en 2020
(réduction potentielle en 2021 mais les données sont provisoires).
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4. Programme de dépistage organisé du cancer du col de I'utérus dans le Val d’Oise

4.1. Organisation du DOCCU

Population cible (2020)

- Insee=340394
- Base CRCDC (assurées fichiers caisses) = 384 690
o dont 8.51% bénéficiaires de la Complémentaire Santé Solidaire

Populations exclues = 1 179 femmes, principalement pour hystérectomie totale (information recueillie via transmission

actes CPAM + traitement des réponses postales)

Préleveurs cervico-utérins
Catégories et nb actes (taille cercle)

Les professionnels de santé concernés par le DO CCU

- Prescripteurs/préleveurs (Etude Géo-dépistage =
analyse des fichiers de AM et actes de prélévement
sur période 2017-2019, sur la base d’au moins 5
actes cotés)

o  Offre libérale : 58 Gynécologues, 110 Sage-
femmes, 274 Médecins généralistes
o Etablissements : 9 hopitaux, 26 PMI/CPEF ;
7 CDS ; 43 LaBM
- Lecteurs (ACP / LABM) : 4 ACP et 1 LABM

Légende

. . . § .
- ColpOSCOpISteS : 49 Types de préleveurs** Fop cible DOCCU!
MG ] = 5000
B oGy [ 5000 - 10000 —,
SF 3 10000 - 20000 &
B cos B 20000 - 50000 \gi
P L W 50000 - 70000
4.2. Activités Hepitae 3 imites 0P e
W ites f=1 -~ 4, Eetl Cartographie CRODC I0F

Invitations, relances

Nombre d’invitations et de relances en 2021 par mois sur le site du Val d’Oise ;
Total sur 'année 2021

Invitations= 111 954
Relances= 29 263

10 000
5 000 Un élargissement de la stratégie
I d’invitation opérée en 2021 ciblant
0 u dans un 1¢ temps les femmes les
jan  fe m

vV mars avr ai  juin  juil ao(t sept oct nov déc plus a risque (50-64 ans) puis toute

M invitations Mrelances la population cible

Traitement des réponses postales en 2021

Motifs renseignés Nombre

Un total de 3859 réponses postales a été recu en 2021, avec comme motif Hystérectomie 958

principal la réalisation récente d’un frottis (65 %).
Atcd personnel du cancer du col

Pour les réponses « hystérectomie » (24.8 %), un courrier spécifique a été | pacas 4

Refus définitif

envoyé afin d’obtenir des données complémentaires (compte-rendu

opératoire de [lintervention ou validation médicale attestant -
Refus temporaire 254

I’'hystérectomie totale) statuant d’une exclusion définitive.
Frottis récent (cytologie ou HPV) 2510

Par I'item « autre » étaient inclues les femmes mentionnant I'absence de

Prélevement impossible 1
rapports sexuels, la vaccination et autres situations demandant des At 16
utre
précisons complémentaires pour statuer de I'éligibilité au dépistage. Un
Total des réponses postales 3859

courrier a été renvoyé pour clarifier les modalités du dépistage.

*avant actualisation du cahier des charges
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Tests réalisés

- Total tests 2021 = 45782
- Total tests 2020 = 56895

Nombre de tests de dépistage du CCU en 2020-2021 par mois et cumul année (95)

7 000 Données provisoires 60 000
non consolidées

6000 50 000
2000 40 000
4000
30 000
3000
2 000 20 000
1000 10 000
0 0
jan fev mars avr mai juin juil aolt sept oct nov déc jan fev mars avr mai juin juil aoQt sept oct nov*déc*
2020 2021
FCU mmm HPV Cumul FCU e==@= Cumul HPV ==@==total tests

On notera un changement progressif - amorcé en 2020, dominant en 2021 - des pratiques de dépistage chez les
professionnels de santé, en accord avec les nouvelles recommandations HAS 2019, préconisant le test HPV en dépistage
primaire chez les femmes de plus de 30 ans.

Récupération des résultats de dépistage : point d’avancement

Pas de transferts automatisés des résultats (discussions nationales toujours en cours, conventions avec les ACP/LaBM
non signées). Toutefois envoi par certains laboratoires des résultats de maniére non automatisée.

4.3. Evaluation

Limites : des indicateurs d’évaluation limités et une sous-estimation probable de I'activité de dépistage en 'absence de
transferts des résultats (recueil d’activité basé uniquement sur les cotations d’actes soumis a remboursement).

Taux de participation suite a l'invitation

Un an de recul apres la date d’invitation étant nécessaire pour calculer la participation, le taux de retour aux invitations
2021 ne pourra étre obtenu que fin 2022. Pour les invitations de 2020 (n= 47 645), 4 568 femmes ont réalisé le test de
dépistage dans les 6 mois suivant l'invitation et 7 178 femmes dans les 12 mois, soit un taux de retour a l'invitation a 1
an de 15.07 % (taux brut).

Taux de retour aux invitations de 2021 A 6 mois A 12 mois

Taux brut 9.59 15.07

L'utilisation de la prise en charge a été estimée a partir des cotations DO indiquées pour le frottis et le test HPV. Sur les
7 178 tests de dépistage réalisés suite a I'invitation, 2 401 ont été cotés « DO », soit un taux d’utilisation de la prise en
charge de 33.45 % : I'information des professionnels de santé (et des femmes) sur les circuits de prise en charge doit étre
renforcée.

Concordance des pratiques médicales avec les nouvelles recommandations HAS

Nb femmes dépistées (2021) 25-29 ans 30-64 ans
Avec cytologie seule ou précédant test HPV 3270 16 304
Avec HPV seul ou précédant FCU 315 30432

Taux de bonnes pratiques 91.2 65.1
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5. Actions de promotion des dépistages dans le Val d’Oise

Communication

En termes de communication, le site du Val d’Oise du CRCDC-IDF a renforcé sa communication numérique via sa page
Facebook départementale. En plus du relais des actions et des actualités sur les dépistages, des vidéos et animations
locales (quizz, diffusion de portraits) ont été réalisées pour chaque campagne nationale en collaboration avec le comité
95 de la Ligue contre le cancer (LCC 95). Une collaboration avec la CPAM 95 et la LCC 95 contre le cancer pour la rédaction
d’un communiqué de presse commun a été entrepris pour chaque dépistage en mars, juin et octobre 2021. Ces
communiqués ont été diffusés a toutes les communes du département et a 'ensemble des partenaires des 3 structures.
Une vidéo de promotion du dépistage du cancer du col de I'utérus avec l'intervention de la sage-femme du site du Val
d’Oise du CRCDC-IDF a également été réalisée par le service de communication de la CPAM 95 en juin 2021.

La mobilisation des partenaires en amont de chaque campagne s’est poursuivie avec I'envoi de mailing et d’outils de
communication en partenariat avec la LCC 95. Les campagnes d’affichage sur les arriéres de bus ont été renouvelées
grace au soutien du Conseil Départemental.

Mobilisation des professionnels de santé

Comme chaque année, les professionnels de santé impliqués dans les DO ont regu les statistiques départementales et
individuelles ainsi que les actualités relatives aux DO.

Concernant le DOCCU, une carte interactive des préleveurs a été réalisée en partenariat avec le réseau périnatalité du
Val d’Oise (RPVO) et le conseil de I'ordre des sage-femmes (cf. partie DOCCU). De plus, certaines sage-femmes de PMI
ont été mobilisées dans le projet avec les missions locales du Val d’Qise (voir annexe 5) et dans le cadre d’une journée
dépistage organisée par la ville de Cergy (voir annexe 2).

Dans le cadre de projets portant sur la thématique du handicap (voir ci-dessous), plusieurs catégories de professionnels
de santé ont été sollicitées.

Enfin, le site du Val d’Oise du CRCDC-IDF collabore depuis plusieurs années avec le service de santé au travail AMETIF
pour la remise de tests DOCCR par les médecins du travail et les infirmieres. Plusieurs infirmiéres issues de diverses
entreprises et travaillant avec les médecins d’AMETIF ont fait part de leur souhait de pouvoir également remettre des
tests aux personnes éligibles. Un recensement des professionnels intéressés est en cours de réalisation.

Actions aupres du public

En 2021, sur les 102 actions programmées, 86 actions ont pu étre faites : 59 actions a destination du grand public et 27
actions a destination de populations vulnérables. 1 596 personnes ont participé a ces actions.

Dans le cadre de I'étude « Prévention des cancers pour les personnes handicapées vieillissantes : promouvoir et
accompagner le dépistage » menée par I’ANCREAI (voir annexe 5) et pour laquelle le département constitue un territoire
expérimental depuis 2029, le site du Val d’Oise du CRCDC-IDF a continué a s’impliquer tout au long de I'année 2021. Au
cours du 1°" trimestre, des questionnaires en direction des personnes en situation de handicap et des ESMS ont été
envoyés. Des entretiens avec des personnes en situation de handicap psychique et un focus group avec des professionnels
des ESMS ont lieu au cours du second trimestre. Un séminaire national a eu lieu en novembre 2021 a Poitiers et a permis
de présenter les résultats de I'étude et d’organiser des groupes de travail afin d’envisager une future stratégie d’action.
Le projet se poursuit donc en 2022 dans le but de produire des recommandations et apporter des réponses concrétes
aux problémes identifiés. Une boite a outils est notamment en cours de construction.

Toujours sur la thématique du handicap, le CRCDC-IDF s’était associé en 2020 a un projet de création d’annuaire en ligne
des lieux de soins accessibles pour les personnes en situation de handicap mené par APF France Handicap (voir annexe
5). Au cours du second semestre 2021, les cabinets de radiologies ont été sollicités pour renseigner I'accessibilité de leur
cabinet.
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Enfin, le projet de formation « Devenir ambassadeur relais du dépistage ! » (Voir annexe 5) mené en partenariat avec la
LCC 95 depuis 2020 a été déployé dans deux autres communes du département, Montigny-les-Cormeilles et Cergy. Une
nouvelle formation a eu lieu a Sarcelles. La campagne octobre rose a pu étre organisée dans la ville de Montigny avec ses
ambassadeurs et a permis de sensibiliser plus de 200 habitants. A Cergy, les ambassadeurs participent a la création d’un
outil de communication ayant pour but d’améliorer la visibilité de I'offre de dépistage sur la commune.

Nouveaux partenariats

Sur les trois DAC (Dispositifs d’appui a la coordination) présent dans le département, le site du Val d’Oise du CRCDC-IDF
s’est rapproché du DAC Val d’Oise Est dans le but de d’échanger sur la mise en ceuvre d’un projet d’accompagnement au
dépistage des femmes en situation de précarité. La sollicitation des plus grandes communes de I'Est du département
constitue la prochaine étape afin de discuter de la faisabilité du projet. L’antenne territoriale s’est intégrée au groupe de
travail mené par DAC Val d’Oise Est pour la mise en ceuvre de journées prévention pluri-thématiques sur plusieurs
communes du territoire.

Un partenariat avec la MGEN du Val d’Oise a également été envisagé dans le but de réaliser des campagnes de relance
aupres de leurs assurées.

Commissions territoriales

En 2021, deux commissions territoriales ont eu lieu en mars et en novembre. Elles ont été I'occasion de faire un retour
d’activité des trois dépistages sur les deux dernieres années. Ces commissions ont permis de présenter le bilan des
campagnes nationales et d’échanger sur I'actualité des projets spécifiques menés envers les bénéficiaires Valdoisiens. Un
travail de these d’une étudiante en médecine générale visant a améliorer la participation au DOCCR en ajoutant une
alerte type pop-up dans les dossiers informatisés des patients d’'une Maison Universitaire de Santé du Val d’Qise a été
exposé. Ce projet pourrait faire 'objet d’'un financement et étre proposé aux maisons de santé et CPTS de la région.

Actions de promotion des dépistages menées auprés des publics en 2021
VAL D'OISE

Interprétation: de O a 13 actions de terrain par commune,
principalement dans les villes socialement défavorisées.
Exemple Cergy: 13 actions menées

- 4 actions de sensibilisation des partenaires (agents CPAM)
- 7 actions tout public= sensibilisation (ateliers ludiques, stands CPAM), formation de
personnes relais (projet Devenir ambassadeur), stand avec remise de tests DOCCR

- 2 actions ciblées public vulnérable: sensibilisation et offre de dépistage (camion
frottis avec ADSF+ remise de tests DOCCR)

Légende
Nombre d'actions Types d'action (et cibles) Indice de défavorisation sociale (FDEP)
Sensibilisation (partenaires) 1 Quintile francilien le + défavorisé
Sensibilisation (tout public) [ plutdt défavorisé
T Actions participatives (tout public) [ intermédiaire
B Ofire de dépistage (tout public) I plutot favorisé
B sensibilisation (public vulnérable) I Quintile francilien le + favorisé  ppnades sources= CRCDC IDF (actions); Insee 2017 (FDEP)
B Offre de dépistage (public vulnérable) Effectifs nuls/insuffisants Cartographie CRCDC IDF 2022
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Annexe 1: Taux de participation par communes avec une population éligible supérieure a 2000 sur

I’'année 2020-2021 pour le DOCS et le DOCCR dans le Val D’Oise

Taux de participation 2020-2021 pour DOCS 95 pop

Taux de participation 2020 -2021 pour DOCCR 95 pop

éligible > 2000 éligible > 2000

LOCALITES TP 2020 - 2021 LOCALITES TP 2020-2021

ARGENTEUIL 37,44% ARGENTEUIL 26,67%
CERGY 38,64% SARCELLES 23,24%
SARCELLES 36,76% CERGY 30,21%
FRANCONVILLE 44,58% GARGES LES GONESSE 23,79%
GARGES LES GONESSE 35,43% FRANCONVILLE 33,26%
ERMONT 42,91% GOUSSAINVILLE 25,56%
HERBLAY 36,97% BEZONS 27,82%
BEZONS 39,85% ERMONT 36,08%
TAVERNY 44,56% HERBLAY 36,79%
GOUSSAINVILLE 35,05% SANNOIS 30,52%
PONTOISE 36,00% PONTOISE 29,39%
SANNOIS 39,92% TAVERNY 31,33%
EAUBONNE 45,53% VILLIERS LE BEL 26,17%
CORMEILLES EN PARISIS 40,61% GONESSE 29,09%
DEUIL LA BARRE 41,73% EAUBONNE 36,31%
VILLIERS LE BEL 35,96% CORMEILLES EN PARISIS 34,27%
GONESSE 36,05% DEUIL LA BARRE 31,43%
MONTMORENCY 38,30% ST OUEN L AUMONE 30,54%
SAINT OUEN L AUMONE 41,70% MONTMORENCY 29,20%
SAINT GRATIEN 40,19% ST GRATIEN 27,98%
SOISY SOUS MONTMORENCY 43,65% SOISY SOUS MONTMORENCY 33,23%
MONTIGNY LES CORMEILLES 42,34% MONTIGNY LES CORMEILLES 31,20%
SAINT LEU LA FORET 41,28% OSNY 34,13%
ERAGNY SUR OISE 41,55% ST LEU LA FORET 35,97%
OSNY 41,69% ERAGNY 32,33%
VAUREAL 45,62% JOUY LE MOUTIER 35,67%
JOUY LE MOUTIER 44,83% VAUREAL 39,09%
DOMONT 40,40% DOMONT 33,71%
L ISLE ADAM 47,58% MONTMAGNY 27,00%
SAINT BRICE SOUS FORET 40,08% | Lo | ARNOUVILLE LES GONESSE 27,87%
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Annexe 2. Actions menées en direction des professionnels de santé (PS)

DO PS concernés Contenu Territoire Date
Courriers d’information, mailing
Médecins généralistes  Courrier d’information sur I'arrét de la lecture
DOCCR ) . 95 21/02
+ gastro-entérologues  des anciens tests
. Invitation des professionnels de santé a un focus
Radiologues, gastro- o .
DOCS ) group dans le cadre du projet d’amélioration de
entérologues + S i 95 17/06
DOCCR L L I'acces au dépistage des cancers chez les
médecins généralistes ) i o
personnes handicapées vieillissantes
Sollicitation des radiologues pour renseigner
I'accessibilité de leur cabinet dans le cadre d’un
DOCS Radiologues projet de création d'un annuaire des lieux de 95 31/08
soins accessibles pour les personnes en situation
de handicap mené par APF France Handicap
Envoi direct des questionnaires aux radiologues
dans le cadre du projet de création d’un annuaire
DOCS Radiologues des lieux de soins accessibles pour les personnes 95 14/10
en situation de handicap mené par APF France
Handicap
Retours statistiques
Médecins o février/
DOCCR Lo Retour statistiques DOCCR 95
généralistes mars
DOCCR  Gastro-entérologues Retour statistiques coloscopies 95 11/01
Séances d’information/ formation (webinar)
Point d’actualité sur le dépistage lors de la
journée ordinale annuelle organisée par I'Ordre
DOCCU Sage-femmes . i . 95 5/10
des Sage-femmes du Val d’Oise + présentation de
la carte interactive en partenariat avec le RPVO
Rencontres interpersonnelles
Développement d’un partenariat avec les sage-
femmes de PMI de Cergy afin d’orienter les 8/02 et
e
DOCCU  Sage-femmes femmes ayant besoin d’un suivi de prévention a Cergy 2/06
la suite de la journée de dépistage organisé par la
ville (prévue en mars puis en reportée en juin)
i , . Villiers le Bel,
Développement d’un partenariat avec les sage- .
) Taverny, Juin /
DOCCU Sage-femmes femmes de PMI dans le cadre du projet avec les . .
o L Franconville et Juillet
Missions locales du Val d’Oise .
Deuil la Barre
Développement d’un partenariat pour faciliter la
L . transmission des résultats d’examen dans le L
DOCCU Meédecin biologiste Goussainville 9/12

cadre du projet de développement d’une offre
de proximité pour le DOCCU
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Type actions

Cinés-débat

Stands
d’information

Séances de
sensibilisation

Formation de
personnes relais

Communes

Montigny-lés-Cormeilles et Bezons

Argenteuil, Bezons, Cergy, Eaubonne,
Ermont, Fontenay-en-Parisis, Garges-
les-Gonesse, L’Isle Adam, Luzarches,
Magny-en-Vexin, Montigny-lés-
Cormeilles, Osny, Persan, Pontoise,
Sarcelles, Taverny, Villiers-le-Bel

Argenteuil, Cergy, Eragny, Jouy-le-
Moutier, Pontoise, Roissy-en-France,
Sarcelles

Montigny-lés-Cormeilles, Sarcelles,
Cergy

Annexe 3. Actions en direction du public

Grand public
Partenaires Dépistage Bilan
Ville de Montigny-les-
Cormeilles, ville de DOCS 2 cinés débat, 69 participants. Action a développer dans d’autres

Bezons et Comité 95 de la
Ligue contre le cancer
Villes, CMS,
Hopitaux/Cliniques,
Centres commerciaux,

CPAM 95, ARS 95 et 3DO
Comité 95 de la Ligue

contre le cancer

CPAM 95, ARS 95,

CODES 95, SAFRAN, DO

Ville de Cergy et de Jouy-
le-Moutier

Ville de Montigny-lés-
Cormeilles, ville de

Sarcelles, ville de Cergy 3 DO
et Comité 95 de la Ligue

contre le cancer
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communes mais quartiers prioritaires a cibler.

36 stands d’information, 1 013 participants. Nouveaux partenariats
développés avec les villes d’Eaubonne, Ermont, Fontenay-en-Parisis.
Actions & développer et a pérenniser. Remise de test systématiquement
proposée lors de stands sur le DOCCR ou les 3 DO.

12 séances de type atelier d’échange, 177 participants. Public des
institutions partenaires et villes (agents d’accueil CPAM, agents ARS,
seniors, public de formation du CODES 95). Nouveau partenariat avec
la ville de Jouy-le-Moutier. Actions a privilégier lorsque cela est
possible.

3 formations de personnes relais avec suivi (renouvellement a
Sarcelles avec de nouveaux ambassadeurs). 29 personnes formées.
Développement d’actions pour octobre rose avec les ambassadeurs de
la ville de Montigny-lés-Cormeilles. Organisation de réunions de suivi
en 2022 pour les 3 villes.



Public en situation de vulnérabilité

Type actions

Communes

Partenaires

Dépistage

Précisions vulnérabilité

Bilan

Projet ateliers de
théatre

Argenteuil

Ville d’ Argenteuil
et Compagnie
Uvol

DOCS
DOCCR

Public des 6 maisons de quartier
de la ville d’ Argenteuil

Projet annulé en raison de nombreux reports consécutifs a la
crise sanitaire. Impossibilité de réaliser les ateliers théatre.

Séances de
sensibilisation

Argenteuil, Cergy,
Garges-les-Gonesse,
Persan, Pontoise,

Sarcelles, Villiers-le-Bel

Ville de Garges-
lés-Gonesse, ville
de Sarcelles, ville
de Villiers-le-Bel,
Associations
EPDH et du coté
des femmes,
ADEF, CODES
95, Mandalia

3 DO

Habitants de quartiers
défavorisés, groupes ASL, public
des structures associatives /
maisons de quartier / centre
sociaux

17 séances, 206 participants. Format a privilégier pour ces
publics et a développer avec d’autres partenaires

Ateliers
d’éducation a la
santé

Franconville

Villiers-le-Bel, Taverny,

Mission locale Val
d’Oise Est,
Mission Locale de
Taverny, Mission
Locale Vallée de
Montmorency,
Conseil
Départemental 95
(PMI) et comité 95
de la Ligue contre
le cancer

DOCCU

Jeunes en insertion

5 ateliers, 24 participants. Projet DOCCU mis en place
initialement avec la Mission locale Val d’Oise Est et
impliquant les PMI du secteur. Développement dans 2 autres
missions locales en 2021

Offre directe de
dépistage

Cergy, Goussainville

ADEF, Ville de
Cergy, ADSF et
comité 95 de la

Ligue contre le

cancer

DOCCU
DOCCR

Public en grande précarité

3 actions, 78 participants.

Permanence de remise de test de dépistage du cancer
colorectal dans les résidences sociales ADEF.

1% action de dépistage avec ’unité mobile « frottis truck »
de I’ADSF (Association pour le développement de la santé
des femmes) destinée au public d’associations locales.

Réalisation de 5 frottis par I’ ADSF.
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Annexe 4. Partenariats

Partenaires Nature du partenariat (Actions/Projets communs) Nouveau | Ancien
LCC 95 Principal partenaire, nombreux projets communs tels que le projet avec les X
missions locales du Val d’Oise et le projet de formation d’ambassadeurs
relais. Collaboration lors de la stratégie d’intervention et de communication
départementale pour les campagnes nationales mars bleu et octobre rose
(communication réseaux sociaux, mobilisation des partenaires, réalisation

des actions)
CPAM 95 Principal partenaire. Envoi sms/mail rebond aux invitations. Collaboration X
lors de la stratégie de communication départementale pour les campagnes
nationales et mobilisation des agents d’accueil dans le relais de I'information
CD 95 Mise a disposition de panneaux d’affichage d’arriéres de bus pour les X
campagnes nationales mars bleu et octobre rose
CLS/ASV du Val | Travail partenarial avec 'ensemble des CLS/ASV du département pour le X
d’Oise, villes développement des projets et actions au sein des territoires. Implication du
site du Val d’Oise du CRCDC-IDF dans les groupes de travail de plusieurs CLS
tels que Cergy ou encore Villiers-le-Bel. Mobilisation des autres communes
pour le relais de la communication et la mise en place d’actions lors des
campagnes nationales.
Missions locales | Projet « Suivi gynécologique tout au long de la vie & prévention du cancer du X X
du Val d’Oise & | col de l'utérus auprés des jeunes des Missions Locales du Val d’Oise ».
PMI du secteur | Reconduction du projet avec la mission locale Val d’Qise Est et mise en ceuvre
du projet dans 2 autres missions locales, Taverny et Vallée de Montmorency,
avec l'implication des sage-femmes de PMI du secteur
Médecines du | Collaboration avec le service de santé au travail AMETIF pour la remise de X X
travail test DOCCR par les médecins et infirmieres. Recensement en cours des
infirmieres d’entreprises intéressées pour la remise de tests DOCCR et
travaillant avec les médecins d’AMETIF
Structures  de | Mise en ceuvre d’évenements lors des grandes campagnes nationales mars X
soins (cliniques, | bleu et octobre rose
hépitaux)
LES DAC Collaboration avec le DAC Val d’Qise Est pour le développement d’un projet X
d’accompagnement des femmes en situation de précarité aux dépistages
Collaboration avec le DAC Val d’Oise Ouest pour la mise en ceuvre de
journées prévention sur plusieurs communes de I'ouest du département
avec plusieurs partenaires de santé
RPVO En 2021, collaboration avec le RPVO pour la création d’une carte interactive X
des préleveurs pour le DOCCU dans le département
MGEN Nouveau partenaire. Relais de la communication sur les dépistages et envoi X
sms/mails rebond aux invitations en cours de développement pour les
assurés MGEN
Associations Collaboration avec les associations locales pour la mobilisation du public lors
des actions. Mise place d’actions ponctuelles sur les 3 dépistages pour le
public de certaines associations (ateliers, stands)
Groupe ADEF Actions ponctuelles de sensibilisation et de remise de tests dans certaines X

résidences ADEF du département. Projet global sur les 3 dépistages et pour
I’ensemble des résidences en cours de développement
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Annexe 5 : Fiches Projet

DR FICHE PROJET

Centre de coordination
lle-de-France

Suivi gynécologigue tout au long de la vie & prévention du cancer du col de 'utérus auprés
des jeunes des Missions Locales du Val d'Oise

Site du Val-o 'Dige

Référents de I'action : Chargée de prévention CRCDC 95/Chargée de prévention Ligue contre le cancer
95/5age-femmes PMI

[ Reconduction/développement

Own b
Date initiale de mise en ceuvre ; 2019 auvead

Thématique(s) concermée(s) : O pocs [ poccr = poccu O Autre(s) :

Chagque année en France, prés de 3000 nouveaux cas de cancers du col de l'utérus sont
detectés et prés de 1100 femmes en décédent. Aujourd’hui, il existe deux méthodes de
prévention primaire et secondaire (Vaccination + depistage) contre le cancer du col de 'utérus
miais leur mise en place reste insuffisante. En France, la couverture vaccinale des jeunes filles
contre les HPY n'est que de 26,2 % pour une dose a 15 ans et de 21,4 % pour deux doses a 16
ans. Elle n'a jamais depassé 30 %, en dépit des preuves de I'efficacté des vaccins contre les
HPY, en vie reéelle, et d'une littérature scientifigue indépendante démontrant leur sécurité.
Cette situation francaise est atypique par rapport a ce qui est observé dans la majorité des
pays europeens voisins qui affichent des taux de couverture vaccinale supérieurs a 80 %
{Royaume-Uni, Portugal, Suéde, Morvege, Islande).

Par ailleurs, malgré un dépistage efficace, prés de 40% des femmes n'ont pas réalisé de frottis
cervico-utérin dans bes 3 ans. Sur la période 2017-2019, ke taux de couverture national est de
59,5%. Dans le Val d'Oise, il est de 48,1% et constitue le 2™ taux le plus bas de France
métropolitaine. Parmi les femmes gui n'effectuent pas ou pas régulierement le dépistage,
nous retrouvons notamment les femmes a CSPF défavorisées. Depuis 2018, un programme
national de dépistage organisé |PNDO) est en cours de déploiement sur le territoire national.
L'objectif de ce demnier est de réduire I'inddence et la mortalité de 30% & 10 ans, en atteignant
un taux de couverture de la population cible de 80% et en rendant plus accessible le dépistage
aux populations vulnérables et fou eéloignées du systéme de santé. Dans le Val d'Oise, le
lancement officiel du programme a eté annonceé en juin 2020.

POURQUOI?
Objectif général/stratégique
{Eléments de contexte
justifiant I"action, définition
de l'intervention, résultat
attendu)

A Finstar d"autres actions déj@ menée en collaboration avec la Ligue contre le cancer auprés
des jeunes de la Mission Locale Val d'Oise Est, un projet global a destination de I"ensemble
des missions locales du département a été envisagé en collaboration avec les PMI.

Pour les plus jeunes qui n'ont pas encore démarré leur vie sexuelle, ces actions apparaissent
trés pertinentes car elles mettent notamment en avant 'intérét de la vacdnation HPY. De
plus, cela permet également de sensibilizer les jeunes femmes ayant déja démarré leur vie
sexuelle aux moyens de prévention et dépistage du cancer du col de I'utérus. |l s"avére que ce
public 3 @mormément de guestions en lien avec le frottis et ne sont pas toujours suivies au
niveau gynecologie. Ce projet vise donc 3 informer et sensibiliser les jeunes de 16 3 25 ans sur
le HPV, la vacdnation et le depistage du cancer du ool de l'utérus ainsi que sur le suivi
gynecologique tout au long de la vie.
+  Atelier en petit groupe : recueillir les connaissances, représentations et freins sur la
Quol ? santé et le cancer en général et plus spécifiguement sur le papillomavirus, le cancer
du col de I'utérus, le dépistage
= \isite de la PMI du secteur : permettre aux jeunes de pouvoir repérer le centre de
PMI et comprendre ses missions. Des informations sur la 1% consultation
gynécologigue, les moyens de contraception, sur la prévention des IST/MST seront
egalement données par le professionnel du centre

Dbjectifs opérationnels
Description de I"action
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COMMERNT ?
Moyens mis en euvre

[humains, matériels,
financiers)

Communication de I"action
ol ?
Territoire visé

POUR QUI ?
Public visé

AVEC QUi ?
Description des partenariats

QuUAND ?
Calendrier de I"action

IMPALT DE L'ACTION ?
Meéthode d'évaluation et
indicateurs choisis
Atteinte des objectifs
opérationnels (processus) ;
EEnéraux/stratégiques
[résultat) ; population visée
[implantation)
Retour qualif quanti

Bilan 2021 et perspectives
2022 [action
reconduite/en
développement)

o Moyens humains :
® 10 jouwrs dETP d'une chargée de prévention

o Moyens matériels : Outil de déplacement, outils d'animation, outils
informatigues et dimpression
o Moyens financiers : Frais kilométrigues

Missions locales du Val d'Dise

[0 Grand public [ Population vulnérable = Jeunes [ Personnes relais

[ Professionnels & partenaires [ Professionnels de santé

Précisions : Jeunss filles et garpons de 16 3 25 ans
Missions Locales du Val d'Oise/PMI du secteur/Comité 95 de la Ligue contre le cancer

= 2019 :rédaction du projet en collaboration avec la Ligue contre le cancer et la mission
locale Wal d'Oise Est

= 2020: mise en ceuwre du projet avec la mission locale Val d'Oise Est awvec
réajustement du projet et proposition 3 deux autres missions locales

& 2021 : remouvellement du projet avec la mission locale Val d'Oise Est et mise en
euvre awec la mission locale de Taverny et la mission locale de Vallée de
Montmorency

* A partirde 2022 : renouvellement du projet avec les missions locales déja impliquées
et développement a d"autres missions locales du département

Processus :

+ Mombre d'ateliers réalisés

= Mombre de jeunes participants

= Mombre de visites de PMI effectuges

=  Leviers/freins pour le développement de I'action

5 jeunes femmes 3gées de 19 3 23 ans ont participé 3 la joumee « Suivi gynécologique tout
au long de la vie & prévention du cancer du col de 'utérus »

Resultats :

#  Evaluation de |3 journée (guestionnaire d’évaluation) : acquisition de connaissances

Au cours de l'année 2021, le projet a pu &tre développe avec 3 missions locales du
departements (Val d'Oise Est, Taverny et Vallée de Montmorency) et a permis de sensibiliser
24 jeunes en insertion.

Concernant la mission locale Wal d'0ise Est, le projet imitialement prévu n'a pas pu étre réalise
en raison de difficultés de mobilisation du public. Pour ce qui est de la mission locale de
Taverny, Fatelier du matim a pu &tre realise mais |a visite de Ia PMI n"a pas pu &tre effectuée
en raison de I'indisponibilité de la sage-femme et a &té reportée au début de I'année 2022.
Pour |3 mission locale de [a Vallée de Montmorency, le projet a eu liew avec des jeunes de
Fantenne de Franconville et la sage-femme de la PMI du secteur.

Pour I'ensemble des actions, 100% des jeunes ont déclaré awoir acquis des connaissances et
étre mieux informé sur le sujet.

Un renouvellement des actions est préwu en 2022 pour Fenzemble des missions locales déja
impliquées avec notamment un développement sur 'antenne de Deuil Ia Barre pour la mission
locale de la Vallée de Montmorency.
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DEPISTAGE FICHE PROJET

Centre de coordination
lle-de-France

Site du Wai-a'Oise

Faciliter I'accés au dépistage des personnes en situation de handicap

Reférents de |'action : Chargée de prévention/Chargée de projet santé publiqgue CRCDC-IDF

Action 1. Création d'un annuaire (%] Reconduction/développement = DO
n eias s — %] DOCCR
d'accessibilité et campagne de communication [ Nouveauté
H poccu
Date initiale de mise en ceuvre : fin 2020 O Autre(s) :
Action 2. Recherche-action pour la promotion [% Reconduction/développement =l DOCs
du dépistage auprés des personnes = DOCCR
handicapées vieilli O Nouveauté B
ndicapees vieillissantes O poccy
Date initiale de mise en ceuvre : fin 2019 01 Autrefs) :

De nombreux rapports en France (schémas départementaux et plans régionaux de santé) et a I'étranger
{OMS 2011) signalent les difficultés d"accés au systéme de soins pour les personnes handicapées. Une
enguéte sur 29 931 répondants montre que 75 % des personnes en situation de handicap déclarent
renoncer pour partie au moins 8 des soins courants, du fait de leur handicap (ARS Poys de lo Loire,
2016). La probabilité d"avoir renoncé 3 des soins pour les personnes en situation de handicap est plus
&levee en lle-de-France par rapport aux autres régions framgaises : multipliee par 1,3 ou 1,4 (Insee,
2014).

Pourtant, de nombreux professionnels de la santé ont les moyens d'acoueillir des patients en situation
de handicap grace 3 des locaux accessibles, des équipements adaptés et/ou un personnel d accueil et
de soin formé, des déplacements & domicile ou de la télémédecine. Or, pour tous les handicaps, ily a
un probl&me essentiel d'accés a cette information puisgue ces professionnels ne sont a ce jour recensés
niulle part. APF France handicap lle de France, en lien avec les Pays de la Loire, méne actuellement un
projet en faveur de I'amélioration de 'acces aux soins ordinaires en identifiant et faisant connaitre les
lieux de soins accessibles et adaptés a chaque type de handicap, par la constitution d'un annuaire en
ligne. Le CRCDC IDF en partenariat avec I'lnca s'est associé a ce projet pour promouvoir ['étude aupras
des professionnels impligués dans les dépistages (radiologues, gynécologues, gastroentérologues,
meédecins généralistes, sages-femmes) et faire connaitre I'offre de dépistage accessible aux personnes
en situation de handicap, dans 'objectif d'augmenter leur taux de participation aux 3 dépistages
organises. Le site du Val d'Oise est associé a la phase pilote de ce projet mené dans un premier temps
auprés des radiologues et sur 4 départements franciliens pour expérimentation. (Action 1)

POURQUOI?

Objectif général/stratégigue
[Eléments de contexte justifiant
I'action, définition de
I'intervention, résultat attendu)

Cette problématique de Faccessibilité auwe DO des populations en situation de handicap dewient
d'autant plus saillante dans un contexte de wvieillissement de ces populations. En effet, celles-c ont
connu en France une augmentation considérable de leur espérance de vie dans les dermiéres décennies,
avec un impact délétére des difficultés d'accés aux soins sur 'évolution de I'état de santé de ces
personnes mis en exergue dans plusieurs études. Or les connaissances sur les pratigues actuelles de
dépistage des populations en situation de handicap sont & ce jour insuffisantes, de méme que la
reconnaissance des difficultés gu'elles peuvent rencontrer. L'AMCREAI en collaboration avec les CREAI
de 4 régions et de nombreux partenaires méne actuellement un projet de recherche-action visant a
promouvoir et a accompagner le dépistage [DOCS et DOCCR) aupres des populations handicapées
vigillissantes [en structures medico-sociales et 3 domicle) : par la production de connaissances
actualisées sur les taux de participation au dépistage de ces populations (données anciennes wvoire
inexistantes pour les populations vivant 8 domicile}, sur les difficultés et freins remcontrés (en croisant
les points de vue des personnes elles-mémes, de leurs aidants familiaux, des professionnels du médico-
social et des professionnels de samté) dans "objectif de produire des recommandations et apporter des
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réponses concrétes awx problemes identifiés |adaptations des pratigues médicales, sensibilisation des
professionnels medico-sociaux, laboration de nouveaux outils de communication).
Le CRCDMC-IDF s'est associe a ce projet pour participer a la reflexion et mener I"étude de terrain sur le
site du Val d'Oise - identifier les freins & la particdpation aux DOCCR et DOCS des populations val
d'oisiennes de plus de 50 ans ayant une reconnaissance officielle de handicap par un travail d'engquéte
a la fois quantitatif et qualitatif men&es en direction des différents publics concernés. (Action 2]
Action 1
+  Mobiliser les P5 de notre réseau pour participer a I'étude et répondre a "enquéte en ligne :
- Reunions partenariales pour d&finition des modalités de mise en euvre
- Enwoi de courrier [co-signé avec Inca et APF France handicap) aux radiologues agrées du
département pour les inciter a participer a I'étude
- Mobilisation des autres P5 concernés par les DO en lien avec les actions paralleles menges
par AFF
» Communiquer sur les lieux de dépistage (et de prise en charge) accessibles aux personnes
presentant un handicap selon les différents types de handicap
- Travail avec APF pour |'etablissement de pictogrammes facilitant l'orientation (agrégation
des informations pour attribution de pictogrammes adaptés a chague type de handicap)
- Affichage de pictogrammes sur la liste des radiclogues agrées : site internet, courriers
dinvitation
- Ewaluation des possibilités d'une carte interactive
Quoi ? - Renwvoi vers e site handicap-soins.org (puis sante.fr) pour les autres depistages
ﬁﬁﬂﬁm; *  Suivi de. |'é'1:LH:||.!' ni!t?nnale: par‘titfi!:lati::ln aux réunions de pilotage (COPIL), relecture des
productions, avis critiques, propositions
#* Contribution a I'enquéte de terrain :
- Mobiliser les acteurs sur le territoire, informer du projet, partager les difficultés : réunion
dinformation départementale
- Participation aux conduites d’entretiens :
o Entretiens exploratoires pour affiner la problématigue et la méthodologie
d'enguéte
o Entretiens individuels auprés des populations
- Participation & la construction des guestionnaires a destinatiom des personnes
handicapées vivant 3 domicile et des établissements médico-sociaux
- Co-animation des focus group: ciblés sur les aidants, les professionnels des
etablissements medico-sociaux et les professionnel de santa
& ‘Valorisation de I'étude
- Em interne au CRCDC = partage des résultats de la recherche avec les autres équipes
territoriales
- Enexterne = participation aux publications du projet
*  Maoyens humains
o 20 jours ETP d’'une chargée de prévention |2 jours action 1 / 18 jours action 2)
o 2 jours ETF mededn coordonnateur site du Val d’Oise du CRCDC-IDF (action 2)
o B jours ETP chargée de projet en sanité publigue CRCDC-1DF (4 jours action 1 / 2 jours
COMMENT ? action 2}
Moyens mis en euvre o 1 jours ETP médecin référent sein (action 1)
[humains, matériels, financiers) o 1 jour ETF chargee de communication CRCDC IDF [action 1)
Communication de action *  Moyens matériels
o Qutils informatigues et d'impression
o Outil de déplacement
. hMoyens financiers
o Frais kilométrigues
o Achats de fournitures

ou?

Territoire visé Département du Val d'Oise
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POUR QU1 ?
Public visé

AVEC QI ?
Description des partenariats

QUAND ?
Calendrier de I'action

IMPACT DE L"ACTION ?
Méthode d'évaluation et
indicateurs choisis
Atteinte des objectifs
opérationnels (processus) ;
Eénéraux/stratégiques
[résultats) ; population visée
[implantation)
Retour guali/quanti

[ Grand public B Population vulnérable [0 Partenaires [ Professionnels de santé

Précisions : personnes en situation de handicap, toutes tranches d'age (actionl) / plus de 50
ans (action 2)

Action 1 : AFP France handicap, INCa, centres de radiclogie agrees et PS5 impligues dans les dépistages
(MG, Gy, GE, 5F)

Action 2 : ANCREAI, CREAI, CRCDC de 4 régions (IDF, NA, Centre Val de Loire, Occitanie), ORS des 4
regions, réseaux regionaux de cancérologie des 4 régions, la Ligue contre le cancer, les ARS de 3
regions et les CPAM des 4 départements concermes
Action 1:
» 4" frimestre 2020 = reunions partenariales pour la mise en place du projet
* 1 trimestre 2021 = écriture et validation par I'INCa des courriers d'invitation aux radiologues
* 3" au 4" trimestre 2021 = envoi des courriers et promotion de I"étude auprés des radiologues
du 95 et recueil des résultats de I"enguéte en ligne par APF France handicap
* 2022 = nouvelle stratégie envisagée

Action 2 -
+  Décembre 2019/janvier 2020 = prise de contact et rencontre CRCDC-IDF/CREAI IDF
»  Février 2020 = Réunion de lancement du projet dans le département
*  Juin-Acdt 2020 = participation aux entretiens exploratoires avec les P5
* Décembre 2020 = participation au COPIL national
# Décembre 2020 - Janvier 2021 = diffusion des gquestionmaires aux PHY et aux ESMS du
département/relais réseaux sociaux
*  Mars = Avril 2021 = réalisation des entretiens individuels avec les personnes en situation de
handicap psychigque et moteur
#  Mai= Juin 2021 = réalisation des focus group avec les aidants familiaux, les professionnels des
ESMS et les professionnels de sante
* (Octobre = Movembre 2021 = rédaction du rapport final par "ANCREAI
* Movembre 2021 = séminaire national
* 2022 = mise en ceuvre d'ume stratégie d'action et production de recommandations
Action 1:
»  Processus : implication des partenaires

»  Résultats -
o Constitution de I'annuaire en ligne = Nombre de répondants/Mombre de PS du 95
sollicités

o Communication = Réalisation d’une liste de radiologues agrées avec pictogrammes

Action 2 :
*  Processus :
o Respect du calendrier
Mombre de participants a la réunion de lancement
Mombre d'entretiens individuels réalisés
Mombre de focus group réalisés
Moyens humains mobilisés
Pertinence des outils de recueils utilizés (taux de retours aux questionnaires, gualité
des échanges lors des entretiens
# Resultats :
o Connaissance actualisée de la participation au dépistage des cancers pour les PHV
et proposition d"une méthode pour systématiser cet indicateur
o Analyse des freins & la participation des PHV
o Typologie des pratiques d'accompagnement par les établissements et services
médico-sociaux
o Repérage de pratigues innovantes
o Propositions en termes d’organisation pour une amélicration de la prévention des
cancers chez les personnes handicapées vieillissantes
o Supports de communication 3 destination des acteurs

ocoooo
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Action 1 : Les radiologues du 95 ont &té sollicité a plusieurs reprises sur les deux derniers trimestres de
Fannée 2021 pour répondre 3 un questionnaire sur "accessibilité de leur cabinet. Sur 'ensemble des
radiologues agréés seuls 6 cabinets ont répondu. Depuis, le questionnaire a été modifié et "ouverture
de Foutil de collecte des données sur santé.fr s'effectuera pour le 1% trimestre 2022. L'objectif pour
APF France France Handicap sera d'impliguer jusqu'en 2023 I'ensemble des partenaires pour faire
connaitre I"outil et inciter a I'alimentation de 'annuaire. Auw regard du faible taux de retour de la part
des radiologues, le CRCDC-IDF optera pour de nouvelles strategies (communication sur le projet lors de
reunions d'information, webinar avec les professionnels de santé...).

Action 2 : La réunion de lancement du projet dans le Val d'Oise a pu se dérouler le 25 février 2020 avec
une vingtaine de participants issus de divers miliewx professionnels (institutions, professionnels de
santé, E5MS, associations etc). L'objectif était de présenter Fétude a I'ensemble des acteurs et
échanger sur les constats et difficultés rencontrées au quotidien par ces dermiers. Il en est ressorti gu'un
nombre important de personnes en situation de handicap n'avaient pas accés aux dépistages organisés
et que les outils dinformation et de communication n'étaient pas adaptés. La situation sanitaire a
ensuite perturbé le déroulement de I'étude mais au terme de Fannée 2020, les entretiens exploratoires
avec les professionnels de santé et la construction des guestionnaires en direction des personnes en

Ellan 2021 et perspectives situation de handicap et des ESMS ont &t réalisés. Le calendrier a meanmaoins &t ajuste et le COPIL en
} B} fin d"année a permis de faire le point sur I'avancement du projet au niveau national.
(Action reconduitefen . . - i . .
A ce jour, dans le département, nous avons pu réaliser 2 entretiens avec des professionnels |1 médecin
développement)

généraliste et wn radiologue] ainsi gue B entretiens avec des personnes en situation de handicap
psychigue de deux etablissements differents (foyer d'hébergement et foyer d’ accueil meédicalis2). Il en
ressort que pour le foyer d'hébergement, établissement non médicalisé, peu de personne connaissent
I'existence du courrier dinvitation et de ces dépistages organisés. Les moniteurs n'ont pas toujours
accés au courrier et certains sont sous tutelle. Les examens de dépistage sont réalisés de maniére
individuelle avec Faide du médecin généraliste. En ce qui concerne |"autre établissement, le constat est
différent. L'&guipe médicale suit de prés les examens de dépistage.

3 fioous group ont &té envisagés mais seul le focus group envers les professionnels des ESMS a pu Etre
réalisé, faute de participants pour les autres. 5 professionnels de 5 établissements différents ont
participg (infirmiéres, éducateurs et directrice d'établissement] et ont pu croiser leurs pratigues en
matiére d'accompagnement au dépistage des cancers. Tout comme pour les entretiens individuels, ce
focus group a permis de constater que les établissements non médicalisés présentaient davantage de
difficultés. Des pistes d'actions telles que I'information et |a sensibilisation des professionnels ont éte
identifiges.

Le séminaire national a eu lieu en nowvembre & Poitiers et a permis de restituer les résultats de I'étude.
La production des différents livrables par les équipes de FANCREAI est en cours et une stratégie d'action
s2ra envisagée pour 2022.
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DEPISTAGE FICHE PROJET

DESCANCERS

Centre de coordination Formation « Devenir ambassadeur relais du dépistage ! »
lle-de-France

Site du Val-d'Oise

Référents de I'action : Chargée de prévention CRCDC 95 (<] Reconduction/développement
O Nouveautsé
Thématique{s) concernée|s) : = DOcs [ DOCCR = Doccu [ Autre(s) :

Date initiale de mise en oeuvre @ Juillet 2020

Le dépistage des cancers est sujet diffidle a aborder auprés des populations concernees. Les taux de
participation encore insuffisants et inférieurs aux objectifs européens résultent de multiples facteurs.
De nombreuses etudes ont montre que |es personnes en situation de précarité participent maoins aux
dépistages organisés des cancers entrainant ainsi une augmentation des pertes de chance face 2 la
maladie. Pour ces populations, les actions de communication grand public ont peu d'impact.

Autour du concept florissant de littératie en sante, par lequel on désigne les capacités individuelles a
acceder, comprendre, &valuer, sawoir utiliser et communiguer I'information en sante, se développe
toute une recherche démontrant le rdle determinant jougé par le niveau de littératie en santé sur les
comportements de santé et I'accés aux services préventifs et de depistage. Le niveau de littératie reste
trés gtroitement associé au statut socioéconomigue des populations. Travailler sur des projets de
promation de la litbératie en santé est reconnu aujourd hui comme un outil essentiel pour relever les
defis de santa publigue et ameliorer la santé globale de la population en aidant les personnes a prendre
en charge durablement leur santé.

C'est dans cette perspective d'améliorer |a littératie en sante (appropriation de linformation, sawoir
communicationnel) et de promouwoir une communication sur le dépistage adaptée aux besoins et
niveau de |ittératie des populations, gque s'inscrit ce projet en sant€ communautaire d'information par
les « pairs » visant une appropriation locale de |la communication sur le dépistage des cancers par les
habitants.

POURQUOI?

Objectif général/stratégigue
[Eléments de contexte justifiant
I'action, définition de
I'intervention, résultat attendu)

Par cons&guent, le site du Val d'Oise du CRCDC-IDF propose depuis 2020, en collaboration avec le
comité du Wal d"Oise de |a Ligue contre le cancer, a toute personne volontaire et voulant s'engager dans
la promotion des depistages, une formation # Devenir ambassadeur relais du depistage | »

A l'issue de la formation, ces personnes seront identifiees comme personnes ressources pour, a lewr
tour, informer, former et mettre en place des actions en faveur des dépistages organisés des cancers
et ce, tout particulisrement, en direction des populations plus défavorises ou vulnérables en vue
d'amener ces populations aux dépistages.

Former des ambassadeurs relais possedant la capacité de communiguer dans une autre langue sera
également un atowt pour conseiller et orienter les habitants d'origine etrangére ne maitrisant pas ou
peu la langue francaise.

=  Former et accompagner des habitants, bénewoles associatifs et professionnels travaillant avec

quol ? des publics en difficulté afin gu’ils puissent étre relais de I'information auprés de leurs « pairs »
Objectifs opérationnels ou de leurs beneficiaires et renforcer ainsi leur réle de médiation et de diffusion des messages
Description de I"action en matiére de prévention

=  Enwisager concretement, avec les personnes relais, des types d'actions 3 mettre en place
auprés de la population cible et notamment envers les populations vulnérables
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COMMENT ?
Moyens mis en euvre
[humains, matériels, financiers)
Communication de I"action

ol ?
Territoire visé

POUR QU1 ?
Public visé

AVEC QU ?
Description des partenariats

QUAND ?
Calendrier de I"action

IMPACT DE L'ACTION ?
MMethode d'évaluation et
indicateurs choisis
Atteinte des objectifs
opérationnels (processus) ;
Eeneraux/stratégiques
(resultat) ; population visee
[implantation)
Retour quali/guanti

Bilan 2021 et perspectives
2022
{Action reconduite/en
développement)

o Movens humains :
& 15 jours d°ETP d'une chargée de prevention

o Moyens materiels : Outil de déplacement, outils d"animation, outils informatigues et
d'impression
o Moyens financiers : Frais kilometrigues et achat de fournitures

Département du Val d'Oise = territoires relevant de la zone d action prioritaire

[0 Grand public Population vulnérable [ Partenaires [ Professionnels de santé

[ Personnes relais

Précisions :

Comite du Val d"Oise de la Ligue contre le cancer, Elj,l"AS'u" du departement, assodations locales,
professionnels de sante

#  Juillet-aodt 2020 : rédaction du projet en collaboration avec |3 Ligue contre le cancer 3 partir
d'une revue de littérature

# Septembre 2020 : proposition du projet 3 la ville de Sarcelles dans le cadre de la campagne
Octobre Rose 2020

&  Dctobre 2020 : Réalisation de la formation dans la commune de Sarcelles

« A partir de 2021 : déploiement de la formation sur le département (1 3 2 formations par an)
et suivi des personnes relais

o Juin 2021 : Mise en ceuvre de |a formation 2 Montigny-les-Cormeilles

Octobre 2021 : Nouvelle formation a Sarcelles avec de nouveaux ambassadeurs

Mowembre-décembre 2021 : Mise en ceuvre de la formation a Cergy
* Processus :

o Mombre de formations mises en ceuvre

o Mombre de personnes formees

o Moyens humains et materiels mobilises

o Leviers/freins pour le développement du projet

# Resultats:

o Evaluation de |3 journge de formation : acquisition de connaissances sur les cancers
du sein, du colon et du col de Futérus, acquisition des notions de base sur les
depistages, identitication des freins et des leviers aux dépistages et capaciteé a diffuser
I'information sur les depistages

o Mombre et types d'actions mises en ceuwre 3 l'issue de la formation

o Impact des actions mises en ceuvre : nombre de personnes touchees a la suite des
actions effectuées par les ambassadeurs

Au terme de Fannee 2021, 3 nouvelles formations ont &té réalisées sur les communes de Montigny-
les-Cormeilles, Cergy et Sarcelles. Au total, le site du Val d"Oise a pu former 28 ambassadeurs. Pour la
ville de Montigny-lés-Cormeilles, la campagne octobre rose a pu tre organisée aver ses ambassadeurs
et a permis de sensibiliser plus de 200 habitants sur 3 actions. A Cergy, les ambassadeurs participent
actuellement a la création d’un cutil de communication ayant pour but d'améliorer la visibilité de I'offre
de dépistage sur la commune. Pour Sarcelles, la crise sanitaire a fortement impacté le suivi des
ambassadeurs. Une reunion de travail aura liew en avril 2022 pour envisager des actions avec les
ambassadeurs.

O G

]
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