
RAPPORT ANNUEL D’ACTIVITE 2020 CRCDC-IDF  

SITE TERRITORIAL DE PARIS 
 

En mars 2020, le premier confinement a entrainé l’arrêt des invitations aux dépistages organisés sur l’ensemble du 
territoire français à la suite des instructions de la DGS. Malgré cette crise sanitaire sans précédent, le CRCDC-IDF a 
entrepris dès le mois de mai un rattrapage des invitations et une réflexion sur les stratégies de communication à distance.  

Avec l’arrivée du Dr Husson, en avril 2020, de nouvelles procédures en conformité avec le cahier des charges national 
(relance 2 DOCCR avec test) et un travail spécifique auprès des professionnels de santé (courriers d’information, retour 
des résultats pour les radiologues...) ont été mis en place. 

 
Les chiffres clés du dépistage organisé à Paris  

DOCS 

42 125 mammographies en 2020 (soit environ 4 000 de moins que sur l’année 2019) 
Taux de participation INSEE 2019-2020 : 28,7% 
6,2% des mammos jugées positives dont 0,7% en L2 
Sur la campagne 2017-2018 : 610 cancers soit 7 ‰ mammographies de dépistage 
16 actions mises en place pour Octobre Rose  

 

DOCCR 

61 248 tests réalisés en 2020 (sensiblement identique à 2018) 
Mise en place de la relance 2 avec test 
Taux de participation INSEE 2019-2020 : 16,84% 
3,6 % de tests positifs 
Sur la campagne 2017-2018 : 182 cancers et 747 polypes à risques découverts, soit 26,1% des coloscopies récupérées 
Forte mobilisation des MG : 72,5% d’entre eux ont remis au moins 10 tests faits à leurs patients 
8 actions pour Mars Bleu sur les 18 prévues initialement 

 

DOCCU 

139 085 invitations envoyées en 2020  
106 535 tests de dépistage réalisés (DO/DI confondus) 
Taux d’utilisation de la prise en charge : 12,5% 
Progression du recours au test HPV chez les 30-65 ans sur l’année 2020 
Identification de nouveaux partenaires et travail pour la mise en place de webinaire 1er semestre 2021 

 

Lutte contre les inégalités d’accès au dépistage 

7 interventions à destination des populations éloignées du dépistage 

7 sensibilisations auprès des professionnels ou futurs professionnels dont un centre d’examen de santé avec un 
recrutement spécifique pour population précaire et une présentation du DOCCU à un médecin d’un centre médical 
du 18ème en lien avec l’adjointe à la santé de l’arrondissement. 

Participation au projet « Handicap » visant à faire connaitre les lieux de dépistage accessibles (cabinets de radiologie 
agréés dans un 1er temps) (partenariat avec APF France Handicap et INCa)  

Perspectives 

➢ Poursuite de la stratégie de mobilisation des PS :  
- mise en place de webinaires DOCCU ainsi que sur les autres dépistages 
- Rapprochement avec les MSP et les CPTS  
- Impliquer la médecine du travail et les centres d’examen de santé dans la stratégie de remise du test DOCCR 

 
➢ Nouveau projet en direction des femmes porteuses de handicap   
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1. Contexte territorial 

1.1. Populations : population cible, profils socioéconomiques, épidémiologie  

Le territoire parisien compte un nombre élevé d’habitants pour une superficie restreinte. En 2020, la population cible 
relative aux 3 dépistages organisés représentait près d’un million d’individus, soit 1,5 à 2 fois plus que tout autre 
département francilien, et l’équivalent de 18,5% de la population cible francilienne. 

Les niveaux de revenu de ses habitants (données Insee 2018) font de Paris le département le plus riche de France mais 
aussi le plus contrasté, avec des écarts individuels de revenus les plus marqués de France métropolitaine. Paris concentre 
ainsi une population très riche mais aussi un taux non négligeable de pauvreté (15,2%), équivalent à la moyenne 
francilienne. Ces disparités sociales sont spatialement marquées. Scrutée à l’échelle fine des îlots d’habitation (IRIS), la 
composition sociale des populations résidentes rend compte de la fracture est/ouest du département et de ces quartiers 
populaires, bien identifiés par la politique de la ville, situés dans le nord-est du département (20e, 19e et 18e) ainsi que 
dans le 13e arrondissement. Elle attire également l’attention sur cette zone périphérique ceinturant la capitale, composée 
de petits îlots de pauvreté, politiquement moins visibles car plus isolés (enclavés) et dénués d’identité de quartier et 
pourtant très vulnérables et hors des projecteurs de la politique de la ville et de la prévention. 

 

Selon les données Insee de 2019, l’espérance de vie à Paris était supérieure à celle de l’Ile-de-France et de la France pour 
les hommes et juste derrière celle des Hauts de Seine pour les femmes. Le taux de mortalité était dans les plus faibles de 
France. Des disparités subsistent selon les arrondissements avec des indicateurs plus favorables dans l’Ouest parisien 
(Source : ORS IDF, 2012-15).  

Pour les cancers, Paris pointait à l’extrême certaines spécificités de la région francilienne, dont celles d’une sous-incidence 
et sous mortalité du cancer colorectal chez les hommes (les plus faibles de la région), d’une sur-incidence (+15 % par 
rapport à la moyenne nationale) et une surmortalité du cancer du sein chez les femmes1.  

 

 

1 Rapport SPF, Estimations en Île-de-France d’incidence et de mortalité par cancers en France, 2007-2016 
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Concernant le cancer du sein, dont l’incidence obéit à un gradient social inversé (Bryere et al [2017] BEH, 4), l’incidence 
importante de ce cancer pourrait s’expliquer par un meilleur accès aux soins et au dépistage (avec un taux de couverture 
estimé à 70% malgré une faible participation au DO) et la sur-représentation de certaines catégories de population à 
risque pour ce cancer (diplômées du supérieur, report de l’âge au 1er enfant). En termes de mortalité, les tendances sont 
néanmoins à la disparition des différences, avec depuis 2005, une réduction significative de la mortalité par cancer en 
IDF et plus encore à Paris, pour atteindre en 2015 des taux moyens équivalents à celui de la France métropolitaine 
(Source : tableaux de bord DOCS 2018). 

Pour le cancer du col de l’utérus, le taux standardisé monde était de 7,1 pour 100 000 personnes années (6,8 en IDF). 
SPF, 2007-2016  

1.2. Offre de soins   

L’offre de soins parisienne se caractérise par une très forte densité médicale, de médecins généralistes et de spécialistes. 
Au 1er janvier 2019, le Conseil National de l’Ordre des Médecins (CNOM) recensait 25 434 médecins à Paris, soit 40% de 
l’offre francilienne (Source : cartographie interactive de la démographie médicale, CNOM).  

Avec 4 165 médecins généralistes en activité régulière, le département compte l’une des densités en médecins 
généralistes les plus élevées de France. Paris enregistre un nombre important de médecins généralistes exerçant en 
secteur 2 (31%) ou encore déclarant un Mode d’Exercice Particulier (acupuncture, homéopathie...) (26%) (Source : 
données 2017 de l’Assurance Maladie (AM)). Selon les sources du CNOM, Paris compte 13 701 médecins spécialistes 
médicaux en 2019 (densité départementale la plus élevée de France). Les spécialistes exercent à 25% en secteur 1 contre 
72% en secteur 2 (Source : données 2017 de l’AM). 

Ces pratiques tarifaires élevées peuvent limiter le recours aux soins, notamment en ce qui concerne la consultation 
gynécologique. Néanmoins, ces difficultés d’accès aux soins sont compensées par une offre très importante de centres 
de santé (94 centres de santé à Paris) et une trentaine de Maisons de Santé Pluridisciplinaire et pôle de santé présents 
en majorité dans les arrondissements prioritaires, tous conventionnés en secteur 1. 

1.3. Dispositifs politiques : CLS, contrats de ville (QPV, ASV), CPTS 

Paris bénéficie par ailleurs d’un certain nombre de dispositifs politiques, conçus pour mieux répondre aux besoins de 
santé des populations, notamment les plus vulnérables, par un pilotage local des politiques de santé et permettant 
d’ancrer la prévention et la promotion de la santé dans une démarche partenariale durable.  

La ville de Paris dispose d’un contrat local de santé (CLS) signé en 2018 incluant un volet prévention et dépistage inscrit 
à l’objectif 1.10. Le groupe de travail thématique portant sur le dépistage des cancers est constitué de l’ARS, l’Assurance 
Maladie, la Direction de l’Action Sociale de l’Enfance et de la Santé (DASES), la Mission cancer de la Ville de Paris, le 
comité de Paris de la Ligue contre le cancer et le CRCDC IDF. L’année 2019 a été consacrée à l’établissement d’un état 
des lieux sur le dépistage des cancers à Paris (participations, actions mises en œuvre) pour aboutir en 2020 à la définition 
d’un plan d’action décliné sous forme de fiches opérationnelles.  

Selon le nouveau découpage territorial de 2015 de la politique de la ville, 20 quartiers répartis sur 8 arrondissements sont 
actuellement identifiés comme prioritaires, soit 16% de la population parisienne. Paris compte 7 Ateliers Santé Ville 
(ASV) pour porter des actions en prévention santé dans les quartiers les plus vulnérables. Depuis 2017, les ASV sont 
municipalisés et rattachés à la DASES. Sur le modèle du champ du social, la DASES a mis en œuvre la territorialisation de 
la santé afin de couvrir l’ensemble des arrondissements, et découpé Paris en 4 territoires (nord/sud/est/ouest). Sur 
chacun de ces territoires, une équipe territoriale de santé (ETS) a été constituée, composée d’une coordinatrice de 
territoire, d’un chef de projet en promotion de la santé, d’un chef de projet en santé mentale et des ASV. 

Enfin, de nouveaux dispositifs pour améliorer la coordination des parcours de soins sur le territoire ont vu le jour avec les 
communautés professionnelles territoriales de santé (CPTS). Paris compte à ce jour 3 CPTS en cours de fonctionnement 
(13e, 18e et 20e arrondissement) et plusieurs projets en cours de constitution ou de formalisation.  
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2. Programme de dépistage organisé du cancer du sein à Paris 

2.1. L’organisation du dépistage du cancer du sein 

Population cible 

Selon l’Insee en 2020, 308 524 femmes âgées de 50 à 74 ans étaient domiciliées à Paris, soit 18.3% de la population 
francilienne de cette classe d’âge. La base de données populationnelles constituée à partir des fichiers des caisses 
d’assurance maladie permettant d’adresser les invitations aux assurées et gérée par le site territorial du 75 comportait, 
en 2020, 309 187 femmes. 

Centres de radiologie et radiologues 1ers lecteurs  

Au premier janvier 2020, 91 CIM étaient en activité sur le département, 97 CIM au 31 décembre. Fin 2020, 95% des CIM 
du 75 étaient équipés d’un mammographe DR (89 % en IdF) et 7 d’un mammographe CR dont 2 CIM équipés à la fois 
d’un mammographe CR et d’un mammographe DR. 

6 CIM sont dans des hôpitaux publics, 18 dans un centre de santé, 6 dans une structure libérale hospitalière et 67 dans 
des centres de radiologie de ville.  

Un total de 112 radiologues premiers lecteurs a participé au dépistage organisé sur l’année 2020. 

Plus de 98% des mammographies ont été réalisées dans un CIM du département. Seuls 933 DO avaient été réalisés hors 
75. En revanche le site de Paris a réceptionné 9 955 dossiers concernant des femmes des autres sites territoriaux d’Ile de 
France qu’il a dû transférer aux sites concernés. 

Organisation des 2èmes lectures 

La seconde lecture des mammographies a été réalisée par 17 radiologues sur le site du75.  

Un nouveau radiologue a été recruté et 1 radiologue a cessé son activité de second lecteur. 

2 négatoscopes sont disponibles pour ces lectures.          

2.2.  Activités : invitations, relances, mammographies réalisées, taux d’activité annuelle  

 

Sur l’ensemble de l’année, un total de 180 601 
invitations et 135 796 relances ont été adressées à 
des femmes du fichier du 75. Dans le contexte de la 
crise sanitaire, les mailings d’invitations et de 
relances ont été stoppés de mars à juin. Sur 
l’ensemble de l’année, 103 % des invitations prévues 
ont pu être effectuées et 91% des relances. Sur 
Paris, une relance 2 de fidélisation a été envoyée à 8 
653 femmes (Cf. projets expérimentaux).  

 

Au cours de cette même année, 42 125 
mammographies ont été réalisées. Un arrêt quasi-
total d’activité a été observé dans la période du 
premier confinement de mi-mars à mai, et une reprise 
d’activité progressive a été observée dès le mois de 
mai et un rattrapage à partir du mois de juin. Au total 
comparé à 2019, 91% de mammographies ont été 
réalisées en 2020. 

Le taux d’activité 2020 calculé sur la base du fichier 
des caisses était de 27% et sur la base du nombre 
d’invitations de 23%. La plus forte activité de 
dépistage de l’année 2020 a été observée en octobre 
(6 335 DO).  
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2.3. Evaluation 

Taux de participation campagne 2019-2020 

Sur la campagne 2019-2020, le taux de participation sur la population Insee était de 28.7%  

Les taux de participation les plus élevés ont été observés chez les 65-69 ans avec 30% de participation.  

Le département 75 de situe au 8e rang des départements franciliens et en-dessous du taux de participation régional 
(36,7%). 

 

Les taux de participation 2019-2020 par arrondissements varient de 18,5% (8e arrondissement) à 31,6% (19e 
arrondissement). Cf. tableau en fin de chapitre départemental 

Résultats 

Sur les 42 125 mammographies de dépistage réalisées en 2020 à Paris, 2 329 (5,5% des dépistages) ont été considérées 
positives à l’issue du bilan diagnostic immédiat. Parmi elles, 141 étaient classées ACR 5, 517 ACR4 et 981 ACR3 (2,3% 
des DO). 

La seconde lecture a identifié 261 mammographies positives (soit 0.7% des mammographies relues).  

Au total, 6,2% des dossiers étaient positifs à l’issue du BDI ou de la relecture.  

Sur la campagne 2017 – 2018, un total de 610 cancers ont été dépistés dans le cadre du dépistage organisé à Paris, soit 
7 cancers pour mille pour une moyenne régionale à 7,1 pour mille. 

13 cancers ont été diagnostiqués uniquement sur des critères échographiques (2,1% des cancers dépistés). 

La relecture a permis le diagnostic de 15 cancers (soit 2,5% des cancers dépistés). 

2.4. Recherche, expérimentations et valorisation 

My Pebs 

Depuis le début de l’étude et en date du 12/05/2021, 113 parisiennes ont été incluses à l’étude.  

Parmi les femmes randomisées dans le bras personnalisé de l’étude (n=60), le niveau de risque est établi pour 52 d’entre 
elles. En 2020, 16 femmes ont reçu une invitation spécifique. 

Sur le département, 20 investigateurs parisiens ont recruté au moins une femme dans l’étude depuis son démarrage (17 
radiologues,1 gynécologue et 3 médecins généralistes). 

Relance 2 de fidélisation 

Depuis 2011, le site de l’Essonne expérimente une stratégie de fidélisation pour les femmes ayant participé à la campagne 
précédente mais ne répondant ni à l’invitation ni la relance de la campagne en cours par la mise en place d’une 2e relance. 
Cette expérimentation a démontré un gain de participation et a permis depuis 2011 la détection de 67 cancers 
supplémentaires. En 2020, il a été décidé de l’expérimenter sur le site de Paris. En raison de la période de confinement, 
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une seule relance 2 a pu être effectuée (pour les femmes invitées au 2e semestre 2019). Elle a concerné 8 562 femmes, 
dont 18,5% ont réalisé leur mammographie rapidement après l’invitation (n=1 585). 71 femmes ont eu une 
mammographie positive et, au 02/05/2021, 1 a eu un diagnostic de cancer.  

Invitations renforcées en partenariat avec la CPAM de Paris  

Après chaque mailing d’invitation DOCS, un fichier des femmes affiliées au régime général allant être invitée est envoyé 
via la plateforme sécurisée PETRA à la CPAM de Paris. La CPAM adresse un mail (avec message de renforcement de 
l’invitation et lien avec le livret INCa sur les avantages et inconvénients du DO) aux assurés ayant un compte AMELI et 
ayant autorisé l’envoi de mail ou sms. En cas de non-ouverture du mail, un sms est envoyé 7 jours après l’envoi initial. 

3. Programme de dépistage organisé du cancer colorectal à Paris 

3.1 Organisation du DOCCR 

Population cible et exclusions 

Selon l’Insee en 2020, 571 656 personnes âgées de 50 à 74 ans (respectivement 263 132 hommes et 308 524 femmes) 
étaient domiciliées à Paris, soit 17,86% de la population francilienne de cette classe d’âge. La base de données 
populationnelles constituée à partir des fichiers des caisses d’assurance maladie permettant d’adresser les invitations 
aux assurés et gérée par le site de Paris comportait 606 694 personnes en 2020. 37 192 personnes ont été exclues pour 
motif médical, soit 6,13% de la population du fichier caisse (moyenne régionale des exclusions : 10,7%). 

Praticiens impliqués dans le DOCCR 

En 2020, parmi les 1 837 médecins généralistes du département présents dans la base de données, 1 532 médecins ont 
contribué au DOCCR, dont 1 110 (72,5%) à hauteur d’au moins 10 tests de dépistage et 31 d’au moins 100 tests (en 2019, 
ils étaient 861 pour au moins 10 tests et 3 pour au moins 100 tests). D’autres spécialités médicales contribuent également 
à la remise de test : gastroentérologues, médecins du travail et gynécologues. 

Parmi les 181 gastroentérologues actifs dans la base de données des professionnels du département, 31 ont réalisé au 
moins 10 coloscopies à la suite d’un FIT positif en 2020 (18 en 2019). 

3.2. Activités (Invitations, relance 1, relance 2, tests réalisés, envois directs) 

En 2020, 435 260 invitations, 373 669 relances 1, 32 500 
relances 2 simples et 19 332 relances 2 avec test ont été 
adressées aux Parisiens. Dans le contexte de la crise 
sanitaire, un arrêt quasi-total d’activité a été observé 
dans la période du premier confinement de mi-mars à 
mai. Les mailings et l’activité sur site 75 du CRCDC-IDF ont 
été stoppés durant cette période. Une reprise 
progressive suivie d’un rattrapage des invitations et des 
relances a débuté à partir de juin. Pour le département 
de Paris, 100% des invitations prévues ont pu être 
effectuées, 100% des 1eres relances, 33% des 2es relances 
sans test et 100% des 2es relances avec test.  

Concernant la remise des tests, des envois directs aux assurés ont été faits par la structure territoriale à la suite d’un 
appel téléphonique et après vérification des critères d’inclusion au dépistage. Ceci a concerné 1 406 personnes en 2020 
contre 1 872 en 2019. Le motif d’envoi n’est pas recensé sur le site du 75 néanmoins beaucoup de demandes étaient 
liées au mode de consultation des médecins généralistes avec un essor de la téléconsultation peu propice à la remise de 
tests et à la crainte de se rendre chez le médecin traitant en raison du contexte sanitaire. Les autres motifs “plus 
classiques” ont néanmoins été présents sur la période, avec dans le dernier semestre une augmentation de demande en 
rapport avec une absence de test disponible chez leur médecin.  
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En 2020, 61 552 tests ont été réalisés, chiffre supérieur à 
l’année 2019 (28 703). Ceci porte le taux d’activité 2020 calculé 
sur la base du fichier des caisses à 21,51% et sur la base du 
nombre d’invitations à 14,70%.  

Sur l’ensemble des tests réalisés en 2020, 59% l’ont été à la 
suite de l’invitation, 28% à la suite de première relance, 2% à 
la suite de la seconde relance sans envoi de test, et 11% à la 
suite de la relance 2 avec test. 

3.3. Evaluation 

Taux de participation Insee (2019-2020)  

Sur la campagne 2019-2020, le taux de participation sur la population Insee dans le département de Paris est de 16,84%, 
identique chez les femmes (16,84%) que chez les hommes (16,83%). Le taux de participation le plus élevé est observé 
chez les 50-54 ans avec 17,66% de participation alors que le taux le plus faible est observé chez les 55-59 ans (16,04%).  

Paris se situe au 8ème rang des départements franciliens et est en-dessous du taux de participation INSEE régional (24,2%).  

Sur la campagne 2019-2020, le taux de participation brut (sans la déduction des exclusions de la population) sur la 
population Insee dans le département est de 15,7%. 

Paris se situe au 8èe rang des départements franciliens et est en-dessous du taux de participation régional (21,5%). 

  

Les taux de participation par arrondissements varient de 8 à 12%, toujours selon le même constat d’être inversement 
proportionnels aux indicateurs socio-économiques. Cf. tableau en fin de chapitre départemental 

Indicateurs de résultats 

Résultats de tests 

Sur les 61 248 tests de dépistage réalisés en 2020 dans le département de Paris, 2 132 étaient positifs au seuil de 30µg 
d’Hb / g de selle (soit 3,6%). Ce taux de positif était supérieur chez les hommes (4% versus 3,2% chez les femmes). 

Sur l’ensemble des tests, 4 810 ont été considérés comme non analysables (NA). Au 02/05/2021, 2 618 tests NA n’avaient 
pas été refaits, soit 4% des tests. La principale cause était la réalisation du test sur du matériel périmé (50%), suivi par un 
délai d’acheminement supérieur à 6 jours ne permettant pas l’analyse de l’échantillon (27%). 

Pour le mois de décembre 2020, le taux de tests NA a été de 17,7% (moyenne IDF 22%). La moyenne annuelle des taux 
de tests NA à Paris en 2020 étant de 9%.  
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Tests positifs et diagnostics de cancers pour la campagne 2017-2018 

Au cours de la campagne 2017-2018, 106 086 tests ont 
été faits dans le département de Paris, avec un taux de 
positivité de 3,8 %. 

Pour 68% des tests positifs, un résultat de coloscopie 
était disponible (n=2 746). Pour 8,6% des tests positifs, 
le dossier a été classé perdu de vue malgré les courriers 
de relance, et pour 1,1% la personne a déclaré refuser 
la coloscopie. 

Lorsque le résultat de la coloscopie est connu, la valeur 
prédictive positive d’un FIT positif pour un cancer était 
de 4,5% (n=182), et pour les polypes à risque de 18% 
(n=747).  

Au total pour 1 000 dépistages en 2017-2018, le taux de cancers est de 1,72 et de 7,04 pour les polypes à risque (pour 
une moyenne régionale respectivement de 2,1 cancers et 10,3 polypes à risque). 

Focus sur les coloscopies, point au 02/05/2021 : 

2 260 tests positifs en 2018, les résultats de 68,85% 
(n=1 556) de coloscopies étaient disponibles avec un 
délai moyen de 78 jours. 

1 090 tests positifs en 2019, les résultats de 73,5% 
(n=801) de coloscopies étaient disponibles avec un 
délai moyen de 83 jours. 

2 132 tests positifs en 2020, les résultats de 44% 
(n=939) de coloscopies étaient disponibles avec un 
délai moyen de 83 jours (données provisoires).

 

4. Programme de dépistage organisé du cancer du col de l’utérus à Paris  

4.1. Organisation du DOCCU  

Lancement et spécificités de ce nouveau programme  

Annoncé officiellement en mai 2018 (date de publication du cahier des charges), le programme national de dépistage 
organisé du cancer du col de l’utérus n’a débuté dans la région IDF que fin 2019 (date de transmission des fichiers des 
caisses d’assurance maladie), avec l’envoi des premières invitations dans le département du 94, site pilote de 
l’expérimentation depuis 2010. Les modalités d’échanges avec les ACP/LaBM étant toujours en cours de discussion et 
d’arbitrage au niveau national, les conventions pour transfert des résultats n’ont pu encore être signés à ce jour, 
conditionnant le début effectif de la mission de suivi de ce programme. 

Le 15 aout 2020, paraissait un nouveau cahier des charges pour le programme, intégrant les nouvelles recommandations 
de l’HAS parues en juillet 2019 préconisant le test HPV en dépistage primaire pour les plus de 30 ans.  

Deux spécificités de ce programme sont à noter : les invitations (incluant une prise en charge de la lecture du test) ne 
s’adressent qu’aux femmes non à jour dans leur dépistage (et hors parcours de suivi d’un test positif) tandis que le suivi 
concerne toutes les femmes de la population cible, qu’elles aient participé spontanément au dépistage ou à la suite du 
courrier d’invitation. Les indicateurs d’évaluation de ce programme en sont modifiés, les objectifs de participation se 
mesurant non plus (ou plus seulement) en termes de taux de DO mais à l’aune de la couverture globale atteinte, avec un 
objectif national fixé à 80% de la population cible. 

https://www.legifrance.gouv.fr/download/file/wApphLOCTCpq4PIbCpuUReDH88V2_zW0rTU0Ov0dQlU=/JOE_TEXTE
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Situation fin 2019 dans le département: couverture par FCU et dispersion territoriale 

Les dernières données publiées par SPF indiquaient un taux de couverture par frottis pour la période 2017-2019 de 56,8% 
dans le département (contre une moyenne régionale de 52,2% et nationale de 58,2%).  

L’exploitation des premiers fichiers (population et actes) transmis fin 2019 par les caisses de l’AM (étude Géodépistage 
2020 menée en partenariat avec l’université de Nanterre) a permis d’identifier plus finement, à l’échelle spatiale des iris, 
les taux de participation au dépistage en IDF. La cartographie parisienne montre une participation plus faible le long des 
maréchaux, zone déjà connue comme moins participante pour les deux autres dépistages organisés, mais également un 
axe sud-est (Bercy-13ème) ouest (16ème) suivant les rives de la Seine.   

 

Organisation interne  

Pour renforcer l’équipe, une sage-femme (SF) a été recrutée le 1er septembre 2019 pour assurer le déploiement du 
DOCCU. Son travail est supervisé par le médecin coordonnateur du site territorial. La formation des équipes a été assurée 
par la SF début 2020 à raison de 4 sessions. 

Population cible et exclusions   

Selon les données Insee 2020, 631 864 femmes âgées de 25 à 65 ans étaient domiciliées à Paris. La base de données 
populationnelles constituée à partir des fichiers administratifs des caisses d’assurance maladie recensait au 30/04/2021 
576 032 femmes, dont 8,3% de bénéficiaires de la CMU-C (aujourd’hui C2S, Complémentaire Santé Solidaire). Des 
informations recueillies par la transmission des actes et le traitement des réponses postales, 1 090 femmes de la 
population cible ont été à ce jour identifiées comme exclues définitivement du dépistage dans le département, pour 
l’essentiel suite à une hystérectomie totale (les droits d’opposition et refus de participation représentant moins de 1% 
des blocages).  

 25-29 ans 30-34 ans 35-39 ans 40-44 ans 45-49 ans 50-54 ans 55-59 ans 60-65 ans Total 

Insee 2020 115 272 94 965 75 178 68 518 70 494 68 793 67 450 71 194 631 864 

Caisse 2020  107 493 94 856 68 983 61 681 61 231 58 679 58 403 64 706 576 032 

Eclusions HST* 7 14 17 47 167 143 79 165 639 

*femmes définitivement bloquées du programme principalement pour hystérectomie totale  
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Les professionnels de santé concernés par le DO CCU 

Les prescripteurs/préleveurs 

L’étude géodépistage 2020 a permis de recenser le nombre de prescripteurs/préleveurs (professionnels libéraux et 
établissements) dans le département sur la base d’au moins 5 actes de prélèvement côtés sur la période oct2017-
dec2019. On dénombrait pour Paris 358 Gynécologues, 131 SF et 452 MG préleveurs. Une enquête téléphonique réalisée 
auprès de tous les LaBM du département identifiait 54 laboratoires réalisant des prélèvements.     

Nb prescripteurs/préleveurs libéraux (Paris) 

Gynécologues 358 

Sages-femmes 131 

Médecins généralistes 452 
 

Nb établissements réalisant des prélèvements (Paris) 

Hôpitaux 18 

PMI / CPEF 7 

CMS 64 

LaBM 54 
 

Les lecteurs (ACP / LABM) 

32 structures d’anatomocytopathologie (ACP) et 54 laboratoires de biologie (LaBM) ont été recensés dans le département 
du 75 pour la lecture des tests (cytologies et tests HPV).  

Les colposcopistes 

Paris dénombrait 28 colposcopistes permettant la prise en charge d’un test de dépistage positif (sources : enquête par 
questionnaire du CRCDC-IDF auprès des professionnels de santé, fichiers actes de l’assurance maladie, site de la société 
française de colposcopie et de pathologie cervico-vaginale).  

4.2. Activités  

Invitations en 2020  

Fin 2019, dans l’attente de l’intégration des nouvelles 
recommandations au cahier des charges, la stratégie 
d’invitation décidée en comité technique a été d’inviter 
prioritairement les femmes sortantes puis les femmes 
entrantes pour lesquelles les modalités de dépistage sont 
inchangées. Sur l’ensemble de l’année 2020, un total de 134 085 
invitations ont été adressées aux parisiennes, soit 23% de la 
population cible totale. Dans le contexte de la crise sanitaire, les 
invitations n’ont débuté en 2020 qu’au mois de juin.  

Traitement des réponses postales 

Pour toutes les réponses postales « hystérectomie », un courrier 
spécifique a été envoyé de façon systématique afin d’obtenir le 
compte-rendu opératoire de l’intervention ou une validation médicale 
attestant l’hystérectomie totale. Ces données complémentaires 
permettent l’exclusion définitive de la femme du programme de 
dépistage organisé. 

Par l’item « autre », étaient inclues les femmes mentionnant l’absence 
de rapports sexuels, la vaccination et autres situations demandant des 
précisons complémentaires pour statuer de l’éligibilité au dépistage. Un 
courrier a été renvoyé pour clarifier les modalités du dépistage.  

Après validation régionale, 4 courriers spécifiques ont été implémentés 
dans E-Sis pour répondre à chaque situation individuelle et demander 
des précisions si nécessaires. 

Département 75 Nombre 

Hystérectomie 399 

Atcd personnel du cancer du col  9 

Décès 13 

Refus définitif 30 

Refus temporaire 238 

Frottis récent 2 428 

Autre test : HPV*  7 

Prélèvements impossibles 20 

Autre 91 

Total 3 235 

*avant actualisation du cahier des charges 
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Tests réalisés en 2020 

En 2020, 106 535 tests de dépistage (DO/DI confondus) ont été faits, selon une temporalité reflétant l’impact des périodes 
de confinement et de la période estivale (aout).  

 

Récupération des résultats de dépistage : point d’avancement 

Un référent de structure ACP a été rencontré en 2020. Cette prise de contact a permis d’identifier leur logiciel métier en 
vue des futurs échanges dématérialisés des résultats de dépistage.   

Actions d’information/formation des professionnels de santé concernés par le DOCCU 

A Paris, les séances d’information à destination des professionnels de santé initialement prévus en présentiel et devant 
porter sur l’organisation du programme du DOCCU et sur les nouvelles recommandations et conduites à tenir en cas de 
test positif et/ou de cytologie anormale n’ont pas pu se tenir. La crise sanitaire a contraint à proposer de nouveaux outils 
innovants, tels que les webinaires, permettant le déroulement de séances à distance.  

En 2020, aucun webinaire n’a pu avoir lieu pour les professionnels de santé parisien. Néanmoins, le travail préalable 
d’identification d’intervenants et de prise de contact avec ces derniers a eu lieu pour permettre leur tenue début 2021. 

Création de réseaux : Perinat, CPTS, MSP…  

Un travail de prise de contact avec le réseau Périnat et l’ordre des sages-femmes du 75 a été initié sur le dernier trimestre 
2020. Des réunions de travail ont été programmées pour 2021. Par ailleurs, une présentation sur le dépistage organisé a 
été faite à un médecin de la maison médicale de la Madone dans le 18e en compagnie de l’adjointe au maire en charge 
de la santé en novembre 2020, ouvrant de nouvelles perspectives de partenariat sur ce territoire. 

4.3. Evaluation  

En l’absence de transferts automatisés des résultats de dépistage et d’un recueil encore partiel de l’activité du dépistage 
(basé uniquement sur les cotations d’actes soumis à remboursement), l’évaluation du programme en termes de taux de 
couverture et d’indicateurs de résultats n’a pas pu être menée en 2020. Les taux d’activité annuelle et de retour à 
l’invitation et les changements potentiels de pratiques médicales ont néanmoins été analysés.   

Evaluation de la participation 

Taux d’activité annuelle2 

En 2020, 106 535 femmes ont été dépistées, soit un taux d’activité annuelle (rapporté au tiers de la population cible) de 
55,55% : un taux relativement faible3, en lien probable avec les effets de la crise Covid mais aussi avec un mode de recueil 
encore très incomplet des tests réalisés en l’absence de transmissions ACP/LaBM. Par ailleurs, des contraintes techniques 
pesant sur le logiciel et le raccrochement des actes (14 339 actes de dépistage en « incohérence » non implémentés dans 
la base E-sis) diminuent encore la part réelle des tests effectués.  

 

 

2 A distinguer des taux de couverture (historiquement par frottis) calculés sur une période de 3 ans et donc gommant les effets de la 
pratique de sur-dépistage (FCU réalisés tous les ans ou tous les 2 ans) 

3  Les taux se situant généralement à des niveaux très supérieurs aux taux de couverture, en raison de pratiques encore importantes 
de « sur-dépistage » (FCU annuels ou tous les 2 ans) 
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Taux de participation suite à l’invitation   

Un an de recul après la date d’invitation étant nécessaire pour calculer la participation, le taux de retour aux invitations 
2020 ne pourra être obtenu que fin 2021 et est mentionné ici à titre préliminaire mais non significatif. En mai 2021, on 
comptabilisait 4 387 tests de dépistage réalisés à Paris après l’envoi d’une invitation en 2020, soit un taux de participation 
« invitées » de 3,27% (taux brut), de 3,35% si ajusté aux réponses postales informant d’une exclusion temporaire ou 
définitive.  

L’utilisation de la prise en charge a été estimée uniquement sur les dépistages par FCU (les cotations DO pour le test HPV 
étant trop récentes pour être évaluées). Sur les 4 387 tests de FCU réalisés suite à l’invitation, 516 ont été côtés DO, soit 
un taux d’utilisation de la prise en charge particulièrement faible de 12,5%.  

Impact des nouvelles recommandations HAS sur les pratiques de dépistage  

L’analyse a porté ici uniquement sur les femmes âgées de 30 à 65 ans pour lesquelles les recommandations de dépistage 
ont été modifiées. Les cytologies cervicales réalisées en dépistage de première intention ont pu être identifiées à l’aide 
des cotations CCAM. Pour le test HPV, du fait du changement récent des recommandations et des cotations nouvellement 
attribuées (encore très peu utilisées par les professionnels en 2020), seuls les tests HPV réalisés sans cytologie notifiée 
dans les 3 mois précédant le test ont été pris en compte pour extraire les tests HPV de « première intention » des tests 
dits « reflexes » faisant suite à une cytologie anormale (type ASCUS).  

 

Le premier graphique laisse entrevoir un changement progressif des pratiques professionnelles au cours de l’année 2020 
faisant suite aux nouvelles recommandations HAS : avec une augmentation graduelle du nombre de tests HPV réalisés 
en dépistage primaire associée à une tendance à la baisse du nombre de frottis pratiqués. La comparaison 2018-2020 
confirme ce changement, avec une part de tests HPV (« primaires ») quasi nulle en 2018, plus significative en 2020 
(19,2%). La totalité des tests réalisés souligne une activité de dépistage plus faible en 2020 qui, par-delà un moindre recul 
temporel dans le recueil des données, pourrait signifier l’impact non négligeable de la crise sanitaire liée au Covid 19 sur 
les pratiques de dépistage.   

Perspectives 2021  

Les séances d’information sur le DOCCU auprès des prescripteurs et des préleveurs sont une priorité sur le territoire 
parisien. Ces formations devront permettre aux préleveurs de mieux appréhender les recommandations nationales, avec 
un accent sur les modalités pratiques de ce dépistage (utilisation des étiquettes, lieu d’envoi du prélèvement). 
L’information à destination des femmes bénéficiaires doit être accentuée en expliquant les modalités de prise en charge 
du test de dépistage. Des partenariats doivent se nouer avec de nouvelles structures : PMI, associatifs pour œuvrer à 
l’amélioration de la couverture de dépistage dans toutes les situations de sous-dépistage, qu'elles soient d’origine social, 
culturel ou sexuelle. 

Les partenariats avec les ACP et LaBM doivent être renforcés, pour consolider l’information sur les modalités de prise en 
charge des tests et la cotation des actes (cytologies et tests HPV en DO/DI) et faciliter les transferts de résultats une fois 
les conventions signées. A l’issue de ces transferts automatisés, pourra débuter la mission de suivi des tests positifs de 
ce programme ainsi qu’une évaluation plus solide des taux de participation et de couverture au dépistage.  
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5. Actions de promotion des dépistages 

Le site territorial de Paris compte une chargée de prévention et communication à temps plein, en poste depuis 2015. 

En 2020, les axes stratégiques définis comme prioritaires pour le territoire étaient : 

➢ « Aller vers » les populations vulnérables, en retrait des dépistages, par le déploiement d’actions de proximité 
en partenariat étroit avec les associations de terrain 

➢ Développer notre visibilité en améliorant nos stratégies de communication 
➢ Identifier de nouveaux partenariats pour les dépistages « historiques » et pour le DOCCU 

5.1. Communication  

Actions de communication médiatique  

Le site de Paris met à disposition des affiches, flyers, vidéos sur les différents dépistages organisés à l’ensemble des 
associations et partenaires parisiens qui en font la demande que ce soit lors des campagnes nationales ou lors d’actions 
de sensibilisation ponctuelles.  

Il était envisagé, dans le cadre du Contrat Local de Santé, une communication sur les panneaux lumineux de la Ville de 
Paris pour l’année 2020. Néanmoins l’annulation des différents évènements sur l’espace public n’a pas permis à ce projet 
d’aboutir.  

Le Site de Paris a créé cette année une page Facebook afin de communiquer et de valoriser les actions de promotion des 
dépistages. Cette page se fait également le relais des campagnes de communication de l’INCa et des partenaires 
institutionnels du CRCDC-IDF. 

La communication médiatique représente un levier nécessaire pour la mobilisation de la population cible, en particulier 
durant cette crise sanitaire. La campagne Octobre Rose bénéficie d’un retentissement médiatique important. A cette 
occasion, une équipe du Journal Télévisé de France 3 Ile-de-France a sollicité le médecin coordonnateur du site de Paris. 
Ce reportage, diffusé également dans l’émission “Télématin” (France 2) a mis en lumière le parcours du dépistage 
organisé, de l’invitation jusqu’à la seconde lecture.  

A l’échelle parisienne, le site de Paris bénéficie d’articles sur le site paris.fr lors des campagnes nationales mais également 
d’articles sur les différents sites d’arrondissements. Cette visibilité de proximité permet d’informer les habitants des 
actions de sensibilisation mises en place dans leurs quartiers.  

Depuis le début de l’épidémie de la COVID19, les équipes territoriales de santé des différents territoires de la ville de 
Paris ont mis en place une newsletter hebdomadaire afin de recenser les informations liées à l'activité sanitaire et médico-
sociale du territoire. En octobre, un encart a été consacré à la promotion du dépistage organisé du cancer du sein. 

 

Actions de communication institutionnelle  

En 2020, le CRCDC-IDF a souhaité renforcer sa communication auprès des élus. Le site de Paris a, au moment d’Octobre 
Rose 2020, envoyé un mail de sollicitations à chaque maire et élu à la Santé des différents arrondissements parisiens. Ce 
mail les informait du taux de participation au dépistage organisé du cancer du sein de leur arrondissement, permettait 
également d’encourager les élus à la mise en place d’actions de promotion du dépistage et de leur faciliter l’envoi de kits 
de communication.  

Suite à l’envoi de ce mail, les élus à la santé du 13e et du 18e arrondissement ont sollicité une réunion avec le médecin 
coordonnateur du site pour échanger sur les dépistages organisés. Cela a abouti à la rédaction d’un article pour le journal 
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d’arrondissement du 13e et la mise en place d’une sensibilisation sur le dépistage organisé du cancer du col de l’utérus 
dans le 18e arrondissement.  

L’Assurance Maladie de Paris met en place, avec le site de Paris, différentes campagnes de communication tout au long 
de l’année. Suite à la crise sanitaire, une campagne de communication spécifique a été développée en septembre 2020 
pour informer les assurés de la reprise des dépistages organisés. Cette campagne, à destination des assurés parisiens 
âgés de 25 à 74 ans s’est faite via un e-mailing où figurait un lien vers le site internet du CRCDC IDF. Une hausse de 
fréquentation de 450% a été constatée sur le site ainsi que 288 demandes d'invitations pour les trois dépistages sur la 
période du 3 septembre au 17 septembre 2020. 

5.2. Mobilisation des professionnels de santé  

*DOCS 

Les radiologues L1 ont reçus, en janvier 2020, leurs statistiques relatives au dépistage organisé sur la période 2016, 2017 
et 2018 ainsi que le récapitulatif des données au niveau territorial. Les quelques retours de radiologues sur ces 
statistiques d’activité sont positifs. 

Les radiologues L2 ont également reçus leurs statistiques personnelles en qualité de relecteur sur la même période. Ce 
retour permet aux L2 de mesurer l’importance de leur mission et notamment de connaitre les conclusions définitives des 
dossiers qu’ils avaient positivés. C’est un temps important pour maintenir leur intérêt à participer au programme. 

*DOCCR 

Des courriers d’information aux médecins généralistes ont été envoyés par mail et à défaut par courrier papier en 
septembre 2020 pour les informer de la mise en circulation d’une nouvelle présentation des tests immunologiques et 
notamment de la fiche d’interprétation que leurs patients doivent remplir. Un rappel a été fait sur les modalités de 
commande de tests auprès du site Améli pro de la CPAM de Paris.  Les principales modifications ont été mis en évidence 
pour une lecture rapide du courrier.  

Un courrier à destination des gastro-entérologues de Paris a été envoyé en octobre 2020 suite à la mise en évidence d’un 
allongement important de recours à une coloscopie suite à un FIT positif. Ce courrier a permis de les sensibiliser sur 
l’importance de recevoir ces patients malgré le contexte sanitaire et sur le caractère semi-urgent de ces coloscopies. 

*DOCCU 

En juillet 2020, un courrier d'information sur le déploiement du DOCCU aux gynécologues, médecins généralistes et 
sages-femmes libéraux parisiens accompagné d’un questionnaire relatif à leurs pratiques du frottis cervico-utérin, de 
colposcopie pour les médecins et leur intérêt à participer à des formations sur le thème du DOCCU a été envoyé. Les 
réponses ont été colligées et ont permis d’améliorer et de compléter notre base de professionnels concernés par le 
DOCCU. 

Des entretiens téléphoniques auprès des LaBM, des laboratoires d’anatomocytopathologie ont été mené pour les 
accompagner notamment sur les questions de cotation d’actes, conventions de transmission de résultats mais également 
sur la modification de leurs fiches d’examens.  

La mise en œuvre du dépistage sur le territoire a entrainé de nombreuses situations d’appels de gynécologues, sages-
femmes et médecins préleveurs sur les modalités pratiques. La sage-femme du site de Paris a ainsi mené de nombreux 
entretiens visant à clarifier le dispositif. 

Une présentation a été menée en novembre 2020 à un médecin d’une maison médicale dans le 18ème arrondissement 
avec la mise à disposition du support de formation qu’elle devait transmettre à ses collègues. 

Transversalité 

La crise sanitaire a entrainé l’arrêt total de l’activité début 2020. Une lettre d’information a été transmise aux 
professionnels de santé du territoire concernant la reprise des dépistages organisés à la fin du confinement.  

Le CRCDC-IDF site 75 a souhaité développer sa communication numérique avec les professionnels de santé. Les 
professionnels de santé ont été contactés par téléphone afin de collecter leur adresse électronique. Cette démarche a 
permis une importante mise à jour de la base de professionnels de santé et a permis de comptabiliser 60 % d’adresses 
mails pour les médecins généralistes et gastro-entérologues et 98 % des adresses mails des sages-femmes. 
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La mobilisation des professionnels concerne également les professionnels du champ social. Afin de permettre la 
réduction des inégalités et l’accès à l’information auprès des publics éloignés des dépistages, les travailleurs sociaux 
constituent un relais indispensable. En amont de la campagne Mars bleu 2020, les équipes territoriales de la Santé de la 
DASES ont souhaité mettre en place une intervention à destination des travailleurs sociaux de la Ville de Paris. Cette 
sensibilisation a rassemblé une vingtaine de participants. Tous ont fait part de leur satisfaction quant au contenu proposé 
et intérêt pour la thématique, notamment pour l’orientation des usagers.  

Une réunion de présentation des dépistages a également eu lieu à destination des travailleurs sociaux du territoire ouest 
à la Mairie du 16e.  

5.3. Actions auprès du public  

Actions menées par territoires 

La Direction de l’Action Sociale de l’Enfance et de la Santé de la ville de Paris a découpé en 2018 le territoire parisien en 
4 zones. Ainsi, quatre équipes territoriales de santé sont présentes au sein de chacun des territoires. Elles sont un appui 
indispensable pour mener les actions de promotions des dépistages à l’échelle parisienne.  

 

 

➢ 27 actions à destination du public ont pu être maintenues malgré la crise sanitaire, 17 actions ont néanmoins 
été annulées au cours de cette année
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 Le territoire Nord regroupe des arrondissements avec de grandes disparités : nombre d’habitants, démographie médicale et socio-économique. En 2020, les arrondissements du 1er, 
2e, 3e et 4e ont fusionné pour devenir les arrondissements du centre. Ils se caractérisent par une démographie médicale favorable et un état de santé meilleur qu’à l’échelle parisienne. 
Les 10e et 19e font face à de fortes inégalités territoriales et restent des zones de forte mixité sociale. Les espérances de vie dans le 10e sont inférieures aux moyennes parisiennes et 
franciliennes tout comme les taux de participation aux dépistages organisés des cancers. Le 19e se distingue par l’un des niveaux de vie les plus bas de la capitale notamment pour les 
habitants des quartiers situés au nord et à l’est de l’arrondissement. L’arrondissement présente également un des taux de couverture de l’offre de soins libérale le plus bas de Paris 
mais compensé par une part importante de professionnels conventionnés en Secteur 1. 

En 2020, le site de Paris a mené 10 actions au sein de ce territoire à destination du public dont 5 dans le 19e auprès des populations les plus éloignés des dépistages (Centre 
d’hébergement Flandre, Kiosque Joinville, MSP Michelet, Agence CPAM Buttes Chaumont et sensibilisation Santé Plurielle). 

Grand public 

Arrondissements Type actions Partenaires Dépistage Bilan 

75019 (Village santé  
“Paris plage”)  

Stands d’information  
  

DASES  
  

3 DO  
  

5 permanences : près de 60 personnes rencontrées. Importance de promouvoir le 
dépistage au vu du renoncement aux soins durant le premier confinement.  

75009  Stands d’information  SNCF Mobilités  DOCS  
  

Action à renouveler au vu des échanges qualitatifs avec les 
salariés mais fréquentation sur le stand moindre du fait du télétravail.  

 

Public en situation de vulnérabilité 

Arrondissements Type actions  Partenaires  Dépistage  Précisions vulnérabilité  Bilan  

75019 (quartier 
Place des fêtes)  

Remise en direct de 
tests  
  

CPAM  DOCCR  Nombreux habitants en 
situation de précarité 
économique  

10 tests remis. Action à renouveler auprès des autres 
agences parisiennes. Depuis la crise sanitaire, les 
agences CPAM ne reçoivent que sur RDV, ce qui n’a pas 
permis d’organiser d’autres interventions  

 75019  Stands d’information  
  

Equipes territoriales de 
santé, Mairie du 19e, MSP 
Michelet, LCC, 
CPAM, Espace 19  

DOCS  Quartiers prioritaires 2 stands et près de 50 personnes rencontrées dans le 
cadre du COPIL Flandre Rose. Investissement important 
des partenaires  

75002, 75004, 75019
  

Séances de 
sensibilisation  

Emmaus Santé, Santé Pluriell
e, Migration Santé, ALJT 
la Vigie  

DOCS + 
DOCCU  

Groupes de femmes accueillies 
en hébergement d’urgences ou 
de réinsertion, ayant vécu pour 
certaines des parcours 
migratoires complexes  

4 séances et 26 femmes sensibilisées.  Nécessité de 
développer les ateliers auprès de ces femmes pour 
informer sur l’importance d’un suivi de 
dépistage gynécologique régulier.  
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Au sein du territoire Est, le 20e se caractérise à l’échelle infra-territoriale par une sur-représentation des populations précaires au sein des quartiers Belleville-Amandiers-Pelleport et 
Les Portes du 20e. L’offre de santé libérale ainsi que celle des centres de santé est répartie sur l’ensemble du 20e. Néanmoins certains quartiers en sont dépourvus à l’est de 
l’arrondissement, le long du périphérique. Un atelier de sensibilisation a été développé en lien avec la coordonnatrice de l’ASV à destination d’un groupe d’habitantes de ce quartier 
(Association “Plus loin”).  

Le 11e présente également des disparités, en effet, il est observé des inégalités de santé entre l’ouest et l’est de l’arrondissement.   

En 2020, le CRCDC-IDF site de Paris a mis en place 3 actions sur le territoire Est dont 2 ateliers de sensibilisation (Association FCP ;75011 et Association Plus loin ;75020) et un stand 
d’information au sein de la Clinique de Bercy (75012). Un village santé sur la promotion des dépistages et plus largement sur le bien-être en santé a été installé pour la deuxième 
année consécutive sur le terre-plein de Belleville à la croisée de 4 arrondissements (10,11,19 et 20e) et donc à la fois sur le territoire Nord et Est.  

Grand public 

Arrondissements  Type actions  Partenaires  Dépistage  Bilan  

75012   
  

Stands d’information  
  

Clinique de Bercy  DOCS  
  

Intérêt du buste d’auto-examen des seins pour “aller-vers” le public   
Environ 50 personnes rencontrées. Néanmoins, une baisse de la fréquentation a été 
constatée face la crainte liée au COVID  

Public en situation de vulnérabilité 

Arrondissements Type actions  Partenaires  Dépistage  Précisions vulnérabilité  Bilan  

 75011; 75020  

  

Manifestation 
ludique (Village 
Santé)  
 

Equipes territoriales de santé, 
Centre de santé Belleville, LCC, 
Mutualité Française IDF, CPAM, les 
Psys du cœur  

DOCS  

  

Village santé installé sur le 
terre-plein Belleville afin 
d’aller vers les habitants 
éloignés de la santé 

Action mise en place pour la deuxième année 
consécutive. Fréquentation en baisse du fait du 
COVID (50 personnes rencontrées) mais échanges 
qualitatifs  

75011; 75020  

  

Séances de 
sensibilisation  

Association Plus loin, ASV20, 
Association FCP, ASV11  

DOCS et 
DOCCR  

  

Quartiers prioritaires (quartier 
des portes 20e)  

2 séances et 15 femmes sensibilisées  
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Au sein du territoire ouest, les habitants des 7e, 8e et 16e arrondissements présentent des niveaux de vie les plus élevés de la capitale ainsi que des indicateurs de santé les plus 
favorables. Néanmoins, au sein de ces différents arrondissements, les taux de participation aux dépistages organisés des cancers sont parmi les plus faibles.   

Le 15e est, quant à lui, l’arrondissement le plus vaste et le plus peuplé de Paris avec ses 233 500 habitants. Il s’agit d’un arrondissement globalement aisé mais au sein duquel se 
cachent également certaines poches de précarité, situées notamment aux portes et à la frontière Est de l’arrondissement. Le 18e possède le taux de couverture des professionnels 
de santé le moins élevé de Paris, et une surreprésentation de professionnels proches de l’âge de départ à la retraite. Les indicateurs d’état de santé sont en moyenne moins favorables 
qu’à Paris notamment dans les quartiers prioritaires.  

En 2020, 3 actions ont eu lieu au sein de ce territoire, deux au sein d’établissements de santé (Hôpital Pompidou ; 75015, Clinique du Trocadéro ; 75016) et une action grand public 
(Mairie du 15e ; 75015).  

Grand public 

Arrondissements  Type actions  Partenaires  Dépistage  Bilan  

75015  

  

Remise en direct de tests  

  

  

Mairie du 15e, CPAM  

  

DOCCR  

  

  

Stand d’information dans le hall de la Mairie permettant une visibilité 
importante (70 personnes rencontrées). 9 tests remis, action couplée avec 
le salon de la généalogie. A renouveler et expérimenter au sein d’autres 
mairies.  

75015, 75016  

  

Stands d’information  Clinique du Trocadéro, Hôpital 
Pompidou, CPAM  

DOCCR  

  

2 stands d’information et 60 personnes rencontrées. Patients des 
établissements bien informés sur les dépistages et souvent suivis en 
dépistage individuel.  
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Au sein du territoire sud, le 13e a vu sa population âgée de 60 à 74 ans augmenter de 10% contre 7% à l’échelle parisienne ; avec une population globalement plus aisée au nord-
ouest qu’au centre, sud et est de l’arrondissement. Historiquement, la participation aux dépistages organisés dans le 13e est légèrement supérieure aux autres arrondissements.  

Dans le 14e, les quartiers situés au sud (le long du périphérique) et au sud-ouest de l’arrondissement (le long des voies ferrées) présentent un revenu inférieur au reste de 
l’arrondissement.   

En 2020, deux nouvelles actions “d’aller vers” ont vu le jour au sein de territoires n’ayant pas jusqu’à présent bénéficié d’actions de promotion des dépistages. Il s’agit 
des quartiers prioritaires Kellerman (75013) et Plaisance (75014). Les actions efficientes dans le 13e ont été maintenues dans le quartier prioritaire Masséna et le quartier Maison 
Blanche.  

Une journée de mammographies et frottis sans rendez-vous a pu être maintenue (Centre de santé du Square de la Mutualité ; 75005) ainsi qu’un stand d’information sur le 
dépistage du cancer du col de l’utérus (Hôpital Saint Joseph ; 75014).  

 Après le territoire Nord, c’est au sein du territoires Sud qu’a été mis en place le plus d’actions avec 6 interventions à destination du public.  

Grand public 

Arrondissements  Type actions  Partenaires  Dépistage  Bilan  

75005   Journée de 
mammographies et 
frottis sans RDV  

Centre de santé Square de la Mutualité, Comité 
de Paris de la Ligue contre le cancer  

DOCS  80 personnes sensibilisées sur le stand. 7 mammographies et 5 
frottis réalisées. Pertinence d’avoir le buste d’auto-examen des 
seins. Action à renouveler au regard de l’intérêt des patients du 
centre pour cette thématique  

75014  Stands d’information  

  

Hôpital Saint Joseph  DOCCU  Stand dans le hall de l’hôpital couplé à des mini-conférences 
animées par les médecins de l’hôpital. Le succès du format 
stand et conférences est à renouveler. Près de 80 personnes 
sensibilisées.  

Public en situation de vulnérabilité 

Arrondissements Type actions  Partenaires  Dépistage  Précisions vulnérabilité  Bilan  

75013,75014  Stands d’information  

  

Equipes territoriales de santé, Centre 
de Santé Edison, LCC, CPAM,  Service social 13, 
Maison 13 Solidaire, CIDFF, ADSF, CMS Ridder  

DOCS  Quartiers prioritaires  4 stands et près de 180 
personnes rencontrées. Nouvelles 
actions dans les quartiers prioritaires 
Plaisance et Kellerman. A renouveler   
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« Focus projet » : Développement d’une stratégie de mobilisation des professionnels des centres de santé 

parisiens aux dépistages organisés  

Introduction  

La mobilisation des professionnels constitue un levier indispensable pour amener à une augmentation de la participation 
aux dépistages organisés de la population parisienne. Dès 2019, le site de Paris du CRCDC-IDF en partenariat avec 
l’Assurance Maladie a souhaité développer un projet spécifique à destination des centres de santé. Il s’agissait de 
présenter l’organisation pratique des dépistages, l’outil Néonet-IDF et la commande de kits immunologiques via le 
site Amelipro.  

L’outil Néonet-idf est un site internet développé en Ile-de-France permettant aux médecins prescripteurs des 
mammographies et de tests de dépistage colorectal de vérifier l’éligibilité de leurs patients. Ils peuvent également, par 
ce site, imprimer une prise en charge pour la mammographie et renseigner des informations sur les patients (inclusion 
ou exclusions médicales).   

Une expérimentation a été menée par le centre de santé Marcadet (75018) et consistait à imprimer en amont des 
consultations des médecins généralistes les prises en charge pour les patientes éligibles au dépistage organisé du cancer 
du sein grâce à l’outil Néonet-idf. Le succès de cette expérimentation nous a donc amené à promouvoir cet outil auprès 
de l’ensemble des centres de santé.  

 Méthodologie 

Le site de Paris du CRCDC-IDF et l’Assurance Maladie ont sollicité l’appui des équipes territoriales de santé pour mener à 
bien ce projet. Ces dernières ont proposé l’intervention aux centres de santé présents sur leurs différents territoires. Le 
choix des centres de santé s’explique par l’importance de la file active de patients et par leur mission de prévention et 
promotion de la santé.  

L’intervention était animée en binôme avec la cheffe de projet Dépistage des cancers de l’Assurance Maladie, d’une 
durée d’une heure et proposée à l’ensemble des médecins généralistes au cours de réunions d’équipe.  

L’objectif était d’informer les professionnels sur les différents dépistages, de proposer aux centres de santé la mise en 
place d’actions de prévention (stands d’information, remise de tests, journées de mammographies sans rdv...), de mettre 
à disposition des outils de communication (flyers, affiches, vidéos) et d’avoir un retour d’expériences des médecins vis-
à-vis des dépistages.  

Résultats  

Trois interventions ont pu avoir lieu en 2020 : Centre de santé Yvonne Pouzin (20/02/2020 ; 75003), Centre médical 
international (21/02/2020 ; 75010) Centre IPC (07/09/2020 ; 75016) et ont touchées 19 médecins. Suite à ces 
sensibilisations, deux demandes de mots de passe ont été faites au CRCDC-IDF Site de Paris et un centre de santé a 
souhaité l’envoi d’affiches. La majorité des professionnels rencontrés connaissait l’organisation des dépistages mais 
n’utilisait pas l’outil Néonet-IDF. Les médecins ont indiqué ne pas proposer systématiquement les différents dépistages à 
leur patientèle concernée. Cette proposition systématique, à l’instar de l’expérimentation du centre 
Marcadet pourrait constituer un axe d’amélioration à la participation aux dépistages organisés.   

Conclusion 

Au vu de la crise sanitaire, le projet n’a pas pu être mené à bien en 2020 car seulement trois centres de santé ont eu 
ces interventions. Le site de Paris du CRCDC-IDF souhaite donc élargir ce projet en 2021 grâce à l’appui du Bureau des 
dépistages de la DASES. Nous souhaitons inclure dans ces différentes présentations le suivi des patients positifs dans le 
cadre des dépistages organisés. Ces interventions ont également permis de renforcer la connaissance du CRCDC-
IDF auprès de ces professionnels.  

5.4. Travail partenarial   

Partenaires historiques  

 En 2020, un travail spécifique a été mené entre l’Assurance Maladie et le site de Paris afin de réécrire le texte du courriel 
et sms couplés à nos invitations mensuelles en tenant compte de la pandémie. Nous avons, en effet, souligné à notre 
population cible que cette crise sanitaire a obligé l’adoption de nouveaux comportements protecteurs pour préserver sa 
santé et voulu montrer que le dépistage organisé représente un “geste barrière” contre le cancer.  



RAPPORT D’ACTIVITE 2020 DU CRCDC-IDF – JUIN 2021 | 21 

Extrait du courriel - “Durant cette crise sanitaire, l’implication de chacun a démontré l’importance d’adopter les bons 
gestes pour préserver sa santé. Le dépistage des cancers doit en faire partie. Rappel : Toutes les précautions sanitaires 
sont prises par les professionnels de santé pour vous accueillir en toute sécurité.”  

Concernant le dépistage organisé du cancer du sein, 73 310 femmes ont été contactées par courriel et 10 772 par sms 
avec un taux d’ouverture des messages de 51,5% ; pour le dépistage du cancer colorectal 183 917 femmes et hommes 
ont été contactés par courrier et 23 398 par sms avec un taux d’ouverture de 53,5% ; pour le dépistage du cancer du col 
de l’utérus 27 374 femmes ont été contactées par courriel avec un taux d’ouverture de 50%.  

Le site de Paris du CRCDC-IDF a mené tout au long de l’années 2020 des actions conjointes de sensibilisation avec le 
comité de Paris de la Ligue contre le cancer (ALJT, centres de santé, stands d’information) grâce à des 
approches complémentaires. Depuis 2016, le comité de Paris de la Ligue contre le cancer et le site de Paris du CRCDC-IDF 
sensibilisent chaque année aux dépistages organisés les promotions des futurs infirmiers. En 2020, 25 étudiants de l’IFSI 
Rabelais et diététiques ont été sensibilisés.  

Le CRCDC-IDF Site de Paris bénéficie d’un soutien important de la Ville de Paris, notamment grâce au Bureau de la 
Prévention et des Dépistages et du pôle Promotion pour la Santé et Réduction des Inégalités Sociales de Santé (PPRSI) de 
la DASES. Des contacts réguliers avec ces différents services permettent le développement d’actions. Les équipes 
territoriales de santé du PPRSI mettent en relation les associations des différents territoires et le CRCDC-IDF, organise 
des évènements sur l’espace public et permettent la communication sur le site paris.fr.  

 Les différents établissements de santé de l’AP-HP sollicitent le site de Paris du CRCDC-IDF pour mettre en place des 
stands d’information lors des campagnes nationales Octobre rose et Mars bleu.   

Commission territoriale  

 Les commissions territoriales contribuent à une réflexion et une mobilisation autour des dépistages organisés à l’aide 
d’acteurs incontournables du territoire parisien. Cette instance s’est réunie deux fois au cours de l’année 2020 : le 18 
février et le 22 septembre 2020.  

La première rencontre a permis de présenter le fonctionnement de la commission, les huit missions dévolues au CRCDC-
IDF, un bilan d’activité des dépistages ainsi que la présentation de l’ébauche du plan d’action médicale.  

 La commission de septembre 2020 a permis l’élection de M. Thomas LAURET, en qualité de Président de la commission 
et de Mme Charlotte KANSKI (Responsable Prévention au Comité de Paris de la Ligue Contre le Cancer) en tant que 
suppléante. Au regard de la situation sanitaire, le nouveau médecin coordonnateur arrivée sur le site de Paris en avril 
2020 a profité de cette deuxième commission pour se présenter et faire un point d’étape sur la mise en œuvre des trois 
dépistages organisés et sur la stratégie de rattrapage en masse des invitations suite au confinement.  

Nouveaux partenaires  

Afin de développer nos interventions au sein de nouveaux territoires, le site de Paris a pu rencontrer l’équipe santé de la 
Mairie du 15e arrondissement. Cet échange a permis de présenter les différentes missions du CRCDC-IDF et a abouti à la 
mise en place d’une action de sensibilisation dans le hall de la Mairie.    

Le Site de Paris a également organisé une rencontre avec la nouvelle élue à la Santé du 18e arrondissement. Cette dernière 
a fait part de son intérêt pour développer des actions sur l’espace public mais également pour mettre en lien le CRCDC-
IDF et les professionnels de santé du territoire. Suite à cette rencontre, une présentation du dépistage organisé du cancer 
du col de l’utérus a eu lien avec un médecin généraliste de la Maison de santé “La Madone”.   

Lors de la dernière réunion du Contrat Local de Santé, le site de Paris avait souligné l’intérêt de pouvoir intervenir au sein 
des entreprises en lien avec les services de médecine du travail. L’année 2020 n’a pas permis de s’engager pleinement 
dans cet objectif au vu de la crise sanitaire. Néanmoins, un partenariat a pu être établi avec le groupe SNCF mobilité Ile 
de France afin de mettre en place deux stands d’informations sur le dépistage organisé du cancer du sein à destination 
des salariés du siège.  Cet objectif de partenariat avec les services de médecine du travail sera donc à poursuivre.   

 Le comité de Paris de la Ligue contre le cancer a mis en relation le site de Paris et Sorbonne Université dans le cadre du 
dispositif du service sanitaire des étudiants en médecine. L'objectif du service sanitaire est de former tous les futurs 
professionnels de santé aux enjeux de la prévention par la participation à la réalisation d’actions concrètes de prévention 
auprès de publics identifiés comme prioritaires. Ce partenariat a abouti à une conférence sur les dépistages animée par 
le médecin coordonnateur de la structure à destination d’étudiants en deuxième année de médecine.  
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Afin de toucher les publics éloignés des dépistages, le site de Paris a noué un partenariat avec Santé plurielle, réseau de 
professionnels œuvrant pour l’amélioration de l’accès à la santé des femmes en situation de précarité. Ce partenariat a 
permis le développement d’un atelier de sensibilisation à destination de femmes et de professionnels de l’hébergement.  

En décembre 2020, un médecin généraliste de la MSP Paris Lilas dans le 19e arrondissement a bénéficié d’un financement 
de la CPAM en réponse à un appel à projets et a souhaité proposer une journée de frottis sans RDV lors de consultations 
sans avance de frais pour les patientes. Elle a ainsi sollicité le site de Paris pour que les patientes soient intégrées dans le 
dépistage organisé. A défaut de pouvoir vérifier elle-même l’éligibilité de ses patientes au dépistage, la sage-femme du 
site de Paris s’est rendue à la MSP afin de lui remettre en mains-propres les courriers d’invitations de ses patientes mais 
également pour échanger autour des besoins de dépistage de sa patientèle et des actions à envisager 
prochainement. Une réflexion a été menée à l’issue de cette journée pour améliorer la visibilité de cette action dans le 
quartier de cette MSP qui est la plus importante de l’arrondissement.  

 

 

Taux de participation DOCS 2019-
2020 par arrondissement 

Taux de participation DOCCR 2019-2020 par 
arrondissements 

Arrondissement 
Nb pers 

dépistées 
pop 

caisse 

Taux de 
participation 

DOCS 

Nb pers 
dépistées 

pop 
caisse 

exclusions 
Taux de 

participation 
DOCCR 

1er 586 2 543 23% 682 5 615 323 12,9% 

2ème  653 2 739 23,8% 896 6 110 303 15,4% 

3ème  1 114 4 548 24,5% 1 414 9 785 611 15,4% 

4ème  1 049 4 112 25,5% 1 117 8 381 523 14,2% 

5ème  2 067 7 927 26,1% 2 127 15 018 989 15,2% 

6ème  1 446 6 210 23,3% 1 463 11 667 727 13,4% 

7ème  1 795 8 273 21,7% 1 726 15 893 953 11,6% 

8ème  1 199 6 496 18,5% 1 361 13 597 670 10,5% 

9ème  1 750 7 908 22,1% 2 288 16 369 991 14,9% 

10ème  3 163 11 885 26,6% 3 664 24 962 1 391 15,5% 

11ème  6 100 19 948 30,6% 6 367 39 946 2 581 17,0% 

12ème  6 351 21 264 29,9% 6 434 41 481 3 374 16,9% 

13ème  8 824 28 371 31,1% 8 597 53 809 3 898 17,2% 

14ème  6 007 20 906 28,7% 6 227 38 393 2 792 17,5% 

15ème  9 787 34 539 28,3% 9 917 63 046 4 810 17,0% 

16ème 5 972 26 705 22,4% 5 532 50 147 2 857 11,7% 

17ème 5 929 23 730 25% 5 712 45 408 2 647 13,4% 

18ème 6 706 25 275 26,5% 6 789 51 302 2 715 14,0% 

19ème 8 550 27 084 31,6% 8 258 54 526 3 154 16,1% 

20ème 9 122 29 323 31,1% 8 849 56 645 3 542 16,7% 

 


