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France : a political view

The « French organisation »

Target population :
asymptomatic 50 to 74 yearsPhysician

Exclusion

Test performedPositive test

Colonoscopy

Abnormal results

Therapy New screening at 5 years

No visit

No test

No test

New letter at 6 month

Including test

� New test every 2 years

� Advices for consultation if symptomatic

Negative 

test

Normal

New letter at 3 month

Hemoccult II

Invitation letter

Central reading
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The Nationwide french colorectal cancer 
screening program : History

� 15,6 millions individuals

• 2004 : 23 départements « pilotes »

• 2006 : 14 new départements 

• 2007 : 4 new départements in february

• 26 of march 2007, 1st national week 

against colorectal cancer

• Nov 2007 : 88 départements

RESULTS : PARTICIPATION FIRST ROUND

N = 20

ႳႺႢGpFHPEUHႢႴႲႲႸႢႯ*URXSHႢ Ⴖ
GႩpYDOXDWLRQႢGXႢ'2Ⴂ&&5Ⴂ

Results of the first round (by november 2007)

Nombre de personnes dépistées

Pourcentage de tests positifs :

2,1‰

3,2 ‰

1,3 ‰

50-74 ans

2 à 3 %

> 90 %

> 10 %

30 à 40 %

1,7 - 2,8 ‰

6,9 - 9,2 ‰

personnes ayant un cancer : 3 4913 4913 4913 491

Taux de cancer ‰

Homme

Femme

7,9 ‰

11,6 ‰

5,0 ‰

33,7%

41%

26%

1 566 190

2,6%

87%

9,4%

11,5 %

7,0 %

1ère

campagne
références

personnesayantun ou >1 adénomes :12121212 132132132132

Taux d’adénomes ‰

Homme

Femme

Adénomes

Homme

Femme

% de coloscopies détectant:

Cancer

Homme

Femme

Pourcentage de coloscopies réalisées

parmi les positifs
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Non informative tests : 3.3%

Positive tests according to sex and age : < 3%

ႳႺႢGpFHPEUHႢႴႲႲႸႢႯ*URXSHႢ Ⴗ
GႩpYDOXDWLRQႢGXႢ'2Ⴂ&&5Ⴂ

Répartition par stade des personnes ayant un cancer invasif

n=1827

9%

25% 43%

23%

Stade I – pT1T2N0M0

Stade II – pT3T4N0M0

Stade III – pN+

Stade IV– pM+

Type of detected carcinomas
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ႱႷႠGpFHPEUHႠႲႰႰႶႠႭ*URXSHႠ Ⴖ
GႧpYDOXDWLRQႠGXႠ'2Ⴀ&&5Ⴀ

Participation : second round
11 départements

Participation en 1 ère et 2 ème campagne

35%
32%

36%

31%

43%
45%

34%

50% 51%
54% 53%

43%
39%

46% 46%
50%

60%

50%

40%

31%

30%

40%

52%

49%

21%

31%

32%

20%

10%

0%

ensemble C1

ensemble C2

ႱႷႠGpFHPEUHႠႲႰႰႶႠႭ*URXSHႠ !
GႧpYDOXDWLRQႠGXႠ'2Ⴀ&&5Ⴀ

Principaux indicateurs de la deuxième campagne

401 021

3,7%

78%

2,5%

3,0%

2,2%

83%

380 355

3,5%

60%

2,7%

3,2%

2,2%

78%

11 départements

Nombre de personnes dépistées

Pourcentage de test non analysables

Pourcentage de test non analysables refaits

Pourcentage de tests positifs :

Homme

Femme

Pourcentage de coloscopies réalisées parmi les positifs

Test 2 ème test1er

World Organisation of 
Digestive Endoscopy

Results

Data for 2 years 

(France métropolitaine)

Breast cancer

(n)

Colorectal cancer

(n)

Target population 8 093 982 15 539 953

Screened population according 

to central hypothesis :

- INVS 2004-2005 pour breath

- 42% (INVS 2007) pour colon

3 461 571 6 520 060

Cost per patient screened 19.1 € 21.9 €

Cost per cancer detected 4 988€ 9 083 €
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• Cost for a run (2years) of colorectal cancer screening : 96 500 000 €

• Cost for breast cancer screening : 31 000 000 €

• Indirect cost for cancer screening : 70 000 000 €

• TOTAL : 215 500 000 €

Cost for cancer screening in France

Discussion

• Cost for medical distribution of Hemoccult® : 4 € /test

Now 2 € /test

• Cost for the new medical consultations induced by the 
invitation letters


