Communiqué de presse Paris, le 15 septembre 2017

] ] Cancer du pancréas :
en France il y a 2 fois plus de risque de mourir dans un hépital qui réalise

moins de 20 operatlons par an,
selon une étude présentée au 119° congrés de I’Association Francaise de
Chirurgie

Les patients opérés de cancers du pancréas n’ont pas les mémes chances de survie
en fonction des établissements ou ils sont opérés. On meurt pratiquement 2 fois plus
du cancer du pancreas dans les hépitaux a faible volume chirurgical en France, révele
une nouvelle étude' menée par le CRHU de Lille et qui sera présentée au Congres de
I’Association Francaise de Chirurgie, les 27-29 sept 2017, Porte Maillot a Paris.

La corrélation mortalité/volume d’opérations est démontrée

Une nouvelle étude réalisée par le CHRU de Lille a partir de données de 12 333 patients
opérés de résection pancréatique de 2012 a 2015 en France, montre que la prise en charge
d’une opération du pancréas par un centre ou sont réalisées moins de 20 opérations par
an augmenterait le risque de mortalité de 71%>.

L’étude a en effet comparé la mortalité a 90 jours au nombre d’opérations chirurgicales du
pancréas (irés faible<10 résections par an, faible:10-19, moyen:20-49 et haut=50). Le taux
de mortalité « moyen » observé a 90 jours est de 6,9%.

La mortalité est significativement supérieure dans les centres a trés faible et faible volume
avec 9,1% et 8,1% par rapport aux centres a moyen et haut volume 5,8%, et 4,8%.

Méme chez les patients a faible risque : la mortalité était significativement plus élevée dans
les centres réalisant moins de 20 opérations par an : 6,2%, par rapport aux centres a moyen
et haut volume 3,5% réalisant plus de 50 opérations. La mortalité aprés chirurgie
pancréatique est étroitement corrélée au nombre d’opérations réalisées par le centre
indépendamment des complications des patients. Cette corrélation avait également été
établie pour les opérations du cancer de I'cesophage, en 2015 par le Pr Christophe Mariette
du CHRU de Lille.

Le Pr Farges de I'hépital Beaujon avait il y a quelques années, démontré a partir des
données nationales du PMSI qu’un malade atteint d’'un cancer du pancréas initialement pris
en charge dans un établissement peu spécialisé (<25 cas par an) avait moins de chance
d’étre opéré, faute d’expertise et d’équipements nécessaire sur place.

« La majorité des hdpitaux et des cliniques frangais opérent moins d'une vingtaine de ces
malades par an », indique le Pr Patrick Pessaux a I'lHU de Strasbourg et Secrétaire général
de 'AFC « méme si le cap de 50 opérations annuelles semble nécessaire pour atteindre une
certaine sécurité dans le diagnostic et le geste, d’autres criteres doivent étre intégrés».

Le volume des opérations ne doit pas étre le seul critére d’évaluation d’un centre

Le volume d’activités en soi n’est probablement pas suffisant pour garantir une qualité
absolue mais il conditionne d’autres critéres de qualité comme la formation du personnel
soignant ou I'’équipement technique de I'établissement. Certaines pratiques de classification
existent déja en Europe : les Pays Bas demandent un dipléme spécialisé supplémentaire
pour opérer les cancers du rectum. La Norvége a restreint le nombre de centres pouvant
opérer des cancers de l'ovaire.
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« Il est nécessaire d’avoir une plus grande visibilité et un référencement sur la spécialisation
des établissements de santé », continue Patrick Pessaux. «Sans tomber dans des
classements simplistes des établissements de santé, davantage de transparence est
nécessaire, fondée sur des résultats factuels médicaux et sur la qualité de la prise en charge
du parcours de soins. La majorité des patients ignorent ces chiffres. lls doivent avoir la
possibilité de choisir leur établissement en toute connaissance. C’est une démarche
vertueuse d’amélioration de la qualité. »

Le 119eme Congrés Frangais de Chirurgie organisé par I'Association Frangaise de Chirurgie se tiendra
au Palais des Congres du 28 au 30 Septembre 2017. Il s’agit du rendez-vous incontournable de la
discipline, ou chaque année pres de 2000 chirurgiens se retrouvent pour des échanges concernant
l'actualité scientifique et technique de la chirurgie viscérale, digestive et oncologique. Les grands themes
abordeés: chirurgie oeso-gastrique, hépato-bilio pancréatique, colo-rectale, endocrinienne, pariétale et
bariatrique. Plus d’infos : www.congres-afc.fr et http://afc.chirurgie-viscerale.org/
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