
CORONAVIRUS ET CANCERS PÉDIATRIQUES : 

LES 5 QUESTIONS QUE VOUS POUVEZ VOUS 
POSER 

(SOURCE PR VIRGINIE GANDEMER, PRESIDENTE DE LA SFCE) 

 

1. Les enfants atteints de cancer ont-ils accès à leurs traitements 
normalement malgré la crise sanitaire ?  
Les données épidémiologiques actuelles font état d’un risque faible de complications chez les 
enfants et les adultes jeunes (à l’exception peut-être des très jeunes enfants - moins de 1 an - qui 
semblent plus susceptibles de développer des formes sévères). De même les patients ayant une 
immunodépression  sont théoriquement plus à risque, mais aucune donnée ne permet de le 
confirmer pour le moment. Ainsi après évaluation par l’équipe médicale de la balance 
bénéfice/risque pour chaque patient (tenant compte de la situation sanitaire générale locale), la 
plupart des programmes de soins sont maintenus en l’état. Des adaptations sont éventuellement 
discutées en particulier pour les greffes de CSH. Il n’y a par ailleurs pas de problème 
d’approvisionnement en matériel et médicaments pouvant porter préjudice aux patients. 
 

2. Les familles peuvent-elles se déplacer à l’hôpital sans risque de 
contamination ?  
Les mesures de confinement doivent être appliquées rigoureusement et les visites ou venues à 
l’hôpital sont limitées à celles que votre médecin a jugées nécessaire.  Le circuit des patients 
suspects de COVID-19 est organisé dans chaque hôpital à distance de celui des autres patients 
limitant le risque de contamination intra-hospitalière. 
 

3. Les dons de sang se font de plus en plus rares et pourtant les enfants 
malades ont régulièrement besoin de transfusions etc : comment les 
médecins gèrent-ils cette situation ? Est-ce risqué d’aller donner son sang 
en pleine crise sanitaire ? Où donner ?   
N’hésitez pas à contacter votre EFS pour les dons de sang car les collectes itinérantes sont 
interrompues. L’organisation des dons vous sera alors précisée.   
Le seuil transfusionnel a parfois été adapté pour répondre à la pénurie potentielle des dons de 
sang mais sans pour autant prendre de risque pour les enfants suivis en onco-hématologie 
pédiatrique. 
 

4. La mobilisation des soignants pour le COVID-19 a-t-elle un impact sur 
la disponibilité des soignants dans les services d’oncologie pédiatrique ?  
Les services de pédiatrie sont moins impactés par la pandémie même si des ressources infirmières 
peuvent être mobilisées pour aider dans d’autres services. La situation actuelle ne montre pas de 
problème de prise en charge dans les services d’oncologie pédiatrique en France. 
 

5. A-t-on des cas en France et comment sont-ils pris en charge, quel est 
l'impact pour l'enfant ? 
Très peu de cas recensés actuellement et aucun signe grave. La SFCE met en place un registre 
descriptif des cas (financement à l’AAP ANR Flash Covid obtenu pour commencer) et des 
conséquences au sens large (dont épidémiologiques) sur les enfants atteints de cancer. Ainsi une 
évaluation objective pourra être faite en temps réel mais aussi à distance. 


