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CONTEXTE

• Cancer du sein: >  1 million de cas par an 

• Effets secondaires parfois sévères après 

chimiothérapie / radiothérapie / hormonothérapie

Importantes modifications du mode de vie

OBJECTIF : 

Décrire l’évolution de la qualité de vie et 

d’autres facteurs associés 

au cours du parcours de soins

Karen T. REILLY, Alexandre FONCELLE, Marie GRIGNON, 

Sophie JACQUIN-COURTOIS

Audit des 2 

solutions

Description de l’évolution de la qualité de 

vie et d’autres facteurs des patientes 

présentant un cancer du sein

12

POPULATION 1 (Etude SPENCER)

• Patientes suivies dès leur diagnostic et pendant 

les traitements adjuvants (hors hormonothérapie) 

• Trois temps d’évaluation

1. avant la chirurgie

2. avant la radiothérapie 

3. après la radiothérapie 

POPULATION 2 (Programme ALIZES)

• Patientes qui participaient à un programme 

multidisciplinaire de 12 semaines (activité 

physique, kinésithérapie et psychomotricité), 

• ≈ 5 mois après la fin de la radiothérapie

• Deux temps d’évaluation

1. avant le programme

2. après le programme

Qualité de vie Fatigue

Plainte Cognitive

Efficience Cognitive

Anxiété et Dépression

Pendant les traitements adjuvants 

• peu de patientes avec troubles anxieux et 

dépressifs ou plaintes cognitives

• niveau de fatigue léger et qualité de vie 

satisfaisante

Après phase initiale de traitements actifs

• ≈ 50% des patientes avec anxiété élevée

• niveau de plainte cognitive important

• qualité de vie plus faible qu'à la fin des traitements 

actifs

Après programme multidisciplinaire 

• Evolution favorable 

─ anxiété

─ qualité de vie

─ plainte cognitive

─ fatigue

L’efficience cognitive a peu varié tout au long du 

parcours de soin

EVOLUTION
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