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DETECTION PRECOCE
DES CANCERS DE LA CAVITE BUCCALE

Améliorer la détection
précoce des cancers de
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Les cancers de la cavité buccale en France

Les cancers de la cavité
buccale d'un point de vue
anatomique

La cavind buaiecale regroupe : le plancher
de la bouwche, lala ngus moabile, les
amygdales, le palais, les jowes, les
gencives et |es lEvres,

Une incidence élevée et un pronostic péjoratif.

INDICE ET MORTALITE DES PRINCIPALES LOCALISATIONS DES CANCERS
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En 2005, on estimait & 7300 par an (hors

le nombre de nousedux cas de cancers Ia |::|.'.r|I!
buccale en France. |ls tont notamment plus
nambreus que les mélanomes et que les cancers du
col de l'ubérus. C'est b= Séme cancer chez 'homme.

En termes de mortalié, les cancers de la cavitd
RACHETALITE Buccale ant feé redpansables de 1875 décis en

A5

Ces cancers towchens essenticllement les hommes,

Lincidence est en aupmentation chez les femmes.

Un diagnostic encore trop tardif

En France, onestime gque T0% des cancers sont diagnostiguits &
un stade avancd T3 on T4, Poar comparaison, be tanx ess e 43%
pour le cancer calorectal.

La consdquence de o retard au diagnostic: an tasux de survie &
5 ans cher ces patients de seulement 40% (3 diffivencier selon
bes bocalisations). A titre de comparaison, ce tans est de 4%
pour be cancer du sein.

Comment agir ?

Identifier les populations a risque élevé

Les principaus Gictenrs de eisgque des cangers de La cavied bueccale sont be talac e Paleoal, Tlsang
une action synergique forte. Le risque est multplic jusqu'a 45 fois poar un méme fumeur, selon la
guantitd d'aleoal consommié, Une attention particulidre devea done fre portte sur bes persannes
alcoolo-tabagiques.
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DFautres facteurs peuvent Etre assocics i 0es candcers ef notamment une i nfection par le HPY

{Human Papillomavirus) pour les caneers de Poropharyns.
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CETECTION PRECOCE DES CANCERS DE LA CAVITE BUCCALE sl

Détecter les signes d'alerte
L sigmes d alerte des cancers de la cavité buccale somit =

¢ Ume wlcdrarion inhlerée souvent indolore er persistante

+ Une geemidfaorion

+ Un rrowble de la maobilicg Itng:lnln:'.

¢ Ume aralgss réflexe

+ Ulee maabilind denicaise ou inscabilind pn'-rh&irinf.

+ Une si:‘.::iw-rr’n::ir.

 Une gene dla di-gln: TR

¢ Une odynephagic

¢ Une anesthisic du V32
Er p]-l 1:.;|.:|'u':'.1 ledrseant, Eost 3 nl.;n::'mu.' persdsrant plu-:.rl.-:- |-:'I-_:-:'b-l.lls.
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Conduite i tenir
Poair |es parbenies & risgue élevd
n Faire un examen annisel de la cavitd buccale e des aires ganglicnnaines

arriger die fumer et réduire beur consommarion d'alcoal
Les inciter & faire examiner leur bouche une fois par an i l'occasion d'une consultation

consuler en casde lision de la bouche n'beoluant pas
favorablemens :pw—s 11'|'_|-an e raiCE mene

B Oirienter au mosndre doube vers un spécalisie ou un centre spécialisé



