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Cancer chez la personne agée
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FORMATION EN CANCEROLOGIE
a destination des travailleurs sociaux de Franche-Comté

Données démographiques

» Pyramides des ages en France (2023)
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» Espérance de vie en 2022 en France :

rrrrrrrrrrrrrrrr
FEDERATIF DU CANCER

» Répartition des 70 ans et + (2022)

Répartition de la population francaise par tranche d'age au 1er janvier 2022

isee

Hommes 79,3 ans / Femmes 85,2 ans
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Evolution de la pyramide des ages en France
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1914-1918 & lige de fécondité

(G. Pison, F. Mesié, Population et Sociétés, n* 598, INED, mars 2022
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Transition démographique

4\ PROFIL TRIANGULAIRE » Vérification du concept au Japon
_ ~ o « Rectangularisation » de la pyramide

PROFILACCENT CIRCONFLEXE
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Projections statistiques démographiques pour le Japon (janvier 2012) de I'INPRSS
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Evolution du taux de mortalité en France

» Mortalité augmente depuis 2006 » Mais le taux de mortalité a chaque age
> Vieillissement de la population diminue (sauf mortaiité infantite)
o Progres de la médecine
580 000
L] ’ V4 L]
» Augmentation de I'espérance de vie
560 000 Figure 2 : Espérance de vie a la naissance, par année
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Projections démographiques en France

Population au 1¢" Solde Solde migratoire
Année - oP . Proportion (%) des naturel (en '9
janvier (en milliers) - (en milliers)
milliers)
0-19 ans | 20-59 ans | 60-64 ans 65 a:s ou|7s a:s ou
1950 41 647 30,1 53,7 4,8 11,4 3,8 + 327,8 + 35
2000 58 796 25,6 53,8 4,6 16,0 7,2 +243,9 +70
Des 2030 :
2015 63728 24,0 51,4 6,2 18,4 9,1 +163,6 +100 35% de 65 ans et +
2020 64 984 23,7 50,1 6,1 20,1 9,1 +135,3 +100
R 2050 :
2030 67 204 22,6 48,1 6,1 +111,1 +100 40% de 65 ans et +
2040 69 019 221 46,9 54 + 27,9 +100
2050 69 961 21,9 46,2 5,7 - 26,4 +100
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Densité de population

4 " & =
France : Population au 1° janvier 2019 WP
Paris et petite couronne, )
Guadeloupe Martinique Guyane Mayotte La Réunion
2 -
10 km
——————— of . w lw w 10 km w

Densité de population (habitants au km?) en 2019

. de 200 a 20 000 . de 100 & 200 I:‘ de 65 a 100 de 45 a 65 . de 3,6 a45

Moyenne France : 105,8 habitants au km?
Estimation de la population au 1¢ janvier 2019 lati

2590 000 France métropolitaine : 64 812 052
1000 000 DROM : 2 180 647
35(; g(;% S France métropolitaine et DROM : 66 992 699

Source : INSEE 2019 Cartographie : Dario Ingiusto et Floriane Picard
© DILA 2019 | vie-publique.fr

Répartition hétérogene

100 km
— —
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Répartition des personnes agées

Popuahmqurese

Typologie des EPCI en fonction de la part des
65 ans et plus sur la population totale en 2013 et
de I'évolution de leur nombre entre 1990 et 2013 =

B Forte part et forte évolution

N Forte part et faible evolution
Situation moyenne

I Fzible part et forte évolution

I :ible part et fable evolution

Zones rurales
Littoraux

) Données non disponibies

-
[+
Fadole Forte

Evolution du nombre dé personnes !
des 65 ans et plus sntre 1990 ot 2013 Ttere

Part des 65 ans of plus sur

13 popetaton Bale en 200
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Vieillissement et maladie
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Vieillissement et maladies chroniques

» Insuffisance cardiaque
/7 . 7 w
» Obésité
L] \ g
» Diabete
>
[ 7 [ ] g
» Insuffisance rénale et dialyse
» Troubles neurocognitifs majeurs
PAQUID: Estimation de l'incidence de la démence en fonction de I'age en France. 0 0.5 55-64 6574 75.84 85+
== 0,5 2.3 6,0 13,6 244
AN\ 03 14 38 10,3 22,3
010 + GROUPE D'AGE (ANNEES)
0‘09 1 I Hommes (insuffisance cardiaque) N Femmes (insuffisance cardiaque)
0,08 +
® 007 + 44 cas pour 1000 personnes-années . . . . . . .
£ 0061 . Prévalence de l'insuffisance cardiaque diagnostiquée chez
?§ 0.05 4 Différence femme/homme les Canadiens agés de 40 ans et plus, selon le groupe d'age
. = 0044 et le sexe, Canada, 2012-2013
Augmentation 003l --Men
trés importante 0‘ 0l Women
aprés 75 ans .| Rapport du Systéme canadien de surveillance des
000 L maladies chroniques : Les maladies du cceur au Canada,
65 75 85 2018

Age
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Vieillissement et vulnérabilité sociale

» Pauvreté

Source : CNAV [2015], INSEE R2014], Paques (2013

PAUVRETE

Martinique
) Taux de pauvreta des
Guadeloupe personnes agees de
*:‘ plus de 75 ans

- o W Eo-2538%

B 06-129%

B s5-103%

] 49-84%

Taux national - 105 %

La Réunion

<

15 a 20% des 75 ans et + en milieu rural

» Isolement

151 TAUX DE PAUVRETE ET D'ISOLEMENT
DES PERSONNES AGEES DE PLUS DE 75 ANS

33%
Teux da peuvreté 9T%L
Situations d'isolemant
21%
5%
nx nx
7%
5%

Granas kspace Hatits et Communes rance

polas pariurban  moyens poles rurales

Sowre | CNAV [2018], Fondstion de France [2014]

33% des 75 ans et + en milieu urbain
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Inégalité de répartition des équipements gerontologiques

32.2. TYPOLOGIE DES TAUX D’EQUIPEMENTS GERONTOLOGIQUES
DEPARTEMENTAUX

Médecins généralistes, EHPAD, accueils de jour,
Structures spécialisées Alzheimer...

> sur la cote : médecins, pas de structures
> rural : structures, pas de médecins

Sur-équipement médico-social Sous-équipement médico-social
~ Surreprésentation généralistes Faible représentativité des
. Equipement moyen accueil de jour/nuit genéralistes et création récente
Sous-représentation places spécialisées de places en EHPAD

- Surreprésentation généralistes et

Sous-représentation généralistes
- g creation récente de places en EHPAD

Représentation moyenne

./

des places Aizheimer spécialisees Surreprésentation généralistes et
Suni Guadelou i i
; SAREE ” Sous-représentation généralistes de places en accueil de jour
Guyane ‘ - Surreprésentation de places Alzheimer
spécialisées , i _ ' Source: DREES (2014,
Martinigue Observatoire Fondation Médéric Al;helrner [2015), INSEE (2014).
Méthode: classification hiérarchigue ascendante
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Personnes agées et dépendance

- PAQUID Gironde et Dordogne (N=3770). Pourcentage de
sujets dépendants pour au moins un des six items de
I'echelle de Katz (ADL) parmi ceux vivant au domicile.

DEPENDANCE

Martinigus B = y
% Y,
e Plus de &5 ans dans la 40
ub:)e(cg populstion totele /
\ 4 M 21s-267% 35
B v0-217%
0 144-189%
E] 109-146%
Guyans
Nombre de persannes
b g E Hommes
4 @ 070 B Femmes
La Reunion ) ) 45346
® 22482

65-74 75-84 85 +

Source © CNAV [ 2015), INSEE {20141, Paquid [2013)

LA e

» Dépendance majeure dans les zones a forte densité démographique
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Evolution de la dépendance — projections

Projections dunombre de pers. agées dépendantes

3000
2800
2600
2400
2200
2000

1800
1600

1400
1200
1000

........ e
—— Hyp. INnterm.
e Hyp. Dasse
© Centre d'observation de la société
S PN (L S

Source : Insee, Drees

Figure 3 - Effectifs des personnes dépendantes par age

Age

100
Hommes

70

60
1200 100 80 60 40 20 0 0 20 40 60 80 100 120

effectif en milers
I en 2040 — en 2000

Sources : Insee, Destinie (scenario cenfral) et enquétes HID 1998-2001.
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Impact économique et sur les aidants

Evolution, entre 2020 et 2040, de la répartition des dépenses occasionnées par la maladie
d'Alzheimer entre les financeurs

{en millions d'euros)

25000 -
n
20000 - "
..‘.
15000 -
a /
10 000 -
o
5000 1 '
D .
2020 2040 2020 |2EI4D 2020 2040
Assurance maladie Apa Famille
B Dépenses 513580 073530 329850 6 252,56 6 834,39 1295512
—=— Dépenses en cas de croissance des 6 516,49 16 967,95 4 185,25 10 897,77 8671,72 22 579,86
prixidentique aux salaires

Rapport du Sénat , Rapporteur Vasselle A. 2008 d’apreés les données de I'Opeps
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Quels enjeux en oncogériatrie ?
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Augmentation de l'incidence des cancers

» Avancée en age = premier facteur de risque de cancer » Risque de déces par cancer augmente avec l'age

Sexe -*- Femmes -*- Hommes

Figure 2. Incidence et mortalité du cancer selon I’age et le sexe en France en 2012.

~ : F e ()]
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I I T I T T I I I I I
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I | I
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0 —— IncidenceHomme & —— |Incidencefemme ®m —— MontalitéHomme a4 —— Mortalité Femme : : :

0 20 40 60 80 100
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yd \ N rd
» MAIS : plus de déces car plus de personnes agées ! Moyenne entre 1950 et 2017
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Cancers du sujet agé

FEMMES Tous <75 ans 75-84 ans 85 ans et +

Colon-rectum 126 % 8.7 % 19:5% 24,1 % Diagnostic a un stade plus avanceé

Digesifaurre S9% e s 12 & Pas forcément moins grave !

Poumon 5,6% 6,1% 51% 3,3%

ORL 2,4% 2,6 % 1,9 % 2,4%

Sein 36,9 % 42,8 % 26,1% 19,9 %

Gynécologique 9,2% 9,7% 8,8% 6,9 % <64ans 65-74ans 75-79ans B80-84ans >=85ans
Urinaire 2,9% 2,2% 4,4% 44 % Cancer du sein : diagnostic 2003

Hématologique 7,4 % 6,6 % 93% 8,9 % 1816 cas

Autres cancers 17,1% 17,2 % 15,8 % 19,3 % TI 2 NO MO 53 % 60 % 41 % 34 % 16 %
HOMMES Tous <75ans 75-84 ans 85 ans et + T3 4N0MO 1% 1% 4% S % 2%
Colon-rectum 10,0 % 8,6% 12,5% 15,4 % N+ ou M+ 33% 29 % 37 % 33 % 25%
Digestif autre 8,6 % 8,2 % 9,2% 10,1 % Stade inconnu 13 % 11 % 18 % 28 % 57 %
Poumon 11.8% 12,8% 9,9% 7,4% Cancer de la prostate : diagnostic 2001

ORL 5,4 % 6,6 % 2,9% 2,5% 2185 cas

Prostate 40,5 % 40,1 % 429% 35,3% TI 2 NO MO 85% 84 % 82 % 72 % 55%
Urinaire autre 6,4% 5,8% 7,5% 9,5% T 3 4 NO MO 5% 4% 5% 9 % 9%
Hématologique 6,2 % 6,1% 6,1% 8,1% N+ ou M+ 9% 9% 10 % 16 % 28 %
AIECHEIERE 11,2% 11,9% 9,0 % 11,7% Stade inconnu 1% 2% 3% 4% 8%
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Taux standardisé de déces par cancer selon classe d’age

Nombre de déces Taux pour 100 000 habitants Taux standardisé ESP2013
500
300
75000 400
200
300
50000
200 J_A—\—\\
25000 AL : ’ d
Les personnes agees meurent moins qu avant du cancer
Sexe
~+~ Femmes
0 0 0 ~+= Hommes
1960 1980 2000 2020 1960 1980 2000 2020 1960 1980 2000 202!
Nombre augmente car population vieillit En ajustant sur la classe d’age,

taux de déces par cancer plus faible
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Amélioration globale de la mortalité par cancer
Hommes : Plus grandes variations Femmes : Plus grandes variations
de la mortalité par cancer entre 1990 et 2017 de la mortalité par cancer entre 1990 et 2017
Taux ESP2013 Taux ESP2013
Localisation pour 100 000 Variation 1990-2017 Localisation pour 100 000 Variation 1990-2017
1990 2017 1990 2017
Prostate 65 33 -32 -49% Poumon 1 26 +15 +132%
Poumon 104 75 -28 -27% Colon, rectum et intestin gréle 32 21 -11 -34%
Colon, rectum et intestin gréle 52 35 -17 -33% Sein (Femmes) 41 33 -8 -19%
Oesophage 23 10 -13 -56% Pancréas 10 14 +4 +39%
Vessie 20 14 -6 -31% Ovaire 13 9 -3 -25%
Leucémies 15 12 -3 -19% Leucémies 9 7 -2 -23%
Pancreas 18 20 +2 +12% Foie 5 6 +1 +21%
Foie 23 21 2 8% Endométre 5 6 +1 +16%
Rein 12 13 *+ +10% Lymphomes non hodgkiniens 6 5 -1 -10%

Sauf pancréas et rein Sauf poumon, pancréas, foie, endometre
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Traitement des cancers

) Cge
Radiothérapie
Chimiothérapie

) mmnothee
Theérapies ciblées

Radiofréequence, thermoablation...
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Profil de tolérance des traitements

v

Chirurgie

v

Type de geste
Durée de I'anesthésie et méthode d’anesthésie

v Vv

Type et durée de cicatrisation

v

Risque infectieux

v

Séquelles attendues au décours
o duodéno-pancréatectomie et diarrhées/diabéte
o Poche de colostomie de décharge
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vV Vv Vv VvV Vv VvV VY9

Profil de tolérance des traitements

Radiothérapie

Brhlures : cutanées, muqueuses
Anorexie

Douleurs

Urgenturies

Diarrhées

Allers-retours quotidiens a I’hopital

Contraintes liées a
o limmobilisation sur table
o respiration en inspiration bloquée
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Profil de tolérance des traitements

Les effets secondaires de la
Chimiothérapie

Perte de cheveux Fatigue Ecchymoses Anémie Vomissements

| (i e -
®* o * @

.

Engourdissements Perte de poids Absences Humeur changeante Infertilité

Pour une association
de chimiothérapie
par carboplatine-taxol (poumon)

Effets secondaires tous grades :
- 98%

Effets secondaires grade Ill ou +

(justifiant hospitalisation) :
- 68%

Données KEYNOTE-407 2018
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Profil de tolérance des traitements

» Immunothérapie

» Stimule le systeme immunitaire
du patient pour reconnaitre
et se défendre contre le cancer

» Effets secondaires de type auto-immuns :

suractivation du systeme immunitaire

» El tous grades : 73%
» Elgrade lllou +: 26%

Données KEYNOTE-024 2016 (poumon)

ORGANES ENDOCRINIENS :

hyperactivité de la thyroide ;“
(hyperthyroidie) ou hypoactivité ét%%
>

de lathyroide (hypothyroidie),
ou inflammation de I'hypophyse
(hypophysite), par exemple

>

FOIE : inflammation du foie
(hépatite), par exemple

PEAU : rougeurs,
démangeaisons (prurit),

oBFC FORMATION EN CANCEROLOGIE iREC
R d destination des travailleurs sociaux de Franche-Comté S

POUMONS :
inflammation des poumons
(pneumonie), par exemple

APPAREIL DIGESTIF :
diarrhée, colite, par exemple

dépigmentation (vitiligo),
par exemple

>
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Profil de tolérance des traitements

» Thérapies ciblées

» Exemple de I'anti-EGFR : osimertinib

o Fatigue, rash cutané, anorexie, peau seche, paronychies, perte de poids, diarrhées
o El tous grades 98% ; El grade lll ou + 32%

o Etude en 2019 Saboundji et al sur 43 patients de 80 ans et + : efficacité et tolérance similaire que
dans population jeune ; 3 arréts de traitement pour toxicité

Données étude FLAURA 2018
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Dépister les fragilités & adapter le traitement

Le patient présente-t-il une
perte d’appétit ? A-t-il mangé 0 : anorexie sévire
A moins ces 3 derniers mois par ) . L
o 1 : anorexie modérée
manque d’appétit, problémes 3@ bas d'anorexie
digestifs, difficultés de ‘P
mastication ou de déglutition ?
0 : perte de poids > 3 kilos
g 1 : ne sait pas
B :’:r;er;écie;te de poids 3 ; perte de poids
) entre 1 et 3 kilos
3 : pas de perte de poids
0 : du lit au fauteuil
C | Motricité 1 : autonome a l'intérieur
2 : sort du domicile
0 : démence ou dépression sévére
E Problemes 1 : démence ou dépression
neuropsychologiques modérée
2 : pas de probléme psychologique
0:IMC< 19
F | Indice de masse corporelle THIMC =192 IMC <21
P 2:IMC =212 IMC <23
3:IMC=23et>23
H | Prend plus de 3 médicaments L
1:non
Le patient se sent-il en 0 : moins bonne
P meilleure ou moins bonne 0,5 : ne sait pas
santé que la plupart des 1 : aussi bonne
personnes de son age 2 : meilleure
0:>85
Age 1:80-85
2 : <80
SCORE TOTAL 0-17

Un score < a 14 révele une vulnérabilité
ou une fragilité gériatriques devant conduire
a une consultation adaptée.

Score G8 en consultation d’oncologie

Si <= 14 : consultation oncogériatrie
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Age physiologique
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Recherche permanente de I'équilibre

. Effets
secondaires

-Contraintes : A/R
hopital

-Symptomes
(douleur,
dyspnée,
diarrhées)

- Définir la qualité
de vie acceptable
avec le patient

“Soutien majeur

-Vigilance
épuisement
«Anticiper
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INSTITUT REGIONAL

L'oncogériatrie

» Connaissance de I'oncologie et de |a gériatrie
» Adaptation du projet de soins au patient et a ses volontés
» Accompagnement du patient dans sa globalité et son environnement

» Lien avec les différents intervenants ville-hopital
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Une derniere note plus positive...
» Perception de I'état de santé par les personnes agées
16-29 ans 30-49 ans 50-74 ans 75 ans ou plus
Femmes Hommes Femmes Hommes Femmes Hommes Femmes Hommes

Trés bon 46,8 54,0 30,2 31,2 11,0 12,6 3,7 3,3

Bon 41,7 37,3 47,2 46,0 46,9 46,4 25,6 30,8

Assez bon 9.4 7,2 17,7 18,6 31,2 30,5 48,9 44,3

Mauvais 1,7 1,2 45 3,9 9,7 9,3 18,7 18,2

Trés mauvais 0,4 0,3 0,4 0,3 1,2 1,1 3,0 3,4

» 80% des 75 ans et plus se trouvent en assez bonne santé
» Dont 33% se disent en bonne santé

Etat de santé pergu selon I'age et le sexe en 2017. Source Insee
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Morbidite déclarée

Statut de santé

Robuste | Fragile | Dépendant Total

Santé auto-évaluée

Trés bonne/bonne 3
Satisfaisante 37
Mauvaise/trés mauvaise 8
Total 100

Henchoz Perception de la santé santé 2008/3 (Vol. 26)

» 70% des patients évalu leur état de

santé est satisfaisant
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