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Des conclusions qui vont à l’encontre 
du consensus international 
swiss cancer screening a accueilli avec con­
sternation les conclusions du rapport du 
Swiss Medical Board (SMB) sur le dépistage 
systématique par mammographie du 15 dé­
cembre 2013, publié le 2 février 2014. Le dé­
pistage du cancer du sein ne doit pas s’ins­
crire dans un programme systématique: les 
programmes existants doivent être limités 
dans le temps et il ne faut plus en introduire 
de nouveaux. En partant des mêmes bases 
scientifiques, le SMB arrive ainsi à des 
conclusions diamétralement opposées à 
celles d’organisations nationales et interna­
tionales reconnues. L’organe responsable du 
SMB a pris connaissance du rapport. Appa­
remment, tous ses membres ne partagent 
pas les recommandations. swiss cancer 
screening invite les cantons à mettre en 
place des programmes soumis à un contrôle 
de la qualité pour offrir les mêmes chances à 
toutes les femmes en Suisse.
Dans son rapport du 15 décembre 2013, le 
SMB recommande de ne pas introduire de 
programmes de dépistage systématique du 
cancer du sein et de limiter les programmes 
existants dans le temps. Après une première 
analyse, swiss cancer screening fait part de 
sa consternation et s’interroge sur les 
conclusions, la méthodologie, la cohérence 
du rapport ainsi que sur ses recommanda­
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tions. Il est également probable que certains 
membres de l’organe responsable du SMB ne 
partagent pas non plus les estimations de 
l’organe scientifique. 

Même base scientifique, autres conclusions
En partant des mêmes bases scientifiques, le 
SMB arrive à des résultats diamétralement 
opposés à ceux d’organisations et d’experts 
réputés en Suisse et à l’étranger. Il est essen­
tiel de continuer à mettre en œuvre des pro­
grammes soumis à un contrôle strict de la 
qualité, comme le montrent les résultats 
d’une vaste étude indépendante réalisée en 
Grande­Bretagne en 2012 et ceux d’une ana­
lyse récente menée aux Pays­Bas et publiée 
en 2014. swiss cancer screening estime que le 
choix, la pondération des études, la métho­
dologie et les hypothèses retenues dans le 
rapport sont insuffisantes pour un Health 
Technology Assessment (HTA). Le rapport 
coût­efficacité défavorable, calculé par le 
SMB pour les programmes systématiques, 
est lié à ces interprétations erronées et à des 
manques dans le rapport.
Le SMB a auditionné swiss cancer screening. 
Il n’a toutefois guère tenu compte, dans son 
rapport, des explications nuancées qui lui 
ont été données. 

Qualité transparente et bénéfice élevé  
pour les programmes systématiques 
Un programme de dépistage soumis à un 
contrôle de la qualité contribue à réduire la 
mortalité liée au cancer du sein. Un diagnos­

tic précoce permet le recours à des traite­
ments moins lourds. Cela contribue à atté­
nuer l’impact de la maladie et à améliorer la 
qualité de vie des personnes concernées. 
Dans un programme, la qualité est régulière­
ment contrôlée et attestée sur la base des 
normes fixées, permettant d’améliorer les 
processus de manière continue.
Dans un programme, toutes les femmes de  
50 ans et plus sont invitées tous les deux ans à 
un dépistage du cancer du sein dont la qualité 
élevée est garantie. Avec l’invitation, elles re­
çoivent des informations homogènes sur les 
avantages et les inconvénients de l’examen. Il 
est par ailleurs précisé que les femmes sont 
libres de participer ou non et qu’elles peuvent 
s’adresser au programme de leur canton ou à 
leur médecin si elles ont des questions. Les in­
formations sont régulièrement mises à jour 
par swiss cancer screening. Dans le cadre d’un 
programme, les coûts de l’examen sont pris 
en charge par les caisses­maladie et libérés de 
la franchise. Le dépistage opportuniste 
consiste quant à lui à pratiquer des examens 
individuels sur des femmes asymptomatiques 
en dehors d’un programme. La qualité ne 
peut pas être mesurée. Les effets indésirables 
imputés au dépistage systématique – les résul­
tats faux­positifs, par exemple – sont au 
moins aussi fréquents avec le dépistage 
 opportuniste. Ce dernier n’est ni transparent 
ni économique et les coûts de l’examen ne 
sont pas pris en charge par l’assurance obliga­
toire des soins. Il convient par conséquent 
d’en limiter l’ampleur.

Recommandations pour les femmes et  
appel aux cantons 
Toutes les femmes de 50 ans et plus domici­
liées en Suisse doivent avoir les mêmes 
chances d’accéder à un dépistage du cancer 
du sein répondant à des normes de qualité 
strictes. Du point de vue éthique et social, 
les recommandations du SMB sont irrespon­
sables et inacceptables. Les recommanda­
tions contradictoires risquent de déstabiliser 
la population féminine. swiss cancer screen­
ing recommande aux femmes de continuer 
à effectuer la mammographie de dépistage 
dans le cadre d’un programme de manière à 
bénéficier d’un examen dont la qualité éle­
vée est garantie. swiss cancer screening in­
vite les cantons à poursuivre la mise en 
œuvre de leurs programmes, respectivement 
à mettre des programmes en place. 
Vous trouverez une prise de position à la 
page www.swisscancerscreening.ch

swiss cancer screening, Fédération suisse des 
programmes de dépistage du cancer
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