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Trois dispositifs d’enquêtes en population
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SOINS PAL (2000-2010)
• Prise en charge des patients en fin de vie 
• Communication du diagnostic /pronostic
• Euthanasie - SMA – Sédation
• Traitement de la douleur (opiacés de palier 3)

VICAN (2010-2022)
• Séquelles et prise en charge
• Comportements de santé
• Intégration sociale
• Réinsertion professionnelle

FOSFO (2016-2022)
• Comportements de santé



Arrière plan théorique -1-
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Comportements de santé (VICAN, FOSFO)

• Préventifs (health behaviors)
Secondaires (illness behaviors)

• Tertiaires (Sick-role behaviors)  

Pratiques médicales (SOINS PAL)

• Processus de décision dans la relation de 
soin (interaction)

Adaptation



Comportements de santé : médiation de l’intention (KABP)
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COMPORTEMENT
CIBLE



Extension aux pratiques médicales : décision dans la relation de 

soin - focus sur le genre et l’âge
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Conditions de vie à 2 et 5 ans suivant un diagnostic de primo cancer
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12 localisations tumorales ont été
sélectionnées représentant 88%
des cancers incidents en France en 2012 :

• 4 de « bon pronostic » : Sein (C50), Prostate (C61),
Thyroïde (C73), Mélanome (C43). 

• 7 de « pronostic intermédiaire » : Colon-Rectum (C18-C20), VADS (C00-C14, C30-C32), Vessie (C67), Rein
(C64-C66), Col de l’utérus (C53), Corps de l’utérus (C54), Lymphome non Hodgkinien (C82-C85).

• 1 de « mauvais pronostic » : Poumon (C33, C34).



Pourquoi étudier les « conditions de vie » ?  
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SOCIETALE

SOCIALE

PSYCHOLOGIQUE

PHYSIQUE

Près des deux tiers des 
répondants (63,5 %) déclarent 
avoir conservé des séquelles de 
leur maladie qu’ils jugent 
• très importantes (6,4 %), 
• importantes (16,4 %),
• modérées (26,2 %)
• ou très modérées (14,5 %).



Constat : douleur et fatigue
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PHYSIQUE

Fatigue et douleur
sont des séquelles fréquentes et 
persistantes dans le  temps.



Constat : Douleurs et retour à l’emploi
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PHYSIQUE

Les douleurs chroniques à 
composantes neuropathiques

sont déterminantes dans le non retour 
à l’emploi ou la réduction d’activité 

professionnelle

Sur l’ensemble des patients en âge de travailler (18-54 ans) 
avec un emploi :

18% ne travaillent plus et 26% ont réduit leur activité 
professionnelle.



Constat : Sexualité détériorée
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• 57,3%  des patients rapportent une déterioration substantielle de leur
sexualité cinq ans après le diagnostic de cancer : importante pour 
30,8% et modérée pour 26,5%.

• K Prostate : dysfonction érectile chez 55,8%
des patients traités pour un cancer de la
prostate (Pignot et al, 2022) 

• K Thyroïde : baisse du désir sexuel 40,6% des 
femmes après un cancer de la thyroïde…. 
Pourtant la question de la sexualité n’a jamais 
été abordée avec un soignant durant leur suivi
dans 96,7% des cas (Creff et al, 2022). 



Constat : peur de la récidive persistante 
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Peur de la 
récidive

Anxiété

Fatigue

• Cinq ans après, la peur de la récidive
affecte  des patients jeunes avec un
cancer de bon pronostic

• 20% des femmes jeunes



Comportements de santé -1-
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• Le recours au dépistage des seconds primo-cancers reste problématique pour des patients 
particulièrement vulnérables…



14

27,4%

41,6%
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45,2%
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Arrêt de l'activité physique

Baisse significative de l'activité physique

Activité physique et poids

Comportements de santé -2-



Extension du dispositif VICAN

1. Territoriale : inclusion des DOM (en cours de réflexion)

2. Localisations  
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Pancréas

Foie

Augmentation de la survie
au niveau mondial

Au Canada, la survie nette
après 5 ans pour le cancer du
foie est de 22 %.Au Canada, la survie nette après 

5 ans pour le cancer du pancréas 
est de 10 %



VICAN2 - PANCREAS

Volet SHS - PAIR (INCa) 2018

Enquête d’opinion(QAN - Mixed Mode Survey)                MMR (Mixed Method Research) 

QAL to QAN
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EXPLORATOIRE
ENTRETIENS INDIVIDUELS COHORTE

DYADIQUE (Patient/Aidant) 

COVID-19… Retard INSERM + Coercition administrative INCa = Désengagement de certains partenaires (APHM)



VICAN2 – Pancréas : Quali (juin 2022)
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Choix méthodologiques

Méthode IPA – 3 temps /itérations (Seidmann) (Analyse phénoménologique interprétative)

Recueil Investigation Monosite (IPC)

Echantillonnage Non probabiliste (Maximum Variation Sample : age, sexe, localité de résidence)

Taille Grande taille >20 (Guest et al, 2020)

Type d’entretiens Individuels
Synchrones avec médiation technique (téléphonique)
Narratifs/Oral history (faiblement structuré car guide avec questions de relance) –

Posture Neutre / Naïve

Analyse Type Contenu / Thématique

Corpus Retranscription du discours n’incluant pas des marques d’énonciation

Encodage Deux cycles (empirique/ouvert et axial)

Saturation Inductive Thematic Saturation (Saunders et al, 2018) 

Triangulation En cours (M2, thésard…)



IPA: phénoménologique, hermeneutique et idiographique
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Prédominance sur l’expérience telle qu’elle se manifeste (phénomène) aussi bien dans 
sa forme et plus spécifiquement dont la manière dont elle est exprimée.

Flow d’expériences quotidiennes
Vie quotidienne 
Connaissance ou savoir-faire 
acquis par la pratique. 
Acquisition de connaissance 
dans la confrontation sensible à 
notre environnement.

SIGNIFICATION PARTICULIERE
Expérience Majeur

REPRESENTATIONS
ATTITUDES

Pratiques sociales dont les comportements de santé

SENS

MOTIVATION/ INTENTION



Echantillon-1-
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Eligibles n=126
139 (opérés au cours des 2 dernières années - juin 2020)
• Majorité de femmes (55,6%)
• Age moyen (67 ans)
• Duodénopancréatectomie céphalique (69,0%)
• Récidive (27,8%)
• Métastase (33,3%)
• DC (12,7%)

Base CHIRPAN (IPC)
139 (opéré au cours des 2 

dernières années – juin 
2020)

Pathologie non tumorale
Décès connu (n=13) 

100 Contactés
30 volontaires
26 sélectionnés



Echantillon -2-
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Sexe Age Round
Actif

vs
Inactif

Métier d’exécution
vs

Métier d’encadrement 
F 73 1 ** Exécution

F 72 3 ** **

F 74 3 ** **

H 64 2 Actif **

F 76 3 ** **

H 66 3 Actif **

F 65 3 ** Exécution

H 72 3 ** **

F 68 3 ** **

H 66 3 ** Exécution

F 65 3 Actif **

F 75 3 ** **

H 67 3 ** **

F 57 3 Actif **

F 60 3 Actif **

H 51 3 Actif **

H 63 3 Actif **

H 72 2 ** Exécution

F 69 3 ** **

F 68 3 ** **

H 68 1 ** **

H 72 3 ** **

F 44 2 Actif **

H 72 3 ** **

Juin à Septembre 2022
Durée moyenne cumulée : 2h



Premiers résultats
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Restitution INTERNE …Le 22 novembre 2022

Merci de votre attention 


