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Introduction – de la Directrice du CIRC

Ce Rapport biennal présente une sélec-
tion des activités menées par le Centre 
international de Recherche sur le Cancer 
(CIRC) en 2022–2023. Il témoigne du 
travail quotidien de son personnel, en 
collaboration avec son réseau mondial 
d’experts, pour prévenir le cancer. En 
poursuivant ses études axées sur les 
priorités fondamentales définies dans 
sa Stratégie à moyen terme 2021–2025, 
le CIRC a progressé dans la mission 
qu’il s’est fixée, à savoir mener des 
« recherches sur le cancer qui font la 
différence ».

Ce rapport s’accompagne d'une page 
internet (https://www.iarc.who.int/biennial- 
report-2022-2023web/) qui affiche les 
principaux faits et les chiffres clés 
concernant le CIRC et ses avancées 
scientifiques les plus marquantes au 
cours de l’exercice 2022–2023.

Le cancer constitue une menace majeure 
pour le développement durable et pour 
nos sociétés. Il ne cesse de progresser 
et, selon les estimations du CIRC, il 
deviendra au cours de ce siècle la prin-
cipale cause de décès prématuré dans 
le monde et l’obstacle le plus important 
à l’allongement de l’espérance de vie. 
On observe une répartition inégale de 
sa charge de morbidité entre et à l’inté-
rieur même des pays, ainsi qu’entre les 
différentes classes sociales. Toujours 
d’après les estimations du CIRC, les 
plus fortes augmentations de cette 
charge à l’horizon 2040 se produiront 
essentiellement dans les pays à revenu 
faible et intermédiaire et à faible indice 
de développement humain. On ne peut 
que s’attendre à un creusement de ces 
inégalités si on n’accorde pas la plus 
grande priorité à la mise en place de 
toute urgence d’interventions efficaces, 
adaptées aux ressources et d’un bon 
rapport coût-efficacité, dans ces pays.

Une autre priorité consiste à réduire 
les inégalités sociales face au cancer. 
Le CIRC et ses partenaires ont en effet 
montré que la mortalité par cancer du col 

de l’utérus en Europe est en grande partie 
fonction des tendances et des taux de 
mortalité par cancer observés dans les 
groupes à faible niveau d’éducation. Ces 
résultats témoignent essentiellement 
d’inégalités dans la disponibilité, l’acces-
sibilité et l’adhésion à des programmes 
de dépistage efficaces qui permettent de 
détecter et d’éliminer les lésions précan-
céreuses et de réduire ainsi l’incidence 
de la maladie et la mortalité associée. 
Par conséquent, si l'on veut abaisser les 
taux nationaux moyens de mortalité par 
cancer et la charge générale de morbi-
dité, il faut commencer par en réduire 
la mortalité chez les classes les plus 
défavorisées. Les mesures de préven-
tion seront donc fonction de l’action sur 
les déterminants sociaux de la santé, 
eu égard aux conditions socio-écono-
miques, culturelles et géographiques.

Au cours de cette période biennale, le 
CIRC a fortement intensifié la coordina-
tion et la collaboration avec l’Organisation 
mondiale de la Santé (OMS) de façon à 
renforcer les liens entre la science et 
la politique et améliorer ainsi la mise 
en œuvre des mesures de prévention 

du cancer dans le monde. A cette fin, 
les deux organismes ont finalisé un 
plan d’action stratégique commun pour 
2023–2025. Ils travaillent actuellement à 
sa mise en œuvre et ont renforcé la coor-
dination de leurs activités techniques. A 
titre d’exemple, les études menées par 
le CIRC sur la survie au cancer du sein 
en Afrique subsaharienne ont permis de 
définir des indicateurs clés pour évaluer 
la performance de l’Initiative mondiale 
de l’OMS contre le cancer du sein. Autre 
exemple, concernant le cancer du col de 
l’utérus, le Groupe stratégique consul-
tatif d’experts (SAGE) sur la vaccination, 
réuni par l’OMS, s’est appuyé sur les 
recherches menées par le CIRC pour 
conclure qu’un schéma vaccinal à dose 
unique contre le virus du papillome 
humain (VPH) offre une protection solide 
contre l’infection.

L’année 2022 a été pour le CIRC une 
année très particulière en raison de la 
préparation du déménagement dans le 
Nouveau Centre, qui n’a pas été sans 
poser de nombreux problèmes. Le 
personnel s’est totalement impliqué et a 
fait preuve d’une résilience remarquable 
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pour s’adapter et résoudre les difficultés 
au fur et à mesure de l’évolution de la 
situation. Fin 2022, après 50 ans passés 
dans la tour du quartier de Grange 
Blanche, le CIRC a emménagé dans son 
nouveau siège au cœur du Biodistrict de 
Lyon-Gerland. L’architecture embléma-
tique du bâtiment fait écho au concept 
de science ouverte et de collaboration 
internationale. Je suis certaine que 
notre Nouveau Centre constituera un 
pôle de référence pour la recherche sur 
le cancer et servira de catalyseur pour 
renforcer la collaboration entre les cher-
cheurs, les professionnels de santé et le 
grand public.

Le 12 mai 2023, le CIRC a organisé une 
cérémonie d’inauguration officielle du 
Nouveau Centre en présence du ministre 
français de la Santé et de la Prévention, 
des autorités locales, des membres du 
Conseil de Direction du CIRC, des repré-
sentants des Etats participants du CIRC, 
d’une délégation de l’OMS, des colla-
borateurs nationaux et internationaux, 
et des principaux bailleurs de fonds du 
projet de construction.

En mai 2021, le CIRC a accueilli la 
Chine comme nouvel Etat participant. 
Cet engagement renforcera notre colla-
boration dans les principaux domaines 
de recherche et permettra à la Chine 
de rejoindre le réseau des pays qui 
définissent les priorités de la recherche 
mondiale en matière de prévention et 
de lutte contre le cancer. En mai 2023, 
les délégués chinois ont été reçus pour 
la première fois, lors d’une session en 
présentiel du Conseil de Direction du 

CIRC. Comme le veut la tradition, le 
drapeau chinois a été hissé sur son mât, 
à côté des drapeaux des autres Etats 
participants.

Ce rapport présente plusieurs initia-
tives lancées ces dernières années par 
le CIRC, telles que le développement 
du concept des Equipes de recherche, 
la réalisation de la cinquième édition 
du Code européen contre le cancer, le 
Groupe de travail transversal du CIRC 
sur l’application et le transfert des 
connaissances en faveur de la préven-
tion du cancer, et le Groupe consultatif 
du CIRC sur la promotion de l’égalité et 
de la diversité. Concernant la création 
de ce dernier groupe, l’égalité homme-
femme en sciences est indispensable 
au CIRC pour accomplir sa mission. Et 
tandis que nous œuvrons pour un monde 

où le cancer régresse, nous tenons à ce 
que le Centre demeure un modèle de 
diversité, d’équité et d’intégration.

La dimension mondiale des activités du 
CIRC offre un exemple sans précédent 
de recherches visant à renseigner les 
politiques et les pratiques en matière de 
prévention et de lutte contre le cancer 
dans le monde. En tant qu’organisation 
internationale dédiée à la santé publique, 
le CIRC occupe une position unique et 
joue un rôle essentiel par le soutien 
qu’il apporte aux initiatives nationales 
et internationales pour faire régresser 
le cancer partout dans le monde. C’est 
un partenaire capital pour les gouverne-
ments, les chercheurs, les étudiants et 
les professionnels de santé des quatre 
coins de la planète.

Enfin, c’est pour moi un immense 
honneur d’avoir été réélue Directrice 
du CIRC pour un second mandat. Je 
remercie à cette occasion l'ensemble du 
personnel qui a grandement contribué au 
succès de notre organisation. Ensemble, 
nous avons réalisé d’importants progrès 
en matière de recherche, de prévention 
et de lutte contre le cancer. Ce rapport 
en témoigne et je suis fière de notre 
performance collective. Au moment 
d’entamer ce second mandat, je m'en-
gage à tirer parti de nos succès et à 
poursuivre la mission du Centre avec 
pour ultime ambition de réduire le 
fardeau mondial du cancer, d'éviter des 
souffrances inutiles et de sauver autant 
de vies que possible.

© CIRC

© Kevin Buy
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En 2022 et 2023, le CIRC a eu l’honneur et le plaisir d’accueillir 
des conférences données par certains des plus éminents 
spécialistes du monde en matière de recherche sur le cancer, 
de prévention, de recherche opérationnelle et d’inégalités de 
santé. Il a également accueilli, dans ces mêmes domaines, 
plusieurs initiatives actuellement en cours au niveau européen 
et mondial.

Serie de conferenciers de marque

Ces éminents conférenciers ont été invités à présenter des 
sujets d'intérêt dans le cadre de réunions régulières de l’en-
semble du personnel, généralement diffusées en ligne.

Janvier 2022	� Elio Riboli (Imperial College London, 
Royaume-Uni) – The role of nutrition and 
metabolic factors in cancer causation and 
prevention: lessons learned from EPIC and 
other large population cohort studies

Février 2022	� Bente Mikkelsen (Siège de l’OMS, Suisse) – 
Cancer prevention and control in the SDG 
era: progress, priorities and actions

Mars 2022	� Brad Reisfeld (Colorado State University, 
Etats-Unis et chercheur extérieur senior du 
CIRC, IMO) – Are we there yet? The long 
road to realizing the promise of in silico 
approaches in toxicology

Mars 2022	� Thomas Dubois (Institut national du Cancer, 
France) – France 10-year cancer control 
strategy 2021–2025 roadmap

Avril 2022	� Verna D.N.K. Vanderpuye (National Center for 
Radiotherapy, Oncology and Nuclear Medicine, 
Korle Bu Teaching Hospital, Ghana) – Cancer 
in Africa: a focus on women – surveillance 
through the cancer care continuum

Juin 2022	� Satish Gopal (National Cancer Institute, 
Center for Global Health, Etats-Unis) – 
Pursuing cancer research that matters in 
Malawi and at the NCI

Juillet 2022	� Hans Kromhout (Université d’Utrecht, 
Pays-Bas) – What do we need for informa-
tive epidemiological studies on pesticides?

Septembre 2022	� Eric Solary (Institut Gustave Roussy, 
France) – UNCAN.eu, a European platform 
to UNderstand CANcer

Octobre 2022	� Paolo Vineis (Imperial College London, 
Royaume-Uni) – Environmental crisis and 
human health

Octobre 2022	� Lauren E. McCullough (Emory University, 
Etats-Unis) – Epidemiology beyond its limits – 
leveraging population data to address breast 
health equity

Novembre 2022	� Béatrice Fervers (Centre Léon Bérard, 
France) – French Cancer Primary Prevention 
Research Network CANCEPT: accelerating 
the translation of actionable knowledge into 
innovative cancer prevention

Conferences du CIRC
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Janvier 2023	� Sarah De Saeger et Marthe De Boevre 
(Université de Gant, Belgique) – Mycotoxins 
and the exposome

Février 2023	� Suzette Delaloge (Institut Gustave Roussy, 
France) – Towards building risk-based 
cancer interception

Mars 2023	� Montserrat García-Closas (National Cancer 
Institute, Etats-Unis) – Polygenic risk scores 
for cancer: can they be useful for precision 
prevention?

Mars 2023	� Iordanis Arzimanoglou (Conseil européen 
de l’innovation, Belgique) – Current state of 
the Health and Biotech portfolio at European 
Innovation Council (EIC)

Avril 2023	� Mary Beth Terry (Columbia University, Etats-
Unis) – Cancer epidemiology study designs 
and cancer susceptibility: rethinking popu-
lation-based approaches to confront global 
challenges

Juin 2023	� Núria Malats (Centro National de Investigationes 
Oncologicas - CNIO, Espagne) – Making 
precision prevention of pancreatic cancer 
possible

Juin 2023	� Cyrille Delpierre (Centre d’Epidémiologie et 
de Recherche en santé des POPulations – 
CERPOP, France) et Sébastien Lamy 
(CERPOP, France et chercheur extérieur du 
CIRC, CSU) – How do the social environ-
ment and social determinants influence the 
risk of cancers, their management, and their 
development?

Juillet 2023	� Marc Van Den Bulcke (Centre du Cancer 
de Sciensano, Belgique) – The Europe’s 
Beating Cancer Plan and Mission on Cancer: 
a country perspective on opportunities and 
challenges for a cooperative multi-state 
implementation in cancer healthcare and 
research

Septembre 2023	� Gian-Paolo Dotto (Cutaneous Biology 
Research Center, Etats-Unis) – Dual role of 
androgen receptor signaling in skin cancer

Conferences des laureates du Prix du CIRC pour les 
femmes dans la recherche sur le cancer

Le Prix du CIRC pour les femmes dans la recherche sur le 
cancer récompense les femmes scientifiques ayant apporté 
une contribution remarquable dans le domaine de la recherche 
sur la prévention de la maladie.

Mai 2022	� Cristina Stefan (Institute of Global Health 
Equity Research, Rwanda) – The journey of 
an oncologist: past, present, and predicting 
the future

Octobre 2023	� Neerja Bhatla (All India Institute of Medical 
Sciences, Inde) – The long winding road of 
cervical cancer prevention research

Professeure Neerja Bhatla. © CIRC.
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Branche Surveillance du cancer (CSU)
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Chercheurs extérieurs
Dr Hadrien Charvat 
(jusqu’en décembre 2023)
Dre Ophira Ginsburg 
(jusqu’en février 2022)
Dre Louisa Gordon 
(jusqu’en juillet 2023)
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Dans le cadre du mandat confié au CIRC 
par l’OMS, la Branche Surveillance du 
cancer (CSU) rassemble de façon systé-
matique les données et les statistiques 
mondiales sur le cancer. Elle les analyse, 
les interprète et les diffuse. Elle s’appuie 
pour cela sur son expertise de longue 
date en enregistrement du cancer et en 
épidémiologie descriptive, tout en adap-
tant ses activités à l’évolution du plan 
mondial d’action contre le cancer. Ses 
principales priorités sont les suivantes :
• �veiller à ce que les données de grande 

qualité, enregistrées localement, pro-
fitent aux gouvernements des pays 
en transition en renseignant sur les 
priorités en matière de lutte contre le 
cancer ;

• �servir de référence pour la commu-
nauté scientifique internationale en la 
dotant d’indicateurs nationaux sur le 
cancer ;

• �décrire et interpréter les variations 
d’amplitude et la nature transitoire des 
profils de risque de cancer à travers le 
monde ; et

• �promouvoir les bénéfices sanitaires, 
sociaux et économiques des inter-
ventions préventives en quantifiant 
systématiquement leur impact à venir.

Ce rapport présente les principales réali-
sations scientifiques des six programmes 
de travail de CSU au cours de l’exercice 
2022–2023.

Collaboration et soutien aux 
registres du cancer

L’Initiative mondiale pour le dévelop-
pement des registres du cancer (GICR 
pour Global Initiative for Cancer Registry 
Development, https://gicr.iarc.who.int) 
rassemble des partenaires pour améliorer 
la surveillance du cancer dans le monde, 
notamment à travers le renforcement 
des capacités. C’est dans ce but qu’une 
étape importante a été franchie avec le 
lancement d’une série de 14 modules 
d’apprentissage en ligne, développés 
en partenariat avec Vital Strategies 
et le Réseau africain des registres du 
cancer (AFCRN pour African Cancer 
Registry Network), et avec le soutien de 
Bloomberg Philanthropies. Disponibles 
en anglais, en français et en espagnol, 
ces cours en libre accès permettent au 
personnel des registres du cancer en 
population d’obtenir une certification en 
enregistrement du cancer.

Au cours de cette période biennale, paral-
lèlement aux missions de conseil auprès 
des registres du cancer en population 
(Figure 1), CSU a organisé des cours en 
ligne sur : i) l’enregistrement du cancer 
(en collaboration avec le registre du 
cancer de Quito en Equateur et l’Organi- 
sation panaméricaine de la Santé, et 
en République démocratique populaire 
lao avec le National Cancer Institute de 
Thaïlande), ii) CanReg5 (en collabora-
tion avec l’Institut national du cancer de 
Colombie) et iii) le codage des cancers 
(en collaboration avec les Instituts 
nationaux du cancer d’Argentine et de 
Colombie). L’université d’été annuelle 
CIRC–GICR, en collaboration avec le 
National Cancer Center de la République 
de Corée, s’est tenue en distanciel en 
2022 et en présentiel en 2023.

Le GICR a poursuivi l’amélioration des 
activités d’enregistrement du cancer, avec 

notamment le partenariat E-NNOVATE 
qui a piloté le couplage des dossiers médi-
caux électroniques avec les registres 
du cancer grâce au plus important 
système mondial d’information sanitaire, 
DHIS2 (pour District Health Information 
Software version 2). Toujours dans le but 
de renforcer les capacités régionales, 
trois nouveaux Centres de collaboration 
CIRC–GICR d’Afrique subsaharienne 
ont été officiellement inaugurés fin 2022, 
en Côte d’Ivoire, au Kenya et en Afrique 
du Sud, en collaboration avec Vital 
Strategies.

Dans le cadre de son partenariat étroit et 
très actif avec le GICR, la Branche CSU 
assure le secrétariat de l’Association 
internationale des registres du cancer 
(IACR pour International Association of 
Cancer Registries, http://www.iacr.com.fr), 
organisation professionnelle chargée de 
promouvoir les objectifs des registres 

Figure 1. Missions de conseil auprès des registres du cancer de San Salvador (en haut) 
(République du Salvador), du 13 au 25 juillet 2022, et de Chiang Mai (en bas) (Thaïlande), le 
1er mars 2023. © CIRC.

https://gicr.iarc.who.int
http://www.iacr.com.fr
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du cancer dans le monde. Après les 
réunions en ligne organisées pendant 
la pandémie de COVID-19, une réunion 
en présentiel a eu lieu à Grenade, 
en Espagne, en collaboration avec le 
Réseau européen des registres du 
cancer (ENCR pour European Network 
of Cancer Registries).

Diffusion des donnees et des 
statistiques du cancer

En 2023, deux des projets phares du 
CIRC ont été mis en ligne. Le premier, 
Cancer Incidence in Five Continents 
(CI5), compile les taux comparables 
d’incidence du cancer dans différentes 
sous-populations. Il constitue une source 
de référence pour l’étude des variations 
du risque de cancer dans le monde. Le 
nombre de registres ayant participé à 
l’édition du Volume XII (rassemblant 
les diagnostics de cancer posés entre 
2013 et 2017) a augmenté d’un tiers par 
rapport au Volume XI (Figure 2). En effet, 
sur les 812 registres ayant répondu à 
l’appel à données, le Volume XII compile 
les données de 459 registres couvrant 

588 populations dans 70 pays. Le site 
internet actualisé de CI5 fournit des infor-
mations permettant d’étudier les profils 
d’incidence de la maladie dans diffé-
rentes populations (https://ci5.iarc.who.
int/CI5-XII/). Il est actuellement en cours 
de transfert sur le site internet reconfi-
guré de l’IACR pour permettre des 
analyses géographiques et temporelles 
d’ensembles de données individuelles 
figurant dans les 12 volumes de CI5.

Le second projet, GLOBOCAN, permet 
d’accéder aux estimations nationales 
du fardeau du cancer dans 185 pays 
ou territoires. Sa mise à jour 2022 s’est 
largement appuyée sur les informa-
tions transmises pour la préparation 
du Volume XII de CI5. Les estimations 
européennes ont été co-réalisées avec 
l’ENCR. Les estimations nationales 
d’incidence, de mortalité et de préva-
lence pour 2022 sont disponibles sur 
les sous-sites Cancer Today et Cancer 
Tomorrow de la plateforme internet de 
l’Observatoire mondial du cancer (GCO, 
http://gco.iarc.who.int). Le sous-site 
Cancer Tomorrow propose des outils 

permettant de prédire le fardeau à venir 
de la maladie jusqu’en 2050. Un article 
complémentaire, documentant les varia-
tions régionales du cancer, fera l’objet 
d’une publication en 2024 dans CA: A 
Cancer Journal for Clinicians. Les mises 
à jour concernant les fractions attri-
buables aux infections ont été publiées 
sur le sous-site Cancer Causes (https://
gco.iarc.who.int/causes/), de même que 
les estimations de survie (https://gco.
iarc.who.int/survival/) réalisées d’après 
les programmes d’évaluation compa-
rative de la survie : Survie au cancer 
dans les pays en transition (SURVCAN 
pour Cancer Survival in Countries 
in Transition, actuellement dans sa 
troisième édition) et le Partenariat 
international pour l’analyse compara-
tive des données relatives au cancer 
(ICBP SURVMARK-2 pour International 
Cancer Benchmarking Partnership). 
Une présentation et une discussion 
des estimations mondiales de survie 
aux principaux types histologiques de 
cancer du poumon ont également fait 
l’objet d’une publication (Zhang et coll., 
2023c).

Figure 2. Volume XII de Cancer Incidence in Five Continents et nombre croissant de pays, de registres et de populations inclus dans chacun 
des volumes quinquennaux I à XII. © CIRC.

https://ci5.iarc.who.int/CI5-XII/
https://ci5.iarc.who.int/CI5-XII/
http://gco.iarc.who.int
https://gco.iarc.who.int/causes/
https://gco.iarc.who.int/causes/
https://gco.iarc.who.int/survival/
https://gco.iarc.who.int/survival/
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Etudes descriptives

Au fur et à mesure de l’évolution de la 
pandémie de COVID-19, la Branche CSU 
s’est attachée à réaliser une synthèse 
des données relatives à l’impact direct de 
la pandémie sur les facteurs de risque du 
cancer, sur les services de lutte contre 
la maladie et sur la surmortalité (Carle 
et coll., 2022 ; Freeman et coll., 2022 ; 
Luo et coll., 2022b ; Sarich et coll., 2022). 
La Branche CSU co-dirige également 
le Partenariat international pour la rési-
lience dans les systèmes de lutte contre 
le cancer (I-PARCS pour International 
Partnership for Resilience in Cancer 
Systems) en proposant des outils pour 
limiter les crises à venir et soutenir la 
résilience des systèmes de santé. Les 
Conseils scientifique et de Direction du 
CIRC ont appuyé le projet « COVID-19 
et Cancer » (IARC-C19) visant à étudier 
de façon plus approfondie l’impact de la 
pandémie sur certains types de cancer, 
notamment avec le développement d’une 
plateforme dynamique de prise de déci-
sion fondée sur des données probantes, 
intégrant des stratégies de lutte adap-
tées aux contextes nationaux.

Plusieurs études ont fourni des données 
factuelles en matière de prévention du 

cancer. Une étude européenne a ainsi 
estimé à 1,3 millions le nombre de cas 
de cancer qui pourraient être évités si les 
politiques de prévention appliquées dans 
les pays les plus performants étaient 
mises en œuvre dans toute l’Europe 
(Cabasag et coll., 2022c). La Branche 
CSU a également évalué i) l’impact 
à long terme de la mise en œuvre de 
mesures de lutte antitabac au Japon, 
ii) le rôle du virus du papillome humain 
(VPH) dans le carcinome épidermoïde du 
canal anal (Deshmukh et coll., 2023a) et 
iii) l’importance des facteurs liés au mode 
de vie dans les cancers de la tête et du 
cou (Budhathoki et coll., 2023). Elle a 
également réalisé plusieurs évaluations 
combinées des changements observés 
concernant la mortalité associée aux 
maladies cardiovasculaires et au cancer, 
afin de mesurer les progrès réalisés en 
matière de lutte contre ces maladies qui 
représentent aujourd’hui les principales 
causes de mortalité en Europe (Wéber 
et coll., 2023a ; Znaor et coll., 2022a).

Dans le cadre des programmes 
SURVCAN et ICBP SURVMARK-2, 
la Branche CSU coordonne plusieurs 
études portant sur la survie au cancer 
afin d’améliorer la qualité des données, 
leur normalisation et la capacité locale 

à les produire en interne (Andersson et 
coll., 2022a, 2022b ; Gil et coll., 2022). 
Des études comparatives ont révélé de 
fortes inégalités en matière de survie 
aux cancers du sein chez la femme, 
du col de l’utérus, de la prostate et du 
côlon-rectum (Figure 3) (Soerjomataram 
et coll., 2023). Des analyses plus pous-
sées, réalisées par des experts locaux 
en Colombie (Bravo et col., 2022), en 
Thaïlande (Maláková et coll., 2022), en 
République islamique d’Iran (Nemati et 
coll., 2022a, 2022b) et au Brésil (Mafra 
et coll., 2023), ont évalué l’efficacité 
des politiques de lutte contre le cancer, 
notamment le rôle de la couverture 
maladie universelle. Parmi sept pays au 
revenu élevé, des disparités persistantes 
en matière de survie ont été constatées 
en fonction du stade de cancer, du sexe 
ou de l’âge, la qualité des soins et les 
facteurs liés au système de santé jouant 
un rôle essentiel (Araghi et coll., 2022 ; 
Arnold et coll., 2022a ; Cabasag et coll., 
2022a, 2023).

La Branche CSU a également fourni des 
évaluations du fardeau actuel et à venir 
pour certains types de cancer, notam-
ment ceux de l’appareil digestif (Morgan 
et coll., 2023 ; Rumgay et coll., 2022a, 
2022b), de l’appareil urinaire (Bukavina et 
coll., 2022 ; Jubber et coll., 2023 ; Znaor 
et coll., 2022b), du poumon (Wéber et 
coll., 2023b), de la peau (Arnold et coll., 
2022b), de l’ovaire (Cabasag et coll., 
2022b), de la thyroïde (Pizzato et coll., 
2022a), et pour le lymphome non hodg-
kinien (Mafra et coll., 2022), ainsi qu’une 
synthèse en fonction de l’âge au moment 
du diagnostic (Pilleron et coll., 2022 ; 
Wang et coll., 2022a). Elle a établi des 
estimations de référence pour les initia-
tives mondiales de l’OMS en matière de 
lutte contre le cancer visant notamment 
à éliminer le cancer du col de l’utérus 
(Singh et coll., 2023). Elle a aussi réalisé 
des analyses concernant le stade de 
cancer du sein au niveau de la popula-
tion (Piñeros et coll., 2022a). Au niveau 
régional, elle a fait une analyse de la 
situation en Amérique latine et dans les 
Caraïbes (Piñeros et coll., 2022b), ainsi 
qu’en Afrique subsaharienne (Bray et 
coll., 2022). Elle a aussi présenté des 
synthèses pour de nombreux pays 
(Ghasemi-Kebria et coll., 2023a, 2023b ; 
Leal et coll., 2022 ; Luo et coll., 2022a, 
2022b ; Mafra da Costa et coll., 2022 ; 
Maláková et coll., 2022 ; Pierannunzio et 

Figure 3. Survie nette médiane à trois ans, ajustée sur l’âge, dans les registres du cancer en 
population, selon les quatre niveaux de l’indice de développement humain (IDH) 2019 et la 
localisation du cancer, sur la période 2008–2012, d’après les données de SURVCAN-3. On 
distingue quatre niveaux d’IDH : faible (< 0,55), moyen (0,55–0,69), élevé (0,70–0,79) et très 
élevé (0,80–1,00). Identification de trois groupes en se basant sur l’association avec l’IDH et la 
survie nette médiane à trois ans dans les registres. Groupe 1 : aucune association avec l’IDH 
et très faible survie nette médiane ; groupe 2 : association modérée avec l’IDH et survie nette 
médiane modérée ; groupe 3 : forte association avec l’IDH et survie nette médiane élevée. 
D’après Soerjomataram et coll. (2023). Droits d’auteur 2022, avec l’autorisation d’Elsevier.
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coll., 2022), avec notamment une série 
de publications soulignant les inéga-
lités face au cancer observées dans les 
municipalités de l’Etat de São Paulo, au 
Brésil (Guimarães Ribeiro et coll., 2023 ; 
Ribeiro et coll., 2023a, 2023b).

Cancer chez les enfants

La Branche CSU a établi un cadre pour 
rationaliser la collecte et la validation 
des données relatives au cancer de 
l’enfant, issues des registres du cancer 
ou d’autres sources, en respectant les 
politiques de partage des données. 
Elle a exploité les données de qualité, 
compilées dans la série International 
Incidence of Childhood Cancer (IICC-3, 
https://iicc.iarc.who.int/), pour étudier 
l’incidence des cancers pédiatriques 
en Amérique latine. Les critères d’éva-
luation des données ont été renforcés 
pour la troisième édition de l’Interna-
tional Classification of Childhood Cancer 
(https://iicc.iarc.who.int/classification/). 
Dans le cadre du programme ChildGICR 
(https://gicr.iarc.who.int/childgicr/), en 
collaboration avec le St. Jude Children’s 
Research Hospital (Etats-Unis), la 
Branche CSU a également mis au point 
un ensemble standardisé de matériels 
pédagogiques pour former les partici-
pants de la « master class » ChildGICR 
à la diffusion des données relatives au 
cancer de l’enfant. Ainsi, 90 participants, 
originaires de 17 pays en cours de tran-
sition, ont bénéficié de cette formation, 
en partenariat avec le Viet Nam National 
Cancer Institute, le Cancer Institute à 
Chennai (Inde) et le National Center for 
Disease Control and Public Health en 
Géorgie.

En collaboration avec 150 registres du 
cancer, la Branche CSU a rassemblé des 
données du monde entier pour analyser 
le risque de second cancer primitif chez 
les survivants d’un cancer pédiatrique. 
Dans le cadre de cette étude (CRICCS 
pour Cancer Risk in Childhood Cancer 
Survivors, https://criccs.iarc.who.int), elle 
a élaboré une nouvelle méthode pour 
estimer la prévalence de survivants à un 
cancer de l’enfant à partir de données 
groupées.

Poids economique du cancer

L’évaluation financière de la perte 
de productivité en raison des décès 

prématurés dus au cancer constitue l’un 
des axes de de recherche de la Branche 
CSU. Selon ses estimations, la moitié de 
la perte de productivité totale en Europe 
touchait le travail non rémunéré, avec 
un pourcentage particulièrement élevé 
chez les femmes (Ortega-Ortega et coll., 
2022). Même si la baisse constante des 
taux de mortalité prématurée due au 
cancer en Europe entraînera à l’avenir 
des pertes de productivité moins impor-
tantes, la Branche CSU estime que les 
coûts cumulés du cancer atteindront 
1,3 milliards d’euros lors des deux 
prochaines décennies, soit 0,43 % du PIB 
annuel total européen (Ortega-Ortega 
et coll., 2023). Au cours de cet exercice 
biennal, elle a également mis au point 
de nouvelles méthodes (Hanly et coll., 
2022), réalisé des analyses par pays 
(De Camargo Cancela et coll., 2023) et 
des évaluations économiques des stra-
tégies visant à réduire la consommation 
d’alcool (Rumgay et coll., 2023). Dans 
le cadre du programme ChildGICR, 
l’examen systématique des difficultés 
financières liées au cancer chez l’enfant 
a permis de proposer un modèle métho-
dologique fondé sur les données, afin 
d’élaborer des politiques efficaces pour 
traiter l’impact économique de la maladie 
sur les familles (Ritter et coll., 2023).

Dans le cadre de la commission 
« Femmes, pouvoir et cancer » du 
Lancet (Figure 4), la Branche CSU a 

étudié l’impact économique du cancer 
chez les femmes, en évaluant leur contri-
bution au sein du personnel soignant en 
cancérologie et en établissant un plan 
d’investissement et des critères pour 
un système de santé réactif et recentré 
sur les besoins des femmes dans toute 
leur diversité (Ginsburg et coll., 2023). 
Une étude réalisée dans huit pays asia-
tiques a montré que près des trois quarts 
des femmes consacraient 30 % ou plus 
du revenu annuel de leur ménage aux 
dépenses liées au cancer durant l’année 
qui suivait le diagnostic de la maladie. 
Une autre étude a montré que les soins 
non rémunérés assurés par des femmes 
représentaient 2,0 % des dépenses 
nationales de santé au Mexique et 3,7 % 
en Inde.

Inegalites sociales et cancer

En matière de lutte contre le cancer, il 
est essentiel que les décideurs politiques 
accordent la plus grande importance aux 
inégalités face à la maladie, partout dans 
le monde (Ali et coll., 2023). Une des 
principales activités de la Branche CSU a 
donc consisté à démontrer que les inéga-
lités socioéconomiques pèsent toujours 
lourd dans la mortalité liée au cancer 
en Europe, et ce, pour chaque type de 
cancer (Figure 5), mais que leur ampleur 
varie énormément d’un pays à l’autre 
(Vaccarella et coll., 2022). La Branche 
CSU a également évalué le poids des 

Figure 4. Commission « Femmes, pouvoir et cancer » du Lancet, Istanbul (Turquie), le 3 mars 
2023. © CIRC.

https://iicc.iarc.who.int/
https://iicc.iarc.who.int/classification/
https://gicr.iarc.who.int/childgicr/
https://criccs.iarc.who.int
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inégalités sociales sur l’incidence du 
cancer et la mortalité associée au Brésil 
(Ribeiro et coll., 2023a, 2023b). Elle a 
aussi donné des estimations mondiales 
du nombre d’orphelins de mère à cause 
du cancer (Guida et coll., 2022) et étudié 
les inégalités socioéconomiques face 
au cancer du poumon dans les pays 
nordiques (Pizzato et coll., 2022b). Ses 

travaux montrent que les facteurs socio-
économiques sont déterminants pour 
expliquer la répartition des cancers entre 
et à l’intérieur même des pays.

Les disparités dans l’offre de soins sont 
à l’origine d’inégalités majeures face au 
cancer. La Branche CSU a ainsi montré 
que la prise en charge du cancer de la 

thyroïde constitue à la fois un défi de 
santé publique et un défi économique 
dans de nombreux pays à revenu élevé, 
notamment en France où elle a estimé 
les coûts considérables occasionnés 
par le surdiagnostic et les traitements 
associés lors de la prise en charge de la 
maladie (Li et coll., 2023a).

Figure 5. Disparités des taux de mortalité par cancer dans 18 pays européens, de 1998 à 2015, entre les groupes à faible et à haut niveaux 
d’éducation, en fonction de la localisation du cancer et du sexe. D’après Vaccarella et coll. (2022). Droits d’auteur 2022, avec l’autorisation 
d’Elsevier.
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Branche Epidemiologie genomique (GEM)
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La Branche Epidémiologie génomique 
(GEM) a pour principal objectif d’amé-
liorer la compréhension de la prévention 
du cancer et sa détection précoce. Elle 
utilise pour cela tout un éventail de tech-
niques épidémiologiques, traditionnelles 
et génomiques, et consacre ses activités 
à six grands domaines d’étude.

Domaine 1 : Comprendre la 
predisposition genetique au cancer

La Branche GEM poursuit ses études 
concernant la façon dont certains 
variants génétiques prédisposent au 
cancer. Elle s’appuie pour cela sur des 
consortiums internationaux de grande 

envergure permettant de rassembler de 
vastes ensembles de données géné-
tiques sur les cancers du poumon, 
de la tête et du cou, du rein et sur les 
lymphomes. A ce jour, elle a réalisé près 
de 70 000 analyses génétiques pour 
le cancer du poumon, 60 000 pour les 
lymphomes, 15 000 pour les cancers de 
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la tête et du cou, et 30 000 pour le cancer 
du rein. Elle collabore actuellement avec 
des laboratoires de génotypage pour 
l’analyse du génotype et le contrôle 
qualité.

Ces analyses lui ont permis d’identifier 
de nouveaux locus de prédisposition au 
cancer, contenant notamment les gènes 
CHRNA4, CHRNB2, DBH, POLI, CHEK1, 
ERCC2, CYP1A1, HLA, et d’autres 
gènes impliqués dans le comporte-
ment addictif, la réparation de l’ADN, la 
longueur des télomères, les fonctions 
métaboliques et la réponse immunitaire 
au processus de cancérogenèse. Elle 
poursuit ses recherches concernant la 
façon dont les variants génétiques des 
lignées germinales favorisent la prédis-
position au cancer. Par exemple, elle a 
combiné l’analyse du génome germinal 
avec celle du génome somatique pour 
démontrer que des variants génétiques, 
liés à la dépendance à la nicotine, étaient 
également associés à la présence dans 
la tumeur de signatures mutationnelles 
provoquées par le tabagisme (Figure 1). 
Ce résultat conforte l’hypothèse selon 
laquelle les variants génétiques déter-
minent le comportement des fumeurs 
qui détermine à son tour le degré d’ex-
position de leurs tissus pulmonaires 
aux substances cancérogènes et, par 
conséquent, leurs taux de mutations 
somatiques (Gabriel et coll., 2022).

La Branche GEM a appliqué une ap- 
proche similaire pour étudier l’influence 

Figure  1. La Branche GEM a combiné l’analyse des lignées germinales avec l’analyse 
génomique du matériel somatique pour montrer que les variants génétiques, liés à la 
dépendance à la nicotine, étaient aussi associés à la présence dans la tumeur de signatures 
mutationnelles provoquées par le tabagisme. sm-PRS  : score de risque polygénique pour 
le tabagisme ; Q : quintile. D’après Gabriel et coll. (2022). © Gabriel et coll., 2022. Publié par 
Oxford University Press.

de la longueur des télomères sur la 
prédisposition et les profils d’expression 
génique des cellules tumorales d’adéno-
carcinome pulmonaire (Cortez Cardoso 
Penha et coll., 2023). De la même façon, 
elle a étudié l’implication de mutations de 
BRCA2 dans la prédisposition aux carci-
nomes épidermoïdes de l’œsophage. 

Elle a largement soutenu le travail des 
consortiums en organisant une confé-
rence en ligne pendant les restrictions 
de voyage imposées lors de la pandémie 
de COVID-19, et plus récemment avec 
l’organisation de réunions hybrides au 
CIRC, mixant présentiel et distanciel 
grâce aux équipements modernes du 

Figure 2. Réunion annuelle du Consortium InterLymph (International Lymphoma Epidemiology Consortium) au CIRC, en France, en juin 2023. 
© CIRC.
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nouveau bâtiment. Enfin, la Branche 
GEM tire parti des innovations techno-
logiques en développant des cadres 
de consortiums favorisant le partage 
sécurisé et efficace des données, ce 
qui facilite le travail des chercheurs du 
monde entier (Figure 2).

Domaine 2 : Identifier de nouvelles 
causes du cancer grace aux etudes 
genomiques

Mutographs

Le projet Mutographs, réalisé dans 
le cadre de l’initiative mondiale 
Cancer Grand Challenges, vise à 
comprendre l’étiologie de cinq types 
de cancer sur cinq continents, en 
établissant des profils de signatures 
mutationnelles. Le recrutement initial de 
6000 cas s’est achevé ; les échantil-
lons de 4000 d’entre eux ont été traités 
avec succès au CIRC avant d’être 
envoyés au Wellcome Sanger Institute 
(Royaume-Uni) pour leur séquen-
çage pangénomique. Les données 
cliniques, génomiques et d’exposition 
sont rendues publiques sur la plate-
forme ARGO (Accelerating Research 
in Genomic Oncology) du Consortium 
international sur la génomique du 
cancer (ICGC pour International Cancer 
Genome Consortium). En 2021, la plate-
forme a ainsi communiqué les résultats 
d’analyse de 552 échantillons de cancer 
de l’œsophage, provenant de huit pays 
présentant différents taux d’incidence. 
Ces résultats montrent l’importance de 
facteurs non mutagènes comme déter-
minants du risque dans les régions à 
forte incidence. S’agissant du cancer du 
rein, l’analyse d’environ 1000 cas prove-
nant de 11 pays, a mis en évidence la 
contribution de facteurs environne-
mentaux au risque élevé observé pour 
ce cancer en Europe centrale. Les 
résultats ont notamment révélé une 
nouvelle signature (SBS40b) fortement 
corrélée à l’incidence du cancer du rein 
(Figure  3). Identifier quelle en est la 
cause permettrait de comprendre pour 
quelle raison l’incidence de ce cancer 
est aussi élevée en Europe centrale.

D’autres résultats indiquent la présence 
d’une signature (SBS22) liée à l’exposi-
tion à l’acide aristolochique (mutagène) 
en Europe du Sud-Est, et d’une signature 
différente (SBS12) au Japon. Il est donc 

Figure  3. Les résultats du projet Mutographs ont révélé une nouvelle signature (SBS40b) 
fortement corrélée avec l’incidence du cancer du rein. ASR : taux d’incidence ajusté sur l’âge. 
D’après Senkin et coll. (2023). Geographic variation of mutagenic exposures in kidney cancer 
genomes. medRxiv, 2023.06.20.23291538.

possible que des millions de personnes 
dans ces régions soient exposées aux 
mêmes mutagènes.

Les résultats émergents du projet 
Mutographs ont amené à modifier 
notre conception de la façon dont les 
facteurs environnementaux provoquent 
des cancers courants, et ont débouché 
sur deux grands projets supplémen-
taires : i) PROMINENT (voir encadré) et 
ii) DISCERN.

DISCERN

Le projet DISCERN (Discovering the 
Causes of Three Poorly Understood 
Cancers in Europe) a débuté en 2023. 
Financé dans le cadre de la Mission 

Cancer de la Commission européenne, 
ce projet s’est donné pour objectif 
d’identifier les causes de trois cancers 
en Europe dont on connaît mal l’étio-
logie – cancers du rein, du pancréas 
et du côlon-rectum – et d’expliquer leur 
répartition géographique, notamment 
leur incidence élevée en Europe centrale 
et orientale (Figure 4).

Ce projet s’appuiera sur de grandes 
banques européennes d’échantillons 
biologiques provenant de cohortes 
de population et de séries de cas de 
tumeurs, qui seront analysés à l’aide 
de méthodes exposomiques et protéo-
miques innovantes, ainsi qu’avec les 
outils de la génomique permettant d’ana-
lyser à la fois les tissus normaux et 

Figure 4. L’objectif du projet DISCERN consiste à comprendre l’étiologie de trois cancers en 
Europe dont on connaît mal les causes – A) cancer du rein, B) cancer du pancréas, C) cancer 
colorectal – afin d’expliquer leur répartition géographique, notamment leur incidence élevée 
en Europe centrale et orientale. D’après Ferlay et coll. (2020). Global Cancer Observatory: 
Cancer Today. Lyon, France : CIRC. Disponible sur : https://gco.iarc.who.int/today.

https://gco.iarc.who.int/today
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anormaux. DISCERN fournira ainsi les 
données scientifiques indispensables à 
la mise au point de nouvelles stratégies 
de prévention de ces cancers en Europe. 
Ce projet repose sur des initiatives 
paneuropéennes en cours, notamment 
le Réseau européen sur l’exposome 
humain (EHEN pour European Human 
Exposome Network), le Partenariat euro-
péen pour l’évaluation des risques liés 
aux substances chimiques (PARC pour 
Partnership for the Assessment of Risks 
from Chemicals), le projet d’étude de 
l’exposome en milieu urbain (EXPANSE 
pour Exposome-Powered Tools for 
Healthy Living in Urban Settings) et le 
projet Mutographs.

Domaine 3 : Reduire la mortalite 
et la morbidite grace a la detection 
precoce du cancer

Ces dernières années, la Branche GEM 
a beaucoup investi dans la recherche 
visant à améliorer la détection précoce 
du cancer, en se concentrant sur trois 
domaines d’étude : i) développer et 
valider des modèles de prédiction du 
risque pour permettre l’identification 
des individus susceptibles de tirer profit 
du dépistage, ii) identifier de nouveaux 
biomarqueurs permettant d’améliorer 
les modèles existants de prédiction du 
risque utilisés pour déterminer l’éligibi-
lité au dépistage, et iii) développer des 
biomarqueurs très peu invasifs, pouvant 
signaler un cancer à un stade précoce 
encore non décelable.

Concernant la détection précoce du 
cancer du poumon, la Branche GEM a 
réalisé une étude dans le cadre du dépis-
tage par tomographie axiale à faible dose 
(TAFD). Il s’agit d’une méthode de dépis-
tage dont on a démontré qu’elle réduisait 
la mortalité liée au cancer du poumon 
chez les individus à risque ayant des 
antécédents de tabagisme important. A 
ce jour, les critères de dépistage consi-
dèrent uniquement les anciens fumeurs 
et les fumeurs actuels, et fixent généra-
lement un seuil de paquets-années (par 
exemple : ≥  20 ou 30 paquets-années 
de tabagisme), le temps écoulé depuis 
le sevrage (par exemple : 15 ans) et une 
tranche d’âge (par exemple : 50–75 ans). 
L’utilisation de modèles de prédiction du 
risque qui donnent des estimations du 
risque absolu d’après les données du 
profil de risque individuel est également 

évaluée dans différents contextes. En 
effet, le choix des critères d’éligibilité au 
dépistage aura un impact diffèrent selon 
le contexte. La Branche GEM a ainsi 
réalisé récemment une analyse compa-
rative de différentes stratégies au Brésil. 
L’un des principaux problèmes réside 
dans le fait que tous les critères d’éli-
gibilité habituellement utilisés laissent 
de côté de nombreux individus à risque 
pour le cancer du poumon. Raison pour 
laquelle la Branche GEM a effectué 
des recherches approfondies visant à 
développer des biomarqueurs capables 
d’améliorer les modèles existants de 
prédiction du risque. Elle a pour cela 
exploité les données du Consortium de 
cohortes de cancer du poumon (LC3 pour 
Lung Cancer Cohort Consortium), un 
important projet qu’elle coordonne depuis 
2011, impliquant 24 cohortes du monde 
entier, avec près de trois millions de parti-
cipants suivis dans le temps (Robbins 
et coll., 2023). A partir de ces données, 
elle a récemment identifié 36 biomar-
queurs protéiques robustes du risque de 
cancer du poumon (Lung Cancer Cohort 
Consortium (LC3), 2023). Ces biomar-
queurs améliorent considérablement 
les modèles traditionnels de prédiction 
du risque (Feng et coll., 2023a). Elle 
développe actuellement avec des collabo-
rateurs un outil basé sur les biomarqueurs 
protéiques (Khodayari Moez et coll., 
2023) permettant à la fois d’identifier les 

Figure 5. Eventail de protéines spécifiques pour l’évaluation du risque de cancer du poumon 
et la prise en charge des nodules détectés lors du dépistage par tomographie axiale à 
faible dose (TAFD). (à gauche) Reproduit d’après Lung Cancer Cohort Consortium (LC3) 
(2023). © Springer Nature. (à droite) Reproduit d’après Khodayari Moez et coll. (2023), avec 
l’autorisation d’Oxford University Press.

individus éligibles au dépistage du cancer 
du poumon et de renseigner sur la prise 
en charge des nodules détectés lors du 
dépistage par TAFD (Figure 5).

Pendant plusieurs années, la Branche 
GEM s’est attachée à développer des 
biomarqueurs pour le dépistage précoce 
des cancers associés à l’infection par 
le virus du papillome humain (VPH). En 
2013, une étude avait en effet donné un 
résultat déterminant, à savoir la présence 
fréquente d’anticorps circulants dirigés 
contre l’oncoprotéine E6 du VPH16, 
plusieurs années avant le diagnostic 
d’un cancer de l’oropharynx. Cette 
séropositivité étant rarement observée 
chez les individus en bonne santé, il 
est alors apparu possible de l’utiliser 
comme un outil de détection précoce 
pour les cancers associés au VPH. Ce 
sont ces observations qui ont motivé le 
lancement du Consortium HPVC3 (HPV 
Cancer Cohort Consortium) impliquant 
de nombreuses cohortes du monde 
entier. Un des points importants était de 
quantifier le risque de cancer de l’oro-
pharynx chez un individu présentant un 
test sérologique positif pour E6-VPH16. 
Une étude de la Branche GEM, réalisée 
dans le cadre du HPVC3, a ainsi estimé 
chez les individus âgés de 60 ans, séro-
positifs pour E6 du VPH16, que le risque 
à 10 ans de développer un cancer de 
l’oropharynx était de 27,1 % chez les 

Markers of lung cancer risk Markers of nodule malignancy

Custom protein panel for lung cancer
risk assessment and LDCT
nodule management
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hommes et de 5,5 % chez les femmes 
(Robbins et coll., 2022a). Ce risque élevé 
justifierait la mise en place d’une surveil-
lance régulière, peu invasive, après un 
test sérologique positif pour E6-VPH16, 
surtout chez les hommes dans des 
régions à forte incidence pour le cancer 
de l’oropharynx. Un protocole clinique 
approprié de surveillance reste cepen-
dant à établir.

Le cancer de la vessie est le 10e cancer 
le plus fréquemment diagnostiqué dans 
le monde, mais aucun test urinaire n’est 
suffisamment performant pour sa détec-
tion précoce. Dans le cas du carcinome 
urothélial, de précédents travaux de 
la Branche GEM ont montré qu’il était 
possible de détecter dans l’urine des 
mutations somatiques fréquentes dans 
le promoteur du gène TERT (telomerase 
reverse transcriptase). Les chercheurs 
ont donc mis au point un test sensible 
(uTERTpm) permettant de détecter ces 
mutations par PCR digitale en goutte-
lettes (ddPCR pour droplet digital PCR) 
afin de s’en servir comme biomarqueur 
non invasif pour la détection précoce et 
la surveillance du cancer de la vessie. 
Le protocole de ce test a fait l’objet 
d’une publication récente qui donne 
des instructions d’utilisation détaillées 
pour la détection des mutations TERT, 
avec notamment des recommandations 
concernant la préparation des échantil-
lons à analyser (Zvereva et coll., 2023). 
Ce test a récemment été évalué en 
République islamique d’Iran, dans une 
population de la province du Kerman où 
le cancer de la vessie est le type le plus 
fréquent chez les hommes (Pakmanesh 
et coll., 2022). Le test a détecté 100 % 
des cancers primitifs de la vessie, avec 
un faible taux de faux positifs (12 %) par 
rapport aux sujets témoins. Sa sensibi-
lité était cependant plus faible (50 %) 
pour les cancers de la vessie récidi-
vants. Dans l’ensemble, cette étude a 
donné des résultats prometteurs quant à 
l’utilisation du test ddPCR uTERTpm en 
tant que marqueur urinaire non invasif du 
cancer de la vessie.

Domaine 4 : Renforcer les capacites 
mondiales en cancerologie

La Branche GEM a déployé des efforts 
considérables pour promouvoir la colla-
boration internationale dans le domaine 
de la recherche sur le cancer, en 

s’attaquant notamment aux principaux 
problèmes posés par les réglementations 
concernant le partage et la protection 
des données, comme c’est le cas avec 
le Règlement général de protection des 
données (RGPD). Soucieuse d’améliorer 
l’accès à des données génétiques et 
épidémiologiques harmonisées pour les 
études sur le cancer, elle a contribué au 
lancement réussi de la plateforme infor-
matique scientifique du CIRC, en étroite 
collaboration avec le Service des techno-
logies de l’information (ITS) et le Bureau 
du Directeur de l’administration et des 
finances (DAF). Cette plateforme centra-
lisée stocke et gère les données dans 
un environnement sécurisé ; elle permet 
d’accéder à distance aux données sans 
avoir à les transférer chez soi. Cette 
approche simplifie non seulement leur 
partage, mais se conforme également 
aux normes rigoureuses de protection 
des données établies par les réglemen-
tations internationales.

Ce projet a également permis d’établir un 
cadre administratif efficace pour gérer 
les demandes d’accès aux données. 
Il s’appuie sur les protocoles existants 
pour les consortiums et a introduit un 
accord relatif à l’utilisation des données, 

Figure 6. Intérêt d’une classification des mésothéliomes selon quatre critères. a) Trois patients 
diagnostiqués avec un mésothéliome (identifiés par MESO_019, MESO_079 et MESO_085) 
présentaient des caractéristiques cliniques identiques, mais des évolutions différentes de 
la maladie. b) Chez les trois patients, les profils tumoraux étaient très différents selon les 
quatre critères. Pour chaque critère, les flèches sont dirigées des valeurs faibles vers les 
plus élevées (par exemple d’une ploïdie de 1 à une ploïdie de 4) ; les points gris représentent 
les tumeurs pleurales. WGD : duplication du génome entier (ploïdie > 2). Reproduit d’après 
Mangiante et coll. (2023). © Mangiante et coll., 2023. Publié par Springer Nature.

simplifiant ainsi les processus de 
partage. La plateforme intègre les prin-
cipales études conduites au sein de 
plusieurs consortiums, notamment 
l’Etude prospective européenne sur 
le cancer et la nutrition (EPIC pour 
European Prospective Investigation into 
Cancer and Nutrition), le Consortium de 
cohortes de cancer du poumon (LC3 
pour Lung Cancer Cohort Consortium) et 
le Consortium InterLymph (International 
Lymphoma Epidemiology Consortium). 
Le succès de cette initiative permettra 
certainement de développer et de 
renforcer les collaborations internatio-
nales pour la recherche sur le cancer. 
Il ouvre également la voie à la mise en 
place d’un modèle similaire pour d’autres 
réseaux de recherche scientifiques.

L’intégration et le partage des données 
est encore plus crucial pour l’étude des 
cancers rares, comme en témoignent les 
efforts sans précédents de l’équipe Rare 
Cancers Genomics (RCG) avec le projet 
MESOMICS. En effet, en intégrant de 
façon méticuleuse la plus grande série de 
données issues du séquençage pangé-
nomique sur le mésothéliome pleural 
malin avec les précédentes analyses 
multi-omiques (Mangiante et coll., 2023), 
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l’équipe RCG a créé une ressource 
exceptionnelle. Mais cette initiative ne 
se limite pas au partage de données ; en 
rendant les données accessibles via le 
portail internet TumorMap, l’équipe RCG 
permet également une visualisation 
interactive et la génération d’hypothèses 
sans qu’il soit nécessaire de posséder 
des compétences particulières en infor-
matique (Di Genova et coll., 2022). Elle 
pose ainsi de nouveaux jalons pour 
une meilleure connaissance collective 
des cancers rares en démocratisant 
l’accès à des ensembles de données de 
grande qualité, en favorisant la repro-
ductibilité grâce au partage de pipelines 
bio-informatiques (https://github.com/
IARCbioinfo) et en proposant des outils 
de visualisation intuitifs.

Les biobanques et bases de données 
à grande échelle sont essentielles pour 
améliorer de façon équitable, efficace 
et durable la prévention, la détection 
précoce et la surveillance du cancer. Le 
projet Mutographs a permis de créer un 
vaste ensemble de données génomiques 
et une biothèque de plus de 7800 cas 
de cancer, provenant de 30 pays sur 
les cinq continents, accompagnés de 
nombreuses informations cliniques, 
démographiques, environnementales et 
relatives au mode de vie. A ce jour, la 
biobanque du CIRC héberge ainsi plus 
de 85 000 échantillons biologiques. Le 
séquençage pangénomique a été réalisé 
sur près de 4400 cas de cancer.

Domaine 5 : Genomique somatique 
des tumeurs

L’équipe RCG centre ses activités sur 
la caractérisation moléculaire des 
cancers rares (https://rarecancersge 
nomics.com/ ; https://www.iarc.who.int/
teams-rcg/), notamment le mésothé-
liome pleural malin (MESOMICS) et les 
tumeurs neuroendocrines du poumon 
(lungNENomics). Dans le cadre du projet 
MESOMICS, ses travaux ont révélé des 
différences moléculaires entre les méso-
théliomes pleuraux malins (Figure  6) 
grâce à l’identification d’axes molécu-
laires et de profils d’expression génétique 
particuliers, déterminant l’hétérogénéité 
inter-tumorale (Mangiante et coll., 2023). 
L’équipe RCG a également établi une 
carte des phénotypes moléculaires de 
cette maladie (Di Genova et coll., 2022). 
Dans le cadre du projet lungNENomics, 
elle a aussi développé un nouvel algo-
rithme d’apprentissage profond pour 
la détection d’anomalies, HaloAE, afin 
d’identifier des caractéristiques dans les 
images qui permettraient de différencier 
les régions selon l’indice de prolifération 
tumorale ou l’agressivité de la tumeur.

L’équipe RCG a également participé à 
l’examen exhaustif des connaissances 
cliniques et biologiques actuelles sur les 
tumeurs neuroendocrines du poumon 
(Fernandez-Cuesta et coll., 2023). Cet 
examen a montré que les modifications 
de méthylation de l’ADN dans le gène 

OTP sont à l’origine de son expression 
différentielle dans ces tumeurs (Moonen 
et coll., 2022) ; il a aussi permis de 
mieux comprendre les mécanismes 
qui sous-tendent la transformation des 
adénocarcinomes du poumon positifs 
pour les mutations de l’EGFR (epidermal 
growth factor receptor) en cancers du 
poumon à petites cellules (Mc Leer 
et coll., 2022). L’équipe RCG a aussi 
récemment participé au développe-
ment de modèles mathématiques pour 
prédire l’évolution de la maladie (Alcala 
et Rosenberg, 2022 ; Morrison et coll., 
2022).

Les projets de l’équipe RCG comportent 
un important volet bioinformatique, 
notamment pour l’analyse et l’intégra-
tion des données « omiques » (issues 
du séquençage du génome et du trans-
criptome, des analyses de méthylation 
et de la transcriptomique unicellulaire 
et spatiale), l’interprétation des images 
d’histopathologie avec des algorithmes 
d’apprentissage profond et la modélisa-
tion des processus évolutifs associés à 
la progression tumorale. L’équipe RCG 
partage activement ces outils sous forme 
de progiciels open source (https://github.
com/IARCbioinfo), contribuant ainsi plei-
nement au renforcement des capacités 
en génomique du cancer (https://rare 
cancersgenomics.com/datasets/) et aux 
études du domaine de recherche 4.

Figure 7. Courbes de Kaplan–Meier étendues illustrant la probabilité de survie globale A) et de survie sans progression de la maladie B) chez 
les fumeurs diagnostiqués avec un carcinome à cellules rénales, en fonction des périodes d’arrêt du tabac par rapport à la poursuite du 
tabagisme. L’arrêt du tabac après le diagnostic de carcinome à cellules rénales chez les fumeurs améliore considérablement la survie 
(HR : 0,51  ; IC 95 % : 0,31–0,85). Il réduit le risque de progression de la maladie (HR : 0,45  ; IC 95 % : 0,29–0,71) et la mortalité associée 
(HR : 0,54 ; IC 95 % : 0,31–0,93). Reproduit d’après Sheikh et coll. (2023c). © 2023 par l’American Society of Clinical Oncology.
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Domaine 6 : Comprendre les 
variations d’incidence du cancer 
et de survie a la maladie dans 
differentes populations

La Branche GEM étudie les varia-
tions d’incidence du cancer à travers 
deux projets. Le Consortium OPICO 
(Opioid Cohort Consortium) vise à créer 
une unique base de données conte-
nant des informations détaillées sur la 
consommation d’opioïdes, l’incidence 
du cancer et les facteurs de confusion, 
et à étudier les méthodes de rando-
misation mendélienne qui permettront 
d’évaluer l’association entre la consom-
mation régulière d’opioïdes, l’incidence 
du cancer et la mortalité (Sheikh et coll., 
2023a). L’étude latino-américaine sur les 
cancers héréditaires du sein et de l’ovaire 
(LACAM pour Latin American Study of 
Hereditary Breast and Ovarian Cancer) 
consiste à décrire de quelle façon les 
variants germinaux pathogènes et des 
facteurs de risque modifiables liés au 
mode de vie déterminent le risque des 
cancers du sein et de l’ovaire (Díaz-
Velásquez et coll., 2023) chez des 
individus à haut risque, originaires de six 
pays d’Amérique latine.

La Branche GEM a également entrepris 
d’étudier l’effet de facteurs de risque 
modifiables sur la survie au cancer. 
Avec des collaborateurs externes de 
neuf centres de recherche en Fédération 
de Russie, en Pologne, en République 
tchèque, en Roumanie et en Serbie, elle 
a réalisé une analyse de la survie chez 
2052 patients diagnostiqués avec un 
cancer pulmonaire non à petites cellules 
de stade I à IIIA et suivis de 2007 à 2016 
(Sheikh et coll., 2023b). Les résultats ont 
montré un taux global de survie à 5 ans 
de 50 %. En Europe centrale et orientale, 
le risque de mortalité et de progression 
de la maladie était plus élevé chez les 
patients dont les tumeurs étaient à un 
stade avancé (hazard ratio [HR] pour le 
stade IIIA par rapport au stade I : 5,54 ; 
Intervalle de confiance [IC] à 95 % : 4,10–
7,48), chez ceux qui étaient des fumeurs 
actifs (HR : 1,30 ; IC 95 % : 1,04–1,62) et 
chez ceux qui consommaient de l’alcool 
(HR : 1,22 ; IC 95 % : 1,03–1,44).

Une autre étude collaborative avec le 
Centre national de recherche médicale 
en oncologie N.N. Blokhin (Fédération 
de Russie) a recruté 212 patients 
diagnostiqués avec un carcinome à 

cellules rénales de 2007 à 2016. Chez 
ceux qui fumaient, les résultats ont 
montré que l’arrêt du tabagisme après 
le diagnostic améliorait nettement la 
survie (HR : 0,51 ; IC 95 % : 0,31–0,85) 
et réduisait le risque de progression de la 
maladie (HR : 0,45 ; IC 95 % : 0,29–0,71) 
et de mortalité associée (HR : 0,54  ; 
IC 95 % : 0,31–0,93) (Sheikh et coll., 
2023c) (Figure 7).

Deux autres projets étudient les diffé-
rences de survie au cancer dans 
différentes populations. Le projet d’études 
translationnelles des cancers de la 
tête et du cou en Amérique latine et en 
Europe (HEADSpAcE) étudie les raisons 
de leur diagnostic tardif et son impact sur 
la survie à la maladie. L’étude uTERTpm 
évalue l’utilisation de biomarqueurs non 
invasifs pour surveiller les récidives de 
cancer de la vessie.

Projet PROMINENT : Decouvrir les signatures moleculaires de la promotion tumorale pour favoriser la 
prevention du cancer

En 2022, la Branche GEM a reçu le prix du programme Cancer Grand Challenges du Cancer Research UK (Royaume-Uni) et 
du National Cancer Institute (Etats-Unis) pour le projet PROMINENT qu’elle co-dirige avec la Branche Nutrition et métabolisme 
(NME) et 10 partenaires de cinq pays (Espagne, Etats-Unis, France, Royaume-Uni et Suède). PROMINENT rassemble une 
équipe pluridisciplinaire de chercheurs qui exploitera des méthodes haut débit génomiques, protéomiques et fonctionnelles 
pour identifier les principaux facteurs et mécanismes qui contrôlent la transformation des cellules saines en cellules malignes.

Ce projet s’appuie sur une collection 
unique de plusieurs milliers d’échantil-
lons humains – tissus sains/tumoraux 
appariés – provenant de plus de 20 pays 
présentant différents niveaux de risque 
de cancer. Ces échantillons stockés 
dans la biobanque du CIRC, sont tous 
accompagnés d’informations détail-
lées. Leur analyse associée à des 
études d’intervention à la fois en popu-
lation, sur des modèles de souris et sur 
des organoïdes humains, permettra 
d’établir un schéma de la promotion 
tumorale, depuis la cellule saine, por-
teuse de mutations pilotes, jusqu’à la 
progression tumorale.

Dirigeants et membres de l’équipe du projet PROMINENT à l’annonce du prix du Cancer 
Grand Challenges lors du sommet 2022 du Cancer Grand Challenges à Washington DC, 
Etats-Unis. © CIRC.
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Figure 1. Profils de la consommation d’alcool (c1 à c5) tout au long de la vie adulte dans la 
population masculine de l’Etude prospective européenne sur le cancer et la nutrition (EPIC) 
et estimations associées du risque relatif (intervalle de confiance à 95 %) pour le cancer 
colorectal. Reproduit d’après Mayén et coll. (2022), © 2022, Springer Nature.

elle a également entrepris des études 
d’intervention à petite échelle, visant 
essentiellement à identifier des biomar-
queurs ou à comprendre les mécanismes 
qui sous-tendent les liens entre obésité, 
alimentation et cancer.

Intrinsèquement pluridisciplinaires, les 
études de la Branche NME impliquent 
généralement des collaborations avec 
de nombreux partenaires. Les travaux 
de recherche s’organisent autour de six 
équipes dont les principales réalisations 
sont présentées ci-dessous.

Equipe Biostatistique et integration 
des donnees (BDI)

Les données constituent la matière 
première des études en épidémio-
logie du cancer. Par conséquent, leur 
gestion, notamment leur centralisa-
tion, leur harmonisation, leur diffusion 
et leur analyse grâce à l’application de 
méthodes statistiques de pointe, sont 
essentielles. Au cours de l’exercice 
biennal 2022–2023, l’équipe BDI a pour-
suivi la centralisation et l’harmonisation 
des données de laboratoire obtenues au 
sein de l’étude EPIC. L’équipe s’est égale-
ment chargée de diffuser les données 
d’EPIC et de projets de grande envergure 
récemment financés, tels que DISCERN 
(Discovering the Causes of Three 
Poorly Understood Cancers in Europe) 
et PROMINENT (Discovering the mole-
cular signatures of cancer PROMotion 

to INform prevENTion), co-dirigés par 
la Branche Epidémiologie génomique 
(GEM). Conformément aux règlementa-
tions internationales pour la protection 
des données, la diffusion des données 
et leur analyse sont réalisées en toute 
transparence via la plateforme informa-
tique scientifique du CIRC, développée 
par l’équipe du Service des technologies 
de l’information (ITS) dans le respect du 
principe de science ouverte, selon lequel 
les données doivent être « aussi acces-
sibles que possible et aussi protégées 
que nécessaire ».

L’équipe BDI a également réalisé des 
développements méthodologiques pour 
évaluer et améliorer la performance de 
plusieurs techniques d’analyse statis-
tique, avec notamment des extensions 
des méthodes lasso et de réduction des 
dimensions, très utiles pour l’analyse des 
données « omiques » en épidémiologie 
du cancer (Etiévant et Viallon, 2022a ; 
Ballout et coll., 2023). Une analyse de 
lasso sur des données partagées, rela-
tives aux concentrations sanguines 
de métabolites pré-diagnostic dans 
plusieurs études cas-témoin, a ainsi 
permis d’identifier neuf métabolites asso-
ciés au risque de cancer en différentes 
localisations (Breeur et coll., 2022).

Tirant parti des évaluations d’exposi-
tion à long terme, disponibles au sein 
de l’étude EPIC, l’équipe BDI a entre-
pris un programme de recherche pour 

La Branche Nutrition et métabolisme 
(NME) concentre ses activités sur 
la mise en œuvre et la coordination 
d’études épidémiologiques pour identi-
fier des liens de causalité entre nutrition, 
facteurs métaboliques et cancer, et 
apporter ainsi des éléments concrets 
permettant de renseigner les politiques 
de prévention du cancer. Dans ce but, 
ses recherches s’articulent autour de 
trois grands thèmes : i) comprendre le 
rôle de l’obésité et des troubles méta-
boliques dans la cancérogenèse ; 
ii) élucider le rôle de l’alimentation et 
des facteurs liés au mode de vie dans 
la survenue du cancer, avec notamment 
l’identification de biomarqueurs alimen-
taires et nutritionnels et leur application 
aux études sur l’étiologie du cancer, et 
iii) étudier les déterminants de la multi-
morbidité et les mécanismes biologiques 
communs au cancer, au diabète et aux 
maladies cardiovasculaires.

La Branche NME exploite pleinement les 
avancées méthodologiques en matière 
de techniques de profilage moléculaire, 
d’épidémiologie et de biostatistiques 
pour établir un programme de recherche 
intégrée et pluridisciplinaire. En effet, 
les progrès en matière de profilage 
moléculaire permettent aujourd’hui de 
surmonter les difficultés méthodolo-
giques rencontrées dans le domaine de 
la recherche sur nutrition et cancer et 
d’identifier les mécanismes biologiques 
impliqués. En conséquence, la Branche 
NME s’attache à centrer ses activités 
sur des études d’épidémiologie molé-
culaire intégrant les données issues 
de différentes approches « omiques » 
(métabolomique, dosage d’hormones 
et génomique), réalisées dans le cadre 
d’études de cohorte en population et 
d’études d’intervention (voir encadré). 
Parallèlement à ses travaux exploitant 
les ressources de la UK Biobank et de 
cohortes bien établies comme l’Etude 
prospective européenne sur le cancer et 
la nutrition (EPIC) ou dans le cadre de 
consortiums de cohortes, la Branche 
NME consacre également d’importantes 
ressources à la réalisation d’études 
dans les pays à revenu faible et intermé-
diaire, tels que l’Afrique du Sud, le Maroc 
et des pays d’Amérique latine où, en 
raison de la transition épidémiologique, 
l’incidence des cancers associés à l’ali-
mentation et au mode de vie augmente. 
Au cours des cinq dernières années, 
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Figure 2. Associations du risque de cancer avec quatre différents phénotypes morphologiques identifiés dans le cadre de l’Etude prospective 
européenne sur le cancer et la nutrition (EPIC). Reproduit d’après Sedlmeier et coll. (2023). © 2023, Sedlmeier et coll.

étudier l’impact des modifications de 
facteurs liés au mode de vie sur le risque 
de cancer et la mortalité associée. Il a 
ainsi été observé que l’indice d’adhésion 
au mode de vie sain — score compo-
site, calculé d’après la consommation 
d’alcool et de tabac, l’obésité et l’activité 
physique — était inversement associé 
au risque de cancer colorectal (Botteri 
et coll., 2023), au risque de cancers liés 
au mode de vie et à la mortalité toutes 
causes confondues. Par ailleurs, les 
profils de consommation d’alcool au 
début et au cours de l’âge adulte ont 
montré une association positive entre le 
cancer colorectal et des consommations 
d’alcool modérées à élevées, constantes 
tout au long de la vie d’adulte (Mayén et 
coll., 2022) (Figure 1).

Equipe Exposition associee au mode 
de vie et interventions (LEI)

L’équipe LEI a développé et validé de 
nouveaux indicateurs alimentaires et 
de mode de vie dans des études de 
cohorte, permettant ainsi l’examen de 
nouvelles associations alimentation-
cancer. Elle a notamment compilé les 
bases de données sur les isomères 
d’acides gras des produits alimentaires 

à partir d’études de cohorte et d’études 
cas-témoin (Huybrechts et coll., 2022). 
L’analyse de ces ensembles de données 
a montré une association positive des 
isomères d’acides gras et des acides 
gras trans industriels avec le risque de 
cancer colorectal dans l’étude IROPICAN 
(Iran Opium and Cancer) (Seyyedsalehi 
et coll., 2022a, 2022b) et la cohorte 
NutriNet-Santé (Wendeu-Foyet et coll., 
2023). L’équipe LEI a également étudié 
le lien entre la consommation d’aliments 
transformés et le risque de cancer via 
la classification NOVA. Les résultats 
obtenus avec les données de l’étude 
EPIC ont montré que la consommation 
d’aliments frais ou peu transformés était 
inversement associée au risque global 
de cancer, tandis que la consommation 
d’aliments transformés ou ultra-trans-
formés était positivement associée au 
risque pour plusieurs types de cancer 
(Kliemann et coll., 2023).

En collaboration avec les chercheurs 
de l’Equipe Hormones et métabolisme 
(HorM), l’équipe LEI a évalué le rôle de la 
transformation des produits alimentaires 
dans l’étiologie du cancer du sein dans 
des pays en transition épidémiologique. 
Les résultats de l’étude PRECAMA en 

Amérique latine (525 cas-témoins appa-
riés) ont montré que la consommation 
de produits ultra-transformés pourrait 
être liée au risque de cancer du sein 
chez les jeunes femmes (Romieu et 
coll., 2022). Les résultats d’une autre 
étude chez les femmes de couleur 
de Soweto, en Afrique du Sud (étude 
SABC pour South Africa Breast Cancer) 
(396 cas-témoins appariés), ont montré 
que la consommation d’aliments peu 
ou non transformés pourrait réduire le 
risque de cancer du sein (Jacobs et coll., 
2022a). La transformation des aliments 
serait donc susceptible de jouer un rôle 
dans l’étiologie du cancer du sein chez 
ces populations. De la même façon, une 
étude conduite au Maroc a montré une 
association positive de la consomma-
tion d’aliments ultra-transformés avec le 
risque de cancer colorectal (El Kinany et 
coll., 2022).

L’équipe LEI a également conçu une 
étude d’intervention sur le mode de vie 
après la coloscopie (LIFE-SCREEN) 
chez les participants au programme 
français de dépistage du cancer 
colorectal (ClinicalTrials.gov identifier: 
NCT05273931). Il s’agit d’un essai rando-
misé à deux bras impliquant 30 hôpitaux 
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(15 pour le bras témoin et 15 pour le bras 
d’intervention) avec le recrutement de 
20 participants dans chaque hôpital.

Equipe Nutrition, cancer et 
multimorbidite (NCM)

Dans le cadre d’une vaste étude pros-
pective sur 2 645 885 individus catalans, 
exploitant la base de données issue 
des dossiers médicaux du système 
d’information pour la recherche en soins 
primaires (SIDIAP), l’équipe NCM a 
étudié l’indice de masse corporelle (IMC) 
des participants tout au long de leur vie. 
Les résultats ont montré que des indica-
teurs anthropométriques — l’importance, 
la durée et l’âge d’apparition de la 
surcharge pondérale et de l’obésité — 
étaient étroitement liés à 18 types de 
cancer, soit cinq de plus qu’initialement 
attendus. Il s’agit notamment de leucé-
mies, de lymphomes non hodgkiniens 
et de cancers de la vessie, en particulier 
chez des non-fumeurs (Recalde et coll., 
2023a).

Pour étudier le rôle de l’anthropométrie 
de façon plus approfondie, au-delà de 
l’IMC, l’équipe NCM a utilisé une tech-
nique de réduction des dimensions de 
séries multivariées pour déterminer les 
morphologies des participants à partir de 
la taille, du poids, de l’IMC, du tour de 
taille, du tour de hanches et du rapport 
taille-hanche. Quatre morphologies 
distinctes ont ainsi été identifiées, qui 
tiennent compte de la répartition hété-
rogène de l’adiposité par rapport à des 
caractères anthropométriques isolés. 
Une étude nichée dans la cohorte EPIC, 
portant sur 340 152 hommes et femmes 
originaires de neuf pays européens, a 
montré une association positive de ces 
quatre morphologies avec le risque de 
cancer toutes localisations confondues et 
avec le risque de 17 cancers spécifiques 
(Sedlmeier et coll., 2023) (Figure 2). 
Des associations ont été observées 
entre des variants génétiques, liés à ces 
morphologies, et le risque de cancer du 
sein (Peruchet-Noray et coll., 2023). Dans 
une étude portant sur 159 045 adultes 
européens, dont 1045 cas de cancer 
colorectal et 1620 cas de cancer du sein, 
les taux de survie étaient directement 
liés à l’IMC et aux maladies cardio-méta-
boliques, indépendamment l’un de l’autre 
(Kohls et coll., 2022).

Equipe Epidemiologie metabolique 
(MET)

L’Equipe MET a réalisé des études 
basées sur l’exploitation des données 
de marqueurs génétiques et tumoraux 
pour étudier les associations entre 
corpulence, diabète et cancer colorectal. 
Une méta-analyse observationnelle, in- 
cluant plus de 11 000 cas de cancer 
colorectal accompagnés de données sur 
les marqueurs moléculaires tumoraux, 
a montré une association positive entre 
l’IMC et le risque de cancer colorectal 
de types 1 à 4 selon la classification 
Jass, mais pas pour le risque de cancer 
colorectal de type 5 (considéré comme 
familial/syndrome de Lynch) (Murphy et 
coll., 2023) (Figure 3). L’absence d’asso-
ciation avec le type 5 suggère que l’IMC 
n’est pas un facteur de risque du cancer 
colorectal chez les individus ayant un 
syndrome de Lynch.

La randomisation mendélienne a permis 
de distinguer les effets de l’adiposité dès 
le plus jeune âge et à un âge avancé 
sur le risque de cancer colorectal 
(Papadimitriou et coll., 2023). Il est 
estimé que la corpulence prédite géné-
tiquement en début de vie augmentait 
les probabilités de cancer colorectal. 
Toutefois, après prise en compte de la 
corpulence adulte en utilisant la rando-
misation mendélienne multivariable, 
les effets de la corpulence en début de 
vie étaient atténués vers des valeurs 
proches de zéro. L’influence de la 

corpulence en début de vie sur le risque 
de cancer colorectal serait donc large-
ment conditionnée par la corpulence à 
un âge avancé.

Les résultats d’une analyse de l’inter-
action gène-environnement à l’échelle 
du génome (GxE), incluant 31 318 cas 
de cancer colorectal et 41 499 témoins, 
ont montré l’existence d’une interaction 
notable entre le diabète et les variants 
rs3802177 dans SLC30A8 (gène régu-
lant la phosphorylation du récepteur 
de l’insuline et l’activité phosphatidyl-
inositol 3-kinase [PI3K]) et rs9526201 
dans LRCH1 (gène régulant la migra-
tion des cellules T), avec le risque de 
cancer colorectal (Dimou et coll., 2023). 
Des variations dans les gènes liés aux 
voies de signalisation de l’insuline et à 
la réponse immunitaire pourraient donc 
modifier la relation entre le diabète et le 
cancer colorectal.

Equipe Hormones et metabolisme 
(HorM)

L’Equipe HorM a étudié les associa-
tions de biomarqueurs inflammatoires 
avec le risque de cancer du sein chez 
des participantes aux études EPIC 
(1600 paires cas-témoin) et PRECAMA 
(sous-types moléculaires du cancer du 
sein préménopausique chez les femmes 
latino-américaines : 453 paires cas-
témoin). L’équipe a réalisé le dosage 
des biomarqueurs inflammatoires. 
Dans l’étude EPIC, les taux de leptine, 

Figure 3. Etude observationnelle des associations entre l’indice de masse corporelle, 
la classification Jass et les voies supposées de la cancérogenèse colorectale (en rouge). 
CI : intervalle de confiance ; OR : rapports de cotes (odds ratio). © CIRC.
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le rapport leptine/adiponectine et les 
taux de protéine C réactive (CRP) étaient 
à la fois inversement associés au risque 
de cancer du sein chez les femmes 
préménopausées et positivement asso-
ciés au risque de cancer du sein chez 
les femmes postménopausées (Cairat et 
coll., 2022). Dans l’étude PRECAMA, les 
taux d’interleukine 6 (IL-6) et du facteur 
de nécrose tumorale alpha (TNF-α) 
étaient positivement associés au risque 
de cancer du sein global, avec toute-
fois une certaine hétérogénéité selon le 
statut pour le récepteur à œstrogène et 
selon la taille de la tumeur (Fontvieille et 
coll., 2022) (Figure 4). Selon ces résul-
tats, l’inflammation systémique pourrait 
jouer un rôle modeste dans la cancéro-
genèse du sein.

Equipe Onco-metabolomique (OMB)

Tirant parti de l’expertise acquise au sein 
des laboratoires de la Branche NME en 
matière de profilage haut débit d’échan-
tillons biologiques provenant d’études 
en population, les travaux de l’Equipe 
OMB indiquent que des signatures 
métaboliques témoignant de l’adhésion 
aux recommandations du World Cancer 
Research Fund/American Institute for 
Cancer Research (WCRF/AICR) sont 
inversement associées au risque de 
cancer colorectal dans l’étude EPIC 
(Rothwell et coll., 2022b). Ces résultats 
montrent l’intérêt du profilage métabo-
lique pour stratifier le risque. Par ailleurs, 
le syndrome métabolique, marqueur 
d’une mauvaise santé métabolique, 
était positivement associé au risque de 
cancers gastrointestinaux (Rothwell et 
coll., 2022a). Une étude métabolomique 
sur l’obésité en début de vie, facteur de 
risque candidat pour plusieurs types de 
cancer, s’est intéressée à l’effet média-
teur des métabolites dosés dans le sang 
de cordon, associés à différentes expo-
sitions prénatales, sur la croissance 
postnatale et la propension à la surcharge 
pondérale chez l’enfant (Alfano et coll., 
2022). Les résultats suggèrent un rôle 
médiateur de la cholesténone, catabolite 
microbien du cholestérol, dans la relation 
entre les expositions maternelles et la 
croissance postnatale.

Les résultats d’une étude cas-témoin 
nichée dans EPIC ont montré une asso-
ciation positive entre des taux sanguins 

plus élevés en acides biliaires, notam-
ment en acides biliaires conjugués à 
la taurine et à la choline, et le risque 
de carcinome hépatocellulaire, suggé-
rant un rôle du métabolisme des acides 
biliaires et de la fonction hépatique dans 
ce type de cancer (Stepien et coll., 2022).

Dans une étude sur les effets métabo-
liques du traitement à la metformine 
par rapport au placebo, chez 373 survi-
vantes au cancer du sein obèses ou en 
surcharge pondérale, choisies de façon 

aléatoire (Bellerba et coll., 2022), la 
metformine provoquait une augmenta-
tion des taux d’acides aminés ramifiés, 
de proline, de 3-méthyl-2-oxovalérate, 
de 4-méthyl-2-oxovalérate, d’alanine et 
d’indoxyl sulfate, et une diminution des 
taux de phosphatidylcholines insaturés 
à longue chaîne, entre autres (Bellerba 
et coll., 2022) (Figure 5). Les chercheurs 
de l’équipe OMB ont rédigé un article sur 
le rôle du microbiome intestinal et de ses 
métabolites dans la survenue du cancer 
hépatobiliaire.

Figure 4. Associations entre des biomarqueurs de l’inflammation et le cancer du sein, en 
fonction du statut des récepteurs d’œstrogènes (ER) et dans les tumeurs triple-négatives 
(TN). Les rapports de risque (OR : odds ratios) sont exprimés par écart-type (SD pour 
standard deviation) de l’augmentation de la concentration en biomarqueur, transformée 
en logarithme. P-homogeneity ER compare les tumeurs ER-négatives et les tumeurs ER-
positives. P-homogeneity TN compare les tumeurs TN et non-TN. CI : intervalle de confiance ; 
IFN : interféron ; IL : interleukine ; TNF : facteur de nécrose tumorale. Reproduit d’après 
Fontvieille et coll. (2022). © 2022, Fontvieille et coll.
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Figure 5. Un diagramme en volcan (à gauche) et une heatmap (carte thermique à droite) présentent les modifications de concentrations en 
métabolites plasmatiques après traitement par metformine chez des survivantes au cancer du sein souffrant de surcharge pondérale ou 
d’obésité (Biocrates AbsoluteIDQ p180 pour la métabolomique ciblée ; n = 194 metformine, n = 197 placebo). Le diagramme en volcan indique 
les coefficients de régression beta de l’effet du traitement en abscisse et les valeurs P (−log10) corrigées du taux de détection de faux positifs 
(FDR) en ordonnée. PC : phosphatidylcholine. Reproduit d’après Bellerba et coll. (2022). © 2022, Bellerba et coll.

Recherches en laboratoire de la Branche NME

Ces dernières années, les laboratoires 
de la Branche NME ont fortement 
investi en matière de capacités métho-
dologiques et technologiques. Ils ont 
ainsi pu appliquer avec efficacité les 
techniques de profilage biochimique 
les plus récentes sur un grand nombre 
d’échantillons biologiques provenant 
d’études de cohorte, d’études cas-
témoin et d’études d’intervention. Ils 
disposent en effet d’instruments analy-
tiques de pointe, avec notamment 
quatre systèmes de spectrométrie de 
masse par chromatographie en phase 
liquide (SCIEX QTRAP 5500, Triple 
Quadrupole 4500, Agilent Q-TOF 6550 
et Thermo Q Exactive), tous couplés à 
des chromatographes en phase liquide 
ultra-haute performance, à un lecteur 
d’électrochimiluminescence multiplexe 
(Meso Scale Discovery), à deux chro-
matographes en phase gazeuse avec 
détecteurs à ionisation de flamme 
(FID) (Agilent) et, tout récemment, 
avec l’instrument Signature Q100 de 
Olink pour l’analyse protéomique ciblée. Des systèmes automatisés de distribution et de manipulation des liquides permettent 
de réduire les temps de préparation des échantillons pour les applications aux projets de grande envergure. Ces applications 
englobent l’analyse métabolomique ciblée et non ciblée (kit Biocrates AbsoluteIDQ p180), les dosages d’hormones (notam-
ment les stéroïdes sexuels), de biomarqueurs inflammatoires, d’acides gras et de polyphénols, principalement dans des 
échantillons de plasma, de sérum et d’urine. Au cours de l’exercice 2022–2023, près de 20 000 échantillons provenant de 
plus d’une vingtaine de pays, ont été analysés, offrant ainsi de formidables opportunités de collaborations scientifiques avec 
plusieurs partenaires locaux et internationaux.

Les laboratoires de la Branche NME ont été équipés pour répondre aux besoins des études 
épidémiologiques. Les chercheurs ont élaboré des méthodes analytiques spécifiques 
pour être rapides et applicables à de grandes séries d’échantillons et sur de faibles 
volumes d’échantillons dans la mesure où les biobanques hébergent des échantillons au 
volume souvent limité. Grâce à la spécificité de ses laboratoires, la Branche NME travaille 
avec de nombreux collaborateurs et participe à des projets dans le monde entier. © CIRC. 
Bâtiment : © Kevin Buy.
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Services de soutien des laboratoires 

et Biobanque (LSB)

Technicien principal biobanque
M. Christophe Lallemand

Techniciens biobanque
Mme Elodie Colney
M. Henri Cordier
Mme Sophie Guillot
Mme Gertrude Tchoua

Etudiants et chercheurs 
extérieurs
M. Anis Abboute 
(jusqu’en août 2023)
Mme Ruzica Biga 
(jusqu’en juillet 2022)

Chef
Dr Zisis Kozlakidis

Secrétariat
Mme Tracy Wootton

Assistant gestion des processus 
de la Biobanque
Dre Elodie Caboux

Assistant gestion des services de 
laboratoire
Dre Stéphanie Villar

Professeur Io Hong Cheong 
(jusqu’en mai 2023)
Mme Mbayame Diop 
(jusqu’en juillet 2022)
Mme Julie Grataloup 
(jusqu’en septembre 2022)
Dr Kouamé Kintossou 
(jusqu’en juillet 2023)
Mme Estelle Morel 
(jusqu’en juillet 2023)
Mme Sandra Nanyonga 
(jusqu’en septembre 2023)
M. Jiaao Yu

Les Services de soutien des laboratoires 
et Biobanque (LSB) (Figure 1) travaillent 
en concertation avec les Services 
intérieurs (ASO) et les Branches de 
recherche du CIRC pour fournir des 
services de laboratoire et de biobanque 
essentiels aux activités du Centre. Leurs 
conseils techniques et de sécurité ont été 
déterminants pour la conception, l’ins-
tallation et le redémarrage des activités 
de laboratoire et de la Biobanque dans 
le nouveau bâtiment du CIRC. Dans le 
cadre de la Stratégie à moyen terme 
du CIRC 2021–2025, LSB supervise 
également des projets de recherche 
nationaux et internationaux sur les 
biobanques et les infrastructures de 
recherche médicale.

Figure 1. Equipe des Services de soutien des laboratoires et Biobanque (LSB). © CIRC.
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Services de laboratoire

LSB veille à la disponibilité de services 
de laboratoire performants. Il offre 
notamment un local de stockage des 
fournitures et des consommables de 
laboratoire, une laverie, la recherche 
de mycoplasmes dans les cultures 
cellulaires avec possibilité de mise en 
quarantaine, la vérification des pipettes, 
ainsi que la congélation de lignées cellu-
laires dans de l’azote liquide et/ou leur 
récupération. Conjointement avec le 
Comité directeur des laboratoires (LSC), 
il supervise les plateformes communes 
de laboratoire et veille au bon entretien 
des équipements. Le renforcement des 
interactions entre la recherche en labo-
ratoire et les études épidémiologiques 
passe notamment par la modernisation 
et le perfectionnement des équipements 
scientifiques, l’acquisition d’instru-
ments de pointe et la mise à disposition 
d’une capacité de stockage suffisante 
d’échantillons.

Sante et securite

Les questions relatives à la santé et à 
la sécurité sont traitées en collaboration 
avec le Comité de santé et de sécurité 
au travail (OHSC). Le manuel de sécurité 
du CIRC est un document de référence 
désormais disponible en ligne. Il est régu-
lièrement mis à jour avec les dernières 
directives nationales et internationales. 
Un nouveau manuel de sécurité est en 
cours d’élaboration pour le nouveau bâti-
ment du CIRC. Il décrit le rôle de tous 
les personnels et des services impliqués 
dans la sûreté et la sécurité du Centre, 
les conditions d’accès, les procédures 
d’urgence et les services médicaux, 
ainsi que les mesures de sécurité dans 
les laboratoires, avec notamment des 
consignes générales de sécurité et les 
procédures d’urgence en cas d’acci-
dent ou d’incident. Un document séparé 
couvrira les consignes de protection 
individuelle et collective, la gestion des 
équipements, les services de laboratoire 
proposés, les bonnes pratiques de labo-
ratoire et des informations concernant 
les risques biologiques et chimiques, 
notamment ceux liés à la manipulation 
des produits cancérogènes, de l’azote 
liquide et des déchets de laboratoire.

LSB gère les autorisations du CIRC pour 
l’utilisation limitée d’organismes géné-

tiquement modifiés (OGM). L’emploi de 
radionucléides ayant totalement cessé, 
les autorisations n’ont pas été renou-
velées. Les autorités compétentes ont 
validé la dépollution de l’ancien site du 
CIRC avant le déménagement. LSB s’est 
chargé de la déclaration des collections 
biologiques stockées au CIRC et des 
demandes d’autorisation d’importer et/ou 
d’exporter des échantillons biologiques 
dans le respect des règles du CODECOH 
et des contraintes fixées par le ministère 
français de l’Enseignement supérieur, 
de la Recherche et de l’Innovation. Ces 
autorisations sont valables cinq ans. 
Enfin, sur l’invitation du gouvernement 
français, il participe aussi activement 
au groupe de travail pour la dématéria-
lisation de la procédure d’autorisation 
d’importer et d’exporter.

Au cours de cet exercice biennal, LSB a 
organisé 91 séances d’information sur la 
sécurité à l’intention des nouveaux arri-
vants (avant le déménagement dans le 
Nouveau Centre) et 17 séances de forma-
tion à l’intention de ceux qui travaillent 
dans les laboratoires. Il a également 
assuré quatre formations théoriques et 
trois formations pratiques à l’intention 
de 47 personnes, concernant le trans-
fert des réservoirs d’azote liquide. Il a 
fait plusieurs exposés et une séance de 
formation à la sécurité en laboratoire lors 
de la réunion du projet de jumelage pour 
l’infrastructure arménienne de recherche 
sur le cancer (ARICE pour Armenian 
Research Infrastructure on Cancer 
Research) et de l’atelier de formation en 
Arménie. LSB a fait plus de six présen-
tations en ligne à plus de 100 membres 
du personnel de laboratoire concernant 
les nouvelles directives relatives aux 
contraintes imposées par la COVID-19, 
la manipulation d’azote liquide et de 
produits cancérogènes, les procédures 
de travail dans les laboratoires L3 ou 
L2+, et la tenue du cahier de laboratoire 
électronique. Il a également publié un 
rapport sur la biosécurité, en particulier 
sur les conséquences immunologiques 
pour le personnel de laboratoire et la 
biosécurité par rapport à la COVID-19 
(Kintossou et coll., 2023).

Services de la Biobanque

La Biobanque du CIRC entretient des 
collections d’échantillons biologiques, 
issus d’études internationales, et gère 

une plateforme de services pour la 
récupération des échantillons, leur enre-
gistrement, leur aliquotage, l’extraction 
d’ADN et sa quantification, la réception 
ou l’envoi de matériel biologique dans le 
monde entier.

La base de données du système SAMI 
(sample management database) du 
CIRC consigne les informations sur 
plus de six millions d’échantillons biolo-
giques. Au cours de cet exercice biennal, 
grâce aux efforts considérables de tous 
les groupes du CIRC avant le démé-
nagement dans le nouveau bâtiment, 
plus de 423 000 nouveaux échantillons 
ont été entrés dans SAMI et plus de 
150 000 échantillons ont été mis à dispo-
sition de collaborateurs. Le système est 
continuellement mis à niveau ; la version 
2.0 lancée en 2020 a été totalement inté-
grée au plan opérationnel sur la période 
2022–2023. Par ailleurs, les renseigne-
ments concernant des échantillons plus 
anciens ont été mis à jour et saisis dans 
la base de données.

LSB a assuré la mise en place de la nou-
velle politique d’élimination des déchets. 
Il a procédé à l’élimination de 68 collec-
tions d’échantillons biologiques périmées, 
totalisant plus de 100 000 échantillons, 
traités en 11 lots. En 2022–2023, il a 
validé au plan technique 86 accords 
de transfert pour la réception et l’envoi 
de matériel biologique. Il a supervisé le 
remplacement des équipements obso-
lètes et l’acquisition de nouvelles unités 
pour augmenter les capacités de stoc-
kage frigorifique en réponse aux besoins 
à venir, mais aussi pour disposer d’un 
nombre suffisant d’installations de 
secours. Le nouveau système de surveil-
lance des congélateurs, précédemment 
validé, a été installé sur tous les appareils 
de stockage frigorifique, et le système de 
contrôle de la température à distance, en 
temps réel, a été entièrement déployé 
dans le nouveau bâtiment du CIRC.

La Biobanque continue de proposer des 
services pré-analytiques, en facturant 
aux collaborateurs uniquement les coûts 
des consommables utilisés. Au cours de 
cet exercice biennal, elle a ainsi apporté 
ses services à 20 projets, tous dans le 
cadre de demandes émanant d’instituts 
internationaux. Il a fallu pour cela sortir 
plus de 33 000 échantillons des cuves 
d’azote liquide, effectuer 3043 extractions 
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Figure 2. Carte des pays membres du BCNet en juillet 2023. © CIRC.

d’ADN, réaliser 5106 aliquots d’ADN et 
23 300 de plasma et de sérum, récep-
tionner 123 colis d’échantillons et en 
envoyer 111 depuis ou vers 48 pays du 
monde entier. La Biobanque a répertorié 
plus de 123 000 échantillons et apporté 
son assistance tout au long du processus 
allant de leur réception jusqu’au téléchar-
gement des données dans SAMI.

La Biobanque participe toujours aux 
tests internationaux d’aptitude et, suite 
au déménagement dans le Nouveau 
Centre, les nouvelles installations ont 
demandé à bénéficier du programme 
d’accréditation de l’IBiSA (démarrage 
prévu en 2024).

BCNet

LSB participe à plusieurs programmes 
d’étude en parfaite adéquation avec 
la mission de recherche du CIRC au 
service de la prévention du cancer. Il 
participe ainsi au Réseau de constitu-
tion de cohortes et de biobanques dans 
les pays à revenu faible et intermé-
diaire (BCNet pour Biobank and Cohort 
Building Network ; https://bcnet.iarc.
who.int/), créé par le CIRC en 2013, afin 
de remédier au manque de ressources 
biologiques pour la recherche dans 
ces pays. Ce réseau compte à ce jour 
46 instituts répartis dans 24 pays 
(Figure 2). En 2022–2023, BCNet a fait 

Figure 3. Le Consortium pour une infra-
structure paneuropéenne de biobanque 
(BBMRI-ERIC : Biobanking and BioMolecular 
resources Research Infrastructure – Euro- 
pean Research Infrastructure Consortium) 
a lancé avec le CIRC le projet canSERV, 
financé par l’Union européenne sous le 
programme-cadre Horizon Europe, qui vise 
à fournir des services de pointe, inter-
disciplinaires et personnalisés pour l’en- 
semble des recherches liées à l’oncologie. 
© canSERV.eu.

Le financement direct de BCNet est 
assuré par le Center for Global Health, 
le National Cancer Institute et les 
National Institutes of Health des Etats-
Unis. LSB remercie tous les membres 
du BCNet pour leurs discussions et leurs 
échanges constructifs qui ont enrichi 
nos connaissances scientifiques et 
notre compréhension du contexte de la 
recherche mondiale.

Collaborations

Concernant la recherche sur les infras-
tructures, LSB représente le CIRC au 
sein de l’Organisation internationale de 
normalisation (ISO ; https://www.iso.org/), 
du Consortium pour une infrastructure 
paneuropéenne de biobanque (BBMRI-
ERIC pour Biobanking and BioMolecular 
resources Research Infrastructure–
European Research Infrastructure 
Consortium ; https://www.bbmri-eric.eu/) 
(Figure 3) et de l’initiative European 
Open Science Cloud (EOSC). Il a égale-
ment participé à la recherche sur les 
infrastructures du point de vue de l’état 
de préparation opérationnelle et de réac-
tivité (Aisyah et coll., 2022a, 2022b ; Al 
Knawy et coll., 2022, 2023 ; Casati et 
coll., 2022 ; Shirakashi et coll., 2022). Il a 
aussi contribué à l’élaboration de recom-
mandations et de directives (Kozlakidis, 
2023a, 2023b ; Kozlakidis et coll., 
2022b ; Matharoo-Ball et coll., 2022 ; 

sept présentations à des collaborateurs 
extérieurs (d’Allemagne, d’Egypte, du 
Guatemala, d’Indonésie, de Malaisie, 
des Philippines et de République-
Unie de Tanzanie) et publié plusieurs 
articles de fond (Ezzat et coll., 2022 ; 
Kozlakidis et coll., 2022a ; Ngwa et coll., 
2022 ; Simeon-Dubach et Kozlakidis, 
2022). Les collaborations en cours 
mettent tout particulièrement l’accent 
sur les pays d’Asie du Sud-Est (Etats 
membres de l’Association des Nations 
d’Asie du Sud-Est [ASEAN]) et d’Afrique 
subsaharienne.

https://bcnet.iarc.who.int/
https://bcnet.iarc.who.int/
https://www.iso.org/
https://www.bbmri-eric.eu/
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Medina et coll., 2022) concernant plus 
particulièrement le partage des données 
et l’intelligence artificielle (Aisyah et coll., 
2023 ; Kozlakidis et Struelens, 2022 ; 
Schmid et coll., 2023).

Par ailleurs, LSB supervise la prépara-
tion du cours de l’Académie de l’OMS 
sur « la gestion des infrastructures de 
recherche » qui devrait s’achever début 
2024. Dans le cadre du Groupe de travail 
de l’EOSC « Upskilling Countries », il 
a participé à l’élaboration des recom-
mandations pour la recherche en santé 
numérique (publication prévue début 
2024). Le Dr Kozlakidis a également 
édité un ouvrage intitulé Digitisation of 
Healthcare in Low- and Middle-Income 
Countries, auquel plusieurs membres 
de LSB ont apporté leur contribution et 
qui devrait être publié début 2024 par 
Springer Nature.

Au cours de cet exercice biennal, LSB 
a étudié l’impact de la pandémie de 
COVID-19 sur les infrastructures et les 
patients atteints de cancer (Bogaert et 
coll., 2022, 2023). Cette recherche se 
poursuit dans le cadre du projet régional 
« Impact de la COVID-19 sur le cancer » 
(IMCOCA), un Projet Structurant financé 
par le Cancéropôle Lyon Auvergne 
Rhône-Alpes (CLARA ; https://www.
canceropole-clara.com/), porté conjoin-

tement par le Centre Léon Bérard (CLB ; 
https://www.centreleonberard.fr/) et LSB 
(Figure 4). D’autres travaux concernant 
l’impact de la COVID-19 ont fait l’objet 
d’une série de huit publications dans le 
cadre d’une collaboration avec les insti-
tuts Loma Linda University et Patton 
State Hospital, aux Etats-Unis (Sfera et 
coll., 2022a, 2022b, 2023a, 2023b).

LSB participe à plusieurs projets financés 
par la Commission européenne : le projet 
HEAP (Human Exposome Assessment 
Platform) (subvention no 874662) (https://
heap-exposome.eu/), le projet ARICE 
(subvention no 952417) (https://www.
arice.am/), le projet canSERV (Providing 
Cutting-Edge Cancer Research Ser- 
vices Across Europe) (subvention no 
101058620) (https://www.canserv.eu/) 
et le projet INTERCEPT (European 
Union COST Action INTercEption of oRal 
CancEr develoPmenT) (subvention no 
CA21140) (https://www.cost.eu/actions/
CA21140/). Le consortium BBMRI-ERIC 
assure par ailleurs le financement pour 
l’infrastructure européenne de recherche 
translationnelle en pédiatrie (EPTRI ; 
https://eptri.eu/) et le Centre d’excel-
lence en matière de biobanques et de 
recherche biomédicale à l’Université de 
Chypre (https://biobank.cy/).

Figure 4. Le Projet Structurant « Impact de la 
COVID-19 sur le cancer » (IMCOCA), financé 
par le Cancéropôle Lyon Auvergne Rhône-
Alpes (CLARA) et porté conjointement par 
le Centre Léon Bérard (CLB) et LSB. Avec 
l’aimable autorisation du CLARA.
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Les principaux objectifs de la Branche 
Epidémiologie de l’environnement et du 
mode de vie (ENV) consistent à étudier 
dans les populations humaines les 
causes de cancer et de la mortalité asso-
ciée, qui sont liées au mode de vie, aux 
expositions environnementales, profes-
sionnelles et aux rayonnements. A cette 
fin, la Branche ENV concentre ses efforts 
sur trois principaux domaines : i) études 
dans des milieux présentant des niveaux 
élevés d’exposition à des substances 
présumées ou reconnues cancérogènes 
dans l’environnement, sur le lieu de 
travail ou associées à des modes de vie, 
justifiant les recherches ; ii) études sur 
les types de cancer les plus fréquents et 

sur des expositions particulières environ-
nementales, professionnelles ou liées au 
mode de vie, dans des contextes peu 
étudiés ; et iii) études visant à évaluer le 
rôle des facteurs sociaux et biologiques 
au sens large, tout au long des étapes la 
maladie.

L’intégration de la Branche ENV au 
pilier scientifique du CIRC intitulé 
« De la compréhension à la préven-
tion » témoigne d’une double ambition : 
i) informer directement sur la prévention 
(par exemple, en matière de protection 
des travailleurs ou contre les radiations 
ionisantes) via d’autres agences des 
Nations Unies comme l’OMS, le Bureau 

international du travail (BIT) et le Comité 
scientifique des Nations Unies pour 
l’étude des effets des radiation ionisantes 
(UNSCEAR), et ii) traduire les résultats 
de ses recherches par des recomman-
dations claires et applicables auprès des 
responsables de la santé, comme dans 
le cas par exemple de l’identification 
des différentes étapes du diagnostic du 
cancer du sein et de la suite du parcours 
de soins qui doivent être renforcées 
afin d’améliorer la survie en Namibie 
(Boucheron et coll., 2023a), ou de l’éva-
luation de la fin du traitement curatif d’un 
cancer du sein (Foerster et coll., 2022). 
Pour faciliter la prévention et la lutte 
contre le cancer grâce à l’application des 
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résultats de ses recherches, la Branche 
ENV coordonne des études dans le cadre 
de l’initiative du Code mondial contre le 
cancer et de ses projets régionaux en 
Europe, en Amérique latine et dans les 
Caraïbes (voir ci-dessous), ainsi qu’en 
Asie. Elle assure également la coordina-
tion de la plateforme Cancer Prevention 
Europe et de la série « Synthèse des 
données probantes du CIRC ». La 
Figure 1 présente ses cinq objectifs.

En donnant la priorité à des projets 
spécifiques, la Branche ENV veille à ce 
que le Centre apporte une contribution 
importante et concrète à la recherche. 
Elle facilite ainsi les collaborations inter-
nationales et permet de surmonter les 
obstacles politiques. Elle soutient les 
collaborateurs locaux en leur offrant 
son expertise dans des études ciblées 
et en améliorant leur visibilité locale 
et la confiance dans leur travail. Enfin, 
elle s’appuie sur l’expertise globale, le 
réseau international et la fonction parti-
culière que confère au CIRC son statut 
d’agence spécialisée au sein de l’OMS. 
A titre d’exemples, il convient de citer 
l’étude des cancers professionnels en 
République islamique d’Iran (Hosseini et 
coll., 2022, 2023a), l’étude d’une source 
de contamination majeure en Afrique 
du Sud (Zupunski et coll., 2023) et la 
mise au point d’outils permettant d’étu-
dier l’exposition aux encres de tatouage 
(Foerster et coll., 2023).

En s’attachant à étudier les facteurs de 
risque environnementaux et comporte-
mentaux, la Branche ENV comble une 
lacune majeure de la recherche afin 
de mieux cerner ces facteurs et la part 
de cancers qui leur est imputable. Ce 
rapport détaille quelques-uns de ses 
travaux réalisés au cours de l’exercice 
biennal 2022–2023.

Elucider les effets d’expositions 
multiples aux cancerogenes 
pulmonaires et au tabagisme

Les cancérogènes en milieu profession-
nel constituent une menace importante 
pour la santé des travailleurs, surtout 
s’ils sont exposés simultanément à plu-
sieurs cancérogènes et s’ils fument. 
Mais la puissance statistique des études 
épidémiologiques isolées est souvent 
limitée pour étudier les effets conjoints 
de cancérogènes en raison d’une trop 

faible prévalence de l’exposition à des 
combinaisons d’agents. Pour pallier 
cette difficulté, 14 études cas-témoin 
sur le cancer du poumon ont été ras-
semblées au sein du projet SYNERGY. 
La matrice emplois-expositions SYN-
JEM a permis d’attribuer des expositions 
professionnelles à l’amiante, aux pous-
sières de silice cristalline alvéolaire, au 
chrome(VI), au nickel, aux hydrocar-
bures aromatiques polycycliques (HAP) 
(utilisation du benzo[a]pyrène comme 
indicateur) à 37 866 travailleurs tout au 
long de leur vie professionnelle. L’étude a 
montré que la plupart des co-expositions 
à certains cancérogènes pulmonaires 
entraînaient un risque accru par rapport 
aux expositions individuelles ; des écarts 
faibles ou nuls concernant les effets 
additifs ou multiplicatifs ont été observés. 
Il serait donc plus réaliste d’établir les 
régimes d’indemnisation des travailleurs 
exposés à ces cancérogènes en s’ap-
puyant sur un calcul additif. Ces résultats 
montrent à quel point il est important de 
réduire et de surveiller l’exposition aux 
cancérogènes sur le lieu de travail, de 
prévenir le tabagisme et de promouvoir 
le sevrage tabagique chez les travail-
leurs. Les effets conjoints de l’exposition 
professionnelle au chrome(VI) et au nic-
kel avec le tabagisme étaient en général 
plus importants que les effets additifs 
(Behrens et coll., 2023). Des résultats 
identiques ont été obtenus avec les HAP 
et le tabagisme (Olsson et coll., 2022), 
avec la silice et le tabagisme, et avec 
l’amiante et le tabagisme. La Branche 
ENV a récemment obtenu un finance-
ment pour étudier plus en détail les effets 
conjoints du tabagisme et des exposi-
tions professionnelles, par exemple si 

l’effet conjoint persiste chez les anciens 
fumeurs et selon différents niveaux de 
tabagisme. Les résultats de cette nou-
velle étude permettront de concevoir des 
interventions ciblées en santé publique.

Consommation d’alcool, de tabac, 
de boissons brulantes et risque 
de carcinome epidermoide de 
l’œsophage dans le couloir de forte 
incidence pour ce cancer en afrique 
orientale

Depuis près d’une décennie, la Branche 
ENV étudie l’étiologie peu connue du 
carcinome épidermoïde de l’œsophage 
(CEO) dans le couloir de forte incidence 
pour ce cancer en Afrique orientale. 
Le projet sur la prévention du carci-
nome épidermoïde de l’œsophage en 
Afrique (ESCCAPE pour Oesophageal 
Squamous Cell Carcinoma African 
Prevention Research) comporte des 
études cas-témoin complémentaires et 
des études transversales pour identifier 
les expositions. Il contribue également 
aux études génomiques internationales 
des signatures de mutations soma-
tiques dans les tumeurs. Au cours de 
cet exercice biennal, la Branche ENV a 
examiné les associations de plusieurs 
facteurs comportementaux et liés au 
mode de vie chez plus de 1200 cas 
de cancer de l’œsophage et autant de 
témoins au Kenya, en République-Unie 
de Tanzanie et au Malawi. Au Kenya 
et en République-Unie de Tanzanie, 
les risques accrus de CEO étaient liés 
à la consommation d’alcool, d’après 
une évaluation détaillée de la consom-
mation habituelle de divers alcools 
commercialisés, de bières et d’alcools 

Figure 1. Les cinq objectifs de la Branche Epidémiologie de l’environnement et du mode de 
vie (ENV). © CIRC.
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avec le lancement des réseaux 5G. La 
Branche ENV participe ainsi à la plus 
importante étude prospective interna-
tionale sur l’utilisation des téléphones 
portables et la santé (COSMOS), conçue 
pour étudier les risques sanitaires, 
notamment la survenue de cancers, chez 
les utilisateurs de téléphonie mobile. 
Toutefois, le questionnaire à remplir 
pour la France ayant été programmé 
pour fin 2023, la Branche ENV a apporté 
son expertise, mais n’a pas fourni de 
données lors du premier suivi. D’autres 

projets de recherche concernant les 
CEM-RF sont arrivés à terme. La 
comparaison des tendances temporelles 
des taux d’incidence de gliome dans 
les pays nordiques, avec des projec-
tions d’un risque hypothétique accru lié 
à l’utilisation du téléphone portable, a 
confirmé que les quelques études cas-
témoin indiquant des risques importants 
ne reflètent pas la réalité et doivent donc 
être exclues des prochaines évalua-
tions du risque (Deltour et coll., 2022). 
Les données montrent que l’utilisation 

traditionnels (Middleton et coll., 2022). 
Chez les hommes de ces deux pays, 
l’alcool contribue de façon importante 
au fardeau de la maladie. Au Malawi, 
des études complémentaires s’avèrent 
nécessaires. Dans ces pays, la façon 
dont est consommé le tabac constitue 
un autre facteur de risque lié au sexe. 
Le tabagisme est en effet plus fréquent 
chez les hommes, tandis que la préva-
lence de la consommation de tabac non 
fumé est plus élevée chez les femmes. 
Les résultats ont montré que ces deux 
formes de consommation, combinées et 
séparément, sont associées au risque de 
CEO (Figure 2) (Simba et coll., 2023a). 
Le risque est également accru avec la 
consommation de boissons et d’aliments 
brûlants, évalué par un score d’exposi-
tion aux lésions thermiques sur 12 points 
(Masukume et coll., 2022). La Branche 
ENV entreprend à présent une mise en 
commun des études cas-témoins sur le 
CEO au sein du consortium sur le cancer 
de l’œsophage en Afrique (AfrECC).

Telephonie mobile et risque de 
tumeurs cerebrales

Depuis qu’en 2011 le programme des 
Monographies du CIRC a classé les 
champs électromagnétiques de radiofré-
quences (CEM-RF) comme peut-être 
cancérogènes pour l’homme, la Branche 
ENV en a fait une priorité de recherche, 
compte tenu de l’omniprésence des télé-
phones portables, des antennes relais et 
autres applications sans fil partout dans 
le monde et dans toutes les populations, 
et de l’évolution technologique constante 

Figure 2. Dans le couloir africain du cancer de l’œsophage, les études ont montré que le tabagisme et l’usage de tabac non fumé, combiné 
ou séparément, étaient associés au risque de carcinome épidermoïde de l’œsophage. Reproduit avec l’autorisation de Simba et coll. (2023a), 
John Wiley and Sons.
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Tobacco smoking and 
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Figure 3. Risques relatifs (RR) de tumeurs cérébrales chez les utilisatrices et les non-
utilisatrices de téléphones portables dans l’année médiane 2011, analyse de sensibilité, UK 
Million Women Study. a Stratifié par année de naissance, année de réponse à l’enquête de 
référence et par région uniquement. b Exclusion des femmes ayant complété le questionnaire 
en 1999 et 2000. c Exclusion des 2 premières années de suivi. Les RR sont représentés sous 
forme de carrés ; la surface de chaque carré est inversement proportionnelle à la variance du 
log RR. Les barres d’erreur représentent les intervalles de confiance à 95 % (CI). Reproduit 
d’après Schüz et coll. (2022a), © Schüz et coll., 2022. Publié par Oxford University Press.
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normale du téléphone portable n’aug-
menterait pas le risque de gliome. Les 
mêmes conclusions rassurantes ont été 
tirées d’une mise à jour des données 
de la cohorte UK Million Women Study 
montrant qu’il n’y a aucun risque accru 
de tumeur cérébrale quel que soit le type 
pour l’utilisation quotidienne à long terme 
du téléphone cellulaire, notamment 
quand on considère de façon spécifique 

les zones les plus exposées du cerveau 
(Schüz et coll., 2022a) (Figure 3). La 
question reste cependant posée pour 
l’utilisation très intensive du téléphone 
portable. Toutefois, la Branche ENV a 
récemment réalisé une étude de simu-
lation à partir des résultats d’une étude 
de validation sur les erreurs de décla-
ration dans les études cas-témoin. Elle 
a ainsi pu démontrer que la nature des 

biais dans les analyses de risque caté-
goriel (variance d’erreur plus élevée dans 
les cas) créerait un schéma exposition-
réponse en forme de J avec un risque 
faussement accru chez les utilisateurs 
intensifs. Preuve supplémentaire que 
les risques de gliome précédemment 
observés uniquement chez les utilisateurs 
intensifs de téléphonie mobile résultent 
probablement de biais de rappel.

Estimation mondiale du nombre 
d’orphelins maternels a cause du 
cancer

Lors de l’étude de cohorte sur le cancer 
du sein en Afrique – Disparités des résul-
tats (étude ABC-DO pour African Breast 
Cancer – Disparities in Outcomes), la 
difficulté pour établir un lien avec les 
registres de décès a conduit à la mise en 
place d’un suivi actif des femmes ou de 
leurs proches parents. Cette communi-
cation directe avec des membres de la 
famille a permis de demander quel était 
l’impact du décès de la femme sur ses 
proches, révélant ainsi des inquiétudes 
concernant les soins et l’éducation des 
enfants qui avaient perdu leur mère. 
Cette observation bouleversante de l’im-
pact dévastateur des décès par cancer 

a permis de réaliser qu’il n’y avait jamais 
eu d’estimations mondiales du nombre 
d’orphelins suite au décès par cancer 
de leur mère. La Branche ENV s’est 
donc appuyée sur les estimations de 
mortalité associée au cancer publiées 
par GLOBOCAN (intégré à l’Observa-
toire mondial du cancer) et sur les taux 
de fécondité publiés par les nouvelles 
Projections de population mondiale des 
Nations Unies, pour estimer le nombre 
d’orphelins dus aux décès maternels 
par cancer en 2020, dans 185 pays et 
territoires. Ce nombre s’élevait dans le 
monde à 1 047 000 nouveaux orphelins 
maternels à cause du cancer (Guida et 
coll., 2022) (Figure 4). Près de la moitié 
(48 %) vivaient en Asie et plus d’un tiers 
(35 %) en Afrique. A l’échelle mondiale, 
le cancer du sein était le principal 

responsable (25 %), suivi par le cancer 
du col de l’utérus (20 %) et les cancers 
des voies digestives supérieures (13 %). 
Ce travail novateur a attiré l’attention 
au plus haut niveau : il a été mis en 
avant lors d’une conférence de presse 
à l’occasion du Congrès mondial sur le 
cancer de l’UICC (Union internationale 
contre le cancer) 2022, il a également 
constitué le thème principal des vidéos 
du Directeur général de l’OMS pour la 
Journée mondiale contre le cancer 2023, 
et plusieurs médias l’ont relayé, notam-
ment la revue Cancer Discovery publiée 
par l’American Association for Cancer 
Research (AACR). Les travaux en cours 
englobent le suivi des enfants des mères 
recrutées dans la cohorte ABC-DO et 
l’estimation du nombre d’enfants privés 
de père à cause du cancer.

Figure 4. Infographie présentant l’estimation du nombre de nouveaux orphelins dans le monde à cause des décès maternels par cancer en 
2020. © CIRC.
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Lancement de la 1re edition du code 
contre le cancer en amerique latine 
et dans les caraibes

Le 17 octobre 2023 a vu le lancement de 
la 1re édition du Code contre le cancer en 
Amérique latine et dans les Caraïbes. Il 
s’agit du premier Code régional élaboré 
dans le cadre du Code mondial contre 
le cancer (Espina et coll., 2023). Cette 
1re édition contient 17 recommandations 

Figure 5. Code contre le cancer en Amérique latine et dans les Caraïbes, premier Code régional élaboré dans le cadre du Code mondial contre 
le cancer. © CIRC.

à l’intention du grand public, établies à 
partir des plus récentes données scien-
tifiques fiables concernant les facteurs 
de risque environnementaux, profes-
sionnels, liés au mode de vie et aux 
infections, ainsi qu’aux interventions 
médicales (Figure 5). Chaque recom-
mandation s’accompagne de conseils 
à l’intention des décideurs pour guider 
l’action des gouvernements dans la mise 
en place des infrastructures nécessaires 

qui permettront aux citoyens d’adopter 
les mesures visant à réduire le risque 
de cancer. Toutes les recommandations 
sont adaptées au contexte et aux besoins 
de la région concernée, en tenant compte 
des facteurs de risque particuliers, du 
fardeau de la maladie, des inégalités 
sociales, des obstacles économiques et 
de l’éventail de services offerts par les 
systèmes de santé. Pour préparer ce 
Code régional, il a fallu recueillir, analyser 
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Renforcement des capacites pour la recherche mondiale sur le cancer

Le renforcement des capacités fait partie intégrante des activités de la Branche ENV. Pour chaque programme de recherche, 
elle veille à ce que le niveau d’investissement dans les capacités corresponde aux besoins du milieu où sont réalisées les 
études. Et sa composition reflète le caractère international de la recherche sur le cancer. L’équipe est en effet composée de 
membres originaires de 18 pays, dont neuf en Europe (Allemagne, Espagne, Fédération de Russie, France, Irlande, Lituanie, 
Royaume-Uni, Serbie et Suède), quatre en Afrique (Botswana, Ghana, Nigéria et Zimbabwe), deux en Amérique (Canada et 
Haïti) et trois en Asie (Japon, Liban et République islamique d’Iran).

Le parcours du Dr Clement Narh est l’histoire d’une réussite exemplaire, illustrant l’émergence d’une nouvelle génération 
de leaders internationaux dans le domaine de la recherche sur le cancer. Après avoir soutenu sa thèse de doctorat à 

Mayence (Allemagne) en mai 2020, le Dr Narh a intégré l’équipe ENV en novembre 2020 
pour travailler au projet ESCCAPE sur le cancer de l’œsophage. Deux ans plus tard, 
il est retourné à l’école de santé publique Fred Binka au sein de l’UHAS (University of 
Health and Allied Sciences) au Ghana. Grâce à un programme unique de bourses de 
mentorat compétitives au niveau mondial, instauré par le National Cancer Institute des 
Etats-Unis, il supervise avec la Branche ENV l’extension de l’étude de cohorte ABC-DO 
sur le cancer du sein en Afrique – une cohorte qui a déjà donné de nombreuses indica-
tions concernant les lacunes en matière de survie à ce cancer sur le continent africain. 
Bénéficiant du soutien de la Branche ENV et des instances ghanéennes, ce travail 
permet au Dr Narh d’acquérir une grande expérience en sa qualité de chercheur prin-
cipal pour l’étude ABC-DO au Ghana. Il coordonne en effet tous les aspects de gestion 
de l’étude, sa supervision, le travail sur le terrain et les analyses. Cette expérience est 
déterminante pour l’orientation de sa future carrière professionnelle en tant que respon-
sable de la lutte contre le cancer en Afrique de l’Ouest. Par l’intermédiaire de la Branche 
ENV, le CIRC est également fier de soutenir le projet Research and Excellence in African 
Capacity to Control and Treat Cancer (REACCT-CAN) visant à renforcer les capacités 
de la recherche sur le cancer, soit un investissement de 4 millions de dollars US dans 
six pays, sous l’égide de l’université d’Addis Abeba (Ethiopie) et avec le soutien de la 
Fondation Science for Africa.

Dr Clement Tetteh Narh. Avec l’auto-
risation du Dr Clement Tetteh Narh.

et examiner les données scientifiques les 
plus récentes afin de justifier les recom-
mandations et d’anticiper les difficultés 
de leur mise en œuvre (Aburto et coll., 
2023 ; Baena et coll., 2023a ; Blanco 
et coll., 2023 ; Herrero et coll., 2023 ; 
Reynales-Shigematsu et coll., 2023). La 
Branche ENV a également entrepris une 
étude multi-pays à l’aide de méthodes 
mixtes, afin de tester la compréhension 
et le pouvoir persuasif des recommanda-
tions au sein de la population générale 
de cinq pays de la région concernée par 
ce Code (Lemos et coll., 2023). Enfin, les 

mesures proposées ont été complétées 
par la mise au point d’un programme de 
micro-apprentissage en ligne gratuit, 
convivial et complet, basé sur les compé-
tences et destiné aux professionnels 
des soins de santé primaires, qui sera 
hébergé sur le campus virtuel pour la 
santé publique de l’Organisation pana-
méricaine de la santé (OPS) (Feliu et 
coll., 2023). L’élaboration et la validation 
du Code contre le cancer en Amérique 
latine et dans les Caraïbes a fait appel 
aux compétences de plus de 60 experts 
indépendants dans différents domaines 

(épidémiologie, prévention du cancer, 
promotion de la santé, changement 
des comportements, santé publique et 
politiques publiques), ainsi qu’à des orga-
nismes et aux représentants de la société 
civile et des associations médicales de 
la région, réunis en plusieurs comités et 
groupes de travail, sous la supervision 
du CIRC et de l’OPS. Elaboré par les 
experts de la région et pour la région, 
ce Code constitue un outil exceptionnel 
pour la santé publique et l’éducation à la 
prévention des cancers.



40 rapport biennal 2022/2023



branche epigenomique et mecanismes 41

©
 C

IR
C

/Z
. H

er
ce

g

Branche Epigenomique et mecanismes (EGM)

Secrétariat
Mme Elizabeth Page
Mme Nicole Suty

Boursiers postdoctoraux
Dre Zainab Awada 
(jusqu’en juillet 2023)
Dre Julia Bruno
Dr Samrat Das
Dre Luisa Galati 
(jusqu’en décembre 2022)
Dre Farah Nassar
Dre Grace Odongo
Dre Caroline de Aguiar Pires Poubel
Dre Natalia Spitz Toledo Dias

Doctorants
Mme Bérénice Chavanel
Mme Veronica Fertitta 
(jusqu’en septembre 2022)
Mme Mariana Gomes da Silva Araujo
Mme Hanna Krynska 
(jusqu’en novembre 2022)
Mme Francesca Manara 
(jusqu’en janvier 2023)
M. Athanasios Mouchtaris Michailidis

Chef
Dr Zdenko Herceg

Chef adjoint
Dr Jiri Zavadil

Chercheurs
Dr Akram Ghantous
Dr Tarik Gheit
Dre Rita Khoueiry
Dr Michael Korenjak

Assistants de recherche 
principaux, analystes-gestion 
des données
M. Vincent Cahais
Dre Claire Renard

Assistants de recherche
Mme Sandrine Chopin
M. Cyrille Cuenin
Mme Aurélie Salle
Mme Cécilia Sirand

Mme Shefali Thakur 
(jusqu’en juin 2022)
Mme Tereza Turkova 
(jusqu’en juin 2022)

Etudiants en master
M. Pierre Bertrand 
(jusqu’en juillet 2023)
Mme Pauline Goddard 
(jusqu’en septembre 2023)
M. Julien Ledig 
(jusqu’en septembre 2022)

Stagiaires
Mme Jeliyah Clark 
(jusqu’en août 2022)
M. Stéphane Keita 
(jusqu’en juillet 2022)
Mme Taja Lozar (jusqu’en juin 2023)
M. Recep Uyar (jusqu’en avril 2022)

Chercheurs extérieurs
Dre Assunta Venuti 
(jusqu’en août 2022)
Dr François Virard

La Branche Epigénomique et méca-
nismes (EGM) a pour principal objectif 
d’améliorer notre compréhension du rôle 
des voies et des modifications (épi)gé- 
nétiques, induites par des facteurs 
environnementaux et des processus 
endogènes, dans la survenue de 
cancers, et d’étayer ainsi les études sur 
l’étiologie de la maladie, sa prévention 
et l’évaluation des substances cancéro-
gènes. Pour atteindre cet objectif, elle 
exploite les avancées technologiques et 
conceptuelles en sciences expérimen-

tales et en épidémiologie moléculaire. 
Elle tire également parti du rôle unique 
du CIRC dans la recherche internatio-
nale sur le cancer (Figure 1) (Chung et 
coll., 2023 ; Das et coll., 2022 ; Herceg 
et coll., 2022 ; Karimi et coll., 2023 ; 
Talukdar et coll., 2022a ; Vicente et 
coll., 2022). Les principaux volets de sa 
stratégie consistent à mettre au point 
des méthodes de pointe innovantes en 
biologie moléculaire et cellulaire et en 
épigénomique fonctionnelle, ainsi que 
des outils bioinformatiques et biosta-

tistiques, applicables aux modèles 
expérimentaux de cancer et aux échan-
tillons biologiques humains provenant 
de biobanques associées aux études 
cas-témoin et en population. Avec la 
volonté de mettre davantage l’accent sur 
les études translationnelles, la Branche 
EGM exploite les connaissances sur les 
mécanismes pour identifier des biomar-
queurs d’exposition et de stratification du 
risque. Certains de ses travaux réalisés 
au cours de cet exercice biennal sont 
présentés ci-dessous.
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Figure 1. Objectifs de recherche, collaborateurs, plateformes technologiques et ressources de 
la Branche Epigénomique et mécanismes (EGM). La Branche EGM combine l’épidémiologie 
moléculaire et les études mécanistiques pour étudier le rôle des modifications (épi)génétiques 
et du dérèglement des voies moléculaires, sous l’effet de facteurs environnementaux, et 
identifier ainsi des biomarqueurs d’exposition et du risque de cancer. Elle utilise des approches 
(épi)génomiques, des stratégies de profilage moléculaire et des outils bioinformatiques, 
applicables aux études de cohortes de population (études d’épidémiologie moléculaire 
coordonnées par les chercheurs du CIRC et des collaborateurs extérieurs), ainsi que les plus 
récents modèles in vitro. Son programme de recherche est réalisé en étroite collaboration 
avec les laboratoires et les épidémiologistes du CIRC, et avec des chercheurs extérieurs, 
dont beaucoup font partie de réseaux internationaux créés pour partager des plateformes 
technologiques et des ressources biologiques. La Branche EGM s’attache tout particulièrement 
à renforcer l’interdisciplinarité et à créer une synergie au sein de ses équipes, afin de faciliter 
la mise en commun des résultats scientifiques obtenus dans les différentes disciplines et 
permettre le développement de précieuses compétences transmissibles aux collaborateurs des 
pays à revenu faible et intermédiaire. © CIRC.

Identification des causes et des 
marqueurs epigenetiques du risque 
de cancer chez l’enfant

Les alterations pan-epigenomiques 
precedent le diagnostic depuis 
la naissance et affectent le 
pronostic des leucemies aigues 
lymphoblastiques chez l’enfant

Les cancers pédiatriques sont la 
première cause de mortalité par maladie 
chez les enfants et les adolescents, 
avec une incidence en augmentation et 
des séquelles à vie chez les survivants. 
Concernant la leucémie, forme la plus 
fréquente de cancer pédiatrique, on n’en 
connaît pas les causes exactes, mais de 
plus en plus d’éléments indiquent une 
origine in utero, lors de la redistribution 
globale des modifications de l’épigénome 
(méthylation de l’ADN), responsables de 
la différenciation des tissus (Figure 2A). 
La Branche EGM a donc réalisé le profi-
lage pan-épigénomique de méthylation 
de l’ADN dans le sang néonatal, avec 
suivi des enfants atteints de leucémie 
aiguë lymphoblastique à cellules pré-B 
(LAL pré-B), en effectuant des analyses 
en double aveugle entre des études de 
cohortes prospectives, allant de la nais-
sance au diagnostic (de l’International 
Childhood Cancer Cohort Consortium, 
I4C), et des études de cohortes rétros-
pectives, remontant de la maladie 
clinique vers la naissance. La validation 
a été réalisée à l’aide d’une technique 
et d’une population indépendantes 
(totalisant 317 cas et 483 témoins), 
et complétée par des analyses pan-
tissulaires de la stabilité des profils de 
méthylation (n = 5023 tissus ; 30 types) 
et de la relation méthylation-expression 
(n = 2294 tissus ; 26 types). Au moment 
du diagnostic (n = 644 patients atteints de 
LAL pré-B), l’analyse de la méthylation 
a été réalisée dans les tissus hémato-
poïétiques des patients suivis depuis au 
moins dix ans. Les résultats ont montré 
que l’empreinte génomique joue un rôle 
prépondérant parmi les locus identifiés. 
Ils ont également montré la forte hyper-
méthylation, à la naissance, d’un gène 
immunomodulateur suppresseur de 
tumeur soumis à l’empreinte, chez les 
cas par rapport aux témoins, et ce, dans 
toutes les populations étudiées, notam-
ment les ascendances européennes et 
espagnoles. On a aussi observé des 
régions différentiellement méthylées 
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Figure 2. Identifier les origines et les causes des cancers pédiatriques. A) Le modèle hypothétique. L’exposition à des facteurs externes 
(spécifiques et généraux) et des processus biologiques internes peuvent induire des modifications de l’épigénome, stables et héréditaires par 
mitose, susceptibles d’altérer le programme d’expression génique des cellules souches et progénitrices, provoquant des cancers dans l’enfance et 
plus tard dans la vie, ainsi que l’apparition de phénotypes intermédiaires de prédisposition au cancer pendant le temps de latence entre le moment 
de l’exposition et le début de la maladie. Des phénotypes intermédiaires comme le poids de naissance, le tour de tête et le nombre de naevus, sont 
respectivement associés aux leucémies ou aux lymphomes pédiatriques, aux tumeurs cérébrales et aux mélanomes (chez l’enfant, l’adolescent 
et l’adulte). Les études de la Branche EGM visent à identifier des marqueurs épigénétiques (méthylation de l’ADN) d’expositions spécifiques 
(tabagisme, pollution de l’air, rayonnements ultra-violets et infections) ou générales (statut socioéconomique, saison de naissance et indice de 
masse corporelle des parents). B) Profilage épigénomique in utero et au tout début de la vie pour élucider les origines multifactorielles de la forme 
endémique du lymphome de Burkitt (eBL) en Afrique. (à gauche) Plan d’étude des analyses de cohorte (en haut) et des analyses mécanistiques 
in vitro pour examiner l’interaction épigénome–exposome in utero et au tout début de la vie, et clarifier ainsi les origines multifactorielles de l’eBL 
en Afrique. (à droite) « Heat map » des positions méthylées de façon différentielle (DMPs) dans le génome des lignées cellulaires dérivées de 
lymphocytes B positives et négatives pour le virus d’Epstein–Barr (VEB), des lymphocytes B primaires (BCs) et des cellules lymphoblastoïdes 
(LCLs) (en haut). Gènes fréquemment affectés par les modifications de méthylation, identifiés à partir de l’analyse comparative des profils du 
méthylome associés à la transformation des lymphocytes B (BL signature), à VEB (EBV signature) et à l’exposition à l’aflatoxine B1 (AFB1 signature) 
(en bas). Les analyses mécanistiques ont confirmé le silençage transcriptionnel de TGFBI dépendant de la méthylation de l’ADN et impliquant le 
recrutement de DNMT1 qui est associé à une activation de la voie NF-κB. Les résultats ont montré l’existence d’un possible mécanisme commun 
de transformation des lymphocytes B, partagé par les principaux facteurs de risque de l’eBL (VEB et AFB1), ce qui laisse supposer l’existence d’un 
déterminant clé de la maladie qui pourrait permettre la mise au point de stratégies thérapeutiques ciblées plus efficaces. A) © CIRC/Z. Herceg. 
B) (à gauche) © CIRC, (à droite) Reproduit d’après Manara et coll. (2022). © 2022 par les auteurs. Licence MDPI, Bâle, Suisse.
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(DMR pour differentially methylated 
region) qui restaient stables pendant les 
années de suivi après la naissance dans 
les tissus hématopoïétiques, ainsi que 
dans les tissus sanguins de substitution 
et les tissus cibles de la moelle osseuse. 
Cette méthylation différentielle modifiait 
l’expression génique et présentait une 
corrélation avec le taux de survie à la 
LAL pré-B, étayant ainsi un rôle trans-
lationnel et fonctionnel des marqueurs 
épigénétiques. L’étude a démontré qu’il 
était possible de détecter, dès la nais-
sance, de manière reproductible sur trois 
continents et dans deux ethnies, des 
altérations épigénétiques en tant que 
précurseurs potentiels prédisposant aux 
leucémies chez l’enfant.

Etude de profils epigenomiques 
in utero et en debut de vie 
pour elucider les origines 
multifactorielles de la forme 
endemique du lymphome de Burkitt 
en Afrique

Le lymphome de Burkitt (LB) est le 
cancer le plus fréquent chez l’enfant en 
Afrique subsaharienne. L’infection par le 
virus d’Epstein–Barr (VEB) étant néces-
saire mais pas suffisante pour induire la 
maladie, il est clair que son étiologie est 
multifactorielle. Pour mieux comprendre 
l’effet synergique des co-infections et de 
l’exposition aux mycotoxines sur l’épigé-
nome, susceptible d’être à l’origine de 
la survenue du LB, la Branche EGM a 
utilisé des techniques de pointe in vitro 
et s’est appuyée sur une cohorte mères-
enfants bien établie du Burkina Faso 
(cohorte MISAME-III coordonnée par le 
Dr Carl Lachat de l’Université de Gand) 
et sur une cohorte de tumeurs de LB 
(Figure 2B). Elle a ainsi réalisé le profi-
lage du méthylome sur des tumeurs de 
LB et sur des échantillons biologiques 
recueillis pendant la grossesse (mères) et 
au tout début de la vie (enfants âgés de 6 
à 12 mois). Des analyses mécanistiques 
in vitro sont venues compléter ce profi-
lage pour identifier des biomarqueurs 
d’exposition, déterminer les risques de 
LB et élucider les mécanismes précoces 
en cause (Figure 2B). Les données obte-
nues jusqu’à présent indiquent un effet 
synergique du VEB et de l’aflatoxine 
B1 (mycotoxine) sur les taux de sécré-
tion de cytokines immunorégulatrices 
des lymphocytes B et sur l’expression 
de plusieurs gènes associés au cancer. 

Figure 3. A) Les empreintes moléculaires permettent de conclure à une exposition aux 
rayonnements ultra-violets (UV) et de distinguer les différents types de mélanome, notamment 
le mélanome acral, type le plus fréquent chez les sujets à peau plus foncée et qui touche des 
zones cutanées non exposées au soleil, telles que les paumes de main (comme indiqué sur la 
figure). B) (en haut) Cartes épigénomiques montrant que le mélanome cutané non UV-dépendant 
ressemble davantage au mélanome acral (superposition des cartes) qu’au mélanome cutané 
UV-dépendant. (en bas) La probabilité de survie des patients atteints de mélanome cutané non 
UV-dépendant, comme celle des patients atteints de mélanome acral, est moins bonne que la 
survie des patients atteints de mélanome cutané UV-dépendant. Valeur P obtenue avec le test 
de log-rank. A) © CIRC/Z. Herceg. B) Reproduit d’après Vicente et coll. (2022).

Elles révèlent l’existence de potentiels 
gènes épigénétiques « moteurs » du LB 
(epidrivers) parmi les gènes régulateurs 
épigénétiques (Manara et coll., 2022). La 
poursuite de ce travail devrait permettre 
de mieux comprendre le rôle des facteurs 
environnementaux et des mécanismes 
qui sous-tendent le développement 
du LB et d’identifier des biomarqueurs 
précoces de la maladie, pertinents pour 
la prévention dans les pays à revenu 
faible et intermédiaire.

Analyses genomiques croisees des 
melanomes cutane et acral pour 
identifier des facteurs pronostiques 
de la maladie associes a la 
pathobiologie et a l’exposition aux 
rayonnements ultra-violets

Il existe un lien de causalité entre l’expo-
sition aux rayonnements ultra-violets 
(UV) et le mélanome cutané qui survient 
principalement chez les personnes à la 
peau claire. Toutefois, les mécanismes 
épigénétiques sous-jacents, connus 
sous le nom de capteurs moléculaires 
de l’exposition, n’ont pas été étudiés 

dans des échantillons biologiques 
cliniques. La Branche EGM a donc 
réalisé un profilage intégré, clinique, 
épigénomique (méthylome de l’ADN), 
génomique et transcriptomique de 
mélanomes cutanés provenant de deux 
cohortes multi-ethniques (la cohorte du 
Barretos Cancer Hospital au Brésil, et la 
cohorte du Cancer Genome Atlas/Skin 
Cutaneous Melanoma [TCGA/SKCM]). 
L’étude a permis d’identifier des alté-
rations liées aux UV, ciblant des voies 
immunologiques et ayant un rôle moteur 
potentiel multi-omique dans la cancéro-
genèse, susceptible d’affecter la survie 
du patient. Le séquençage ciblé a permis 
de valider les altérations les plus intéres-
santes et offre ainsi des perspectives 
rentables d’application clinique.

Publiée dans Nature Communications 
(Vicente et coll., 2022), cette étude a 
également révélé d’importantes caracté-
ristiques des mélanomes, indépendantes 
de l’exposition aux UV (Figure 3). De 
fait, un sous-ensemble de mélanomes 
cutanés ne présentait aucune signature 
moléculaire UV. Leur profil moléculaire 
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et leur pronostic clinique étaient non 
seulement différents de ceux des méla-
nomes liés à l’exposition aux UV, mais 
ils ressemblaient aussi à ceux du méla-
nome acral pathologiquement distinct. 
Le mélanome acral se développe en 
effet sur des régions cutanées rarement 
exposées au soleil, telles que la paume 
des mains et la plante des pieds ; c’est 
le type le plus fréquent chez les sujets à 
peau plus foncée.

En incluant des patients de différentes 
couleurs de peau, cette étude a élargi 
le spectre des recherches à différentes 
formes de mélanome et permet de 
mieux comprendre l’étiologie de ce type 
de cancer qui n’est pas nécessaire-
ment déclenché par l’exposition aux UV. 
Ces interactions gène–environnement 
montrent l’existence de mécanismes 
ayant un impact translationnel dans la 
mélanomagenèse (Vicente et coll., 2022).

Figure 4. Projet ARISTOCANCERS sur le rôle de l’acide aristolochique (AA) dans le développement de cancers chez l’homme. A) Plan d’analyse 
multi-omique de la mutagénicité/cancérogénicité de l’AA dans les cancers urothéliaux de l’appareil urinaire haut et des biomarqueurs indiquant 
la présence de tumeurs et les récidives. B) Distribution dans le monde des plantes du genre Aristolochia, des cancers associés à l’AA, des 
signalements de mutagénèse associée à l’AA et de néphropathies à l’AA (AAN), d’après la revue de Das et coll. (2022). mRNA : ARN messager ; 
miRNA : microARN. A) © CIRC. B) D’après Das et coll. (2022).

Analyses integrees multi-omiques 
des cancers urotheliaux associes a 
l’acide aristolochique

Les plantes du genre Aristolochia 
contiennent des acides aristolochiques 
(AA) à l’origine de néphropathies et de 
cancers urologiques, hépatobiliaires 
et autres. Les tumeurs résultant d’une 
exposition aux plantes médicinales ou 
aux aliments contenant de l’AA portent 
une signature moléculaire particulière 
qui constitue un marqueur d’exposi-
tion à cette substance toxique. Sous la 
supervision de la Branche EGM, le projet 
ARISTOCANCERS (https://aristocancers. 
iarc.who.int/) étudie le rôle de l’AA dans 
la survenue des carcinomes urothé-
liaux de l’appareil urinaire haut, dans 
les régions d’Europe du Sud à forte inci-
dence de néphropathie à l’AA (Karanović 
et coll., 2022). Pour cette étude de 
cas, la Branche EGM et ses collabora-

teurs ont réalisé l’analyse multi-omique 
des tumeurs urothéliales de l’appareil 
urinaire haut et des échantillons d’urine 
des patients. Les résultats ont révélé 
des processus complexes de cancé-
rogenèse, notamment la formation 
d’adduits à l’ADN spécifiques, le remo-
delage de réseaux de régulation génique 
à plusieurs niveaux, et des empreintes 
mutationnelles caractéristiques, à la fois 
dans l’ADN génomique et dans l’ARN 
messager (ARNm). Un test urinaire basé 
sur la détection des microARN (miARN) 
a été conçu pour détecter la présence 
de tumeurs et les récidives (Figure 4A). 
Dans de nombreux pays, les réglemen-
tations permettent la commercialisation 
des plantes médicinales contenant de 
l’AA et les voies d’exposition restent 
ignorées. Pour sensibiliser au problème, 
la Branche EGM a publié dans Nature 
Reviews Cancer une revue complète, 
détaillant les effets mutagènes et 

https://aristocancers.iarc.who.int/
https://aristocancers.iarc.who.int/
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cancérogènes de l’AA (Das et coll., 2022), 
en insistant sur la nécessité d’éliminer 
les sources d’exposition pour réduire 
les taux de cancer. L’étude souligne les 
difficultés rencontrées pour évaluer la 
néphrotoxicité et la cancérogénicité de 
l’AA (Figure 4B), tout en proposant des 
actions coordonnées à l’échelle mondiale 
pour limiter ses sources d’exposition et 
éviter les préjudices considérables résul-
tant des cancers et d’autres pathologies 
qui lui sont associés.

Signatures mutationnelles 
de l’exposition alimentaire a 
l’acrylamide dans le cancer du rein

Classée par le programme des Mono-
graphies du CIRC comme probablement 
cancérogène pour l’homme (1994), 
l’acrylamide est présent dans l’alimen-

Figure 5. Projet MODARC sur les signatures mutationnelles de l’exposition alimentaire à l’acrylamide (ACR) dans le cancer du rein. A) Représentation 
schématique de l’analyse des signatures mutationnelles à l’échelle du génome, dans les tumeurs de patients atteints de carcinome rénal à cellules 
claires (ccRCC) participant à l’étude de cohorte néerlandaise sur l’alimentation et le cancer (NLCS). T : zone de tissu tumoral ; C : tissu témoin non 
tumoral. B) Signatures mutationnelles COSMIC identifiées dans les ccRCC de l’étude NLCS, et leur distribution dans les échantillons de chaque 
groupe d’exposition à l’ACR. C) Signature mutationnelle du glycidamide (GA), métabolite réactif de l’ACR. D) Le regroupement hiérarchique 
des échantillons de ccRCC de l’étude NLCS d’après les signatures mutationnelles montre un enrichissement relatif en signature du GA dans le 
groupe fortement exposé à l’ACR alimentaire (rectangle rouge). BMI : indice de masse corporelle ; FFPE : fixé au formol, inclus dans la paraffine ; 
SBS : substitution d’une seule base ; WGS : séquençage pangénomique. © CIRC.

tation (les féculents) et la fumée de 
tabac. Les résultats des précédentes 
études sur l’exposition alimentaire à 
l’acrylamide et la survenue du cancer 
n’ont pas été concluants, bien qu’un 
risque potentiel élevé de carcinome 
rénal à cellules claires (CRCC) ait été 
évoqué chez les non-fumeurs. En colla-
boration avec l’Université de Maastricht 
et le United States Food and Drug 
Administration National Center for 
Toxicological Research, la Branche EGM 
a entrepris le projet MODARC, financé 
par le World Cancer Research Fund 
International, pour chercher une relation 
moléculaire entre l’ingestion alimen-
taire d’acrylamide et le CRCC dans 
une étude de cohorte néerlandaise sur 
l’alimentation et le cancer (NLCS pour 
Netherlands Cohort Study) rassemblant 
120 852 participants, dont 480 cas de 

cancer du rein. Les analyses génomiques 
ont ainsi révélé la présence de signatures 
mutationnelles COSMIC endogènes 
dans tous les échantillons de tumeurs, 
indépendamment des antécédents 
d’exposition alimentaire à l’acrylamide 
(Figure 5A, B). Cependant, une approche 
optimisée d’attribution des signatures in 
silico a montré un enrichissement deux 
fois plus important en signatures muta-
tionnelles du glycidamide, métabolite 
réactif de l’acrylamide, précédemment 
décrit par la Branche EGM (Figure 5C), 
en cas d’exposition élevée à l’acrylamide 
(Figure 5D). Ces observations indiquant 
l’existence possible d’un lien entre la 
mutagenèse induite par le glycidamide 
et la survenue d’un CRCC, justifient des 
études complémentaires à plus grande 
échelle dont les résultats pourraient 
contribuer à l’élaboration de mesures 
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Figure 6. Mise au point de tests robustes et sensibles pour la détection des acides nucléiques d’environ 250 agents infectieux, notamment des 
virus, des parasites et des bactéries. Ces tests combinent deux étapes : i) réaction de polymérisation en chaîne (PCR) multiplexée en utilisant 
des amorces spécifiques pour l’amplification de l’ADN, et ii) hybridation de l’amplicon aux sondes couplées aux billes pour identifier les agents 
infectieux (technologie Luminex). © CIRC.

pour réduire l’exposition à l’acrylamide et 
prévenir la survenue de cancers qui lui 
sont associés.

Outils de laboratoire pour les 
etudes epidemiologiques sur les 
cancers viro-induits

La plateforme du CIRC a mis en place 
des tests hautement sensibles repo-
sant sur la technologie Luminex, qui 
permettent d’identifier des biomarqueurs 
viraux dans les fluides corporels, tels 
que l’ADN circulant du virus du papil-
lome humain (ADNc du VPH) (Galati 
et coll., 2022a) (Figure 6). L’utilisation 
de tests basés sur l’analyse des fluides 
corporels présente des avantages, 
notamment l’obtention plus rapide 
des résultats et une meilleure prise en 
charge des patients, plus particulière-
ment en matière de diagnostic précoce 
et de surveillance de la maladie (Karimi 
et coll., 2023). En collaboration avec 
l’Institut européen d’oncologie (Italie), 
la Branche EGM a élaboré une étude 
de validation de concept pour comparer 
plusieurs approches diagnostiques non 
invasives, afin d’identifier des carci-
nomes épidermoïdes de la tête et du cou 

(CETC) associés au VPH, en utilisant 
une combinaison de tests de détection 
de l’ADNc du VPH dans le plasma et de 
l’ADN du VPH dans des prélèvements 
buccaux de sujets atteints de CETC 
(n = 132) et non atteints (n = 10). Les 
résultats ont montré que l’ADN du VPH 
dans les échantillons buccaux, et un peu 
plus, l’ADNc du VPH dans le plasma, 
constituaient des biomarqueurs fiables et 
hautement sensibles pour l’identification 
des carcinomes épidermoïdes oropha-
ryngés (CEOP) positifs pour le VPH. 
L’utilisation d’une combinaison de tests 
de détection de l’ADNc du VPH16 dans 
le plasma et de l’ADN du VPH16 dans 
les gargarismes, a permis l’identification 
de 100 % des CEOP liés à l’infection 
par VPH16 (15 sur 15 ; intervalle de 
confiance à 95 % : 76,14–100,00), même 
aux stades les plus précoces détectés 
par tomodensitométrie. Cette étude de 
validation de concept qui vient compléter 
et étendre les travaux de Robbins et coll. 
(2022) montre que les biomarqueurs 
non invasifs dans les fluides corporels 
peuvent constituer des outils d’appoint, 
faciles à appliquer avec les méthodes 
disponibles, dans un algorithme diagnos-
tique des CEOP induits par les VPH.

Perte de poids induite par chirurgie 
bariatrique et alterations associees 
du profil de methylation de l’ADN 
sur l’ensemble du genome chez les 
sujets obeses

L’obésité est une maladie chronique multi-
factorielle qui affecte gravement la santé, 
avec notamment le risque de développer 
certains types de cancers. La Branche 
EGM a tiré parti d’études d’intervention 
(notamment la cohorte ISS-Rome sur la 
chirurgie bariatrique et la restriction calo-
rique) pour étudier les effets de la perte 
de poids induite par la chirurgie baria-
trique sur les paramètres cliniques et 
les altérations épigénomiques chez les 
sujets souffrant d’une obésité importante 
(Figure 7). A partir des prélèvements 
sanguins et des données de suivi 
recueillies lors de l’étude, elle a analysé 
le méthylome afin d’identifier des gènes 
différentiellement méthylés et les voies 
liées à la perte de poids. Pour étayer 
les résultats, une réplication des mêmes 
analyses a été réalisée sur une série de 
jumeaux monozygotes, non concordants 
du point de vue de l’indice de masse 
corporelle. Les jumeaux obèses dans 
l’étude de réplication ont perdu du poids 
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Figure 7. Perte de poids et altérations du méthylome chez les sujets obèses. A) Plan d’étude détaillant les participants et les temps de prélèvement. 
B) Modification des trajectoires d’indice de masse corporelle (BMI) à 6 mois et 12 mois après la chirurgie bariatrique. C) Diagramme de Manhattan 
présentant l’ensemble des positions de méthylation différentielles (DMPs) sur les autosomes après la perte de poids. D) Diagramme en volcan 
présentant les DMPs hyperméthylées et hypométhylées. E) « Heat map » présentant les profils de méthylation de l’ADN des DMPs associés 
à la perte de poids. F) L’analyse de la différence entre l’âge épigénétique (EA) et l’âge chronologique, indiquant l’accélération de l’horloge 
épigénétique (EAA), réalisée à différents moments après la chirurgie bariatrique, montre un ralentissement de l’horloge épigénétique au cours 
de la perte de poids. L’analyse de l’âge épigénétique a été réalisée à l’aide de la méthode Hannum en prenant le résidu de la régression de l’âge 
épigénétique (d’après les valeurs β de 71 sites CpG) par rapport à l’âge chronologique. Les valeurs positives de l’âge épigénétique indiquent qu’il 
est supérieur à celui attendu d’après l’âge chronologique. Reproduit avec l’autorisation de Talukdar et coll. (2022a).
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grâce à la restriction calorique et ont 
servi de groupe témoin, ne bénéficiant 
pas d’une chirurgie bariatrique. L’analyse 
du méthylome a révélé 41 positions de 
méthylation différentielle significatives 
(Bonferroni P < 0,05) et 1169 positions 
de méthylation différentielle potentielles, 
associées à la perte de poids induite 
par chirurgie bariatrique. Parmi les 
positions de méthylation différentielle 
significatives, les plus importantes ont 

été confirmées dans la cohorte indépen-
dante de jumeaux monozygotes, non 
concordants du point de vue de l’indice 
de masse corporelle. L’étude de la voie 
d’enrichissement en gènes associés aux 
régions de méthylation différentielle a 
montré l’importance des voies fonction-
nelles liées aux fonctions immunitaires 
et au diabète de type 1. De plus, la perte 
de poids induite par chirurgie bariatrique 
a aussi considérablement ralenti l’hor-

loge épigénétique (âge épigénétique), 
12 mois après l’intervention (Figure 7) 
(Talukdar et coll., 2022a). Ces résultats 
prouvent que la perte de poids améliore 
l’âge biologique (épigénétique) et le statut 
métabolique/clinique des sujets obèses. 
Les études en cours visent à déterminer 
si certaines modifications épigénétiques, 
survenant dès le début de la perte de 
poids, contribuent à réduire le risque de 
cancer associé à l’obésité.
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IARC’s Indian HPV vaccine study has shown that the efficacy of a single dose against persistent HPV 16 and 18 infections  was as

high as that of three doses due to high and durable antibody response in the single dose recipients 10 years post-vaccination

The introduction of single dose HPV vaccination is

expected to eliminate cervical cancer as a public health

priority in India in 50 years

If HPV vaccination is introduced now in India, 

it could prevent almost 1 million cervical cancer cases

among the birth cohort currently aged 10 years or younger

India alone contributes to 

one fifth of global burden 

of cervical cancers

Efficacy of HPV vaccine against persistent

HPV 16/18 infections in IARC India trial:

90.1% 92.7% 90.1%
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Au cours de l’exercice biennal 2022–
2023, la Branche Détection précoce, 
prévention et infections (EPR) a acti-
vement participé aux domaines de 
recherche prioritaires du CIRC, afin 
d’aider les pays à mettre en œuvre des 
interventions de prévention et de détec-
tion précoce fondées sur des données 
probantes et adaptées au contexte local.

Sachant qu’il est possible d’éviter les 
infections grâce à des interventions 
à visée préventive, la Branche EPR a 
poursuivi ses travaux pour améliorer 
les estimations mondiales, régionales 
et nationales sur le cancer avec de 
nouvelles données et de nouvelles 
méthodologies, notamment en ce qui 
concerne les cancers ayant un lien de 
causalité avec le virus d’Epstein–Barr 
(VEB). Une méta-analyse combinant 

les résultats de 220 études rassemblant 
plus de 68 000 cas d’adénocarcinome 
gastrique, a ainsi démontré que la préva-
lence de VEB dans les cellules tumorales 
atteignait 7,5 %, suggérant une inci-
dence annuelle mondiale de 81 000 cas 
de cancer gastrique associés au VEB 
(Hirabayashi et coll., 2023a). Dans 
une autre méta-analyse, la prévalence 
du VEB atteignait 11,0 % dans les 
lymphomes gastriques diffus à grandes 
cellules B (LGDGCB) (Hirabayashi et 
coll., 2023b). Ces résultats confirment 
ceux obtenus dans une grande série 
représentative de tumeurs provenant de 
patients diagnostiqués avec différents 
types de lymphome, en France (Donzel 
et coll., 2022) et au Rwanda (Mpunga 
et coll., 2022), indiquant une importante 
implication étiologique de VEB dans le 
LGDGCB, en plus de ses associations 

bien établies avec des sous-types du 
lymphome de Hodgkin, du lymphome 
de Burkitt et du lymphome à cellules T 
tueuses naturelles. Enfin, selon une 
méta-analyse portant sur 520 études, 
42 % des cirrhoses dans le monde sont 
imputables au virus de l’hépatite B et 
21 % au virus de l’hépatite C (Alberts et 
coll., 2022). Ces résultats permettront 
d’éclairer les politiques visant à éradi-
quer l’hépatite virale.

La Branche EPR s’intéresse aussi au 
rôle du VIH dans le fardeau du cancer. 
S’agissant du cancer du col de l’utérus, 
le fardeau mondial de la maladie liée au 
VIH a été estimé à 5 %. Cependant, ce 
pourcentage varie énormément selon 
les pays. Il dépasse les 40 % en Afrique 
australe où la prévalence du VIH est bien 
plus élevée chez les jeunes femmes 

Not applicable
No data

ASIR per 100.000
0 to <2.5
2.5 to <5
5 to <10
10 to <20
≥20

HIV-attributable Cervical Cancer(A) 

Not applicable
No data

ASIR per 100.000
0 to <0.5
0.5 to <2
2 to <4
4 to <8
≥8

HIV-attributable Kaposi Sarcoma(B) 

Figure 1. Taux d’incidence ajusté sur l’âge (ASIR pour age-standardized incidence rates) en 2020, par pays, pour A) le cancer du col de l’utérus 
attribuable au VIH et B) le sarcome de Kaposi attribuable au VIH, avec au dénominateur la population féminine (pour le cancer de l’utérus) 
ou la population totale (pour le sarcome de Kaposi). A) Reproduit d’après Ibrahim Khalil et coll. (2022a). © 2022 Organisation mondiale de la 
Santé ; sous licence UICC. International Journal of Cancer publié par John Wiley & Sons Ltd, au nom de l’UICC. B) Reproduit d’après Ibrahim 
Khalil et coll. (2022b). © 2022 Organisation mondiale de la Santé ; sous licence UICC. International Journal of Cancer publié par John Wiley & 
Sons Ltd, au nom de l’UICC.

A

B
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(Ibrahim Khalil et coll., 2022a). Toujours 
en ce qui concerne le rôle étiologique du 
VIH, on estime à 19 560 le nombre de 
cas de sarcome de Kaposi liés au VIH, 
diagnostiqués chaque année en Afrique 
subsaharienne (~80 % du fardeau 
mondial de la maladie), contre 5064 cas 
de sarcome de Kaposi (classique ou 
endémique) non liés au VIH (~60 % du 
fardeau mondial de la maladie) (Figure 1) 
(Ibrahim Khalil et coll., 2022b).

Au cours de cet exercice biennal, les 
études de la Branche EPR ont fourni 
des données précieuses qui sont venues 
étayer la recommandation de l’OMS 
émise en 2022 en faveur de l’administra-
tion d’une dose unique de vaccin contre 
le virus du papillome humain (VPH). En 
Inde, le suivi annuel d’une vaste cohorte 
de femmes (n = 17 729) a en effet montré 
qu’une seule dose de vaccin quadrivalent 
induisait une réponse immunitaire aussi 
solide 10 ans après la vaccination et une 
protection aussi efficace contre les infec-
tions persistantes par le VPH16/18 que 
deux ou trois doses (Joshi et coll., 2023a). 

Dans le cadre de l’essai contrôlé rando-
misé Dose Reduction Immunobridging 
and Safety Study (DoRIS), la compa-
raison des titres d’anticorps chez les 
filles âgées de 9 à 14 ans ayant reçu 
une seule dose du vaccin nonavalent en 
République-Unie de Tanzanie et chez 
les filles âgées de 10 à 18 ans de l’étude 
du CIRC en Inde ayant reçu une seule 
dose du vaccin quadrivalent, a montré 
une protection similaire et durable chez 
les jeunes Tanzaniennes (Baisley et coll., 
2022).

Evaluer l’efficacité de la vaccination 
contre le VPH est indispensable pour 
renforcer l’engagement politique et 
financier des autorités de santé (Schulte-
Frohlinde et coll., 2022). Les études de 
la Branche EPR se sont donc attachées 
à démontrer l’impact bénéfique de cette 
vaccination sur le fardeau des maladies 
liées au VPH au sein de la population, 
dans les pays à revenu faible et intermé-
diaire (PRFI). Le Rwanda ayant été le 
premier pays africain à mettre en œuvre 
un programme national de vaccination 

contre le VPH en 2011, des enquêtes 
transversales ont été réalisées à Kigali, 
en 2013–2014 (enquête de référence) et 
en 2019–2020 (répétition de l’enquête), 
chez les femmes sexuellement actives 
âgées de 17 à 29 ans (Figure 2), afin 
d’évaluer la capacité du programme de 
vaccination à diminuer la prévalence 
du VPH (Sayinzoga et coll., 2023). Les 
résultats de ces enquêtes ont montré 
une diminution de la prévalence des 
VPH ciblés par le vaccin. Elle est en 
effet passée de 12 % dans l’enquête 
de référence à 5 % lors de la répétition 
de l’enquête, avec une efficacité vacci-
nale globale ajustée de 47 % (intervalle 
de confiance à 95 % [IC] : 31–60 %) et 
une efficacité vaccinale indirecte ajustée 
(due à l’immunité de groupe) de 32 % 
(IC 95 % : 9–49 %).

La Branche EPR s’intéresse également 
au cancer de l’estomac. Sachant qu’il 
représente un fardeau important dans le 
monde et que sa cause principale, à savoir 
l’infection chronique par Helicobacter 
pylori, est curable, il constitue une cible 

Figure 2. Prévalence du virus du papillome humain (VPH) lors de l’enquête de référence et de sa répétition au Rwanda, en fonction du type 
de VPH et de l’âge. Les barres d’erreur représentent les intervalles de confiance à 95 %. Types ciblés par le vaccin : VPH6, 11, 16 et 18. Types 
non ciblés par le vaccin : 40 types détectés à l’aide des amorces générales GP5+ ou GP6+ pour PCR (polymerase chain reaction), autres que 
les quatre types ciblés par le vaccin. NA : non applicable (sans objet). * Enquête de référence/répétition. † Répétition de l’enquête. Reproduit 
d’après Sayinzoga et coll. (2023). © 2023 Organisation mondiale de la Santé. Publié par Elsevier Ltd.
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logique d’action mondiale. Dans le cadre 
de l’enquête ENIGMA (Epidemiological 
Investigation of Gastric Malignancy) du 
CIRC, la Branche EPR utilise des biomar-
queurs et des techniques classiques 
pour identifier les facteurs susceptibles 
d’expliquer les variations régionales et 
ethniques du risque de cancer gastrique 
(par exemple, la consommation de 
sel) (Knaze et coll., 2023). Une autre 
enquête, l’étude GISTAR menée en colla-
boration avec l’Université de Lettonie, a 
montré une observance élevée à l’ap-
proche « dépister-traiter l’infection par 
H. pylori » combinée au suivi endosco-
pique chez les sujets ayant accepté de 
participer à l’étude, et les motifs de refus 
ont été documentés en détail, justifiant 
ainsi les efforts de sensibilisation (Leja 
et coll., 2022). Cette étude a également 
fourni des informations importantes 
sur l’antibiorésistance chez les sujets 
ayant reçu un traitement d’éradication 
de H. pylori. Les résultats indiquent en 
effet que le traitement à base de clari-
thromycine, contrairement au traitement 
à base d’amoxicilline et de bismuth, doit 
être évité en population générale car 
il renforce le résistome intestinal. La 
Branche EPR a aussi comparé les corré-
lations et les variations temporelles entre 
le cancer de l’estomac et le cancer de 
l’œsophage dans différentes populations 

afin d’étudier les similitudes et les diffé-
rences étiologiques (Li et coll., 2023b).

En tant que membres du Groupe de 
travail consacré à l’élaboration des lignes 
directrices de l’OMS pour le dépistage 
et le traitement du cancer du col de 
l’utérus, les chercheurs de la Branche 
EPR ont identifié les priorités en matière 
de recherche opérationnelle pour l’intro-
duction de nouveaux algorithmes de 
dépistage à l’échelle de la population, 
notamment avec les tests de détection 
de l’ADN et de l’ARN messager (ARNm) 
du VPH avec ou sans triage (Broutet et 
coll., 2022). Ses études visent à fournir 
des données factuelles pour étayer les 
directives de l’OMS. Les performances 
de l’inspection visuelle après application 
d’acide acétique (IVA) et de la colpos-
copie, en tant que techniques de triage, 
ont ainsi été évaluées dans le cadre de 
l’étude multicentrique ESTAMPA, menée 
en Amérique latine, dans laquelle plus de 
40 000 femmes âgées de 30 à 64 ans ont 
été dépistées à l’aide d’un test de détection 
du VPH. Même si les résultats variaient 
entre les praticiens et les sites d’étude, la 
sensibilité des deux techniques de triage 
était élevée pour la détection des néopla-
sies cervicales intraépithéliales de grade 
2 ou 3 (CIN2/3) (IVA : 84,5 % ; colpos-
copie : 91,2 %), avec une diminution de 

presque 50 % du taux d’orientation vers 
des examens complémentaires (Baena 
et coll., 2023b ; Valls et coll., 2023). Les 
résultats d’une étude longitudinale en 
Chine, rassemblant 9526 femmes, ont 
également montré qu’il était possible de 
trier de façon efficace celles dont les 
tests VPH sur auto-prélèvement étaient 
positifs, grâce au génotypage VPH16/18 
combiné au test de méthylation de l’ADN 
(avec orientation vers une colposcopie 
des femmes positives pour le VPH16/18 
et test de méthylation pour les femmes 
négatives pour le VPH16/18). La sensibi-
lité de cette stratégie de triage atteignait 
96,6 % avec une spécificité de 58,3 % 
pour détecter les lésions CIN2+, et le taux 
d’orientation vers une colposcopie était 
réduit de moitié (Zhang et coll., 2022a). 
Enfin, le génotypage des échantillons 
cervicaux de 1252 participantes à l’étude 
ESTAMPA (dont 398 femmes avec des 
lésions CIN2+) a montré que la diversité 
génotypique (prévalence de différents 
types de VPH) diminuait progressivement 
plus le grade de la lésion était élevé : 
43 % pour les CIN1/2, 28 % pour les 
CIN3 et 8 % pour les cancers (Basiletti et 
coll., 2022 ; Correa et coll., 2022).

Dans le cadre d’un suivi longitudinal de 
1153 femmes vivant avec le VIH en Inde, 
la Branche EPR a montré que l’infection 

Figure 3. Principaux critères à remplir pour un programme de dépistage organisé. Une revue systématique et un consensus d’experts ont 
permis d’identifier 16 critères essentiels. Reproduit d’après Zhang et coll. (2022b). © Zhang et coll., 2022.
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chronique par le VPH multipliait par 138 
le risque de lésions CIN2+. En effet, les 
femmes qui vivent avec le VIH, mais dont 
le test VPH est négatif, n’ont quasiment 
aucun risque de développer une CIN2+ 
dans les 3,5 prochaines années, ce qui 
vient appuyer la recommandation de 
l’OMS d’allonger l’intervalle entre les 
dépistages à 3–5 ans, même si le risque 
de cancer du col de l’utérus est important 
chez ces femmes (Joshi et coll., 2023b).

Par ailleurs, la Branche EPR a étudié 
l’efficacité et l’innocuité des traitements 
par thermoablation et cryothérapie 
des lésions précancéreuses du col 
de l’utérus, dans le cadre d’un vaste 
essai contrôlé randomisé en Zambie 
(Mwanahamuntu et coll., 2022). Elle a 
également procédé à un examen systé-
matique des données scientifiques sur 
le sujet (Zhang et coll., 2023a). Une 
autre étude, menée au Bénin, en Côte 
d’Ivoire et au Sénégal, a démontré la 
faisabilité du dépistage opportuniste 
d’un grand nombre de femmes dans le 
cadre des soins de santé primaires et 
le taux d’acceptation élevé (88 %) du 
traitement ablatif le jour-même. Le prin-
cipal problème de mise en œuvre d’une 
telle approche réside dans le faible taux 
d’observance (66,1 %) chez les femmes 
orientées vers des établissements de 
plus haut niveau pour un traitement par 

excision ou pour des examens complé-
mentaires en raison d’une suspicion de 
cancer (Selmouni et coll., 2022a).

Des études sont en cours pour évaluer 
l’efficacité du dépistage de cancers 
autres que celui du col de l’utérus 
(cancers du côlon-rectum, de l’estomac, 
du poumon, de la prostate et du sein). 
S’agissant du cancer du sein, dans le 
cadre d’un essai contrôlé randomisé en 
Inde pour étudier l’efficacité du dépis-
tage par examen clinique des seins 
chez les femmes âgées de 35 à 69 ans, 
le suivi sur le long terme (14 ans) des 
115 290 participantes a montré que le 
taux d’incidence de ce cancer au stade 
précoce, ajusté sur l’âge, était plus élevé 
chez les femmes dépistées (risque relatif 
[RR] : 1,4 ; IC 95 % : 1,1–1,8) que chez 
les femmes non dépistées, mais que 
le taux de mortalité restait le même 
(RR : 1,1 ; IC 95 % : 0,8–1,5) (Ramadas 
et coll., 2023).

Au cours d’un projet pilote de démon- 
stration, mené au Maroc en collabo-
ration avec le ministère de la Santé, 
10 000 hommes et femmes âgés de 50 à 
75 ans participent au dépistage du cancer 
colorectal réalisé par test immunochi-
mique fécal (TIF) dans le cadre des soins 
de santé primaires (Selmouni et coll., 
2022b). Parmi les 4,7 % positifs au TIF, 

l’observance pour la coloscopie n’était 
que de 62,6 %, principalement à cause 
de l’allongement du temps d’attente, les 
services d’endoscopie étant débordés. 
Le taux de détection du cancer colorectal 
était faible (0,5 pour 1000 dépistés).

Une étude de la Branche EPR a donné 
des estimations quantitatives de l’im-
pact de la pandémie de COVID-19 
sur les programmes de dépistage du 
cancer dans certains PRFI (Argentine, 
Bangladesh, Colombie, Maroc, Sri Lanka 
et Thaïlande). Ses résultats indiquent une 
diminution considérable du volume de 
tests de dépistage réalisés en 2020 par 
rapport à 2019 (diminution de 14,1 % au 
Bangladesh jusqu’à 72,9 % en Argentine 
pour le dépistage du cancer du col de 
l’utérus), du nombre d’examens diagnos-
tiques chez les sujets dépistés positifs, 
ainsi que des taux de détection des 
lésions précancéreuses (diminution de 
45,4 % du taux de détection des CIN2/3 
en Argentine) et des cancers (diminution 
de 19,1 % du taux de détection du cancer 
du sein au Maroc) (Lucas et coll., 2023).

L’un des principaux objectifs des re- 
cherches de la Branche EPR consiste à 
conseiller les pays à partir de données 
scientifiques pour la mise en œuvre de 
programmes de dépistage du cancer de 
qualité (Figures 3 et 4).

Figure 4. En collaboration avec le ministère de la Santé et the Health Service Executive d’Irlande, la Branche EPR a défini les principales 
questions relatives à la pratique des audits du cancer dans le cadre des programmes de dépistage du cancer du col de l’utérus. © CIRC.
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Cancer Screening in Five Continents 
(CanScreen5) (Zhang et coll., 2023b) 
est une base de données sur le dépistage 
du cancer dans le monde. En 2023, elle 
a permis d’évaluer la couverture et la 
performance de 57 programmes 
de dépistage du cancer du sein, 75 
programmes de dépistage du cancer 
du col de l’utérus et 51 programmes de 

dépistage du cancer colorectal, dans 
84 pays (Tableau 1). Les données sont 
recueillies essentiellement auprès 
des ministères de la Santé de chaque 
pays à l’aide d’un ensemble harmo-
nisé de critères et d’indicateurs. Elles 
sont publiées sur le site internet de 
Cancer Screening in Five Continents 
(https://canscreen5.iarc.fr/).

Dans le cadre d’une étude collaborative 
avec l’OMS, la Branche EPR a analysé 
le fardeau du cancer, la prévalence des 
facteurs de risque, les plans nationaux 
existants de lutte contre le cancer et les 
capacités des systèmes de santé des 
Etats fragiles (Mosquera et coll., 2022). 
Etaient concernés les pays affichant un 
Indice des Etats fragiles ≥ 90,0 pendant 

Question Réponse Pourcentage par continent Valeur P

Afrique
(n = 15)

Amériques 
(n = 22)

Asie
(n = 8)

Europe
(n = 27)

Océanie
(n = 1)

Organisation du dépistage       

Y-a-t-il un responsable de la gestion ou de la coordination 
des activités de dépistage du cancer ?

Oui 86,7 77,3 100 74,1 100 0,423

L’autorité de santé a-t-elle alloué un budget au dépistage 
du cancer ?

Oui 53,3 63,6 100 85,2 100 0,001

Existe-t-il un document de politique générale qui 
recommande le dépistage ?

Oui 100 100 100 96,3 100 0,733

De quel type de document s’agit-il ? Loi 0 13,6 25,0 25,9 0 < 0,001

Quand le programme de dépistage a-t-il débuté ? Avant 2000 6,7 40,9 25,0 33,3 100 0,042

Les tests de dépistage sont-ils gratuits ? Oui 80,0 90,9 87,5 88,9 100 0,542

Les tests diagnostiques sont-ils gratuits ? Oui 46,7 63,6 50 74,1 0 0,056

Système d’information et recueil des données       

Les données relatives au dépistage sont-elles collectées 
au plan individuel ?

Oui 20,0 59,1 75,0 70,4 100 0,001

Les données du dépistage sont-elles communiquées aux 
registres du cancer en population ?

Oui 0 9,1 25,0 66,7 0 < 0,001

Protocole de dépistage       

Quelle est la principale méthode de dépistage ? IVA 93,3 46,7 20,0 0 0 s/o

 Cytologie 26,7 95,5 62,5 100 0  

 VPH 26,7 27,3 25,0 11,1 100  

 Co-test 0 18,2 0 0 0  

Invitations au dépistage et aux examens complémentaires      

Existe-t-il un système d’envoi d’invitations individuelles 
aux personnes éligibles ?

Oui 0 27,3 62,5 77,8 100 < 0,001

Les personnes dépistées positives sont-elles activement 
contactées pour des examens complémentaires ?

Oui 73,3 50,0 87,5 51,9 100 0,197

Assurance-qualité des activités de dépistage       

Existe-t-il une directive ou une politique dûment 
documentée pour l’assurance-qualité ?

Oui 46,7 63,6 75,0 55,6 100 < 0,001

Y-a-t-il un responsable assurance-qualité ? Oui 53,3 50,0 87,5 66,7 100 0,083

Existe-t-il des indicateurs de performance spécifiques ? Oui 73,3 77,3 100 55,6 100 < 0,001

Les rapports de performance sont-ils publiés ? Oui 33,3 31,8 75,0 59,3 100 0,074

IVA : inspection visuelle après application d’acide acétique ; n : nombre de pays ; s/o : sans objet ; VPH : virus du papillome humain.

Tableau 1. Comparaison de l’organisation, du protocole et des mécanismes d’assurance-qualité des programmes de dépistage du cancer du 
col de l’utérus, en fonction du continent, d’après les informations recueillies dans le cadre du projet CanScreen5. Reproduit d’après Zhang 
et coll. (2023b). © Zhang et coll., 2023.

https://canscreen5.iarc.fr/
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10 ans au moins entre 2006 et 2020, soit 
un total de 31 pays. Le pourcentage de 
cancers attribuables aux infections était 
nettement plus élevé dans ces 31 pays 
que dans le reste du monde. Cependant, 
malgré la prévalence croissante des 
facteurs de risque et le fardeau lié au 
cancer, seulement six des 31 Etats 
avaient mis en œuvre plus d’une des 
mesures du programme MPOWER de 
l’OMS pour la lutte anti-tabac, et seule-
ment la moitié d’entre eux disposaient 
d’un plan de lutte anticancer actualisé.

Enfin, la Branche EPR mène des études 
en matière de recherche opération-
nelle, indispensables pour améliorer les 
actions de lutte contre le cancer (Basu 
et coll., 2022). Ces études visent en effet 
à identifier des solutions adaptées au 
contexte afin d’améliorer la participation 
au dépistage du cancer, surtout dans 
les populations socioéconomiquement 
défavorisées (Oommen et coll., 2023). 
Certaines de ces solutions consistent à 
mettre en place des politiques spécifiques 
pour améliorer le taux de couverture du 
dépistage dans les populations défa-
vorisées et à utiliser des méthodes 
innovantes pour réduire les obstacles 
structurels. Dans le cadre d’une des 
études menées dans l’Union européenne, 
une enquête a été réalisée auprès de 
31 responsables des programmes de 
dépistage dans 22 pays, afin d’identi-
fier les politiques existantes visant à 
améliorer la participation des femmes 
en situation de précarité au dépistage 
du cancer du col de l’utérus. Les résul-
tats montrent que même si beaucoup de 
pays considèrent que le faible taux de 
couverture du dépistage dans les sous-
populations défavorisées constitue un 
problème de santé publique, peu d’entre 
eux ont élaboré des politiques spéci-
fiques pour y remédier (Mallafré-Larrosa 
et coll., 2023).

Afin d’améliorer l’accès au dépistage du 
cancer, la Branche EPR a également 

Figure 5. Lors d’une étude au Maroc concernant les parcours de soins pour les patientes 
diagnostiquées avec un cancer du col de l’utérus, la Branche EPR a démontré que plus de la 
moitié d’entre elles n’avaient pas bénéficié d’un cycle complet de radiothérapie (radiothérapie 
externe [EBRT pour external-beam radiotherapy] et curiethérapie [BT pour brachytherapy]) et 
que leur survie était considérablement plus faible que celle des patientes au même stade de 
la maladie ayant bénéficié d’un cycle complet de radiothérapie. Reproduit d’après Benider et 
coll. (2022). © Benider et coll., 2022.

étudié l’efficacité de la « navigation » des 
patients au sein du système de santé, en 
procédant à un examen rigoureux des 
données factuelles (Mosquera et coll., 
2023a). Cet examen a montré qu’une 
navigation plus efficace des patients 
pouvait augmenter la participation au 

dépistage jusqu’à 250 %. Toutefois, sur 
les 44 études passées en revue, une 
seule avait été menée dans les PRFI. 
Dans certains de ces pays, l’étude des 
parcours de soins a révélé l’impact des 
retards et de la renonciation aux options 
thérapeutiques (Figure 5).
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CanScreen5

Le renforcement des capacités est au cœur du développement et du fonctionnement du réseau CanScreen5. A court terme, 
ce projet aide les responsables en santé publique et les chercheurs à comprendre comment évaluer et garantir l’assurance-
qualité des programmes de dépistage du cancer. Sur le long terme, il encourage les pays à recueillir et à partager des 
informations précises sur leurs actions en matière de dépistage. Ces données servent ensuite à analyser et à améliorer la 
qualité des programmes.

CanScreen5 comporte un programme de formation organisé par le CIRC, visant à transmettre les principes fondamentaux 
du dépistage du cancer et à améliorer sa qualité. Une formation des formateurs a ainsi été dispensée dans 44 pays (17 pays 
d’Afrique et 27 de la Communauté des 
Etats latino-américains et de la Caraïbe 
[CELAC]), les participants ayant été 
désignés par les autorités de santé de 
chaque pays.

L’étape suivante consiste à aider les 
maîtres formateurs à dispenser la forma-
tion aux prestataires de santé et aux 
responsables du dépistage dans leurs 
pays respectifs. A cette fin, la Branche 
EPR propose d’établir des centres de 
formation dans le monde entier, sous la 
supervision d’instances ou d’organisa-
tions régionales. Ces centres offriront un 
programme personnalisé de formation 
des formateurs, ancré dans le contexte 
régional et local. Une telle approche 
permettra d’assurer la pérennité et l’im-
pact durable du projet de renforcement 
des capacités CanScreen5.

Participants à la session en présentiel du programme « Formation des formateurs » 
dans le cadre du projet CanScreen5, à Sharjah (Emirats arabes unis), 17–19 mai 2022. 
© CIRC.
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La Branche Synthèse des données 
et classification (ESC) regroupe trois 
programmes : le programme des 
Monographies du CIRC, le programme 
des Handbooks du CIRC et le programme 
Classification OMS des Tumeurs.

Le programme des Monographies du 
CIRC produit les Monographies du CIRC 
sur l’identification des dangers cancé-
rogènes pour l’homme, une série de 
recensions systématiques des études 
scientifiques pour identifier les facteurs 
environnementaux susceptibles de pro-
voquer des cancers chez l’homme. Ce 
programme organise également des 
groupes consultatifs et des ateliers scien-
tifiques internationaux sur des questions 
clés relatives à l’évaluation des dangers 
cancérogènes et à leurs mécanismes.

Le programme des Handbooks du CIRC 
produit les IARC Handbooks of Cancer 
Prevention, une série de recensions 
systématiques de la littérature scien-
tifique qui identifie les interventions et 
les stratégies susceptibles de réduire 
le risque de cancer ou de mortalité par 
cancer. Ce programme comporte égale-
ment des projets collaboratifs ayant trait 
aux thèmes des récents volumes des 
Handbooks.

Le programme Classification OMS des 
Tumeurs produit la série Classification 
OMS des Tumeurs (aussi intitulée WHO 
Blue Books). Actuellement dans sa 
cinquième édition, cette collection en 
14 volumes donne les normes formelles, 
adoptées à l’échelle internationale, pour 
le diagnostic des tumeurs.

Pour préparer chaque volume des 
Monographies du CIRC, des IARC 
Handbooks of Cancer Prevention et de 
la Classification OMS des Tumeurs, le 
CIRC convoque des groupes de travail 
internationaux et interdisciplinaires, 
composés d’experts scientifiques et de 
médecins qui procèdent à un examen 
méthodique de la littérature scientifique, 
publiée sur le sujet, avant de conclure 
par des évaluations et des classifications 
consensuelles. Ces experts sont sélec-
tionnés en fonction de leur domaine de 
compétences, de leur expérience et de 
l’absence de conflits d’intérêts.

Le programme des Monographies du 
CIRC (IMO) est chargé de produire les 
Monographies du CIRC sur l’identifica-
tion des dangers cancérogènes pour 
l’homme. Il s’agit d’une activité essentielle 
à la mission du Centre qui consiste à iden-
tifier les causes de cancer susceptibles 
d’être évitées. Depuis son lancement en 
1971, le programme a évalué le potentiel 
cancérogène de 1046 agents. Cet effort 
international et interdisciplinaire produit 
une référence qui fait autorité auprès 
des chercheurs, des instances sanitaires 
et du grand public. Les organismes de 
santé du monde entier utilisent ainsi les 
Monographies comme support scien-
tifique aux mesures prises pour lutter 
contre les expositions et prévenir le 
développement de cancers. A travers 
cet important travail d’évaluation, le 
personnel du programme IMO apporte 
également sa contribution à la littérature 
scientifique sur les questions relatives 
au contenu et à la méthodologie des 
Monographies.

Principales realisations

Le programme des Monographies du 
CIRC a organisé cinq réunions de Groupes 
de travail et deux ateliers scientifiques au 
cours de l’exercice biennal 2022–2023. 

Programme des Monographies du CIRC (IMO)

La réunion pour le Volume 131 s’est 
tenue à distance en raison des restric-
tions de voyage pendant la pandémie 
de COVID-19. Les autres réunions ont 
eu lieu selon un mode hybride, profitant 
de l’expérience tirée des réunions en 
distanciel. Parmi les agents évalués lors 
de ces cinq réunions, plusieurs avaient 
été jugés prioritaires :
• �Volume 131 : Cobalt, composés d’anti-

moine et alliage de tungstène de qualité 
militaire (2–18 mars 2022)

• �Volume 132 : Exposition profession-
nelle en tant que pompier (7–14 juin 
2022)

• �Atelier scientifique sur Epidemiological 
Bias Assessment in Cancer Hazard 
Identification (17–21 octobre 2022)

• �Volume 133 : Anthracène, 2-bromo-
propane, méthacrylate de butyle et 
phosphonate de diméthyle (28 février– 
7 mars 2023)

• �Volume 134 : Aspartame, méthyleu-
génol et isoeugénol (6–13 juin 2023)

• �Atelier scientifique sur Key Charac-
teristics-associated End-points for 
Evaluating Mechanistic Evidence of 
Carcinogenic Hazards (25–28 juillet 
2023)

• �Volume 135 : Acide perfluorooctanoïque 
(APFO) et acide perfluorooctanesulfo-
nique (SPFO) (7–14 novembre 2023)

Les résultats de ces réunions (Tableau 1) 
soulignent l’importante contribution des 
Monographies pour évaluer la cancé-
rogénicité d’un large éventail d’agents, 
allant des produits chimiques, testés 
uniquement chez l’animal de laboratoire, 
aux expositions complexes, comme c’est 
le cas pour l’exposition professionnelle en 
tant que pompier, qui a fait l’objet d’études 
épidémiologiques et mécanistiques.

Sur les 19 classifications issues de ces 
réunions, sept concernaient des agents 
n’ayant jamais fait l’objet d’une évalua-
tion par le CIRC et 12 concernaient des 
agents ayant déjà été évalués.

Quelques semaines après la réunion, 
chaque évaluation donne lieu à la publi-
cation d’un résumé concis dans The 
Lancet Oncology, présentant la classi-
fication et les principales références la 
justifiant. L’ensemble des éléments et les 
données justificatives figurent dans la 
Monographie complète, publiée environ 
un an après la réunion. Les deux sont 
téléchargeables gratuitement sur le 
site internet des Publications du CIRC 
(https://publications.iarc.who.int/).

Les résultats de l’atelier scientifique sur 
Epidemiological Bias Assessment in 

https://publications.iarc.who.int/
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Tableau 1. Résumé des cinq réunions d’évaluation des Monographies en 2022–2023

Agent (Volume) Evaluation Degré d’indication de cancer 
chez l’homme (type de tumeur 
en cas de degré limité ou 
suffisant)

Degré d’indication 
de cancer chez 
l’animal de 
laboratoire

Degré d’indication mécanistique 
(principales caractéristiques des 
cancérogènes pour lesquels on 
dispose d’éléments de preuve 
cohérents et homogènesa)

Cobalt, composés d’antimoine et alliage de tungstène de qualité militaire (Volume 131)

Cobalt métallique sans carbure de 
tungstène ou autres alliages métalliques

Groupe 2A Insuffisant Suffisant Fort (2, 5, 6, 10)

Sels de cobalt(II) solubles Groupe 2A Insuffisant Suffisant Fort (2, 5, 7, 10)

Oxyde de cobalt(II) Groupe 2B Insuffisant Suffisant

Oxyde de cobalt(II,III) Groupe 3 Insuffisant Insuffisant

Sulfure de cobalt(II) Groupe 3 Insuffisant Limité

Autres composés du cobalt(II) Groupe 3 Insuffisant Insuffisant

Antimoine trivalent Groupe 2A Limité (poumon) Suffisant Fort (2, 5, 6, 10)

Antimoine pentavalent Groupe 3 Insuffisant Insuffisant

Alliage de tungstène de qualité militaire 
(contenant du nickel et du cobalt)

Groupe 2B Insuffisant Suffisant

Exposition professionnelle en tant que pompier (Volume 132)

Exposition professionnelle en tant que 
pompier

Groupe 1 Suffisant (mésothéliome, vessie)
Limité (côlon, prostate, testicule, 
mélanome cutané, lymphome 
non hodgkinien)

Insuffisant Fort (2, 4, 5, 6, 8)

Anthracène, 2-Bromopropane, méthacrylate de butyle et phosphonate de diméthyle (Volume 133)

Anthracène Groupe 2B Insuffisant Suffisant

2-Bromopropane Groupe 2A Insuffisant Suffisant Fort (2, 5, 7)

Méthacrylate de butyle Groupe 2B Insuffisant Suffisant

Phosphonate de diméthyle Groupe 2B Insuffisant Suffisant

Aspartame, méthyleugénol et isoeugénol (Volume 134)

Aspartame Groupe 2B Limité Limité (5)

Méthyleugénol Groupe 2A Insuffisant Suffisant Fort (1, 2)

Isoeugénol Groupe 2B Insuffisant Suffisant

Acide perfluorooctanoïque (PFOA) et acide perfluorooctanesulfonique (PFOS) (Volume 135)

Acide perfluorooctanoïque (PFOA) Groupe 1 Limité (carcinome des cellules 
rénales et cancer du testicule)

Suffisant Fort (4, 5, 7, 8, 10)

Acide perfluorooctanesulfonique (PFOS) Groupe 2B Insuffisant Limité Fort (4, 5, 7, 8, 10)
a Nombres correspondant à une ou plusieurs des 10 principales caractéristiques des cancérogènes, telles que répertoriées par Smith et coll. (2016 ; https://www.ncbi.nlm.nih.gov/

pubmed/?term=26600562) et décrites dans le Préambule des Monographies du CIRC (https://monographs.iarc.who.int/iarc-monographs-preamble-preamble-to-the-iarc-
monographs/).

Cancer Hazard Identification ont fait l’ob- 
jet d’un résumé dans la revue Occupa- 
tional and Environmental Medicine, avant 
la sortie, prévue au premier semestre 
2024, d’un nouveau volume de la 
série des Publications scientifiques du 
CIRC : Statistical Methods in Cancer 
Research. Ce volume récapitulera les 
méthodes d’évaluation des biais pour 
faciliter l’identification des risques de 
cancer. Il illustrera ces méthodes à l’aide 
d’exemples et discutera des possibi-
lités de les intégrer dans les prochaines 
études afin de mieux documenter 
les risques de cancer et leurs 
évaluations.

Les conclusions de l’atelier scientifique 
sur Key Characteristics-associated 
End-points for Evaluating Mechanistic 
Evidence of Carcinogenic Hazards 
donneront lieu à la publication d’un 
rapport technique des Monographies du 
CIRC, prévue au premier semestre 2024. 
Ce rapport donnera des informations 
sur l’étude mécanistique des risques de 
cancer et mettra l’accent sur la nécessité 
de mieux exploiter les caractéristiques 
clés des substances cancérogènes. Par 
ailleurs, il devrait être accompagné d’ar-
ticles traitant de sujets spécifiques, issus 
des discussions concernant les princi-
paux thèmes de l’atelier.

Publications

Monographies du CIRC publiées lors de 
l’exercice biennal 2022–2023 :
• �Volume 129 : Violet de gentiane, violet 

de leucogentiane, vert de malachite, 
vert de leucomalachite et Indice de 
Couleur Bleu Direct 218

• �Volume 130 : 1,1,1-Trichloroéthane et 
quatre autres composés chimiques 
industriels

• �Volume 131 : Cobalt, composés d’anti-
moine et alliage de tungstène de qualité 
militaire 

• �Volume 132 : Exposition profession-
nelle en tant que pompier

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=26600562
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=26600562
https://monographs.iarc.who.int/iarc-monographs-preamble-preamble-to-the-iarc-monographs/
https://monographs.iarc.who.int/iarc-monographs-preamble-preamble-to-the-iarc-monographs/
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Programme des Handbooks du CIRC (IHB)

Le programme des Handbooks du CIRC 
(IHB) est chargé de produire les IARC 
Handbooks of Cancer Prevention, une 
série qui présente une analyse critique 
des données scientifiques concernant 
les interventions et les stratégies de 
prévention primaire et secondaire du 
cancer. Les derniers volumes couvraient 
le dépistage (pour les cancers du col 
de l’utérus et de la cavité buccale), les 
interventions au niveau individuel et de 
la population, et les stratégies de préven-
tion.

Principales realisations

Volume 19 : Prevention du cancer 
de la cavite buccale (septembre–
decembre 2021)

Ce Handbook trois-en-un présente une 
évaluation critique des interventions et 
des stratégies de prévention primaire 
et secondaire du cancer de la bouche, 
à partir des données scientifiques : 
i) impact des interventions visant à 
arrêter l’exposition aux facteurs de risque 
reconnus (tabagisme, consommation 
d’alcool, utilisation du tabac non fumé et 
des produits à base de noix d’arec avec 
ou sans tabac) sur la réduction de l’inci-
dence et de la mortalité du cancer de la 
cavité buccale ; ii) interventions ayant 
recours à des agents pharmacologiques 
et à des changements de comportement, 
visant à réduire la prévalence de l’utilisa-
tion du tabac non fumé et des produits 
à base de noix d’arec ; et iii) dépistage 
par examen clinique de la cavité buccale. 
(Figure 1).

Volumes 20A et 20B : Lutte contre 
l’alcoolisme

Les Monographies du CIRC ont classé 
les boissons alcooliques comme cancé-
rogènes pour l’homme (Groupe 1), 
susceptibles de provoquer des cancers 
de la bouche, du pharynx, du larynx, de 
l’œsophage, du foie, du côlon-rectum et 
du sein. En 2010, l’Assemblée mondiale 
de la Santé a approuvé la stratégie 
mondiale visant à réduire l’usage nocif 
de l’alcool (Résolution WHA63.13).	  

En conséquence, à l’instar de la série 
sur la lutte antitabac (Volumes 11–14), 
le programme des Handbooks du CIRC 
prépare actuellement un volume en deux 
parties sur la lutte contre l’alcoolisme.

Volume 20A : Reduction ou arret 
de la consommation de boissons 
alcooliques (fevrier 2023–mai 2023)

Le programme des Handbooks du CIRC 
a recensé et analysé les données scien-

tifiques des études épidémiologiques et 
mécanistiques concernant l’arrêt ou la 
réduction de la consommation de bois-
sons alcooliques. De façon générale, il 
existe des indications suffisantes que 
la réduction ou l’arrêt de cette consom-
mation réduit le risque de cancer de la 
bouche et de l’œsophage. Ces indica-
tions sont limitées pour les cancers du 
larynx, du côlon-rectum et du sein. Elles 
sont insuffisantes pour les cancers du 
pharynx et du foie. Enfin, il existe des 

Figure 1. IARC Handbooks of Cancer Prevention Volume 19 : Prévention du cancer de la 
cavité buccale. © CIRC.
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indications suffisantes que l’arrêt de 
la consommation de boissons alcoo-
liques réduit la cancérogenèse liée à 
l’alcool. Ces résultats s’appuient sur 
des données mécanistiques solides : 
i) l’arrêt permet d’éviter l’exposition locale 
des voies aérodigestives supérieures et 
du côlon à l’acétaldéhyde (métabolite 
de l’alcool) ; ii) en cas de consomma-
tion chronique excessive d’alcool, l’arrêt 
entraîne une diminution des aberrations 
sur l’ADN chromosomique et du nombre 
de micronoyaux dans les cellules mono-
nuclées du sang périphérique, dans 
un délai de quelques mois à plusieurs 
années, ainsi qu’une diminution rapide, 
voire l’absence de formation d’adduits 
acétaldéhyde-ADN dans les cellules 
de la cavité buccale ; et iii) chez les 

personnes souffrant de troubles liés à la 
consommation d’alcool, l’arrêt de celle-
ci permet d’inverser l’augmentation de la 
perméabilité intestinale et de la translo-
cation microbienne.

Volume 20B : Politiques de lutte 
contre l’abus d’alcool

Préparé en étroite collaboration avec le 
Bureau régional de l’OMS pour l’Europe, 
ce volume a pour objet d’évaluer de quelle 
façon les interventions au niveau indivi-
duel et de la population permettent de 
réduire la quantité d’alcool consommée. 
En novembre 2023, une réunion de 
cadrage pour le Volume 20B a eu lieu 
pour identifier les domaines scientifiques 
prioritaires à examiner, sélectionner 

les experts à inviter et discuter du plan 
de l’ouvrage. Les sessions par petits 
groupes sont prévues en juin 2024 (à 
distance) et les sessions plénières en 
octobre 2024 (en présentiel).

Publications

• �IARC Handbooks of Cancer Prevention 
Volume 18 : Dépistage du cancer du 
col de l’utérus, publié en ligne en mai 
2022 et en version imprimée en octobre 
2022.

• �IARC Handbooks of Cancer Prevention 
Volume 19 : Prévention du cancer de 
la cavité buccale, publié en ligne en 
novembre 2023.

Programme Classification OMS des Tumeurs (WCT)

Les activités du programme Classifica-
tion OMS des Tumeurs (WCT) couvrent la 
production de la série Classification OMS 
des Tumeurs (également intitulée WHO 
Blue Books), la série IAC-IARC-WHO 
Cytopathology Reporting Systems, le 
laboratoire d’histopathologie du CIRC 
et la Collaboration internationale pour la 
classification des tumeurs et la recherche 
sur le cancer (IC3R), avec notamment 
le projet Evidence Gap Map (carte 
des lacunes en matière de données 
probantes) financé par une subvention 
du programme-cadre Horizon de l’Union 
européenne (HORIZON-HLTH-2021-
CARE05 PROJECT 101057127).

Classification OMS des Tumeurs

La classification des tumeurs est un 
travail scientifique majeur d’une impor-
tance considérable qui guide les 
diagnostics du cancer dans le monde 
entier. Ces dernières années, l’adop-
tion par la série d’un modèle de base 
de données relationnel et d’une classi-
fication hiérarchique selon les principes 
linnéens ont très nettement amélioré la 
normalisation de la classification des 
tumeurs dans tous les sites anatomiques. 
Ce modèle exige des experts qu’ils 
prennent en compte toutes les caracté-
ristiques de chaque tumeur, soulignant 

ainsi la nature de plus en plus pluridisci-
plinaire du diagnostic de cancer.

Volumes publiés en version imprimée au 
cours de l’exercice 2022–2023 (ouvrages 
également disponibles sur le site internet 
WHO Classification of Tumours ; 
https://tumourclassification.iarc.who.int/) :
• �Central Nervous System Tumours, 

cinquième édition (2022)
• �Urinary and Male Genital Tumours, 

cinquième édition (2022)
• �Paediatric Tumours, cinquième édition 

(2023) (Figure 2).
Les volumes suivants sont disponibles 
sur le site internet WHO Classification of 
Tumours en version beta :
• �Head and Neck Tumours, cinquième 

édition
• �Endocrine Tumours, cinquième édition
• �Haematolymphoid Tumours, cinquième 

édition
• �Skin Tumours, cinquième édition
• �Eye and Orbit Tumours, cinquième 

édition
• �Genetic Tumour Syndromes, cinquième 

édition
Ces six volumes en ligne sont à diffé-
rents stades de leur production au 
format papier. Head and Neck Tumours 
et Haematolymphoid Tumours devraient 
sortir début 2024 et les autres courant 
2024. Les ouvrages et le site internet 

associé ont été bien accueillis, et l’utili-
sation de la classification se généralise 
au sein de toute la communauté biomé-
dicale (parmi les épidémiologistes, les 
radiologues, les chercheurs, les cancé-
rologues, les pathologistes moléculaires 
et les généticiens). La production de cette 
collection reste financée uniquement par 
la vente des ouvrages et l’abonnement 
au site internet. Des réductions sont 
toutefois accordées aux utilisateurs des 
pays à revenu faible et intermédiaire, 
ainsi qu’aux stagiaires.

Collection IAC-IARC-WHO 
Cytopathology Reporting Systems

La cytopathologie est une discipline 
essentielle à la détection précoce du 
cancer ou à son diagnostic, notamment 
dans les milieux à revenu faible et inter-
médiaire. Elle permet également d’établir 
un diagnostic cellulaire et moléculaire. 
Conformément à l’objectif du CIRC 
consistant à promouvoir la collabora-
tion internationale dans la recherche sur 
le cancer, l’équipe du programme WCT 
a initié un partenariat avec l’Académie 
internationale de cytologie (IAC pour 
International Academy of Cytology) en 
2019, pour mettre au point des systèmes 
de notification des données cytopatho-
logiques. La collection IAC-IARC-WHO 

https://tumourclassification.iarc.who.int/
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Figure 2. Paediatric Tumours, Part A. Cinquième édition © CIRC.

Cytopathology Reporting Systems a pour 
but d’harmoniser au niveau mondial la 
notification cytopathologique en fonction 
des différents sites anatomiques. Les 
deux premiers volumes – cytopathologie 
du poumon et cytopathologie pancréa-
ticobiliaire – ont été publiés. Ils seront 
suivis par les systèmes de notification 
pour la cytopathologie des ganglions, 
de la rate et du thymus, ainsi que pour 
la cytopathologie des tissus mous. La 
préparation des prochains volumes 
concernant la cytopathologie mammaire, 
la cytopathologie hépatique et la cyto-
pathologie rénale et surrénalienne, a 
débuté en 2023. Une fois que tous les 
principaux sites anatomiques auront été 
couverts, les systèmes de notification 
seront régulièrement mis à jour avec les 
données récentes et émergentes de la 
recherche. Cette nouvelle collection a 

été conçue pour compléter celle de la 
Classification OMS des Tumeurs.
Volumes publiés en version imprimée 
au cours de l’exercice 2022–2023 (ces 
ouvrages sont également disponibles 
sur le site internet WHO Classification 
of Tumours ; https://tumourclassification.
iarc.who.int/) :
• �WHO Reporting System for Lung Cy- 

topathology, première édition (2023)
• �WHO Reporting System for Pancre-

aticobiliary Cytopathology, première 
édition (2023)

Laboratoire d’histopathologie

Le laboratoire d’histopathologie apporte 
son expertise et son soutien technique à 
l’ensemble du Centre grâce aux quatre 
pathologistes du programme WCT et 
à un assistant de recherche. Il offre 

également un service centralisé d’histo-
pathologie, notamment avec la fourniture 
d’images de tissus sur lames entières 
pour les WHO Blue Books. Les besoins 
en imagerie histopathologique de ces 
derniers sont essentiels à leur succès 
dans les années à venir, et le fait que le 
laboratoire d’histopathologie soit sous la 
supervision de l’équipe du programme 
WCT facilite l’offre de services d’ana-
tomo-cyto-pathologie au sein du CIRC. 
Il s’agit en effet d’un service indispen-
sable pour les groupes de recherche en 
laboratoire et autres, engagés dans des 
études impliquant des tissus humains.

Le laboratoire d’histopathologie a moder-
nisé son équipement et augmenté ainsi 
ses capacités et ses compétences. Il 
s’engage de plus en plus dans tous les 
aspects de la pathologie numérique et 
de l’intelligence artificielle. L’acquisition 
d’un automate d’immunohistochimie et 
d’un cryostat pour produire des lames 
et des coupes congelées a amélioré 
sa capacité à fournir une immunohisto-
chimie de grande qualité pour les projets 
de recherche. Le nouveau bâtiment 
du CIRC héberge à présent un labora-
toire d’histopathologie ultra-moderne. 
Les collaborations avec le Centre Léon 
Bérard et d’autres institutions continuent 
de se développer.

Collaboration internationale pour 
la classification des tumeurs et la 
recherche sur le cancer (IC3R)

L’utilisation des résultats de la recherche 
dans la pratique n’est jamais simple et 
le volume de données produit chaque 
année peut rendre la tâche encore plus 
difficile. Il est donc essentiel que les 
données scientifiques soient de haute 
qualité pour être utiles. Contrairement à 
ce qui se passe dans d’autres domaines 
médicaux, l’application des résultats de 
la recherche sur le cancer à la pratique 
diagnostique est en grande partie 
entre les mains des utilisateurs de la 
Classification OMS des Tumeurs dans 
la mesure où celle-ci s’appuie sur leurs 
observations.

Le programme WCT a créé la Col- 
laboration internationale pour la clas-
sification des tumeurs et la recherche 
sur le cancer (IC3R ; https://ic3r.iarc.
who.int/) dans le but de rassembler les 
instituts œuvrant dans ce domaine, 

https://tumourclassification.iarc.who.int/
https://tumourclassification.iarc.who.int/
https://ic3r.iarc.who.int/
https://ic3r.iarc.who.int/
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Figure 3. Exemple d’une carte des lacunes en matière de données probantes tirée du projet EVI MAP. Générée à l’aide de la version 2.0.1 de 
l’EPPI-Mapper, alimentée par EPPI Reviewer et créée avec l’équipe de Digital Solution Foundry. Digital Solution Foundry and EPPI-Centre 
(2023) EPPI-Mapper, Version 2.2.4. EPPI Centre, UCL Social Research Institute, University College London.

d’améliorer ainsi la qualité des travaux et 
de répondre au besoin d’évaluation et de 
synthèse des résultats de la recherche. 
A ce jour, 22 instituts participent à l’IC3R 
dont le financement est assuré par les 
cotisations de ses membres. L’objectif de 
cette collaboration consiste à promou-
voir la pratique factuelle en pathologie et 
à établir des normes pour la classifica-
tion des tumeurs et l’harmonisation des 
études sur le cancer, afin de favoriser 
l’application des recherches en patho-
logie tumorale à la pratique clinique et 
à la classification histopathologique 
des tumeurs. L’obtention d’une impor-
tante subvention du programme-cadre 
Horizon de l’Union européenne pour le 

projet Evidence Gap Map du programme 
WCT, en 2022, a permis de renforcer 
la formation d’équipes de recherche 
interprofessionnelles, composées de 
pathologistes, d’épidémiologistes, de 
recenseurs spécialistes et de chercheurs 
en cancérologie, sous l’égide de l’IC3R.

Projet Evidence Gap Map (EVI MAP)

Cartographie des données probantes 
pour la Classification OMS des Tumeurs : 
le projet d’élaboration d’une carte dyna-
mique des lacunes en matière de données 
probantes par type de tumeur (EVI MAP) 
rassemble un consortium international 
de cinq instituts européens et d’un 

partenaire supplémentaire. Ce projet, 
coordonné par l’équipe du programme 
WCT, permettra d’identifier les lacunes, 
les points forts et les faiblesses dans l’en-
semble des classifications des tumeurs 
humaines, afin d’établir un cadre solide à 
la fois pour une pratique de la pathologie 
fondée sur des données scientifiques et 
pour la recherche sur la classification 
des tumeurs. Il vise à documenter le 
processus éditorial du programme WCT 
pour les prochaines éditions des WHO 
Blue Books en créant des cartes interac-
tives dynamiques de données probantes 
pour les tumeurs humaines. La Figure 3 
en donne un exemple.
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Volet essentiel de la mission du Centre, 
les programmes d’éducation et de forma-
tion du CIRC ont largement contribué à 
développer les ressources humaines 
pour la recherche sur le cancer dans le 
monde entier et à élargir son réseau de 
collaborateurs.

Ce rapport présente leurs principales 
réalisations pour l’exercice biennal 
2022–2023. Il convient de préciser que 
si la Branche Formation et renforcement 
des capacités (LCB) coordonne les acti-
vités du Centre dans ce domaine, bon 
nombre d’entre elles sont animées par 
les Branches de recherche elles-mêmes.

Formation a la recherche et 
programme des bourses d’etudes 

Le programme offre aux chercheurs, à 
différents stades de leur carrière (collec-
tivement désignés par « chercheurs 
en début de carrière et chercheurs 
extérieurs »), la possibilité de suivre 

une formation au CIRC en participant 
à des projets de recherche collabora-
tifs. Ces chercheurs sont financés soit 
sur les fonds alloués aux projets des 
Branches soit par le programme des 
bourses d’études. Au cours de l’exercice 
2022–2023, 296 chercheurs en début de 
carrière et chercheurs extérieurs, origi-
naires de 66 pays, sont venus travailler 
au CIRC, soit une augmentation de 
16,5 % par rapport au précédent exer-
cice (2020–2021). Cette augmentation 
est liée à la mobilité accrue résultant 
de la levée des restrictions de voyage 
et de séjour imposées par la pandémie 
de COVID-19. Le nombre de chercheurs 
ayant bénéficié de ce programme en 
2022–2023 est similaire à celui de l’exer-
cice 2018–2019, avant la pandémie.

Conditions d’accueil et evolution de 
carriere

En 2022–2023, le programme interne de 
cours génériques, géré conjointement 
par la Branche LCB et les Services des 

ressources humaines, a proposé plus 
de 40 cours avec instructeur (Tableau 1) 
dont la plupart se sont déroulés en 
ligne jusqu’à la mi-2023, en raison des 
préparatifs pour le déménagement du 
Centre dans le nouveau bâtiment et de 
la période de transition qui a suivi. Plus 
de 300 chercheurs en début de carrière 
et chercheurs extérieurs ont suivi ces 
cours. Ils ont également eu accès à plus 
de 80 ressources pédagogiques sur 
la plateforme d’apprentissage en ligne 
ilearn de l’OMS/CIRC.

La Branche LCB a continué à collaborer 
étroitement avec l’Association des cher-
cheurs en début de carrière (ECSA pour 
Early Career Scientists Association). 
Celle-ci organise chaque année ses 
Journées scientifiques lors desquelles les 
étudiants et les postdoctorants au CIRC 
présentent leurs travaux. L’ECSA orga-
nise également des Journées Carrière 
et des ateliers de développement profes-
sionnel, ainsi que des activités sociales 
et de réseautage (Figure 1).

Tableau 1. Cours génériques avec instructeur destinés aux chercheurs en début de carrière, 2022 et 2023. © CIRC.

Perfectionnement en recherche Techniques rédactionnelles
Principes des données FAIR dans la pratique Réalisation de posters scientifiques, efficaces et attractifs
Principes de base de la mise en œuvre, par l’Université de Washington Subventions de la Commission européenne (CE) : points de vue d’un 

expert chargé de l’évaluationIntroduction à la statistique bayésienne
Introduction à l’imputation multiple des données manquantes Rédaction de demandes de subvention : aspects fondamentaux
Formation au langage R Publication dans les revues scientifiques
Science de la mise en œuvre versus intervention : principes de base Atelier PubMed : recherche efficace
R Shiny pour les débutants Publication prédatrice

Méthode de recherche documentaire systématique
Rédaction de demandes de subvention compétitives

Technologies de l’information Techniques de communication
Salles de réunion – équipement audiovisuel Techniques efficaces de communication interpersonnelle
REDCap pour les enquêtes L’information, c’est beau
REDCap pour le recueil des données Communication en science
Sessions de formation au système SAMI (gestion des échantillons au 
CIRC) : débutant et confirmé

Le pouvoir de la narration visuelle

Take IT Easy : 10 sessions sur Microsoft Teams, OneDrive, Office 365, 
OneNote
Gestion de carrière et évolution Encadrement et gestion
Créer sa propre image de marque (OMS) Créer et maintenir un haut niveau de performance
Intelligence émotionnelle en milieu professionnel – ateliers de formation 
(OMS)

Donner et recevoir des commentaires
Série de webinaires « No excuse » concernant les comportements 
inappropriés à caractère sexuel (OMS)Café OMS de l’intelligence émotionnelle (QE)

Travailler en réseau pour obtenir des résultats (OMS) Formation à l’encadrement de la recherche
Motivation et concentration Atelier de gestion du temps (OMS)
Motivation et bien-être Prise de décision fondée sur des valeurs et communication
Travail d’équipe à distance Formation aux techniques d’intervention des témoins en milieu 

professionnel (OMS)Atelier sur les techniques de rédaction de CV et les entretiens de 
recrutement (OMS) Atelier sur la prévention et la lutte contre les comportements abusifs 

(OMS)
Organisation de formations aux « Premiers secours en milieu professionnel » dispensées en anglais et en français tout au long de 2023.
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Bourses postdoctorales

Au cours de ce biennium, le Centre a 
accordé neuf bourses postdoctorales 
à des candidats originaires de pays à 
revenu faible et intermédiaire (PRFI) 
proposant des projets de recherche en 
adéquation avec la Stratégie à moyen 
terme du CIRC pour 2021–2025.

De plus, dans le cadre des efforts 
déployés afin d’identifier des sources 
supplémentaires de financement pour ce 
programme, les négociations avec l’or-
ganisme caritatif « Children with Cancer 
UK » ont permis de renouveler l’accord 
concernant l’octroi de deux bourses 
postdoctorales supplémentaires, pour 
des projets axés sur les recherches en 
oncologie pédiatrique ou sur les cancers 
des adolescents et des jeunes adultes.

Suite aux décisions budgétaires prises en 
mai 2023, le nombre de bourses de deux 
ans financées sur le budget ordinaire est 
passé de sept à six. En conséquence et 
pour laisser leurs chances aux meilleurs 
candidats, le CIRC a octroyé une bourse 
d’un an seulement à un candidat qui avait 
obtenu une bourse concurrentielle d’un 
an ne pouvant être reportée. Les fonds 
restants complétés par des fonds extra-

budgétaires, disponibles au niveau de la 
Branche d’accueil, ont permis d’accorder 
une bourse de deux ans au premier 
candidat sur liste d’attente.

Allocation pour chercheur 
exterieur en milieu de carriere

La précédente allocation pour cher-
cheur extérieur senior a été convertie 
en plusieurs allocations destinées aux 
chercheurs en milieu de carrière, origi-
naires des PRFI, pour leur permettre 
de développer des projets de recherche 
communs avec le CIRC et d’améliorer 
ainsi leurs perspectives profession-
nelles et les capacités de leurs instituts 
en initiant ou en renforçant des colla-
borations à plus ou moins long terme. 
En 2022–2023, le CIRC a octroyé trois 
allocations pour chercheur extérieur en 
milieu de carrière.

Programme des cours

Ce programme est conçu pour renforcer 
les capacités de la communauté scien-
tifique mondiale, en particulier celle des 
PRFI, en offrant aux chercheurs, tout au 
long de leur carrière, des possibilités de 
formation dans les domaines de compé-
tence du CIRC.

Cours

En 2022–2023, le Centre a organisé 
69 cours ou webinaires à l’intention des 
chercheurs et des professionnels de 
santé de nombreux pays, en particu-
lier des PRFI (Tableau 2). En raison de 
la pandémie de COVID-19 et du démé-
nagement dans le nouveau bâtiment, 
la plupart des cours ont été dispensés 
en ligne. Ils ont été réorganisés pour 
combiner les sessions en direct et 
l’auto-apprentissage. Certains ont duré 
quelques jours (par exemple, les trois 
cours en ligne ChildGICR sur l’enre-
gistrement des cancers pédiatriques 
dispensés en Géorgie, en Inde et au 
Vietnam, et le cours sur la codification 
des tumeurs selon la CIM-O-3), d’autres 
se sont étalés sur plusieurs semaines 
(par exemple, la formation des formateurs 
à l’assurance-qualité pour le dépistage 
du cancer, dispensée en Géorgie, en 
Lettonie et en Slovaquie), voire des mois 
(par exemple, la formation au leadership 
dans le domaine de la recherche). Des 
cours ont également combiné un volet en 
présentiel pour privilégier la pratique et 
le réseautage, comme ce fut le cas pour 
l’Université d’été du CIRC 2023 (voir 
encadré) ou la formation des formateurs 
à CanScreen5 (Cancer Screening in Five 

Figure 1. Journée 2022 de l’Association des chercheurs en début de carrière (ECSA). © CIRC.
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Tableau 2. Cours en 2022 et 2023. © CIRC.

Intitulé du cours  Lieu  Nombre de 
participants 

Collaborations extérieures 

Surveillance du cancer
Formation à CanReg5 pour le Japon, la République de Corée, 
la Barbade et Trinité-et-Tobago (2022)

En ligne 25

ChildGICR sur l’enregistrement des cancers pédiatriques pour 
l’Inde, le Bangladesh, le Bhoutan, le Népal et le Sri Lanka (2022)

En ligne 31 St. Jude Children’s Research Hospital, Memphis, 
Etats-Unis ; Cancer Institute (WIA), Chennai, 
Inde

ChildGICR sur l’enregistrement des cancers pédiatriques pour 
le Vietnam, le Brunei Darussalam, le Cambodge, l’Indonésie, la 
République démocratique populaire lao, la Malaisie, le Myanmar, 
les Philippines, Singapour et la Thaïlande (2022)

En ligne 32 St. Jude Children’s Research Hospital, Memphis, 
Etats-Unis ; Viet Nam National Cancer Institute, 
Hanoï, Vietnam

ChildGICR sur l’enregistrement des cancers pédiatriques pour 
l’Arménie, l’Azerbaïdjan, la Géorgie, la République de Moldova, la 
Turquie et l’Ukraine (2023)

En ligne 31 St. Jude Children’s Research Hospital, Memphis, 
Etats-Unis ; National Center for Disease Control 
and Public Health (NCDC), Tbilissi, Géorgie

GICR Cours fondamental sur l’enregistrement du cancer pour 
l’Equateur, le Salvador, le Guatemala, le Panama, le Paraguay et 
le Pérou (2022)

En ligne 22 Sociedad de Lucha Contra el Cáncer (SOLCA), 
Quito, Equateur ; Campus virtuel pour la santé 
publique de l’Organisation panaméricaine de la 
santé (OPS) 

GICR Formation à CanReg5 pour l’Amérique latine (2022) En ligne 41 Instituto Nacional de Cancerología, Colombie

GICR Codification des tumeurs du sein et de l’appareil genital 
féminin pour les pays d’Amérique latine (2023)

En ligne 78 Instituto Nacional de Cancerología, Colombie

GICR Codification des tumeurs selon la CIM-O-3 pour l’Amérique 
latine : Argentine, Chili et Uruguay (2023)

En ligne 24 Instituto Nacional de Cancerología, Argentine

Université d’été commune CIRC-National Cancer Center de la 
République de Corée sur l’enregistrement du cancer : principes et 
méthodes (2022 et 2023)

Mixte : en 
ligne et en 
République de 
Corée 

29 + 23 GICR, National Cancer Center de la République 
de Corée et sa Graduate School of Cancer 
Science and Policy (GCSP) 

Atelier CIRC-OMS EMRO sur l’exploitation des données du 
cancer pour renseigner la planification de la lutte contre le cancer 
dans les pays de la Région Méditerranée orientale (2023)

Egypte 30 Bureau régional de l’OMS pour la Méditerranée 
orientale

Prévention et détection précoce du cancer
CanScreen5 – Former les formateurs – Région africaine – En 
présentiel (2022)

Emirats 
arabes unis

20  American Cancer Society (ACS), Medical 
Research Council (MRC) Royaume-Uni, Friends 
of Cancer Patients (FoCP) 

CanScreen5 – Former les formateurs – Pays de la Communauté 
d’Etats latino-américains et Caraïbes (CELAC) ; trois sessions : A 
et C en espagnol, B en anglais (2023)

Mixte : en 
ligne, à Miami 
(Etats-Unis) et 
au Panama

18 + 35 + 30 American Cancer Society (ACS), Medical 
Research Council (MRC) Royaume-Uni

CIRC Série d’échanges « Cancer de la bouche : quels facteurs de 
risque ? comment le prévenir ? » (2023)

En ligne 40 Centre Léon Bérard, Lyon, France

Formation à la colposcopie (2022) Inde 15 Nargis Dutt Memorial Cancer Hospital, Inde

Université d’été du CIRC : Mise en œuvre de la prévention et de la 
détection précoce du cancer (2023)

Mixte : en 
ligne et au 
CIRC (Lyon)

35

Université d’été du CIRC – 12 événements publics (2023) En ligne 1597

Formation IFCPC-CIRC à la colposcopie et à la prévention du 
cancer du col de l’utérus – OSCE (2022–2023)

En ligne 50 Fédération internationale de pathologie cervicale 
et de colposcopie (IFCPC)

Atelier préliminaire à la Conférence européenne sur la santé 
publique – Cancer prevention for a sustainable future : atelier 
interactif pour les spécialistes en santé publique (2023)

En présentiel 20 Cancer Prevention Europe, dont Cancer 
Research UK

Code mondial contre le cancer – à l’intention des jeunes 
ambassadeurs de la jeunesse pour le Code européen contre le 
cancer – Université d’été numérique (2022)

En ligne 60 Association des ligues européennes contre le 
cancer (ECL)

Formation théorique et pratique aux protocoles d’étude, aux 
considérations éthiques et aux procédures (dépistage du cancer 
du col de l’utérus) dans le cadre du projet EASTER (2023)

Zimbabwe 20 Partenaires du projet EASTER

Formation et assurance-qualité en colposcopie (2022) Zambie 16 Fédération internationale de pathologie cervicale 
et de colposcopie (IFCPC)

Formation des formateurs à l’assurance-qualité du dépistage du 
cancer pour la Géorgie, la Lettonie et la Slovaquie (2023)

En ligne 24

Formation à l’examen clinique des seins pour l’Etat de Libye 
(2023)

Tunisie 6

Formation à l’utilisation d’un échographe portable pour la 
détection des anomalies mammaires (2022 et 2023)

Mixte : en 
ligne et en 
Inde

10 + 45 Bhabha Atomic Research Centre (BARC) 
Hospital, Bombay, Inde



72 rapport biennal 2022/2023

Tableau 2. Cours en 2022 et 2023 (suite). © CIRC.

Intitulé du cours  Lieu  Nombre de 
participants 

Collaborations extérieures 

Série de webinaires du World Cancer Report Updates : Scores 
polygéniques pour prévenir le cancer (2022)

En ligne 391 Société européenne d’oncologie médicale 
(ESMO) 

Série de webinaires du World Cancer Report Updates : Présent et 
avenir du dépistage du cancer du poumon (2022)

En ligne 166 Société européenne d’oncologie médicale 
(ESMO)

Série de webinaires du World Cancer Report Updates : 
Biomarqueurs issus des biopsies liquides pour la détection et la 
surveillance du cancer (2023)

En ligne 243 Société européenne d’oncologie médicale 
(ESMO)

Infrastructures et méthodes de recherche sur le cancer

Cancers environnementaux et professionnels En ligne 15 School of Public Health of Yale University, Etats-
Unis

Epidémiologie du cancer du sein – 5e Cours international sur le 
cancer du sein, par l’Institut Curie (2022)

France 25 Institut Curie, France

Epigénomique et mécanismes d’action des cancérogènes 
humains pour l’EMGS, webinaire et ateliers en ligne (2023)

En ligne 60 Environmental Mutagenesis and Genomics 
Society (EMGS) ; Education, Student, and New 
Investigator Affairs (ESNIA)

Programme de formation sur les cartes des lacunes en matière 
de données probantes (série en ligne), Projet EVI MAP (Evidence 
Gap Map) pour la Classification OMS des Tumeurs (2022–2023)

En ligne 25 University of Newcastle, Royaume-Uni

Université d’été du CIRC : Introduction à l’épidémiologie du 
cancer (2023)

Mixte : en 
ligne et au 
CIRC (Lyon)

35

Université d’été sur l’oncologie de précision – Biomarqueurs issus 
de biopsies liquides : justification, avancées technologiques et 
applications cliniques (2022)

France 35 Institut scientifique européen (ESI), Archamps, 
France

Université d’été sur l’oncologie de précision – Optimiser le 
diagnostic et le traitement personnalisés du cancer (2023)

France 35 Institut scientifique européen (ESI), Archamps, 
France

Formation à l’intention des techniciens de laboratoire de 
pathologie (2022)

Inde 16 Cachar Cancer Hospital, Inde

Formation aux meilleures pratiques en biobanque (2023) En ligne 30 + 25 Université de Mansourah, Egypte ; Université du 
Piémont oriental (campus d’Alexandrie), Italie

Formation aux meilleures pratiques en biobanque et sur les 
facteurs pré-analytiques à l’occasion de la Conférence annuelle 
égyptienne sur les biobanques (2023)

République 
tchèque, 
Arménie et 
CIRC (Lyon)

8 + 20 + 5 BCNet

Formation aux meilleures pratiques en biobanque et sur les 
facteurs pré-analytiques (2022 et 2023)

Chine 12 Chinese Center for Disease Control and 
Prevention, Chine

Formation aux meilleures pratiques en biobanque et sur les 
facteurs pré-analytiques dans le cadre du projet ASEAN Biobank 
Feasibility Study (2023)

Philippines 12 BCNet

Formation aux meilleures pratiques en biobanque et sur les 
facteurs pré-analytiques (2022 et 2023)

Guatemala et 
République-
Unie de 
Tanzanie

8 + 8 Etude IIPAN/NICHE ; BCNet

Formation à la biobanque en relation avec la pathologie et les 
pratiques cliniques lors de la conférence de l’AORTIC (2023)

Sénégal 5 BCNet

Formation à la sécurité en laboratoire pour l’Université de 
Shanghaï (2023)

En ligne 45 Shanghai Jiao Tong University, School of Public 
Health, Chine

Formation à la sécurité en laboratoire pour le projet ASEAN 
Biobank Feasibility Study/Philippines (2023)

En ligne 12 BCNet

Formation à la sécurité en laboratoire et à la toxicologie (2023) En ligne 25 National Quality Control Laboratory of Drug and 
Food, Indonésie

Formation à la métabolomique non ciblée à l’intention des 
chercheurs ne travaillant pas en laboratoire (2022)

En ligne 40 Mount Sinai School of Medicine, Etats-Unis ; 
Columbia University, Etats-Unis ; Imperial 
College London, Royaume-Uni

Formation au recueil d’échantillon d’urine dans le cadre du 
protocole d’étude sur le VPH (2022)

Zimbabwe 35 University of Zimbabwe, Clinical Trials Cancer 
Centre, Zimbabwe

Formation au recueil d’échantillon d’urine dans le cadre du 
protocole d’étude sur le VPH (2023)

République 
démocratique 
populaire lao

15 Mother and Child Health Center, ministère de la 
Santé, République démocratique populaire lao

Encadrement de la recherche

Programme de formation à l’encadrement de la recherche 
(deux sessions en 2022)

En ligne 21 + 29  Mobilize Strategy Consulting
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Continents) (Figure 2). Plus de 3800 
chercheurs et professionnels de santé 
ont suivi ces cours en 2022–2023.

Ressources d’enseignement et 
d’auto-apprentissage

Le CIRC a poursuivi la production 
de ressources d’auto-apprentissage, 
complément indispensable des forma-
tions en direct. Dans le cadre de la 
plateforme d’étude de l’exposome 
humain (HEAP pour Human Exposome 
Assessment Platform), la Branche 
LCB a ainsi réalisé une série de vidéos 
concernant la gestion des données 
selon les principes FAIR visant à les 
rendre faciles à trouver (Findable), 
accessibles (Accessible), interopé-
rables (Interoperable) et réutilisables 
(Reusable) (https://www.youtube.com/
playlist?list=PL-Hb2W9K8uzrRrKYR-
rXYOZFj7_o6RXQvt). En 2022, le CIRC 
a lancé un nouveau programme d’auto-
apprentissage intitulé « Introduction à 
la prévention et à la détection précoce 
du cancer », combinant divers supports 
pédagogiques (https://learning.iarc.fr/
edp/courses/sp-intro-cancer-prevention- 

Figure 2. Cancer Screening in Five Continents (CanScreen5) Formation des formateurs en présentiel à Sharjah, Emirats arabes unis. © CIRC.

and-early-detection/). Ce parcours 
préliminaire d’apprentissage était une 
condition préalable pour s’inscrire au 
module correspondant de l’Université 
d’été du CIRC 2023 (voir encadré). Un 
autre module d’auto-apprentissage inti-
tulé « Introduction à la recherche sur la 
pollution et le cancer » est sorti en 2023, 
en collaboration avec la Société euro-

péenne d’oncologie médicale (ESMO 
pour European Society for Medical 
Oncology) (https://learning.iarc.fr/wcr/
courses/module-1-pollution/) (Figure 3). 
Enfin, dans le cadre de la plateforme 
d’apprentissage World Cancer Report 
Updates, le CIRC a lancé un kit de 
formation à la recherche sur la préven-
tion du cancer, conçu pour aider tous 

Figure 3. Module d’apprentissage auto-géré : Introduction à la recherche sur la pollution et 
le cancer. © CIRC.

https://www.youtube.com/playlist?list=PL-Hb2W9K8uzrRrKYRrXYOZFj7_o6RXQvt
https://www.youtube.com/playlist?list=PL-Hb2W9K8uzrRrKYRrXYOZFj7_o6RXQvt
https://www.youtube.com/playlist?list=PL-Hb2W9K8uzrRrKYRrXYOZFj7_o6RXQvt
https://learning.iarc.fr/edp/courses/sp-intro-cancer-prevention-and-early-detection/
https://learning.iarc.fr/edp/courses/sp-intro-cancer-prevention-and-early-detection/
https://learning.iarc.fr/edp/courses/sp-intro-cancer-prevention-and-early-detection/
https://learning.iarc.fr/wcr/courses/module-1-pollution/
https://learning.iarc.fr/wcr/courses/module-1-pollution/
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ceux qui participent à la transmission 
des connaissances et des compétences 
dans ce domaine. Conformément à 
l’engagement du Centre en faveur de la 
science ouverte, le premier module de 
ce kit, intitulé Rationale and Scope of 
Cancer Research for Cancer Prevention, 
a été publié sous licence Creative 
Commons Attribution-Pas d’utilisation 
commerciale – Partage dans les mêmes 
conditions 3.0 IGO (CC BY-NC-SA 3.0 
IGO), permettant la réutilisation, l’adap-
tation, la traduction et la publication sous 
la même licence.

Portail d’apprentissage

Lancé en 2019, le Portail d’apprentis-
sage du CIRC (https://learning.iarc.
who.int/) donne accès à plusieurs plate-
formes d’apprentissage thématiques 
(Biobanque, Prévention et détection 
précoce du cancer et World Cancer 
Report Updates). Il donne également 
accès à la WebTV du CIRC, notam-
ment à la chaîne vidéo de l’Université 
d’été, ainsi qu’aux sites internet d’autres 

Figure 4. Signature du protocole d’entente avec le National Cancer Center de la Chine, en mai 2023. © CIRC.

projets pilotés par le Centre, proposant 
du matériel pédagogique concernant la 
surveillance du cancer et l’exposome 
(projet HEAP). Le Portail d’apprentis-
sage du CIRC attire un public toujours 
plus nombreux. Depuis novembre 2019, 
environ 4500 professionnels (2806 sur la 
période 2022–2023) y ont créé un compte 
pour accéder librement aux ressources 
pédagogiques. Près de la moitié d’entre 
eux sont originaires des PRFI.

En 2022, le CIRC et l’Académie de 
l’OMS ont établi une collaboration pour 
développer une plateforme d’expérience 
d’apprentissage de l’Académie (LXP 
pour Learning Experience Platform). 
Dans le cadre de cette collaboration, la 
Branche LCB participe au développe-
ment de cette plateforme en apportant 
son expertise en matière de conception 
de matériel pédagogique, en donnant 
des conseils sur les principales fonc-
tionnalités du système et en testant les 
versions de démonstration. L’équipe de 
l’Académie a créé un espace d’appren-
tissage propre au système LXP, dont le 

CIRC assurera la gestion de manière 
autonome et qui remplacera à terme son 
infrastructure d’apprentissage actuelle. 
En effet, les cours du CIRC en auto-
apprentissage et les cours interactifs 
seront progressivement transférés vers 
le système LXP.

Principaux partenariats

Au cours de l’exercice 2022–2023, le 
CIRC a consolidé ses relations avec les 
principaux partenaires.

En mai 2023, le CIRC et le National 
Cancer Center (NCC) de la Chine ont 
signé un protocole d’entente pour la mise 
en place d’un premier centre d’apprentis-
sage régional : le Centre d’apprentissage 
CIRC-NCC (Figure 4). La première 
session (Introduction à l’épidémiologie 
du cancer) est prévue début 2024. Des 
discussions sont en cours avec l’Institut 
national brésilien du cancer (INCA) et 
l’Université de São Paulo pour adopter 
la même approche au Brésil et dans les 
PRFI voisins et/ou de langue portugaise.

https://learning.iarc.who.int/
https://learning.iarc.who.int/
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Comme précédemment décrit, le CIRC 
a participé à la création de l’Académie 
de l’OMS à plus d’un titre. En effet, tout 
en collaborant sur les aspects relatifs à 
la gouvernance et à l’infrastructure de 
l’Académie, deux des programmes d’ap-
prentissage du CIRC ont été élaborés 
dans le cadre de la préparation des 
premiers cours de l’Académie. Il s’agit 
du programme complet de formation au 
dépistage, au diagnostic et à la prise 
en charge des lésions précancéreuses 

du col de l’utérus, et du programme 
d’apprentissage sur la gestion des infras-
tructures pour la recherche médicale.

La Branche LCB a également pour-
suivi son partenariat avec ESMO pour 
la plateforme d’apprentissage World 
Cancer Report Updates, et avec la 
Fédération internationale de pathologie 
cervicale et de colposcopie (IFCPC) 
pour l’organisation de cours communs. 
Elle a également continué à collaborer 

avec le Karolinska Institutet (Suède) et 
d’autres instituts européens au projet 
HEAP financé par l’Union européenne. 
Enfin, avec les Branches EPR et CSU, 
elle a débuté une nouvelle collaboration 
avec une cinquantaine d’organismes 
européens afin de renforcer les capa-
cités des infrastructures de lutte contre 
le cancer (CCI4EU pour Comprehensive 
Cancer Infrastructures for Europe).



76 rapport biennal 2022/2023

Universite d’ete du CIRC en epidemiologie du cancer 2023

Les cours de l’Université d’été du CIRC en épidémiologie du cancer visent à améliorer les compétences méthodologiques 
et pratiques des chercheurs et des professionnels de santé dans ce domaine. En 2023, les deux modules – « Introduction à 
l’épidémiologie du cancer » et « Mise en œuvre de la prévention et de la détection précoce du cancer » – se sont déroulés 
sous un format mixte, comportant deux à quatre semaines d’activités en ligne auto-gérées (conférences et exercices enre-
gistrés, complétés par quelques séances en direct) suivies d’une semaine en présentiel à Lyon pour des travaux pratiques 
et du réseautage. Une toute nouvelle série d’Evénements publics faisait partie du programme. Organisés avec succès au 
cours de cet exercice biennal, 12 événements publics en direct (https://www.youtube.com/@iarclearning5527/streams) ont 
attiré entre 260 et 1100 internautes par événement.

Au total, 70 chercheurs et professionnels de santé de différentes disciplines, originaires de 41 pays (des PRFI pour la 
plupart), ont suivi les deux modules de l’Université d’été 2023. C’est ce large éventail de disciplines et de nationalités qui 
donne son caractère unique aux Universités d’été du CIRC. Tous les cours sont disponibles sur le Portail d’apprentissage 
du CIRC (https://learning.iarc.who.int).

Des enquêtes réalisées avant et 
après l’Université d’été ont permis 
de mesurer l’impact des cours sur le 
niveau de confiance en soi des parti-
cipants par rapport à leur maitrise des 
connaissances et des compétences 
enseignées dans les modules. Les 
résultats montrent une nette améliora-
tion qui s’exprime également à travers 
les commentaires et les témoignages 
oraux ou écrits des participants.

Les témoignages des participants 
illustrent parfaitement l’esprit qui 
anime l’Université d’été du CIRC : 
apprentissage commun à travers les 
nombreuses possibilités d’interaction, 
le partage d’expériences, la collabora-
tion et le réseautage pour la prévention 
du cancer dans les pays.

« En tant qu’infirmière et étudiante 
en doctorat, ma participation à cette 
université d’été me permettra de mener 
à bien mon projet de recherche et de 
proposer d’autres études qui contri-
bueront à réduire le risque de cancer 
au sein de notre population. » — 
Majid Omari, Maroc

« Le programme de l’Université 
d’été du CIRC est l’un des meilleurs 
modèles au monde pour renforcer 
les capacités de recherche. Il abolit 
les frontières pour lutter contre cette 
terrible maladie qu’est le cancer. » — 
Girma Mulisa Misgana, Ethiopie

Auto-évaluation par les participants de leur maîtrise des connaissances et des 
compétences enseignées lors de l’Université d’été du CIRC. Résultats de l’enquête avant 
et après le cours. Les réponses « Médiocre » (poor), « Moyenne » (fair), « Bonne » (good) 
et « Très bonne » (very good) pour l’ensemble des objectifs d’apprentissage couverts par 
chaque module, sont exprimées en pourcentage. © CIRC.

https://www.youtube.com/@iarclearning5527/streams
https://learning.iarc.who.int
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BUREAU DU DIRECTEUR DE 
L’ADMINISTRATION ET DES 
FINANCES
Directeur de l’administration et des 
finances
Dr Tamás Landesz 
(jusqu’en octobre 2023)
Mme Charu Mehta (par intérim)

Responsable administratif et 
juridique
Mme Virginie Vocanson

Responsable juridique et protection 
des données
Mme Jolien Jongerius

Assistant confirmé (Coordinateur, 
organes directeurs et réunions)
Mme Agnès Meneghel 
(jusqu’en décembre 2023)

Assistant administratif (Coordinateur 
du Bureau du Directeur de 
l’administration et des finances)
Mme Nathalie Lamandé

Assistant administratif
Mme Claudia Culierat

SERVICES INTERIEURS
Responsable des services intérieurs
Mme Elisabeth Françon 
(jusqu’en mai 2023)
Dr Tamás Landesz 
(par intérim, jusqu’en août 2023)
M. Sylvain Lubiato (par intérim)

Chef de projet
M. Sylvain Lubiato

Assistant administratif
Mme Sophie Servat

Assistant principal (Achats)
Mme Fabienne Lelong

Assistants (Achats)
Mme Sandra Lejeune
M. Didier Louis 
(jusqu’en février 2022)
Mme Sandrine Macé

Assistant (Courrier)
M. François Deloche

Assistant (Sécurité et gestion 
des locaux)
M. Jean-Alain Pedil

Secrétariat
Mme Valérie Rut

Personnel d’appui
M. Thomas Cler 
(Entretien des laboratoires)
M. Yannick Condomines (Réception)
M. Henri Cordier 
(Laboratoire et administration)
M. William Goudard 
(Entretien des locaux)
M. Antoine Hernandez (Chauffeur)
M. Michel Javin (Reprographie) 
(jusqu’en juillet 2022)
M. Hafed Lamouchi 
(Maintenance informatique)

SERVICES DU BUDGET ET DES 
FINANCES
Responsable de l’administration et 
des finances
Mme Charu Mehta
M. Bent Jorgensen (par intérim)

Responsable de la mobilisation des 
ressources et des subventions
Mme Claire Salignat

Responsable de la gestion de projet
M. Corentin Chaboud

Responsable du budget
Mme Editta Odame

Responsables des finances
Mme Julie Goux
M. Rommel Nidea

Assistants (Budget)
M. Thomas Odin
Mme Madeleine Ongaro
M. Franck Rousset

Assistants (Comptabilité)
Mme Belinda Annibaldi
M. Samuel Billard
M. Pascal Binet
Mme Adèle Séguret
M. Nils Viala

Assistants (Mobilisation des 
ressources)
Mme Maud Bessenay
Mme Véronique Chabanis

Branche Soutien a la science 

et a la recherche (SSR)

©
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Stagiaires
Mme Samantha Scordato
Mme Anna Schmutz
Mme Hiba-Ghalia Layachi
M. Kojo Osei Amoyaw-Osei
Mme Juliette Pentecôte

SERVICES DES RESSOURCES 
HUMAINES
Responsable des ressources 
humaines
M. David Kavanagh

Responsable adjoint des ressources 
humaines
Mme Catherine Bassompierre 
(jusqu’en décembre 2022)
M. Mohamed Atteya

Assistants (Ressources humaines)
Mme Nur Iliyana Ishak
Mme Aurélie Rosado
Mme Julianna Soos (Formation)
Mme Séverine Coutelier

Secrétariat
Mme Sophie Sibert

Médecin du personnel
Dre Berth Atik

Secrétariat de l’Association du 
personnel du CIRC et du médecin 
du personnel
Mme Isabelle Poncet

Conseillère sociale
Mme Christine Astier

SERVICES DES TECHNOLOGIES 
DE L’INFORMATION
Chef
M. Francisco Lozano

Responsables TI
M. Philippe Boutarin
M. Nicolas Tardy

Assistant confirmé (Analyste-
développeur)
Mme Lucile Alteyrac

Assistant (Environnement 
numérique)
M. Sébastien Agathe
M. Rémi Valette (jusqu’en janvier 2023)

Assistant (Réseau et 
communications)
M. Hafed Lamouchi

Assistant (Service utilisateur)
M. Benjamin Danet

SERVICES DE PUBLICATION, 
BIBLIOTHEQUE ET INTERNET
Gestionnaire des connaissances
Mme Teresa Lee

Rédacteur principal
Dre Karen Müller

Administrateur de site internet
Mme Maria de la Trinidad Valdivieso 
Gonzalez

Assistants techniques
Mme Latifa Bouanzi
Mme Sylvia Lesage
M. Othman Yaqoubi

La Branche Soutien à la science et à la 
recherche (SSR), dirigée par le Directeur 
de l’administration et des finances (DAF), 
englobe six unités opérationnelles 
spécialisées, qui procurent les services 
essentiels à la bonne réalisation des 
programmes scientifiques du Centre : 
i) le Bureau du Directeur de l’administra-
tion et des finances, englobant l’appui 
juridique, la protection des données et 
la coordination des organes directeurs ; 
ii) les Services du budget et des finances, 
incluant le soutien aux activités de mobi-
lisation des ressources ; iii) les Services 
des ressources humaines avec, notam-
ment, la formation et le renforcement des 
capacités du personnel ; iv) les Services 
intérieurs, assurant les achats, le bon 
déroulement des conférences, la gestion 
des locaux et la sécurité ; v) les Services 
des technologies de l’information, englo-
bant les télécommunications ; et vi) les 
Services de publication, bibliothèque et 
internet, chargés de la production des 
publications et de la gestion des droits 
d’auteur. La Branche SSR veille à ce que 
les fonds versés par les Etats partici-
pants et les donateurs pour financer les 

activités du CIRC soient utilisés dans le 
respect des normes les plus exigeantes 
en termes de gestion, d’efficacité opéra-
tionnelle et de responsabilité.

Fermement attachée au principe d’a-
mélioration continue de la qualité, la 
Branche SSR s’efforce en permanence 
d’optimiser les services d’appui et les 
processus au sein du Centre, en s’ap-
puyant notamment sur les observations 
recueillies lors d’enquêtes régulières au 
sein des services. Elle a ainsi défini cinq 
domaines d’impact pour permettre la 
mise en œuvre de la Stratégie à moyen 
terme 2021–2025 du CIRC et faciliter le 
développement d’une organisation ap- 
prenante et flexible, adaptée au 21e 
siècle : i) communication plus rapide 
des résultats, ii) mise en commun des 
ressources, iii) innovation et progrès tech-
nologiques, iv) adaptation au concept de 
science ouverte, et v) évolution culturelle 
et développement personnel. Chaque 
mois, la Branche SSR tient une réunion 
ouverte à l’ensemble du personnel du 
Centre pour présenter ses objectifs 
et les activités prévues, et expliquer 

les nouvelles règles opérationnelles 
et procédures administratives d’intérêt 
général. Cela lui permet de rester proche 
du personnel, de répondre rapidement à 
ses besoins et d’éviter que d’éventuels 
problèmes ne deviennent ingérables.

Pour maintenir son cap et utiliser au mieux 
les ressources du CIRC, la Branche 
SSR s’était fixée trois grandes priorités 
pour l’exercice 2022–2023 : i) finaliser 
le déménagement dans le nouveau bâti-
ment du Centre au cœur du Biodistrict 
de Lyon-Gerland ; ii) étendre l’accès à 
la plateforme informatique scientifique 
du CIRC et le sécuriser en s’appuyant 
sur un cadre rigoureux de protection des 
données ; et iii) se joindre à l’OMS pour 
installer un tout récent système de plani-
fication des ressources d’entreprise, 
appelé Business Management System.

Le nouveau bâtiment du CIRC n’est pas 
seulement son nouveau siège ; il symbo-
lise également les principales ambitions 
de sa Stratégie à moyen terme 2021–
2025. Le concept de « science ouverte » 
est au cœur même de ce nouveau 
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bâtiment. Il permettra au Centre de 
garantir un libre accès aux infrastructures 
de recherche ainsi qu’aux connais-
sances et aux données scientifiques. 
Il offrira ainsi de nouvelles possibilités 
d’échange et d’engagement auprès de 
la société. L’implantation du Nouveau 
Centre au cœur du Biodistrict de Lyon-
Gerland favorisera les synergies avec de 
nombreux partenaires scientifiques clés. 
Le Biodistrict de Gerland rassemble en 
effet, au sein d’un écosystème attractif, 
les principaux instituts de recherche de 
Lyon (INSERM, ENS, BIOASTER), des 
organismes de santé (ANSM, ANSES, 
HCL) et des entreprises privées du 
domaine de la santé. Le CIRC entre-
tient déjà des relations avec bon nombre 
de ces institutions. Enfin, la proximité 
géographique du nouveau bâtiment 
avec les futurs locaux de l’Académie 
de l’OMS et le bureau de l’OMS de 
Lyon crée un pôle en matière de santé 
publique à l’échelle mondiale, le « Pôle 
OMS de Lyon ». Ce pôle permettra au 
CIRC de partager des programmes, 
des ressources et des prestataires de 
services, lui offrant ainsi une occasion 
unique de renforcer ses collaborations et 
ses partenariats au plan local et dans le 
monde entier.

Au cours de cet exercice biennal, le 
CIRC a poursuivi son travail de renfor-

cement du cadre de protection des 
données et des mesures nécessaires 
pour garantir leur sécurité, afin d’être en 
conformité avec les normes internatio-
nales. Il a développé des solutions qui lui 
permettent de partager les données avec 
ses collaborateurs à distance, grâce à 
sa plateforme informatique scientifique. 
Ces solutions ont été installées dans 
le respect des normes internationales 
de protection des données, et la phase 
pilote initiale a été un succès. Le CIRC 
continue à travailler avec ses collabo-
rateurs, la Commission européenne, 
le contrôleur européen de la protection 
des données, plusieurs réseaux d’orga-
nismes internationaux et les autorités de 
protection des données pour développer 
des solutions à long terme simplifiant le 
partage des données.

Poursuivant la dynamique de moder-
nisation permanente de ses systèmes 
de gestion administrative, le CIRC s’est 
lancé aux côtés de l’OMS dans l’instal-
lation d’un nouveau système de gestion 
des activités (BMS pour Business 
Management System). Son système 
actuel de planification des ressources 
d’entreprise (ERP pour Enterprise 
Resource Planning) est obsolète et 
peu efficace. Il nécessite des saisies 
manuelles, chronophages et coûteuses, 
sources d’erreurs et de démotivation 

pour le personnel. Sachant que ce 
système ne sera plus commercialisé d’ici 
la fin de la période biennale, le CIRC a 
cherché d’autres solutions ERP pour 
moderniser ses systèmes de gestion 
administrative en soutien à sa Stratégie 
à moyen terme 2021–2025. Il a identifié 
celle qui présente le meilleur rapport 
qualité-prix conjointement avec l’OMS, 
et c’est ensemble qu’ils effectueront 
leur transition vers ce nouveau système 
BMS. Le CIRC et l’OMS pourront ainsi 
travailler de concert à la simplification 
de leurs procédures et à l’adaptation 
de leurs règlements, en ayant recours 
aux solutions les plus innovantes. Le 
nouveau système sera plus transpa-
rent, plus convivial et plus intuitif. Il sera 
aussi plus simple à utiliser, réduisant 
ainsi les risques d’erreur liés aux saisies 
manuelles. Il sera également pourvu 
d’outils de veille stratégique et d’ana-
lyse pour une meilleure planification des 
ressources. Enfin, il pourra intégrer tous 
les systèmes informatiques existants et 
leur permettre d’interagir.

Dans le cadre du plan d’action sur la 
Qualité de vie au travail et de l’initiative 
Respectful Workplace, d’importants 
efforts ont été consacrés au soutien et 
à la promotion d’une nouvelle culture du 
travail, en impliquant tout le personnel 
dans ce changement des pratiques. 

© CIRC
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Des séances de coaching individuel 
ont été notamment proposées pour 
aider les cadres, les chefs de projet et 
leurs équipes à renforcer leurs relations 
interpersonnelles, à communiquer effi-
cacement et à travailler en équipe. Des 
parcours d’apprentissage ont aussi été 
conçus spécialement pour faciliter le 
passage à un nouvel environnement de 
travail axé sur les projets et les activités. 
Le programme de formation au leader-
ship en recherche vise ainsi à renforcer 
la culture du leadership stratégique du 
CIRC et à consolider les partenariats et 
les collaborations avec les chercheurs 
extérieurs. Enfin, des taux de partici-
pation très élevés ont été atteints pour 
les formations obligatoires visant, entre 
autres, à sensibiliser le personnel aux 
comportements abusifs, au harcèlement 

sexuel et à l’exploitation, tout en lui four-
nissant des directives, des outils et des 
techniques pour prévenir et traiter les 
différents types de comportement illi-
cites.

La Branche SSR a aidé la Directrice 
à : i) mobiliser des ressources exté-
rieures supplémentaires indispensables 
à la réalisation du programme de travail 
approuvé, ii) préparer un nouveau 
dossier d’investissement du CIRC pour 
faciliter les efforts de mobilisation des 
ressources, et iii) lancer un nouveau 
Groupe de travail informel du Conseil de 
Direction sur le financement durable.

La Branche SSR a poursuivi sa gestion 
efficace des comptes du Centre, dans 
le respect des Normes comptables 

internationales pour le secteur public 
(IPSAS pour International Public Sector 
Accounting Standards), comme en 
témoignent chaque année les certifi-
cations sans réserve (ou entièrement 
conformes) obtenues de la part des audi-
teurs externes de l’OMS. Au cours de 
cette période biennale, le CIRC a réussi 
à appliquer toutes les recommandations 
de l’année précédente.

Enfin, la Branche SSR a poursuivi la 
mise en place de mesures destinées à 
maximiser le potentiel professionnel et 
personnel des employés et à créer un 
cadre de travail propice à l’excellence et 
à la collaboration.



82 rapport biennal 2022/2023

Publications et sites internet du 
CIRC

Au cours de l’exercice 2022–2023, le 
CIRC a édité les publications de réfé-
rence suivantes :

Classification OMS des Tumeurs

•	WHO Classification of Central Nervous 
System Tumours, 5th edition (version 
imprimée)

•	WHO Classification of Urinary and Male 
Genital Tumours, 5th edition (version 
imprimée)

•	WHO Classification of Paediatric Tu- 
mours, 5th edition (version imprimée)

•	WHO Classification of Head and Neck 
Tumours, 5th edition (version imprimée)

Collection IAC-IARC-WHO 
Cytopathology Reporting Systems

•	WHO Reporting System for Lung 
Cytopathology, 1st edition (version 
imprimée)

•	WHO Reporting System for Pancrea-
ticobiliary Cytopathology, 1st edition 
(version imprimée)

Monographies du CIRC

•	Volume 126, Opium Consumption 
(version imprimée)

•	Volume 127, Some Aromatic Amines 
and Related Compounds (version 
imprimée)

•	Volume 128, Acrolein, Crotonaldehyde, 
and Arecoline (version imprimée)

•	Volume 129, Gentian Violet, Leucogen-
tian Violet, Malachite Green, Leucomal-
achite Green, and CI Direct Blue 218 
(PDF)

•	Volume 130, 1,1,1-Trichloroethane and 
Four Other Industrial Chemicals (PDF)

•	Volume 131, Cobalt, Antimony 
Compounds, and Weapons-Grade 
Tungsten Alloy (PDF)

•	Volume 132, Occupational Exposure as 
a Firefighter (PDF)

Handbooks du CIRC

•	Volume 18, Cervical Cancer Screening 
(version imprimée et PDF)

•	Volume 19, Oral Cancer Prevention 
(PDF)

Rapports des groupes de travail du 
CIRC

•	Best Practices in Cervical Screening 
Programmes: Audit of Cancers, Legal 
and Ethical Frameworks, Communica-
tion, and Workforce Competencies, IARC 
Working Group Report No. 11 (PDF)

Rapport biennal

•	Rapport biennal 2020–2021 (PDF)

Publications hors-series

•	Cervical Cancer Elimination in Africa: 
Where Are We Now and Where Do We 
Need to Be? (PDF)

•	Mise en œuvre d’un programme pilote 
de dépistage du cancer du col de l’utérus 
intégré dans les services courants de 
soins de santé primaires au Bénin, en 
Côte d’Ivoire et au Sénégal (PDF)

•	Implementation of a Pilot Cervical 
Cancer Screening Programme Inte-
grated in Routine Primary Health-Care 
Services in Benin, Côte d’Ivoire, and 
Senegal: Report of a Pilot Project 
(Care4Afrique) in Three African Coun-
tries (PDF)

Ressources numeriques

•	Atlas of Breast Cancer Early Detection, 
IARC CancerBase No. 17

•	Using HPV tests for cervical cancer 
screening and managing HPV-positive 
women – a practical online guide, IARC 
CancerBase No. 18

•	Cancer Incidence in Five Continents, 
Volume XII, IARC CancerBase No. 19

•	Atlas de l’inspection visuelle à l’acide 
acétique du col de l’utérus pour 
dépister, trier et déterminer l’éligibilité 
des lésions au traitement ablatif

•	Tests VPH pour le dépistage du cancer 
du col de l’utérus et prise en charge 
des femmes positives au VPH – guide 
pratique

•	Atlas de colposcopie – principes et 
pratique

•	Atlas de la inspección visual del cuello 
uterino con ácido acético para tamizaje, 
triaje y evaluación para el tratamiento

•	Uso de pruebas de VPH para el tami-
zaje del cáncer cervicouterino y el 
manejo de mujeres VPH positivas – 
una guía práctica en línea

•	Atlas de colposcopia – principios y 
práctica

Par ailleurs, l’équipe des services in- 
ternet a développé ou validé et lancé les 
sites internet suivants :

•	World Code Against Cancer Frame-
work : https://cancer-code-world.iarc.
who.int/

•	Cancer Inequalities : https://cancer-
inequalities.iarc.who.int/

•	EpiDRIVERS: Identifying epigenetic 
driver genes (epidrivers) in cancer and 
their link to environmental carcinogens/
exposures : https://epidrivers.iarc.who.
int/

•	ARISTOCANCERS: Investigating hu- 
man cancers associated with exposure 
to aristolochic acids : https://aristocan 
cers.iarc.who.int/

•	EpiMARKS+: Identifying epigenetic 
biomarkers of breast cancer risk and 
their environmental/lifestyle determi-
nants : https://epimarks.iarc.who.int/

•	Mapping the Evidence for the World 
Health Organization Classification of 
Tumours: a Living Evidence Gap Map 
by Tumour Type (WCT EVI MAP) : 
https://wct-evi-map.iarc.who.int/

•	Bladder Cancer Epidemiology and 
Early Detection in Africa (BEED) Study : 
https://beed.iarc.who.int/

•	DISCERN: Discovering the Causes of 
Three Poorly Understood Cancers in 
Europe : https://discern.iarc.who.int/

•	Research on Potential Long-Term 
Health Effects of Tattooing : https://
tattoo.iarc.who.int/

•	CanScreen-ECIS : https://canscreen- 
ecis.iarc.who.int/

•	VOYAGER: Human Papillomavirus, 
Oral and Oropharyngeal Cancer 
Genomic Research : https://voyager.
iarc.who.int/

•	Latin America and the Caribbean (LAC) 
Code Against Cancer : https://cancer-
code-lac.iarc.who.int/

•	Cancer Incidence in Five Continents 
(CI5) : https://ci5.iarc.who.int/

•	European Prospective Investigation 
into Cancer and Nutrition (EPIC) : 
https://epic.iarc.who.int/
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https://beed.iarc.who.int/
https://discern.iarc.who.int/
https://tattoo.iarc.who.int/
https://tattoo.iarc.who.int/
https://canscreen-ecis.iarc.who.int/
https://canscreen-ecis.iarc.who.int/
https://voyager.iarc.who.int/
https://voyager.iarc.who.int/
https://cancer-code-lac.iarc.who.int/
https://cancer-code-lac.iarc.who.int/
https://ci5.iarc.who.int/
https://epic.iarc.who.int/
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Engagements stratégiques et 
relations extérieures (SEE)

Responsable Engagements 
stratégiques et mobilisation de 
ressources
M. Clément Chauvet

Responsable Communication
Mme Véronique Terrasse

Assistants chargés de 
l’information
M. Nicholas O’Connor
Mme Morena Sarzo

Directrice
Dre Elisabete Weiderpass

Equipe du Bureau de la Directrice

Administrateur de programme
Dre Véronique Chajès

Responsable Ethique et 
conformité
Dre Chiara Scoccianti

Assistant de direction
Mme Nadia Akel 
(jusqu’en février 2023)
Mme Sally Moldan

Secrétariat
Mme Laurence Marnat
Mme Sylvie Nouveau

Consultants
M. Olivier Exertier
Mme Manami Shoji

Stagiaires
Mme Houda Bouabdallah 
(jusqu’en mai 2022)
Mme Manami Shoji 
(jusqu’en mars 2023)

Le Bureau de la Directrice assure au 
CIRC un encadrement essentiel en 
définissant les priorités scientifiques 
et managériales et en apportant son 
expertise en matière d’engagements 
stratégiques, de mobilisation des 
ressources, de communication et de 
relations extérieures, ainsi qu’en bio-
éthique, en éthique et en déontologie.

Le Bureau de la Directrice aide le Centre 
à mettre en œuvre les priorités scien-
tifiques stratégiques définies dans sa 
Stratégie à moyen terme 2021–2025. Au 
cours de cet exercice biennal, le CIRC 
a ainsi poursuivi ses recherches définies 
comme prioritaires dans sa Stratégie 
à moyen terme et a fait un pas de plus 
vers l’accomplissement de sa mission : 
mener des « recherches sur le cancer 
qui font la différence ». Dans le même 

temps, il a progressivement intensifié 
ses activités dans trois domaines priori-
taires émergents, notamment en matière 
de recherche opérationnelle. Un cadre 
d’évaluation comportant des indicateurs 
clés de performance (KPIs pour key 
performance indicators), approuvé par 
le Conseil de Direction en mai 2022, 
permettra d’évaluer les progrès de mise 
en œuvre de la Stratégie à moyen terme.

Ethique et déontologie sont au cœur 
des activités du Bureau de la Directrice 
pour garantir : i) une recherche éthique, 
fondée sur des données probantes et 
dans le respect des droits humains ; 
ii) une recherche intègre, libre de tout 
conflit d’intérêt ; iii) la responsabilité et 
la protection de la réputation du Centre. 
Son rôle majeur consiste ainsi à garantir 
une science rigoureuse et à promouvoir 

une vision éthique, claire, qui reflète 
non seulement la confiance accordée 
au CIRC par les Etats participants, les 
parties prenantes externes et le public, 
mais qui encourage également des atti-
tudes et des actions positives dans tout le 
Centre. Le Bureau de la Directrice veille 
à ce que le personnel du CIRC œuvre 
dans le respect des principes les plus 
exigeants en matière de conduite éthique 
et professionnelle, notamment en ce qui 
concerne l’intégrité de la recherche, et 
dans le cadre de responsabilité du CIRC. 
Il a produit le Rapport biennal 2020–2021 
sur l’éthique de la recherche à l’intention 
des organes directeurs du CIRC.

Le Bureau de la Directrice continue 
également à promouvoir les partena-
riats stratégiques en renforçant et en 
élargissant les relations avec le réseau 
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de collaborateurs du CIRC, avec les 
Etats participants, avec les partenaires 
gouvernementaux et non gouverne-
mentaux, et avec les organismes de 
financement. Suite aux discussions stra-
tégiques initiées en 2022–2023, deux 
pays au moins ont manifesté leur souhait 
de devenir Etats participants du CIRC en 
2024. Il s’agit de l’Arabie saoudite et de 
l’Egypte.

Le Centre a signé neuf protocoles d’en-
tente : avec la Sociedade Beneficente 
Israelita Brasileira Albert Einstein au 
Brésil, le Centre national de contrôle 
des maladies et de santé publique 
en Géorgie, le Trustees of Columbia 
University in the City of New York aux 
Etats-Unis, le Registre national du 
cancer sous l’égide de l’Institut national 
d’oncologie en Hongrie, le Programme 
national de lutte contre le cancer en Côte 
d’Ivoire, le National Center for Disease 
Informatics and Research à Bengalore 
en Inde, l’Union internationale contre 
le cancer (UICC) en Suisse, l’Univer-
sité Charles en République tchèque, et 
les National Central Cancer Registry et 
National Cancer Center en Chine.

Le Centre a également renouvelé quatre 
protocoles d’entente avec le Beijing 
Genomics Institute de Shenzhen/China 
National GeneBank en Chine, le National 
Cancer Center au Japon, le National 
Cancer Center en République de Corée 
et la Danish Cancer Society.

Le CIRC renforce en permanence ses 
collaborations avec les partenaires lo- 
caux, à la fois sur le plan scientifique et à 
travers l’organisation conjointe d’événe-
ments publics.

Le Bureau de la Directrice poursuit son 
action en faveur d’une mobilisation des 
ressources cohérente. Depuis 2020, 
le Comité d’aide au développement 
de l’Organisation de coopération et de 
développement économiques (OCDE) a 
officiellement déclaré le CIRC éligible à 
l’aide publique au développement (APD), 
lui offrant ainsi davantage de possibi-
lités pour rassembler des ressources. 

Le Bureau de la Directrice a pris contact 
avec les Etats participants actuels du 
CIRC pour un éventuel investissement 
dans certains pays à revenu faible et 
intermédiaire bénéficiant à 100 % de 
l’APD, ce qui pourrait les aider à réaliser 
leurs objectifs de développement. A cette 
fin, le secrétariat du CIRC a récemment 
entrepris, en leur nom, des discussions 
avec le ministère néerlandais de la 
Santé, du Bien-être et des Sports pour 
financer une vaste étude sur les cancers 
pédiatriques en Afrique.

Au cours de l’exercice 2022–2023, le 
Bureau de la Directrice a adopté une 
nouvelle stratégie de communication 
selon trois axes : i) un volet « commu-
nication institutionnelle » pour améliorer 
la visibilité du Centre ; ii) un volet « diffu-
sion pour un meilleur impact » visant 
à améliorer la diffusion des activités 
scientifiques du CIRC ; et iii) un volet 
« levée de fonds et mobilisation des 
ressources » pour accroître les revenus 
tirés des campagnes de collecte de 
fonds, des manifestations et autres acti-
vités apparentées.

Cette période biennale a été marquée 
par la réélection de la Dre Elisabete 
Weiderpass au poste de Directrice du 
Centre pour un second mandat de cinq 
ans, en mai 2023. La Dre Weiderpass est 
également membre expert du Bureau 
de la Mission cancer européenne, dans 
le cadre du Plan européen pour vaincre 
le cancer, qui conseille la Commission 
européenne sur la mise en œuvre des 
actions proposées (par exemple, l’Ini-
tiative européenne pour comprendre 
le cancer ; le programme européen 
UNCAN.eu). Depuis 2023, la Directrice 
est également « ambassadrice » auprès 
des organisations internationales.

Par ailleurs, le CIRC a fortement inten-
sifié sa collaboration avec l’OMS afin de 
renforcer les liens entre la science et la 
politique et afin d’améliorer la prévention 
du cancer dans le monde. En 2022–2023, 
les deux organismes ont ainsi finalisé un 
plan d’action stratégique commun pour 
2023–2025. Ils travaillent actuellement 

à sa réalisation et ont renforcé la coor-
dination de leurs activités techniques. 
Ce plan d’action permettra d’identifier 
des indicateurs clés pour renseigner et 
évaluer les progrès accomplis en matière 
de mise en œuvre des trois initiatives 
mondiales de l’OMS contre le cancer 
(Initiative pour l’élimination du cancer du 
col de l’utérus, Initiative mondiale contre 
le cancer du sein et Initiative mondiale 
de lutte contre le cancer de l’enfant) et, 
plus généralement, de faciliter la mise 
en œuvre des plans nationaux de lutte 
contre le cancer.

Fin 2022, après 50 ans passés dans la 
tour du quartier de Grange Blanche, le 
CIRC a emménagé dans son nouveau 
siège au cœur du Biodistrict de Lyon-
Gerland. Le 12 mai 2023, une cérémonie 
officielle d’inauguration de ses nouveaux 
locaux s’est déroulée en présence du 
ministre français de la Santé et de la 
Prévention, des autorités locales, des 
membres du Conseil de Direction, des 
représentants des Etats participants 
du CIRC, d’une délégation de l’OMS, 
des collaborateurs nationaux et interna-
tionaux, et des principaux bailleurs de 
fonds du projet de construction.

Le CIRC a mis au point une stratégie de 
mobilisation pour rassembler des finan-
cements et des ressources en nature 
pour ses nouveaux locaux. Il a ainsi 
obtenu des dons en nature de 13 entre-
prises qui ont participé à l’ameublement 
des lieux les plus représentatifs du 
nouveau bâtiment : hall d’accueil, café-
téria et espaces communs. Il a également 
obtenu le don en nature de 93 nouveaux 
bureaux réglables en hauteur.

Avec sa structure architecturale emblé-
matique, le nouveau bâtiment incarne la 
vision du CIRC en faveur d’une science 
ouverte et de la collaboration internatio-
nale dans la recherche sur le cancer. Il 
constituera un pôle de référence pour 
la recherche sur le cancer et servira de 
catalyseur pour renforcer la collaboration 
entre les chercheurs, les professionnels 
de santé et le grand public.
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Equipes de recherche du CIRC

Le concept d’Equipes de recherche du 
CIRC vise à lutter contre l’impression de 
cloisonnement au sein des Branches de 
recherche du Centre et à faciliter le travail 
entre elles en introduisant davantage de 
flexibilité en matière de collaboration et 
de coordination scientifiques pour des 
projets d’intérêt commun. Ces Equipes 
de recherche sont des structures orga-
nisationnelles informelles, crées au 
sein des Branches. Elles apportent une 
valeur ajoutée en catalysant la réalisa-
tion des études grâce à une approche 
transversale, permettant de rassembler 
des personnes dotées de compétences 
complémentaires en épidémiologie 
traditionnelle et moléculaire, en mesure 
d’exposition, en biostatistique, en science 
des données, en gestion des bases de 
données et en gestion de projet. Ces 
Equipes sont constituées de chercheurs 
chevronnés, de chercheurs en début de 
carrière et de membres du personnel 
d’appui. Leur composition renforce ainsi 
les compétences et la flexibilité, en 
favorisant notamment le mentorat et la 
formation.

En 2022–2023, le CIRC a ainsi constitué 
19 Equipes de recherche (https://www.
iarc.who.int/research-teams/), dont la 
première Equipe internationale : l’Equipe 
Population-Based Long-Term Surveillance 
composée de membres du CIRC et du 
National Cancer Center du Japon. Ces 
Equipes de recherche traitent un large 
éventail de sujets avec un double objectif : 
i) renforcer la prévention primaire en 
améliorant notre compréhension de 
l’étiologie du cancer, et ii) renforcer la 
prévention secondaire en optimisant 
les stratégies de détection précoce de 
la maladie. Les principaux sujets traités 
englobent l’épidémiologie de la nutrition, 
du métabolisme, du mode de vie, des 
infections et des cancers profession-
nels ; les caractéristiques moléculaires 
de cancers rares ; la recherche de 
biomarqueurs pour la détection précoce ; 
la prédiction du risque de cancer ; la 
modélisation pour étayer la décision 

en matière de santé publique ; la diffu-
sion et la communication. Ces équipes 
transversales examinent également les 
priorités émergentes du CIRC, telles 
que définies dans sa Stratégie à moyen 
terme 2021–2025, à savoir : inégalités 
face au cancer, économie de la santé et 
recherche opérationnelle. Enfin, le CIRC 
a constitué des Equipes de recherche 
en lien avec les initiatives mondiales de 
l’OMS sur le cancer du sein, le cancer 
du col de l’utérus et les cancers pédia-
triques, afin d’améliorer le partage 
d’information et des connaissances 
concernant ces sujets, et de renforcer le 
dialogue et la coordination avec l’Equipe 
OMS sur le cancer.

Groupe consultatif sur la 
promotion de l’egalite et de la 
diversite (EDAG)

Le Groupe consultatif du CIRC sur la 
promotion de l’égalité et de la diver-
sité (EDAG pour Equity and Diversity 
Advisory Group) encourage activement 
l’équité, la diversité et l’inclusion au sein 
du Centre. Cela implique de développer 
une culture inclusive, de traiter tous 
les membres du personnel de manière 
équitable, de permettre à tous de déve-
lopper leur potentiel et de leur garantir 
les mêmes possibilités de formation et 
d’évolution de carrière.

En juin 2022, l’EDAG a lancé la Stratégie 
et le Plan d’action du CIRC pour l’équité, 
la diversité et l’inclusion (EDI). La 
Stratégie jette les bases de l’action du 
CIRC dans ce domaine de façon à induire 
durablement un réel changement. Le 
Plan d’action vient la compléter en détail-
lant les politiques actuelles sur le sujet et 
en proposant des actions concrètes pour 
combler leurs lacunes. Cette double 
approche assure un programme complet 
et méthodique pour promouvoir un envi-
ronnement de travail diversifié, inclusif et 
équitable.

En 2022, l’EDAG a lancé le Prix annuel 
du CIRC pour les femmes dans la 
recherche sur le cancer. Ce prix récom-

pense des femmes scientifiques pour 
leurs contributions exceptionnelles dans 
le domaine de la recherche sur la préven-
tion du cancer. La première à l’avoir reçu, 
la Dre Cristina Stefan, a présenté ses 
travaux lors d’un événement en ligne, 
le 19 mai 2022. La lauréate 2023, la 
Dre Neerja Bhatla, a présenté ses travaux 
lors d’une cérémonie qui s’est déroulée 
dans le nouveau bâtiment du CIRC, le 
13 octobre 2023.

Entre autres activités de l’EDAG en 2022, 
figure une enquête sur le handicap – 
la première jamais réalisée à l’OMS – 
afin de mieux comprendre les besoins 
du personnel, ses connaissances et 
sa perception des services et des 
ressources du CIRC dans ce domaine. 
Suite à cette enquête, un Groupe de 
travail sur le handicap a été constitué et 
un Forum ouvert du CIRC sur le handicap 
a été organisé.

Dans le cadre des célébrations du Mois 
de la fierté en 2023, l’EDAG a organisé 
un événement social LGBTQ+ après 
le travail. Compte tenu de son succès, 
d’autres manifestations sont envisa-
gées. Des discussions sont notamment 
en cours avec Interpol (autre organisme 
international dont le siège est à Lyon) 
concernant la possibilité d’activités 
conjointes. L’EDAG est également en 
contact avec UN-GLOBE (https://www.
unglobe.org/).

D’une manière générale, l’EDAG a 
démontré son engagement à promou-
voir une culture diversifiée et inclusive au 
sein du CIRC, en obtenant des avancées 
décisives dans le cadre de sa mission.

Code europeen contre le cancer, 
5e edition (ECAC5)

Publié pour la première fois en 1987, le 
Code européen contre le cancer (ECAC 
pour European Code Against Cancer) 
est devenu la pierre angulaire de la 
prévention du cancer en Europe. Dans 
le cadre de l’initiative du Code mondial 
contre le cancer, coordonnée par le 

https://www.iarc.who.int/research-teams/
https://www.iarc.who.int/research-teams/
https://www.unglobe.org/
https://www.unglobe.org/
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CIRC, le projet de cinquième édition 
du Code européen (ECAC5) consiste à 
s’appuyer sur les éditions précédentes 
en intégrant les dernières avancées 
scientifiques en matière de prévention du 
cancer et en élargissant son champ d’ac-
tion pour y inclure des recommandations 
politiques.

Le projet ECAC5 a démarré en 2022 
pour une durée de 4 ans. Financé par la 
Commission européenne, il vise à revoir 
et à mettre à jour les recommandations 
de l’ECAC actuel grâce à une méthodo-
logie scientifique rigoureuse, intégrant 
les sciences du comportement et les 
stratégies de communication moderne, 
afin de promouvoir l’information sur la 
santé. Le projet ECAC5 s’articule autour 
de trois niveaux distincts d’information ou 
de résultats. Le niveau 1 fournit au grand 
public des recommandations fondées sur 
des données probantes et s’accompagne 
de recommandations complémentaires 
à l’intention des décideurs politiques. 
Le niveau 2 donne les résultats de 
l’application des connaissances, sous 
forme de fiches d’information et de 
notes d’orientation, afin de contextua-
liser les recommandations de l’ECAC5 
et de constituer une documentation 
utile pour renforcer la sensibilisation et 
l’éducation en matière de prévention du 
cancer. Le niveau 3 cible la communauté 
scientifique à travers une série de publi-
cations scientifiques, justifiant le choix 
de chacune des recommandations de 
l’ECAC5.

En qualité de coordinateur du projet, 
le CIRC réunit plusieurs groupes de 

travail pluridisciplinaires, constitués de 
60 experts originaires de 19 pays, 
pour étudier les éléments de preuve et 
proposer des recommandations pour 
cette cinquième édition de l’ECAC. Un 
Comité scientifique, composé de repré-
sentants des principales institutions de 
lutte contre le cancer et de santé publique 
dans 12 Etats membres de l’Union euro-
péenne, ainsi que d’un représentant de 
l’OMS, examinera et donnera l’approba-
tion finale des recommandations, avant 
le lancement prévu de l’ECAC5 en 2025. 
Il est ensuite prévu une période de suivi 
et d’évaluation régulière de l’ECAC.

Groupe de travail transversal 
du CIRC sur l’application et le 
transfert des connaissances en 
faveur de la prevention du cancer 
(KTT WG)

Créé en 2020, le Groupe de travail trans-
versal du CIRC sur l’application et le 
transfert des connaissances en faveur 
de la prévention du cancer (KTT WG) 
est chargé de mettre en pratique les 
données scientifiques produites par le 
CIRC et ses collaborateurs, et de les 
diffuser auprès de publics spécifiques et 
des parties prenantes impliquées dans 
la prise de décision (élaboration des 
politiques, mise en œuvre, défense des 
intérêts et recherche).

A ce jour, le Groupe KTT WG a publié 
quatre « Synthèses des données pro-
bantes du CIRC » (IARC Evidence 
Summary Briefs) concernant : i) les 
résultats de l’étude sur le cancer du 
sein en Afrique subsaharienne, ii) les 

données scientifiques derrière l’étique-
tage Nutri-Score, iii) la détection précoce 
et la prise en charge clinique du cancer 
de la vessie, et iv) la protection contre le 
VPH avec une seule dose de vaccin. Une 
cinquième Synthèse, en cours de prépa-
ration, devrait être publiée fin 2023. Ces 
synthèses peuvent faciliter l’adoption et 
la mise en œuvre de stratégies fondées 
sur des éléments probants, tout en créant 
de nouvelles opportunités pour renforcer 
les capacités et la recherche.

Début 2023, le Conseil scientifique a 
approuvé la constitution d’un Bureau 
éditorial, composé de deux membres 
du Conseil scientifique du CIRC, du 
point focal du Département Maladies 
non transmissibles (NCDs) de l’OMS, 
et de quelques membres du CIRC. De 
son côté, le Groupe KTT WG prépare 
une enquête interne pour identifier de 
nouveaux sujets et vérifier leur éligi-
bilité pour les futures « Synthèses 
des données probantes ». Chaque fin 
d’année, les sujets retenus seront ainsi 
soumis au Bureau éditorial qui sélection-
nera les plus appropriés pour faire l’objet 
de ces synthèses, l’année suivante.

Au cours de l’exercice 2022–2023, 
le Groupe KTT WG a organisé deux 
événements en interne pour accroître 
la visibilité de la série « Synthèses des 
données probantes » au sein du Centre 
et encourager le personnel du CIRC à y 
participer en proposant des thèmes de 
recherche et/ou en rejoignant le Groupe 
KTT WG. Ce dernier travaille également 
sur une stratégie de diffusion et d’évalua-
tion pour en maximiser l’impact.

La page internet consacrée à la série Synthèses des données probantes du CIRC (https://www.iarc.who.int/evidence-summary-briefs-
series/) présente les quatre Synthèses publiées à ce jour.

https://www.iarc.who.int/evidence-summary-briefs-series/
https://www.iarc.who.int/evidence-summary-briefs-series/
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La recherche en laboratoire est une 
composante fondamentale des études 
du CIRC sur les causes et les méca-
nismes à l’origine du cancer afin de 
prévenir la maladie. Ces laboratoires 
de recherche sont étroitement liés à 
cinq Branches : Epidémiologie géno-
mique (GEM) ; Nutrition et métabolisme 
(NME) ; Epigénomique et mécanismes 
(EGM) ; Détection précoce, prévention 
et infections (EPR) ; et Synthèse des 
données et classification (ESC). Rouage 
essentiel des activités du Centre, le 
Comité directeur des laboratoires (LSC 
pour Laboratory Steering Committee) 
supervise les principales installations de 
laboratoire et conseille la Directrice pour 
optimiser leur utilisation.

Le Comité directeur de la Biobanque 
(BSC pour Biobank Steering Committee) 
apporte son appui aux activités de 
celle-ci et conseille la Directrice sur son 
développement stratégique.

Au cours de l’exercice 2022–2023, le 
BSC s’est principalement consacré 
au transfert de la Biobanque du CIRC 
dans les nouveaux locaux du Centre 
à Gerland. Ce transfert a nécessité un 
important travail logistique de la part des 
Services de soutien des laboratoires et 

Au cours de l’exercice 2022–2023, en 
étroite collaboration avec les Services 
de soutien des laboratoires et Biobanque 
(LSB) et les Services intérieurs (ASO), 
le LSC a assumé plusieurs fonctions 
majeures et organisé des réunions 
programmées et occasionnelles. Il était 
ainsi chargé d’assurer : i) le déména-
gement efficace et sans heurts des 
laboratoires dans le nouveau bâtiment 
du CIRC, tout en perturbant le moins 
possible les activités de recherche en 
cours ; ii) la coordination des achats 
et de l’installation d’équipements de 
laboratoire de pointe ; iii) le suivi et 
le signalement systématique des 
problèmes techniques rencontrés lors 
de la reprise des activités et/ou liés au 

Biobanque (LSB) et des Services inté-
rieurs (ASO), non seulement pour le 
déménagement physique des échantil-
lons, mais aussi pour la mise en place 
et le respect des procédures opération-
nelles standard et des réglementations 
internationales. Le BSC a également 
encadré la première mise en œuvre de 
la politique d’élimination des échantil-
lons, visant à identifier les collections 
à éliminer avant le déménagement. 
L’opération ayant été un succès, cette 
politique continuera à être appliquée.

nouveau bâtiment ; iv) une participation 
active à l’élaboration des protocoles de 
sécurité et des procédures opération-
nelles standard correspondantes ; v) la 
gestion de la maintenance globale des 
équipements de laboratoire ; et vi) l’or-
ganisation de séminaires techniques et 
scientifiques. Ces derniers ont permis 
d’identifier des technologies de labo-
ratoire émergentes et des ressources 
scientifiques locales, favorisant ainsi 
les opportunités de partenariats et de 
collaborations.

Enfin, le BSC a participé à la mise en 
conformité avec les réglementations 
françaises (Conservation d’éléments 
du corps humain : CODECOH), à 
la gestion logistique du déménage-
ment et à la demande de certification 
IBiSA (Infrastructures de recherche 
en biologie, santé et agronomie) de la 
Biobanque du CIRC. Il convient de noter 
que le BSC a fortement encouragé et 
obtenu l’externalisation du fichier de 
la Biobanque du CIRC auprès d’une 
société extérieure spécialisée.

Comites

Comite directeur des laboratoires (LSC)

Comite directeur de la Biobanque (BSC)



comites 89

Le Comité directeur de biologie intégra-
tive, bioinformatique et biostatistique 
(C3B pour Computational Biology, 
Bioinformatics, and Biostatistics) est 
constitué de trois groupes de travail qui 
supervisent les activités du Centre dans 
ces domaines.

Les Groupes de travail Bioinformatique et 
Biostatistique facilitent les interactions et 
favorisent le développement des compé-
tences et le partage des connaissances 
en bioinformatique et biostatistique entre 
les différentes Branches de recherche 
du Centre, les partenaires collabora-

Le Comité d’éthique du CIRC (IEC pour 
IARC Ethics Committee) s’assure que 
les études menées ou encadrées par le 
Centre respectent les normes éthiques 
internationales pour la recherche sur 
l’être humain. Son avis vient compléter 
l’approbation éthique au plan local et/ou 
national. Au cours de l’exercice 2022–
2023, l’IEC comptait 11 membres de 
différentes disciplines et différentes natio-
nalités. Il était présidé par la Professeure 
Samar Al-Homoud, assistée de la 
Dre Angeliki Kerasidou (vice-présidente) 
et de la Dre Chiara Scoccianti en qualité 
de secrétaire. Un Groupe consultatif 
sur l’éthique (EAG pour Ethics Advisory 
Group) donne ponctuellement des orien-

teurs et, de façon plus générale, au sein 
de la communauté scientifique. Suite au 
déménagement dans le nouveau bâti-
ment du CIRC, ces groupes de travail 
ont pu reprendre les réunions en présen-
tiel, et les nouvelles salles de conférence 
ultramodernes ont permis la tenue de 
séminaires au format hybride, moins 
coûteux et avec une empreinte carbone 
plus faible.

Au cours de l’exercice 2022–2023, le 
Groupe de travail Informatique a eu pour 
principale activité d’ouvrir la plateforme 
informatique scientifique du CIRC aux 

tations dans les domaines exigeant l’avis 
d’un spécialiste.

Au cours de cette période biennale 
(jusqu’en juin 2023), l’IEC a examiné 
73 nouveaux projets et 51 projets précé-
demment renvoyés pour une nouvelle 
soumission. Il a continué à apporter 
son soutien aux chercheurs du CIRC 
en validant entre les réunions offi-
cielles, par le biais de sa procédure 
d’examen accéléré, 50 % des projets en 
moyenne. Compte tenu de l’augmenta-
tion constante de ce pourcentage, l’IEC 
a décidé de fixer le nombre maximum 
d’examens accélérés à deux toutes les 
deux semaines.

collaborateurs extérieurs pour faciliter le 
partage des données et la collaboration 
entre les organismes de recherche, dans 
le respect des règles internationales 
en matière de protection des données. 
Cette plateforme permettra aux collabo-
rateurs extérieurs d’accéder à distance 
et d’analyser les données d’études épidé-
miologiques telles que EPIC (European 
Prospective Investigation into Cancer 
and Nutrition), LC3 (Lung Cancer Cohort 
Consortium), InterLymph (International 
Lymphoma Epidemiology Consortium) et 
autres projets de consortiums.

L’IEC a mis à jour ses procédures opéra-
tionnelles standard en clarifiant les 
responsabilités incombant au secrétariat 
et aux chercheurs du CIRC. Les membres 
du Comité ont également bénéficié d’une 
formation concernant les principes des 
Nations Unies relatifs à la protection des 
données, applicables au CIRC/OMS et 
aux orientations éthiques de l’OMS en 
matière d’intelligence artificielle. Enfin, 
l’IEC continue à suivre les progrès de 
l’étude de cohorte sur l’amiante chryso-
tile, une étude rétrospective à grande 
échelle concernant le risque de cancer 
associé à l’exposition professionnelle 
aux poussières d’amiante chrysotile, 
conformément au document GC/56/5.

Comite directeur de biologie integrative, bioinformatique et biostatistique (C3B)

Comite d’ethique (IEC)

Comite de sante et de securite au travail (OHSC)

Le Comité de santé et de sécurité au 
travail (OHSC pour Occupational Health 
and Safety Committee) a été restructuré 
en 2023 afin d’adapter sa composi-
tion aux nouveaux locaux du CIRC. Il 
compte à présent 10 membres, repré-
sentant chaque étage du bâtiment, le 
Comité de l’Association du personnel 
(SAC pour Staff Association Committee), 
les Services intérieurs (ASO), le 
Responsable sécurité des laboratoires et 
le médecin du personnel.

Au cours de l’exercice 2022–2023, 
l’OHSC s’est réuni sept fois. Les minutes 
de chaque réunion sont publiées sur l’in-
tranet du CIRC.

Durant cette période biennale, l’OHSC a 
consacré une partie importante de ses 
activités au déménagement et à la reprise 
des activités dans le nouveau bâtiment 
du CIRC, afin d’assurer des conditions 
de travail optimales. Il a notamment orga-
nisé et mis en œuvre l’évaluation globale 

des risques professionnels, inhérents 
aux locaux et à l’ensemble des activités 
associées (conformément à la législation 
française). Il a également mis en place 
un système d’alarme et de communica-
tion, et a participé à la préparation des 
directives de sécurité et du manuel de 
sécurité du bâtiment. Enfin, en collabo-
ration avec le médecin du personnel, il a 
participé à la révision des directives rela-
tives aux activités de laboratoire pendant 
la grossesse.
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Comite de l’Association du personnel (SAC)

L’Association du personnel a pour 
mission de faciliter la réalisation des 
objectifs du CIRC, en concertation 
avec la direction, et de veiller à ce que 
les conditions d’emploi du personnel 
respectent les principes établis dans les 
Statuts du Centre et dans le Règlement 
du personnel. Elle veille notamment à ce 
que les conditions de travail permettent 
au personnel de s’acquitter efficacement 
de ses tâches.

L’Association est chargée de défendre 
les droits et les intérêts collectifs et 
individuels des membres du personnel, 
de veiller à leur bien-être, d’aider ceux 
qui se trouvent en difficulté et d’orga-
niser des activités sociales, sportives et 
récréatives.

Le Comité de l’Association du personnel 
est composé de membres du personnel 
élus par leurs pairs. Il rencontre réguliè-
rement la direction et les représentants 
d’autres associations régionales du 
personnel de l’OMS pour s’acquitter de 
ses différentes tâches.
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Sur l’initiative de la France, le Centre 
international de Recherche sur le Cancer 
(CIRC) a été créé en mai 1965, par une 
résolution de la Dix-huitième Assemblée 
mondiale de la Santé, en tant qu’agence 
spécialisée de l’Organisation mondiale 
de la Santé. Il est régi par ses propres 
organes directeurs : le Conseil de Direc-
tion et le Conseil scientifique du CIRC.

Conseil de Direction

La politique générale du CIRC est dictée 
par un Conseil de Direction composé 
des représentants des Etats participants 
et du Directeur général de l’Organisation 
mondiale de la Santé. Il se réunit chaque 
année à Lyon, en session ordinaire, 
généralement au cours de la semaine 
précédant l’Assemblée mondiale de la 
Santé. Le Conseil de Direction élit le 
Directeur du CIRC pour cinq ans. En 

mai 2023, la Dre Elisabete Weiderpass 
a été élue pour un second mandat de 
cinq ans à dater du 1er janvier 2024. 
Le Président du Conseil de Direction 
prépare les réunions avec le Secrétariat 
et, avec le Vice-Président, il conseille la 
Directrice tout au long de l’année.

Conseil scientifique

Le Conseil scientifique est composé de 
personnalités scientifiques hautement 
qualifiées, choisies au regard de leurs 
compétences techniques en matière de 
recherche sur le cancer et les domaines 
connexes. Les membres du Conseil 
scientifique sont nommés en qualité 
d’experts et non de représentants des 
Etats participants. Lorsqu’une place se 
libère au Conseil scientifique, l’Etat parti-
cipant qui a désigné le membre sortant 
peut proposer au maximum deux experts 

pour le remplacer. Les membres du 
Conseil scientifique sont nommés pour 
quatre ans par le Conseil de Direction. 
Ils examinent les activités scientifiques 
du Centre et formulent des recomman-
dations concernant son programme 
d’activités permanentes et ses priorités. 
Ils se réunissent chaque année en ses-
sion ordinaire, fin janvier/début février.

Budget

Les activités du CIRC sont partielle-
ment financées par les contributions au 
budget ordinaire versées par ses Etats 
participants. Une part importante du 
financement provient de sources extra- 
budgétaires, essentiellement de subven-
tions nationales et internationales. Le 
budget ordinaire pour l’exercice biennal 
2024–2025 a été approuvé en mai 2023 
pour un montant de 48 683 313 €.

Conseil de Direction et Conseil scientifique
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Canada

Dr Stephen M. Robbins, Président
Directeur scientifique, Institut de la 
recherche sur le cancer
Instituts canadiens de la recherche 
médicale
Calgary, Alberta

Mme Madeleine Bird
Directrice, Division des relations 
multilatérales
Direction des affaires internationales 
pour la santé
Montréal, Québec

Mme Jennifer Izaguirre
Analyste principale des politiques, 
Division des relations multilatérales
Direction des affaires internationales 
pour la santé
Ottawa, Ontario

Mme Chantele Sitaram
Analyste des politiques, Division des 
relations multilatérales
Direction des affaires internationales 
pour la santé
Ottawa, Ontario

M. William Wang
Analyste des politiques, Division des 
relations multilatérales
Direction des affaires internationales 
pour la santé
Ottawa, Ontario

M. Michael Urgolo
Responsable principal des partenariats, 
Instituts canadiens de la recherche 
médicale
Ottawa, Ontario

M. Kay Sadiq
Conseiller, Relations internationales
Instituts canadiens de la recherche 
médicale
Ottawa, Ontario

Norvege

Professeur Pål Richard Romundstad, 
Vice-Président
Norwegian University of Science and 
Technology (NTNU)
Trondheim

Dre Karianne Solaas (empêchée)
Conseillère spéciale, The Research 
Council of Norway
Lysaker

Suisse

Dre Diane Steber Buechli, Rapporteur
Conseillère principale, Office fédéral de 
la santé publique
Division des affaires internationales
Berne

Allemagne

M. Thomas Ifland
Conseiller principal, Ministère fédéral de 
la Santé
Berlin

Dr Chris Braun
Ministère fédéral de la Santé
Berlin

Australie

Professeure Dorothy Keefe
Directrice, Cancer Australia
Surry Hills, Nouvelle-Galles du Sud

Mme Sarah McNeill
Conseillère en politique internationale, 
Cancer Australia
Surry Hills, Nouvelle-Galles du Sud

M. Agastya Bharadwaj
Directeur, International Engagement on 
Healthier Populations 
et 
Représentant NSPF 
International Strategies Branch, 
Portfolio Strategies Division
Department of Health
Canberra

Autriche

Mme Elisabeth Tischelmayer
Ministère fédéral des Sciences, de la 
recherche et de l’éducation
Vienne

Belgique

Mme Anne Swaluë
Attachée, SPF Santé publique, 
Sécurité de la Chaîne alimentaire et 
Environnement
Bruxelles

M. Pieter Vermaerke
Conseiller, Mission permanente de la 
Belgique auprès de l’Office des Nations 
Unies et des institutions spécialisées
Genève, Suisse

Bresil

Dre Ana Cristina Pinho Mendes Pereira
Directrice générale, Instituto Nacional 
de Câncer (INCA)
Rio de Janeiro

Dr João Ricardo Rodrigues Viegas
Analyste des affaires internationales, 
Instituto Nacional de Câncer (INCA)
Rio de Janeiro

Dr Ronaldo Corrêa Ferreira da Silva
Instituto Nacional de Câncer (INCA)
Rio de Janeiro

Chine

Professeur Jie He
Président, National Cancer Center 
of China
Pékin

Dr Lin Duan
Directeur adjoint, Bureau of Disease 
Prevention and Control
National Health Commission
Pékin

Dr Xiaochen Yang
Directeur adjoint, Department of 
International Cooperation
National Health Commission
Pékin

Dr Jing Wu
Chef, Chronic Diseases Center
Chinese Center for Disease Control and 
Prevention
Pékin

Dr Yang Ding
Premier secrétaire, Mission permanente 
de la Chine auprès des Nations Unies et 
des autres organisations internationales 
Genève, Suisse

Etats participants et Represantants a la Soixante-quatrieme session 
du Conseil de Direction du CIRC, 12–13 mai 2022 (par teleconference)
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Danemark

Professeur Anders Hviid
Statens Serum Institut
Copenhague

Espagne

Dre Elena Doménech Cruz
Coordinatrice des programmes 
internationaux, Instituto de Salud 
Carlos III
Madrid

Dre Maria José González de Suso 
(empêchée)
Directrice des programmes, Instituto de 
Salud Carlos III
Madrid

Etats-Unis d’Amerique

Dre Mara Burr
Directrice, Multilateral Relations Office
Office of Global Affairs
Department of Health and Human 
Services
Washington, DC

Dre Sarah Emami
Responsable principale Santé mondiale, 
Multilateral Relations Office
Office of Global Affairs
Department of Health and Human 
Services
Washington, DC

Mme Adriana Gonzalez
Conseillère en santé, Office of 
Economic and Development Affairs
Bureau of International Organization 
Affairs, Department of State
Washington, DC

Dre Ann Chao
Responsable Sciences de la santé
National Cancer Institute, National 
Institutes of Health
Department of Health and Human 
Services
Bethesda, Maryland

Dre Krycia Cowling
Responsable Santé mondiale, 
Multilateral Relations Office
Office of Global Affairs
Department of Health and Human 
Services
Washington, DC

Dr Satish Gopal
Directeur, Center for Global Health
National Cancer Institute, National 
Institutes of Health
Department of Health and Human 
Services
Bethesda, Maryland

Mme Dalana Johnson
Conseillère pour les partenariats 
multilatéraux
National Cancer Institute, National 
Institutes of Health
Department of Health and Human 
Services
Bethesda, Maryland

Dr Gregory McElwain
Conseiller principal, Office of 
Management, Policy, and Resources
Bureau of International Organization 
Affairs, Department of State
Washington, DC

Dre Marie Ricciardone
Directrice de programme, Center for 
Global Health
National Cancer Institute, National 
Institutes of Health
Department of Health and Human 
Services
Bethesda, Maryland

Federation de Russie

Dr Igor Korobko
Directeur, Département Sciences et 
innovation en santé
Ministère de la Santé
Moscou
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Dr Oleg Sonin
Directeur adjoint, Département 
Coopération internationale et relations 
publiques
Ministère de la Santé
Moscou

Dre Elena Kirsanova
Directrice adjointe, Département 
Coopération internationale et relations 
publiques
Ministère de la Santé
Moscou

Dr Eduard Salakhov
Attaché Santé, Mission permanente 
de la Fédération de Russie auprès des 
Nations Unies
Genève, Suisse

Finlande

Dr Markku Tervahauta
Directeur général, Finnish Institute for 
Health and Welfare (THL)
Helsinki

Mme Tuula Helander
Directrice, Ministry of Social Affairs and 
Health
Helsinki

France

Professeur Norbert Ifrah
Président, Institut national du Cancer 
(INCa)
Boulogne-Billancourt

M. Thomas Dubois
Responsable des affaires européennes 
et internationales
Institut national du Cancer (INCa)
Boulogne-Billancourt

Dre Jocelyne Bérille
Chargée de mission, ministère de 
l’Enseignement supérieur, de la 
recherche et de l’innovation
Direction générale de la recherche et de 
l’innovation
Paris

Mme Christine Berling (empêchée)
Chef, Mission des affaires européennes 
et internationales
Direction générale de la Santé (DGS/
MAEI)
Ministère des Solidarités et de la Santé
Paris

Hongrie

Professeure Gabriella Liszkay
Chef, Département de dermatologie
Institut national d’oncologie 
Budapest

Professeur Péter Nagy
Directeur scientifique, Institut national 
d’oncologie
Budapest

Inde

Dre Jayanta Chakrabarti (empêchée)
Directrice, Chittaranjan National Cancer 
Institute (CNCI)
Calcutta

Dr Rupinder Singh Dhaliwal
Chercheur, Indian Council of Medical 
Research (ICMR)
New Delhi

Dr Tanvir Kaur
Indian Council of Medical Research 
(ICMR)
New Delhi

Iran (Republique islamique d’)
Pas de représentant

Irlande

Pas de représentant

Italie

Professeur Silvio Brusaferro
Président, Istituto Superiore di Sanità
Rome

Dr Sergio Iavicoli
Directeur général, Direction de la 
communication et des relations 
européennes et internationales
Ministère de la Santé
Rome

Dr Mauro Biffoni
Istituto Superiore di Sanità 
Rome

Japon

Dr Naoki Akahane
Coordinateur principal pour la santé 
dans le monde, Division des affaires 
internationales
Ministry of Health, Labour and Welfare
Tokyo

Dr Masako Horita
Directeur adjoint, Division des affaires 
internationales
Ministry of Health, Labour and Welfare
Tokyo

Dr Hitoshi Nakagama
Président, National Cancer Center 
Japan
Tokyo

Dr Tatsuya Suzuki
Directeur adjoint, Strategic Planning 
Bureau
National Cancer Center Japan
Tokyo

Dr Tomohiro Matsuda
Chef, Bureau des affaires 
internationales
National Cancer Center Japan
Tokyo

Mme Kay Ohara
Responsable, Bureau des affaires 
internationales
National Cancer Center Japan
Tokyo

Maroc

Dr Rachid Bekkali (empêché)
Directeur général, Fondation Lalla 
Salma – Prévention et traitement des 
cancers
Rabat

Dre Latifa Belakhel
Directrice, Division Maladies non 
transmissibles
Ministère de la Santé et de la protection 
sociale
Rabat

Dre Loubna Abousselham
Chef, Service de Prévention et de lutte 
contre le cancer
Ministère de la Santé et de la protection 
sociale
Rabat

Mme Loubna Olouy
Représentante de la Division 
Coopération
Ministère de la Santé et de la protection 
sociale
Rabat
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Pays-Bas

Dre Susan Potting
Ministry of Health, Welfare and Sport
La Haye

M. Pim ten Broeke
Ministry of Health, Welfare and Sport
La Haye

Qatar

Dr Al-Hareth M. Al-Khater
Médecin conseil principal, oncologue
Directeur adjoint aux affaires médicales
Hamad Medical Corporation
Doha

Dr Mohammed Ussama Al Homsi
Médecin conseil principal, oncologue
Directeur adjoint à l’éducation, la 
recherche et la qualité
Hamad Medical Corporation
Doha

Dr Mohamed Yassin
Médecin conseil principal, hématologue
Directeur du Programme des bourses – 
Hématologie
Hamad Medical Corporation
Doha

Republique de Coree

Dr Sangkyun Han
Directeur, Division des politiques de 
lutte contre la maladie
Bureau of Public Health Policy, Office 
for Healthcare Policy
Ministry of Health and Welfare
Sejong-si

Dr Taehwan Shin
Directeur principal adjoint, Division des 
politiques de lutte contre la maladie
Bureau of Public Health Policy, Office 
for Healthcare Policy
Ministry of Health and Welfare
Sejong-si

Dr Chongwoo Yoo
Directeur, Bureau des relations 
publiques et des collaborations
National Cancer Center of Korea
Goyang-si Gyeonggi-do

Dr Jaekwan Jun
Chef, Cancer Knowledge and 
Information Center
National Cancer Control Institute
National Cancer Center of Korea
Goyang-si Gyeonggi-do

Royaume-Uni de Grande-Bretagne 
et d’Irlande du Nord

Dr Mark Palmer
Directeur des relations internationales
Medical Research Council
Londres

Dre Mariana Delfino-Machin
Responsable des programmes pour le 
cancer
Medical Research Council
Swindon

Suede

Professeure Madeleine Durbeej-Hjalt
Secrétaire générale, Medicine and 
Health
Swedish Research Council
Stockholm

Dre Karin Schmekel
Chef, Unit for Research and Research 
Education
Karolinska Institutet
Stockholm

Organisation mondiale de la Sante

Dre Bente Mikkelsen
Directrice, Maladies non transmissibles
Siège de l’OMS
Genève, Suisse

Mme Sigrid Kranawetter
Responsable juridique principale
Siège de l’OMS
Genève, Suisse

Observateurs

Conseil scientifique

Dre Manami Inoue
Présidente entrante

Dr Janne Pitkäniemi
Président sortant

Union internationale contre le 
cancer (UICC)
Dre Sonali Johnson
Chef, Knowledge, Advocacy and Policy
Genève, Suisse

Audit externe

M. Krishnaraju Subramaniam
Directeur, Audit externe (OMS)
Office of the Comptroller and Auditor 
General of India
Genève, Suisse
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Etats participants et Represantants a la Soixante-quatrieme session 
du Conseil de Direction du CIRC, 10–12 mai 2023

France

Professeur Norbert Ifrah, Président
Président, Institut national du Cancer 
(INCa)
Boulogne-Billancourt

Dr Thomas Dubois
Responsable des affaires européennes 
et internationales
Institut national du Cancer (INCa)
Boulogne-Billancourt

Mme Christine Berling
Directrice, Mission des affaires 
européennes et internationales
Direction générale de la Santé (DGS/
MAEI)
Ministère de la Santé et de la Prévention
Paris

M. Nicolas Albin
Ministère de l’Enseignement supérieur 
et de la Recherche
Paris

Etats-Unis d’Amerique

Dre Mara Burr, Vice-Présidente
Directrice, Multilateral Relations Office
Office of Global Affairs
Department of Health and Human 
Services
Washington, DC

Mme Christina Taylor
Responsable Santé mondiale
Department of Health and Human 
Services
Washington, DC

Dre Maya Levine (empêchée)
Directrice adjointe, Multilateral Relations 
Office
Department of Health and Human 
Services
Washington, DC

Dre Tracy Carson (en distanciel)
Attachée Santé, Mission permanente 
des Etats-Unis auprès des Nations 
Unies et des autres organisations 
internationales
Genève, Suisse

Dr Satish Gopal
Directeur, Center for Global Health
National Cancer Institute, National 
Institutes of Health
Department of Health and Human 
Services
Bethesda, Maryland

Mme Adriana Gonzalez
Conseillère en santé, Office of 
Economic and Development Affairs
Bureau of International Organization 
Affairs, Department of State
Washington, DC

Australie

Mme Sarah McNeill, Rapporteur
Conseillère en politique internationale, 
Cancer Australia
Surry Hills, Nouvelle-Galles du Sud 

Professeure Dorothy Keefe
Directrice, Cancer Australia
Surry Hills, Nouvelle-Galles du Sud

Allemagne

M. Thomas Ifland
Conseiller principal, Ministère fédéral de 
la Santé
Berlin

Autriche

Mme Elisabeth Tischelmayer
Ministère fédéral des Sciences, de la 
recherche et de l’éducation 
Vienne

Belgique

Dr Marc Van den Bulcke
Chef de service, Sciensano
Bruxelles

Mme Anne Swaluë (en distanciel)
Attachée, Relations internationales
SPF Santé publique, Sécurité de la 
Chaîne alimentaire et Environnement
Bruxelles

Mme Eloïse Delforge
Attachée, Relations internationales
SPF Santé publique, Sécurité de la 
Chaîne alimentaire et Environnement
Bruxelles

Bresil

Dr João Paulo de Biaso Viola
Directeur général adjoint, Instituto 
Nacional de Câncer (INCA)
Rio de Janeiro

Dr Luis Felipe Ribeiro Pinto (empêché)
Coordinateur adjoint de la recherche, 
Instituto Nacional de Câncer (INCA)
Rio de Janeiro

Canada

Dre Fei-Fei Liu
Directrice scientifique, Institut de la 
recherche sur le cancer
Instituts canadiens de la recherche 
médicale
Toronto, Ontario

Mme Jennifer Izaguirre
Analyste principale des politiques, 
Division des relations multilatérales
Direction des affaires internationales 
pour la santé
Ottawa, Ontario

Chine

Professeur Jie He
Président, National Cancer Center of 
China
Pékin

Mme Qi Shi
Conseillère ministérielle, Mission 
permanente de la Chine auprès 
des Nations Unies et des autres 
organisations internationales
Genève, Suisse

Mme Xin Huang
Directrice de division, National Health 
Commission
Pékin

Dr Wenqiang Wei
Consultant, National Cancer Center of 
China
Pékin

M. Wanqing Chen
Consultant, National Cancer Center of 
China
Pékin
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Mme Ni Li
Consultante, National Cancer Center of 
China
Pékin

Mme Jing Wu
Directrice, National Center for Chronic 
and Noncommunicable Disease Control 
and Prevention
Pékin

Danemark

Dr Morten Frisch
Statens Serum Institut
Copenhague

Espagne

Pas de représentant

Federation de Russie

Dr Eduard Salakhov
Conseiller, Mission permanente de 
la Fédération de Russie auprès des 
Nations Unies
Genève, Suisse

M. Ivan Tarutin
Troisième secrétaire, Mission 
permanente de la Fédération de Russie 
auprès des Nations Unies
Genève, Suisse

Dr Anton Alekseevich Barchuk 
(empêché)
N.N. Petrov National Medical Research 
Center of Oncology
Ministère de la Santé
Moscou

Finlande

Dr Markku Tervahauta
Directeur général, Finnish Institute for 
Health and Welfare (THL)
Helsinki

Mme Tuula Helander
Directrice générale adjointe, Ministry of 
Social Affairs and Health
Helsinki

Hongrie

Professeur Péter Nagy
Directeur scientifique, Institut national 
d’oncologie
Budapest

Inde

Pas de représentant

Iran (Republique islamique d’)
Dr Yunes Panahi
Vice-chancelier pour la recherche et la 
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