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Le 06 janvier 2021

Les patients atteints d’un cancer évolutif doivent étre vaccinés sans délai.

La campagne de vaccination prévoit aujourd’hui de vacciner trés rapidement le personnel
soignant de plus de 50 ans et les personnes ageées fragiles. Cependant, d’autres personnes et
notamment les patients atteints de cancer, sont particulierement a risque de développer des
formes graves de COVID-19. Ne pas en tenir compte dans la planification de la campagne de
vaccination c’est risquer des complications majeures de prise en charge, des formes graves, et
anouveau des déces qui pourraient étre évités si des décisions sont prises dés aujourd’hui par
les autorités gouvernementales.

Les patients atteints de cancer ont été affectés a plusieurs niveaux dans la prise en charge de
leur maladie. Tout d’abord, du fait d’un retard diagnostique et thérapeutique lié au
confinement qui a perturbé le fonctionnement habituel de nos structures de soins. Une étude
francaise réalisée a Reims et Colmar a révélé que les diagnostics de cancers avaient diminué
de 39 % et les traitements chirurgicaux avaient diminué de 30 % entre le premier trimestre
2019 et 2020 (1). Or, les malades sont I&, mais certains auront été pris en charge avec retard
entrainant des conséquences dramatiques. Une étude de modélisation britannique a estimé que
le retard de prise en charge des patients atteints de cancer allait étre responsable de plusieurs
centaines de décés supplémentaires (2).

Au-dela du retard de diagnostic et de prise en charge d a la désorganisation de notre systéme
de soins et au confinement, les malades atteints de cancer infectés par le SARS-CoV-2 ont un
risque élevé de forme grave voire létale comme I’a montré une étude nationale frangaise
menée par les Groupes Coopérateurs en Oncologie (GCO) (3). D’autre part, méme les patients
traités pour cancer ayant une infection COVID-19 peu sévére peuvent avoir malgré tout une
perturbation importante de leur programme de soins et de leur qualité de vie quel que soit leur
age : déprogrammation de chimiothérapie, d’intervention chirurgicale ou endoscopique, accés
limité aux soins de support, transfert vers un établissement de convalescence. De plus, certains
patients peuvent garder une persistance du virus, plus d’un mois chez 30 % des patients, ce
qui complique leur prise en charge au contact d’autres patients immunodéprimés comme 1’a
montré une étude réalisée a 1I’Hopital Saint Louis (APHP) (4).

Les vaccins a ARN ne présentent pas de danger d’utilisation chez les patients en cours de
traitement pour leur cancer. A I’inverse, 1’utilisation de vaccins a virus atténués actuellement
non disponibles en France fait encore 1’objet de réserve dans cette population. De nombreux
patients souhaitent &tre vaccinés rapidement. Nos equipes sont également prétes a realiser les
vaccinations de leurs patients au sein des structures spécialisées dans 1’administration des
traitements anti-tumoraux. Ne pas le faire aura inévitablement un impact négatif sur leur prise
en charge. Il en va de la responsabilité des autorités de tutelle de prendre des décisions rapides.

En tant que président(e)s de sociétés savantes et groupe de recherche consacrés a la prise en
charge des patients atteints de cancer, nous demandons que les patients atteints de cancers
évolutifs puissent bénéficier de la vaccination sans limite d’age le plus rapidement possible et
soient considérés comme une population prioritaire a vacciner. Nous demandons également
que les parents des enfants traités pour cancer soient considérés comme une population

prioritaire a vacciner. Nous espérons ainsi limiter les conséquences dramatiques de la
pandémie dans notre population de patients déja durement éprouvée.
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A propos des Groupes Coopérateurs en Oncologie :

Les GCO sont des groupes de recherche académique spécialisés dans la recherche sur le cancer,
promoteurs d’études nationales et internationales, tous labellisés par I'Institut National du Cancer
(INCa) pour leur expertise scientifique d’envergure.

Leur objectif est I'amélioration de la survie et de la qualité de vie des patients atteints d'un cancer.
Leur maillage national (médecins universitaires et non universitaires exercant dans tout type de
structure public ou privé) permet aux patients d’accéder a une recherche clinique de qualité sur tout
le territoire francais dans une équité d’acces quel que soit I'établissement de soins.

Une part importante de la production scientifique francaise en oncologie est issue des groupes
coopérateurs dont les travaux permettent régulierement l'introduction de nouveaux médicaments ou
stratégies améliorant |I'efficacité, la tolérance et/ou l'impact économique des thérapies
anticancéreuses, favorisant une meilleure prise en charge des malades.

Possédant leur propre structure opérationnelle, ils ont la capacité de concevoir, promouvoir et
conduire des études cliniques, en France et a l'international, et d'en communiquer les résultats.
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