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Mot de la Présidente

|'y a cing ans, nous Nous sommes engageés

ensemble pour rendre notre société plus

solidaire et plus responsable pour faire

de la lutte contre le cancer au Maroc, un
immense chantier de la vie. Prenant appui sur le
grand dessein social formé pour notre pays par Sa
Majesté le Roi Mohammed VI, j'avais dés le départ
ancré ce défi dans la perspective de la durée, de la
pédagogie et du pragmatisme. Car la lutte contre
le cancer est une lutte de longue haleine.

Globale et intégrée, notre stratégie a privilégié la
prévention, le diagnostic précoce et une prise en
charge de la maladie qui a gagné en humanité,
par I'accompagnement des patients et I'assistance
élargie a leurs familles fragilisées et déstabilisées.
La prise en charge du cancer impose en effet a
chacun d’entre nous un autre regard et une autre
responsabilité car a tous les stades de la maladie,
la cellule familiale évolue dans une perspective de
doute, de précarité et dans un environnement
social, professionnel et affectif des plus durs.

Mieux avertie de toutes ces réalités, notre
Association na pas hésité a se déployer en amont
et en aval de la maladie, appliquant le méme
sens de I'urgence au traitement des cancers les
plus fréquents et s'engageant sans frilosité ni état
d'ame pour voir le Maroc enfin doté d'un dispositif
national qui bénéficie des meilleures pratiques
dans ce domaine. Notre stratégie a par ailleurs
toujours mis le malade et sa famille au centre de
tous nos efforts.

Pour donner tout son sens a cette hiérarchie des
priorités, il nous a fallu préalablement réaliser les
objectifs que nous nous étions fixés pour que notre
pays dispose au niveau national des infrastructures
dédiées a la détection et au traitement du cancer.
C'est aujourd’hui I'un de nos acquis. Il est structurel

et il donne sa vraie mesure a notre volonté d'agir
dans la cohérence d'une démarche globale et
intégrée.

Une démarche devenue réalité grace a
I'engagement effectif des donateurs dont la
constance ne s'est jamais démentie. Une démarche
qui a su forger sa crédibilité et sa pérennité grace
a l'écoute et a I'élan qu'elle a trouvés au sein de
notre société civile.

Si elle était restée partielle ou conjoncturelle, cette
réponse, notre réponse aux défis du cancer aurait
trés vite rencontré ses limites. Le Plan National de
Prévention et de Contrdle du Cancer, initié en mars
2008 par notre Association en étroit partenariat
avec le Ministere de la santé, a créé a cet égard
les conditions et I'environnement indispensables a
I'optimisation des efforts entrepris dans notre pays
par tous les acteurs de la lutte contre le cancer. Avec
ce Plan qui est entré dans sa phase d'application
en 2010, le Maroc a franchi un seuil
déterminant.  Déterminant  pour
mieux maitriser et pour rationaliser
cette longue chaine de I'effort et de
I'espoir qui va de la prévention a la
réglementation, en passant par les soins
thérapeutiques, la formation et une pédagogie
active adossée a une communication qui saura
donner tout son sens et toutes ses chances a la vie,
avec et apres le cancer.

Ce combat chacun le sait ne s'arréte pas aux portes
de nos proches ou a nos frontieres. Ce combat se
gagne aussi par I'implication et la sensibilisation
de tous les réseaux nationaux et internationaux
mobilisés autour du méme défi.

Dans ce contexte, |’Alliance des Organisations Non
Gouvernementales en Méditerranée Orientale
créée par notre Association en novembre 2007,
a permis de développer des initiatives régionales
et internationales qui sont d'ores et déja riches de
promesses. Cette ouverture sur les autres conforte
nos chances de mieux partager les moyens et les
ressources affectés a une cause qui ne connait
ni passeport ni nationalité. De méme, elle nous
permettra de mettre le cancer dans les priorités
internationales en matiere de santé puisque le
cancer constitue aujourd’'hui la deuxieme cause
de décés dans le monde. Elle nous donne aussi
un meilleur accés aux progrés qui chaque jour
dans le monde, créent de nouvelles perspectives
et apportent de nouveaux espoirs a ceux qui
souffrent.

Ce qui hier encore paraissait impossible, est
aujourd’hui en passe de se réaliser. Le regard de
notre société sur la maladie a changé, elle n'est
plus percue comme une fatalité, mais comme
un défi a relever. Le défi ultime, c'est de gagner
la bataille contre la maladie, de gagner la bataille
pour la vie.

SAR la Princesse Lalla Salma
Présidente de I’Association Lalla Salma
de lutte contre le Cancer
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Mot du Directeur exécutif

epuis sa création en novembre 2005

et sous l'impulsion de notre Présidente

Son Altesse Royale la Princesse Lalla

Salma, I'ALSC s’est engagée a mettre le
patient et son entourage au centre de toutes ses
préoccupations. Ceci a permis d'atteindre plusieurs
résultats encourageants en cing ans :

e La lutte contre le cancer devenue une priorité
sanitaire du Gouvernement marocain ;

* Le changement de perception du cancer par la
population grace a des campagnes nationales
d’'information ;

e L'élaboration et la mise en ceuvre d'un plan
national de prévention et de contréle du cancer ;

* L'acces aux soins spécialisés pour la majorité des
patients ;

* L'acces aux médicaments innovants pour les
personnes Nécessiteuses ;

e | 3 mobilisation de la société civile ;

* La construction de maisons de vie a proximité
de chaqgue centre d’oncologie ;

e La mise en ceuvre d'un programme pour la lutte
contre le tabac ;

e La mise en ceuvre d'un programme de
détection précoce du cancer du sein et d'un
programme de prévention et de contréle du
cancer du col utérin ;

® La mise en ceuvre d'un programme de soins
palliatifs.

Toutes ces réalisations ont pu étre obtenues grace
a l'implication inconditionnelle et la participation
effective de notre Présidente Son Altesse Royale
la Princesse Lalla Salma, au dévouement de notre
équipe, et au soutien du Ministére de la Santé et
de tous les professionnels de la santé qui ceuvrent
dans le domaine.

Je remercie toutes les personnes et tous nos
partenaires nationaux et internationaux qui se
sont associés a notre cause, qui Nous ont soutenus
durant ces cing ans et ont grandement contribué a
la concrétisation de ces importants projets.

Il faut qu’ensemble nous continuions a réfléchir et
échanger sur les améliorations a apporter a notre
réseau de santé afin que celui-ci soit de meilleure
qualité, plus accessible et toujours plus pres de la
personne atteinte et de ses proches.

Docteur Rachid Bekkali
Directeur exécutif de I’Association Lalla Salma
de lutte contre le Cancer
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La lutte contre le cancer est devenue une priorité de santé publique
dans le monde. Les pays en développement sont, malheureusement, les
plus touchés par cette maladie. Dans ce contexte mondial, I'ALSC tente
d’améliorer la qualité de vie des personnes atteintes de cancer, de les
accompagner et de mettre en place les moyens nécessaires pour réduire
la morBid?té et le taux de mortalité.

L'ALSC s'est tracée pour objectif de mettre en place un dispositif national de lutte contre le cancer qui
bénéficie des meilleures pratiques dans le domaine, en mettant en ceuvre une stratégie adaptée aux
spécificités du pays.

Les actions de I’ALSC sont construites pour que la lutte contre le cancer soit une priorité de santé publique
au Maroc. Et ce par le biais d'une approche participative et multidimensionnelle. C'est en effet grace
aux efforts conjugués de tous, organismes publics et privés, institutionnels et particuliers, marocains et
étrangers, et du partenariat efficient entre I'Association et le Ministére de la Santé, que la lutte contre le
cancer est aujourd’hui un chantier national s'inscrivant dans une démarche globale et intégrée.

Pour faire reculer le cancer, I'Association Lalla Salma de lutte contre le Cancer emploie ses ressources, issues
exclusivement de la générosité des donateurs et des partenaires, autour de six axes prioritaires :

PREVENTION

DETECTION PRECOCE

HOPITAUX ET ACCES AUX MEDICAMENTS
SOLIDARITE

COMPETENCES

POSITIONNEMENT A L'INTERNATIONAL

Tous les ans, I'’ALSC octroie deux prix a I'occasion de la Journée nationale de lutte
contre le cancer : un national et un autre international a des personnes, des centres de
recherche ou laboratoires pour leur implication dans la recherche contre le cancer.
2008

Le Prix national ALSC a été attribué a titre posthume a feu Maitre Abdessadek Rabiah
Le Prix international ALSC a été attribué au Professeur Harald Zur Hansen,

“Prix Nobel de Médecine 2008".

2009

Le Prix national ALSC a été attribué a M. Nizar Raouf Al Nakeeb

Le Prix International ALSC a été attribué au Professeur Jean Lemerle

2010

Le Prix national ALSC a été attribué au Professeur Said Benchekroun,

chef du service d'hémato-oncologie a I'hopital 20 Aot de Casablanca

Le Prix International ALSC a été attribué a M. Franz B. Humer,

président directeur général du Laboratoire Roche

Journée nationale de lutte contre le cancer

Sa Majesté le Roi Mohammed VI a proclamé le 22 novembre Journée nationale de lutte contre le cancer,
suite a une requéte présentée par Son Altesse Royale la Princesse Lalla Salma, Mme Yasmina Baddou,
ministre de la Santé, Mme Nouzha Skalli, ministre du Développement social, de la famille et de la solidarité
et différentes ONGs oeuvrant dans le domaine de la lutte contre le cancer.
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Dans le méme esprit, I'ALSC est constituée d'une équipe pluridisciplinaire, regroupant autour de la
méme volonté des médecins, des scientifiques, des personnalités marocaines et étrangeéres. Des hommes et
des femmes dont I'ambition est d'alléger le fardeau que le cancer représente chez les familles marocaines.

L'ALSC, association dutilité publique, est administrée par un Conseil d’administration. ¢ SAR la Princesse Lalla Salma, Ambassadrice de Bonne Volonté de I'OMS pour la Promotion de la

Prévention et des Soins du Cancer en 2006
Le Conseil d’administration e SAR la Princesse Lalla Salma, Représentante Spéciale de I'Union Internationale Contre le Cancer

La stratégie générale de I'Association est définie par le Conseil d’administration, présidé par Son Altesse (UICC) pour la campagne mondiale 2007

Royale la Princesse Lalla Salma, et composé de dix membres élus par I’Assemblée générale. * L'ALSC est membre de I"'UICC depuis 2006
® SAR la Princesse Lalla Salma, Présidente d’honneur de I'Alliance des ONGs de la Région de la

Le Conseil scientifique Méditerranée Orientale pour la lutte contre le cancer « EMRA Against Cancer »

Le Conseil d’administration est assisté par un Conseil scientifique composé de médecins de nationalité * SAR la Princesse Lalla Salma recoit le Prix de la Charte de Paris 2010
marocaine ou étrangére de renom. Ce Conseil joue un role capital dans la définition de la stratégie de
I’Association.

e e . . .

E Les Comités régionaux — = Le Prix de la Charte de Paris 2010

& L'ALSC compte plusieurs Comités régionaux. lls offrent des structures de coordination et de relais aux EEE R EE R R R R R e R R EE R R e R ] Le Prix de la Charte de Paris 2010 de lutte contre
& programmes mis en place par I'Association. C'est grace a cette décentralisation et cette forte présence en B o 3 le cancer a été remis a SAR la Princesse Lalla
N A rebelion o A LLTE CORENe I Caneer canky ie ey,

Salma, au Chateau de Versailles, sous le haut
patronage du président francais Nicolas Sarkozy
le 1er février. Cette distinction récompense
I'action de Son Altesse Royale, en raison de son
engagement et de son action inlassable qui
favorise la diffusion des valeurs de cette Charte.
Le prix lui a été remis par le Professeur David
Khayat, président de |'association «AVEC», chef
du service d'oncologie a I'hopital parisien de La
Pitié-Salpétriére, et initiateur de la Charte.

le Comité de la Charte & Pariv contre le Cancer a deid? de dcerner &
Gﬁ’/f%&_\%&. y: /@W

. ~htne it >

Le Grand Prix de la Charte de Paris

contre ft’ Cancer

régions que I’ALSC peut mener des actions nationales d’envergure relayées au niveau local.

R PR R R R

Le Bureau exécutif |
Le Bureau exécutif de I'ALSC est chargé d'appliquer les décisions prises lors de I'’Assemblée générale. '
Un directeur a été désigné a cet effet entouré d'une équipe dédiée : développement, administration,
coordination, suivi de projets... |
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e Plan cancer sur 10 ans

e Registre des cancers

e Protocoles thérapeutiques

® Programme de détection précoce

e Création d'un service cancer au Ministére de la Santé
e Changement de perception du cancer

e Soutien international

e Reconnaissance internationale

¢ Meilleure prise en charge pour plus de patients
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TEMPS FORTS

RETOUR EN IMAGES SUR LES ACTIVITES DE L’'ALSC
DEPUIS SA CREATION EN 2005

22 novembre 2005
Création de I'ALSC

21 mai 2007
Inauguration de la maison de vie de Casablanca

30 mai 2007
Lancement du projet «Colléges, Lycées et
Entreprises sans tabac» (CLEs)

15 novembre 2007
Publication des résultats du premier Registre
des Cancers du Grand Casablanca

13 avril 2006

Sa Majesté le Roi Mohammed VI accompagné de SAR
la Princesse Lalla Salma posent la 1¢¢ pierre

pour la construction du centre d’oncologie Ibn Rochd a
Casablanca

22 novembre 2007
Le 22 novembre proclamé Journée Nationale de Lutte
contre le Cancer par Sa Majesté le Roi Mohammed VI

28 novembre 2007
Lancement officiel des activités du projet
CLEs a Khémisset.

15-16 septembre 2006 6 décembre 2007

Symposium international sur la prévention du cancer Visite de SAR la Princesse Lalla Salma et de

du col utérin a Skhirat Madame Bernadette Chirac de la maison
de vie de Casablanca

4 janvier 2008
Réunion de travail de la commission mixte
avec le Ministére de la Santé

4 février 2008

JOURNEE MONDIALE DE LUTTE
CONTRE LE CANCER

Inauguration de I'hdpital de jour de I'Institut
National d’Oncologie de Rabat

6 mai 2008

Inauguration du premier centre de référence
de santé reproductive a la maternité de
I'Hopital Souissi a Rabat

9 juin 2008
Pose de la premiére pierre de la maison de vie de Fés

29 aolt 2008

SAR la Princesse Lalla Salma, Ambassadrice de

bonne volonté de I'OMS pour la Promotion et

la Prévention des soins du cancer, a été recue a
Genéve par le D.R Margareth Chan, Directrice

Générale de L'OMS
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30 aolt 2008

Participation au Sommet Mondial du Cancer;
organisé par I'Union Internationale contre le
Cancer (UICC) Genéve

22 novembre 2008

JOURNEE NATIONALE DE LUTTE CONTRE LE
CANCER

Remise des Prix national et international de I’ALSC
Le prix international a été attribué au Pr Harald
Zur Hausen « Prix Nobel de Médecine 2008 »
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23 février 2009

La Fondation des Hopitaux de Paris-Hopitaux de France,
présidée par Mme Bernadette Chirac, a fait un don a
I'ALSC en participation a la réalisation de la maison de
vie pour enfants de Marrakech

5-8 octobre 2009

56¢ session du Comité régional de I'Organisation
Mondiiale de la Santé (OMS) pour la Méditerranée
orientale a Fes

30 octobre 2009
Signature du protocole cadre entre I'ALSC et le
Laboratoire Roche pour le programme ACCES

14 novembre 2009

Lancement officiel du programme ACCES
au CHU Ibn Rochd a Casablanca qui dotera
les malades démunis des produits innovants
couteux

21 novembre 2009

A I'occasion de la journée nationale de lutte contre
le cancer, SAR la Princesse Lalla Salma a remis le prix
national de I’ALSC & M. Nizar Raouf Al Nakeeb

27 janvier 2010

Inauguration de I'hdpital de jour (unité de
chimiothérapie de proximité) a I'Hdpital
préfectoral Abouafi a Casablanca

1er février 2010
SAR la Princesse Lalla Salma recoit le Prix de la
Charte de Paris 2010 contre le cancer

24 mars 2010

Lancement officiel du PNPCC

SAR la Princesse Lalla Salma préside le lancement
officiel du Plan national de prévention et de contréle
du cancer (PNPCC) a Skhirat

31 mai 2010

JOURNEE MONDIALE SANS TABAC
Remise des labels et prix Association

Lalla Salma de lutte contre le Cancer aux
«Entreprises sans tabac», «HOpital sans tabac»,
«Lycée sans tabac» et «College sans tabac»

19

7 juin 2010

Inauguration du centre de référence de la
santé reproductive a Meknés

Pose de la premiére pierre du centre régional
d’oncologie de Meknes

10 juin 2010

SAR la Princesse Lalla Salma pose la premiere
pierre du pble d’excellence en oncologie
gynécologique au sein du CHU Ibn Rochd a
Casablanca

18-19 juin 2010

1¢" Forum «EMRA against cancer» a
Marrakech (Alliance Régionale de la
Méditerranée Orientale des ONG de lutte
contre le cancer) sous le théme «ONG et
cancer : challenges et

opportunités”

22 novembre 2010

JOURNEE NATIONALE DE LUTTE
CONTRE LE CANCER

Remise des prix national au Professeur Said
Benchekroun, chef de service d’hémato-
oncologie de I'Hépital du 20 AoGt de
Casablanca, et international au Dr Franz B.
Humer, président directeur général du
Laboratoire Roche
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Plus de 22 millions de personnes sont actuellement atteintes de cancer
dans le monde et plus de 7,6 millions décedent chaque année a cause
de cette maladie. Selon une étude publiée par I'Organisation mondiale
de la santé (OMS), le nombre de nouveaux cas de cancers et de déces
dus au cancer va doubler dans les vingt prochaines années et les pays en
développement seront les plus touchés.

Une cause majeure de déces

Le cancer frappe partout, sans discernement et I'idée selon laquelle le cancer est une maladie de pays riches
et industrialisés est fausse. C'est dans les régions a revenu bas ou intermédiaire qu'elle fait davantage de
ravages : 59 % des nouveaux cas de cancer diagnostiqués en 2008 le sont dans les pays pauvres.

Pour le Maroc aussi le cancer représente une réalité épidémiologique : notre pays enregistre pres de
30 000 nouveaux cas chaque année. Cette « longue maladie » n’épargne personne : hommes, femmes et
enfants.

Au Marog, les principaux facteurs de risque sont le tabagisme, la surcharge pondérale et I'obésité, la
consommation insuffisante de fruits et Iégumes, le manque d'activité physique, la consommation d'alcool,
les infections (le Papilloma virus humain et le virus de I'hépatite B) et la pollution de I'air.

Les cancers les plus fréquents chez les femmes sont les cancers du sein et du col utérin, et chez les
hommes, les cancers du poumon et de la prostate.

LES 4 CANCERS LES PLUS FREQUENTS CHEZ LA FEMME ET 'HOMME

36,12% 23,75%

THvroiDE || [ LyvpHove I [PREES
OVAIRE . 4,95% LARYNX . 5,59%

Chez la femme Chez 'homme

Source : Registre des Cancers de la Région du Grand Casablanca 2004

Le cancer est devenu un probléme de santé publique dans le monde et au
Maroc

23

Le cancer chez I'enfant représentait en 2004 3,2% de tous les cancers.

Sur les 86 maladies professionnelles mentionnées par I'arrété de décembre 1999 pris par le Ministre de
I'Emploi, huit relévent du lot des affections cancéreuses.

La grande difficulté d'accés aux soins fait que les patients sont diagnostiqués le plus souvent a des
stades avancés de la maladie.

TRANCHES D’AGES LES PLUS TOUCHEES

Entre 50 et 69 ans

Tranche d’age la plus touchée chez la femme

Entre 40 et 59 ans

Source : Registre des Cancers de la Région du Grand Casablanca 2004

DIAGNOSTIC AUX DIFFERENTS STADES DE LA MALADIE

Cancer du poumon 4% des cas 96% des cas

6% des cas 57% des cas

Source : Etude des stades de diagnostic et des résultats des traitements des cancers au Maroc PNPCC

Le cancer représente la deuxieme cause de mortalité au Maroc



2006-2010

Association Lalla Saima de lutte contre le Cancer // Bilan

Etudes de perception a I'égard du cancer
2006 et 2010

Une des premieres préoccupations de I’ALSC est I'information et la prévention, avec
un premier objectif: changerla perception de la maladie ausein de la population. Une
connaissance et une compréhension approfondies de la perception de la maladie par
I'ensemble des publics constituait la premiére des étapes obligatoires pour pouvoir
ensuite mieux élaborer et communiquer les messages le plus efficacement possible.
Démystifier la maladie cancéreuse était donc un préalable fondamental.

ETUDE 2006
L'ALSC a lancé une grande étude de perception a I'égard du cancer « Connaissance, perceptions et
attitudes », premiere étude du genre, en 2006. L'enquéte a montré qu'il était primordial de faire passer le
message que le cancer n'est pas toujours meurtrier, et qu'il peut étre soigné si le diagnostic est précoce et
le traitement approprié. Les conclusions de I'enquéte ont en effet montré que :
¢ |a peur générée par le caractére meurtrier du cancer,

un déficit d’information a combler,

une notion d'urgence a installer,

I'attitude du corps médical a améliorer,

un entourage a éduquer.

Quelques idées recues en 2006

Le cancer est causé par l'arrét brusque de I'allaitement
Le cancer est un microbe

Le cancer est causé par le manque d'hygiéne

Le cancer est une maladie contagieuse

Le cancer est un ver

ETUDE 2010
La seconde étude de I’ALSC autour des connaissances, perceptions et attitudes actuelles a I'égard de la
maladie du cancer a été menée en 2010. L'objectif était de mesurer I’évolution en matiere de perception
de la maladie et des moyens mis a disposition pour la contrer depuis 2006, et identifier les nouvelles
attentes exprimées par les différentes cibles (patients, médecins et population).
Il est apparu certains acquis : un réel impact des campagnes de sensibilisation, une amélioration
relative de la prestation de I'hdpital et un personnel médical plus impliqué et plus valorisé.
Et certaines attentes : un besoin de soutien psychologique de la part des patients, un équipement
en matériel médical et le développement de certaines ressources humaines (assistantes médicales et
sociales, techniciens et psychologues)

Des causes de cancer citées en 2010

La cigarette

La pollution

Le stress

Les produits chimiques et les conservateurs contenus dans les aliments
L'exposition a des produits chimiques

Un déréglement au niveau des cellules

Registre des Cancers
de la Région du Grand Casablanca

Le Registre répond a un besoin exprimé depuis une vingtaine d'années par la
communauté médicale marocaine. Ce premier registre est donc un accomplissement
considérable et une grande avancée dans la lutte contre le cancer au Maroc.

Le Registre des Cancers du Grand Casablanca (RCRC) constitue un document de référence majeur, il a permis en
effet de disposer des données essentielles sur I'épidémiologie descriptive des cancers dans la région du Grand
Casablanca. La population de cette région - 11% de la population totale du pays et 1/5 de la population urbaine
totale du Maroc @ - est un échantillon représentatif, permettant une extrapolation a toute la population du

pays.

Le Registre, par I'enregistrement exhaustif et continu de tous les
cas de cancers diagnostiqués et traités chez les patients domiciliés
a Casablanca en 2004, permet :

o d'établir I'incidence réelle des cancers pour en évaluer I'impact
sur la population,

¢ de fournir des données statistiques fiables sur la morbidité liées
au cancer.

Registre des Cancers

de la Région du grand
Casablanca : Année 2004

La réalisation du Registre des Cancers de la Région du Grand
Casablanca (RCRQ) a vu la participation de I’ALSC, la direction
régionale de Casablanca du Ministére de la Santé, le CHU Ibn
Rochd, de la Faculté de médecine et de pharmacie de Casablanca,
du bureau de I'OMS au Maroc, du National Cancer Institute
(USA), du Centre International de Recherche sur le Cancer, de
I'Université d'Oxford, de I'équipe du Registre des cancers du
nord de la Tunisie (RCNT) ainsi que les médecins des secteurs
public et privé de la Région du Grand Casablanca.

Plus de 20 types de cancers recensés @

Nasopharynx ou cavum, oesophage, estomac, colon, rectum, foie, vésicule et voies biliaires, pancréas,
larynx, poumon, sein, col utérin, corps utérin, ovaires, prostate, vessie, rein, systtme nerveux central,
thyroide, hémopathies malignes (lymphome hodgkinien, lymphome non hodgkinien, leucémie...), peau,
cerveau, primitif...

Son Altesse Royale la Princesse Lalla Salma a présidé le 15 novembre 2007
la publication des résultats du premier Registre des Cancers du Grand
Casablanca

(1) Recensement de la population 2004, Haut Commissariat au Plan, Royaume du Maroc
(2) Registre des Cancers de la région du Grand Casablanca - 2004
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LE PNPCC

Programme national de prévention
et de contrdle du Cancer

Le Maroc s’est inscrit dans |I'élan international et s’est mobilisé pour I'élaboration
et la mise en ceuvre d'un Plan National de Prévention et de Contréle du Cancer
(PNPCC), conformément a la stratégie mondiale.

Fruit d'un partenariat stratégique entre I’ALSC et le Ministére de la Santé, la réalisation du Plan national
a nécessité deux années de travail et de collaboration entre les différents acteurs de lutte contre le cancer
avec la participation de plusieurs spécialistes nationaux et internationaux.

La premiére phase du projet a consisté en |'analyse de la situation a travers une quinzaine d'études. Des
ateliers ont été ensuite mis en place pour le développement de la stratégie spécifique des différents axes
du plan : prévention, détection précoce, prise en charge diagnostique et thérapeutique, soins palliatifs,
communication etlégislation. Des experts nationaux et internationaux, tous les départements et organismes
impliqués dans la lutte contre le cancer ont contribué a la synthése des ateliers, qui ont produit le PNPCC,
composé de 78 mesures.

LE CADRE CONCEPTUEL

NATIONAL

AND INTERNATIONAL
MOBILIZATION
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L'objectif de ce plan est de réduire la morbidité et la mortalité imputables au cancer et d’améliorer la
qualité de vie des malades et de leurs proches, dans un cadre global et intégré, basé sur la mobilisation
sociale. Le PNPCC a comme caractéristique de vouloir assurer la mise en ceuvre des droits des malades
atteints de cancer, en proposant un programme basé sur I'impartialité, planifiant un service humain fondé
sur I'équité.

Le PNPCC prévoit 78 mesures opérationnelles a entreprendre
dans les domaines stratégiques suivants :

* PREVENTION

» DETECTION PRECOCE

* PRISE EN CHARGE DIAGNOSTIQUE ET THERAPEUTIQUE
* SOINS PALLIATIFS

e MESURES D’ACCOMPAGNEMENT

Le PNPCC a été officiellement lancé le 24 mars 2010 sous la présidence de
SAR La Princesse Lalla Salma en présence du Premier ministre, des membres
du gouvernement et du directeur régional de 'OMS pour la Région de la
Méditerranée Orientale

Les résultats attendus de la mise en ceuvre du PNPCC pour la période 2010 — 2019 sont :

PREVENTION
¢ Réduire de 30% la prévalence des risques comportementaux et environnementaux.

DETECTION PRECOCE

e Disposer d'un programme de dépistage déployé a I'échelle nationale

¢ Dépister au moins 50% des femmes représentant la population cible pour les cancers
du sein et du col de I'utérus

PRISE EN CHARGE DIAGNOSTIQUE ET THERAPEUTIQUE

e Disposer d'infrastructures répondant aux normes internationales et des ressources humaines compétentes
et motivées a travers tout le Royaume

¢ Prendre en charge 100% des patients

e Guérir au moins 50% des patients pris en charge

SOINS PALLIATIFS
e Disposer d'un réseau de soins palliatifs a I'échelle nationale
o Accompagner 100% des patients nécessitant des soins palliatifs
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LES CAMPAGNES D'INFORMATION
ET DE SENSIBILISATION

Informer le grand publicconstitue un des axesstratégiquesprioritairesde I’Association
Lalla Salma de lutte contre le Cancer. Démystifier la maladie cancéreuse est un
préalable fondamental pour I'organisation d'une stratégie de lutte contre le cancer
dans le domaine de la prévention, la détection précoce et la mobilisation sociale.
Afin de faire évoluer les comportements de la population par la communication
et I'information sur la lutte contre le cancer, il s'agissait dans un premier temps de
démystifier la maladie cancéreuse, casser les tabous, préjugés et idées recues. Les
campagnes de grande envergures de I’ALSC ont concerné par la suite essentiellement
I'information sur le dépistage du cancer du sein et la sensibilisation quant au
diagnostic précoce et la lutte contre le tabac afin d'accentuer la prise de conscience
des méfaits du tabac et sa relation avec le cancer.

Les campagnes de sensibilisation et d'information ont été réalisées en
partenariat avec la CNOPS, la SNRT, le Laboratoire Roche et I'agence Shem’s

CAMPAGNE 2006
«TOUS CONTRE LE CANCER» Détecté ot et bien traité, le cancer peut étre guéri.

Date - 17 mai au 13 juin 2006

Cible - Grand public

Message - « Tous contre le cancer »

Objectif - Changer la perception de la maladie
au sein de la population

* Premiére campagne d'information et de
sensibilisation sur le cancer

¢ La prévention au coeur des priorités

¢ Faire de la lutte contre le cancer une cause
nationale

Informez-vous auprés de votre médecin.

Outils de communication www.contrelecancer.ma

3 spots télé

6 capsules informatives en arabe
Gmessagesradio 0 oty
6 émissions télé et radio avec débats e ASSOCIATION LALLA SALMA DE LUTTE CONTRE LE CANCER
6000 affiches

50 000 flyers et dépliants

Ensemble contre Je cancer

Un numeéro vert a été mis en place et figure sur tous les outils de communication permettant ainsi a
toute personne de se renseigner ou de s'informer par rapport a la maladie. Un call center a été créé
a cet effet, avec des téléopérateurs formés pour répondre aux questions du public. En parallele,
une Journée de sensibilisation des médecins a été organisée.

CAMPAGNE 2008

«CAMPAGNE DE SENSIBILISATION ET
D'INFORMATION SUR LE DEPISTAGE
DU CANCER DU SEIN»

Date - 25 avril au 25 mai 2008

Cible - Grand public, et en particulier les femmes a partir de 45
ans, les professionnels de la santé publique et des organismes
de prévoyance sociale

Objectif - Informer la population cible sur le dépistage
précoce du cancer du sein et sensibiliser la population cible sur
I'importance du diagnostic précoce et les chances de guérison

Q bspall 15 Gglaa) oale W & gman
ASSOCIATION LALLA SALMA DE LUTTE CONTRE LE CANCER
e www.contrelecancer.ma

TOUS CONTRE
LE CANGER DU SEIN

Un logo, symbole de la campagne, spécialement créé : un ruban rose avec pour signature : « Tous contre
le cancer du sein », présent sur tous les supports.

Outils de communication

2 spots télé

7 capsules témoignages

1 émission événement diffusée sur 2M
1 message radio

1 chanson et 1 clip

10 000 affiches

250 000 kits « salle d'attente »

150 000 bracelets de couleur rose

Formation des médecins et infirmier(es) aux techniques de dépistage du cancer du sein
Mobilisation de gynécologues, radiologues, assistantes médicales et pharmaciens
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CAMPAGNE 2009
«TOUS CONTRE LE TABAC» CAMPAGNE 2010

CAMPAGNE DE SENSIBILISATION AU DEPISTAGE DU CANCER DU SEIN
Date - 15 mai au 7 juin 2009
Cible - Grand public

Message - Fumer tue. Maintenant, vous le savez ! Date - 12 novembre au 30 décembre 2010
Objectif - Informer sur les réels dangers de la cigarette : bousculer les mentalités et accentuer la prise de Cible - Grand public, en particulier les femmes a partir de 45 ans
conscience des dangers du tabac, faire évoluer les comportements pour éviter la premiére cigarette et Message - Détecté t6t et bien traité, le cancer du
informer sur les dangers du tabagisme passif sein peut étre guéri
Objectif - Sensibiliser la population générale et
¢ La langue arabe majoritairement utilisée dans tous les supports particulierement la population féminine a I'impor-
* Des messages concrets et directs pour interpeller immédiatement tance de la détection précoce du cancer du sein et
¢ Un logo, symbole de la campagne et présent sur tous les supports amener les femmes a participer a la campagne de
détection précoce dans les structures du ministéere
Un logo représente une cigarette écrasée, accompagnée d'une signature : « Stop. Tous ensemble contre de la Santé comprenant la gratuité des examens
o le tabac. » complémentaires (mammographie...)
o
g Outils de communication
S 3 spots diffusés sur 4 chaines nationales e La langue arabe majoritairement utilisée
N 6 capsules témoignages dans tous les supports

77 000 affiches

2 messages radio !
1 000 000 de flyers bilingues STOPQ“-

200 000 dépliants

TOUS ENSEMBLE CONTRE LE TABAC

| sl plls, o O
rose avec pour signature : « Tous contre le cancer JEE ..

du sein », présent sur tous les supports )'bJ', Syt )Lb.uX'
LS Il (558 auin ST

Le logo, utilisé lors de la campagne 2008, un ruban

Outils de communication
3 spots, sous forme de sit'com
7 capsules témoignages de malades

Association Lalla Saima de lutte contre le Cancer // Bilan

Les flyers, affiches et dépliants ont été trés 3 visuels

largement distribués : centres de santé, cabinets 12 000 affiches

médicaux, hopitaux, grandes entreprises, colleges, 1 message radio

lycées, centres socioéducatifs des départements 470 000 flyers et dépliants distribués dans 1,
ministériels & vocation sociale, centres de jeunes les centres de santé, les pharmacies et =1 clofs - e
du ministére de la Jeunesse et des sport, aires de parapharmacies

péages des autoroutes du Maroc, guichets de la
CTM, gares de I'ONCF...

Dans le cadre du projet CLEs, les outils de la

campagne ont pu étre démultiplies via les Profitant des nouvelles technologies, une page facebook.com/cancerdusein a été créée afin de
différents réseaux (entreprises, ministéres de permettre une information plus ciblée et un libre échange entre les internautes autour de la maladie.
I'Education nationale et de la Santé...) qui ont Cet outil a permis de renforcer I'impact de la campagne de communication et ainsi faire du grand
réalisé leurs propres supports de communication public un relais d’'information de grande envergure.

eny intégrant le logo de la campagne.

L'ALSC a participé a la campagne mondiale UICC (Union internationale
contre le cancer) lancée le 4 février 2007 pour la prévention du cancer, sous

Spot événement avec 7 sportifs marocains le théme : « Ne pas fumer, manger sainement, faire du sport »
Khalid Rahilou (boxeur), Mohamed Ahansal

(athlete et marathonien), Nezha Bidouane

(athléte), Réda Rayyahi (footballeur), Ma-

rouane Chamakh (footballeur), Fatima Zahra

Alami (tenniswoman), et Younes El Aynaoui

(tennisman)
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LE PROGRAMME CLEs
COLLEGES, LYCEES
ET ENTREPRISES SANS TABAC

Au Maroc, on estime la prévalence du tabagisme a 18% chez les Marocains agés de
15 ans et plus, avec prés de 41% de la population exposée au tabagisme passif. La
lutte contre la consommation du tabac doit étre considérée par les pouvoirs publics
comme une priorité nationale.

Conformément aux orientations stratégiques internationales de la lutte contre le tabac, I'Association
Lalla Salma de lutte contre le Cancer a élaboré un projet de lutte antitabac intitulé : «Colléges, Lycées et
Entreprises sans tabac» (CLEs).

Ce programme de lutte antitabac a été mis en ceuvre au profit des adolescents (éléves des établissements
secondaires) et des adultes en milieu professionnel. Le programme CLEs vise a prévenir les cancers liés au
tabagisme en mettant en place des activités pérennes d'information, de sensibilisation et d'éducation sur
les méfaits du tabac parmi les populations scolaires et en accompagnant les entreprises a mettre en place
des services et pratiques de prévention et de sevrage tabagique pour leur personnel.

Le programme CLEs s'appuie sur des moyens directs ou indirects pour fixer un cadre qui décourage
I'usage du tabac parmi les éléves et dans les milieux scolaire et ou professionnel. Il comporte des éléments
recouvrant les domaines suivants : la prévention a I'initiation du tabagisme, la protection des non-fumeurs,
le soutien et I'accompagnementet pour I'arrét de la consommation de tabac.

Pour ce faire, CLEs a été élaboré en se basant sur la législation, en développant I'information, la
sensibilisation et en s’appuyant sur la mobilisation sociale.

Impliquer I'individu et son environnement permet ainsi que les entreprises, colléges et lycées
deviennent les porteurs du programme, les acteurs effectifs de la lutte contre le tabac.

L'ALSC a mis en place une politique différente pour les établissements scolaires et les entreprises : la
démarche est d'aller vers les lycées et colleges alors que les entreprises sollicitent I'Association pour les
accompagner dans leur volonté de lutte antitabac.

Le Dr. Hussein A. Gezairy a remis a I'’ALSC le Prix de 'OMS-EMRO
de la Journée mondiale sans tabac 2008

Stratégie lutte antitabac ALSC

Programme Colleges, Lycées et Entreprises sans tabac

Soutien au Ministere de la Santé pour « Hopitaux sans tabac »

Partenariat avec les associations nationales de lutte antitabac

Partenariat avec I'Alliance Mondiale pour la convention cadre de I'OMS de lutte
antitabac (FCA)

Journée mondiale sans tabac le 31 mai

Campagnes antitabac

Les prix

Le 31 mai 2010, Journée Mondiale sans tabac, I'ALSC a décerné
3 Premiers prix

College Sans Tabac - College Jamal Eddine Afghani a Al Haouz
Lycée Sans Tabac - Lycée Amira Lalla Salma a Rissani, Errachidia
Hopital Sans Tabac - Hopital du 20 ao(t a Casablanca

3 Labels « Entreprise sans tabac »

Label Or - Maroc Télécom

Label Argent - BMCE Bank et ONCF

30 mai 2007 - Lancement du projet «Colléges, Lycées et Entreprises sans tabac»

(CLES) a l'occasion de la Journée mondiale sans tabac

Entre juin et septembre 2007 - Mise en place des outils nécessaires,

formation de 60 médecins, 16 assistantes sociales, 62 professeurs et 60 cadres paramédicaux
28 novembrre 2007- Lancement officiel des activités du programme CLEs a Khémisset,

31 colleges et lycées de trois régions et cing entreprises concernés

2008 - Extension dans 40 colleges et 36 lycées de 7 régions

21 novembre 2008 - Lancement officiel de I'initiative nationale «Hopital sans tabac»

en présence du directeur régional de I'OMS-EMRO, le Dr. Hussein A. Gezairy

2009 - Extension du programme dans les colleges et lycées a toutes les régions du Maroc
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Afin de mener a bien ce vaste chantier, des réunions préparatoires ont été organisées dans un premier
temps au niveau des Académies régionales de I'éducation et de la formation (AREF) pour informer les
responsables régionaux et faciliter la coordination entre ceux du ministére de la Santé et du Département
de I'Education nationale. Pour chaque collége et lycée, il a été élaboré une monographie et une évaluation
initiale pour mesurer I'ampleur du tabagisme au sein des populations scolaires. Chaque établissement a
ensuite préparé son propre plan d’action avec des activités trés diversifiées a I'intérieur comme a I'extérieur
des colleges ou lycées, allant de la création de clubs de santé antitabac a I'organisation de journées portes
ouvertes. L'organisation des activités au sein des colleges et lycées est coordonnée par des comités de
pilotage du projet créés au sein de chacun des établissements.

Le projet a démarré dans trois régions en 2007 : Rabat-Salé-Zemmour-Zaérs, Souss Massa Draa et le
Grand Casablanca. Il a été étendu en 2008 a quatre autres régions (Fes Boulemane, Marrakech Tensift El
Haouz, Meknés Tafilalet et Tanger Tétouan). En 2009, le projet devenant un programme de lutte antitabac,
puisqu’il a été adopté par les départements du Ministére de I'Education Nationale, de I'Enseignement
Supérieur, de la Formation des Cadres et de la Recherche Scientifique et le Ministére de la Santé, a été
étendu a toutes les régions du Maroc.

En 2010, le programme couvre 1474 colléges et lycées a travers tout le territoire national soit 62% de
tout I'effectif des établissements. 804 colléges et lycées ont réalisé un audit tabac. 500 associations de
développement et associations de professeurs sont mobilisées pour accompagner le projet au niveau
des établissements scolaires.

Formation

656 médecins généralistes et 500 personnels
paramédicaux formés en tabacologie et aide au sevrage
tabagique.

500 professionnels et cadres des ministéres de la Santé
et de I'Education nationale formés en techniques d'animation et
d'éducation en matiere de tabacologie.

5 000 éleves éducateurs pairs initiés aux techniques
d’animation et de sensibilisation.

Sevrage tabagique en milieu scolaire

4762 éleves ont été réguliérement suivis pour sevrage tabagique, 477 parmi eux ont complétement arrété de
fumer soit un taux de 10 %.

1 485 enseignants et administratifs sont suivis a la consultation de sevrage tabagigue dont 255 sont
actuellement sevrés soit 32 %.

39

Audit tabac

L'Association Lalla Salma de lutte contre le Cancer a créé un logiciel pour
administrer les enquétes tabac ; ce logiciel permet également de procéder
séance tenante a |'analyse des résultats de ces audits tabac. Une formation

sur ['utilisation du logiciel a été organisée pour tous les médecins responsables,
au nive?u national et régional, des Ministeres de la Santé et de I'Education
nationale.

En 2009, le projet devenant un programme de lutte antitabac, puisqu’il a
été adopté par les départements du Ministere de I'Education Nationale, de
I'Enseignement Supérieur, de la Formation des Cadres et de la Recherche
Scientifique et le Ministére de la Santé, a été étendu a toutes les régions du
Maroc
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En 2010, ce sont au total 17 entreprises privées, trois offices et deux administrations publiques qui adhérent
actuellement au programme CLEs. Des plans de lutte antitabac, des programmes de communication interne

pour les salariés des entreprises et externe pour leurs clients ont été mis en place. En septe_mbre 2008, I’as:soc!ation a I_ancé et pr_’ésenté au Ministére de la Santé I’initi:?\tive «Hc“_;pi'FaI sans ta_b:inc». Tous

les établissements hospitaliers au niveau national sont concernés. Chaque délégation provinciale du Ministere de
L'ALSC a organisé régulierement des sessions de formation en tabacologie au profit du personnel I‘a Santé proc_éde a I'élaboration dg _plan d’action cc_>ncernant les hépitaux sous sa tutelle. Des kits ont été remis
médical et para médical des entreprises, prés de 100 médecins spécialisés dans la santé du travail ont a cette occasion contenant un logiciel pour les audits tabac au niveau des hopitaux, un document programme
été formés, ainsi que des assistantes sociales et des infirmiers. Toutes les entreprises qui adhérent au « Hopital sans tabac », un guide « Comment élaborer un plan d'action “Hopital sans tabac” ? », et les modéles des
programme lancent chaque année des campagnes de sensibilisation sur les méfaits du tabagisme au profit hépitaux 20 Aot et Ibn Rochd de Casablanca.

de I'ensemble de leurs salariés. Un certain nombre de supports d'information et de sensibilisation ont été
congus pour introduire l'interdiction de fumer, aussi bien pour le personnel que pour les visiteurs.

S:f;e 5,7“; Tabac eth'-:tb‘%' el les entreor Guide de sevrage tabagique
g doivert adh é‘r’gf;‘gjrce:tr;z e :rcfgsrirr‘n[ﬁzrﬁzsc L' Association a élaboré un manuel sur les techniques de sevrage tabagique avec
S . . e . . : AN
iy leur décerne le label « Entreprise sans tabac ». Le label FUMER, C'EST ALLER DROIT 'aide du Professeur Moulay Hicham Afif et la collaboration du Ministére de la
g Or correspond & une conformité aux 10 principes, le VERS UNE MORT CERTAINE. Santé. Ce guide sert de document de référence pour les médecins et les infirmiers
label Argent a 8 principes. " / lors des consultations de sevrage tabagigue.
La Charte
L'entreprise s'engage a :
- 1. avoir une direction mobilisée
g 2. désigner un comité de lutte contre le tabac
N 3. former le personnel En partenariat avec
g 4. intégrer la lutte antitabac dans la politique de santé o o o v Telecom ):‘
S et de sécurité de I'entreprise
g 5. évaluer, par des enquétes réguliéres, la situation du
8 tabagisme
g 6. n’avoir aucun lien de quelque nature que ce soit
3 avec l'industrie du tabac
§ 7. établir une signalisation claire d‘interdiction de
% fumer
g 8. développer régulierement des actions d'information
B et de sensibilisation
5 9. proposer une aide et un soutien au sevrage

tabagique
10. partager les expériences avec les autres entreprises

Sevrage tabagique en milieu professionnel

Au niveau des entreprises, 1 160 salariés fumeurs ont fait I'objet d’un suivi dans la consultation d'aide
au sevrage tabagique ; 564 parmi eux sont actuellement complétement sevrés du tabac soit un taux de 5
sevrage de 48,6 %. e brogramme “Cotagens, Licoen ot Entreprises Sans

M

NTREPRISE SANS TABAC

17 entreprises privées : Maroc Télécom, BMCE Bank, Egdom, Total, AttijariWafabank, Marjane, Cristal Lesieur,
Accolade, Wana, Phone Assistance, Banque Centrale Populaire, Crédit Agricole, Wafaassurance, Axa Assurance,
CNIA Saada, Mundiapolis, STMicroélectroniques

3 offices : Office National des Chemins de Fer, Office National de I'Electricité, Office National de I'Eau Potable

3 administrations publiques : Administration des Fonds du Travail, Ministere de la Jeunesse et des sports,
Caisse Nationale des Organismes de Prévoyance Sociale (CNOPS)
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DETECTION PRECOCE Centres de référence
DU CANCER DU SEIN de la santé reproductive
ET DU COL DE L'UTERUS

Dans le cadre du programme de détection précoce des cancers du sein et du col utérin, I’ALSC a modélisé
et normalisé les centres de détection précoce, appellés centre de référence de la santé reproductive (CRSR)
avant de procéder a leur construction. Il est en effet apparu opportun d'intégrer la détection précoce des
Au Maroc, les cancers du sein et du col utérin constituent de véritables probléemes cancers du sein et du col de I'utérus dans les centres de référence de la santé reproductive mis en place par
de santé publique. Non seulement ils représentent les cancers les plus fréquents le Ministere de la Santé.

chez la femme (36,1% pour le sein et 12,8% pour le col de I'utérus) mais causent un

nombre important de décés a cause du retard dans leur diagnostic. Normalisation des centres

Les centres de référence de la santé reproductive sont composés de 6 salles de consultation, 2 salles
d'attente, 1 bloc opératoire, 1 salle d'observation. lls peuvent recevoir jusqu'a 10 000 consultations par
an chacun. Les centres sont équipés pour la consultation gynécologique spécialisée, la mammographie, la
biopsie et la colposcopie. Cela permet ainsi de diagnostiquer et d’orienter les cas de cancer dépistés vers

Le programme de détection précoce des cancers du sein et du col utérin cible les femmes agées de 45 a 69
ans pour le dépistage du cancer du sein et les femmes de 30 a 49 ans pour le dépistage du cancer du col
de l'utérus. Ce programme est basé sur I'examen clinique pour le cancer du sein et sur la méthode

o P . \ - .
E de I'inspection visuelle du col utérin avec acide acétique (IVA). des structures spécialisées pour la prise en charge thérapeutique éventuelle.
@ Afin de réduire la morbidité et la mortalité dues a ces deux cancers, I’/ALSC a mis en place un programme
-] de détection précoce prenant en compte les trois niveaux du systeme de santé marocain*. .
N Formation
STRATEGIE DE DETECTION PRECOCE AUX TROIS NIVEAUX DU SYSTEME DE SANTE ZZ ;e;fc')of;‘;f;n‘:g;“jgz;‘n “
80 gynécologues
& : : : 300 médecins généralistes
2 Niveau 1 Niveau 2 Niveau 3 500 cadres paramédicaux
g
% TANGER - TETOUAN
E AL HOCEIMA
g 5 centres de référence de la santé s ‘/ \"‘_\Q\ oo
3 reproductive construits en 2010 T @ KesT @ oo
=] TEMARA
£ Un total de 30 centres en 2019 s @ JF
S MEKNES
g Pour qUI ? EL JADIDA "SETTAT o L SEFROU
g @ KHENIFRA
E s ‘ MARRAKECH BEwELLAL ‘ ERRACHIDIA
OUARZAZATE
AGADIR ‘ TAROUDANT

Comment ? °

LAAYOUNE ‘

La détection précoce en dates

Septembre 2007 - Début des travaux du CRSR de Rabat a la Maternité du Souissi, CHU Ibn Sina

Mai 2008 - Inauguration du CRSR de Rabat

Novembre 2008 - Lancement du programme de dépistage du cancer du sein par mammographie DAKHLA
mobile dans la Région du Grand Casablanca °®
Mars 2009 - Lancement du projet pilote a Témara

Octobre 2009 - Début des travaux du CRSR de Casablanca

Juin 2010 - Inauguration du CRSR de Meknés

Novembre 2010 - Ouverture du CRSR d’Errachidia

@ Centres de référence de la santé reproductive
FONCTIONNELS

[ Centres de référence de la santé reproductive
A REALISER DE 2011 A 2019

* |l s’agit des 3 niveaux du systéme de santé marocain correspondant aux types d’établissements impliqués dans la prévention et le controle du cancer.
Niveau 1: centres de santé, cabinets des médecins généralistes. Niveau 2 : hopitaux préfectoraux et provinciaux, centres de diagnostic, cabinets
et cliniques des médecins spécialistes. Niveau 3 : centres hospitaliers universitaires, centres régionaux d’oncologie, cliniques privées d’oncologie




Unités mobiles Bilan des campagnes

de mammographie de sensibilisation
Dans le cadre de la stratégie de détection précoce du cancer du sein, les régions du Grand Casablanca et du
Souss Massa Draa, régions pilotes, ont été dotées en 2008 de deux unités mobiles de mammographie. Cela CAMPAGNE 2008 DE SENSIBILISATION
a permis d'assurer la détection précoce dans les localités enclavées. ET D'|N|,:0R|.V|AT|0|§| ?UR LE, DEPISTAGE DU CANCER DU SEIN
Le coGt d'acquisition de ces deux unités mobiles est de 3,8 millions de dirhams. 2 300 médecins ont été formés

120 654 femmes bénéficiaires d'un examen clinique des seins
1 284 femmes (1,06%) fortement suspectes

CAMPAGNE 2010 DE SENSIBILISATION

AU DEPISTAGE DU CANCER DU SEIN

1 300 000 femmes entre 45 et 69 ans touchées sur 16 régions
227 000 femmes examinées

6 000 mammographies réalisées
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ASSOCIATION LALLA SALMA DE LUTTE CONTRE LE CANCER ‘ Télémammographie

-' ' En 2007, un projet de télémammographie a été testé par |’ Association Lalla Salma
de lutte contre le cancer et le Centre bruxellois de coordination pour le dépistage
du cancer du sein (BRUMAMMO). Il a concerné environ 1 200 femmes de la
région de Rabat-Salé-Zemmour-Zaérs. Les mammographies numérisées, réalisées
a I'INO et interprétées sur place, étaient ensuite envoyées a ['Institut Bordet de
Bruxelles pour une seconde lecture. Cette méthode de dépistage s'avére non
efficiente dans le contexte marocain.

MAMMOGRAPHIES REALISEES DANS LA REGION DU GRAND CASABLANCA PAR L'UNITE MOBILE e , : . : .
La détection précoce des cancers du sein et du col utérin se fait en partenariat

étroit avec le Ministere de la Santé, la CNOPS, le Laboratoire Roche, les autorités
Nombre de cas confirmés --- BUDGET DES INFRASTRUCTURES DEDIEES A LA DETECTION PRECOCE

Association Lalla Salma de lutte contre le Cancer // Bilan

Construction et équipement de 5 CRSR _

MAMMOGRAPHIES REALISEES DANS LA REGION SOUSS MASSA DRAA PAR LUNITE MOBILE 2 unités mobiles _




HOPITAUX ET ACCES
AUX MEDICAMENTS

1 flacon-ampoule de
poudre pour solution 4
diluer pour perfusion
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HOPITAUX
CONSTRUCTION,
EQUIPEMENT ET HUMANISATION

L'ALSC a mis en place une stratégie concernant la prise en charge thérapeutique et
diagnostique des patients atteins du cancer en travaillant sur trois axes distincts :
['humanisation de centres ou d'unités d’oncologie déja existants, I'équipement des
structures sanitaires de cancérologie et la construction d’infrastructures dédiées
au traitement du cancer (centre d'oncologie et d’oncologie pédiatrique, unités de
proximité de chimiothérapie, pbles d’excellence en gynéco oncologie).

Le financement de la mise a niveau, I'équipement, I'humanisation et la construction
des structures sanitaires dédiées a la prise en charge des cancers s'est appuyé
sur des fonds provenant de I'ALSC, de ses donateurs et partenaires nationaux et
internationaux, en partenariat avec le Ministére de la Santé

Le budget global dédié a la mise a niveau, I'équipement, I'humanisation
et la construction des structures sanitaires dédiées a la prise en charge des
cancers est de 440 millions de dhs.

La construction et I'équipement de centres régionaux d'oncologie (CRO) permet et facilite I'accessibilité
aux soins en oncologie de la population au niveau des régions du Maroc.

Ces centres concernent la région de Mekneés - Tafilalet (2 200 000 habitants concernés) et celle de Tanger
Tétouan (2 500 000 habitants concernés), améliorant les conditions de prise en charge des patients atteints
du cancer au niveau de ces deux régions en évitant leur déplacement a Rabat. Les travaux ont été lancés
en 2010, les CRO seront opérationnels a partir de juin 2012. Ces deux centres ont nécessité un budget
global de 220 millions de dirhams, et vont prendre en charge 5500 patients par an. Chaque centre sera
doté d'unités de traitement de radiothérapie (avec 2 accélérateurs), et d'unités d’hospitalisation et d'un
hopital de jour.

L'ALSC et le Ministére de la Santé lanceront a partir de 2012 les constructions de deux CRO,
a Safi et Ladyoune. lIs seront opérationnels a partir de 2015.

La création de ces structures permettra de développer et d’améliorer les conditions de prise en charge des
cancers de la femme. Ces structures seront ainsi des péles d'excellence d'oncologie gynécologique pour la
formation et la recherche scientifique et prendront en charge plus de 6000 patientes par an. D'un coUt
global de 100 millions de dirhams, ces deux centres seront opérationnels en 2012.

COUVERTURE DES CRO* SUR LE ROYAUME TANGER

AL HOCEIMA

*Centre régional d’oncologie

OUJDA
RABAT

FES

MEKNES “
®

CASABLANCA

SAFI

MARRAKECH

@ 4 new constructions of ROC 2010 - 2015
@ 7 extensions of existing ROC 2010 - 2015
@ 2 onco-gynecologic centers 2010 - 2012
@ 2 onco-pediatric centers 2010 - 2012

La construction d’hopitaux de jour, ou d'unités de proximité dédiés a la chimiothérapie (1 a I'lNO a Rabat,
1 a I'Hopital Abouafi et 1 au Centre d’oncologie pédiatrique de I'Hopital 20 aolt a Casablanca) permet
d’améliorer les conditions de prise en charge et de traitement en chimiothérapie ambulatoire. Cela a permis
d'augmenter le nombre de consultations de 71,55% et le nombre d'actes de chimiothérapies de
85,34% entre 2008 et 2010. Plus de 3000 patients en ont bénéficié.
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La construction, I'aménagement et I'équipement du centre d’oncologie pédiatrique a consisté a la création
de 3 unités : un hopital de jour, une unité de greffe de moelle et un service d’hospitalisation. Ce centre,
d’une superficie de 1000 m2, cible les adolescents et les enfants. Il dispose de 10 salles d’hospitalisation, 4
salles des opérations de greffe, une aile dédiée a I'hospitalisation conventionnelle, un hépital de jour, une
salle de jeux pour enfants... Il a été inauguré en novembre 2008, et est opérationnel depuis février 2009.
Ce service permet 750 admissions conventionnelles par an, 3000 admissions en hopital du jour par an
(chimiothérapie et transfusion). En 2010, 6 greffes de moelle ont été réalisées, dont les 2 premiéres
allogreffes au Maroc.

P g  —y
Jie ¥ s> ool g padl ol e
'HEMATOLOGIE ET ONCOLOGIE PEDIATRIQUE f

L allayl5e
Ministére de I Santé

Humanisation de 5 services d’hospitalisation et du service de radiologie INO a Rabat

Afin d’améliorer les conditions d’hospitalisation des patients, I'INO a bénéficié de rénovations des services
d’'hospitalisations et d’humanisation de ses locaux. Le projet a consisté a rénover 5 services, d'une superficie
chacun de 4000 m2. Il s'agissait des services de chirurgie, de curiethérapie, de radiologie et d’oncologie
médicale. Tous ont été réhabilités entre 2006 et 2008. Le colt total de ces travaux a été de 5,1 millions de
dirhams.

Mise a niveau du bloc opératoire et de la réanimation INO a Rabat

Cette mise a niveau a amélioré les conditions de prise en charge des patients en matiére de chirurgie
et de réanimation. L'INO a été doté d'un bloc opératoire et d'un service de réanimation qui répondent
aux normes et standards internationaux. Ceci permet de réaliser environ 3000 opérations chirurgicales
par an. Le bloc opératoire comprend 3 salles d'opération enti€rement équipées, une salle de réveil, une
salle de préparation, une pharmacie... La réanimation a quant a elle une capacité de 9 lits (réanimations
chirurgicale et médicale, soins intensifs), avec pharmacie, local biomédical, salle de cours... Les travaux
d’aménagement et d'équipement ont nécessité plus de 10 millions de dirhams (dont 66 % pris en charge
par I’ALSC).

Humanisation du service de médecine nucléaire Hopital Ibn Rochd a Casablanca

Ce service a été construit par un mécéne et équipé par I'ALSC. Il comprend 6 lits d’hospitalisation, 1 unité
d'irathérapie, 2 gamma caméras et 1 salle d'épreuve d'effort avec scintigraphie. Il est opérationnel depuis
novembre 2008 et prend en charge jusqu’a 600 patients par an.
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Pour améliorer les délais de diagnostic, I’ALSC a mis a disposition des centres d’oncologie de Rabat et
Casablanca, en plus de I'achat de quatre accélérateurs et de I'équipement des blocs opératoires et des
services d’'hospitalisation, un équipement spécifique d'anatomie pathologie, 3 mammographes, un

échographe et une gamma caméra.

Equipement - Accélérateurs

L'équipement des centres de prise en charge en accélérateurs permet de renforcer la capacité des structures
de soins en matiére de radiothérapie, d'améliorer les conditions d’accueil et de prise en charge
des patients au niveau des unités de radiothérapie, d'atteindre les normes et standards internationaux en matiere
de couverture en radiothérapie (1 accélérateur pour 1 million d'habitants). Les objectifs spécifiques sont la prise en
charge en moyenne de 750 patients par accélérateur par an, la réalisation d'environ 18 000 séances par
accélérateur par an. L'ALSC a équipé des hdpitaux publics d'oncologie de 4 accélérateurs : 2 a Rabat (INO), 1 au
CRO de I'Hopital Cheikh Zayed d'Oujda et 1 au CRO de I'Hdpital Hassan Il a Agadir. Pour un co(t global de prés de
37 millions de dirhams.




ACCES AUX MEDICAMENTS

Permettre a tous les malades I'acces aux médicaments et a I'égalité des soins devant
la maladie a été un des objectifs majeurs de I’ALSC.

Le programme « Accés aux médicaments pour les patients a revenus modestes » (ACCES) permet aux
patients a faible revenu et traités dans les structures de santé publique de bénéficier de médicaments
anticancéreux sans aucun versement de leur part. Ce programme permet également d’améliorer le circuit
des médicaments et le circuit du patient.

L'ALSC a permi de standardiser les protocoles thérapeutiques (sélection qualitative et quantitative),
élaboré le cadre logistique du circuit des médicaments (achat, distribution, administration et gestion des
déchets), organisé la formation du personnel médical, mis a niveau et équipé les pharmacies et les salles de
préparation. La mise en place du programme ACCES a fait |'objet d'une convention signée le 30 octobre
2009 avec le Ministére de la Santé et le Laboratoire Roche, I’ALSC prenant en charge les produits innovants’,
le Ministere les médicaments génériques.
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Le programme médicaments a permis de :

Développer et standardiser les protocoles thérapeutiques,

Assurer la disponibilité des médicaments dans les différents centres d’oncologie publics,

Développer les compétences du personnel,

Elaborer des processus et des normes pour rationaliser la distribution et I'utilisation des médicaments,
Construire et équiper des pharmacies et des unités de préparation selon les normes internationales,
Elaborer un systéme d'information,

Elaborer un systéme d’assurance qualité,

Instituer un systéme de suivi et d'évaluation.

L'objectif d’ACCES estd’atteindre untauxde 100% d’accésauxmédicaments

pour les patients a revenu modeste sans couverture médicale, en matiere Un projet pilote a été mis en place en 2007 a Agadir, il a permis de tester le processus en contrélant

de chimiothérapie toutes les étapes du circuit, de former le personnel, de réaménager la pharmacie et le site de préparation des
médicaments. Il a servi de modéle pour les autres régions du Royaume. Le programme est actuellement
opérationnel a Casablanca, Rabat, Oujda, Al Hoceima, Fés et Marrakech.

Association Lalla Saima de lutte contre le Cancer // Bilan

. Amélioration des conditions de travail et des moyens de prise en charge des malades
BUDGET ACCES 2007-2010 (en millions de dhs) démunis

e Le nombre des abandons et des malades perdus de vue en cours de traitement est en nette diminution ;
e Les délais entre les cures connaissent plus de régularité, d'ou I'augmentation de I'efficacité et des chances

ALSC Ministére de la Santé Total de guérison ;
¢ La disponibilité des médicaments innovants augmente le nombre de patients démunis et sans couverture
2 1 3 sociale soignés
= 1 3 Le programme ACCES s'appuie sur un partenariat entre I'ALSC, le Ministére de la Santé,
85 20 105 les régions et wilayas du Royaume, la Commmune urbaine de Casablanca et le Laboratoire
Roche
88 60 148

* Les produits dits innovants anticancéreux sont des médicaments de derniére génération qui font Uobjet de brevets.
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Centre régional d’oncologie d'Agadir en 2007

Centre d'oncologie du CHU Ibn Rochd de Casablanca en 2009

Institut national d’oncologie (INO) de Rabat en 2009

Centre régional d’oncologie d’Oujda en 2009

Centre régional d'oncologie d'Al Hoceima en 2009

Centre d'hématologie et d’oncologie pédiatrique Rabat en 2010
Centre d’hématologie et d’oncologie pédiatrique Casablanca en 2010
Unité d’oncologie du CHU Hassan Il de Fés en 2010

Unité d’oncologie du CHU Mohammed VI de Marrakech en 2010

24 protocoles pour I'oncologie médicale et 19 protocoles pour 'hématologie
et I'oncologie pédiatrique ont été sélectionnés. Ces protocoles couvrent
95% des cas de cancers et sont révisés chaque année

Prise en charge en 2010 de 10 154 patients

Oncologie médicale : 9 549 patients
Hématologie : 120 patients
Oncologie pédiatrique : 485 patients enfants
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EXEMPLE DU PROCESSUS MIS EN PLACE ENTRE LALSC ET LE LABORATOIRE ROCHE
DANS LE CADRE DU PROGRAMMIE « ACCES AUX MEDICAMENTS INNOVANTS POUR
LES PATIENTS A REVENU MODESTE »

Préparation d'un dossier d'éligibilité

A Demande de I3 959 Bl
- PATIENT DEBUT — oparticipation =~ —— ~ Certificat de non imposition Accés au produit
= au programme - Pas de couverture sociale
ul:" - Dossier médical
=<
o
2 ASSISTANTE _ Refusdu ,__ non—  Vérification authenticité  _gy;_, Préparation
= SOCIALE ALSC dossier Dossier d'éligibilité dossier social
]
g [
I3 Dossier validé : =
o COMMISSION _ Etablissement d'un E‘tablls_semefit et signature
ELIGIBILITE l l procés verbal — d'une fiche d gttnbutmn par
Non— Refus du dossier ~ Oui —— patient
ALSC Commande trimestrielle des produits Reglement des factures dans les 90 jours
(=
= |
= s Livraison mensuelle aux centres . :
3 Bon'da iviaisonMacture +— Traitement de la récl]?matlun
=] " -
5 B Délivrance du produit
g l Non — Réclamation a Roche poh patier‘lji
2 ekl Contrdle de la livrai S
=] ontréle de la livraison s ; tockage des s
o ail ot Intégrité, péremption, quantité Livrason acceptie SEEEERE' DfUdUitg selon Collecte vides
i ; ' rmes et contenants
(=]
2
o COMMISSION

l '
DESTRUCTION Destruction vides et contenants PV de destruction signe

Signature de la convention entre le Laboratoire Roche, le Ministéere de la
Santé et I'ALSC le 30 octobre 2009 afin de garantir aux patients a revenu
modeste et sans couverture sociale les médicaments les plus innovants en

cancérologie
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MAISONS DE VIE

Le traitement du cancer est souvent long et présente un moment difficile pour
les patients et leurs proches. Le probleme d'’hébergement constitue une des
causes de I'abandon du traitement ambulatoire. Pour encourager les patients a
suivre leur traitement, la création d'espaces d’hébergement temporaire, appelés
maisons de vie, a proximité de chaque centre oncologique, s'est imposé comme
une nécessité.

La création des maisons de vie pour I'hébergement des patients atteints du cancer et les membres de leur
famille permet d’améliorer les conditions de prise en charge.

Les maisons de vies ont pour but :

D’héberger les patients et leur famille durant la période de leur traitement ambulatoire.
D'assurer aux patients un suivi régulier de leur traitement.

D’accompagner les malades en leur apportant le soutien moral et psychologique nécessaire.
De leur organiser des activités sociales et culturelles.

Les résidents des maisons de vie sont entourés d'une équipe pluridisciplinaire composée de
professionnels de la santé, de psychologues et d'assistantes sociales qui veillent a leur bien étre
pendant leur séjour. Un groupe de bénévoles assure les différentes activités sociales et culturelles,
I'organisation de sorties, de diners, de soirées musicales, ainsi que des séances d'éducation diététique et
d’hygiene.

—

L'ALSC a construit a ce jour 2 maisons de vie, qui ont ouvert leurs portes début 2007 : Casablanca et
Agadir. Les budgets respectifs étaient de 3 et 3,5 millions de dirhams. L'ALSC, par ailleurs, contribue
financiérement au budget de fonctionnement de la maison de vie de Rabat, construite et gérée par
I’Association AMINO.

L'ALSC a lancé la construction de 4 maisons de vie en 2010, d'un budget de 11 millions de dirhams
chacune : Fes, Marrakech, Tanger ainsi qu'une pour enfants a Casablanca. Leur ouverture est prévue entre
décembre 2011 et juin 2012. Les prochaines maisons de vie concerneront Meknés et Safi.

Une maison de vie est disponible a proximité de chaque centre d’oncologie
du Royaume

LA MAISON DE VIE DE CASABLANCA EN CHIFFRES

Taux d’occupation annuel
s
680 9385 66%
743 12311 84%
926 12274 84%
826 12984 89%
Total 3175 46954 81%

Frais de fonctionnement annuel en dirhams (hors salaires)

2007 279 072
2008 508 963
521611

563 473

1873 119

Une maison de vie c'est

Entre 20 et 25 chambres de 2 lits avec salle de bain - 2 salles communes
dédiées aux activités sociales et éducatives - 1 salon pour la détente et les
loisirs - 1 cuisine avec réfectoire - 1 salle de consultation - Des bureaux pour
I'administration - 1 jardin
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LA MAISON DE VIE D’AGADIR EN CHIFFRES

UN TISSU ASSOCIATIF DIVERSIFIE

Talix moven L'ALSC participe a la lutte contre la cancer aux c6tés des autres ONG et
Nombre de malades Nombre de nuitées d,occupa*{ion associations ceuvrant dans ce domaine.

De nombreuses associations existent au Maroc pour combattre le fléau que représente le cancer, certaines créées
il y a plus de 20 ans. Les domaines d'intervention sont diversifiés : des associations se sont intéressées a la femme
et au cancer du sein, certaines ont mobilisé leurs efforts afin de venir en aide aux enfants, d’autres agissent en
priorité dans la prévention. Certaines actions voient la participation de tout le tissu associatif.

Taux d'occupation annuel

L'aide aux enfants atteints de cancer est une des préoccupations majeures de I’ALSC. Elle apporte un soin tout
particulier a I'accompagnement des jeunes patients et les aide ainsi a mieux vivre leur maladie.

Les associations marocaines partenaires de I'ALSC
Association AVENIR
Association AGIR
Association Coeur de femmes
2007 _ Association des amis de I'Institut national d’oncologie (AMINO)
&3 s - ; Association Touche guérison contre le cancer dans la région de I'Oriental
NOTE P .. / Association marocaine de prévention et d'éducation pour la santé

Association casablancaise d’oncologie
Association AMAPES stop tabac
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Frais de fonctionnement annuel en dirhams (hors salaires)

CONTRIBUTION DE LALSC AUX ONG EN DHS

Association Lalla Salma de lutte contre le Cancer // Bilan

Les maisons en vie en dates
Mai 2007 - Inauguration de la maison de vie de Casablanca
Novembre 2007 - Inauguration de la maison de vie d'Agadir
Juin 2008 - Pose de la premiére pierre de la maison de vie de Fés
Aot 2009 - Début des travaux de la maison de vie de Tanger
Juillet 2010 - Début des travaux de la maison de vie d’enfants de Casablanca
Novembre 2010 - Début des travaux de la maison de vie de Marrakech

De plus en plus de bénévoles rejoignent les équipes des maisons de vie et
s’engagent personnellement et professionnellement aupres des patients :
accueil, orientation, accompagnement, sensibilisation, éducation sanitaire,
organisation d’activités ludiques et éducatives...

La construction de maisons de vie se fait grace a la participation financiéere des régions
et wilayas, de donateurs privés et de fondations internationales
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FORMATION

Les professionnels de la santé constituent |'actif le plus important et la ressource
primordiale que le systéme de santé doit mobiliser pour une amélioration soutenue
de I'état de santé de la population. C'est pourquoi I’ALSC soutient activement les
activités de formation liées alalutte contre le cancer afin de renforcer lescompétences
des professionnels de la santé dans le domaine de la cancérologie. Elle a pour cela
élaboré un programme permanent de formation avec le Ministére de la Santé et ses
partenaires. Sa stratégie en la matiere s'articule sur deux axes : le développement de
I'expertise et la formation continue.

Il s'agit de :

¢ Former les cadres médicaux et paramédicaux du Ministére de la Santé et autres dans le domaine de lutte
contre le cancer

¢ Permettre aux professionnels de la santé d'acquérir et/ou d'approfondir des nouvelles connaissances en
cancérologie

o Développer des nouvelles pratiques et techniques utilisées ailleurs et s'en inspirer pour leur application
au Maroc

¢ Percevoir un nouvel regard sur I'organisation du travail, le travail d’équipe, les relations humaines dans
le milieu professionnel, la communication interpersonnelle et la relation patient-soignant.

1 Prés de 3200 professionnels de la santé formés

Le 21 novembre 2009, I'ALSC a signé une convention avec le CHU Vaudois-
Lausanne (Suisse) qui a pour but de développer la formation a travers
différents échanges et stages, I'expertise et la recherche dans le domaine
du cancer

L'ALSC participe a la formation de haut niveau des professionnels de la santé, et ce a travers des accords
avec des institutions internationales spécialisés dans le traitement et la recherche en cancer du monde
entier. Elle mobilise pour cela des moyens pour mettre en place des stages, des bourses dans les services
spécialisés a I'étranger. Ces échanges concernent les domaines les plus pointus de I'oncologie, que ce soit
en terme de technique de traitement, d'actes chirurgicaux, d’avancées technologiques, de découvertes
allopathiques...

Les bénéficiaires sont des physiciens en radiothérapie, oncologues, épidémiologistes, gynécologues
obstétriciens, spécialistes en chirurgie générale et hépatique, infirmiers, techniciens...

Institutions internationales partenaires
CHU Sud de Lyon (France)

Université d'Harvard (USA)

Hopital de Villejuif (France)

CHU Vaudois-Lausanne (Suisse)

Imperial College of London (Royaume-Uni)
Institut Gustave Roussy (France)

Hopital universitaire de Geneve (Suisse)
Centre Léon Bérard de Lyon (France)

Domaines de formation
Ces formations s'intéressent aux différents domaines de cancérologie : radiothérapie, oncologie, diagnostic,
chirurgie, psycho oncologie, management des soins

Profils des bénéficiaires

e Personnel infirmier (techniciens en radiologie, majors, surveillant général, infirmiers soignants, sages
femmes)

Cadres administratifs

Médecins généralistes

Oncologues, radiothérapeutes, biologistes, chirurgiens, gynécologues, épidémiologistes

Enseignants et cadres du Ministére de I'Education nationale

Structures bénéficiaires

Les centres régionaux d'oncologie d'Oujda, Fés et Agadir
L'Institut National d’'Oncologie (INO) Rabat

Les CHUs : Ibn Sina, Ibn Rochd et Mohammed VI

Les différents départements du Ministeres de la Santé

Le Ministére de I'Education nationale

La Faculté de pharmacie et de médecine de Fés

Domaines de formation

Détection précoce du cancer du sein et du col de I'utérus (détection du cancer du col par inspection visuelle
avec 'acide acétique et traitement par résection & |'anse diathermique) ; Etudes qualité de vie ; Psycho-
oncologie ; Traitement de la douleur ; Lutte contre le tabac (tabacologie, sevrage tabagique) ; IEC
(communication information et éducation) ; Formation en management et ingénierie de la formation ; Domaine
de la norme ISO 9001 ; Management de la qualité. ..
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L'Association Lalla Salma de lutte contre le Cancer a parrainé depuis 2006
prés de 40 rencontres scientifiques et stratégiques dans toutes les villes
CcO LLOQ UE S' du Royaume (Marrakech, Oujda, Tanger, Skhirat, Casablanca, Rabat,

CONGRES ET SYMPOSIUMS b

L'ALSC organise, finance, parraine et participe a de nombreuses rencontres
stratégiques ou scientifiques.

1¢* Symposium international sur la prévention du cancer du col
utérin et I'Appel de Rabat
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Que ce soit au Maroc ou a I'étranger, I'ALSC, depuis sa création, est présente, tant au niveau national
gu’international lors des rencontres stratégiques ou scientifiques ayant trait a la lutte contre le cancer :
colloques, symposiums, congres, conférences, séminaires, sommets ...

RENCONTRES STRATEGIQUES ET SCIENTIFIQUES

15 et 16 septembre 2006 - Skhirat

Symposium international sur la prévention du cancer du col de I'utérus en collaboration avec le Ministéere
de la Santé, I'OMS, I'Institut national du cancer francais (INCa) et la direction des affaires internationales de
I'Institut national du cancer américain (NCI)

27 septembre 2007 - Bruxelles

Conférence internationale pour la lutte contre le cancer du col de l'utérus, organisée par le Fond de
Développement des Nations Unies pour les Femmes (UNIFEM) et I'Union Européenne

20 novembre 2007 - Marrakech

Atelier pour I'élaboration d'une stratégie régionale de lutte contre le cancer organisé par I'Organisation
Mondiale de la Santé (OMS-EMRO)

12 mai 2008 - Bruxelles

Réunion de travail sur le dépistage du cancer du sein avec I'INCTR (International Network for Cancer
Treatment and Research)

20 mai 2008 - Marrakech

Réunion maghrébine sur le tabac

15-18 juin 2008 - Tunis

Atelier de travail autour de la lutte contre le tabac organisé par le FCA (Framework Convention Alliance)
27-31 aoiit 2008 - Geneve

Sommet mondial sur le cancer organisé par I'UICC (Union Internationale Contre le Cancer)

11 octobre 2008 - Le Caire

55¢ session de I'OMS-EMRO.

31 octobre - 2 novembre 2008 - Amman

Conférence sur le cancer du sein

26 novembre 2008 - Abu Dhabi

Symposium “Meeting the challenge of cancer in the Middle East”

15-18 décembre2008 - Le Caire

Stratégie de développement et contréle du cancer par 'OMS

7-11 juin 2009 - Marrakech

IVe Congrés mondial du Secrétariat international des infirmiéres et infirmiers de I'espace francophone
(SIDIIEF) en collaboration avec I'Association marocaine des sciences infirmiéres et techniques sanitaires
(AMSITS)

18-19 juin 2010 - Marrakech

1¢ Forum de I'Alliance régionale « EMRA Against Cancer »

5-8 octobre 2009 - Fés

56¢ session de I'OMS-EMRO

9-14 novembre 2009 - Dar Essalam

AORTIC workshop on NCPCP, oranisé par 'OMS, I'UICC et I’ALSC

8-10 décembre 2009 - Tunis

3¢ atelier régional de Framework Convention Alliance sur la Convention Cadre de lutte antitabac

Aout 2010 - Shenzhen

Congreés international de I'UICC

Les 15 et 16 septembre 2006 a Skhirat, s'est tenu le premier Symposium
international sur la prévention du cancer du col utérin, réunissant 74 participants,
provenant de 12 pays. L'objectif principal de ce symposium était d'étudier la
situation du cancer du col utérin a la lumiére des avancées scientifiques et de
I'introduction du vaccin anti HPV (Papilloma virus humain) dans le monde et plus
particulierement dans notre région, afin d'élaborer une stratégie commune pour
réduire son incidence. Le Symposium s'est cléturé par I'adoption de « L'Appel de
Rabat », diffusé dans le monde entier a travers le réseau de I'OMS. Ce symposium
a été organisé par I'ALSC en collaboration avec le Ministére de la Santé, 'OMS,
I'Institut national du cancer francais INCa) et la direction des affaires internationales
de I'Institut national du cancer américain (NCI).
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L'ALSC s’est rendue depuis 2006 dans de nombreuses villes lors de
rencontres internationales : Shenzhen (Chine), Amman (Jordanie),
Le Caire (Egypte), Bruxelles (Belglque) Ryad (Arabie Saoudite), Tunis
(Tunisie), Genéve (Suisse), Abu Dhabi (Emirats Arabes Unis), Paris (France),
?ar E)ssalam (Tanzanie), Francfort (Allemagne), Washington et New York
USA)...

* Le texte intégral de UAppel de Rabat est en page 75
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S'UNIR MONDIALEMENT
CONTRE LE CANCER

Le cancer est un probléme de santé publique majeur qui affecte tous les pays. L'ALSC,
consciente de l'importance d'échanger avec d'autres pays sur leurs pratiques en
matiére de lutte contre le cancer, participe a la réflexion et I'élaboration de stratégies
internationales et régionales de lutte contre au cancer.

Son Altesse Royale Lalla Salma a été nommée Ambassadrice de bonne
volonté de I'OMS pour la Promotion et la Prévention des soins du cancer
en 2006

SAR la Princesse Lalla Salma a ceuvré des la création de I’ALSC a placer la luute contre le cancer dans son
contexte international. Ambassadrice de bonne volonté de I'OMS pour la Promotion et la Prévention des
soins du cancer depuis 2006, elle participe aux rencontres internationales et régionales de I'OMS, faisant
du Maroc un des porte drapeaux de la lutte contre le cancer dans sa région.

56¢ Session de I'OMS/EMRO a Fés

SAR la Princesse Lalla Salma, Ambassadrice de bonne volonté de I'OMS pour la promotion de la prévention et
des soins du cancer, a présidé |'ouverture des travaux de la 56¢ session du Comité régional de I'Organisation
mondiale de la Santé (OMS) pour la Méditerranée orientale du 5 au 8 octobre a Fés sur invitation de I'ALSC.
Ont participé a cette session les 22 ministres de la santé des pays de la région. LOMS se divise en 5 régions,
la Région de la Méditerranée Orientale regroupe 22 pays allant du Maroc a I’Afghanistan. A cette occasion,
Son Altesse Royale a lancé un appel en faveur de la création d’'un Fonds de solidarité dédié a la lutte contre
le cancer dans la région.

2006 - SAR la Princesse Lalla Salma nommée Ambassadrice de bonne volonté de I'OMS pour la Promotion
et la Prévention des soins du cancer

Aout 2008 - SAR la Princesse Lalla Salma a été recue a Genéve par le D.R Margareth Chan, Directrice
Générale de LOMS

2008 - Le Directeur Régional de I'OMS-EMRO a remis a SAR la Princesse Lalla Salma le prix de I'OMS pour
la lutte contre le tabac en saluant I'effort de I'association et le succés du projet CLEs au Maroc

Octobre 2008 - Participation a la 55¢ Session de 'OMS-EMRO au Caire

Octobre 2009 - SAR la Princesse Lalla Salma a présidé I'ouverture des travaux de la 56¢ Session de 'OMS/
EMRO a Fées

Alliance Régionale de lutte contre le cancer au niveau de la Méditerranée Orientale

Initiée par I’Association Lalla Salma de lutte contre le Cancer, I'Alliance des ONGs de la Région de la
Méditerranée Orientale pour la lutte contre le cancer, nommée « EMRA Against Cancer », a été créée
le 22 novembre 2007 avec le soutien de I'OMS. Son Altesse Royale la Princesse Lalla Salma en assure la
Présidence d'honneur. Elle rassemble plus de quinze ONGs, fondations, sociétés savantes et associations
professionnelles représentant douze pays.

Les missions de I’Alliance :
e Aider a I'accompagnement humain et social des malades du cancer et e —
de leurs familles, The Eastern Meditarranean
e Aider a la formation et a la recherche scientifique relatives au cancer, RGP rics of O B Ccoon
e Développer des initiatives régionales et internationales de lutte contre Organizes its 1t Forum
le cancer, kmmw

e Faciliter la coordination d’actions communes dans la région,

e Soutenir le Bureau régional de I'OMS et les pouvoirs publics nationaux
dans la mise en place des programmes de prévention et de lutte contre
le cancer,

e Créer un Observatoire régional sur le cancer,

¢ Initier et soutenir toute initiative permettant de mobiliser des
financements nationaux, régionaux ou internationaux nécessaires a la 1818w 2010, Merrskach
réalisation de ses missions.

Les pays membres de I'EMRA Against Cancer
Arabie Saoudite - Bahrein - Egypte - Emirats Arabes Unis - Jordanie -
Koweit - Liban - Maroc - Oman - Pakistan - Qatar - Tunisie

22 novembre 2007 - Création

Mars 2008 - Réunion de travail a Rabat

Décembre 2008 - Réunion de travail au Caire

Octobre 2009 - Participation a la 56¢ Session de 'OMS/EMRO a Fes

Octobre 2009 - Réunion du Bureau

2009 - Signature d'un accord de partenariat de 2 ans avec le Laboratoire GSK pour la région MENA portant
sur la formation et des activités scientifiques

Juin 2010 - 1 Forum a Marrakech sous le théme «ONG et cancer : challenges et opportunités”, avec la
participation des ONGs de la région, en plus du Groupe franco-africain d’oncologie pédiatrique (GFAOP)
et de I'Association de radiothérapie oncologie de la Méditerranée (AROM)
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L'Association Lalla Salma de lutte contre le Cancer est membre depuis 2006 de I'Union internationale contre
le cancer, basée a Geneve. Fondée en 1933, I'UICC est la plus grande organisation du genre, avec plus de
400 organisations membres issues de 120 pays.

SAR la Princesse Lalla Salma Représentante spéciale de I'UICC 2007

Al'occasion delaJournée mondiale de lutte contre le cancer, qui avait pour théme «Les enfantsd'aujourd’hui,
le monde de demain», SAR la Princesse Lalla Salma a donné son aval pour étre la Représentante spéciale de
cette campagne mondiale initiée par I'UICC

Sommet mondial du cancer de I’'UICC 2008

L'ALSC a participé, le 30 aoGt 2008, au Sommet mondial du cancer de I'UICC a Genéve

Prix 2008 de I'UICC

L'UICC a remis un prix a SAR la Princesse Lalla Salma pour son dévouement et son engagement
personnel en faveur de cette cause par le président de I'UICC

Sommet mondial du cancer de I’'UICC 2010

L'ALSC a participé au Sommet mondial du cancer de I'UICC a Shenzhen

SAR la Princesse Lalla Salma et Mme Thoraya Ahmed Obaid, Directrice exécutive du Fond des Nations Unies
pour la population (FNUAP) ont présidé a Rabat, le 1¢" octobre 2009, une cérémonie de signature d'une
convention cadre de partenariat entre le FNUAP et I'ALSC. Cette convention concerne un programme
d'intégration de la détection précoce et de la prise en charge des cancers du col de I'utérus et du sein.
D’une durée de 3 ans, le programme concernera cing régions du Royaume et touchera environ 3 millions
de femmes.

Le Symposium international sur la prévention du cancer du col utérin s’est tenu sous le Haut Patronage de
Sa Majesté le Roi Mohammed VI, les 15 et 16 septembre 2006 a Rabat. Le Symposium avait pour objectif
d'étudier la situation du cancer du col utérin. A l'issue de cette rencontre, I’Appel de Rabat a été rendu
public.

Pour une politique de prévention et de contréle du cancer du col utérin

Les participants au Symposium, conformément a la Charte de Paris contre le Cancer adoptée en 2000, a la

Déclaration de juillet 2006 de I’'UICC adoptée a Washington DC et a la Résolution adoptée par I’Assemblée

Générale de I'OMS en 2005 ont lancé un appel a:

* Inclure la lutte contre le cancer en général et en particulier celle contre le cancer du col utérin dans la
politique de santé nationale des pays en développement ;

e Encourager les pays de la région du Maghreb a mettre en place des stratégies de prévention et de soins
ainsi que des programmes pour le cancer du col utérin basés sur une approche structurée globale de
dépistage précoce et sur un traitement adéquat ;

e Mettre tout en oeuvre pour garantir I'adhésion ad hoc des professionnels de santé et des populations
concernées aux stratégies nationales entérinées ;

e Prendre en considération le fait que les espoirs de vaccination ont un impact majeur sur la diminution

¢ de l'incidence et de la mortalité liées au cancer du col utérin a long terme. L'introduction d'un vaccin
anti-HPV (Papilloma virus humain) pourrait étre envisagée dans le cadre de plans nationaux de lutte
contre le cancer ;

¢ Mobiliser la société civile et tous les partenaires institutionnels pour garantir le succés des objectifs et des
programmes de lutte contre le cancer dans les pays en développement ;

e Poursuivre et développer la collaboration et le soutien des institutions et fondations internationales
dans le cadre d'un partenariat pour la mise en vigueur de ces recommandations ;

e Créer un groupe de travail régional pour veiller a I'application de ces recommandations.

Adhésion a la FCA

En septembre 2008, I'ALSC a adhéré a la Framework Convention Alliance
(FCA), dont la vision est un monde sans déces, et sans maladies liées au
tabac

75






2006-2010

Association Lalla Saima de lutte contre le Cancer // Bilan

DONATEURS
ET PARTENAIRES

De nombreux organismes partenaires et des donateurs se sont engagés
aux cotés de I'ALSC, et I'ont soutenue dans ses initiatives depuis 2006, afin
de trouver les réponses les mieux adaptées aux préoccupations relatives
a la lutte contre le cancer.

L'Association Lalla Salma de lutte contre le Cancer tient a les remercier
vivement.

DONATEURS

Les réalisations de I'’ALSC ont pu voir le jour grace a de nombreux donateurs, parmi lesquels
Nnous pouvons citer :

SON ALTESSE LE CHEIKH SEIF BEN ZAYED AL-NAHYANE
SON ALTESSE CHEIKHA FATIMA

M. NIZAR AL NAKEEB

SON ALTESSE LE CHEIKH SABAH AHMAD AL SABAH

M. AHMED JAMAI ET MME ILHAM JAMAI

DE NOMBREUSES ENTREPRISES MAROCAINES
ET PLUSIEURS DONATEURS PRIVES

PARTENAIRES
NATIONAUX

Ministéere de la Santé

Ministere de I'Education Nationale, de
I'Enseignement Supérieur, de la Formation
des Cadres et de la Recherche Scientifique
Fondation Mohammed V pour la Solidarité
CHU Ibn Rochd Casablanca

CHU lbn Sina Rabat

CHU Hassan Il Fés

CHU Mohammed VI Marrakech

Région et Wilaya de Rabat-Salé-Zemmours-
Zaérs

Région et Wilaya du Grand Casablanca
Région de Souss-Massa-Draa

Région et Wilaya de Tanger-Tétouan
Région Meknés Tafilelt

Commune urbaine de Casablanca

CNOPS (Caisse Nationale des Organismes de
Prévoyance Sociale)

CIH (Crédit Immobilier et H6telier)

Agence Shem’s

Fondation du Sud

Cercle Arabe Diplomatique
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PARTENAIRES
INTERNATIONAUX

OMS/EMRO (Organisation Mondiale de la
Santé/ Région de la Méditerranée Orientale)
UICC (Union Internationale Contre le
Cancer)

FNUAP (Fonds des Nations Unies pour la
population)

FCA (Framework Convention Alliance)
CIRC de Lyon (Centre International de
Recherche sur le Cancer)

KHF (King Hussein Foundation)

CHU Vaudois Lausanne

HU (Hopitaux Universitaires de Genéve)
Fondation Hoépitaux de Paris - Hopitaux
de France

CitiHope

NCI (National Cancer Institute USA)

INCa (Institut National du Cancer France)
Fondation InNaBioSanté

BRUMAMMO (Centre Bruxellois de
Coordination pour le dépistage du Cancer
du Sein)

INCTR (International Network for Cancer
Treatment and Research)

LABORATOIRES ET
EQUIPEMENTIERS

Laboratoire Roche

Glaxo Smith Kline

General Electric Health Care
Fondation Pfizer
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CONSEIL
D’ADMINISTRATION

SAR la Princesse Lalla Salma, Présidente
Pr Mohamed Bensouda

Pr Moulay Tahar Alaoui

Latifa El Abida, Secrétaire générale
Moulay Hafid El Alamy, trésorier
Wafaa Hakmi, trésoriere adjointe
Noureddine Ayouch

Mohamed Benchaaboun

Abdeslam Ahizoune

Hassan Bouhemou

Aziz Akhannouch, Président de la conférence
des présidents régionaux

BUREAU EXECUTIF

Dr Rachid Bekkali, directeur exécutif

Pr Maria Bennani, directrice adjointe
Fathallah El Abdani, responsable achats-projets
Zoubaida Abdesselami, chargée de projets

Ali Hajjaoui, comptable

Chaaibia Doghmi, assistante

Mustapha Naami, logistique

Dr Youssef Chami, coordinateur projets

Dr Ahmed Zidouh, coordinateur projets
Fouzia Benabdelouahad, coordinatrice projets

CONSEIL
SCIENTIFIQUE

Pr Moulay Tahar Alaoui, Président (Maroc)
Pr Mohamed Bensouda (Maroc)

Pr Fouzia Msefer Alaoui (Maroc)

Pr Abdellatif Benider (Maroc)

Dr Amine Benkabbou (Maroc)

Dr Hind Mrabti (Maroc)

Pr David Khayat (France)

Pr Jean-Bernard Dubuisson (Suisse)
Dr Peter Harper (Royaume-Uni)

Dr Gabriel N. Hortobagyi (Etats-Unis)
Pr Anthony Miller (Canada)

Pr Mahmoud Sarhan (Jordanie)

BUREAUX REGIONAUX

Aziz Akhannouch

Président du bureau régional d’Agadir
llham Lahlou Jamai

Présidente du bureau régional de Casablanca
Mohamed Belbachir

Président du bureau régional de Tanger

Pr Khalid Ait Taleb

Président du bureau régional de Fés

MAISONS DE VIE

CASABLANCA
Abdennabi Yafit, directeur
AGADIR

Jamaa El Abassi, directeur
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