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Chere patiente, cher patient,

Le cancer du colon fait partie des cancers les plus mortels,
surtout s'il n'est détecté que tardivement. Environ 10 % de
tous les nouveaux cas de cancer touchent le cdlon et le
rectum, les hommes étant un peu plus souvent touchés que
les femmes."? Le cancer du colon est la deuxiéme cause de
déces liée au cancer dans le monde.®* En Suisse, le taux
moyen de survie a 5 ans est de 68 % seulement. Une fois
diagnostiqués, deux tiers des patients vivent de maniére
stable avec la maladie, mais un tiers environ voient leur état
de santé se dégrader nettement. Un meilleur dépistage du
cancer du colon pourrait sauver de nombreuses vies.!

La coloscopie est considérée comme I'examen de réfé-
rence en matiére de prévention. Elle est trés fiable, mais est
souvent ressentie comme désagréable en raison de son ca-
ractére invasif et de sa préparation complexe. C'est pourquoi
de nombreuses personnes ne participent pas au dépistage.
Un test fiable et non invasif est donc nécessaire pour inciter
davantage de personnes a participer a la prévention et
réduire la mortalité.
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ColoAlert offre une telle possibilité. Le test préventif

non invasif offre une alternative aux personnes qui

ne souhaitent pas de coloscopie et peut compléter judicieu-
sement la coloscopie.® Un résultat anormal au test ColoAlert
signifie que des traces possibles de sang ou d/ADN modifié
ont éte trouvées dans les selles, ce qui pourrait indiquer la
présence de polypes intestinaux ou d'un cancer du colon.

Important a savoir : une observation pathologique n'est pas
une preuve de cancer. Cela signifie simplement qu'un exa-
men plus approfondi (une coloscopie) est nécessaire.

ColoAlert permet le dépistage précoce du

cancer du cdlon, sans aucune intervention désa-
gréable. Le test fournit de précieuses indications,
mais ne remplace pas le diagnostic médical.®

Avantages du
test ColoAlert

Non invasif

Effectue en seulement 5 minutes

Aucune préparation nécessaire

Facilement réalisable a domicile

Dépistage precoce par analyse de I'ADN tumoral




Comment fonctionne
le test ColoAlert ?°

ColoAlert est un test qui permet de détecter les signes pré-
coces du cancer du cblon ; et ce, simplement a partir d'un
échantillon de selles. En d’autres termes : aucune intervention
n'est nécessaire et I'échantillon peut étre préleve a domicile.

Le test évalue les selles a I'aide de deux méthodes :

1. Test de recherche de sang occulte (caché) dans les
selles (FIT)

Parfois, les polypes ou les tumeurs dans l'intestin ne saignent
que tres légerement, sans que l'on puisse le voir. Le test
recherche de maniere ciblée dans les selles de tres petites
quantités de sang qui ne sont pas visibles a I'ceil nu.

Cela peut également étre un signe avant-coureur de cancer du
colon.

2. Analyse de ’ADN

Dans l'intestin, les cellules se renouvellent en permanence ;
les vieilles cellules ou les cellules présentant des altérations
pathologiques sont alors €liminées de I'organisme par les
selles.

Le test ColoAlert vérifie si de telles traces d’ADN anormal
sont présentes dans les selles. Cela peut étre le sighe de
stades précurseurs du cancer du colon ou d'un cancer lui-
méme, souvent avant l'apparition des premiers symptomes.

De plus, la quantité totale d’ADN humain dans les selles est
analysée. Des quantités anormalement €levées sont aussi
souvent un signe avant-coureur possible de cancer du cdlon.
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Certaines modifications du matériel génétique contrdlent

la croissance cellulaire et peuvent entrainer I'apparition de
cancers en cas de perturbation de ce processus.

Lapparition du cancer du célon

Muqueuse Muqueuse Adénome Carcinome
intestinale intestinale (polype) ) = (cancer du cblon)
saine modifiée , .

Peu ou pas de symptomes Symptomes prononcés

Les cellules intestinales plus anciennes ou présen-
tant des altérations pathologiques se détachent de
la muqueuse intestinale et sont éliminées avec les
selles. ColoAlert détecte de maniére ciblée ’ADN
muté dans I’échantillon de selles ; cela peut étre un
indice de cancer du colon ou de ses stades précan-
céreux.

Pour qui le
test ColoAlert
est-il approprie ?

En Suisse, les personnes agees de 50 ans et plus ont droit
au dépistage du cancer du cdlon. S'il existe un risque



accru, par exemple en cas de surpoids, de consommation
d’alcool ou de tabac, un examen préventif précoce est
recommande.®

Le test ColoAlert n'est pas recommandeé en cas de mala-
dies inflammatoires chroniques de l'intestin (p. ex. maladie
de Crohn ou colite ulcéreuse). Et ceci pour une raison :
I'inflammation provogque la mort d’'un nombre plus impor-
tant de cellules qui liberent leur ADN dans les selles. Cela
peut conduire a une augmentation de la proportion d’ADN
humain et donc a des résultats faussement positifs.

Le test ne doit pas non plus étre effectué dans les
situations suivantes:
en cas de sources connues d’hémorragie dans le tube
digestif (p. ex. hémorroides)®
pendant les regles®
en cas de diarrhée aigué®

Identifier les facteurs
de risque - prévenir
au lieu d’attendre®"*

Le principal facteur de risque de cancer du célon est
I’age. Mais d’autres facteurs peuvent aussi
augmenter considérablement le risque individuel de
présenter la maladie :

antécédents familiaux de cancer du célon

maladies inflammatoires de I'intestin

consommation fréquente de viande rouge

surpoids et manque d'exercice

consommation réguliere d’alcool et de tabac

autres facteurs de risque : diabéte sucre (types | et ll),

cancer du sein
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Deéepistage precoce
du cancer du colon

Les cancers colorectaux ne surviennent pas du jour au
lendemain ; ils se développent lentement sur de nombreuses
années. Aux stades précoces, la maladie ne provogue sou-
vent aucun symptéme et passe donc souvent inapercue.

Mais 'organisme envoie des signaux d’avertisse-
ment auxquels vous devez faire attention:
modification des habitudes de défécation (p. ex. selles
minces dites « en crayons », alternance de diarrhée
et de constipation)
paleur, fatigue ou perte de poids involontaire
présence de sang dans les selles ou sur les selles
(rouge ou nair)
pertes de sang, de mucus ou de selles en évacuant
des gaz
indurations palpables dans la région abdominale
douleurs abdominales pendant plus d’'une semaine
besoin frequent d’aller a la selle, mauvaise odeur
ganglions lymphatiques gonflés

Si vous présentez un ou plusieurs de ces symptomes,
consultez un médecin. De tels symptdmes peuvent égale-
ment survenir en cas de maladies intestinales bénignes ou
d’autres problémes de santé. Néanmoins, un avis médical
est important pour clarifier la situation.!®

Un diagnostic précoce du cancer du colon peut sauver des
vies. Si les tumeurs sont détectées a un stade précoce (| et
1), les chances de guérison sont de 83 % et plus. Dans de
nombreux cas, un traitement non invasif sans intervention
majeure est alors possible. Des examens préventifs réguliers
augmentent les chances de dépister le cancer du cdlon a
temps, souvent avant l'apparition des premiers symptémes.'?



Test simple,
sans préparation®

Le dépistage du cancer du colon en quatre étapes:

&%

1. Obtention du kit de test dans 2. Prélevement de I'échantillon
votre cabinet. confortablement a la maison.

14

3. Envoi de I'échantillon. 4. Résultat dans les 14 jours.

Sans douleur, rapide et sans préparation ; le prélevement
d’échantillons se fait confortablement depuis chez soi.
Une fois que vous avez envoyé I'échantillon, votre médecin
recoit généralement le résultat dans les 14 jours.
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Mode d’emploi Préle-
vement d’echantillons

Retirez tout le contenu de I'emballage et déposez les
composants sur une surface propre.

Ouvrez le collecteur de selles fourni et fixez-le a vos
toilettes a l'aide des bandes adhésives, comme indiqué
sur l'illustration. Le collecteur de selles et I'échantillon
de selles peuvent entrer en contact avec de I'eau claire,
mais pas avec des produits de nettoyage.

Apres étre allé(e) a la selle, prenez le tube de
prélevement muni du couvercle vert. Tenez-le bien
droit et dévissez le capuchon vert avec le stylo de
prélevement. Ne retournez pas le tube.

Avec la pointe de la tige de test verte, frottez
I'échantillon de selles a trois endroits différents.

@) Les rainures de la pointe doivent ensuite étre
entierement remplies d’échantillon de selles.

@) Insérez la tige de test dans le tube de prélevement et
fermez le tube. Un « clic » audible indique que le tube de
prélevement est bien fermé. Ne pas répéter le préleve-
ment d’échantillons !

@) Secouez énergiquement le tube de prélevement fermé.
Insérez-le dans le sachet vert et fermez celui-ci.
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Prenez le tube avec le couvercle marron.

pour éviter toute irritation, le liquide contenu
b dans le tube ne doit pas entrer en contact avec les yeux et
la peau. De plus, il ne doit pas s'écouler.

Dévissez le capuchon du tube et prélevez une petite
quantité de selles a trois endroits différents a I'aide de la
cuillere fixée sur le couvercle.

la quantité totale de selles doit corres-
pondre a environ une cuillere bombée.

/ Remettez ensuite la cuillere dans le tube et fermez
celui-ci en serrant fermement le couvercle. Ne pas
ouvrir le tube a nouveau !

Secouez énergiguement le tube pendant 1 minute.
Détachez le collecteur de selles de la lunette des
toilettes. Il est soluble dans I'eau et peut étre jeté dans
les toilettes.
4. Envoyer I’échantillon
@) Notez la date du prélevement d'échantillon sur le
‘ . formulaire de commande. Vérifiez que le formulaire de
' commande est entierement rempli et signe.

& @) Placez le formulaire de commande avec les tubes brun
et vert dans I'enveloppe d'expédition préaffranchie.

Fermez I'enveloppe en retirant la languette.

@) Conservez I'enveloppe d'expédition fermée a tempéra-
ture ambiante jusqu’a I'envoi.
@) Remettez 'enveloppe d'expédition préaffranchie a la

poste ou a votre médecin au plus tard 48 heures aprés
le prélevement.
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Le résultat de votre
test - et maintenant ?

Si le test ColoAlert est positif, un examen diagnostique
plus approfondi est recommandé. Votre medecin
discutera du résultat avec vous et vous conseillera
individuellement pour les prochaines etapes.

La fiabilité de
ColoAlert en chiffres®®

Dans une étude, ColoAlert a atteint une sensibilité €levée
de 85 % et une spécificité encore plus élevée de 92 %.

Pourquoi est-ce important ?
La sensibilité et la spécificité sont des termes médicaux
qui décrivent la fiabilité d'un test.

La sensibilité indique la capacité d'un test a détecter
une personne malade.
Un test trés sensible nN'omet que peu de malades.

- Avec ColoAlert : sur 100 personnes malades,
le test en détecte 85 correctement.
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@ La spécificité indique la capacité d’'un test a détecter

les personnes en bonne santé.

Un test hautement spécifique signale rarement une

maladie de maniére erronée.

-» Avec ColoAlert : sur 100 personnes en bonne
santé, le test en détecte 92 correctement.

RS
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ColoAlert détecte le cancer du cblon a un stade précoce,
de maniére fiable et précise. Cela vous donne une sécurité
en matiére de prévention, sans examens deésagréables

Ou éprouvants.
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Comparaison de
ColoAlert et FIT

ColoAlert réunit deux procédures de test en une seule.

Outre le test FIT classique (détection de sang dans

les selles), ColoAlert analyse également I'échantillon a

la recherche de fragments d’ADN modifi€, tels qu'on

peut en trouver dans le cancer du colon ou ses stades

précancereux.

Lavantage:

Comparé au test FIT seul, ColoAlert détecte nettement

plus de cas de cancer du cdolon ; selon les études, ce sont
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jusqu'a 60 % de tumeurs en moins qui passent inapercues
avec ColoAlert. La sensibilité est de 85 %, tandis que celle
du test FIT est comprise entre 63 et 69 % seulement.>®"

ColoAlert FIT

Sensibilité 85 %% 68 %°
Spécificité 92 %050 96 %0°
Dépistage du cancer du colon au stade précoce v v
Détection de tumeurs non hémorragiques v X
Mise en évidence d’ADN tumoral v X
Prélévement d'échantillons a domicile v v
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Un investissement
dans votre sante -
Apercu des

colts du test

Les colts de laboratoire médicaux pour le test ColoAlert
s'élevent a CHF 149.00. Actuellement, ce test de dépistage
n'est pas pris en charge par l'assurance de base obligatoire
en Suisse (prix hors taxe de traitement).

Nous vous recommandons de consulter au préalable votre
meédecin et votre caisse-maladie. Dans certains cas, une
prise en charge (partielle) des codts par une assurance
complémentaire est possible. Si ce n'est pas le cas, vous
en supportez vous-méme les colts en tant que patiente ou
patient.
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