



Université Sétif 1, Ferhat ABBAS Faculté des Sciences de la
Nature et de la Vie

الجمهورية الجزائرية الديمقراطية الشعبية وزارة التعليم العالي والبحث العلمي
جامعة سطيف 1، فرحات عباس كلية علوم الطبيعة والحياة




DEPARTEMENT DE BIOTECHNOLOGIE
N°……………………………
MEMOIRE
Présenté par
Laouedj Maram	Lasledj Maroua
Pour l’obtention du diplôme de
MASTER
Filière : Biotechnologie
Spécialité : Biotechnologie et Pathologie MoléculaireThèmE


THEME
Profil épidémiologique et thérapeutique du cancer colorectal chez les patients âgés moins de 50 ans au niveau du service CAC-Sétif


Soutenu publiquement le : 30/06/2025

DEVANT LE JURY :


Présidente :	Righi Nadjet		MCB			UFA Sétif 1 Examinatrice : Kaddour Sabrina	MCB	UFA Sétif 1 Encadreur :		Boualeg Imène		 MCB		UFA Sétif 1

ANNEE UNIVERSITAIRE : 2024/2025


الملخص



يُعتبر سرطان القولون والمستقيم أكثر أنواع السرطان شيوعاً في الجهاز الهضمي. ورغمم التقم ا المزمرز فمي جماش ال  م  المب ر والت خيص والعلاج، فإن ع لات الإصابة والوفيات الناتجة عن هذا المرض لا تزاش فمي تزايم . يهم   همذا العممل !لمد تز يم الخصائص الوبائية والعلاجية للمرضد ال باب )أقل  ن 05 سنة( المصابين بسرطان القولون والمستقيم، والمذين ت تممم  تمابعتهم علمد  ستوى ركز  افزة السرطان بسطي ، يُع هذا البزث دراسة استعادية، أُجريم علد  ى عا ين، ن 0502 !لمد 0502، وشمملم
42  ريضاً ت تم الت فل بهم بسبب سرطان القولون والمستقيم علد  ستوى ركز  افزة السرطان بسطي ، أظهرت النتائج أن سرطان القولون والمستقيم يُمثل %8.59 ن جموع السرطانات. وق أصاب القولمون اييسمر فمي %23 من الزمالات، والمسمتقيم فمي %25، والقولون المستعرض في .%2 أ ا توسط عمر المرضد ف ان 25.09 سنة. وُج ت سيطرة للعنصر النسوي بنسبة جنس )أنثد/ذكمر(
بلغم .3.2 أ ا ايعراض السريرية، فق غلبم عليها آلاا البطن بنسبة .%22 علد المستوى النسميجي، كمان المورا الغم ي الليبركموني يمثل %89.2 ن الزالات. وق بلغم نسبة الزالات القابلة للجراحة %03.9، في حين تلقد %22 ن المرضد علاجماً قبمل الجراحمة )علاجاً تمهي ياً(، و%20 علاجاً ملًا بع الجراحة، لا يزاش سرطان القولون والمستقيم يُ م تخص ويُعمالج فمي راحمل تم  رة. لمذل،، يُع برنا ج ال   المب ر ضرورياً لت خيص المرضد في وقم ب ر وبالتالي تزسين فرص شفائهم.
الكلمات المفتاحية: سرطان القولون والمستقيم، علم ايوبئة، العلاج، ال   المب ر، الت خيص.

Abstract


Colorectal cancer is the most common cancer of the digestive system. Despite advances in screening, diagnosis, and management, the morbidity and mortality associated with this disease continue to increase. The aim of this study is to determine the epidemiological and therapeutic profile of young patients (under 50 years old) diagnosed with colorectal cancer at the Anti-Cancer Center of Sétif. .This work is based on a retrospective study conducted over a 2-year period, from 2023 to 2024, involving 64 patients who were treated for colorectal cancer at the Sétif Anti-Cancer Center. The results show that colorectal cancer accounts for 9.08% of all cancers. It affected the left colon in 31% of cases, the rectum in 30%, and the transverse colon in 3%. The average age of the patients was
40.28 years. There was a female predominance, with a sex ratio of 1.3. The most common clinical symptom was abdominal pain, observed in 33% of cases. Histologically, Lieberkühnian adenocarcinoma was found in 98.4% of cases. The operability rate was 51.8%. Neoadjuvant treatment was administered to 44% of the patients, while 72% received adjuvant treatment.Colorectal cancers are still being diagnosed at late stages. Therefore, a screening program is essential to detect the disease earlier and improve patient outcomes.
Keywords: Colorectal cancer, Epidemiology, Therapy, Screening, Diagnosis.

Résumé


Le cancer colorectal est le cancer le plus fréquent de l’appareil digestif. Malgré les progrès de dépistage, de diagnostic et de pris en charge, la morbidité et la mortalité de cette pathologie est en accroissement. L’objectif de ce travail est de déterminer le profil épidémiologique et thérapeutique de patients jeunes (inférieur à 50 ans) présentant le CCR au niveau de centre anti-cancer Sétif. Notre travail correspond à une étude rétrospective, étalée sur une période de 02 ans, allant de 2023 à 2024 portants sur 64 patients ayant été prise en charge pour le cancer colorectal au niveau du CAC-Sétif. Les résultats révèlent que le cancer colorectal présente 9,08% de l’ensemble de cancer. Ces cancers intéressent le côlon gauche dans 31% des cas, le rectum dans 30% et le côlon transverse dans 3%. L’âge moyen de nos patients est 40,28 ans. Une prédominance féminine avec une sex-ratio de 1.3 est remarquée. La symptomatique clinique était prédominée par les douleurs abdominales 33%. Sur le plan histologique, l’ADK lieberkuhniens représentait 98.4%, le taux d’opérabilité était 51,80% des cas de cancer colorectal avait bénéficié d’un traitement néo-adjuvant 44% et 72% d’un traitement adjuvant. Les cancers colorectaux sont toujours pris en charge tardivement. Un programme de dépistage est indispensable afin de diagnostiquer précocement les patients et ainsi améliorer leur pronostic.
Mots clés : Cancer colorectal, Epidémiologie, Thérapie, Dépistage, Diagnostic.
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I. [bookmark: _TOC_250046]Introduction générale

Le cancer colorectal (CCR) est une prolifération cellulaire maligne développée aux dépens des constituants histologiques du côlon et du rectum (Jian et Modiglani, 2001). Ce cancer par leur fréquence et leur gravité, représente un problème majeur de santé publique (Organisation mondiale de la santé, 2017). C’est le troisième cancer dans le monde après le cancer du poumon et le cancer du sein (International Agency for Research, 2015).
Le cancer colorectal représente la 2ème cause de décès par cancer. Il touche chaque année plus de 47 000 personnes et cause environ 17 000 décès. Dans plus de 80% des cas, il provient d’une tumeur bénigne qui évolue lentement et finit par devenir un cancer (Institut National du cancer, 2025).
Le cancer colorectal est beaucoup plus fréquent dans les pays industrialisés. Les habitudes de vie, principalement l’alimentation, jouent d’ailleurs un rôle primordial dans son apparition. Malgré de réels progrès thérapeutiques, le taux de survie relative à 5 ans reste faible du fait de l’absence de dépistage précoce, la plupart des diagnostics étant réalisés à un stade avancé (Gingras et Béliveau, 2011).
L’objectif de cette investigation est de déterminer le profil épidémiologique et thérapeutique de patients jeunes (inférieur à 50 ans) présentant le CCR au niveau du service CAC-Sétif durant la période 2023-2024.
Notre travail est réparti en :

· Etude	bibliographique :	Cancer	(définition,	caractéristiques,	classification)	et	cancer colorectal (anatomie et histologie, facteurs de risque, symptômes, diagnostic et traitement).
· Partie pratique : une étude rétrospective portant sur 64 patients âgés de moins de 50 ans atteints le CCR au niveau du service CAC-Sétif durant une période deux ans.
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