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12. Les cancers de I’'estomac

42,4 Données nationales

Taux de mortalité Pourcentage
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DE, UKL, UKM: NUTS 1
F116 et FI17: les données sont regroupées

IEO1 et IEQ2: les données sont regroupées
12'5 SE09 et SEOA: les données sont regroupées

UKI1 et UKI2: les données sont regroupées

UKK3 et UKK4: les données sont regroupées

9,6

6,4
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500 km ?

[]=4 000 morts

Méthode discréte: Q6

Données statistiques: Eurostat. Base de données: NewCronos.
© EuroGeographics Association pour les limites administratives.
Cartographie: Inserm-CépiDc/Espace, santé et territoire, 2002.

12.1. TUMEURS MALIGNES DE L'ESTOMAC
TAUX DE MORTALITE STANDARDISE PAR AGE, CHEZ LES HOMMES DE TOUS AGES
(1994-1996) — NUTS 2 ;
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12. Les cancers de I'estomac

Les cancers de I'estomac représentent 1,8 % de la
mortalité générale masculine et 1,4 % de la morta-
lité féminine. L'age au déces est élevé, les trois
quarts de ces cancers survenant apres 65 ans. Le
risque de décéder d'un cancer de I’'estomac est
deux fois plus élevé dans la population masculine.

La similitude des configurations géographiques re-
latives a la mortalité masculine et a la mortalité fé-
minine indique que celles-ci relevent sans doute de
facteurs communs.

La cartographie de la mortalité par cancers de I'es-
tomac révele ainsi d'importantes disparités dans
I"UE.

Les pays germaniqgues, la péninsule Ibérique, en parti-
culier le Portugal, et I'ltalie sont fortement touchés
dans leur ensemble et affichent des taux régionaux
jusgu’a sept fois supérieurs a ceux des régions euro-

péennes les moins exposées. A l'intérieur de ces Etats
membres, on releve cependant quelques nuances.
Les fles et le sud de I'Espagne affichent des taux rela-
tivement plus faibles. En Italie, les régions de la Lom-
bardia jusqu’aux régions centrales sont plus touchées
que les régions méridionales. L'est allemand affiche
également des taux plus élevés que I'ouest. Cepen-
dant, au sein de la Gréce, une opposition entre le
nord en surmortalité et le sud en sous-mortalité ap-
parait nettement.

Dans le reste de I'UE, I'impact des cancers de |'es-
tomac est moindre, sauf dans quelgues régions:
Pays-Bas, sud de la Finlande, nord de I'’Angleterre
et Wales.

Le Danemark, la France, le sud de la Suéde et le
Royaume-Uni affichent les taux de mortalité les
plus bas. En France, les régions méridionales sont
en situation particulierement favorable au méme
rang que les régions méridionales grecques, tandis
gue |'ouest est relativement plus touché.
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12. Les cancers de I'estomac

12.2. TUMEURS MALIGNES DE L'ESTOMAC

<20 morts

Limites nationales

Limites NUTS 2
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Méthode discrete: Q6

Données statistiques: Eurostat. Base de données: NewCronos.
lics iation pour les limites ini i
Cartographie: Inserm-CépiDc/Espace, santé et territoire, 2002.
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Dans I'ensemble, en dépit de quelques contrastes
infranationaux, les structures spatiales révélent que
la mortalité par cancers de I'estomac est essentiel-
lement liée a des composantes nationales.

Des études épidémiologiques ont montré que les ré-
gimes alimentaires ont un role important dans le dé-

veloppement de ces cancers. Leur survenue est forte-
ment liée a la consommation d’aliments conservés
par salaisons et fumaisons et a une alimentation
pauvre en fruits et légumes frais. D'autres facteurs de
risque ont également été identifiés telle que I'infec-
tion par helicobacter pylori.



12. Les cancers de I’'estomac

12.3. TUMEURS MALIGNES DE L'ESTOMAC
TAUX DE MORTALITE STANDARDISE PAR AGE, RAPPORT HOMMES/FEMMES DE TOUS AGES
(1994-1996) — NUTS 2 ;
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Méthode discrete: Q6
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