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Glossaire : 

INCa : Institut National du Cancer 

ADN : Acide Désoxyribonucléique 

UV : Ultraviolet 

BRCA : Breast Cancer 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

   

   

  

   

   

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



 
 

  

  

  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Le cancer est l'une des maladies les plus redoutées et les plus mortelles de notre époque, 

représentant un sujet majeur pour la santé publique à l'échelle mondiale. 

des progrès significatifs réalisés dans le domaine de la recherche et du traitement, la 

complexité intrinsèque de cette maladie continue de poser des défis aux chercheurs et aux 

cliniciens. En effet, il existe plus de 100 types de cancer [1] 

Fabrice André 1: « Quand vous analysez 2 000 cas, chaque cancer est différent ».   

 

 le cadre de cette amélioration des résultats cliniques et de la qualité 

de vie des patients atteints de cancer que la médecine personnalisée en oncologie émerge 

comme un domaine prometteur, offrant des approches de traitements individualisés et plus 

précis. 

 

 pratique médicale que  trouver la génomique, discipline 

scientifique qui étudie les gènes et leur fonctionnement. La génomique a déjà aidé dans la 

compréhension de la biologie du cancer en permettant l'identification d altérations 

génétiques spécifiques qui entrainent la transformation maligne des cellules. Cette avancée 

a ouvert la voie à une nouvelle ère de médecine personnalisée en oncologie, où les 

traitements sont sélectionnés en fonction du profil génétique unique de chaque patient et de 

sa tumeur. 

 

Cependant, cette approche plus individualisée de la prise en charge du cancer soulève de 

nombreuses questions. Bien que les avancées technologiques permettent une analyse 

génomique de plus en plus précise et accessible, des défis subsistent quant à la traduction 

de ces informations génétiques en stratégies de traitement. Sans oublier que des 

considérations éthiques, sociales et économiques entourent l'utilisation de la génomique en 

oncologie, peuvent soulever des interrogations sur l'équité d'accès aux soins et la protection 

de la vie privée des patients. 
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Dans ce contexte, mon mémoire cherche à comprendre l'impact de la génomique sur la 

médecine personnalisée en oncologie, en examinant les avancées récentes, les défis 

actuels et les perspectives. En mettant en lumière les bénéfices et les limites de l'intégration 

de la génomique dans la pratique clinique, nous chercherons à répondre à la question : 

entre bénéfices, défis et limites, sommes-nous prêts à inclure davantage la génomique dans 

la médecine personnalisée en oncologie ?  

 

La première partie consiste en une revue de littérature qui nous permettra de mieux 

attendu en ce qui concerne la génomique dans la médecine personnalisée en oncologie. 

Puis, dans une seconde partie une enqu

connaissances ainsi que notre compréhension sur les bénéfices, les défis et les limites de 

cette pratique. Pour finir, nous mettrons en relation les deux parties précédentes afin de 

trouver des recommandatio

personnalisée en oncologie.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Dans cette première partie, nous allons explorer les concepts clés de la problématique que 

la génomique et la médecine personnalisée. Dans un second temps, nous 

nous intéresserons au rôle que peut jouer la génomique dans la médecine personnalisée 

en oncologie. Enfin, nous terminerons en évoquant les perspectives futures qui sont 

attendues. 

 

  
 

aussi connue sous le nom de cancérologie, est une spécialité médicale qui se 

concentre sur les tumeurs cancéreuses. [2]. 

 

 
 

En 2023, la première cause de mortalité prématurée en France reste le cancer, devant les 

maladies cardiovasculaires. [3]   

de cancer pour l'année 2023 en France métropolitaine, 245 610 chez l'homme et 187 526 

 

considère 1 homme sur 5 et 1 femme sur 6 

développeront un cancer. [4]  

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 
 

Le corps est constitué de milliards de cellules. Ces cellules sont elles-mêmes composées 

les gènes qui indiqueront à notre cellule à quel moment se développer, travailler, se diviser 

et mourir. Si notre ADN est modifié ou endommagé, un gène peut subir une mutation. [6] 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

Le cancer se développe lorsque des cellules subissent des mutations génétiques qui 

perturbent leur croissance et leur division normales. Ces cellules cancéreuses se multiplient 

de manière désordonnée et forment des tumeurs malignes qui peuvent envahir les tissus 

voisins et se propager à d'autres parties du corps, ce processus appelle métastase. [6] 

 
 

 

 

 

 

Le cancer peut se propager : 

 Localement en envahissant les tissus voisins 

 Ou à distance par le sang ou le système lymphatique.  

Les médecins classent souvent les cancers en différents stades pour évaluer leur gravité et 

planifier le traitement.  

Parfois, le cancer peut réapparaître après un traitement, soit dans la même région du corps, 

soit dans une autre partie, en raison de cellules cancéreuses restantes ou d résistance 

au traitement. 

 

 que de nombreux cancers puissent être guéris avec un traitement 

approprié, certains peuvent réapparaître même après une rémission, nécessitant une 

surveillance continue et parfois des traitements supplémentaires. [6] 

 



 
 

Afin de mieux appréhender la complexité du cancer, il est crucial de distinguer les facteurs 

génétiques des facteurs environnementaux qui influencent son développement.

 

En effet, comme vu précédemment, il existe des cancers avec des origines 

génétiques claires où des mutations héréditaires spécifiques augmentent le risque de 

développer la maladie. Par exemple, les mutations dans les gènes BRCA1 et BRCA2 sont 

bien connues pour leur lien avec un risque accru de cancer du sein et de l'ovaire. Ces 

mutations se transmettent de génération en génération, ce qui révèle de 

connaître les antécédents familiaux pour évaluer les risques de cancer.  

 

Outre les facteurs génétiques, de nombreux cancers sont fortement influencés par 

l'environnement et le mode de vie. Des facteurs tels que l'exposition au tabac, à l'alcool, à 

des régimes alimentaires pauvres en fruits et légumes et à des agents cancérigènes comme 

certains polluants, jouent un rôle significatif. Il est possible de réduire de 30% à 50% les 

stratégies de prévention basées sur des changements de comportements et une attention 

environnement. [7] 

 

des traitements en fonction des caractéristiques individuelles du patient et de son cancer.   

 

  
 

  
 

 

  
 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

  

  

 

 



 
 

 

  

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 
 

 

 

  

 

 

  
 

 



 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

 
 

 
 

 

 

 

 

  
 

 



 
 

 

 

 

 

  
 

 



 
 

 

 

  
 

 

 

   
         

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



 
 

Enfin, de nos jours  (IA) ? 

intervention génomique 

génomiques et cliniques rapidement et efficacement. Elle peut également aider dans 

apper à 

une analyse humaine. Cela pourra être intéressant pour les données générées par les 

plateformes de séquençages en soulageant les ressources bio-informatiques spécialisée 

aments en 

identifiants de nouveaux biomarqueurs et cibles thérapeutiques. En analysant des 

 elle peut découvrir des variations génétiques et des signatures 

transcriptomiques spécifiques aux cancers, ce qui facilite le développement de thérapies 

en analysant les données génomiques et transcriptomiques ce qui aide à trouver des 

stratégies pour contourner la résistance et améliorer le traitement. [27] 

Ces développements positionnent la médecine personnalisée en oncologie en première 

ligne dans le traitement du cancer, en fournissant des soins plus précis et adaptés aux 

caractéristiques génétiques de chaque patient. 

  
 

 

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

  
 

 

 

 

                                         

  

 

  

 

  

  

  

 

  
 

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

  
 

 

  

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

    

  

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

  

 

 

 

 

  

 

 

  



 
 

 

  

 
 

 

  

  

 

 

  

  

 



 
 

améliorait la survie des patients » (Interlocuteur 1) 

«

progression. Parce que nous, en tout cas pour le thorax, ça influence complétement la prise 

 » ( ) 

 

  

qui vont être des cibles thérapeutiques contre lesquelles on va pouvoir mettre en place des 

médicaments efficaces. » (Interlocuteur 1) 
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Les résultats de cette étude mettent en évidence le fait que la génomique offre des 

perspectives prometteuses pour améliorer la prise en charge des patients en oncologie. 

Grâce aux progrès récents des techniques de séquençage, il est désormais possible de 

mieux comprendre les mutations génétiques et de développer des thérapies ciblées qui 

augmentent l'efficacité des traitements tout en réduisant les effets secondaires inutiles. 

Toutefois, plusieurs défis éthiques et pratiques subsistent. Le coût élevé des tests 

génomiques et des traitements associés est un obstacle majeur, ce qui limite l'accessibilité 

pour tous les patients. Les délais d'obtention des résultats sont également problématiques, 

retardant souvent la mise en place des thérapies adaptées et pouvant avoir un impact sur 

la santé psychologique du patient. De plus, l'intégration de la génomique dans la pratique 

clinique nécessite une meilleure formation des professionnels de santé et une simplification 

des procédures administratives et logistiques qui sont chronophages et décourageantes 

opulation. 

Les implications de ces résultats ouvrent plusieurs voies de recherche future. Il est crucial 

d'envisager de quelle manière nous pouvons diminuer les coûts des tests génomiques et 

d'appliquer des politiques de remboursement plus favorables. Cela peut être fait par un 

certain nombre de mécanismes tels que des subventions gouvernementales et des 

partenariats public-privé. 

Dans la continuité, l'analyse des données génomiques avec l'utilisation de l'intelligence 

artificielle contribuerait à éliminer la perte de temps et à améliorer la personnalisation des 

traitements. 
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 entre 
bénéfices, défis et limites, sommes-nous prêts à inclure davantage la génomique 

dans la médecine personnalisée en oncologie ? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


