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3-Résumé

Contexte de l’étude : Le cancer du sein est une pathologie chronique, un problème de santé publique à l’échelle mondiale en termes d’incidence et de mortalité. Le taux d’incidence en Afrique est de 198.553 cas soit 8,6 %. Au Bénin Le délai moyen entre la découverte de l’anomalie mammaire et la première consultation était de 6,21 mois. Les tumeurs étaient surtout classées T3 et T4 (65,95 %) avec un envahissement ganglionnaire et des métastases cliniquement notées dans 21,78 % des cas. Les tumeurs “luminal B” (32,57 %) et les tumeurs triples négatives (31,29 %) étaient les types moléculaires les plus fréquents. La présente étude a pour but d’Identifier les différentes barrières et opportunités chez les femmes au Bénin au cours de la période pré diagnostique du cancer du sein en vue de l’amélioration des stratégies de dépistage et de diagnostic précoce.                                            Méthode : C'est une étude qualitative avec 35 entretiens semi directifs avec des femmes diagnostiquées du cancer du sein résidantes au Bénin et suivi au CNHU-HKM et le CHU-MEL. Les entretiens ont été transcrits et l'analyse avec le Levesque et al theoretical Framework. 
Résultats : Sur les 35 femmes,14 fonctionnaires de l'état,13 avec prise en charge de l'état,12 prestataires en entreprise,06 avec assurance maladie et 10 qui n'en disposent pas,13 entrepreneures.11 femmes ayant utilisé la prise en charge et assurance pour les bilans paracliniques. Parmi ces femmes sélectionnées, 11 en arrêt à cause de la maladie,01 en arrêt pour une autre raison,05 reprises après la maladie,07 retraitées,11 en fonction. On retrouve plus de barrières que d'opportunités au diagnostic précoce à savoir la limitation des moyens financiers, le manque de soutien de l'entourage, la peur, insuffisances du système de santé.
Conclusion : Le diagnostic du cancer du sein tardif chez les femmes est associé à plusieurs barrières. Il urge de travailler sur ces différentes barrières.
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