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Résumé
Contexte : Au Bénin, le cancer du sein est la première cause de mortalité par cancer chez les femmes, avec 566 décès en 2020. Le coût de sa prise en charge est méconnu, bien que son estimation constitue un préalable nécessaire pour évaluer les politiques de santé publiques à mettre en place, dans un contexte où les moyens sont limités. Objectifs : Cette étude vise à estimer les coûts directs et indirects de sa prise en charge dans la perspective des patientes. Méthodes : Cette étude transversale, menée dans trois établissements de santé à Cotonou, a recueilli les dépenses de santé de 104 patientes atteintes de cancer du sein via un questionnaire. Une régression linéaire a ensuite permis d’identifier les facteurs influençant le coût médical direct. Résultats : Le coût médical direct de la prise en charge du cancer du sein au Bénin était estimé à 4 768,3 USD (± 774,7 USD). Le coût médian lié à la perte de productivité, estimé sur la base des déclarations des patientes, s’élevait à 954,4 USD (IQR = 477,2 – 1336,1 USD). La chimiothérapie représentait 38,5 % du coût médical direct. Le stade avancé de la maladie était significativement associé à un coût médical élevé (coefficient = 0,50 ; p = 0.007). Conclusion : Le cancer du sein au Bénin entraîne des coûts médicaux et socio-économiques importants, avec une prise en charge majoritairement impactée par la chimiothérapie et le stade avancé de la maladie. L’estimation des coûts directs et indirects met en évidence le poids financier pour les patientes. Ces résultats soulignent la nécessité d’une meilleure allocation des ressources et d’un renforcement des stratégies de dépistage précoce pour réduire les coûts et améliorer la prise en charge.
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