- LES CAUSES DES CANCERS DU SEIN -
Avec environ 53 000 nouvelles personnes touchées chaque année, le cancer du sein est le plus répandu des cancers féminins. Près d’une femme sur neuf sera concernée au cours de sa vie […]. Moins de 10 % des cancers du sein surviennent avant 40 ans. L’incidence augmente ensuite régulièrement jusqu’à 65 ans. Ceci, associé au fait que la densité de la glande mammaire est moins importante à cet âge, justifie le choix de la tranche d’âge de 50 à 74 ans retenue pour le dépistage organisé. Après avoir doublé entre 1980 et 2005, l’incidence semble désormais en phase de stabilisation.                                                                                                                         Source : La Ligue contre le cancer, mai 2015
	Consigne
	À partir des documents, montrez qu'une pathologie comme le cancer du sein résulte à la fois de facteurs génétiques et de facteurs environnementaux.



Document 1 – Mary-Claire King
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Mary-Claire King doit sa renommée à la découverte, en 1990, du premier gène de prédisposition au cancer du sein, le gène BRCA1, et à son identification sur le chromosome 17. Il s’agit d’un gène suppresseur de tumeur dont la mutation est responsable d’un risque accru de cancer du sein et des ovaires. L’année suivante, un deuxième gène, BRCA2, situé sur le chromosome 13, est découvert. Cette découverte est fondamentale puisqu’il s’agit alors de la première preuve formelle que certains cancers présentent des formes héréditaires et innées. Cette découverte a complètement modifié les perspectives de traitement et de prévention pour ce type de pathologie.

La carrière scientifique de Mary-Claire King est exceptionnelle puisqu’on lui doit une autre contribution majeure : elle a démontré la proximité génétique entre l’être humain et le chimpanzé (estimée alors à 99 %) à une époque où le séquençage de l’ADN n’existait pas. Elle imagine alors l’hypothèse que la diversité interspécifique puisse se trouver non pas seulement dans des différences de gènes, mais également dans des variations de leur expression. Hypothèse qui sera vérifiée des années plus tard.
Aujourd’hui professeure à l’université de Washington, elle est également pionnière dans l’utilisation de techniques de génétique pour les droits humains, en particulier dans l’identification des « desaparecidas » et « desaparecidos », victimes des dictatures sud-américaines.

Document 2 – Séquences nucléotidiques de l’allèle non muté et d’un allèle muté du gène BRCA1
et séquences polypeptidiques correspondantes, obtenues avec Anagène
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Document 3 – Risque de développer un cancer du sein
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Le risque familial de cancer du sein et/ou de l’ovaire, Livret d’information et de dialogue à l’usage des personnes consultant pour un risque familial de cancer du sein et/ou de l’ovaire, 2002
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Document 4 – Épidémiologie du cancer du sein : Incidence du cancer du sein en France
« Cette structuration régionale persistante traduit l’importance des comportements régionaux passés dans les manières de boire, de fumer, de manger, les rapports au corps et à la médecine. […] Des recherches doivent être menées sur l’analyse des mécanismes sociaux et territoriaux à l’œuvre dans ces inégalités. » Dre Martine Le Quellec-Nathan (directrice adjointe de l’Institut national du cancer), citée dans « Cancer : la carte des disparités régionales », Le Figaro, 28/01/2009
Carte : État des lieux du cancer du sein en France, 
Nathalie Cros, ACCES, juillet 2005 
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Document 5 – Facteurs de risques non génétiques du cancer du sein

A – Âge > 55 ans
B – Nulliparité ou 1re grossesse tardive
C – IMC > 28,5
D – Ménopause > 55 ans
E – Hormonothérapie substitutive
F – Tabagisme 
G – Puberté < 12 ans
H – Alcool (2 verres/jour)
Document 6 – Précarité et cancer du sein
La précarité est corrélée à un plus grand risque de survenue de cancer, notamment parce qu’elle est associée à une alimentation souvent moins équilibrée et de plus mauvaise qualité, à un taux plus important de consommation d’alcool, de tabac et qu’elle génère un stress lui-même facteur de risque… Le travail de nuit est également un facteur de risque important, puisque les études montrent qu’il augmente de 30 % le risque de survenue d’un cancer du sein.
Une fois un cancer survenu, la précarité est également associée à une plus grande mortalité. En effet, les personnes précaires ont moins recours au dépistage et mettent plus de temps à consulter (souvent du fait d’une moins bonne information et/ou parce que la santé n’est pas la préoccupation prioritaire : les personnes à faibles ressources réalisent ainsi deux fois moins de contrôles par mammographie que les autres femmes, par exemple). 
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