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Résumé 

Introduction: L’objectif de cette étude vise à décrire la connaissance, 

l’attitude et la pratique des médecins de de Toamasina I sur la prévention du 

cancer du col utérin. Méthodes: Il s’agissait d’une enquête transversale 

descriptive du 1er Novembre 2020 au 31 Janvier 2021.   La connaissance ou 

la pratique était supposée suffisante si 75% ou plus des médecins trouvent la 

bonne réponse à la question posée.  Cette étude a obtenu l’autorisation des 

chefs hiérarchiques ainsi que le consentement des participants. Résultats  : 

L’âge médian des 74 participants se situait à 40 ans. Ils étaient médecins 

généralistes, pratiquant à moins de 10ans, exerçant dans un centre public 

respectivement : 71,60% ; 45,90% ; 63,50%. Ils savaient dans 98,6% que 

l’HPV favorise le développement de cancer du col utérin. Les enquêtés ont 
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indiqué dans 82,40% que le vaccin anti-HPV existe. Ils avaient donné deux 

réponses justes aux moyens de dépistage dans 78,10%. Ils estimaient dans 

93,20% que le cancer du col peut être guéri s’il est découvert précocement. La 

proposition d’un dépistage aux femmes cibles, la prescription de frottis 

cervico-utérin et la pratique de l’IVA étaient évaluées respectivement : 

93,20% ; 48,70% ; 25,70%. Discussion: Ces médecins avaient de bonnes 

connaissances mais ils manquaient de pratique probablement à cause de 

plateau technique insuffisante.  Ces résultats ne reflètent pas la réalité des 

médecins malgaches. Conclusion: Les médecins possédaient des 

connaissances relativement suffisantes mais la mise en pratique était encore 

insuffisante. La formation post universitaire et la mise en place d’un plateau 

technique adéquat sont nécessaires. 

 
Mots-clés: Cancer du col utérin, connaissance, malgache, médecin, pratique 
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Abstract 

Introduction: The objective of thisstudyis to describe the knowledge, 

attitude and practice of doctors in Toamasina I on cervical cancer prevention. 

Methods: This was a descriptive cross-sectionalsurveyfrom 1 November 2020 

to 31 January 2021.   Knowledge or practicewasassumed to besufficient if 75% 

or more of the doctorsfound the correct answer to the question asked.  This 

studyobtained the permission of the line managers and the consent of the 

participants. Results: The medianage of the 74 participants was 40years. 
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Theyweregeneralpractitioners, practisingwithin 10 years, working in a public 

centre respectively: 71.60%; 45.90%; 63.50%. Theyknewin 98.6% that HPV 

promotes the development of cervical cancer. The respondentsindicatedin 

82.40% that the anti-HPV vaccine exists. They gave two correct answers to 

the means of screening in 78.10%. In 93.20% of cases, theyconsideredthat 

cervical cancer canbecured if itisdiscoveredearly. The proposal of screening 

to targetwomen, the prescription of cervicalsmear and the practice of VIA 

wereevaluatedrespectively: 93.20%; 48.70%; 25.70%. Discussion : 

Thesedoctorshad good knowledge but lacked practice, probably due to 

insufficienttechnicalequipment.  Theseresults do not reflect the reality of 

Malagasy doctors. Conclusion: The doctorshadrelativelysufficientknowledge 

but the practical application wasstillinsufficient. Postgraduate training and the 

establishment of an adequatetechnicalplatform are necessary. 

 
Keywords: Cervical cancer, knowledge, malagasy, doctor-practice 

 

Introduction  

Le cancer du col de l’utérus tient le quatrième rang selon la fréquence 

chez la femme dans le monde d’après le GLOBOCAN 2020. On estime 

604 000 nouveaux cas durant cette année dont plus de la moitié était décédés. 

La majorité de cas est retrouvé dans les pays en voie de développement 

notamment l’Afrique Subsaharienne (Sung S. et al, 2021). A Madagascar ce 

cancer devient le premier cancer le plus fréquent et le plus meurtrier en 2020 

(Madagascar- Global Cancer Observatory 2020). Une grande partie de cancer 

du col de l’utérus peut être prévenue grâce à la lutte contre les facteurs de 

risque, la vaccination et au dépistage. Les médecins qui voient les patientes en 

première consultation peuvent contribuer considérablement à la 

sensibilisation, l’information et la motivation des femmes aux moyens de 

prévention. Pour que tout médecin soit un acteur efficace dans ce plan 

stratégique du cancer du col de l’utérus, il doit posséder des connaissances 

adéquates concernant ce sujet. Aucune étude n’a rapporté la connaissance et 

la pratique des médecins malagasy vis-à-vis de la prévention du cancer du col 

de l’utérus.  

Ce travail avait pour objectif de décrire les connaissances, l’attitude et 

la pratique des médecins de la ville de Toamasina I sur la prévention de cancer 

   

Méthodes 

Une étude transversale descriptive a été menée dans la ville de 

Toamasina I, commune urbaine dans la région Atsinanana sur la côte Est de 

Madagascar du 1er Novembre 2020 au 31 Janvier 2021. Il s’agissait d’une 

étude exhaustive auprès des médecins qui font  la consultation des femmes 

exerçant dans cette ville ayant accepté de répondre à l’enquête, exceptés les 
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dentistes, les chirurgiens de la tête et du cou. Les variables étudiées incluaient 

les caractéristiques socio-professionnelles des médecins (âge, genre, religion, 

statuts professionnel, ancienneté, lieu d’exercice actuel), les connaissances sur 

les facteurs de risque et le dépistage du cancer du col utérin, l’attitude et la 

pratique sur la prévention du cancer du col utérin. Les données ont été 

collectées à l’aide d’un questionnaire auto-administré.  

La Direction Régionale de la Santé Publique Atsinanana, le Médecin 

Inspecteur de Toamasina I, les Chefs d’Etablissements publics ou privés ont 

donné l’autorisation avant la réalisation de cette enquête. Les médecins ont été 

informés des objectifs de l’enquête, et leur consentement oral a été obtenu 

avant l’administration du questionnaire. Par ailleurs, tout au long de l’étude, 

l’anonymat et le respect de la confidentialité des données ont été assurés par 

l’attribution d’un numéro à chaque fiche d’enquête.  

 

Résultats  

Parmi les 86 médecins recensés dans la ville de Toamasina I, 74 ont 

accepté de participer à l’enquête donnant un taux de participation à 86,04%. 

Le genre masculin représentait 52,70%. L’âge médian situait à 40 ans avec 27 

et 63 ans respectivement le plus jeune et le plus âgé.  Les médecins se disaient 

chrétiens dans 95,90%.   Ces médecins sont repartis dans des différents centres 

de santé dont 63,50% (centres hospitaliers universitaires et centres de santé de 

base) dans les centres publics. Selon le grade professionnel, 71,60% 

répondaient être médecins généralistes. Ils exerçaient à moins de 10 ans dans 

45,90%. Le tableau 1 montre les caractéristiques socio-démographiques de ces 

médecins. 
Tableau 1. Caractéristiques socio-professionnels des médecins 

Caractéristiques socio-professionnels  N (%) 

Genre  

     Masculin  

     Féminin  

 

39 (52,70) 

35 (47,30) 

Age (ans) 

     ≤ 29 

    30 – 39  

     40 – 49  

     50 – 59  

     ≥ 60  

 

5 (6,80) 

32 (43,20) 

12 (16,20) 

20 (27,00) 

5 (6,80) 

Religion  

    Chrétien 

    Musulman  

 

71 (95,90) 

3 (4,10) 

Grade professionnel  

    Généraliste 

    Spécialiste 

    En cours de spécialisation   

 

54 (71,60) 

18 (24,30) 

3 (4,10) 

Années d’exercice (ans)  

< 10  

 

34 (45,90) 
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   10 – 19  

   20 – 29  

   30 – 39  

21(28,40) 

15 (20,30) 

4 (5,40) 

Lieu d’exercice  

    Centre de santé de base  

    Centre hospitalier universitaire 

    Clinique privée 

    Médecin de société 

    Cabinet médical  

 

12 (16,20) 

35 (47,30) 

13 (17,60) 

10 (13,50) 

4 (5,40) 

 

Les médecins savaient dans 98,6% que l’HPV favorise le 

développement de cancer du col utérin. Ils ont choisi la bonne réponse dans 

71,60% concernant le mode de transmission de ce virus. Parmi les 5 co-

facteurs proposés, 54,10% des médecins ont trouvé 4 à 5 réponses vraies.  

Dans 95,90% les enquêtés ont indiqué que le cancer de col est 

accessible à la prévention. Ils ont mentionné la vraie réponse pour l’existence 

des vaccins anti-HPV, le moment opportun de l’administration et la nécessité 

de dépistage pour les femmes vaccinées respectivement : 82,40% ; 70,30% ; 

85,10%.  

Les médecins ont répondu deux réponses justes de moyens de 

dépistage dans 78,10% des cas. La connaissance des médecins par rapport au 

frottis cervico-utérin, la tranche d’âge et le rythme pour ce dépistage est 

évaluée respectivement à : 63,50% ; 82,40% et 33,80%. Les 33,80% des 

médecins ont déclaré que l’Inspection Visuelle à l’acide Acétique (IVA) est le 

moyen de dépistage de masse selon la politique nationale malagasy de la lutte 

contre le cancer du col utérin. Parmi les enquêtés, 93,20% estimaient que le 

cancer du col utérin peut être guéri s’il est découvert au stade précoce.  

Ces résultats de l’enquête concernant la connaissance des médecins sur 

les facteurs de risque et la prévention du cancer du col utérin sont figurés sur 

le tableau 2. 
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Tableau 2. Connaissances des médecins sur les facteurs de risque et la prévention du cancer 

du col utérin 

Variables N (%) 

Infection à HPV favorise le développement du cancer du col utérin  

     Oui 

      Non   

     Sans réponse   

 

73 (98,6) 

0 (0,0) 

1 (1,4) 

Mode de transmission de l’HPV 

     Vrai 

     Faux   

 

53 (71,60) 

21 (28,40) 

Choix des facteurs de risque parmi les 5 proposés  

    4 – 5 réponses  

    2 – 3 réponses  

    1 réponse  

 

40 (54,10) 

24 (32,40) 

10 (13,50) 

Cancer du col utérin est une maladie accessible à la prévention   

    Oui  

    Non  

 

71 (95,90) 

3 (4,10)  

Existence de vaccin pour prévenir le cancer du col utérin  

    Oui  

    Non  

 

61 (82,40) 

13 (17,60) 

Moment opportun pour l’administration du vaccin anti-HPV  

    Vrai  

    Faux  

 

52 (70,30) 

22 (29,70) 

Nécessité de dépistage pour les femmes vaccinées 

Oui  

    Non 

Sans réponse  

 

63 (85,10) 

7 (9,50) 

4 (5,40) 

Moyens de dépistage : au moins deux 

   1 réponse juste 

   2 ou plus réponses justes  

 

16 (21,90) 

57 (78,10) 

Moyen de dépistage le plus recommandé  

Vrai 

    Faux  

    Sans réponses  

 

47 (63,50) 

16 (21,70) 

11 (14,90) 

Rythme de dépistage par frottis cervico-utérin  

Vrai  

      Faux 

 

25 (33,80) 

49 (66,20) 

Moyen de dépistage selon la politique nationale  

Vrai  

    Faux 

Sans réponses  

 

25 (33,80) 

35 (47, 30) 

14 (18,90) 

Tranche d’âge recommandée pour le dépistage 

Vrai 

     Faux 

 

61 (82,40) 

13 (17,60) 

 Guérison possible du cancer du col utérin au stade précoce  

Vrai 

     Faux 

 

69 (93,20) 

5 (6,80) 
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Les enquêtés répondaient qu’ils sont favorables à la lutte contre 

l’infection sexuellement transmissibles (97,30%), qu’ils aient confiance à 

l’efficacité de la vaccination anti-HPV (81,10%), et que l’inspection à l’acide 

acétique ne pouvait pas remplacer le frottis cervico-utérin (71,60%). Les 

médecins interrogés voulaient participer à la formation sur la prévention du 

cancer du col utérin dans 90,50% des cas. Dans leur pratique, 58,10% 

proposaient aux femmes de 25 à 65 ans un moyen de dépistage du cancer du 

col utérin dont le frottis cervico-utérin était le plus proposé : 48,70%. Plus 

d’un quart de médecins avaient pratiqué l’inspection à l’acide acétique. Le 

tableau 3 contient les détails de l’attitude et de la pratique des médecins. 
Tableau 3. Attitude et pratique des médecins pour la prévention du cancer du col utérin 

Variable  N (%) 

Favorable aux sensibilisations pour la lutte contre les IST 

     Oui 

     Non   

 

72 (97,30) 

2 (2,70) 

Efficacité du vaccin anti-HPV contre le cancer du col utérin  

     Sans réponse  

     Oui  

     Non    

 

5 (6,80) 

60 (81,10) 

9 (12,20) 

Inspection visuelle peut remplacer le frottis cervico-utérin ? 

     Oui  

     Non  

     Sans réponse  

 

15 (20,30) 

53 (71,60) 

6 (8,10) 

Participation à la sensibilisation ou au dépistage 

Oui  

     Non 

Sans réponse  

 

20 (27,00) 

51 (68,90) 

3 (4,10) 

Volonté de participer à la formation sur la prévention  

    Oui  

    Non  

 

67 (90,50) 

7 (9,50) 

Proposition de dépistage pour toute femme de 25 à 65 ans  

    Oui  

    Non  

    Sans réponse  

 

43 (58,10) 

30 (40,50) 

1 (1,40) 

Méthode de dépistage prescrit d’habitude  

    Frottis cervico-utérin  

    Inspection visuelle à l’acide acétique  

    Inspection visuelle au Lugol 

    Sans réponse 

 

36 (48,70) 

13 (17,60) 

4 (5,40) 

21 (28,40) 

Pratique de l’inspection visuelle à l’acide acétique  

Oui  

    Non 

Sans réponse  

 

19 (25,70) 

52 (70,30) 

3 (4,10) 
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Discussion 

Caractéristiques socio-professionnelles des médecins 

 Les médecins exerçant dans la ville de Toamasina étaient relativement 

jeunes, l’âge moyen est à 40ans. Les jeunes médecins peuvent avoir de bonne 

connaissance, mais ils manquent de mise pratique et d’expérience. Dans une 

étude menée par McCarey C et al ( 2011) au Cameroun, les étudiants en 

médecine et les médecins avaient des connaissances comparables concernant 

l’HPV et la vaccination pourtant les questions pratiques les 

différenciaient.Mutyaba T et al (2006) ont rapporté dans leur étude que 87% 

des étudiants en fin de leur étude n’avaient jamais effectué un prélèvement par 

frottis cervico-utérin et 56% n’avaient pratiqué d’un examen au spéculum. Par 

contre, les jeunes praticiens peuvent apporter des avantages à la santé publique 

d’après le travail de Bednarczyk A.R. et al (2013) en Géorgie où les femmes 

jeunes préfèrent discuter leurs activités sexuelles avec les jeunes médecins. 

Dans notre étude, Quarante-six pourcent des médecins enquêtés exerçaient à 

moins de 10 ans. Ce résultat confirme la moyenne d’âge jeune des médecins. 

L’expérience des enquêtés est supérieure par rapport à celle d’une étude 

burundaise qui avait un médian d’expérience de 2 ans (Ndizeye Z. et al 2018). 

Une étude faite en Arabie Saoudite a rapporté un résultat avec 66% de 

médecins ayant une pratique de moins de 10 ans (Almazroua S. et al 2020). 

Par contre une étude réalisée à Fès a montré un résultat comparable à notre 

résultat, plus de la moitié des médecins exercent plus de 10 ans (El Fakir S. et 

al 2013). Les années d’exercice auraient un impact sur la connaissance et la 

pratique de ces médecins.  

Plus de la moitié des médecins était généralistes travaillant dans les 

centres de santé publique. De nombreuses études ont montré que les médecins 

généralistes peuvent contribuer efficacement à la sensibilisation, l’information 

et la motivation des femmes vis-à-vis du dépistage (Austoker J.1994) (Van 

Hal G. et al 1999). Ils sont la portée de soins de la population car ils voient en 

premier les femmes, ils peuvent faciliter l’accessibilité des femmes au 

dépistage du cancer du col utérin. Une étude locale a rapporté que la majorité 

des personnels de santé travaillait aussi dans les centres de santé publique 

(81,58%) (Razafy M.N. 2018). Ces résultats témoignent que les 

établissements sanitaires publics occupent une place importante pour le 

dépistage. En effet, la formation continue doit cibler principalement les 

médecins généralistes fonctionnaires en premier lieu. Néanmoins les médecins 

travaillant dans les secteurs privés ne peuvent pas être exclus car ils 

représentent aussi une partie non négligeable dans la prise en charge de la santé 

de la population. 
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Connaissances des médecins  

Dans cette étude, 98,60 % des médecins savaient que l’infection à HPV 

favorise le développement du cancer du col utérin. Ils ont donné de bonne 

réponse par rapport au mode de transmission de ce virus et les co-facteurs qui 

augmentent le risque de la persistante de l’infection virale respectivement : 

71,60% et 54,10%. La connaissance du facteur de risque principal est élevée 

aux autres études marocaines (21%) et mexicaines (79%) (Nani S. et al 2018) 

(Aldrich T. et al 2004). 

Concernant la vaccination, les participants ont mentionné que le vaccin 

anti-HPV existe, ils ont trouvé l’âge idéal d’administration de ce vaccin. 

L’étude de Swapnajaswanth M. et al (2014) en Inde a rapporté que 37,4% des 

professionnels de santé avaient une bonne connaissance sur la vaccination, un 

résultat proche de l’étude à Parakou Benin, seul 38,8% savaient l’existence de 

ce vaccin (Obossou. A.A.A.et al 2021). Cette bonne connaissance des 

médecins pouvait être expliquée par le fait qu’une campagne de vaccination a 

été réalisée dans le district, pour savoir l’acceptation de la population en 2013, 

même si le vaccin anti-HPV n’est pas encore de routine dans le pays. Les 

médecins garderaient des notions dont ils ont reçu pendant cette campagne. 

La connaissance de frottis cervico-utérin comme moyen de dépistage, de la 

tranche d’âge des femmes indiquées pour faire ce test était évaluée à 63,50% 

et 82,40%. Pourtant la connaissance du rythme de dépistage selon les 

recommandations de l’OMS était basse : 33,80%. Nos résultats sont supérieurs 

aux études marocaines et ougandaises où les auteurs ont trouvé respectivement 

47,5% et 39% (Berraho M. et al 2013) (Mutyaba T et al 2006). Le ministère 

de la santé publique a proposé l’inspection visuelle à l’acide acétique comme 

dépistage de masse mais seulement 33,80% des enquêtés ont connu cette 

proposition. L’absence de stratégie nationale claire et pérenne de la lutte 

contre le cancer du col utérin ainsi que l’insuffisance de la vulgarisation des 

recommandations ministérielles peuvent expliquer cette donnée. 

 

Attitudes et pratiques  

Les réponses sur les questions posées montrent que les médecins 

étaient favorables de toute prévention du cancer du col utérin. Ils répondaient 

que le vaccin anti-HPV permet de prévenir la majorité de cancer du col utérin. 

Cette conviction est largement supérieure au résultat trouvé en Burundi (55%) 

(Ndizeye Z. et al 2018).La réponse des participants reflète leur bonne 

connaissance et la volonté d’améliorer beaucoup plus leur connaissance et leur 

pratique sur la prévention du cancer du col utérin. Par contre l’attitude des 

participants divergeait sur les moyens de dépistage. Plus de la moitié proposait 

le frottis cervico-utérin et 23% pour l’inspection à l’acide acétique comme 

moyen de dépistage. Dans l’étude de Berraho M. et al (2013) 84,4% des 

médecins proposaient le frottis cervico-utérin à leurs patientes. Cette 
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différence peut être expliquée par l’absence de frottis cervico-utérin et la 

disponibilité de l’inspection visuelle au site d’étude. Les médecins ont 

répondu que l’un ne peut pas remplacer l’autre mais la méthode par inspection 

visuelle est une option à défaut du frottis cervico-utérin. Le test à l’HPV 

n’existait pas dans tout le pays au moment de l’étude.   

La pratique de ces médecins sur la prévention du cancer du col utérin 

demeure insuffisante. La prescription de frottis cervico-utérin et du test à 

l’acide acétique par l’inspection visuelle était évaluée à 48, 7% et 17,6%. Seuls 

25,7% de ces médecins avaient déjà pratiqué l’inspection visuelle à l’acide 

acétique.  Avant cette étude la réalisation de vaccin anti-HPV n’existait pas 

encore dans la région. La prescription médicale des moyens de dépistage du 

cancer du col utérin varie d’une étude à une autre. Au Benin le frottis cervico-

utérin était prescrit seulement par    14, 3% (Obossou. A.A.A.et al 2021), 

contre 84,4% des médecins marocains au Fès (El Fakir S. et al 2013). Même 

si l’inspection visuelle à l’acide acétique est une méthode simple, moins 

coûteuse et recommandée par le ministère de la santé publique, la pratique 

reste insuffisante. Les médecins pourraient manquer de formation ou les 

femmes ne sont pas sensibilisées à faire ce dépistage. Le faible taux de 

participation des médecins au dépistage du cancer du col utérin dans notre 

étude témoigne l’absence de la politique nationale sur la prévention du cancer 

du col utérin dans le pays. La sensibilisation et le dépistage du cancer du col 

utérin ne sont pas encore figurés parmi les activités quotidiennes des médecins 

surtout ceux qui travaillent dans les centres de santé de base.  

 

Conclusion  

Cette enquête menée auprès des médecins dans une ville de la région 

Est de Madagascar a permis de trouver que les praticiens sont jeunes, 

relativement expérimentés, majoritairement exerçant dans les centres de santé 

publique.  Ils avaient une connaissance suffisante sur les facteurs de risque et 

la prévention, mais insuffisante sur le dépistage du cancer du col utérin. Leur 

attitude était bonne pour la lutte contre l’HPV et la volonté à la formation sur 

la prévention de ce cancer. La pratique sur la sensibilisation et le dépistage 

étaient insuffisants. Cette étude montre la nécessité des formations continues 

et post universitaires sur la prévention du cancer du col utérin. La théorie reste 

une bonne connaissance pour les médecins si le plateau technique est 

défavorable. Ces résultats se limitent à la ville où l’étude a été réalisée, au plus 

peuvent être extrapolés dans la Région Est. 

 

Conflit d’intérêt: Aucun conflit d’intérêt à déclarer. 
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