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complet et un suivi.

Inégalités de survie. Accés au traitement. Chaque enfant compte.
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Sources : NCl américain, PDQ (2025) ; Société canadienne du cancer (2022-2023) ; Nakata et al. (2020) : Cunningham et al. (2020) ; Initiative mondiale de 'OMS contre le cancer de Note : les plages de survie refldtent la littérature publiée par groupe de revenu. Les données nationales peuvent étre modélisées en I'absence de registres.
I'enfant ; recommandations SIOP PODC ; Collaborative Wilms Tumour Africa Project.
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La tumeur de Wilms est le quatriéme cancer infantile le plus fréquent et le cancer rénal le plus courant chez I'enfant. Elle est aussi I'un des plus traitables : la survie dépasse 90 % dans de nombreux pays a revenu élevé
lorsque les enfants ont accés au diagnostic précoce, aux soins spécialisés et a un suivi complet. Les résuliats varient fortement dans le monde : dans certains pays a revenu faible ou intermédiaire, les enfants rencontrent
encore des obstacles majeurs au diagnostic, au traitement, aux soins de support et au suivi a long terme. Le lieu de naissance peut donc fortement influencer les chances de survie au cancer rénal infantile. a
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Wilms Cancer Foundation (WCF)

La Wilms Cancer Foundation (WCF) est un organisme caritatif qui soutient et représente les enfants, les familles et les organismes de santé touchés par le cancer rénal
pédiatrigue, notamment le néphroblastome, appelé tumeur de Wilms. Sa mission est de metire en place un programme international de sensibilisation, d’éducation, de
défense des patients, de détection précoce, de traitement et de soutien pour lutter contre la maladie.

Ce guide de la WCF est exclusivement éducatif. Il repose sur les normes internationales d’'oncologie pédiatrique du Canada, des Etats-Unis et de I'Europe. Pour toute
guestion ou inquiétude, consultez un professionnel de santé qualifié.

© Organisation mondiale de la Santé (OMS). Utilisé avec autorisation en collaboration avec la Wilms Cancer Foundation (WCF). CureAll fait partie de I'Initiative mondiale de 'OMS contre
le cancer de I'enfant (GICC). LOMS ne recommande aucun organisme, produit ou service particulier.
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