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Cancer : Olivier Lacoste évoque
une maladie toujours taboue
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OLIVIER LACOSTE

Directeur de I'Observatoire régional de sante

Les disparités régionales
d’un mal encore tabou
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Olivier Lacoste est le fils du
célebre géographe Yves
Lacoste. Aprés une scolarité
2 Sceaux (92), il fait des
études de géographie.

> 1990

Auteur d'une thése en
géopolitique de La santé. Il
devient géographe 2 I'Ob-
servatoire régional de
santé Nord - Pas-de-Calais.

6
il Ia téte de I'Obser-
vatoire régional de santé
Nord - Pas-de-Calaks.

>2012
1l est expert auprés de la

HAS (Haute autorité de
santé) 3 la commission



