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La région de la Capitale-Nationale soulignait, en mai 2013,
le 15¢ anniversaire de la mise en place du Programme
québécois de dépistage du cancer du sein (PQDCS) (1998-

Contenu
2013).
Les 15 ans du PQDCS :
1998-2013 Premiére au Québec a avoir démarré le PQDCS, la région
Editorial | se distingue tant par la coordination et |'organisation des

services offerts aux femmes que par l'expertise développée
Comité de suivi régional :

e en dépistage et traitement du cancer du sein. La mise
un travail d'équipe! 3

en ceuvre du PQDCS dans la région et son succes ont été

Francgois Desbiens, M.D.

Coordination et organisation

des services 3 possibles grace aux efforts conjugués de plusieurs acteurs.

Ligne du temps 5 e , . e . . .
Différentes stratégies sont utilisées pour mieux informer les femmes et les professionnels

Assurance qualité et évaluation

de la santé. Depuis 15 ans, notre région a été particulierement innovatrice en matiére de
du Programme 6

sensibilisation. La mise en place de projets locaux, la Tournée Rose du mois d’octobre, les

Information/sensibilisation/ . .
mobilisation concours d'ceuvres d’art ou encore le Réseau des alliées sont autant de preuves de notre

) - dynamisme. La nouvelle approche de communication PAR et POUR les femmes, ainsi que
Soutien des cliniciens . P . . . . .
certains outils régionaux développés dans les dernieres années, a méme eu un rayonnement

Rayonnement suprarégional au-dela de notre région.
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Un merci sincere a tous!
Depuis son lancement en octobre 2012, notre nouveau site web offre une information plus
compléte et accessible sur le dépistage, la mammographie et I'investigation. Ce site est

devenu une source de référence dans pas moins de 103 pays, cumulant plus de 168 377
visites depuis sa création.
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Des données encourageantes

En 2013, la région de la Capitale-Nationale a eu un des meilleurs
taux de participation au Québec, soit 67,9 %. Laccroissement
s'observe dans tous les groupes d'age, ce qui témoigne de la
fidélité des femmes au PQDCS.

De mai 1998 a décembre 2012, 453 200 mammographies de
dépistage ont été effectuées dans les centres de dépistage
désignés (CDD) de la région, dont 42 100 au cours de la derniére
année. De mai 1998 a décembre 2009, 1 964 cancers du sein
ont été diagnostiqués chez les participantes au Programme.
Plusieurs d’entre eux sont de bon pronostic, comme l'indiquent
les dernieres données disponibles :

Caractéristiques des cancers (2006-2007) \

t 36 % sont des cancers de petite taille (< 1 cm) J

72 % n'ont pas d’envahissement ganglionnaire

De plus, les récentes données québécoises nous permettent
d’estimer que la réduction du taux de mortalité par cancer du
sein chez les participantes au PQDCS pourrait atteindre de 35
a4l %'

Les études et I'évaluation internationale des programmes de
dépistage ontdémontré laréduction de mortalité par cancer du
sein et justifié leur existence, mais les participantes au PQDCS
doivent aussi étre informées des risques et limites qui y sont
associés. La détection d’'un cancer du sein asymptomatique a
un stade précoce peut entrainer un certain pourcentage de
surdiagnostic, mettant ainsi en évidence un cancer qui n‘aurait
jamais eu de signification clinique au cours de la vie d'une
femme. Toutefois, ne disposant a I'heure actuelle d'aucun
moyen pour connaitre I'évolution de chaque cas, il est justifié
de tous les traiter.

Certains cancers peuvent passer inapercus alamammographie.
Les femmes, leur médecin et linfirmiére praticienne
spécialisée de premiéere ligne doivent donc rester attentifs a
I'apparition récente des signes et des symptomes et compléter
Iinvestigation lorsque I'examen clinique le justifie, et ce, peu
importe le résultat de la mammographie de dépistage.

Alors qu'il y a 15 ans, les messages visaient a convaincre les
femmes de participer au Programme, nous devons dorénavant
les aider a prendre une décision libre et éclairée. Une
information complete et accessible sur les avantages, les limites
et les inconvénients du dépistage par mammographie leur est
transmise. Une nouvelle formation en ligne est d‘ailleurs offerte
depuis peu aux médecins et aux infirmiéres du Québec afin
de les aider a accompagner les femmes qui ont a prendre une
décision éclairée.

Nous devrons aussi étre a l'affut des recherches sur la
stratification du risque. En effet, celles-ci permettront de mieux
préciser le profil de la clientéle pouvant retirer le plus grand
bénéfice du dépistage, et ce, méme avant 50 ans. Enfin, l'arrivée
de nouvelles technologies en imagerie du sein contribuera
sans doute a améliorer la spécificité du processus de dépistage,
réduisant ainsi les investigations complémentaires et, du méme
coup, les inconvénients qui en découlent.

Je suis persuadé que nous arriverons a faire face a ces nouveaux
défis afin de continuer a offrir aux femmes des services de
qualité, car la région de la Capitale-Nationale pourra compter
sur toute l'expertise qu’elle a mise en place et sur sa capacité a
innover.

Siruiad Dpiliecer

Francois Desbiens, M.D.
Directeur régional de santé publique
de la Capitale-Nationale

1. Nathalie VANDAL et coll. Evolution de la mortalité par cancer du sein depuis I'implantation du Programme québécois de dépistage du cancer du sein (PQDCS), Direction
des systemes de soins et politiques publiques, Programmes de dépistage, génétique et lutte au cancer, Institut national de santé publique, déc. 2008, 14 p.



YN nfo Sein

Comité de suivi régional : un travail d’équipe ! Py A

Mo
= o
: s
Forme des @ debut du Prograrmmse, e eomatd & Commae manaat o atsurer $a mase &n L -
e dans la reqgion, Amns, e membres se réunsdent requlerement pour Stabhir S ~
. . N "‘-.__ e
les lens entre les différents volers du PODCS, out &n sassurant de la cpualie oes - k-
Seriees afferts, Lot valels 2501 ; Mhaguatie Oeliet, B 100
Aperie e by sante of s devwileh Sl ot L et ale i aaeals
L serfri it parf cnlldrg 3 Lomeid g pladd ) S o s, 3
. assurance qualitelevaluation du Programme; DPETELNTRIN ChES TR £ B LY e SR e Do
. COarCination & QrganiSaton 9 Jervioes sUnd Qed proceisus d'agrément lI'
&1 certification;

. infarmatonfsensibilisation’mobilisaton
. sautien dux Clincoens
LeCentre ce ooafchfation s seimvaces rearanaus (CLSR; Ilulh
. @i les lettres A invetatesm & oo resultat; u

! . LA O A Prese en CRange G rApparts anormau par be medecn irtant

oL VRlanTane; Comdi e pa v ks Gabogre, DS e Lo Lapetah
. SocCupe du resrulement des mddeding volantares; DU, A i Bl L O d5 e
= assure la forrmation des divers intervenants (COD, CRID et CCAR) e L nanbé ot chet, pervieres. sockm e L Caniiale
= organse les rendonires auxgue lles partigipe e personned des OO0 e du CRILY Matisrale, U7 Joechne Ohipoete, C0SR, Canedibs
; " bew gy, UACH of Logesr Hoohatfe, RO dabmonis

«  développe des outils dinformation pour les femmes of les intervenants, !

Soutien psychosocial
du dépistage au traitement
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Les responsables du CCSR au fil du temps
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Les femmes de la région ent accés & des services

de dépistage et dinvestigation dans plus de sept
centres de dépistage désignés (CDD), en plus
davoir accés 3 un Centre de référence pour
investigation désigné [CRIDY), situé & I'Hapital du
Laint-5acrement du CHU de Québec. Les CDD &
‘lll le CRIDvoffrent des services de qualité répondant
aux mormes d'agrément et de certification.

Un plus pour

- les fermmes :
Hopital réglonal de e el

grtneufl et CLSC Saint-Raymond
' : v i Formation individuelle

sur le posittonnement en
rrammographie offerte aux
techmologues depuis 2007

Hépital de
Baw-Saint-Faul

Sl decas lors da
rencontres
. CDD-CRID

e / Discussion

Hépital du Saimt-Sacrement du
CHU de Québec CCSR et CRID

sathionode Mailloux

Clenegjuee rachiabagigue Sant-Lows Clomias L Gl



Le PQDCS
a travers le temps

Les grandes etapes du Programme

Centre de coordination des services réglonaux ' oo
418 682-7596 O gl ¢ pEpisTAGE
ou sans frais 1 877 682-7586 B

www.depistagesein.ca

LARLE
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Assurance qualité et évaluation du Programme
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« analyses de données sur [a performance du Programme:;

«  projet de révision des pratiques au Centre de référence pour investigation désigné
) (CRID) de I'Hépital du Saint-5acrement du CHU de Québec:

« études de satisfaction des femmes sur les sendices regus:

« études de perception des femmes ayant obtenu des services an COD et au CRID,
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Soutien des cliniciens

Le Groupe Actions-médecins (GAM) a comme mandat d'offrir :

- delaformation aux médecins, aux infirmiéres et aux autres cliniciens (GMF, CRQ,

UMEF, cliniques médicales, CH et CSSS);
Exemples d’outils développés par le PQDCS ) ) o o ) ) )
« de linformation par la diffusion de communiqués (disponibles aussi sur www.

depistagesein.ca) qui répondent a des questions d'intérét soulevées par les
médecins et autres intervenants (ex. : animatrices des projets locaux) ou a des
problématiques relatives au dépistage du cancer du sein;

N N N\

« des outils d'aide a la pratique (ex.: schéma pour la référence en dépistage ou en
investigation).

Le CCSR collabore avec le GAM afin d'offrir :

« des formations a des intervenants de

différents milieux (centres de formation
professionnelle, colléges, Université
Laval, etc.);

. de [linformation via la section
« Intervenants » du site web et par
la diffusion de ses bulletins « Info
Sein ».

GAM : D" Louise Moreault, DRSP,
Mme Geneviéve Doray, DRSP, D™ Francine
Borduas, DRSP (responsable du GAM) et
D¢ Jocelyne Chiquette du CCSR (en avant)

Rayonnement suprarégional du PQDCS

Le PQDCS de la Capitale-Nationale s'est démarqué par:

- Participation a de nombreux comités provinciaux, tels que la Table
des répondants du PQDCS, la Table de concertation nationale en
prévention clinique, etc.;

« Activités de formation offertes aux intervenants des autres régions ainsi
qu'a divers organismes professionnels provinciaux;

« Outils d'information développés par notre région et diffusés dans 13
régions du Québec (ex.: affiche « Etre attentive a ses seins » et affiche sur la
compression), offerts en francais et en anglais;

- lllustrations provenant de notre site web publiées sur le site Internet de la

Fondation du cancer du sein du Québec et dans des livres, tels que « Les raisons
d'espérer » du D" André Robidoux et « Démarche clinique » de Francgois Ratté et
Julie F. Thériault. Dans ce dernier, « Lexamen clinique du sein » écrit par la D" Jocelyne
Chiquette, a fait I'objet d’un chapitre spécifique.

Euri BeEling § D il

"I"""
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Affiche « Etre attentive a ses seins »

7 www.depistagesein.ca
_visité par des internautes
‘ de 103 pays
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Un merci sincére a tous!

Le Comité de suivi régional désire souligner
I'excellence du travail réalisé par les
différents intervenants impliqués dans la
mise en ceuvre du PQDCS tout au long
de ses 15 ans d’existence. Pour l'accueil et
la qualité de linformation transmise aux
femmes sur le Programme ainsi que pour
le professionnalisme tant au plan médical,
psychosocial, technique ou administratif
qu'ils ont offert aux participantes tout au
long de leur cheminement, nous désirons dire
un merci tout particulier :

« aux médecins de famille et aux médecins volontaires, aux infirmiéres
praticiennes spécialisées de premiére ligne (IPSPL), aux sénologues

et aux gynécologues;
« aux équipes locales et aux animatrices des territoires des CSSS;
- aupersonnel d'accueil du CCSR, des CDD et du CRID;
« aux technologues en mammographie;

« aux médecins spécialistes (radiologistes, pathologistes, chirurgiens,

etc.);

« aux médecins-conseils et aux agentes de planification,

programmation et recherche de la DRSP;

- aux infirmieres cliniciennes tant au CCSR, au CRID, qu’en GMF, UMF,

CRQ, CSSS ou autres;
- aux travailleuses sociales;
« au personnel administratif;

« atoutes les autres personnes impliquées de prés ou de loin dans le

dépistage.

Le dépistage du cancer du sein, une affaire d’équipe!
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Région de la Capitale-Nationale

Sondage rapide

Merci de remplir le sondage rapide en
page d'accueil du site web ou via des
hyperliens afin de nous faire part de vos
commentaires ou suggestions.

Déja plus de 15 737 visites/mois. Nous
vous souhaitons une bonne navigation
sur notre site internet!

Centre de coordination

des services régionaux (CCSR)

1050, chemin Sainte-Foy,
Québec (QC) G1S 4L8
Tél. : 418 682-7596

Sans frais : 1 877 682-7596
Teéléc. : 418 682-7925

Jocelyne Chiquette, Médecin responsable au
CCSR
France P. Belleau, Infirmiére, chef de programme

Le Bulletin Info Sein est un bulletin d’information
régional réalisé par I'équipe du Programme
québécois de dépistage du cancer du sein de

la Capitale-Nationale. Les textes peuvent étre
reproduits si la source est mentionnée.
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