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Notre engagement envers la 
vérité, la réconciliation et des 
soins contre le cancer dirigés 
par des Autochtones
Déclaration de reconnaissance territoriale et de 
partenariat avec les Autochtones 

Nous reconnaissons avec un profond respect que le Programme 
régional de cancérologie du Nord-Est offre des soins sur les territoires 
traditionnels des Premières Nations des Anichinabés, des Cris et Oji-
cris. Le programme est au service des Premières Nations, des Inuits et 
des Métis du Nord-Est, dont la présence et l’intendance ont façonné 
ce territoire depuis la nuit des temps.

Le présent plan de lutte contre le cancer repose sur la compréhension 
que la réconciliation nécessite plus qu’une simple reconnaissance – 
elle demande une transformation. Nous reconnaissons les séquelles 
persistantes du colonialisme, du racisme systémique et des inégalités 
en santé vécues par les peuples autochtones dans notre région. 

Nous nous engageons à mettre au point et à offrir conjointement 
des soins contre le cancer qui sont dirigés par des Autochtones, 
culturellement sécuritaires et ancrés dans les priorités 
communautaires. Le savoir, les façons d’être et les moyens de 
guérison des Autochtones ne sont pas un complément; ils sont plutôt 
intégrés à nos manières de planifier, de régir, d’offrir et d’évaluer les 
soins contre le cancer. 

Cet engagement reflète notre responsabilité à faire progresser les 
appels à l’action de la Commission de vérité et réconciliation du 
Canada et à défendre le droit inhérent des peuples autochtones à la 
santé et à l’autodétermination. 

Ensemble, nous bâtirons un système contre le cancer qui respecte la 
souveraineté autochtone, restaure la confiance et assure la guérison 
et le bien-être global pour tout le monde.

2 Plan régional de lutte contre le cancer du Nord-Est | 2025-2028



Un message de la direction : un engagement 
commun envers des soins contre le cancer
Nous appuyant sur des centaines de voix de tout 
le Nord-Est de l’Ontario, nous sommes fières de 
présenter le Plan régional de lutte contre le cancer 
du Nord-Est 2025–2028. Ce plan tient compte du 
vaste territoire, de la grande diversité et des forces 
particulières de notre région, tout en s’alignant 
sur les priorités communes de l’Ontario : l’équité, 
l’intégration, l’innovation et la reddition de comptes.

Le plan trace une voie claire en réunissant des 
partenaires autochtones et francophones, des 
équipes Santé Ontario, des hôpitaux et des 
communautés pour concevoir conjointement 
des solutions reposant sur les réalités locales, 
interreliées dans l’ensemble du système et axées 
sur des soins équitables. Des Premières Nations 
éloignées aux centres de cancérologie en milieu 
urbain, et du savoir autochtone à l’innovation 
clinique avancée, nous sommes unis par un 
engagement : offrir des soins contre le cancer qui 
sont équitables, culturellement sécuritaires et de 
classe mondiale près de chez nous.

Les défis à venir sont réels. Pénuries de 
main-d’œuvre, distance et inégalités de 
longue date en sont des exemples. Le présent 
plan les aborde sans détour, en proposant des 
solutions mises au point ensemble, reposant sur 
la dignité et ancrées dans la communauté. Le plan 
appartient à tout le monde : les peuples autochtones 
et francophones, les résidents des régions rurales et 
nordiques, ainsi que les groupes méritant l’équité, 
notamment les communautés 2ELGBTQIA+, racisées, 
handicapées et de nouveaux arrivants.

Ensemble, nous bâtissons un système de lutte contre 
le cancer plus juste, plus connecté et plus adapté aux 
réalités de sa clientèle. Chaque résident du Nord, peu 
importe qui il est et où il vit, mérite des soins qui lui 
semblent appropriés, à proximité de chez lui.

Natalie McInnis, 
directrice régionale
Programme régional de 
cancérologie du Nord-Est

Stephanie Winn, 
vice‑présidente régionale
Programme régional de 
cancérologie du Nord-Est
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Notre vision

Des soins contre 
le cancer qui sont 
équitables et de 
classe mondiale,  

près de chez 
nous. 

Promouvoir l’équité grâce à des soins 
dirigés par les communautés

•	•	 Un élargissement des efforts de dépistage et de prévention menés 
par des cliniques mobiles avec des Premières Nations, des Métis, 
des équipes Santé Ontario et des partenaires en santé publique 

•	•	 Le renforcement des services en français 

•	•	 La défense de la souveraineté des données autochtones 
et l’utilisation des données désagrégées 

•	•	 Le lancement d’un tableau de bord public sur 
les mesures visant à favoriser l’équité

Mettre l’expérience du patient, de la famille et du 
fournisseur de services de santé au cœur du système

•	•	 Des mesures de soutien conçues conjointement pour 
aider les patients à comprendre le système 

•	•	 Des outils multilingues à l’intention des patients 

•	•	 Un accès aux services psychosociaux en mode virtuel 
pour les personnes en milieu rural ou éloigné 

•	•	 Des services de survie qui tiennent compte 
de la culture et de la spiritualité 

•	•	 Une formation sur la sécurité culturelle et 
qui tient compte des traumatismes 

•	•	 Une initiative axée sur le bien-être à l’intention 
des fournisseurs de services de santé
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Notre 
mission

Améliorer les résultats 
et la qualité de vie

•	•	 Une augmentation du nombre 
de tests de dépistage ciblés 

•	•	 Un élargissement de l’accès aux 
traitements avancés, aux diagnostics, 
à la robotique et aux essais 

•	•	 L’élimination des obstacles 
à la participation aux essais 
(Autochtones, résidents des 
régions rurales et éloignées) 

•	•	 Une surveillance de la qualité 
et des résultats à l’aide 
d’indicateurs désagrégés

•	•	 Des parcours régionaux intégrés 
de soins palliatifs et de soutien 
dans les milieux hospitaliers, 
ambulatoires et communautaires

Favoriser l’intégration des soins 
dans l’ensemble du continuum 
de soins contre le cancer

•	•	 Des programmes d’évaluation 
diagnostique et des systèmes 
d’aiguillage équitables 

•	•	 Une coordination des soins 
destinés aux Autochtones avec 
des cérémonies et des méthodes 
de guérison traditionnelles 

•	•	 Un système entièrement 
interrelié pour assurer des 
transitions plus en douceur 

•	•	 Des parcours avec les équipes 
Santé Ontario et les partenaires 
autochtones, axés sur les patients 
orphelins et à risque élevé

Bâtir un système de lutte contre 
le cancer résilient et durable

•	•	 Une stratégie régionale relative à la main-
d’œuvre (Autochtones, francophones, 
résidents des régions rurales) 

•	•	 Des outils numériques et compatibles 
avec l’intelligence artificielle (IA) pour 
alléger le fardeau administratif 

•	•	 La modernisation des infrastructures, 
de l’équipement et de la capacité mobile 

•	•	 Le renforcement des partenariats de 
formation avec le milieu universitaire 
et dirigé par des Autochtones 

•	•	 La préparation aux situations 
d’urgence (événements climatiques/
perturbations des systèmes) 

•	•	 Un cadre de reddition de comptes 
publique avec des objectifs mesurables

Nous offrons des soins intégrés, de qualité supérieure et 
culturellement sécuritaires dans tout le Nord-Est de l’Ontario. 
En partenariat avec des communautés autochtones, francophones, 
rurales et méritant l’équité, nous fournissons en temps opportun des 
soins respectueux et efficaces à chaque personne, où qu’elle vive.
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Nord-Est – Profil régional

Croissance 
démographique 

prévue au cours des 
dix prochaines années 

-0,1 %

Population de 
plus de 65 ans 
prévue dans 

10 ans 

30 %
23,3 % actuellement

Nombre 
d’équipes 

Santé Ontario 
approuvées 

7

13,7 %
des résidents 

s’identifient comme 
des Autochtones

5,3 %
font partie de 
la population 
immigrante

18,5 %
des résidents 

se disent 
francophones

165
ententes de 

responsabilisation en 
matière de services

4 %
déclarent être 

membres d’une 
minorité visible

7
régions désignées 
pour l’obtention de 
services en français

557 220557 220
(population)(population)
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Fournisseurs de services de santé 

fournisseurs de services 
communautaires en 

santé mentale et 
de lutte contre les 

dépendances

47

fournisseurs de 
services de soutien 
communautaires

67

centres de santé 
communautaires

7

centres de 
soins palliatifs

cliniques dirigées 
par des infirmières 

praticiennes ou 
infirmiers praticiens 

7

organismes 
désignés pour 
la prestation 

de services en 
français

41

7

établissements 
de soins de 

longue durée

équipes de 
santé familiale

hôpitaux 
publics

37 2824

organisations 
autochtones de 
soins de santé 

primaires

2

« Couvrant plus de 30 % de l’Ontario et 
desservant une population composée 
à 13,7 % d’Autochtones et 18,5 % de 
francophones, notre région doit fournir 
des soins contre le cancer qui sont 
culturellement sécuritaires, offerts 
localement et axés sur la communauté. 
Nous bâtissons un système qui veille 
à ce que chaque personne habitant 
dans le Nord reçoive des soins de 
classe mondiale près de chez elle, peu 
importe qui elle est et où elle vit. »

Dr Andrew Pearce,  
responsable régional de 
la radio-oncologie 

7



Qui nous sommes et 
pourquoi le présent plan 
est important
Le Programme régional de cancérologie du Nord-Est dirige 
les services de cancérologie dans un grand secteur diversifié 
de l’Ontario. Nos collectivités sont façonnées par de solides 
racines autochtones, une présence francophone importante 
ainsi que les besoins des populations des régions rurales, 
éloignées et urbaines et des personnes méritant l’équité.

Le cancer demeure l’une des principales causes de décès dans 
le Nord-Est de l’Ontario. Les Autochtones de notre région sont 
confrontés à des taux plus élevés de cancer et de mortalité. 
Beaucoup d’autres, qu’il s’agisse de personnes vivant dans de 
petites villes nordiques, de familles touchant un plus faible 
revenu ou de nouveaux arrivants s’adaptant à un système qui 
leur est inconnu, continuent de se heurter à des obstacles pour 
ce qui est du dépistage, de la détection précoce, des diagnostics 
en temps utile et des soins de suivi. Ces lacunes ne sont pas 
inévitables. Elles existent à cause d’inégalités qui doivent être 
corrigées.

Ce plan est une réponse directe à ces réalités. Nous croyons que 
personne ne devrait subir de pires conséquences en raison de 
son lieu de vie, de sa culture ou de sa capacité à comprendre 
le système de santé. La véritable équité exige un leadership 
autochtone, l’inclusion des francophones et des partenariats 
solides avec les communautés.

Notre système régional 
de lutte contre le cancer : 
un réseau de leadership 
partagé
Les soins contre le cancer dans le Nord-Est de l’Ontario 
dépendent d’un réseau coordonné fondé sur la responsabilité 
partagée, et non d’un seul centre. Au cœur se trouve le Centre 
de cancérologie du Nord-Est Shirley et Jim Fielding à Sudbury, 
qui est le centre régional. De plus, le Programme du cancer 
du district d’Algoma à Sault Ste. Marie sert de site de niveau 
3, offrant radiothérapie, thérapie générale et une gamme 
complète de services de soutien contre le cancer.

Ensemble, les intervenants de ce réseau offrent des services 
de prévention, de dépistage, de diagnostic, de traitement 
et de survie ainsi que des soins palliatifs près du domicile 
des patients. Le réseau privilégie un leadership partagé, des 
données ouvertes et un engagement envers l’équité et la 
sécurité culturelle.
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Notre réseau régional
Complétant les activités de notre centre régional et du 
Programme du cancer du district d’Algoma, un vaste réseau 
de partenaires permet d’offrir des soins contre le cancer près 
de chez nous. 

Le réseau comprend les intervenants suivants :

•	•	 Hôpitaux satellites de niveau 4 dans la région du Nord-Est

•	•	 Sites de cancérologie affiliés 

•	•	 Santé à domicile Ontario

•	•	 Équipes Santé Ontario

•	•	 Centres de santé des Premières Nations

•	•	 Centres d’accès aux services de santé pour les 
Autochtones

•	•	 Organisations pour les Autochtones en milieu urbain

•	•	 Équipes de santé familiale

•	•	 Bureaux de santé publique

•	•	 Fournisseurs de soins à domicile et communautaires

•	•	 Hôpitaux communautaires 

•	•	 Établissements de santé indépendants 

•	•	 Établissements de soins de longue durée

Grâce à ce réseau, les soins contre le cancer ne sont pas 
centralisés à un seul endroit. Ils sont offerts dans diverses 
communautés, en étant fondés sur la collaboration et la 
prestation de services au niveau local.
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Marie
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Sound

Huntsville

Sudbury

Mindemoya
North Bay

Cochrane
Kapuskasing
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Réseau de partenaires
Sites satellites de niveau 4 (sites offrant un 
traitement général près de la maison) :

Hopital General De Nipissing Ouest
Sturgeon Falls (Ontario)

Hôpital Notre-Dame
Hearst (Ontario)

Santé Rivière Blanche River Health
Kirkland Lake (Ontario)

Hôpital Lady Minto
Cochrane (Ontario)

Manitoulin Health Centre
Mindemoya (Ontario)

Muskoka Algonquin Healthcare
Huntsville (Ontario)

Centre régional de santé de North Bay
North Bay (Ontario)

Hôpital Sensenbrenner
Kapuskasing (Ontario)

Hôpital général St. Joseph
Elliot Lake (Ontario)

Hôpital Temiskaming
Temiskaming Shores (Ontario)

Hôpital de Timmins et du district
Timmins (Ontario)

Centre de santé de l’Ouest de Parry Sound
Parry Sound (Ontario)
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« Le cancer ne touche pas tout le monde de la même 
façon. On observe chez les communautés autochtones 
des taux d’incidence et de mortalité nettement 
plus élevés. Les communautés éloignées et rurales 
font souvent face à des obstacles pour ce qui est de 
l’accès aux soins. Notre plan s’attaque directement 
à ces défis en proposant d’offrir à chaque personne, 
quel que soit son lieu de résidence, des soins contre 
le cancer qui sont culturellement sécuritaires, 
accessibles et prodigués en temps opportun. »

Valerie Ross, directrice par intérim,  
Santé des Autochtones à Horizon Santé-Nord

1.	 Développer conjointement des programmes avec 
les communautés

Nous concevons des programmes avec des patients et 
leurs familles, des leaders autochtones, des communautés 
francophones et d’autres personnes qui mettent à contribution 
leur expérience vécue et la sagesse locale.

2.	 Affecter les ressources là où elles sont le plus 
nécessaires

Nous concentrons nos investissements sur les communautés 
rurales et mal desservies qui sont confrontées aux plus grands 
obstacles en ce qui a trait à l’accès aux soins.

3.	 Établir des partenariats entre les systèmes

Nous collaborons avec les équipes Santé Ontario, des organismes 
de santé pour les Autochtones, des hôpitaux, des bureaux de santé 
publique et d’autres intervenants en vue d’offrir des services 
intégrés et culturellement sécuritaires.

4.	 Mesurer ce qui compte

Nous nous engageons à produire des rapports publics qui font 
état des progrès relatifs à l’équité, au rendement et aux priorités 
communautaires.

5.	 Faire évoluer l’innovation pour maximiser l’impact

Nous investissons dans des outils qui remédient aux lacunes dans 
les soins, le dépistage par des cliniques mobiles, la planification 
assistée par l’IA et les mesures de soutien en mode virtuel.

Notre façon de travailler
Pour concrétiser notre vision, nous nous appuyons sur cinq 
principes qui façonnent chaque partie de notre travail, soit notre 
planification, nos partenariats et la prestation de nos services.
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Objectifs stratégiques et 
principales mesures 
S’appuyant sur ces principes, le plan se concentre sur cinq objectifs qui guideront 
l’amélioration des soins contre le cancer de 2025 à 2028. Tenant compte de ce que 
nous avons entendu dans les communautés, ces objectifs ont été validés auprès des 
partenaires et s’harmonisent avec les priorités provinciales.

L’équité et la sécurité culturelle font partie de chaque objectif, conformément au Plan 
pour la lutte contre le cancer en Ontario 6 et à la Stratégie pour la lutte contre le cancer 
chez les Premières Nations, les Inuits, les Métis et les Autochtones en milieu urbain 5.

1. Promouvoir l’équité grâce à des 
soins dirigés par les communautés

2. Mettre l’expérience du patient, de la famille et du 
fournisseur de services de santé au cœur du système

4. Améliorer les résultats et la qualité de vie

3. Favoriser l’intégration des soins dans l’ensemble 
du continuum de soins contre le cancer

5. Bâtir un système de lutte contre 
le cancer résilient et durable
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OBJECTIF 1

Promouvoir l’équité grâce à des soins 
dirigés par les communautés

Nous éliminerons les obstacles systémiques et élargirons l’accès 
équitable aux soins contre le cancer pour les communautés 
autochtones, francophones, rurales, 2ELGBTQIA+, racisées et 
handicapées, ainsi que pour les autres communautés mal desservies.

Principales mesures : 

•	•	 Élargir les services de dépistage et de prévention des cliniques mobiles et 
fondées sur le lieu en partenariat avec les Premières Nations, les Métis, 
les équipes Santé Ontario et les partenaires en santé publique. 

•	•	 Renforcer l’accès aux services en français grâce au personnel bilingue, 
à la traduction des outils cliniques et à l’offre active. 

•	•	 Défendre la souveraineté des données autochtones et augmenter la collecte 
de données désagrégées afin de cerner et de corriger les disparités. 

•	•	 Mettre sur pied et tenir à jour un tableau de bord public sur l’efficacité des mesures visant 
à favoriser l’équité afin de suivre les progrès et d’encourager la reddition de comptes.

« Le Plan régional de lutte contre le cancer du Nord-Est n’est pas seulement 
une vision, mais un engagement à agir. Pour réaliser des progrès, nous 
mettrons le plan en œuvre grâce à des plans de travail annuels alignés sur 
les priorités du système, la participation de la communauté et la capacité. »

Dre Lacey Pitre, cheffe de l’oncologie
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OBJECTIF 2

Mettre l’expérience du patient, de la famille et du 
fournisseur de services de santé au cœur du système 

Nous bâtirons un système de soins contre le 
cancer qui est compatissant et culturellement 
sécuritaire, au sein duquel les patients, les 
familles et les équipes de soins sont soutenus, 
respectés et écoutés à chaque étape du processus.  

Principales mesures : 

•	•	 Élargir les mesures de soutien conçues conjointement avec les 
communautés autochtones, francophones et méritant l’équité. 

•	•	 Mettre en place des outils multilingues et centrés 
sur le patient (p. ex., VOYCE, Vos symptômes sont 
importants) dans tous les milieux de soins.

•	•	 Accroître l’accès aux services psychosociaux offerts en mode 
virtuel, surtout pour les communautés rurales et éloignées.

•	•	 Concevoir conjointement des services de survie qui tiennent 
compte des besoins spirituels, culturels et identitaires. 

•	•	 Offrir une formation sur la sécurité culturelle, qui tient 
compte des traumatismes, et ce, dans l’ensemble du système, 
notamment dans les équipes administratives et cliniques. 

•	•	 Mettre sur pied des initiatives axées sur le bien-être 
et des modèles souples pour favoriser le bien-être et 
le maintien en poste des fournisseurs de services.
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OBJECTIF 3

Favoriser l’intégration des soins dans l’ensemble 
du continuum de soins contre le cancer 

Nous assurerons des transitions harmonieuses 
et coordonnées dans l’ensemble du continuum 
de soins contre le cancer, c’est-à-dire de la 
prévention jusqu’aux soins palliatifs.

Principales mesures : 

•	•	 Élargir les programmes d’évaluation diagnostique 
(PED) et mettre en place des systèmes 
équitables de triage et d’aiguillage.

•	•	 Intégrer des modèles de coordination des soins 
destinés aux Autochtones qui prévoient des 
cérémonies, des méthodes de guérison traditionnelles 
et des mesures de soutien à l’échelle locale. 

•	•	 Créer un système de soins contre le cancer 
complètement interrelié, qui améliore les 
transitions, la coordination et l’accès aux soins.

•	•	 Développer conjointement des parcours intégrés de 
lutte contre le cancer avec les équipes Santé Ontario 
et les partenaires autochtones, axés sur les patients 
orphelins et les populations à risque élevé.
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OBJECTIF 4

Améliorer les résultats et la qualité de vie

Nous renforcerons la prévention, la détection 
précoce, l’accès à l’innovation et les mesures 
de soutien culturellement pertinentes pour 
améliorer le taux de survie et la qualité de vie.

Principales mesures : 

•	•	 Augmenter l’adoption du dépistage ciblé grâce à des efforts de 
sensibilisation culturellement sécuritaires. 

•	•	 Élargir l’accès équitable aux traitements avancés et aux 
diagnostics, y compris la radiothérapie, la thérapie générale, la 
robotique chirurgicale et les essais cliniques novateurs. 

•	•	 S’attaquer aux obstacles à la participation aux essais cliniques 
pour les patients autochtones et des régions rurales et éloignées 
grâce à des infrastructures spéciales et des partenariats. 

•	•	 Surveiller la qualité et les résultats en utilisant des indicateurs 
désagrégés pour suivre les lacunes et orienter les améliorations.

•	•	 Développer un modèle régional intégré de soins palliatifs et 
de soutien qui relie les services hospitaliers, ambulatoires 
et communautaires grâce à des parcours culturellement 
sécuritaires et conçus conjointement.
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OBJECTIF 5

Bâtir un système de lutte contre le 
cancer résilient et durable 

Nous concevrons un système prêt pour l’avenir 
offrant des soins constants et de qualité supérieure 
dans chaque coin du Nord-Est de l’Ontario.

Principales mesures : 

•	•	 Lancer une stratégie régionale relative à la main-d’œuvre, axée 
sur le recrutement et le maintien en poste des professionnels de la 
santé autochtones, francophones et en milieu rural.

•	•	 Mettre en œuvre des outils numériques et compatibles avec l’IA 
pour alléger le fardeau administratif et améliorer la planification. 

•	•	 Moderniser les infrastructures, l’équipement et la capacité mobile 
en mettant l’accent sur la durabilité et l’équité géographique. 

•	•	 Renforcer les partenariats avec les établissements universitaires 
et les programmes de formation dirigés par des Autochtones afin 
de développer une main-d’œuvre culturellement sécuritaire. 

•	•	 Renforcer la préparation régionale aux situations d’urgence 
(p. ex., événements climatiques, pannes de courant et autres 
perturbations aux systèmes). 

•	•	 Établir un cadre de reddition de comptes publique avec des 
indicateurs mesurables, des cibles en matière d’équité et des 
jalons du système.
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La recherche ici n’est pas distincte des soins. Elle les oriente et les 
améliore pour en améliorer la qualité et s’assure que les modèles de 
soins reposent sur l’expérience vécue et les données probantes.

Les partenariats universitaires viennent encore plus renforcer cette 
façon de faire. Grâce à la collaboration avec l’École de médecine 
du Nord de l’Ontario et d’autres établissements d’enseignement, 
nous formons la prochaine génération d’oncologues, en mettant 
l’accent sur la pratique en milieu rural, la santé des Autochtones et le 
maintien en poste dans le Nord.

Notre infrastructure universitaire et de recherche veille à ce que 
l’innovation ne soit pas centralisée, mais qu’elle rejoigne toutes les 
communautés que nous servons.

Recherche, innovation et 
excellence universitaire 
L’innovation est essentielle pour remédier aux 
écarts en matière d’équité, améliorer les résultats 
et maintenir un système robuste de lutte contre 
le cancer dans le Nord-Est de l’Ontario. Mais elle 
n’a d’importance que lorsqu’elle repose sur les 
besoins de la population, le territoire, la culture et 
les réalités locales.

Notre région est bien positionnée pour diriger la recherche 
communautaire sur le cancer, des essais cliniques et l’utilisation de 
nouveaux outils tels que l’IA, les soins virtuels et les diagnostics de la 
médecine de précision. L’Institut de recherches d’Horizon Santé-Nord 
(IRHSN) est un partenaire clé dans ce travail, qui :

•	•	 Soutient la recherche relative à la prévention, à la détection et au 
traitement du cancer

•	•	 Offre aux patients dans l’ensemble du Nord-Est des occasions de 
participer à des essais cliniques

•	•	 Établit des partenariats avec des communautés autochtones 
pour des recherches culturellement sécuritaires et axées sur la 
communauté

•	•	 Aide à évaluer et à améliorer les soins en utilisant des données du 
monde réel
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Dépistage du cancer et services de 
santé grâce aux cliniques mobiles
Un nouveau service procédera au dépistage du cancer dans le Nord-Est de 
l’Ontario grâce à un modèle de prestation de services mobiles conçu pour 
s’attaquer aux obstacles liés aux déplacements, à la distance et à l’accès.

Des cliniques mobiles seront outillées et conçues 
pour offrir des services de dépistage du cancer 
directement dans les communautés. Les cliniques 
mobiles comprendront :

•	•	 Une unité de mammographie numérique pour 
le dépistage du cancer du sein

•	•	 Une salle d’examen clinique privée pour le 
dépistage du cancer du col de l’utérus (test de 
dépistage du VPH)

•	•	 Un espace pour soutenir le dépistage du 
cancer colorectal grâce à la distribution de 
tests immunochimiques fécaux (TIF) et à la 
sensibilisation. 

Outre le dépistage du cancer, le service mobile 
comprendra un espace clinique spécial pour 
offrir un quatrième service de santé, adapté aux 
besoins de la communauté en question. Ce service 
flexible pourrait prendre la forme d’efforts de 
promotion d’une bonne santé, de prévention, de 
sensibilisation ou d’efforts liés à d’autres priorités 
cliniques déterminées à l’échelle locale.

Le service mobile élargira l’accès en 
faisant ce qui suit : 

•	•	 Offrir des services de dépistage dans les 
régions où les déplacements et la distance 
représentent des obstacles 

•	•	 Viser une harmonisation avec les priorités 
locales et les processus de planification 

•	•	 Adopter des approches culturellement 
sécuritaires, qui tiennent compte des 
traumatismes grâce à des services 
développés conjointement en partenariat 
avec des communautés rurales, éloignées et 
autochtones locales 

Vous désirez accueillir une clinique 
mobile ou soutenir une visite?

La planification et l’horaire varient d’une année à 
l’autre, et le service est ouvert aux discussions avec 
les communautés qui ne figurent pas actuellement 
au calendrier. Le soutien peut prendre plusieurs 
formes, notamment la planification locale et la 
coordination.

 
Balayez le code QR 
pour entrer en contact 
avec l’équipe et 
obtenir de plus amples 
renseignements.
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Le présent plan tient compte des voix et des priorités des gens du Nord-
Est de l’Ontario. Son élaboration découle d’une mobilisation afin que les 
mesures et les principes reflètent l’expérience vécue, la sagesse locale 
et l’expertise du système. Plus d’une centaine de personnes ont offert 
leurs perspectives, qu’il s’agisse de patients, d’aidants, d’Autochtones, 
de représentants de la santé publique, de professionnels de la santé 
et de membres du personnel administratif. Des séances régionales de 
planification de World Café, des enquêtes et des sondages interactifs à l’aide 
de la plateforme Poll Everywhere, ainsi que des visites communautaires 
et des discussions sur place, ont fait partie des efforts de mobilisation. 

Les commentaires ont été examinés par thème et validés au moyen d’une 
analyse structurée. Ils ont directement contribué à orienter les objectifs 
stratégiques, les principes directeurs et les principales mesures du plan. 

Cette approche axée sur la mobilisation ne s’arrête pas à l’élaboration du 
plan; elle se poursuivra tout au long de sa mise en œuvre, de l’évaluation 
et des correctifs à apporter. Nous continuerons d’entretenir un dialogue 
continu avec les communautés, les partenaires et les fournisseurs de 
services de santé afin de favoriser la reddition de comptes, la capacité 
d’adaptation et l’harmonisation avec les besoins en évolution.


