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Cher collégue,

Le 30 septembre dernier, le député de LaFontaine m’adressait, au feuilleton les
questions suivantes :

Préciser quelles sont les mesures concretes que le ministére de la Santé et des
Services sociaux (MSSS) entend mettre en ceuvre d’ici 2027 pour atteindre la
cible de 44 % de participation au dépistage du cancer colorectal chez les
personnes agées de 50 a 74 ans;

Expliquer pourquoi le Québec accuse encore un retard important par rapport
aux autres provinces canadiennes et aux cibles internationales, malgreé les
recommandations répétées de I'INESSS;

Expliquer pourquoi, aprés plusieurs années de mise en ceuvre du PQDCCR, le
programme repose toujours essentiellement sur un dépistage opportuniste
plutét que sur un programme structuré avec envoi d’invitations systématiques a
la population cible. »

Le MSSS surveille le taux de participation au dépistage du cancer colorectal en

mes
24 e

urant le taux de couverture de la population admissible sur des périodes de
t 30 mois. Ce taux est calculé a la fin de chaque année civile. Pour 2024, |le taux

de couverture était de 35,8 % pour une période de 24 mois et 40,4 % pour une
période de 30 mois. La cible souhaitée en 2024-2025 était de 40 % sur 24 mois.
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Pour I'année 2021, la baisse du taux de couverture s’explique par les répercussions
de la pandémie de 2020 sur les services de dépistage offerts en premiére ligne, par
I'application des mesures sanitaires dans I'ensemble du réseau de la santé et des
services sociaux (RSSS), par le délestage temporaire de certaines activités ainsi
que par la diminution du recours par la population a ces services.

Le MSSS, ayant anticipé et observé les fluctuations des taux de participation
conséquemment a la situation per et postpandémique, a remanié la stratégie de
mise en ceuvre des actions visant a promouvoir le dépistage du cancer colorectal et
a favoriser I'acces au test immunochimique de recherche de sang occulte dans les
selles (RSOSI) ainsi qu’a 'examen d’investigation par coloscopie.

1. Sensibilisation auprés du public

En mars 2025, le MSSS a revu sa stratégie de communication pour sensibiliser la
population a I'offre de dépistage du cancer colorectal. Cette promotion s’inscrit dans
la planification annuelle des activités de communication diffusées sur les différentes
plateformes (Facebook, sites Web, etc.), en lien avec les événements marquants de
'année, comme le Mois du cancer colorectal ou 'annonce d’une nouvelle offre de
service. Le MSSS soutient également depuis plusieurs années certaines
campagnes de sensibilisation, comme la Tournée du cbélon géant du Cancer
colorectal Canada ainsi que la Société canadienne du cancer.

2. Accés au dépistage par test de RSOSi — Offre de service des points de services
locaux (PSL)

Depuis le 5 février 2024, les PSL offrent le dépistage du cancer colorectal a la
population. Cette action a été rendue possible grédce au développement d'un
Protocole médical national et d’'une Ordonnance collective permettant aux
infirmiéres et aux infirmiers en PSL d'’initier le dépistage aupres de la population
admissible n’ayant pas accés a un médecin de famille ou une infirmiére praticienne
spécialisée ou un infirmier praticien spécialisé. Les établissements du RSSS ont été
invités a étendre I'offre de service aux groupes de médecine familiale ainsi qu’aux
autres services de premiére ligne, a l'instar de celle déployée dans les PSL.

3. Systéme d’information du Programme québécois de dépistage du cancer
colorectal (PQDCCR) en développement

Dans le cadre du déploiement progressif du PQDCCR, qui prévoit I'envoi
d’invitations personnalisées a la population admissible pour réaliser un test de
RSOSi tous les deux ans, deux projets informatiques majeurs sont en cours :



1) Déploiement provincial d’un rapport normé de coloscopie informatisé et d’'un
dépbt de données en endoscopie;

Le projet pilote a été complété au Centre hospitalier de I'Université de
Montréal ainsi qu’a I'Hépital Pierre-Boucher du Centre intégré de santé et de
services sociaux de la Montérégie-Est. Ces installations alimentent le dép6t
de données en endoscopie du MSSS. La phase de déploiement a I'échelle
provinciale a officiellement débuté au cours de 'hiver 2025 avec le Centre
universitaire de santé McGill et le Centre intégré universitaire de santé et de
services sociaux du Centre-Sud-de-I'lle-de-Montréal.

Bien que ce projet soit en cours de réalisation, son statut a été recemment
réévalué par Santé Québec en vue de revoir sa priorité de réalisation, ainsi
son financement a été confirmé et une mise a jour de son échéancier est en
cours.

2) Développement du systeme dinvitation informatisé du Programme
québécois de dépistage du cancer — volet cancer colorectal

Le dossier d’affaires du projet est complété. Toutefois, son financement n’a
pas été retenu par Santé Québec lors du dernier exercice de priorisation. La
phase de réalisation pourra étre amorcée deés qu’un financement sera
confirmé dans le cadre d’un exercice futur.

Les équipes du MSSS collaborent étroitement avec celles de Santé Québec
afin de fournir les orientations et toutes les informations nécessaires a la
priorisation de ces deux projets dans la planification des développements
informatiques du RSSS.

Veuillez agréer, cher collégue, I'expression de mes sentiments les meilleurs.

Le ministre,

Christian Dubé
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