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4B PODCS Mammographie 

   
Description  

• Proportion des Ontariennes âgées de 50 à 69 ans qui passent un examen de dépistage au moins une 
fois aux deux ans dans le cadre du Programme ontarien de dépistage du cancer du sein (PODCS).  

 
Indicateurs spécifiques 

• Taux de dépistage du PODCS : dépistages effectués depuis les deux dernières années  

Normes de la santé publique de l'Ontario (NSPO)  

• Les Normes de la santé publique de l'Ontario (NSPO) mettent en place des standards pour les 
programmes et services fondamentaux de santé publique, lesquels sont appliqués par les conseils de 
santé. Les tâches associées comprennent l'évaluation et la surveillance, la valorisation de la santé et 
le développement de politiques, la prévention de maladies et de blessures, et la protection de la 
santé. Les NSPO sont composées d'une norme fondamentale et de 13 normes liées aux programmes. 
Elles définissent les objectifs sociétaux globaux découlant des activités des conseils de santé et 
d'autres administrations, y compris les partenaires communautaires, les organismes non 
gouvernementaux, et les organisations gouvernementales. Deux plans expriment les résultats : 
résultats sociétaux et résultats de conseil de santé. Les résultats sociétaux entraînent le besoin 
d'effectuer des changements sur le plan du statut de la santé, des organisations, des systèmes, des 
normes, des politiques, des environnements, des pratiques et des résultats obtenus dans divers 
secteurs de société, y compris les conseils de santé, dans le but d'améliorer la santé de la population 
dans son ensemble. Les résultats des conseils de santé proviennent de leurs efforts, et ces résultats 
sont souvent centrés sur les changements en lien avec la sensibilisation, les connaissances, les 
attitudes, les compétences, les pratiques, les environnements et les politiques. Les conseils de santé 
sont tenus responsables de ces résultats. De plus, les normes soulignent ce que les conseils de santé 
doivent mettre en application pour atteindre les résultats mentionnés. 

Résultats liés à cet indicateur  

• Résultats du conseil de la santé (prévention des maladies chroniques) : la population est au courant 
des avantages liés au dépistage pour la détection précoce des cancers et d’autres maladies 
chroniques ayant une importance sur le plan de la santé publique. 

Promotion de la santé et exigences liées à l’élaboration des politiques relatives à cet indicateur 

• Le conseil de la santé doit collaborer avec les partenaires communautaires afin de promouvoir les 
programmes de dépistages approuvés par une province et qui conduisent à une détection précoce des 
cancers (prévention des maladies chroniques).  

• Le conseil de santé doit encourager les initiatives de sensibilisation de la population dans les domaines 
suivants...avantages liés au dépistage pour la détection précoce des cancers et d’autres maladies 
chroniques ayant une importance sur le plan de la santé publique...Ces initiatives doivent être 
composées des éléments suivants : 

a. Adaptation ou enrichissement des stratégies de communications sur la santé à l’échelle 
nationale et provinciale; ou 
b. Élaboration et mise en œuvre des stratégies de communications régionales et locales 
(prévention des maladies chroniques). 

• Le conseil de la santé doit fournir des conseils et des renseignements afin d’orienter la population vers 
les programmes communautaires et les services relativement aux sujets suivants....Dépistage des 
maladies chroniques et détection précoce des cancers (prévention des maladies chroniques). 

http://www.ontario.ca/publichealthstandards  
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Indicateur(s) de santé correspondant(s) provenant d'autres sources  

Indice de qualité du système de lutte contre le cancer de l’Ontario 

http://www.cancercare.on.ca/english/home/  

Recherchez l’onglet « Cancer System Quality Index » (Indice de qualité du système de lutte contre le cancer), 
puis « Access » (Accès) et « Breast cancer screening  » (Dépistage du cancer du sein).1 

• Pourcentage des femmes admissibles aux examens de dépistage (de 50 à 69 ans) ayant passé une 
mammographie au cours des deux dernières années, selon le type de dépistage (par l’entremise du 
PODCS ou autrement), en Ontario. 

Rapport du Groupe de travail sur les indicateurs d’évaluation : Lignes directrices pour la surveillance de la 
performance des programmes de dépistage du cancer du sein 

http://www.phac-aspc.gc.ca/publicat/eiwg-gtie/index-fra.php 

• Pourcentage des femmes ayant passé une mammographie de dépistage (calculé tous les deux ans) en 
tant que proportion de la population admissible. 

Sources de données 

L’analyste du Programme ontarien de dépistage du cancer du sein, Action Cancer Ontario, fera le calcul en 
utilisant les données du système de gestion intégré du Programme ontarien de dépistage du cancer du sein 
comme numérateur et les fichiers de population du Service de santé publique qui sont utilisés par Action 
Cancer Ontario comme dénominateur; l’analyste devra justifier ses données.  
 
Données distribuées par : le Programme ontarien de dépistage du cancer du sein, publiées chaque année 
dans le gestionnaire de liste de diffusion de l’Association des épidémiologistes de la santé publique dans 
l’Ontario (AESPO) et disponibles sur demande au central du Programme ontarien de dépistage du cancer du 
sein, situé au bureau provincial de Action Cancer Ontario. 
  
Méthode de Calcul  
 
Taux de mammographies du PODCS :  

Nombre de femmes de 50 à 69 ans qui passent un examen de dépistage au moins une fois (tous les deux 
ans) x 100 
Population des femmes de 50 à 69 ans (population moyenne de la première et de la deuxième 
année entre deux recensements ou après le recensement) 

Veuillez noter que : 

• Le FCCP+ est utilisé pour répartir les femmes dans les services de santé publique; dans le cas des 
codes postaux couvrant plus d’un service de santé publique, le FCCP+ répartit au hasard les femmes 
dans les services de santé publique en s’appuyant sur la pondération de la population.  

• En ce qui a trait au <1 % des femmes dont le code postal est manquant ou invalide, le service de 
santé publique est attribué en se fondant sur le code postal du centre de dépistage (Vicky Majpruz, 
associée de recherche principale, PODCS, février 2009).  

Catégories de base  
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• Superficie : province, service de santé publique, RLISS.  

Commentaires sur l'indicateur  

• Un dépistage sert à vérifier s’il existe une maladie ou un mauvais état de santé lorsqu’il n’y a aucun 
symptôme apparent. Le diagnostic identifie une maladie ou un état de santé depuis les signes et les 
symptômes. Certains tests de dépistage du cancer peuvent être effectués pour des raisons de 
dépistage ou de diagnostic. 

• L’indicateur doit être calculé à partir des données du système de gestion intégré du Programme 
ontarien de dépistage du cancer du sein par un analyste bien au fait de cette base de données;  

• Certaines répartitions des femmes dans les services de santé publique peuvent être inexactes en 
raison de la distribution aléatoire des femmes dont le code postal couvre plus d’un service de santé 
publique ou en raison de l’attribution fondée sur le code postal du centre de dépistage (voir la note 
sous la rubrique « Méthode de calcul »);  

• Les femmes qui ne passent pas d’examens de dépistage dans le cadre du PODCS peuvent encore le 
faire par l’entremise de leur médecin de famille ou d’établissements qui offrent ces examens. 
L’indicateur relatif aux mammographies de dépistage peut être calculé afin d’étoffer l’indicateur du 
PODCS pour les mammographies. En règle générale, l’Indice de qualité du système de lutte contre le 
cancer de l’Ontario publie des données établissant une comparaison entre la proportion des 
Ontariennes ayant passé un examen de dépistage par l’entremise du PODCS ou autrement; en 2005-
2006, près de 54 % des Ontariennes de 50 à 69 ans ont passé une mammographie de dépistage par 
l’entremise du PODCS1;   

• Le PODCS cible les femmes de 50 à 69 ans qui passent une mammographie de dépistage tous les 
deux ans. En plus d’être accessible, le programme offre des mammographies de haute qualité, un 
examen physique des seins dans certains centres, des rappels de dépistage et un suivi rigoureux en 
cas de résultats anormaux décelés au dépistage2;  

• Le PODCS met en œuvre des initiatives visant à accroître le taux de participation, met en place des 
nouvelles technologies et accélère le diagnostic2;  

• Le PODCS assiste les médecins de famille et facilite le suivi en prenant automatiquement les rendez-
vous pour les examens diagnostiques recommandés par le radiologiste du dépistage avec 
l’autorisation du médecin de famille2;  

• Le PODCS fait partie intégrante d’un réseau national de programmes de dépistage qui collaborent à 
une série commune de mesures de la performance du programme3;  

• Les documents clés du PODCS sont traduits vers un grand nombre de langues. Le Programme met 
également en œuvre des projets de sensibilisation spéciaux à l’intention des communautés ethniques 
et des personnes ayant une déficience visuelle. Le nord-ouest de l’Ontario est desservi par une 
caravane;  

• Ce ne sont pas tous les services de santé publique qui sont affiliés au PODCS; certaines femmes 
devront se déplacer à l’extérieur de leur région pour passer un examen de dépistage dans un centre 
affilié au PODCS. 

Renvois à d'autres indicateurs 
• Incidence du cancer (Section 4B : L’incidence du cancer et la détection précoce du cancer)  
• Mortalité attribuable au cancer (Section 4B : L’incidence du cancer et la détection précoce du 

cancer)  
• Mammographie de dépistage (Section 4B : L’incidence du cancer et la détection précoce du 

cancer) 
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http://www.cancercare.on.ca/english/csqi2008/ (consulté le 10 février 2009).  

2. Cancer Care Ontario. Insight on Cancer- News and information on breast cancer and screening in 
Ontario. Toronto, ON: Canadian Cancer Society (Ontario Division), October 2007.  

3. Agence de la santé publique du Canada. Rapport du Groupe de travail sur les indicateurs 
d’évaluation : Lignes directrices pour la surveillance de la performance des programmes de dépistage 
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du cancer du sein – Deuxième édition. Mars 2007. Accessible en ligne à 
l’adresse : http://www.phac-aspc.gc.ca/publicat/2007/gmbspp-ldsppdcs/index-
eng.php#toc (consulté le 10 février 2009). 

Changements apportés 

Date Type de révision - 
révision formelle ou ad 

hoc? 

Changements effectués 
par 

Modifications 

Mai 2009 Examen officiel  Cancer, sous-groupes 
des indicateurs 
principaux pour la 
sécurité du tabagisme et 
de l’exposition au soleil 

 

• La description de 
l’indicateur est 
passée de 
50 à 74 ans à 
50 à 69 ans afin 
de se mettre en 
conformité avec 
le groupe d’âge 
cible du 
Programme 
ontarien de 
dépistage du 
cancer du sein.  

• Une nouvelle 
section 
concernant les 
normes de santé 
publique de 
l’Ontario a été 
ajoutée.  

• Toutes les 
sections ont été 
mises à jour 
conformément 
au nouveau 
Guide to 
Creating or 
Editing Core 
Indicator Pages 
(Guide pour 
l’élaboration et 
la révision des 
indicateurs 
principaux) 

  

  
 


