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Le Programme Québécois de Dépistage du Cancer 
du Sein (PQDCS) 

• Le PQDCS est un Programme du Ministère de la 
Santé et des Services sociaux du Québec qui existe 
depuis 1998.  
 

• Le PQDCS est un programme de dépistage 
systématique. 
 

• L’objectif du PQDCS est de réduire le taux de 
mortalité causé par le cancer du sein. 
 



CONTEXTE DU PROJET 
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Contexte 

• Taux de participation à Montréal est de 55,7 % 
comparé à 64,7 % pour l’ensemble du Québec 

 
• Rapports de la tournée des CSSS : mieux adapter 

les outils, les services du PQDCS 
 
• Réflexion de longue date de l’équipe de Montréal 

 
• Approche de promotion ciblant un public précis 

(marketing social) 
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Les territoires à faible participation 

• Fort taux d’immigrantes  
(plus spécifiquement les moins de 10 ans) 
 

• Les minorités linguistiques 
(anglophones et allophones) 
 

• Niveau de scolarisation  
 

• Faible revenu 
 

• Femmes vivant seules 
 

• Les femmes plus âgées 
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Constats principaux 

• Scepticisme au regard des programmes 
gouvernementaux (croyances) 

 

• Incompréhension des documents que les femmes 
reçoivent  

 

• Accès de plus en plus limité à une source habituelle 
de soins (ESPSS) 

 

• Information peu adaptée à leur préoccupation 



7 

Appel de projet 

 
Offre de projets de l’Agence de santé publique 
(ASPC ou PHAC) 
 

Détection précoce du cancer 
Populations démunis 

Fondé sur les meilleures pratiques 
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Le projet : « Je suis invitée. Et toi? »  
2012 à 2014 avec des suites 

Objectif : 
Réduire les inégalités sociales de santé associées au dépistage du cancer du 
sein 
 
Comment :  
En agissant sur certaines barrières liées au faible taux de participation des 
femmes qui présentent un faible niveau de littératie à Montréal 
 
Publics cibles :  
 Les femmes de 50 à 69 ans; 
 Les femmes défavorisées au niveau socio-économique et peu scolarisées; 
 Les femmes qui ne parlent pas français ou anglais comme première 

langue; 
 Les femmes issues de l’immigration récente. 

Ce projet a été rendu possible grâce au financement de  
l’Agence de santé publique du Canada 
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Un projet multistratégique 

Volet 1 : Une campagne de 
marketing social 

Volet 3 : Un réseau 
multiplicateur  

Soutenu par des marraines 

Volet 2 : Une relance écrite et 
des rappels ciblés 



10 

Nouvelle image (branding) 

Une image régionale qui représente la 
diversité culturelle des femmes 

montréalaises.    

Des images pour les femmes 
des diverses communautés 

ethnoculturelles ciblées par le 
projet. 
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Les affiches multilingues 
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Outils adaptés aux communautés ethnoculturelles 

Des outils adaptés aux diversités 
culturelles des femmes montréalaises.    
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Traduction d’outils 
Signes et symptômes Formulaire de consentement 
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Outils adaptés à un faible niveau de littératie  

Création d’outils pour un envoi postal adressé aux non répondantes  du PQDCS  
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Outils adaptés à un faible niveau de littératie :  
Le pictogramme 

La difficulté des femmes à comprendre le 
cheminement au PQDCS peut créer des 
inégalités  sociales de santé quant à 
l’accessibilité à la détection précoce du 
cancer du sein.  

Soutenir les femmes dans leur 
compréhension du cheminement au PQDCS 
par des images simplifiées. Ces images ont 
aussi été validées en focus-groups et par 
une experte en littératie. 



16 

Relance écrite et rappels ciblés 
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Relance écrite et rappels ciblés 

RELANCE POSTALE  

Nouvelle lettre aux 68 000 femmes non répondantes  
Date d’envoi : 1er juillet 2013 à fin janvier 2014  

RELANCE TÉLÉPHONIQUE EN COLLABORATION AVEC LA SOCIÉTÉ 
CANADIENNE DU CANCER, DIVISION MONTRÉAL 

Spécialistes en information : 7000 femmes provenant de territoires 
avec un taux de défavorisation plus élevé et un niveau de littératie 
faible (CSSS Sud- Ouest Verdun, Lucille Teasdale, Cavendish, Cœur de l’Ile) 

Date : appel téléphonique 15 jours après l’envoi postal  

RAPPEL POSTAL À 16 SEMAINES  

Date : jusqu’en mai 2014 



DES RÉSEAUX MULTIPLICATEURS 
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Réseau multiplicateur 

 Communauté chinoise 
Marraine : Kaimei Zhang  
Organisme d'accueil et partenaire : Service à la Famille Chinoise  
du Grand Montréal 
 

 Communauté haïtienne 
Marraine : Marie-Hélène Luly 
Organisme d'accueil et partenaire : La Maison d'Haïti  

 

 Communauté arabophone 
Marraine : Mona Bahtit  
Organisme partenaire : Concertation-femme  
 

Communauté d'Asie méridionale 
Marraine : Mona Bahtit 
Organisme d'accueil et partenaire : Centre communautaire  
des femmes sud-asiatiques 
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Réseau multiplicateur 

 

 Activités de promotion, formations, ateliers 

 Formation d’agentes multiplicatrices 

 Accompagnement en CDD 

 Recrutement de médecins volontaires de diverses origines 
ethnoculturelles 

 Lignes téléphoniques 
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La participation de médias ethnoculturels 

Stratégie déployée :  rejoindre les femmes ciblées à partir des canaux de 
communications médiatiques utilisés par les différents groupes ethnocoluturels 
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Une page web traduite en diverses langues 
www.santemontreal.qc.ca/pqdcs 

 Des messages adaptés aux femmes à 
faible niveau de littératie 

 Une traduction en diverses langues 

 Les coordonnées pour obtenir un 
soutien téléphonique 

 Un géolocalisateur pour trouver 
rapidement un centre de dépistage 
reconnu 

 Une capsule vidéo pour soutenir la 
compréhension des femmes et réduire 
les barrières qui peuvent agir sur leur 
participation 

Stratégie déployée : rejoindre les femmes dans leur langue d’origine via une plateforme web  
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Réseau multiplicateur : constats généraux 

Trois constats peuvent être tirés de l’expérience des réseaux 

multiplicateurs : 
 

1) La sensibilité ethnoculturelle : l’importance d’avoir des 

compétences et de vouloir apprendre à s’adapter d’un point de vue 

ethnoculturel pour agir au sein des communautés ciblées. 

 

2) La littératie « friendly »: l’importance d’adapter nos outils et 

notre discours aux femmes à qui l’on s’adresse.  

 

3) La force du réseautage et des partenaires sur le terrain : sans 

eux, déployer un tel réseau de promotion est impossible. 
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Leçons apprises 

 
 Investissement plus significatif que prévu 

 Interventions multi-stratégiques efficaces 

 Produits adaptés intégrés à nos pratiques 

 
 

L’atelier  qui suivra  vous permettra  
d’en apprendre plus 
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En atelier 

 

Quels ont été les obstacles et les facilitants à la mise 
en œuvre ? 
 

Des conseils pour travailler auprès des communautés 
 

Quelles activités du projet régional avons-nous 
maintenu après septembre 2014, auprès des réseaux 
multiplicateurs ciblés ?   
 

(haïtienne, arabophone, chinoise, d’Asie méridionale) 
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La force d’un réseau 
de partenaires 



MERCI! 


