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Objectif Cet aperçu comparatif des stratégies (et programmes) de lutte contre le cancer dans quelques pays et 

provinces canadiennes visait à mieux connaître les choix effectués par les administrations publiques 
quant aux priorités, aux modèles de gouverne, à l’organisation et à la qualité des services, et quant 
aux facteurs de succès pour la mise en oeuvre du changement. Il inclut l’Angleterre, la France ainsi 
que l’Alberta, la Colombie-Britannique, la Nouvelle-Écosse, l’Ontario et le Québec. 
 

Conclusions et résultats 
Il ressort que, même si les priorités diffèrent, les initiatives préconisées dans les stratégies en vigueur se recoupent et 
visent deux grands objectifs du cancer control : assurer la capacité du système de santé à faire face à une demande 
croissante de services et assurer une trajectoire optimale aux personnes atteintes et à celles chez qui un cancer est 
soupçonné. On observe par ailleurs une grande diversité des moyens retenus pour la mise en oeuvre, qu’il s’agisse 
de l’organisation des services, du modèle de gouverne ou des leviers de changement. 
 
Deux philosophies coexistent en toile de fond, selon que s’est développée ou non une approche de « gestion par 
maladie ». En effet, si tous misent sur une meilleure intégration des services par des réseaux et programmes 
d’oncologie, les configurations organisationnelles se démarquent par l’ampleur plus ou moins grande de leur recours 
à des structures et infrastructures dédiées pour répondre aux exigences de qualité et au besoin de coordination des 
services. 
 
En matière de gouverne, on distingue trois approches selon le degré de partage de l’autorité et des responsabilités 
confiées à des organisations centrales de lutte contre le cancer par le ministère de la Santé : 1) autorité déléguée à 
une agence (Alberta, Colombie-Britannique, Ontario); 2) autorité partagée avec des organisations distinctes dédiées 
(France, Angleterre); et 3) autorité distribuée au sein du ministère, qui comporte une organisation ministérielle 
dédiée (Québec, Nouvelle-Écosse). 
 
Les progrès variables observés dans les réformes de l’organisation des services peuvent dépendre de la complexité 
des changements préconisés et de la concomitance de réformes plus globales du système de santé, mais aussi et 
surtout des leviers de changement mis à disposition. Or, les pays et provinces ne sont pas tous au même niveau 
quant à la disponibilité effective de ces leviers déterminants. En somme, cinq leçons sont tirées de l’analyse des 
constats dégagés : 1) adopter une approche « sur mesure », propre au contexte spécifique d’un système de santé 
donné, afin de configurer les moyens organisationnels requis pour assurer une trajectoire optimale aux personnes 
dans le système; 2) obtenir l’engagement non équivoque des plus hautes instances politiques : une condition 
essentielle à la mise en oeuvre d’une stratégie; 3) évaluer l’applicabilité au contexte spécifique du système de santé 
avant d’emprunter une « solution efficace » provenant d’un autre pays ou région; 4) dépasser la vision dichotomique 
« ministère ou agence ? » pour mieux définir les conditions d’une gouverne fonctionnelle, au sein de laquelle les 
organisations responsables détiennent l’autorité suffisante et les moyens adéquats pour réaliser leur mandat et se 
coordonnent pour assurer la mise en oeuvre du changement; 5) réunir tous les leviers déterminants – systèmes de 
reddition de comptes et de gestion de la performance, incluant les dispositifs de collecte/gestion de l’information et 
d’évaluation – pour assurer la mise en œuvre des réformes dans l’organisation des services. 
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