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Objectifs de I'enquéte,
aspects methodologiques,
thematiques et indicateurs
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Produire des données statistiques a I'échelle provinciale afin de mieux connaitre

I'état de santé, les conditions de vie et |'utilisation de soins et de services de santé des
personnes ayant recu un premier diagnostic (Dx) de cancer il y a environ 10 ans, alors
qu’elles étaient agées de 18 ans ou plus.

Plus précisément, I'enquéte visait a décrire :

L'état de santé physique et émotionnelle actuel;

Les séquelles physiques et psychosociales ayant découlé du cancer ou de son traitement (Tx);
Les habitudes de vie, les conditions et la qualité de vie;

L'utilisation actuelle de soins et de services de santé en lien avec le cancer.

Mandat confié par la Direction de la cancérologie du MSSS a I'ISQ

Québec



Aspects methodologiques

Population visée :
- premier Dx de cancer entre le 1¢ janvier 2013 et le 31 décembre 2014

- 18 ans ou plus
- résidant au Québec au moment du Dx et de I'enquéte

Base de sondage :
- Registre québécois du cancer (RQC) (n = 87 283)

- RQC et Registre des événements démographiques pour identifier les déces (n = 39 427)

- Fichier des personnes assurées par la RAMQ (FIPA) = coordonnées et déménagements
hors Québec (n = 38 907)

45 %

encore en vie
10 ans apres

Plan de sondage :

Echantillon aléatoire tiré en fonction de trois variables de stratification
(siege de cancer, age, sexe)

INSTITUT Echantillon final = 20 000 personnes
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Collecte des données
Du 27 mai 2024 au 24 septembre 2024

Multimode : 37 % des questionnaires remplis par téléphone et 63 % des
questionnaires Web

(durée moyenne = 31 minutes et 21 minutes, respectivement)
Au total, 13 070 personnes ont participé a I'enquéte
(taux de réponse de 73 % : beaucoup plus élevé que celui prévu!)

Analyse des données

Estimations présentées - proportions qui ont toutes été pondérées et peuvent étre inférées a I'ensemble de la
population visee.

Analyses bivariées - variables d'analyse et variables de croisement (différences au seuil de 5 %).

Mesure de précision utilisée : coefficient de variation (CV)

INSTITUT * CV entre 15 % et 25 % : interpréter avec prudence
DE LA
STATISTIQUE ** CV supérieur a 25 % : estimation imprécise, fournie a titre indicatif seulement
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Thématiques couvertes dans I'enquéte

Caractéristiques
socio-

Expérience de

démographiques cancer

* Genre .

- Age au moment de  Siege du 1¢r cancer
I'enquéte  Autre Dx de cancer

+ Personne vivant apres celui de 2013
seule ou 2014

+ Plus haut niveau de . : e * Au moins un Tx
scolarité atteint Etat de sante Utilisation de contre le cancer

- Indice de physique, soins et de (terminé ou en cours
défavorisation mentale et services de au moment de
matérielle et sociale émotionnelle santé I'enquéte)

Habitudes,

conditions et
qualité de vie
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Indicateurs

selon la
periode de
reference

Inquiétude de ne pas &tre en mesure de
s'occuper de soi-méme ou de ses enfants/
ses proches en raizon du cancer (1.2}

Consommation d'aiments nutritifs, variés
et peu transformés (2.1)

Consommation d'anxiclytigues, d'antidépresseurs
ou de somniféres (2.1)

Consommeation de substances - tabac, alcool,
cannabis {2.1)

Raizons de consommation de cannabis (2.7)

Problémes financiers en raison du cancer
ou de son traitement [2.2)

Accés & un médecinie] pour des soins de santé (3.1)

Visites ou discussions au sujet du Cancer avec
une) professionnelle) de la santa (3.1)
Utilization d'approches de médecine
altarnative (3.1}

Sources dinformation consultées pour répondre
aux préoccupations en lien avec le cancer (3.3)

12 derniers mois

Perception de I'état de santé {1.1)
Problémes de santé physigue at
mentale et limitations d'activités
guotidiennas gui en découlent {1.1)
Problémes de santé attribuables

8u cancer ou @ son traitement {1.2)
Séquelles physiques permanentes

et limitaticns d'activités quotidisnnes
gui en découlent {1.2)

Activité physigue et marche sans
difficulté et sans aide technique [2.1)
Sentiment d'étre moins attrayant{s)
et manque dintérét sexuel en raison
du cancer ou de son treitement (2_2)
Saervices daide & domicile et d'aide
psychosociale — besoins comblés

ow non comblés (3.2)

Soutien fourni par des services
d'organismes communautaires —
besoins comblés ou non comblés (3.2)

Situation actuelle ou dans le dernier mois

2m3

Premier diagnostic
de cancer (2013-2014)

——
2024

Collecte de données
(2024)

A e premier diagnostic et la tenue de 'enquéte (période denviron 10 ans)

¥y ¥ ¥ ¥

Influence pergue du cancer ou de son traitement sur ses habitudes de vie — exposition aux rayons LWV

et consommation de tabac et d'alcool (2.2)

Influence perque du cancer ou de son traitement sur sa vie professionnelle — studes at travail {2.2)

Répercussions Négatives sur sa vie sociale causées par une séquelle physigue permanenta (2.2)

Rupture de couple, séparation amoureuss ou divorce lig au cancer ou & ses conséquences (2.2)

Difficultés & avoir des enfants en raison du cancer ou de son traitement (2.2)



Principaux constats de |I'enquéte
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Portrait des personnes ayant survecu au cancer

Hommes+ 27-59 ans » 95 % des personnes ont regu
au moins un Tx contre le cancer

46 %
° wons DR Argie, chimicthérep
60-69 ans 27" (p. ex. : chirurgie, chimiothérapie).
@ Femmes+ 70-79 ans o Pres d'une personne sur deux (46 %)
o " a gardé au moins une séquelle
94 Y% soansetpus physique permanente

(p. ex. : colostomie, mastectomie).

Sein Prostate Colorectal -
o Profil de Dx et de Tx
5 23% 1 18% 11°*
o Parcours favorable : 77 %

o Parcours moyennement favorable : 15 %

oY  Mélanome & Hématologique Autre
N o (= . o A . 0
( %@« 4 Jo 8 Yo 35 A o Parcours defavorable : 8 %
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En 2024, la moitié (50 %) des personnes estimaient étre en excellente ou en tres bonne santé.
Cette proportion varie selon le profil de Dx et de Tx.

Parcours favorable : 54 %

Parcours moyennement favorable : 43 %

Parcours défavorable : 27 %

Dans le mois avant I'enquéte :

J4 J4 AN J4 - 0 1
47 % ont présenté deux probléemes de santé physique ou plus 38 /‘0 attribuent leurs
. problemes de sante au
(les 27-59 ans en plus grande proportion : 52 %). cancer ou 3 son Tx

(hommes > femmes)
68 % n’ont présenté ni anxiété ni symptomes dépressifs.

16 % des personnes ayant gardé des séquelles physiques permanentes ont eu des limitations dans
leurs activites quotidiennes en raison de celles-ci.

Québec



Habitudes de vie

e Au cours des 12 mois précédant I'enquéte :

11%
I o ont souvent ou trés souvent consommé —
W@ﬂ 7 8 © des aliments nutritifs, variés
et peu transformés; @é 7 7 %

() 2 9 % ont consommé des anxiolytiques,
L ]% des antidépresseurs ou des somniféres; o
) 6 Jo
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e Dans le mois avant I’enquéte . 7 2 % ontsouvent ou tres souvent
0 pratiqué des activités physiques.

ont consommeé des cigarettes ou
tout autre produit du tabac;

ont consommeé des boissons alcoolisées;

ont consommeé du cannabis.
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® 8 % des personnes se
sont souvent ou tout le
temps senties moins
attrayantes en raison du
cancer ou de son Tx.

® 19 0/0 ont souvent ou
tout le temps manqué
d’intérét sexuel en raison
du cancer ou de son TxX.

Dans les 12 mois

précédant I'’enquéte

o Autour de 4 % ont été

souvent ou tout le temps
inquietes de ne pas étre en
mesure de s’occuper d'elles-
mémes (ou de leurs enfants
ou de leurs proches) en
raison du cancer,

e 12 % ont vécu des

problémes financiers (a@
titre personnel ou familial)
en raison du cancer ou de
son TX.

A un moment donné

depuis 2013-2014

e Environ la moitié ont subi
des repercussions sur leur

travail (53 %) ou sur leurs

études (54 %) en raison
du cancer ou de son Tx.

® 5 % ont vécu une
séparation ou un divorce
lié au cancer ou a ses
conséguences.

e Pour 9 O/0, il a été
difficile, voire impossible
d’avoir des enfants apreés le
Dx de cancer.



Utilisation de soins et de services de santé
et de services d'aide et de soutien

ont eu recours a au moins une approche

o as 3 sdeci o | rec )
) ©® 9 1 Jo OnNteu accesaun ou une medecin 1 3 Jo de médecine douce en raison du cancer
pour des soins de santé. N\

(p. ex. : homéopathie, acupuncture).

Soutien des organismes
communautaires

3,1% 1,5% 1,1%

Aide a domicile Aide psychosociale

6’8 % 5,2 % 2’3 %
/D/\ estiment en avoir besoin estiment en avoir besoin estiment en avoir besoin
[ <)
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(12 mois precédant I'enquéte)

B
92, [EEE

g

L 1
Personnel soignant

Internet et réseaux sociaux,
livres ou revues spécialisées

62,4% 38,2%
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Sources d’information consultées

)

22

Famille, ami(e)s
ou collégues

25,7 %

Québec



En conclusion...
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Les personnes se portent généralement bien,
malgre les multiples repercussions de la maladie

e Le cancer et son Tx ont des influences et des répercussions sur plusieurs spheres de la vie des
personnes qui en sont touchées :

o Conséguences sur la vie personnelle, familiale, sociale et professionnelle.

o Malgré cela, la grande majorité (83 %) s’estime en bonne, trés bonne ou excellente santé :

o Bien que deux tiers (68 %) des personnes aient eu un ou plusieurs problémes de santé physique dans le
mois précédant I'enquéte, environ deux sur trois (68 %) n’ont présenté ni anxiété ni symptomes dépressifs
au cours de cette méme période.

» Certaines personnes seraient plus affectées par le cancer et par ses conséquences :

o Femmes . , . .
Problemes de sante physique et mentale (et limitations),
o  Personnes de 27-59 ans sentiment détre moins attrayant(e), inquietude de ne pas étre
, en mesure de s‘occuper de soi-méme ou des enfants/proches,
INSTITUT o Parcours de Dx et de Tx defavorable Séparation/divorce, problémes financiers
DE LA
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Toute premiere étude populationnelle réalisée au Québec une décennie apres le premier Dx du
cancer.

Perspective inédite sur I'expérience a long terme des personnes touchées par la maladie.

Informations trés riches sur I'influence du cancer et de son Tx sur différentes sphéres de la vie.

Qualité, précision et représentativité des données produites, grace entre autres a la taille de I'échantillon
(n = 13 070) et au taux de réponse élevé (73 %).

Limites et nuances :
Données autorapportées = certains biais sont possibles (p. ex. : biais de rappel — indicateurs sur 10 ans).

Certains résultats pourraient s’expliquer, au moins en partie, par les caractéristiques démographiques de la
population visee (population vieillissante).

Il est impossible d'établir des liens de causalité entre les différentes variables présentées, en raison des
analyses utilisées (descriptives et bivariées) et du devis de I'enquéte (transversal) = mais information sur la
perception des personnes quant a l'influence de la maladie sur divers aspects de leur vie.

Pas d'objectif spécifique de produire des estimations détaillées pour chaque siége de cancer - l'inférence
peut etre faite a I'ensemble de la population visee et aux sieges les plus prevalents (mais pas nécessairement

INSTITUT aux sieges les moins prévalents).
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Prochaines étapes

Diffusion du rapport et de la documentation connexe sur notre site web

20 novembre = D€pot du fichier maitre au CADRISQ
2025

\
» Richesse des informations recueillies = nombreuses possibilités d'analyse
» Exploitation des données par les équipes de recherche
» Analyses secondaires potentielles faites par I'TSQ

J
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Un gros merci aux patientes
et patients partenaires pour
leur aide...

...et aux 13 070 personnes qui ont genereusement
accepté de participer a cette étude!

Québec



Suivez-nous

statistique.quebec.ca
@statquebec

£ X » (in

Pour toute question :
Daniela.Gonzalez-Sicilia@stat.gouv.gc.ca

Jasline.Flores@stat.gouv.gc.ca
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statistique.quebec.ca
https://www.facebook.com/statquebec
https://www.youtube.com/channel/UCv6d1ORBM-H-013ZcHfF3eA
https://www.linkedin.com/company/institut-de-la-statistique-du-quebec
mailto:Daniela.Gonzalez-Sicilia@stat.gouv.qc.ca
mailto:Daniela.Gonzalez-Sicilia@stat.gouv.qc.ca
mailto:Daniela.Gonzalez-Sicilia@stat.gouv.qc.ca
mailto:Jasline.Flores@stat.gouv.qc.ca
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