
Dépistage  
du cancer  
du poumon 



Le dépistage du cancer du poumon 
est recommandé pour les personnes 
présentant un risque élevé de développer 
un cancer du poumon et ne présentant 
pas de symptômes de cancer du poumon.  
 

Les personnes pourraient être admissibles au 
dépistage du cancer du poumon si elles : 

• Ont entre 55 et 80 ans; 

• Ont fumé des cigarettes tous les jours pendant au 
moins 20 ans – cela ne signifie pas que vous avez fumé 
pendant 20 ans d’affilée, ce qui signifie qu’il pourrait y 
avoir des moments où vous n’avez pas fumé.

Les gens devraient parler à leur fournisseur de  
soins de santé pour être orientés vers un  
emplacement du Programme ontarien de  
dépistage du cancer du poumon (PODCP). 

Les gens peuvent également contacter  
directement un emplacement du PODCP en visitant 
ontariohealth.ca/lungscreeninglocations ou en 
appelant le 1-866-662-9233 pour obtenir les noms des 
emplacements du PODCP qu’ils peuvent contacter.

Dépistage du cancer du poumon

https://ontariohealth.ca/lungscreeninglocations


Admissibilité au dépistage 
du cancer du poumon



En fonction de leurs réponses à ces questions, le site du 
PODCP informera la personne si elle est admissible au 
dépistage du cancer du poumon. 

Tout le monde orienté vers le PODCP ne 
sera pas nécessairement considéré comme 
admissible au dépistage.  

Lorsqu’une personne est référée à, ou 
contacte, un emplacement du Programme 
ontarien de dépistage du cancer du 
poumon (PODCP), l’emplacement l’appellera 
pour en savoir plus sur son risque de 

développer un cancer du poumon et posera des questions 
sur sa santé et son historique de tabagisme.

Admissibilité au dépistage 
du cancer du poumon



Que se passe-t-il si quelqu’un n’est pas 
admissible au dépistage de cancer du poumon?

Le risque de développer un cancer du poumon 
chez une personne peut changer avec le temps.



Le risque de développer un cancer 
du poumon chez une personne 
peut changer avec le temps. Si un 
emplacement du Programme ontarien de 
dépistage du cancer du poumon (PODCP) 
dit à quelqu’un qu’il n’est pas admissible 
au dépistage, il devrait vérifier à nouveau 
dans 3 ans pour voir s’il est admissible.

Cette personne devrait communiquer avec 
son fournisseur de soins de santé ou contacter 
l’emplacement du PODCP pour voir si elle devait 
passer un autre test plus tôt si : 

• Elle a recommencé à fumer (si elle avait arrêté)

• On lui a dit qu’elle souffre de maladie 
pulmonaire obstructive chronique (MPOC) 

• Elle a un nouvel antécédent familial de cancer 
du poumon

Que se passe-t-il si quelqu’un n’est 
pas admissible au dépistage?



Test de dépistage du cancer du poumon 



Les tomodensitométries à faible dose recherchent des 
nodules pulmonaires, qui sont des taches sur les poumons 
d’une personne. 

Les nodules sont de petites bosses de tissu.

Beaucoup de personnes ont des nodules. Les nodules 
peuvent être causés par le cancer, les infections, les tissus 
cicatriciels ou d’autres conditions. La plupart des nodules ne 
sont pas cancéreux.

À propos du test 

Si quelqu’un est admissible à un dépistage de cancer 
du poumon, on lui proposera un rendez-vous pour une 
tomodensitométrie (TDM) qui utilise une faible quantité de 
radiation. Ce test s’appelle une tomodensitométrie à faible dose. 

Pendant l’examen, les personnes se 
couchent sur une table ouverte qui passe 
à travers une grande machine en forme 
de beigne, appelée tomodensitomètre. 
Le tomodensitomètre utilise une faible 

quantité de radiation pour prendre des images détaillées des 
poumons. Le test ne prend que quelques minutes et n’est pas 
douloureux. Il n’y a aucun médicament administré ni piqûre 
d’aiguille pendant le test.

Test de dépistage du 
cancer du poumon 



Qu’est-ce que le cancer du poumon?

Poumon en santé Cancer du poumon

Le cancer du poumon est le cancer qui se trouve dans les 
poumons. Il commence lorsque des cellules anormales croissent 

de manière incontrôlée dans les poumons. 



Le cancer du poumon est un cancer qui se trouve dans 
les poumons. Il commence lorsque des cellules anormales 
croissent de manière incontrôlée dans les poumons. 

Le cancer du poumon est le cancer le plus 
fréquent chez les Premières Nations en 
Ontario, les peuples Métis au Canada et les 
Inuits en Inuit Nunangat. 

Dans le passé, la plupart des personnes atteintes d’un 
cancer du poumon décédaient parce que leur cancer était 
découvert tardivement, moment auquel le traitement peut 
ne pas fonctionner aussi bien que lorsque le cancer est 
dépisté précocement. 

Maintenant, il existe une méthode efficace pour dépister 
(vérifier) les personnes pour la présence d’un cancer du 
poumon afin de le détecter tôt, lorsque le traitement risque 
davantage de fonctionner.

Qu’est-ce que le cancer du poumon?
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Symptômes du cancer du poumon

Une nouvelle 
toux qui ne 

disparaît pas 
ou s’aggrave 

Perte 
d’appétit/ou 
perdre du 
poids sans 

raison 

Cracher du 
sang, ou cracher 

du crachat ou 
du mucus de 

couleur 
rouille 

 

Essoufflement 
Infections, 
comme la 

bronchite et la 
pneumonie, qui ne 
disparaissent pas 
ou qui reviennent 

constamment   

 

Analyses 
de sang 

anormales 
Une voix 
rauque

Respiration 
sifflante

Douleur 
thoracique (à 
la poitrine)



Symptômes du cancer du poumon

Symptômes et problèmes

• Une nouvelle toux qui ne disparaît pas 
ou s’aggrave 

• Douleur à la poitrine qui est souvent plus intense 
lorsque quelqu’un respire profondément, tousse ou rit

• Une voix rauque (qui sonne râpeuse) 

• Perte d’appétit/ou perdre du poids sans raison 

• Essoufflement (se fatiguer facilement et avoir du mal 
à reprendre son souffle) 

• Cracher du sang, ou cracher du crachat ou du mucus 
de couleur rouille

• Infections, comme la bronchite et la pneumonie, qui 
ne disparaissent pas ou qui reviennent constamment 

• Sifflement (un son sifflant ou de cliquetis lorsque 
vous respirez) 

• Analyses de sang anormales 

Consultez votre fournisseur de soins de santé si vous 
présentez des symptômes du cancer du poumon. 



Abandon du tabac

 

Tabac commercial Tabac trasitionnel

Jouez, vivez, soyez avisé 
en matière de tabac



Abandon du tabac

Arrêter de fumer 

Le tabac traditionnel est utilisé dans de nombreuses cérémonies à 
des fins spirituelles. Il n’a pas le même lien avec la maladie que le 
tabac commercial. 

Arrêter de fumer est l’une des meilleures choses 
qu’une personne puisse faire pour améliorer sa 
santé globale, y compris réduire ses chances de 
développer un cancer. 

Arrêter peut être difficile, mais c’est possible, et quelqu’un est plus 
susceptible d’y parvenir s’il reçoit de l’aide. 

Si quelqu’un fume actuellement et se rend dans l’un des sites du 
Programme ontarien de dépistage du cancer du poumon (PODCP), 

il lui sera offert des services gratuits pour l’aider à arrêter de fumer.

Programme pour la lutte contre le 
tabagisme chez les peuples autochtones

Le Programme pour la lutte contre le tabagisme chez les peuples 
autochtones travaille directement avec les membres des Premières 
Nations, des Inuits, des Métis et des Autochtones en milieu urbain 
ainsi qu’avec les communautés et les organisations pour offrir 
des ateliers de prévention et de cessation du tabac commercial, 
du cannabis et du vapotage. Le Programme pour la lutte contre 
le tabagisme chez les peuples autochtones travaille également à 
aborder les maladies chroniques de manière plus générale (c’est-à-
dire, saine alimentation, activité physique, gestion du stress). 

Pour plus d’informations sur le Programme pour 
la lutte contre le tabagisme chez les peuples 
autochtones ou sur la façon d’arrêter de fumer, 
veuillez visiter : TobaccoWise.com

Les gens peuvent également contacter directement les 
services suivants pour obtenir de l’aide pour arrêter de fumer : 

• Parlez Tabac : en composant le 1-833-998-TALK (8255) ou 
en visitant TalkTobacco.ca

• Santé811 : en composant le 811 (ATS: 1-866-797-0007)

https://tobaccowise.cancercareontario.ca/en
http://TalkTobacco.ca

	Dépistage du cancer du poumon
	Dépistage du cancer du poumon
	Admissibilité au dépistage du cancer du poumon
	Admissibilité au dépistage du cancer du poumon
	Que se passe-t-il si quelqu’un n’est pas admissible au dépistage de cancer du poumon?
	Que se passe-t-il si quelqu’un n’est pas admissible au dépistage?
	Test de dépistage du cancer du poumon
	Test de dépistage du cancer du poumon
	À propos du test

	Qu’est-ce que le cancer du poumon?
	Qu’est-ce que le cancer du poumon?
	Symptômes du cancer du poumon
	Symptômes du cancer du poumon
	Symptômes et problèmes

	Abandon du tabac
	Abandon du tabac
	Arrêter de fumer
	Programme pour la lutte contre le tabagisme chez les peuples autochtones





Accessibility Report



		Filename: 

		OH-5-lung-screening-FR (web).pdf






		Report created by: 

		


		Organization: 

		





[Enter personal and organization information through the Preferences > Identity dialog.]


Summary


The checker found no problems in this document.



		Needs manual check: 0


		Passed manually: 2


		Failed manually: 0


		Skipped: 1


		Passed: 29


		Failed: 0





Detailed Report



		Document




		Rule Name		Status		Description


		Accessibility permission flag		Passed		Accessibility permission flag must be set


		Image-only PDF		Passed		Document is not image-only PDF


		Tagged PDF		Passed		Document is tagged PDF


		Logical Reading Order		Passed manually		Document structure provides a logical reading order


		Primary language		Passed		Text language is specified


		Title		Passed		Document title is showing in title bar


		Bookmarks		Passed		Bookmarks are present in large documents


		Color contrast		Passed manually		Document has appropriate color contrast


		Page Content




		Rule Name		Status		Description


		Tagged content		Passed		All page content is tagged


		Tagged annotations		Passed		All annotations are tagged


		Tab order		Passed		Tab order is consistent with structure order


		Character encoding		Passed		Reliable character encoding is provided


		Tagged multimedia		Passed		All multimedia objects are tagged


		Screen flicker		Passed		Page will not cause screen flicker


		Scripts		Passed		No inaccessible scripts


		Timed responses		Passed		Page does not require timed responses


		Navigation links		Passed		Navigation links are not repetitive


		Forms




		Rule Name		Status		Description


		Tagged form fields		Passed		All form fields are tagged


		Field descriptions		Passed		All form fields have description


		Alternate Text




		Rule Name		Status		Description


		Figures alternate text		Passed		Figures require alternate text


		Nested alternate text		Passed		Alternate text that will never be read


		Associated with content		Passed		Alternate text must be associated with some content


		Hides annotation		Passed		Alternate text should not hide annotation


		Other elements alternate text		Passed		Other elements that require alternate text


		Tables




		Rule Name		Status		Description


		Rows		Passed		TR must be a child of Table, THead, TBody, or TFoot


		TH and TD		Passed		TH and TD must be children of TR


		Headers		Passed		Tables should have headers


		Regularity		Passed		Tables must contain the same number of columns in each row and rows in each column


		Summary		Skipped		Tables must have a summary


		Lists




		Rule Name		Status		Description


		List items		Passed		LI must be a child of L


		Lbl and LBody		Passed		Lbl and LBody must be children of LI


		Headings




		Rule Name		Status		Description


		Appropriate nesting		Passed		Appropriate nesting







Back to Top
