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Les cellules du sein subissent parfois des changements qui modifient leur croissance ou leur
comportement. Ces changements peuvent générer des affections bénignes comme
I'nyperplasie atypique ou des kystes. lls peuvent aussi entrainer la formation de tumeurs non
cancéreuses comme les papillomes intracanalaires. Dans certains cas, les modifications dans
les cellules mammaires peuvent causer un cancer. Celui-ci apparait le plus souvent dans les
cellules tapissant les canaux qui transportent le lait et est appelé carcinome canalaire. Le cancer
peut aussi prendre naissance dans les cellules des lobules qui produisent le lait et porte le nom
de carcinome lobulaire. Les carcinomes canalaires ou lobulaires peuvent étre localisés, mais ils
peuvent également étre infiltrants ou invasifs. Les cancers invasifs peuvent se propager aux
ganglions lymphatiques environnants ou @ d'autres organes en formant des métastases qui
peuvent étre fatales (1).
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Le cancer du sein est le cancer le

plus diagnostiqué chez les femmes ¢ Malgré que les cancers du sein
dans la Capitale-Nationale. affectent principalement les femmes,

la Société canadienne du cancer
Les cancers du sein représentent estime qu’entre 0,5 % et 1,0 % de ceux-
ci touchent les hommes (3).

28 % En 2020, les cancers du sein
représentent 0,3 % de tous les
nouveaux cas de cancer
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2020 dans la Capitale-Nationale

k e En 2020, la région de la Capitale-Nationale enregistre
“». 710 nouveaux cas de cancer du sein chez les femmes. lIs
représentent prés de 2 nouveaux diagnostics par jour.

e En 2020, dans la région de la Capitale-Nationale, le taux
ajusté** d'incidence du cancer du sein est de
163,7 nouveaux cas par 100 000 femmes. Celui-ci est
oo, significativement plus élevé que le reste du Québec
(144,5 nouveaux cas par 100 000 femmes).

* l'incidence correspond au nombre de nouveaux cas de cancer diagnostiqués dans un intervalle de temps. Un cas correspond &
un diagnostic, non & une personne.

** Le taux ajusté (selon I'dge) permet d'éliminer les fluctuations attribuables aux variations démographiques comme
I'accroissement et le vieillissement de la population. Le taux est ajusté selon la structure par dge (0-4, 5-14,15-24, 25-44, 45-64, 65-
74,75 ans et plus) de la population de 'ensemble du Québec en 2011, sexes réunis.
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* Le taux brut d'incidence illustre le portrait réel dans une population. Le taux brut n‘est pas ajusté statistiquement pour tenir
compte des facteurs qui peuvent expliquer certaines variations comme l'accroissement et le vieillissement de la population.
(+) indique une différence statistiquement significative avec le reste du Québec a un seuil de 0,05.

¢ Les femmes dgées de 60 a 69 ans représentent la tranche
des nouveaux d’'adge avec le plus haut % de nouveaux cas de cancer du
diagnostics de sein.

cancer du sein

sont chez les e Le taux brut d'incidence du cancer du sein augmente avec
femmes dgées de I'adge.

50 ans et plus.

e Apreés I'age de 69 ans, le taux brut d'incidence du cancer
Capitale-Nationale, période 2016 & 2020. du sein est stable.
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% de décés par cancer du sein selon I'dge,

Capitale-Nationale, 2016-2020
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En 2020, la région de la Capitale-Nationale enregistre
125 déceés attribuables au cancer du sein chez les
femmes.

de tous les décés par
cancer chezles femmes

dans la
Capitale-Nationale

En 2020, dans la région de la Capitale-Nationale, le taux
ajusté de mortalité par cancer du sein est de 25,9 déces
par 100 000 femmes. Celui-ci est similaire au reste du
Québec (27,0 décés par 100 000 femmes)*.

Taux brut de mortalité par cancer du sein selon I'dge,
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e La mortalité par cancer du sein augmente avec I'dge.

e Les femmes dgées de 80 ans et plus représentent la
tranche d'age avec le plus haut % de décés par cancer
du sein. Le taux brut de mortalité atteint 178 déces

par 100 000 femmes.
Capitale-Nationale, période 2016 & 2020.

Le Programme québécois de dépistage du cancer du sein (PQDCS) invite les
femmes de 50 a 74 ans asymptomatiques et qui ne sont pas a risque accru de
cancer du sein & passer une mammographie de dépistage tous les 2 ans, aprés
une prise de décision éclairée (4).
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Toutes les femmes ciblées regoivent une lettre d’invitation au PQDCS qui tient
lieu d’ordonnance pour la mammographie, ainsi qu'un dépliant dinformation.

Dans le but de prévenir le cancer du sein chez les femmes de tous ages, il est

v
e AN

-» % recommandé d'adopter de saines habitudes de vie comme l'activité physique et
\ / 'abstention d’alcool (4).
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Notes méthodologiques

Source des données pour I'incidence

Les données d'incidence proviennent du Registre québécois du cancer. Les codes utilisés pour la classification du cancer du sein dans le systeme
de Classification internationale des maladies pour I'oncologie, 3e édition (cIM-0-3) sont C50 et histologie = toutes sauf 9050-9055, 9140, 9590-
9992. l'année de référence est 2020.

Source des données pour la mortalité

L'Institut de la statistique du Québec produit le fichier des décés a partir des bulletins de décés (SP-3) transmis pour chaque décés. Les données
sur le déces des résidents du Québec survenu hors province sont également transmises au fichier des déces par le biais de Statistique Canada.
Depuis 2000, au Québec et au Canada, les causes de décés sont classifiées selon la dixiéme révision de la CIM (CIM-10). Les tumeurs du sein ont
été considérées (CIM-10 = C50). L'année de référence est 2020.

Analyses statistiques

Pour les analyses statistiques, le seuil de signification (alpha) a été établi a 0,05.
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