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Les Instituts de recherche en santé du
Canada (IRSC) savent que la recherche
a le pouvoir de changer des vies. En
tant qu'organisme fédéral chargé
d’investir dans la recherche en santé,
ils collaborent avec des partenaires

et des chercheurs pour appuyer les
découvertes et les innovations qui
améliorent la santé de la population et
le systeme de soins du Canada.
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L'Institut du cancer (IC) finance la
recherche sur le cancer au Canada
fondée sur des normes internationales
reconnues d’excellence scientifique et
axée sur la prévention et le traitement du
cancer ainsi que sur I'amélioration de la
santé et de la qualité de vie des patients
atteints de cancer. Les IRSC représentent
I'un des principaux bailleurs de fonds au
Canada de la recherche sur le cancer.

www.cihr-irsc.gc.ca/f/12506.html
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Reconnaissance du
territoire

L'Institut du cancer est hébergé par le Réseau universitaire de santé,
a Toronto. Nous reconnaissons respectueusement que nos priorités
de recherche stratégique ont été élaborées sur le territoire visé

par le traité conclu avec la Premiére Nation des Mississaugas de
Credit, terres ancestrales et traditionnelles des Nations anichinabée,
haudenosaunee, ojibwée/chippewa et huronne-wendat. Notre
institut ayant une portée nationale, nous reconnaissons les
territoires ancestraux et non cédés de tous les Autochtones, a savoir
les Premieres Nations, les Inuits et les Métis, d'un océan a l'autre

et rendons hommage aux différentes histoires et cultures de ces
peuples. Par nos activités communautaires, de mobilisation, de
recherche et d’apprentissage, nous aspirons a établir des relations
respectueuses avec les peuples autochtones dans le cheminement
continu vers la guérison, la réconciliation et I'autodétermination.
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Message de
la directrice
scientifique

Au nom de I'Institut du cancer (IC) des
Instituts de recherche en santé du Canada
(IRSCQ), je suis ravie de présenter nos priorités
de recherche stratégique pour 2024-2029.
Le cancer demeure la premiére cause de
décés au pays, ou chaque année, des millions
de personnes et leur famille sont touchées
de pres ou de loin par cette maladie. L'IC
poursuit donc sa mission de soutien a

la recherche sur le cancer pour changer

des vies, dans une optique d'excellence
scientifique, d'innovation, d'inclusion et de
génération de retombées. Cette mission

est orientée par nos nouvelles priorités de
recherche stratégique, qui ont été définies
par la communauté, pour la communauté.

Les nouvelles priorités déterminent les
orientations de I'lC pour les cinq prochaines
années en misant sur la connaissance

des principaux facteurs de l'apparition et

de la progression du cancer, approfondie

au fil des derniéres décennies, ainsi que

sur la reconnaissance et la mise en avant

accrues des iniquités en santé. Dans la
prochaine phase de la recherche sur le
cancer, l'avancement de ces priorités

se fondera sur les progrés déja réalisés

pour favoriser I'innovation, relever les
disparités sanitaires liées a cette maladie

et cultiver la collaboration en recherche

au moyen d'investissements stratégiques,
de partenariats et du renforcement des
capacités. La recherche sur le cancer menée
au Canada est de calibre mondial. Les
objectifs stratégiques énoncés renforceront
encore plus la réputation du pays en tant que
chef de file international dans le domaine,
ce qui profitera a la grande diversité de
personnes et de groupes touchés par le
cancer, au pays comme a l'étranger.

Le Plan stratégique des IRSC 2021-2031
joue un role central dans les objectifs
stratégiques de I'lC. La « vision pour

un avenir en santé » des IRSC ne peut

étre réalisée que par un partage des
responsabilités pour soutenir I'excellence
en recherche, améliorer la capacité

de recherche en santé au Canada et
promouvoir l'autodétermination des
peuples autochtones, I'équité en santé et la
prise de décisions fondées sur des données
probantes. Ces themes centraux sont
profondément intégrés dans nos priorités
de recherche stratégique, ce qui réitére

notre attachement a la vision des IRSC : «
Des recherches exceptionnelles pour une
santé optimale ».

Suivant les traces des leaders scientifiques
d’exception qui m'ont précédée a l'lC, j'ai
eu I'honneur et le privilege de mener le
processus d'établissement des priorités de
recherche stratégique. J'aimerais remercier
les membres de grand talent de notre milieu
de la recherche sur le cancer, le Conseil
consultatif de I'lC, nos patients et groupes
partenaires, I'équipe de I'lC ainsi que le
personnel dévoué et la direction des IRSC
pour leur participation et leur contribution
au lancement de ces nouvelles priorités.

Dans la recherche sur le cancer, chaque petit
pas compte et peut tout changer dans la vie
des personnes malades et de leur famille.
Ensemble, continuons d’avancer vers la
vision partagée d’'un monde sans cancer.

Fei-Fei Liu, M.D., FRCPC, FASTRO, MACSS

Directrice scientifique, Institut du cancer des IRSC



Survol de
la stratégie

Malgré les progres scientifiques importants
accomplis en ce qui a trait a la prévention,

au diagnostic et au traitement, le cancer
demeure la principale cause de déces au
pays et touche directement ou indirectement
a peu prés tous les Canadiens et toutes les
Canadiennes.

LInstitut du cancer (IC), I'un des treize
instituts des Instituts de recherche en

santé du Canada (IRSC), soutient un large
éventail d'initiatives de recherche destinées

a accroitre 'empreinte du Canada dans le
domaine de la recherche sur le cancer. Depuis
plus de 20 ans, I'lC collabore avec les divers
membres du milieu de la recherche sur le
cancer a I'échelle nationale et internationale
ainsi qu'avec d'autres instituts des IRSC afin
de promouvoir une recherche sur le cancer
de calibre mondial. Les cing prochaines
années se situeront dans le prolongement
des réalisations de ces deux décennies :

nous poursuivrons la lutte contre le cancer,
notamment en investissant dans la recherche
visant a mieux comprendre partout au pays
les disparités sanitaires liées a cette maladie.

A I'amorce de ce nouveau chapitre, I'IC

est heureux de présenter ses priorités de
recherche pour 2024-2029 dans son plan
intitulé Accentuer les retombées : améliorer la
santé des Canadiens au moyen de la recherche

sur le cancer. Le plan s'articule autour des trois
domaines de recherche prioritaires décrits a
la page suivante.

Pour réaliser ces priorités de recherche, I'lC
jouera trois roles complémentaires dans
I'écosystéme pancanadien de la recherche
sur le cancer. En tant que bailleur de fonds,
nous investirons dans des projets novateurs
et porteurs répondant a des besoins
importants et non satisfaits. En tant que
rassembleur, nous aiderons les membres
de notre milieu diversifié de la recherche
sur le cancer a établir des liens entre eux

et avec d'autres acteurs du domaine afin
qu'ils puissent mettre en commun des
connaissances, des technologies et des
ressources pour ainsi découvrir de nouvelles
possibilités de collaboration et en tirer parti.
En tant que catalyseur, nous travaillerons
étroitement avec nos partenaires des IRSC
et d'ailleurs pour mettre en pratique les
résultats de la recherche. Les trois domaines
de recherche prioritaires témoignent de
notre détermination a accroitre notre
influence dans le contexte de la recherche
sur le cancer au Canada et a promouvoir la
recherche sur le cancer de classe mondiale
que notre population, dans toute sa diversité,
nécessite et mérite.



Recentrer les efforts sur la prévention du cancer, sa détection précoce et la
réduction des risques

Nous favoriserons la recherche interdisciplinaire sur les mécanismes biologiques impliqués dans
I'étiologie du cancer et leurs liens avec divers facteurs, dont I'héte, le mode de vie, I'environnement
et le contexte socioéconomique, en vue d’améliorer la prévention du cancer, sa détection précoce
et la réduction des risques pour tous les gens. De concert avec nos nombreux partenaires, nous
renforcerons les capacités, mobiliserons les connaissances et cernerons et éliminerons les obstacles
a l'équité en santé rencontrés par les groupes historiquement exclus et négligés.

Diminuer les effets toxiques des traitements pour améliorer
la survie au cancer

Nous intensifierons les efforts pour accélérer la recherche sur la survie au cancer et renforcer les
capacités dans ce domaine en améliorant la collaboration entre des chercheurs de disciplines,
champs d'expertise et vécus variés et des patients partenaires représentatifs de la diversité
canadienne, et ce, afin de mieux comprendre les mécanismes biologiques responsables des effets
toxiques des traitements contre le cancer.

Transformer la recherche sur le cancer a I'aide d’une stratégie de données
et de I'analytique avancée

Nous contribuerons a la promotion d'un écosysteme de données de recherche sur le cancer

de calibre mondial en mobilisant et en réunissant des intervenants et partenaires clés pour
renforcer les capacités, coordonner et améliorer les sources de données de recherche sur le
cancer, et favoriser la communication et la gestion des données de recherche en vue de faciliter
I'analytique avancée.
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Le cancer au
21¢siecle

La lutte contre le cancer représente un défi de
taille, tant au Canada qu'ailleurs dans le monde.
L'IC continue d'appuyer la recherche sur la
maladie dans l'optique d’améliorer la santé de
nos concitoyens et de réduire le poids qui pése
sur notre systeme de santé.

Le cancer demeure une maladie
fréquemment diagnostiquée (environ

19,3 millions de nouveaux cas en 2020)

et I'une des principales causes de décés
(prés de 10 millions de personnes en 2020)
dans le monde'. Selon les prévisions, le
nombre annuel de décés attribuables a
cette maladie sélévera a 16,4 millions

d’ici 2040'. Au Canada, environ deux
personnes sur cing recevront un diagnostic
de cancer au cours de leur vie, et une sur
quatre en mourra?. On estime que 239

100 Canadiens recevraient un diagnostic
de cancer en 2023, et que 86 700 en
mourraient? — une situation susceptible
d'étre aggravée par les perturbations



dans les soins en oncologie au cours de la
pandémie de COVID-19, entrainant une
hausse du nombre de diagnostics tardifs>.
Par conséquent, le cancer représente un
lourd fardeau a la fois pour les personnes
qui en sont atteintes et pour le systéme
de santé. Le fardeau économique pour

la société canadienne est énorme: en
2021, les couts liés au cancer s'élevaient

a approximativement 26,2 milliards de
dollars, dont 30 % étaient pris en charge
par les patients eux-mémes et leur famille*.

Les dernieres décennies ont vu des progres
remarquables se réaliser pour réduire

les taux d'incidence et de mortalité,
normalisés selon I'age, du cancer dans

le monde. Ces progres dans la lutte

contre le cancer ont été accélérés par des
avancées technologiques et scientifiques
dans la compréhension, la prévention,

la détection et le traitement de cette
maladie : accessibilité accrue et a colt
moindre au séquencage génomique, aux
immunothérapies ciblées, aux vaccins

a ARNm, a l'intelligence artificielle, aux
biomarqueurs circulants, au criblage in
vivo a I'aide de la technologie CRISPR,

a la cryomicroscopie électronique,

au séquencage unicellulaire, etc. La
compréhension et la prise en compte des
liens entre les facteurs socioéconomiques,

géographiques et démographiques tout
au long du continuum du cancer ont
également permis d’améliorer I'équité en
matiére de santé liée au cancer partout
dans le monde.

Le Canada contribue fortement aux efforts
internationaux de recherche sur le cancer:
il produit des recherches transformatrices
et de calibre mondial et assure un
leadership scientifique et stratégique pour
répondre aux priorités et défis émergents.
S'il'y a aujourd’hui plus de 1,5 million de
Canadiens qui vivent avec un cancer ou
qui y ont survécu®, c'est en partie grace
aux progres des derniéres décennies

dans la recherche et les soins liés a cette
maladie. Cela dit, bien que l'incidence
normalisée selon I'age du cancer diminue
au Canada, le nombre absolu de nouveaux
cas et de décés continue d’augmenter en
raison de la croissance et du vieillissement
de notre population®. C'est pourquoi

il demeure essentiel d'investir dans la
recherche sur la prévention, la détection
précoce, les traitements et la survie. Il faut
notamment investir de maniére soutenue
pour renforcer la capacité de recherche en
santé au Canada et l'inclusivité connexe
en formant la prochaine génération de
chercheurs, de cliniciens et de concepteurs
de technologie spécialisés en cancer, ainsi

gu’en soutenant les infrastructures de
recherche essentielles.

Le Canada investit en moyenne 500
millions de dollars par année dans la
recherche sur le cancer’. Les IRSCy

ont investi plus de 1 milliard de dollars
au cours des cinq derniéres années,

et les travaux qu’ils ont financés ont
conduit a de nombreuses découvertes
importantes pour les patients. L'IC entend
désormais s'attaquer a ses nouvelles
priorités de recherche stratégique en
collaborant étroitement avec le milieu

de la recherche, les groupes de patients,
ses partenaires financiers nationaux et
internationaux, d'autres instituts des IRSC
ainsi que des ministéres et organismes
gouvernementau, tels que Santé Canada,
I’Agence de la santé publique du Canada,
Innovation, Sciences et Développement
économique Canada, Statistique Canada,
I'Institut canadien d’information sur la
santé, le Partenariat canadien contre

le cancer, I'Alliance canadienne pour la
recherche sur le cancer et I'’Association
canadienne des agences provinciales du
cancer, afin de réduire collectivement

le fardeau du cancer et de maximiser

les avantages de la recherche sur le
cancer pour I'ensemble de la population
canadienne, dans toute sa diversité.



Survol des
statistiques

STATISTIQUES NATIONALES

Le cancer est la
principale cause de
déces au Canada

2/5 et 5 H Ty

Deux Canadiens sur cing recevront un
diagnostic de cancer au cours de leur vie

1/4 550

Un Canadien sur quatre mourra du cancer

La prévalence
du cancer est en
augmentation

Qu'entend-on par « prévalence du cancer »?

Prévalence fondée sur la personne : estimation
du nombre de personnes qui ont recu un
diagnostic de cancer dans le passé et qui sont
encore en vie a un moment précis



STATISTIQUES PROVINCIALES

On estime que les
taux d’incidence

du cancer sont plus
élevés dans I'Est et le
Centre du Canada

s

Taux d'incidence normalisé selon I'age
(TINA) pour 100 000 personnes

Il =500 [l 475-499 <475 Exclu

Les données concernant le Québec nont pas été prises en compte en raison de différences
méthodologiques. Pour obtenir plus de renseignements, consultez la référence 2.

,‘g On estime que les
éb“l‘v taux de mortalité par

cancer sont les plus
faibles dans I'Ouest du
Canada

P v

Taux de mortalité normalisé selon I'age
(TMNA) pour 100 000 personnes

W:20 M 190200 <190
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En 2021, au Canada, les colits liés au cancer s'élevaient a

26,2 milliards de dollars

[

La facture était payée a

30 %

par les patients et leur famille

INVESTISSEMENT

3 500 millions de dollars

Le Canada investit en moyenne 500 millions

de dollars par année dans la recherche sur
le cancer

Remarque : LEnquéte canadienne sur la recherche sur le cancer, menée

par I'Alliance canadienne pour la recherche sur le cancer (ACRC), suit les
investissements dans la recherche évaluée par les pairs de plus de 40 organismes
ou programmes de financement de la recherche sur le cancer au Canada, et
rendrait compte d’environ 60 a 80 % des investissements actuels dans la recherche.
Dans ce cadre, les bailleurs de fonds y sont répartis en trois grandes catégories :

1. organismes et programmes du gouvernement fédéral;
2. organismes des gouvernements provinciaux;
3. organismes et associations de bienfaisance

Source : Les données des diapositives 11 et
12 proviennent des références 2,4, 5 et 7
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L'Institut et son milieu de

la recherche

LInstitut du cancer (IC) est I'un des treize
instituts composant les Instituts de recherche
en santé du Canada (IRSC), 'organisme du
gouvernement du Canada chargé d'investir
dans tous les aspects de la recherche en
santé. L'IC s'emploie activement a renforcer
le r6le du Canada dans la recherche sur le
cancer. |l soutient I'excellence scientifique
dans tous les champs de la recherche a cet
égard - prévention, dépistage, diagnostic,
traitements, survie et soins palliatifs — afin de
réduire l'incidence croissante du cancer au
Canada et d'améliorer la santé, le bien-étre
et I'équité en santé pour toute la population
canadienne. Comme il fait partie des IRSC,
son mandat couvre les quatre thémes de la
recherche en santé (recherche biomédicale;
recherche clinique; recherche sur les services
de santé; recherche sur les facteurs sociaux,
culturels et environnementaux qui influent
sur la santé des populations) et aborde la
recherche sur le cancer selon des approches
interdisciplinaires et transdisciplinaires qui
tiennent compte des multiples contextes,
perspectives, milieux et expériences. Par

son triple réle de bailleur de fonds, de
rassembleur et de catalyseur de I'écosysteme
de la recherche sur le cancer, I'lC appuie
depuis plus de 20 ans la recherche sur le
cancer de calibre mondial en :

e encourageant et soutenant les efforts de
recherche;

e renforcant la capacité de recherche en
santé au Canada;

e mettant son leadership scientifique
au service de priorités fédérales et
internationales;

e favorisant des partenariats nationaux et
internationaux;

e activités de mobilisation des
connaissances.

Le cancer représente encore aujourd’hui
une menace sanitaire mondiale qui

ne pourra étre contrée sans les efforts
collectifs d'intervenants et de partenaires
divers. LIC rassemble plus de 4 700
intervenants et partenaires de tous les

L'IC joue un réle dynamique dans le
paysage de la recherche sur le cancer

au Canada et a I'étranger en tant que
bailleur de fonds, rassembleur et
catalyseur.

coins du Canada et de la planete afin
d’accélérer les découvertes, de stimuler
I'innovation et de faire face aux grands défis
associés au cancer. Notre milieu diversifié
réunit des chercheurs, des stagiaires, des
professionnels de la santé, des personnes
ayant une expérience concrete du cancer,
des familles, des aidants, des ministéres

et des organismes gouvernementaux,

des acteurs de l'industrie, des organismes
communautaires et des organismes de
financement. Nous sommes fiers de la place
centrale que nous accordons aux membres
de notre milieu de la recherche, et c’est
pourquoi nous leur offrons de nombreuses
possibilités inclusives de contribuer a la
conception et a I'exécution de nos activités.
Nous nous attachons a collaborer avec ces
membres d’exception afin de promouvoir et
d’accentuer les retombées de la recherche
sur le cancer au Canada et a I'étranger.



14

Le Plan sur les priorités de recherche de
I'lC marquera le début d'une nouvelle ére
dans la recherche sur le cancer, une ére

Ma ndat -y qui se caractérisera par ses initiatives et

infrastructures diversifiées et novatrices. Ce
Soutenir la recherche visant a réduire le fardeau du cancer sur les plan sera essentiel pour perpétuer la culture
personnes touchées et leurs familles au moyen de stratégies de & de longue date du Canada a I'égard de
prévention, du dépistage, du diagnostic, de traitements efficaces, de A I'excellence en recherche et des retombées

systémes de soutien psychosocial et de soins palliatifs. quelle genere, ainsi que pour guider les
futures générations de chercheurs sur le

cancer. »

(] (]
Mission
Dr Sachin Katyal

Stimuler la recherche sur la prévention et le traitement du cancer en Professeur agrégé, Université du Manitoba, et
s'appuyant sur des normes internationales reconnues d'excellence scientifique chevronné, Action cancer Manitoba
scientifique et améliorer la santé et la qualité de vie des personnes qui
combattent ou ont vaincu un cancer.

Valeurs

L'IC adhére aux valeurs des IRSC :

e Excellence et leadership e Respect des personnes
* Volonté de collaborer * Intégrité et responsabilisation

Role

(( Le dynamisme de la recherche sur le cancer dépend du milieu

sur lequel elle repose et de sa volonté de collaborer. LAlliance
@ Bailleur de fonds de la recherche canadienne pour la recherche sur le cancer se réjouit de constater
toutes les possibilités contenues dans le Plan sur les priorités de
Rassembleur - faciliter I'établissement recherche de I'lC pour soutenir les collaborations et la science
de liens et promouvoir la collaboration d'équipe interdisciplinaire, et de ce fait accélérer la production de

connaissances dans tout le continuum du cancer. »

% Catalyseur d’action B el B Fialbaa
Présidente du conseil d’administration de I'Alliance canadienne pour la recherche sur le

cancer (ACRQC)

Dre Sara Urowitz
Directrice générale, ACRC
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Processus
d’établissement
des priorités de
recherche

L'IC a mené a bien un processus de consultation de

14 mois auprées d’un éventail diversifié d'intervenants
de la recherche sur le cancer - chercheurs, patients
partenaires, partenaires financiers, représentants de
gouvernements, d'organisations non gouvernementales
et de l'industrie, experts internationaux en la matiére

- afin qu'ils I'aident a établir ses priorités de recherche
stratégique des cing prochaines années. Les IRSC ont
également collaboré au processus pour s'assurer que les
priorités correspondent bien a celles énoncées dans leur
plan stratégique 2021-2031.

Ce fut trés impressionnant de voir

la richesse des connaissances, des
échanges et des collaborations
générés durant le processus
d'établissement des priorités de
recherche. Cela en dit long sur
I'extraordinaire engagement du
milieu canadien de la recherche sur
le cancer et sur sa ferme volonté de
réaliser des avancées dans la lutte
contre cette maladie. »

Dre Christine Williams
Présidente, Conseil consultatif de I'lC

Dre Hanne Ostergaard
Vice-présidente, Conseil consultatif de I'lC




Tournée pancanadienne d’écoute active

De novembre 2022 a avril 2023, aux quatre coins du Canada, plus de 250 membres
du milieu diversifié de la recherche de I'lC, dont des chercheurs, des patients
partenaires, des communautés autochtones et des partenaires financiers, lui ont
donné leur avis sur le paysage actuel de la recherche sur le cancer, les défis a relever,
les occasions a saisir et les domaines ou son financement et son soutien généreraient
les retombées les plus importantes. Trois domaines de recherche prioritaires
préliminaires sont ressortis de I'exercice.

Atelier de dialogue délibératif

En juin 2023, plus de 100 personnes — membres diversifiés du milieu de la recherche
sur le cancer et de groupes de patients — ont participé a un atelier hybride et
inclusif d’'une journée et demie de I'lC. Elles ont pu discuter de nombreux sujets,

en particulier des trois domaines prioritaires préliminaires, des possibilités qu'ils
offrent, de leurs enjeux et de la maniére dont ils s'inscrivent dans le contexte des
activités de recherche sur le cancer a I'échelle canadienne et mondiale. Lobjectif
était ultimement de faire en sorte que I'lC soutienne de mieux en mieux, et de facon
stratégique et équitable, le milieu de la recherche sur le cancer.

Sondage aupres du milieu de la recherche de I'lC

En juillet 2023, I'lC a sondé l'opinion de son milieu de la recherche dans les deux
langues officielles afin d'obtenir des renseignements de la part d’un plus grand
nombre de ses membres et d’enrichir les connaissances acquises lors de la tournée et
de l'atelier.

Aide et approbation du Conseil consultatif de I'lC

Tout au long de son processus de consultation, I'lC a demandé aux membres de son
conseil consultatif de I'aider a orienter et a peaufiner ses trois domaines de recherche
prioritaires — devant s’harmoniser avec le plan stratégique des IRSC -, et ultimement
de les approuver.
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Ma participation au
processus d’établissement
des priorités de recherche
a été un moment
charniére de mon parcours
de représentation des
patients. En tant que
survivante, quand j'ai vu
que ce plan tenait compte
des enjeux liés a la survie
au cancer, j'ai senti que
I'on m’avait entendue,
que mes expériences
étaient reconnues.

Ce plan contribuera

a l'établissement de
partenariats constructifs
entre les défenseurs des
droits des patients et les
chercheurs. »

Amy Clark

Patiente partenaire
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Domaine prioritaire 1

Recentrer les efforts
sur la prévention du
cancer, sa détection
précoce et la
réduction des risques

En raison de I'augmentation de la
prévalence du cancer au Canada,
I'lC soutiendra des initiatives de

recherche visant a comprendre

les divers facteurs qui sous-

tendent la présence ou le risque

de développement d’un cancer,

afin d’éclairer les stratégies
personnalisées de prévention et les
efforts en matiére de santé publique.

Le cancer est une maladie complexe qui

ne cesse d'évoluer et qui se décline en une
multitude de types, chacun caractérisé

par des mécanismes biologiques uniques

liés a divers facteurs, dont I'héte, le mode

de vie, I'environnement et le contexte
socioéconomique, qui contribuent a

son apparition et a sa progression. Selon
I'Organisation mondiale de la santé, entre

30 % et 50 % des décés par cancer sont

liés a I'exposition a des facteurs de risque
modifiables, et la mise en ceuvre de stratégies
de prévention fondées sur des données
probantes existantes pourrait avoir des
retombées bénéfiques?. Ce constat vaut aussi
pour le Canada, ou l'on estime qu'environ 4 cas
de cancer sur 10 pourraient étre prévenus en
adoptant un mode de vie sain et en évitant de
s'exposer a des risques liés a I'environnement
et a la transmission de maladies®.

Les approches intégratives multiomiques
utilisées au cours des derniéres décennies
ont permis d’acquérir des connaissances
importantes sur les sous-groupes de
patients et les mécanismes impliqués
dans le développement du cancer. Nous
nous trouvons a la croisée des chemins

: nous avons l'occasion d'exploiter ces
connaissances pour faire progresser la
recherche sur la prévention du cancer.
Nous ne pourrons concevoir et adopter de

meilleurs outils diagnostiques et des mesures
de réduction des risques plus efficaces sans
d’'abord approfondir notre compréhension
des mécanismes biologiques et de leurs liens
avec I'hote, le mode de vie, I'environnement
et le contexte socioéconomique, entre
autres facteurs sous-tendant I'apparition

et I'évolution du cancer dans toutes les
couches de la population canadienne.

C'est en augmentant considérablement ses
investissements dans la recherche sur la
prévention et la détection précoce du cancer
que le Canada (figure 1)” pourra générer les
données probantes nécessaires pour définir
des stratégies personnalisées de dépistage
et de réduction des risques, ainsi que pour
éclairer les initiatives de santé publique qui
feront la promotion de ces stratégies. En
accélérant la recherche dans ce domaine,
nous réduirons l'incidence du cancer et,
ultimement, modifierons la trajectoire de
cette maladie pour une multitude de gens au
Canada et ailleurs dans le monde.

Orientation stratégique de I'lC

Au cours des cing prochaines années, I'lC
investira dans la recherche sur la prévention
du cancer, sa détection précoce et la
réduction des risques afin de stimuler les
innovations dans ces domaines. Pour ce
faire, il travaillera a faciliter les liens entre
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Figure 1 : Investissements du
Canada en subventions de
fonctionnement dans la recherche
sur le cancer par catégories de

la Classification scientifique
commune, 2005 a 2019, selon les
données de 'Enquéte canadienne
sur la recherche sur le cancer de
I’ACRC (en millions de dollars)

Traitement

Biologie

Dépistage précoce,
diagnostic et pronostic

e —— s

———————

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Remarque : La Classification scientifigue commune est un systéme de classification

Etiologie
Lutte contre le cancer, survie
et analyse de résultats

Prévention

international qui s'articule autour de six catégories générales d'intérét scientifique

pour la recherche sur le cancer'.

chercheurs d'expertises diverses, dont

les efforts collectifs sont essentiels pour
exploiter les connaissances biologiques
liges a différents facteurs tels que I'héte, le
mode de vie, 'environnement et le contexte
socioéconomique. Il coopérera étroitement
avec une multitude de partenaires du

milieu de la recherche sur le cancer et de
groupes de patients au Canada, notamment
pour renforcer les capacités et mobiliser

les connaissances sur la prévention, la
détection précoce et la réduction des risques
de la maladie, dans le but d’'améliorer
également I'équité en santé pour les

groupes historiquement exclus et négligés.
Chercheurs, stagiaires, patients, aidants,
cliniciens, responsables des politiques... tout
le monde a son mot a dire. C'est seulement
en mobilisant proactivement, équitablement
et inclusivement une pluralité de partenaires
et de collaborateurs que nous pourrons
accentuer les retombées de notre travail.

Harmonisation avec le Plan
stratégique des IRSC 2021-2031

Conformément a la priorité des IRSC
consistant a promouvoir I'excellence de

18

la recherche dans toute sa diversité ',

I'lC sapplique a renforcer le soutien a

la science d'équipe, interdisciplinaire et
transdisciplinaire, ainsi qu'a améliorer les
collaborations de recherche nationales et
internationales. Il réunira des experts et des
utilisateurs des connaissances de différentes
spécialités et de différents milieux pour
définir et régler les priorités de recherche

sur la prévention et la détection précoce du
cancer les plus pertinentes pour le Canada. A
I'instar des IRSC, I'lC est déterminé a renforcer
la capacité de recherche en santé au Canada
en appuyant les chercheurs actuels et a venir
afin qu'ils puissent collaborer et montrer

la voie a suivre dans le domaine de la
recherche sur la prévention et la détection
précoce. Enfin, I'lC soutient activement le
mandat des IRSC en favorisant et en rendant
possible la mobilisation de nouvelles
connaissances pour améliorer équitablement
et inclusivement la santé des populations au
Canada et dans le monde entier.

* Pour obtenir un apercu complet de
I’harmonisation des priorités de recherche
stratégique de I'lC avec celles des IRSC,
consulter le site Web de I'IC.


https://cihr-irsc.gc.ca/f/53771.html#s14
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« Y

La recherche sur la prévention
du cancer peut jouer un

role déterminant dans
I'évolution de I'état de santé
de millions de Canadiens et
Canadiennes. En tant que
scientifiques, nous devons deés

maintenant approfondir notre
compréhension des facteurs de
risque du cancer et déterminer
comment ces connaissances
peuvent étre utilisées en
contexte pratique et de santé
publique. »

Dr Darren Brenner
Professeur agrégé, Université de Calgary

Buts

Mesures

Approfondir la compréhension des mécanismes
biologiques impliqués dans le développement
du cancer et leurs liens avec divers facteurs, dont
I'note, le mode de vie, I'environnement et le
contexte socioéconomique, en vue d’améliorer la
prévention, la détection précoce et la réduction
des risques.

Encourager et faciliter la science d'équipe,
réunissant plus particulierement des équipes de
chercheurs en biomédecine, en services de santé
ainsi qu'en santé publique et des populations.

Combler le décalage entre la recherche et la
pratique clinique ou en santé publique par la
mobilisation et I'application des connaissances.

Encourager les nouvelles initiatives de recherche
interdisciplinaire et transdisciplinaire pour intégrer
les connaissances biologiques a la prévention et a
la détection précoce du cancer.

Développer des relations et des plateformes pour
établir de meilleurs liens entre des chercheurs aux
champs d'expertise et vécus divers.

Promouvoir la participation de la communauté
tout au long du processus de recherche.

Appuyer les initiatives de renforcement des
capacités.



Indicateurs
de réussite

Retombées

@

1a3ans

2024 2025 2026 2027

20

2028 2029

Nombre accru d'initiatives de recherche
interdisciplinaire et transdisciplinaire axées
sur la prévention du cancer, la détection
précoce et la réduction des risques, favorisant
l'intégration dans les secteurs de la recherche
axée sur la découverte, de la recherche
clinique, de la recherche translationnelle, de
la recherche sur les services de santé et de la
recherche sur la santé des populations.

Nombre accru d'initiatives de recherche
facilitant le renforcement des capacités de
recherche sur la prévention et la détection
précoce du cancer et incluant la population
canadienne dans toute sa diversité.

5 ans

Nombre accru d'essais cliniques axés sur des
stratégies et outils novateurs de prévention
et de détection précoce du cancer et
portant sur diverses populations.

Nombre accru de collaborations ou de
partenariats entre les chercheurs et
I'industrie pour accélérer la recherche sur la
prévention et la détection précoce.

Nombre accru d’activités accessibles

et inclusives de mobilisation des
connaissances issues de la recherche sur la
prévention et la détection précoce.

Le public connait mieux les stratégies de prévention et de détection précoce du cancer. Il les
utilise donc davantage, ce qui a pour effet de constamment réduire l'incidence normalisée selon
I'age du cancer dans tous les groupes de personnes vivant au Canada.



L'IC appuiera des initiatives de
recherche visant a comprendre la
complexité des défis associés a la
survie au cancer en vue d’améliorer
la santé du nombre croissant de
personnes au Canada qui vivent avec
un cancer et y survivent.

Domaine prioritaire 2

Diminuer les effets toxiques
des traitements pour
améliorer la survie au cancer

Le nombre de Canadiens qui vivent avec un
cancer ou qui y ont survécu est maintenant
supérieur a 1,5 million®. Il s'agit la d'un
signe indéniable des progres considérables
réalisés en matiére de dépistage, de
détection précoce, de traitements et de
soins de soutien. On est de plus en plus
conscient des embuUches qui se dresseront
dans le parcours du survivant, ce dernier
pouvant ressentir des symptomes et
rencontrer des difficultés dans les mois,
voire les années, suivant le traitement,

et donc voir sa qualité de vie nettement
détériorée. Ainsi, en 2018, environ 8
Canadiens sur 10 ont dit avoir vécu des
difficultés physiques apres la fin de leur
traitement contre le cancer, et 7 sur 10, des

difficultés émotionnelles, notamment la
dépression'. En outre, I'arrivée de nouveaux
traitements contre le cancer, comme
I'immunothérapie, peut s'accompagner
d'effets toxiques que I'on n'associait pas

aux traitements par le passé. Les résultats
cliniques peuvent également étre influencés
non seulement par les problémes de

santé préexistants et les prédispositions
génétiques, mais également par un vaste
ensemble d’autres déterminants sociaux,
culturels, environnementaux, structuraux et
biologiques de la santé.

Les dix dernieres années ont vu se
réaliser des avancées majeures dans
la compréhension des mécanismes



fondamentaux liés aux états pathologiques,
allant du dysfonctionnement du

systéme immunitaire aux déreglements
métaboliques, qui pourraient sous-

tendre l'apparition des effets toxiques

et indésirables des traitements contre

le cancer. Nous sommes sur le point

de comprendre comment et pourquoi

les effets secondaires surviennent chez
certains patients et de pouvoir élaborer des
stratégies personnalisées pour les atténuer
et méme les prévenir. Il est donc plus que
jamais important pour notre pays d'investir
dans la recherche sur la survie au cancer
afin de produire les données probantes
requises pour améliorer la qualité de survie
des nombreuses personnes touchées au
Canada. La population de survivants étant
toujours appelée a croitre, les dirigeants

du systéeme de santé feront face a plusieurs
défis interreliés, du suivi des patients et

du soutien aux aidants a long terme a la
planification des soins et a la prestation des
services de soutien. Il sera impératif d’affiner
notre compréhension des répercussions du
cancer et de ses traitements sur la vie des
personnes touchées, en tenant compte des
déterminants de la santé et des disparités,
afin d'éclairer les politiques et les pratiques
et, ultimement, d'amener les améliorations
souhaitées dans les soins et les résultats liés
ala survie.

Orientation stratégique de I'lC

Au cours des cing prochaines années,

I'lC intensifiera les efforts pour accélérer

la recherche sur la survie au cancer et
renforcer les capacités dans ce domaine

en améliorant la collaboration entre des
chercheurs de disciplines et vécus variés

et des utilisateurs des connaissances, avec
lesquels il faut coopérer pour intégrer a

la survie les connaissances biologiques

et les déterminants de la santé. L'Institut
mobilisera proactivement les patients

afin qu'ils agissent en partenaires de

la recherche, car les chercheurs ont
absolument besoin de leur apport

pour déterminer les domaines d'intérét
prioritaires, concevoir des études conformes
a leurs réalités et mesurer la progression

et les retombées. Adopter cette approche
collaborative, c’est garantir que la recherche
et les soins correspondent aux besoins de
la population grandissante et diversifiée de
survivants du cancer au Canada.

Harmonisation avec le Plan
stratégique des IRSC 2021-2031

L'IC partage la volonté inébranlable des IRSC
de promouvoir un concept d'excellence

de la recherche plus inclusif et global,
intégrant les principes d’équité, de diversité,

22

d’inclusion et de respect des droits des
Autochtones™. Il invitera les patients, les
aidants, les prestataires de soins de santé, les
chercheurs, les responsables des politiques
et le grand public a collaborer activement
et indéfiniment a ses activités, dans l'espoir
d’accélérer les travaux de recherche

sur la survie qui tiennent compte des
déterminants de la santé a tous les stades
de la vie et qui visent a réduire les disparités
sanitaires au Canada, et dans le but ultime
d'orienter les pratiques et les politiques en
matiére de santé. Enfin, conformément a la
priorité des IRSC consistant a renforcer la
capacité de recherche en santé au Canada,
I'lC redoublera ses efforts pour appuyer les
chercheurs actuels et a venir représentatifs
de la diversité canadienne, afin qu'ils
puissent collaborer et montrer la voie a
suivre dans le domaine de la recherche sur
la survie au cancer.

Pour obtenir un apercu complet de
I’harmonisation des priorités de recherche
stratégique de I'lC avec celles des IRSC,
consulter le site Web de I'lC.


https://cihr-irsc.gc.ca/f/53771.html#s14
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Buts

Je suis une jeune meére qui

vit avec un cancer du sein
métastatique. Par sa volonté

de promouvoir une recherche
sur le cancer de calibre
mondial, notamment en vue de
diminuer les effets toxiques des
traitements et d'améliorer la
survie a cette maladie, et par son
plan stratégique quinquennal
fondé sur la collaboration et les
partenariats, I'lC nous permet, a
ma famille et a moi, d’envisager
I'avenir avec optimisme. »

Mesures

Michelle Audoin

Patiente partenaire

Approfondir la compréhension des mécanismes
biologiques responsables des effets toxiques

des traitements contre le cancer et leurs liens
avec divers facteurs, dont I'hote, le mode de vie,
I'environnement et le contexte socioéconomique,
en vue d'améliorer la survie au cancer.

Détecter les biomarqueurs afin de pouvoir
personnaliser les soins et les traitements et, donc,
d’améliorer les résultats.

Faire en sorte qu’une diversité de personnes
ayant une expérience concréte du cancer soient
mobilisées dés le début et tout au long du
processus de recherche pour favoriser I'équité en
santé relativement au cancer.

Encourager les initiatives de recherche
interdisciplinaire et transdisciplinaire pour intégrer
les connaissances biologiques a la survie au cancer
et pour définir des modéles de soins optimaux.

Créer des occasions de faire participer davantage a
la recherche sur la survie au cancer divers patients
partenaires et groupes historiquement exclus et
négligés.

Favoriser I'établissement de liens solides entre I'IC,

ses chercheurs et ses patients partenaires.

Tirer parti des ressources disponibles et
développer les capacités afin de renforcer la
recherche sur la survie.



Indicateurs
de réussite

Retombées

@

1a3ans

2024 2025 2026 2027
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2028 2029

Nombre accru d'initiatives de recherche
interdisciplinaire et transdisciplinaire axées
sur la survie au cancer, favorisant l'intégration
dans les secteurs de la recherche axée sur la
découverte, de la recherche clinique, de la
recherche translationnelle, de la recherche sur
les services de santé et de la recherche sur la
santé des populations.

Nombre accru d'initiatives de recherche
ciblées favorisant une participation plus active
de divers groupes de patients partenaires.

Nombre accru d'initiatives de recherche
facilitant le renforcement des capacités de
recherche sur la survie.

5 ans

e Nombre accru d’essais cliniques axés sur des
stratégies et outils novateurs de survie au
cancer.

e Nombre accru de collaborations établies
entre I'lC, ses chercheurs et ses patients
partenaires, représentatifs de la diversité
canadienne (chercheurs et patients).

e Nombre accru de modeles de soins et de
soutien pour améliorer la survie au cancer
partout au pays.

Les Canadiens et Canadiennes qui vivent avec un cancer ou qui y ont survécu bénéficient d'une
meilleure qualité de vie grace a la mise au point et a I'utilisation d’outils qui tirent parti de la
médecine personnalisée pour mieux prédire, prévenir et prendre en charge les effets toxiques
et indésirables des traitements.
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e

Pour renforcer et accélérer la
recherche sur le cancer au Canada, I'lC
mettra de I'avant un écosysteme de
données sur le cancer en tirant parti
des ressources de données existantes,
en appuyant les connaissances en
matiére de données et en facilitant
I'utilisation d’analyses avancées.

‘_%h%lu
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Les mégadonnées et la science des données
transforment le contexte du cancer. Cette
science a ouvert de nouvelles possibilités
pour la recherche et les soins : les analyses
de vastes ensembles de données qu'elle
permet pourraient déboucher sur des
découvertes importantes dans les domaines
de la prévention, de la détection, du
diagnostic et du traitement du cancer.

Dans un monde ou les données abondent
comme jamais auparavant, il est impératif
pour le Canada de se doter d'une feuille

de route claire afin d'orienter les efforts de
collecte, d'intégration, de communication
et d'utilisation de données sur le cancer,
dans le but ultime d'obtenir des résultats
cliniques améliorés et équitables pour
I'ensemble de la population au pays, dans
toute sa diversité. La Charte pancanadienne

Domaine prioritaire 3

Transformer la recherche
sur le cancer a lI'aide d’'une
stratégie de données et de
I'analytique avancée

des données sur la santé™ et la Stratégie
pancanadienne de données sur le cancer
(dirigée par le Partenariat canadien contre
le cancer et la Société canadienne du
cancer)' s'inscrivent dans cette perspective;
la premiere montre la voie a suivre pour
renforcer les fondements des données sur
la santé a I'échelle nationale, et la deuxiéme
pose des bases solides sur lesquelles batir
une stratégie de données, principalement
administratives, sur le cancer, en plus de
mettre en avant les efforts menés par

les Premieres Nations, les Inuits et les

Métis pour promouvoir les données et

la gouvernance des données au Canada.

Le Canada posséde et génére une foule

de données de recherche sur le cancer,

et le milieu de la science des données ne
cesse d'évoluer. Dans ce contexte, nous



devrons redoubler d’ardeur pour améliorer
la rapidité d'accés aux données et aux
systémes de données, les liens entre ceux-
ci et leur interopérabilité, ainsi que pour
renforcer les capacités scientifiques et
analytiques du milieu de la recherche sur
le cancer a cet égard, sans quoi nous ne
saurons tirer pleinement avantage des
données sur le cancer et, par conséquent,
ne pourrons procurer a la population
canadienne tous les bienfaits de la
recherche sur cette maladie.

Orientation stratégique de I'lC

Au cours des cing prochaines années, I'lC
investira dans des initiatives visant a cultiver
au Canada un écosystéme de données de
recherche sur le cancer de calibre mondial. Il
s'appuiera sur les ressources actuelles et les
cadres définis par la Charte pancanadienne
des données sur la santé et la Stratégie
pancanadienne de données sur le cancer
pour mobiliser et réunir des partenaires et
intervenants clés, dans l'objectif de porter
une meilleure appréciation des sources

de données de recherche sur le cancer

au pays et d'améliorer la communication

et la gestion des données dans son
écosysteme de recherche. Il rassemblera les
programmes, les alliances, les réseaux, et les
centres de données de recherche du Canada,

par exemple la Bibliothéque pancanadienne
du génome humain (financée par les

IRSC), la Digital Health and Discovery
Platform (plateforme de découvertes et de
santé numérique), le Réseau des centres
d'oncologie du Marathon de l'espoir,
Génome Canada, I'Alliance mondiale pour

la génomique et la santé, I'Institut canadien
de recherches avancées et I'Alliance de
recherche numérique du Canada, afin de
prendre conscience des lacunes en matiére
de données et de trouver des facons de
collaborer et d'innover pour les combler. En
outre, I'lC soutiendra des initiatives visant a
développer les connaissances de son milieu
de la recherche en matiére de données, et il
appuiera les chercheurs actuels et a venir afin
qu'ils puissent acquérir les compétences et le
savoir-faire requis pour intégrer la science des
données et I'analytique avancée dans leurs
travaux et dans les milieux cliniques.

Harmonisation avec le Plan
stratégique des IRSC 2021-2031

Conformément a la priorité des IRSC
consistant a renforcer la capacité de
recherche en santé au Canada'’, I'lC tient

a mettre en place des programmes de
formation et de soutien professionnel qui
offrent aux chercheurs actuels et a venir
des possibilités de collaborer et de montrer
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la voie a suivre quant a l'utilisation de la
science des données et de I'analytique
avancée dans le domaine de la recherche
sur le cancer. LInstitut souscrit également

a l'engagement des IRSC de promouvoir le
recours a la science ouverte pour faciliter
I'accés aux données de recherche et d'aider
son milieu diversifié de la recherche a faire
un meilleur usage des savoirs et savoir-faire
actuels sur le cancer en établissant des
collaborations et des partenariats nationaux
et internationaux. Enfin, I'IC mobilisera
divers intervenants et partenaires du riche
écosysteme de données de recherche sur
le cancer du Canada en vue de promouvoir
l'autodétermination des Premiéres

Nations, des Inuits et des Métis dans la
recherche en santé, y compris leur droit
d’assurer la gouvernance de leurs propres
données, et favorisera les échanges de
ressources et de connaissances spécialisées,
notamment d’'analyses de données liées

a l'intersectionnalité, pour améliorer la
santé des populations au Canada et dans le
monde entier.

* Pour obtenir un apercu complet de
I’harmonisation des priorités de recherche
stratégique de I'lC avec celles des IRSC,
consulter le site Web de I'IC.


https://cihr-irsc.gc.ca/f/53771.html#s14
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Buts

Une priorité reposant sur les données
sur le cancer catalysera les découvertes Mesu res
et les innovations dans le contexte
canadien de la recherche sur le cancer.
Cette priorité confirme I'importance
d’agir collectivement pour comprendre
comment combiner I'analytique
avancée et les données sur le cancer
pour accélérer la recherche sur cette
maladie, et au bout du compte
transformer I'expérience du cancer
pour tous les Canadiens et toutes les
Canadiennes. »

Dr Craig Earle
Président-directeur général, Partenariat canadien
contre le cancer

Dr Stuart Edmonds
Vice-président principal, Mission, Recherche et Défense
de l'intérét public, Société canadienne du cancer

Favoriser la science ouverte en soutenant et en
déployant des efforts nationaux visant a garantir
une gestion et une communication appropriées
des données.

Améliorer I'utilisation des ressources et les
connaissances en matiere de données du milieu de
la recherche sur le cancer.

Promouvoir I'utilisation responsable de I'analytique
avancée dans tous les aspects de la recherche sur le
cancer.

Mobiliser des partenaires et des intervenants

clés et collaborer avec eux pour créer une carte
pancanadienne des actifs de données de recherche
sur le cancer qui permettra d'obtenir une meilleure
vue d'ensemble des actifs nationaux.

Intégrer la perspective de la recherche sur le
cancer, de méme que celle des partenaires et
intervenants clés, aux efforts nationaux visant

a promouvoir la science ouverte et la mise en
commun de données ainsi qu’a renforcer le role de
I'intelligence artificielle dans les soins de santé au
Canada.

Appuyer les chercheurs qui souhaitent intégrer
dans leurs travaux des compétences, des
technologies et des méthodes inclusives,
intersectionnelles et novatrices fondées sur la
science des données et I'analytique avancée.



Indicateurs
de réussite

Retombées

@
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2024 2025 2026 2027 2028 2029

Ta3ans 5 ans

e Connaissance accrue des actifs de données ¢ Intégration accrue de compétences, de
présents au Canada; augmentation du technologies et de méthodes fondées sur la
nombre de chercheurs tirant parti des science des données et I'analytique avancée
ressources et des infrastructures. dans la recherche sur le cancer et dans les

. ) milieux cliniques.
e Nombre accru d’études s'appuyant sur des

données de recherche en santé partagées. ¢ Progrés dans le développement d'une
infrastructure nationale de données de
recherche grace a des collaborations au

sein et au-dela des IRSC pour harmoniser

les normes de données et mettre en ceuvre
conjointement une stratégie pancanadienne
de données de recherche sur le cancer.

e Connaissance et application accrues des
pratiques exemplaires en matiére de gestion
et de communication des données dans le
domaine de la recherche sur le cancer.

e Valeur et retombées concretes de 'utilisation
responsable de I'analytique avancée dans la
recherche et les soins liés au cancer.

La collecte, I'intégration et |'utilisation des données sur le cancer au Canada sont simplifiées
al'aide d'une approche mieux coordonnée et plus efficace, avec pour objectif de mettre en
place un écosysteme intégré de données de recherche sur le cancer qui permet d’accéder

a des données désagrégées et de tirer des enseignements axés sur I'équité, et pour finalité
d'optimiser les soins contre le cancer et d'orienter les politiques qui amélioreront la santé de la
population canadienne, dans toute sa diversité.
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Principes transversaux

Nos principes transversaux définissent tous les aspects des
activités de I'lC et de la mobilisation des membres du milieu de la
recherche sur le cancer et groupes de patients, et orienteront la
réalisation des efforts dans nos domaines de recherche prioritaires.

)

Collaborations et partenariats

Létablissement, le développement et le
renforcement des collaborations sont au coeur
de toutes les activités de I'lC. Qu'il s'agisse de
chercheurs, de personnes ayant une expérience
concréte, dorganismes gouvernementaux ou
communautaires, de l'industrie, d'organismes
de financement ou d’autres instituts des IRSC,
nous avons a cceur de consulter et de faire
participer tout un chacun de facon significative
afin d'explorer ensemble les possibilités de
collaboration et d'innovation, d’améliorer et de
mobiliser les connaissances et les ressources,
de renforcer les capacités et de promouvoir
I'adoption de pratiques et de politiques
factuelles qui répondent de maniere équitable
et inclusive aux besoins de toutes les personnes
touchées par le cancer.

Renforcement des capacités

Le tableau du cancer est en constante
évolution. Il est donc prioritaire pour I'lC de
doter les chercheurs actuels et a venir des
compétences et de l'expertise nécessaires
pour mener la recherche sur le cancer au
21¢siecle. Nous sommes déterminés a
renforcer la capacité de recherche sur le
cancer au Canada en améliorant la formation
et en offrant un soutien professionnel

aux chercheurs a toutes les étapes de leur
carriére, en particulier a ceux des groupes
sous-représentés ainsi qu'aux stagiaires et
aux chercheurs en début de carriere.

Participation des patients et de la
communauté

L'IC attache une grande importance a la
collaboration avec ses patients partenaires
et la communauté élargie. En faisant
participer activement les patients et les
intervenants et partenaires communautaires
des le début et tout au long du processus
de recherche, nous garantirons que nos
activités seront pertinentes, significatives,
porteuses et résolument axées sur les
besoins et les préférences des personnes
touchées par le cancer.



Mobilisation et application des
connaissances

LIC semploie a jumeler la recherche avec une
mobilisation active des connaissances afin de
combler le décalage entre la découverte et

les retombées. Nous chercherons a faciliter la
mobilisation des nouvelles connaissances dans
les systémes de santé du Canada de fagon a
assurer une diffusion élargie de renseignements
exacts en temps utile, permettant des lors aux
gens de prendre des décisions éclairées sur
leur santé et aux responsables des politiques

et prestataires de soins de santé de traduire
linformation issue de la recherche en nouvelles
politiques et prestation équitable et inclusive
de soins cliniques.

iy

Equité, diversité et inclusion

Léquité, la diversité et l'inclusion sont des
principes que prone I'lC dans l'ensemble

de ses objectifs et de ses activités, depuis la
sélection et la conception des initiatives et des
équipes de recherche jusqu’a I'évaluation par
les pairs, a la mobilisation des connaissances,
aux partenariats et a la participation de la
communauté. Nous faconnerons une culture
de recherche inclusive et équitable qui aidera
le Canada a mettre a profit le plein potentiel de
ses groupes et talents scientifiques diversifiés.
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csz
Santé, bien-étre et droits des
Autochtones

Guidé par son engagement en faveur d’'une
réconciliation et d’'une alliance inclusive
avec les peuples autochtones, I'lC invitera
respectueusement les communautés
autochtones a collaborer activement,

a titre de partenaires, aux activités de
recherche selon une approche fondée sur les
distinctions, assurant ainsi une fagon de faire
et des actions inclusives et respectueuses des
cultures, des croyances, des valeurs et des
systémes de connaissances autochtones.



Remerciements

Nous tenons a exprimer notre sincére
gratitude a I'ensemble du milieu de la
recherche sur le cancer de I'lC. Merci a vous,
chercheurs, professionnels de la santé,
personnes ayant une expérience concréte
du cancer, aidants, partenaires nationaux
et internationaux, stagiaires, membres de
communautés autochtones, représentants
de l'industrie, responsables des politiques
gouvernementales, membres du public,
équipe d'institut intégrée des IRSC, instituts
des IRSC et personnel des IRSC, de nous
avoir fait profiter de vos savoirs et de vos
savoir-faire tout au long du processus
d'établissement de nos priorités de
recherche, et de continuer a contribuer

au bon déroulement de nos activités.

Un merci tout particulier également au
Conseil consultatif de I'lC pour son soutien
indéfectible et ses recommandations.

Nos objectifs stratégiques et priorités de
recherche pour 2024-2029 sont le fruit
d’un travail collectif : nous n"aurions pu

les établir sans vos contributions et vos
judicieux conseils.
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Participants au processus
de consultation

* La liste compléete des participants
a l'atelier de dialogue délibératif se
trouve sur le site Web de I'lIC.

Conseil consultatif
de l'Institut

Consultations des partenaires nationaux
2 octobre 2022, 26 avril 2023 et 25 juillet 2023

Atelier de consultation - Nouvelle-Ecosse
2 novembre 2022

Atelier de consultation - Colombie-

Britannique
7 novembre 2022

Atelier de consultation - Québec
14 et 15 novembre 2022

Atelier de consultation - Ottawa
13 décembre 2022

Consultations des communautés

autochtones
9 janvier, 3 février et 10 mars 2023

Ateliers de consultation — Ontario
11 janvier et 9 mars 2023

Christine Williams (présidente)
Institut ontarien de recherche sur le cancer

Nathalie Baudais
Ville de Saskatoon

Parveen Bhatti
BC Cancer

Juliet Daniel
Université McMaster

Bertrand Jean-Claude
Centre universitaire de santé McGill

Trevor Pugh

Institut ontarien de recherche sur le cancer

Robin Urquhart

Institut de recherche sur le cancer Beatrice-Hunter

Groupes de discussion avec des patients

partenaires
3 et 10 février 2023

Atelier de consultation - Alberta
8 et 9 février 2023

Atelier de consultation - Manitoba
28 février et 1er mars 2023

Consultations des partenaires

internationaux
2 marset 15au 17 avril 2023

Atelier de consultation - Saskatchewan
29 mars 2023

Atelier de dialogue délibératif
20 et 21 juin 2023
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Sondage auprés du milieu de la recherche de

I'iC
Juillet 2023

Hanne Ostergaard (vice-présidente)
Université de I'Alberta

Jason Berman
Institut de recherche du CHEO

Kimberley Brewer
Centre de santé IWK

Martin Hirst
Centre des sciences génomiques de BC Cancer

Erika Penz
Université de la Saskatchewan

Lee-Hwa Tai
Université de Sherbrooke


https://cihr-irsc.gc.ca/f/53771.html#s15
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Personnel de
I'Institut

Remerciements
particuliers

Fei-Fei Liu
Directrice scientifique

Emma Ito
Directrice adjointe

Kelly Hancock

Agente des finances

Brooke Low
Spécialiste en communication et
coordonnatrice de projets

Shirley Chung

Associée de recherche

Naseem Shaikh

Coordonnatrice d’activités et de projets

Société canadienne du cancer

Société de recherche sur le
cancer

Equipe d'institut intégrée des
IRSC

Fuselight Creative
Santis Health
Taylor MacLean

Institut de recherche Terry Fox
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Coordonnées

Institut du cancer des IRSC

Réseau universitaire de santé
700, avenue University, 4¢ étage, local 4-095
Toronto (Ontario) M5G 175

DX cihricr@uhn.ca

% 1-888-603-4178

X @CHR_ICR

www.cihr-irsc.gc.ca
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