
Actions
N° de 
jalon

Jalons

(éléments constitutifs de l'action) Pilotes

O r i e n te r l a re c h e rc h e p o u r 
développer une approche plus 
personnalisée de la prévention

I.1.1 Labelliser et renforcer des structures et des réseaux de recherche spécialisés en 
prévention primaire Institut national du cancer

I.1.4 Mobiliser le programme PAIR sur obésité et risque nutritionnel dès 2021 Institut national du cancer
I.1.6 Mettre en place dès 2021 un appel à projet multithématique au service des 

orientations de la stratégie (dépistage, intervention à l'école, risque infectieux, 
expositions environnementales, accompagnement des personnes notamment)

Institut national du cancer

Prendre ensemble le virage 
préventif

I.2.1 Engager une stratégie opérationnelle, complète, durable et forte mobilisant tous les 
leviers, en appui du PNSP 


Direction générale de la santé

I.2.2 Développer un living lab Institut national du cancer
I.2.3 Mettre en place un dispositif de lutte contre les Fake news Institut national du cancer
I.2.4 Augmenter significativement la fréquence et l'impact de la communication Institut national du cancer

Appeler à la mobilisation de tous 
pour en finir avec le tabac

I.3.2 Etendre les espaces sans tabac et faire respecter l’interdiction de fumer et de vente 
aux mineurs

Direction générale de la santé / Direction générale de 
l'offre de soins

I.3.3 Garantir l’interdiction de vente aux mineurs par des dispositifs de contrôle Direction générale de la santé / Mission 
interministérielle de lutte contre les drogues et les 

conduites addictive/Ministère de l'Intérieur/ Ministère 
de la Justice

I.3.4 Dénormaliser totalement l’image du tabac Institut national du cancer/Direction générale de la 
santé

I.3.8 Favoriser la prise en charge des personnes qui fument dans l’arrêt du tabac Drection générale de la santé
Développer une alimentation  
équilibrée, accessible à tous, 
encourager l'activité physique et 
diminuer la sédentarité

I.5.1 Améliorer la qualité nutritionnelle de l’offre alimentaire 

Direction générale de la santé/Direction générale de 
l'alimentation

I.5.2 Réduire la pression du marketing afin de protéger les enfants et les adolescents 
d’une exposition à la publicité pour des boissons et des aliments non recommandés 

Direction générale de la santé/Direction générale de 
l'alimentation/Direction générale des médias et de 

l'industrie culturelle
I.5.3 Promouvoir et développer le Nutri-Score. Drection générale de la santé
I.5.5 Rendre accessibles à tous les produits favorables à la santé en proposant des 

expérimentations Institut national du cancer

I.5.7 Promouvoir pour tous et à tous les âges la pratique de l’activité physique et limiter 
les comportements sédentaires  Drection générale de la santé

Répondre à la préoccupation 
collective sur l'environnement

I.7.2 Développer des méthodes de détection et d’investigation des clusters de cancer en 
s’appuyant notamment sur les registres Institut national du cancer

I.7.3 Aider les collectivités à intégrer la santé dans l'ensemble de leurs actions Institut national du cancer
I.7.4 Mettre en place des actions de prévention permettant de réduire les expositions 

aux polluants et aux UV en envisageant un plan zéro exposition à l’école Institut national du cancer

Mieux reconnaître les expositions 
professionnelles pour mieux 
prévenir les cancers professionnels

I.8.2 Mettre en place un recueil de l'ensemble des données permettant d'améliorer la 
traçabilité individuelle et prévoir leur intégration à la Plateforme de données en 

coopération avec SPFr Institut national du cancer

Développer une société protectrice 
de la santé

I.11.2 Accompagner les collectivités à agir notamment par des politiques d'urbanisme 
adaptées Institut national du cancer

I.11.5 Soutenir les collectivités avec la mise en place d'un club "collectivités et cancer" Institut national du cancer
Améliorer l’accès aux dépistages I.12.3 Simplifier l’accès au dépistage (commande directe, professionnels de santé 

diversifiés, équipes mobiles,…)
Institut national du cancer

I.12.6 Développer des applications mobiles délivrant des informations et des rappels

Institut national du cancer

Préparer le dépistage de demain I.13.3 Anticiper et structurer l’intégration rapide des innovations dans le dépistage Institut national du cancer
I.13.5 Evaluer la faisabilité d’un dépistage organisé du cancer du poumon Institut national du cancer

Développer la recherche pour 
diminuer les séquelles et améliorer 
la qualité de vie  

II.1.2 Accompagner et structurer la recherche en psycho-oncologie 
Institut national du cancer

II.1.3 Mettre en place dès 2021 un appel à projet multithématique au service des 
orientations de la stratégie - SEQUELLES (désescalade, médecine de précision, 

reconstruction, séquelles et QV, SOS, PF, études, emploi,  accompagnement) et un 
programme de recherche clinique (PHRC-K) dédié à la desecalade thérapeutique 

( dispositif expérimental pour 3 ans avec fongibilité aymétrique)

Institut national du cancer

Anticiper les innovations et 
prendre en compte la prévention 
des séquelles dans leur évaluation

II.2.2 Optimiser les procédures d'accès précoce au médicament, les conditionner à un 
suivi en vie réelle et à une évaluation pouvant conduire au retrait

 Ministère des Solidarités et de la Santé/Agence 
nationale de sécurité du médicament et des produits de 

santé
II.2.6 Repérer et anticiper l'impact des dispositifs et traitements innovants grâce à un 

horizon scanning Institut national du cancer

II.2.7 Inciter à l’innovation en utilisant les médicaments existants et se prémunir des 
situations de pénurie Institut national du cancer

II.2.8 Construire un modèle d'évaluation des dispositifs médicaux Ministère des Solidarités et de la Santé/Institut national 
du cancer

Faciliter l’accès des personnes aux 
innovations diagnostiques et 
thérapeutiques 

II.3.3 Rendre la médecine de précision accessible à tous et aider au consentement éclairé

Institut national du cancer /Direction générale de l'offre 
de soins

II.3.5 Accompagner les professionnels de santé par une diffusion plus efficace des 
stratégies thérapeutiques innovantes (formation, recos, outils) Institut national du cancer

Proposer un programme national 
de pertinence et désescalade 
thérapeutique

II.4.2 Engager une étude sur les évolutions de financement susceptibles de favoriser la 
désescalade thérapeutique, puis adapter ce financement le cas échéant Direction générale de l'offre de soins/Institut national 

du cancer
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Garantir la qualité, l’accessibilité et 
l'évolutivité de l'offre de soins de 
support

II.6.5 Assurer aux personnes une information éclairée sur les soins de support 
Institut national du cancer

II.6.6 Encourager une offre de soins de support en proximité Direction générale de l'offre de soins/Agence régionale 
de santé

Prévenir, dépister, traiter les 
séquelles liées à la maladie ou au 
traitement

II.7.1 Expérimenter un dispositif pluridisciplinaire et intégré de dépistage et de 
traitement des séquelles Institut national du cancer

II.7.2 Structurer et faire connaître l’offre existante de prise en charge des séquelles Institut national du cancer/Direction générale de l'offre 
de soins

II.7.3 Développer des outils de dépistage et d'évaluation des séquelles, fondés sur un 
recueil des données auprès des patients Haute autorité de santé/Institut national du cancer

II.7.4 Elaborer des recommandations organisationnelles et de bonne pratique sur les 
séquelles (prévention, dépistage, gestion) Institut national du cancer

Rompre l’isolement des personnes II.8.4 Promouvoir les communautés en ligne de patients permettant les échanges entre 
"pairs" Institut national du cancer

Assurer une information utile et 
simplifier les démarches pour 
faciliter les parcours de vie

II.11.2 Limiter le renoncement aux soins lié au reste à charge 
Institut national du cancer/Direction de la sécurité 

sociale/Caisse nationale de l'assurance maladie

II.11.3  Simplifier les formalités administratives 

Institut national du cancer

Etendre le bénéfice du droit à 
l’oubli

II.12.1 Faire bénéficier du droit à l’oubli tous les patients dont la situation le justifie
Institut national du cancer

II.12.3 Sensibiliser et informer les professionnels des secteurs santé, social, médicosocial, 
banque et assurance Ligue contre le cancer

II.12.4 Informer de façon adaptée les personnes sur le droit à l'oubli, au plus tôt dans le 
parcours Institut national du cancer

Faire du maintien dans l’emploi un 
objectif du parcours

II.13.2 Apporter aux entreprises un soutien (club, formation, partage d'expériences, 
indicateurs…) Institut national du cancer

II.13.7 Proposer des expérimentations visant à faciliter la conciliation maladie et emploi Institut national du cancer
Adapter les études pendant la 
maladie

II.14.3 Faciliter l'intervention d'enseignants à l'hôpital, voire à domicile et d'auxiliaires de 
vie dans les écoles si nécessaire Ministère de l’Education nationale

Développer la recherche sur les 
cancers de mauvais pronostic

III.1.3 Proposer un appel à projets high risk hig gain (facteurs de risque ; prénéoplasie ; 
détection précoce ; cancérogénèse ; …) Institut national du cancer

III.1.5 Proposer un appel à projets en SHS RI sur l'accompagnement des personnes 
(prévention tertiaire pour les cancers de mauvais pronostic) Institut national du cancer

Diagnostiquer au plus tôt les 
cancers de mauvais pronostic

III.2.3 Mettre en place des dispositifs de diagnostic rapide et des filières d'entrée 
accélérée dans le parcours et les évaluer Haute autorité de santé

Garantir des parcours fluides, en 
proximité et en recours

III.3.5 Assurer aux patients un accompagnement renforcé reposant sur le repérage des 
fragilités Institut national du cancer

Aider les équipes hospitalières à 
établir la meilleure stratégie 
thérapeutique 

III.4.2 Mettre en place un dispositif d'actualisation continue des recommandations de 
bonne pratique de stratégies thérapeutiques Institut national du cancer

Assurer l’accès des patients à des 
thérapeutiques innovantes dans le 
cadre d'essais cliniques

III.5.1 Encourager les industriels à investir le champ des cancers de mauvais pronostic
Institut national du cancer

III.5.2 Offrir à tous les patients la possibilité de participer à des essais, ouvrir à plus de 
centres y compris en outre-mer en s’assurant de la qualité de ces centres pour la 

recherche clinique 
Institut national du cancer

III.5.3 Améliorer la lisibilité de l'offre d'essais cliniques (grâce à un portail mis à jour et 
accessible) Institut national du cancer

Promouvoir le continuum 
recherche soins et favoriser 
l'émergence et le transfert rapide 
de l'innovation    

IV.1.2 Développer l’évaluation d’impact et la prospective

Institut national du cancer

IV.1.3 Promouvoir la Science ouverte Institut national du cancer
IV.1.4 Encourager la science participative : de la conception à la mise en œuvre en 

passant par la communication Institut national du cancer

Se mobiliser pour faire reculer les 
cancers de l'enfant

IV.2.1 Proposer un appel à projets high risk high gain (développement précoce ; 
cancérogénèse ; résistance ; dormance ; …) Institut national du cancer

IV.2.2 Proposer un appel à projets en recherche SHS et interventionnelle sur la prise en 
charge et l'accompagnement des enfants et des AJA Institut national du cancer

IV.2.3 Elargir la collecte de données, le cas échéant lors de l’hospitalisation, et la 
systématiser via la mise en place de questionnaires dans le strict respect de la 

confidentialité des données 
Institut national du cancer

IV.2.7 Garantir l'accès aux thérapeutiques les plus pertinentes, aux essais cliniques, à 
l'innovation Institut national du cancer

Lutter contre les inégalités  par une 
approche pragmatique et adaptée 
aux différentes populations

IV.3.1 Passer d’une approche générale de la lutte contre les inégalités à une approche 
ciblée par groupe de population

Institut national du cancer

IV.3.4 Proposer une information adaptée aux personnes en prévention, soins, après 
cancer Institut national du cancer

IV.3.6 Préparer avec la communauté de recherche des programmes interdisciplinaires 
coordonnés et intégrés / Proposer un appel à projets en recherche SHS et 

interventionnelle sur les déterminants et l'accompagnement innovants des 
personnes

Institut national du cancer

IV.3.7 Veiller à inclure les populations vulnérables dans la conduite d'essais cliniques Institut national du cancer
Permettre aux territoires isolés de 
proposer une offre de santé 
adaptée et de qualité

IV.4.1 Adapter les actions de lutte contre le cancer dans les territoires d'outre-mer 
Ministère des Solidarités et de la Santé/Institut national 

du cancer/Direction générale de l'outre-mer

IV.4.4 Assurer l'équité d'accès des personnes aux soins tout au long du parcours Institut national du cancer/Direction générale de l'outre-
mer

Faire de la France un acteur majeur 
sur la scène européenne et 
internationale

IV.5.5 Renforcer les coopérations bilatérales avec les pays les plus avancés dans la lutte 
contre le cancer  Institut national du cancer

Mobiliser les données et 
l'intelligence artificielle pour 
relever de nouveaux défis

IV.6.1 Développer et enrichir la Plateforme de données en cancérologie y compris des 
données issues des patients et anciens patients Institut national du cancer

IV.6.3 Standardiser l'ensemble des documents et élargir le recueil de données à l'imagerie, 
l'anatomocytopathologie,… Institut national du cancer

IV.6.4 Mobiliser l'intelligence artificielle pour analyser les données (aide au diagnostic, 
prédiction de l'efficacité,…) Institut national du cancer

IV.6.5 Diffuser, rendre accessibles et partager les données de la Plateforme Institut national du cancer
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Combattre les pertes de chance 
par une attention spécifique à la 
continuité des actions de lutte 
contre les cancers en période de 
crise

IV.7.5 Mettre en place des RCP ad hoc, au besoin élargies à d’autres experts, afin de bien 
prendre en compte les particularités du contexte de crise 

Institut national du cancer

Rendre compte de notre action 
annuellement à nos concitoyens Institut national du cancer

78 actions initiées en 2021 dont 65 pilotées par l'Institut (les 65 mesures intègrent celles en co-pilotage).

￼3


