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TRANSMIS PAR COURRIEL 
 
7 juillet 2026 
 
Premiers ministres des provinces et des territoires du Canada 
À l’attention du Secrétariat du Conseil de la fédération 
360, rue Albert, bureau 630 
Ottawa (Ontario) 
K1R 7X7 

Objet :  Recommandation de prioriser l’accélération de l’accès aux médicaments contre le cancer lors 
de la réunion du Conseil de la fédération de juillet 

 
Mesdames les Premières Ministres et Messieurs les Premiers ministres, 
 
Au nom du Forum de cliniciens en cancérologie pour la défense des intérêts (FCCDI), nous vous écrivons 
avant la réunion du Conseil de la fédération à Charlottetown pour nous assurer que l’accélération de l’accès 
aux nouveaux traitements contre le cancer demeure une priorité provinciale partagée. 
 
Le FCCDI est un réseau national de cliniciens en cancérologie de première ligne qui s’efforcent de réduire les 
obstacles au diagnostic et au traitement en temps opportun, d’améliorer l’efficacité des soins en oncologie 
et de s’attaquer aux contraintes en matière de ressources humaines. Pour les patients atteints d’un cancer, 
des retards dans l’accès à des soins optimaux peuvent entraîner une progression de la maladie, une 
morbidité évitable et une réduction de la qualité de vie. 
 
Partout au Canada, les patients atteints de cancer continuent de faire face à des retards importants (ou à des 
obstacles insurmontables) dans l’accès à de nouveaux médicaments contre le cancer par l’intermédiaire des 
régimes d’assurance médicaments provinciaux et territoriaux après leur approbation par Santé Canada. Ces 
retards, causés par l’examen séquentiel, la négociation, le financement et les processus de mise en œuvre, 
varient selon les provinces et les territoires et entraînent un accès inéquitable selon l’endroit où un patient 
vit. En 2025, le délai médian entre l’approbation par Santé Canada et le remboursement par les régimes 
publics des médicaments contre le cancer était de 15 mois, les délais variant considérablement d’une 
province et d’un territoire à l’autre (IQVIA Canada 2026). Nous sommes également de plus en plus 
préoccupés par les effets de la politique de tarification des médicaments selon le principe de la nation la 
plus favorisée (Most Favored Nation-MFN) des États-Unis. Une analyse précoce indique que la MFN pourrait 
entraîner un taux beaucoup plus élevé d’échecs des négociations à l’étape de l’Alliance pancanadienne 
pharmaceutique (APP 2026). Cela bloquerait ou du moins retarderait davantage le remboursement par les 
régimes publics des médicaments ayant reçu des recommandations positives de l’Agence canadienne du 
médicament ou de l’Institut national d’excellence en santé et en services sociaux (INESSS) du Québec. 
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Nous saluons l’engagement pris précédemment par le Conseil de la fédération en faveur de l’amélioration de 
l’accès aux médicaments et les efforts récents des gouvernements canadiens et de l’APP pour remédier aux 
retards et aux lacunes en matière de couverture. Dans cette optique, nous vous encourageons à prendre 
d’autres mesures coordonnées pour réduire les délais d’accès et faire en sorte que les Canadiens puissent 
bénéficier de nouveaux traitements contre le cancer le plus rapidement possible. 
 
Dans ce contexte, le FCCDI recommande que les provinces et les territoires collaborent pour : 

• Élargir le processus de négociation précoce de l’APP pour inclure tous les médicaments en 
oncologie ayant fait l’objet d’un examen prioritaire par Santé Canada afin de veiller à ce que les 
médicaments qui sauvent la vie et prolongent la vie progressent plus rapidement dans le cadre des 
négociations de prix 

• Adopter ou étendre les voies de financement accéléré partout au Canada, comme le modèle FAST 
de l’Ontario, pour accélérer l’accès pour les patients après l’approbation par Santé Canada 

• Établir une attente commune ou un repère commun entre les provinces pour les décisions relatives 
au financement en temps opportun, afin de réduire les inégalités interprovinciales en matière 
d’accès 

• Répondre au risque de retard ou d’annulation de lancement lié à la MFN et aux pressions de 
négociation en créant un plan d’urgence provincial et territorial coordonné pour les médicaments 
contre le cancer, comprenant une analyse prospective précoce, une consultation clinique rapide et 
des mécanismes d’accès provisoires dans les cas où les retards pourraient priver les patients 
d’options de traitement en temps opportun 
 

Ces mesures aideraient à réduire les retards évitables, à améliorer l’équité entre les provinces et territoires, à 
réduire la pression exercée sur le système de santé et à faire en sorte que les patients canadiens atteints de 
cancer puissent bénéficier des progrès en matière de soins le plus rapidement possible. 
 
Nous vous encourageons à prioriser cet enjeu lors de la réunion du Conseil de la fédération de juillet et à faire 
progresser des mesures concrètes et coordonnées partout au Canada. 
 
Nous vous remercions de votre leadership dans ce dossier. Nous serions ravis de pouvoir apporter notre 
soutien à ce projet à mesure qu’il progresse. 
 
Cordialement, 
 
 
Dre Nancy Nixon 
 
 
 
Dr Sandeep Sehdev 
Coprésidents, FCCDI 
Au nom de tous les membres du FCCDI 
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Membres du FCCDI 

Dr Aalok Kumar (C.-B.)  Dr Michael Fung-Kee-Fung (Ontario) 
Dre Amirrtha Srikanthan (Ontario)  Dre Mita Manna (Saskatchewan) 
Dre Andréanne Leblanc (Québec)  Dre Moira Rushton-Marovac (Ontario) 
Dr Arif Awan (Ontario)  Dre Nancy Nixon (Alberta) 
Dr Brandon Sheffield (Ontario)  Dre Nathalie Daaboul (Québec) 
Dre Catriona Buick, inf. aut. (Ontario)  Dr Nathaniel Bouganim (Québec) 
Dre Christa Slatnick (Manitoba)  Dr Olexiy Aseyev (Ontario) 
Dr Cyrus Hsia (Ontario)  Dre Rebecca Auer (Ontario) 
Dr David Stewart (Ontario)  Dre Rosalyn Juergens (Ontario) 
Dre Elizabeth Faour (Terre-Neuve)  Dr Sandeep Sehdev (Ontario) 
Dr Guy Desmarais (Ontario)  Dr Scott Edwards (Terre-Neuve) 
Dr Haider Samawi (Ontario)  Dre Sharlene Gill (C.-B.) 
Dr Hamid Mithoowani (Ontario)  Dre Silvana Spadafora (Ontario) 
Dr Jason Wentzell (Ontario)  Stephanie LeLond, inf. aut. (Manitoba) 
Dre Joanna Gotfrit (Ontario)  Dre Stephanie Snow (Nouvelle-Écosse) 
Dre Joy McCarthy (Terre-Neuve)  Dr Vladimir Djedovic (Ontario) 
Dre Karen Gelmon (C.-B.)  Dre Yvette Drew (C.-B.) 
Dr Martin Chasen (Ontario)   

 

 


