
Parce qu’il n’existe pas un mais des cancers et 
parce que chaque malade est unique, différents 
types de traitements peuvent vous être proposés 
pour vous soigner. Ils sont prescrits seuls ou de 
manière associée. Le choix des traitements est 
adapté en fonction de chaque situation.

On distingue essentiellement quatre grands types de traite-
ments contre le cancer :
- la chirurgie
- la chimiothérapie
- la radiothérapie
- l’hormonothérapie

Tous ces traitements visent à éliminer les cellules cancéreu-
ses. Ils agissent soit localement, c’est-à-dire uniquement 
sur les cellules cancéreuses d’un organe atteint, soit par voie 
générale, c’est-à-dire sur l’ensemble des cellules cancéreuses 
présentes dans l’organisme. La chirurgie et la radiothérapie 
sont des traitements dits locaux, la chimiothérapie et l’hor-
monothérapie des traitements dits généraux.

Chirurgie : souvent le premier traitement
L’opération chirurgicale est la forme la plus ancienne de traitement des cancers. C’est encore 
aujourd’hui bien souvent le premier traitement qui est proposé aux personnes chez qui un 
cancer a été diagnostiqué.
- Le principe : il est très simple ! Une fois la tumeur localisée, on vous opère pour la retirer.
- L’objectif attendu : éliminer la tumeur et les éventuelles cellules cancéreuses présentes à 
proximité de celle-ci. Plus la tumeur est petite, plus les chances de succès sont importantes.
- En pratique : l’intervention est pratiquée par un chirurgien entraîné à ce type d’opération. 
Elle peut être réalisée sous anesthésie générale (vous êtes complètement endormi) ou sous 
anesthésie locale (seule la zone d’intervention est insensibilisée) ; tout dépend de la loca-
lisation de la tumeur. Le type d’intervention et la technique utilisée par le chirurgien sont 
également adaptés en fonction de chaque situation particulière.

Tous les médicaments traitant les mala-
dies infectieuses et les cancers sont par 
définition des chimiothérapies, c'est-à- 
dire un traitement reposant sur la prise
d'une substance chimique.

- Le principe : vous donner un ou 
plusieurs médicaments actifs contre les 
cellules cancéreuses. De nombreux mé-
dicaments anticancéreux (on dit aussi 
antitumoraux) ont été mis au point, 
notamment depuis les années 70. 
Ces médicaments agissent soit en dé-
truisant les cellules cancéreuses, soit en 
stoppant leur multiplication. Certains 
d’entre eux sont plus actifs contre un 
type de cancer plutôt que d’autres.
- L’objectif : éliminer, où qu’elles se 
trouvent, les cellules cancéreuses présen-
tes dans l’organisme. 

La chimiothérapie peut ainsi servir à 
réduire la taille d’une tumeur avant 
une opération chirurgicale, à limiter les 
risques de récidives après l’intervention 
chirurgicale ou à traiter des localisations 
secondaires de la tumeur.
- En pratique : la plupart des médica-
ments de chimiothérapie se présentent 
sous une forme liquide qui est injectée 
directement dans une veine. Ils sont 
ainsi administrés par voie intraveineuse 
au cours de perfusions. Pour faciliter les 
perfusions, il est fréquent de recourir à 
un cathéter. C’est un dispositif implanté 
sous la peau (au cours d’une petite 
intervention chirurgicale). Il est muni 
d’un tuyau qui est directement relié à 
une veine. 
Il existe aussi des médicaments de chi-
miothérapie qui se prenne par voie orale 
(par la bouche).
Dans certains cas, la chimiothérapie

peut être administrée en intra-musculaire
ou directement dans la tumeur ou dans
une cavité de l'organisme où les cellules 
cancéreuses se sont développées.
Le traitement par chimiothérapie peut
comprendre un seul ou plusieurs médica-
ments. Le choix du ou des médicaments
dépend notamment de la localisation du
cancer, du stade de la maladie et de l'état
général de la personne.
Le traitement est administré au cours 
de cycles (ou cures) sur un ou plusieurs
jours. Lorsque la chimiothérapie est ad-
ministrée par voie intraveineuse, il est gé-
néralement nécessaire de se rendre à l'hôpi-
tal pour les perfusions. Les médicaments de
chimiothérapie par voie orale se prennent
en revanche à domicile.
Après chaque cycle, une période de repos
est prévue. La chimiothérapie s'accom-
pagne généralement d'effets indésira-
bles. Ces périodes de repos permettent à
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•  Il existe quatre principaux types de traitement contre les cancers : la 
chirurgie, la chimiothérapie, la radiothérapie et l’hormonothérapie.

•  La chirurgie et la radiothérapie sont des traitements locaux alors 
que la chimiothérapie et l’hormonothérapie agissent dans l’ensem-
ble de l’organisme.

•  Le choix et l’ordre des traitements (lorsqu’il y en a plusieurs) sont 
adaptés en fonction de la situation de chaque personne.

Je suis actuellement un traitement par chimiothérapie pour un cancer 
du sein, après avoir été opérée. J’ai été surprise de constater que 
d’autres personnes qui avaient également un cancer du sein ne rece-
vaient pas le même traitement que le mien. Pourquoi ? 

Voilà une question que se posent fréquemment les personnes en traitement. Non 
quelquefois sans une certaine inquiétude car, quand on est malade, on a parfois 
tendance à s’imaginer une réalité plus noire qu’elle ne l’est réellement : “ Si j’ai ce trai-
tement et pas les autres, c’est que mon cas est plus grave ”. En fait, cela n’a rien à voir ! 
Chaque cancer est différent et chaque malade est unique. Le choix d’un traitement est 
mûrement réfléchi et décidé par toute une équipe médicale qui comprend générale-
ment un médecin oncologue, un chirurgien, un radiothérapeute, un pathologiste et un 
radiologue. Chaque cas est analysé en prenant en compte les caractéristiques de la 
tumeur, les éventuels antécédents médicaux de la personne et son état de santé gé-
néral. Le traitement est donc véritablement adapté à chacun. Pour certains, seule une 
radiothérapie sera proposée. Pour d’autres, une opération chirurgicale sera suivie par 
une chimiothérapie puis une hormonothérapie. Si les moyens thérapeutiques utilisés 
sont différents, en revanche l’objectif est le même pour tous : proposer le traitement 
qui aura les meilleures chances de réussite.

“
”

l'organisme de récupérer. Des consulta-
tions régulières permettent au médecin
cancérologue de contrôler l'efficacité du
traitement et de s'assurer que l'organisme
le supporte aussi bien que possible.
La durée du traitement par chimiothéra-
pie dépend de son efficacité et de sa tolé-
rance. Elle est habituellement de plusieurs
mois.

Radiothérapie : l’exposition 
à des rayons

La radiothérapie est l’un des traite-
ments les plus fréquemment employés 
dans le traitement des cancers. Ainsi, 
plus de la moitié des personnes attein-
tes d’un cancer reçoivent ce type de 
traitement.
- Le principe : il consiste à exposer les 
cellules cancéreuses à des rayons. Cette 
exposition provoque une transforma-
tion des cellules qui perdent alors leur 
faculté à se multiplier. Seule la zone où 
se trouve la tumeur est exposée aux 
rayons afin d’éviter au maximum que 
des cellules saines ne soient elles aussi 
touchées.
- L’objectif : là encore, il s’agit d’élimi-
ner le plus possible de cellules cancé-
reuses. Comme la chimiothérapie, la 
radiothérapie peut être réalisée avant 
ou après une intervention chirurgi-
cale. Dans le premier cas, le but est de 
diminuer la taille de la tumeur afin 
d’augmenter les chances de retirer 
toutes les cellules cancéreuses au cours 
de l’opération. Dans le second cas, 
l’objectif est de détruire les éventuelles 
cellules cancéreuses restantes et ainsi 
de réduire les risques de récidives.
- En pratique : le plus souvent, la ra-
diothérapie est externe ; les rayons sont 
émis par un appareil pendant que vous 
êtes allongé, sans bouger, sur une table. 
Les séances durent quelques minutes 
et sont répétées sur plusieurs jours. 
Au préalable, la zone exposée aura été 
soigneusement délimitée pour cibler 
spécifiquement la tumeur. Il existe une 
autre forme de radiothérapie dite in-
terne. Dans ce cas, les rayons sont émis 
par un implant placé (au cours d’une 
intervention chirurgicale) à proximité 
de la tumeur. 
Le type et la quantité de rayons pres-
crits par votre médecin ainsi que le 
nombre de séances sont notamment 
déterminés en fonction du type de can-
cer dont vous êtes atteint, de la taille 
de la tumeur et de sa localisation dans 
votre corps.

Hormonothérapie : une action indirecte

Ce type de traitement repose, comme pour la chimiothérapie, sur la prise de médica-
ments.
- Le principe : certains cancers sont sensibles à l’action d’hormones naturellement pro-
duites par l’organisme. C’est fréquemment le cas en particulier pour les cancers du sein et 
de la prostate. Les cellules cancéreuses ont tendance à se multiplier plus vite en présence 
de ces hormones. L’idée est donc de bloquer la production ou l’activité de ces hormones.
- L’objectif : contrairement aux autres formes de traitement des cancers, l’hormonothéra-
pie ne vise pas à détruire directement les cellules cancéreuses. Il s’agit de vous donner des 
médicaments qui soit bloquent la production hormonale, soit s’oppose à leur action. Cela 
permet ainsi de réduire la croissance des cellules cancéreuses.
- En pratique : l’hormonothérapie est utile uniquement si le cancer est sensible aux 
hormones (on dit alors qu’il est hormono-sensible). C’est le cas si les cellules cancéreuses 
possèdent à leur surface des récepteurs spécifiques à ces hormones. L’étude de la tumeur 
permet de le déterminer. Si tel est le cas, le traitement repose sur la prise d’un médica-
ment par voie orale. Le type de médicament, la dose prescrite et la durée du traitement 
sont adaptés à chaque situation.
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