
13

Gravitas The Association of Faculties of Medicine of Canada | L'Association des facultés de médecine du Canada

Gravitas Volume 43  | No.4 |  December/Décembre 2010 

The analysis, evaluation and decision-support goals of the IMGs in Canada Project are most 
timely. There are currently more than 60 different combinations of qualifications that entitle 
individuals to be licensed as physicians in various Canadian jurisdictions.12 Not surprisingly, 
developments like Chapter 7 of the Agreement on Internal Trade (AIT)13 and the Pan-Canadian 
Framework for the Assessment and Recognition of Foreign Qualification14 are driving change 
within the regulatory environment. For example, the Federation of Medical Regulatory 
Authorities of Canada and the MCC are developing a national process of application for medical 
registration in Canada. The MCC has also partnered with Canada’s IMG assessment centres and 
other stakeholder organizations on the National Assessment Collaboration,15 which will bring 
greater standardization to IMG assessment for entry to postgraduate medical education. 

It is clear that there is a rapidly changing environment of policies and initiatives that affect IMGs. 
It is critically important that we evaluate whether these changes are creating a more navigable 
system for IMGs, while simultaneously improving access to high quality physician care. Future 
studies of the IMGs in Canada Project will tell us if system changes benefit IMGs and the patients 
who require their care. 

Réflexions Nick Busing, Président-directeur général

La présente édition de Gravitas porte sur les données. Les articles qui la composent 
illustrent tous le rôle important que jouent les données dans le travail de l’Association des 
facultés de médecine du Canada (AFMC) et des 17 facultés de médecine canadiennes. 

The goal of the National IMG Database is to compile longitudinal data that measures the flow 
of International Medical Graduates as they acquire credentials and eventually contribute to the 
Canadian physician workforce. Phase I of the National IMG Database project focused on building a 
data-sharing partnership among all agencies that IMGs encounter as they progress towards medical 
licensure in Canada. Phase II of the National IMG Database started in November 2009 as part of the 
‘IMGs in Canada Project’. The effort has been supported by AFMC2 and the Foreign Credentials 
Recognition Division of Human Resources and Skills Development Canada.3 This phase will strive 
to maintain and build upon the foundational database that was established through the Phase I 
partnership. It will also push towards a collaborative analytical agenda that supports the information 
and dissemination needs of data providers, planners, decision-makers and other stakeholders. 

Fondée en 1943 afin de former davantage de médecins durant cette période marquée par la 
Seconde Guerre mondiale, l’AFMC se targue de posséder une longue et fière histoire. Dès 
ses débuts, les données sont au centre de son travail. Dans les années qui suivent la guerre, 
les facultés de médecine canadiennes consacrent beaucoup de temps et d’énergie à intégrer 
les médecins militaires à la pratique médicale civile et à composer avec l’afflux de vétérans 
qui constituent jusqu’à 25 p. cent des classes entrantes. Les exigences d’après-guerre sur 
les facultés orientent également l’attention sur l’importance de la planification et de l’action à 
l’échelle nationale. L’Association devient donc le dépositaire des données relatives aux demandes 
d’inscription et à l’admission des étudiants. 

À mon arrivée au sein de l’Association il y a cinq ans, je m’étais donné pour objectif de consolider 
les diverses données et fonctions d’analyse sous le leadership d’un gestionnaire principal. 
Steve Slade coordonne maintenant plusieurs initiatives de collecte et d’analyse de données qui 
fournissent de solides ensembles de données et ont fait de l’AFMC un organisme vers lequel se 
tournent les décideurs et les planificateurs à la recherche de renseignements relatifs à l’éducation 
médicale et aux questions touchant les ressources humaines en santé. Les données sont 
véritablement devenues une partie intégrale de notre travail.

References:

12 �FMRAC Agreement on National Standards, http://www.cpso.
on.ca/registration/default.aspx?id=3886.

13 �Labour Mobility, http://www.hrsdc.gc.ca/eng/hip/hrp/corporate/
labourmobility/labourmobility.shtml.

14 �Pan-Canadian Framework, http://www.hrsdc.gc.ca/eng/
workplaceskills/publications/fcr/pcf_folder/section_2_01.shtml.

15 �National Assessment Collaboration, http://www.mcc.ca/en/
research/national_assessment_collaboration.shtml.
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L’Office de recherche et d’information (ORI) de l’AFMC recueille et analyse des données relatives 
aux programmes de premier cycle en médecine de l’ensemble du pays – inscription, droits de 
scolarité, activités de recherche, membres du corps professoral et nombre d’étudiants diplômés. 
Récemment, l’ORI a commencé à recueillir des données financières afférentes aux facultés de 
médecine canadiennes. 

Le Système informatisé sur les stagiaires post-M.D. en formation clinique (CAPER) est un 
partenariat composé de l’AFMC, du Conseil médical du Canada, du Collège des médecins de 
famille du Canada, du Collège royal des médecins et chirurgiens du Canada, de l’Association 
canadienne des médecins résidents, de Santé Canada et de tous les gouvernements provinciaux et 
territoriaux (à l’exception du Québec). CAPER recueille et analyse des données sur les résidents 
et les boursiers alors qu’ils suivent une formation postdoctorale, ainsi que les données sur le lieu 
où ils choisissent d’exercer une fois accrédités. Dernièrement, CAPER a élargi le développement 
de sa base de données pour faire un suivi des diplômés internationaux en médecine alors qu’ils 
amorcent la multitude d’étapes requises pour être admis dans le cadre d’un programme de 
formation postdoctorale ou pouvoir commencer à exercer au Canada. 

Au rang des développements d’importance, on compte l’intégration accrue de données dans le 
cadre de nos efforts de défense des droits et intérêts. Sous le leadership d’Irving Gold, l’AFMC a 
sensiblement augmenté ses activités dans le domaine et se prononce désormais régulièrement sur 
des questions d’importance nationale. Comme le fait remarquer un article de la présente édition, 
l’une de nos forces, c’est que nos interventions sont fondées sur des données probantes et que nos 
recommandations stratégiques sont sous-tendues par les données dont nous disposons. 

Il est un peu ironique que, pendant que je rédige cet article, le Comité permanent des ressources 
humaines, du développement des compétences, du développement social et de la condition 
des personnes handicapées anime au même moment une séance à huis clos sur l’impact de la 
suppression du questionnaire de recensement canadien détaillé. Comme nous l’avons indiqué dans 
notre réponse à cette décision, l’AFMC est préoccupée par cette décision et son incidence sur les 
délibérations d’intérêt public dans une vaste gamme de secteurs. 

Il semble que bien que l’AFMC et les diverses branches du gouvernement mettent davantage 
l’accent sur les données et l’analyse, certains membres du gouvernement aimeraient que 
nous adoptions la stratégie inverse. Nous espérons que le Canada continuera à s’engager dans 
la formulation de politiques fondées sur des données probantes et que les gouvernements 
continueront à travailler avec les riches bases de données qu’abrite l’AFMC. 
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Séance d’information stratégique de l’AFMC : Base de données nationale sur 
les DIM L’AFMC, de concert avec CAPER (Système informatisé sur les stagiaires post-M.D. en for-
mation clinique), a animé une fructueuse séance d’information stratégique le mardi 7 décembre 2010 
sur le rôle que jouent les diplômés internationaux en médecine (DIM) dans notre système de soins de 
santé. Dans le cadre de cette séance d’information stratégique, on a également présenté de nouvelles 
données découlant du projet de Base de données nationale sur les DIM. Pour de plus amples rensei-
gnements sur cette séance d’information, veuillez cliquez ici : http://www.afmc.ca/advocacy-policy-
briefings-f.php

AFMC Policy Briefing: National IMG Database AFMC, along with the Canadian Post-
M.D. Education Registry, held a successful policy briefing on Tuesday, December 7, 2010 on the role 
International Medical Graduates play in our healthcare system. The policy briefing also presented 
newly-mined data from the National IMG Database project. For more information on this briefing visit: 
http://www.afmc.ca/advocacy-policy-briefings-e.php


