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ENONCE DE MISSION

LAFMC est constituée du partenariat académique des facultés de médecine
canadiennes. Par notre expertise, nos actions de promotion et notre

leadership collectifs, nous atteindrons |I'excellence sur le plan de I'éducation,
de la recherche et des soins afin d'améliorer la santé de tous les Canadiens.

VALEURS

. . 14 .
Excellence Inclusivité Collaboration
Afin d’atteindre I’'excellence dans LAFMC accepte et respecte les Pour I’AFMC, la collaboration est a
tout ce qu’elle entreprend, I’AFMC différences entre les personnes et tire la fois une démarche et un résultat
tablera sur I'innovation, I'ingéniosité, profit de cette diversité sur le plan des  tenant compte de diverses perspectives
la créativité, la pensée critique, la idées, de la culture et de la langue. et impliquant un partenariat entre les
découverte et I'amélioration continue organisations, les professions et les
de la qualité. individus.

OBJECTIFS STRATEGIQUES

Appuyer les facultés de médecine canadiennes, leur corps professoral, leur personnel et leurs apprenants.
Devenir le promoteur principal et la premiere source d’information en médecine universitaire au pays.

Diriger des initiatives collaboratives visant I'excellence et I'innovation en médecine universitaire.

Intégrer la médecine universitaire au systeme de santé en vue d’améliorer la santé de 'ensemble de la population.
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Mot de la présidente du Conseil d’administration

L'année 2014 a marqué mon arrivée a la présidence du Conseil d’administration de 'AFMC. Mon
prédécesseur et collégue de I'Université d’Ottawa, le D" Jacques Bradwejn, a accompli un travail
exemplaire et m’a laissé les rénes d’une structure bien rodée et d’une saine gouvernance.

« JE SUIS SATISFAITE DU TRAVAIL ACCOMPLI DURANT CETTE ANNEE
BIEN REMPLIE. DE NOUVEAUX MEMBRES SE SONT JOINTS AU CONSEIL

D’ADMINISTRATION ET DE NOUVEAUX PROJETS, TOUS PLUS STIMULANTS
LES UNS QUE LES AUTRES, CONTINUENT DE SE PRESENTER. »

En ce qui a trait a la gouvernance, le Conseil d’administration a pris une décision éclairée en
adoptant une motion visant a simplifier notre structure par I'abolition du Comité consultatif
du conseil des doyens (CCCD). Nos rencontres se tiennent désormais en présence de tous nos
membres, incluant les représentants du public. Cela permet un meilleur arrimage entre les
activités et les missions de 'AFMC.

Un des grands accomplissements de 2014 qui ne peut étre passé sous silence est I'approbation de
la premiere série de normes d’agrément canadiennes par le Comité d’agrément des facultés de

médecine du Canada (CAFMC). Bien que la réciprocité Canada-Etat-Unis pour nos diplémés soit
maintenue de méme que le double agrément pour nos facultés, ces changements permettront
de mieux répondre aux besoins spécifiques des facultés de médecine canadiennes, de leurs
membres et étudiants.

En tant que présidente, je fais la promotion d’une collaboration toujours accrue entre
les 17 facultés de médecine canadiennes. Dans un contexte sociétal en pleine évolution
ou les partenaires de I’AFMC se redéfinissent constamment, la communication et la
collaboration avec les partenaires constituent une priorité pour I’AFMC. Nous visons tous
le maintien de la qualité de I'éducation et de la recherche médicales au Canada.

C’est avec beaucoup d’enthousiasme que j'envisage I'année 2015. Je me réjouis a I'idée
de collaborer avec vous tous.

Héléne Boisjoly, M.D., MPH
Doyenne de la Faculté de médecine de I’'Université de Montréal

-
T
-]
P
2
<
l_
o
o
a
o
<
o
<
—
o
(@]



—
i
-
z
z
<
|
o
o
a
o
<
o
<
—
o
o

Message de la présidente-directrice générale

A l'aube de mon mandat comme présidente-directrice générale de 'AFMC, j’ai entrepris une tournée des
17 facultés de médecine canadiennes. Je désirais en effet en apprendre davantage sur les emballantes
innovations et découvertes, me familiariser avec les préoccupations propres a notre milieu et découvrir
ce que pouvait faire TAFMC pour mieux répondre aux besoins de ses membres. J'apprécie désormais

a leur juste valeur les accomplissements réalisés a la grandeur du pays, le caractéere unique de chaque
faculté et le fait que les apprenants, les membres du corps professoral et les meneurs aient des
préoccupations communes. C’est donc forte de cette compréhension accrue que j'espére guider 'AFMC
pour lui permettre de mieux répondre aux besoins de nos facultés.

Jai le plaisir de vous offrir I'édition 2014 de notre rapport annuel. Vous constaterez que notre travail
porte sur les enjeux d’importance capitale pour nos facultés et qui sont au coeur de leur mission. La
planification des ressources humaines en santé est a I'avant-plan des préoccupations de plusieurs. Nous
continuons a co-diriger le Groupe de travail sur la planification des ressources humaines en santé. Cette
initiative a mené a I'élaboration d’'un ensemble de données en matiere d’orientation professionnelle
intitulé Médecins canadiens de demain dont le lancement est imminent. Les dirigeants et les étudiants
des facultés ont également été préoccupés récemment par d’inquiétantes tendances sur le plan du
jumelage des résidents. Ces préoccupations ont mené a la mise sur pied d’un comité chargé de trouver
des solutions pour les diplémés en médecine canadiens qui n‘ont pas réussi a étre jumelés et d’'améliorer
le processus de sélection des résidents.

LUAFMC S’ENGAGE A APPUYER LES FACULTES DE MEDECINE CANADIENNES

ET A ACCROITRE SON IMPACT AFIN DE FAIRE PROGRESSER L'EDUCATION,
LA RECHERCHE ET LES SOINS POUR LA SANTE DE TOUS LES CANADIENS. »

En 2014, nous avons accru I'engagement qui est le nétre d’appuyer nos facultés et nos apprenants.
A la demande de nos étudiants, nous avons inauguré le Portail des étudiants de 'AFMC,
un outil électronique unique qui simplifie le processus de placement dans des
stages optionnels et fournit une base de données consultable regroupant
tous les stages optionnels pour étudiants visiteurs offerts au Canada. Nous
collaborons avec nos facultés pour en compléter la mise en ceuvre dans
I'ensemble du pays au cours de 'année a venir. Nos doyens des Etudes
médicales prédoctorales et des Affaires étudiantes se sont employés avec
diligence a créer le premier Questionnaire a I'intention des diplomés
de I'AFMC, un outil résolument canadien qui aide les facultés a évaluer
leurs programmes d’études médicales prédoctorales et a répondre aux
exigences en matiere d’agrément.

Afin de célébrer encore mieux vos réalisations, j'ai le plaisir d’annoncer
qgue I'AFMC offrira deux nouveaux prix d’excellence. Le Prix des enseignants-
cliniciens rend hommage aux personnes qui démontrent des progres
durables comme enseignants exceptionnels. Créé par donation, le Prix
international AFMC — Charles Boelen pour la responsabilité sociale, nommé
en I’honneur du D" Boelen, un leader mondial du domaine de la responsabilité
sociale, vise a célébrer des personnes ou des organisations
dont les réussites professionnelles sont un exemple des principes de
responsabilité sociale.

LAFMC s’engage a appuyer les facultés de médecine canadiennes et a accroitre
son impact afin de faire progresser I'éducation, la recherche et les soins pour
la santé de tous les Canadiens.

D¢ Geneviéve Moineau
Présidente-directrice générale



Conseil d’administration

(en décembre 2014)

LAFMC est régie par un Conseil d’administration composé des doyens des
17 facultés de médecine et d’'un maximum de quatre membres du public.

Membres du Conseil d’administration :

D' Héléne Boisjoly, doyenne, Faculté
de médecine, Université de Montréal
(présidente, Conseil d’administration
de 'AFMC)

D" James Rourke, doyen, Faculté de
médecine, Université Memorial de
Terre-Neuve

D' Thomas J. Marrie, doyen, Faculté
de médecine, Université Dalhousie

D" Rénald Bergeron, doyen, Faculté
de médecine, Université Laval

D" Pierre Cossette, doyen, Faculté de
médecine et des sciences de la santé,
Université de Sherbrooke

D" David Eidelman, vice-principal
(Santé et affaires médicales) et doyen,
Faculté de médecine, Université McGill

D" Jacques Bradwejn, doyen, Faculté
de médecine, Université d’Ottawa

D" Richard Reznick, doyen, Faculté des
sciences de la santé, Université Queen’s

D' Catharine Whiteside, doyenne, Faculté
de médecine, Université de Toronto

D" John Kelton, doyen et vice-président,
Faculté des sciences de la santé,
Université McMaster

D Michael J. Strong, doyen, Ecole
Schulich de médecine et de dentisterie,
Université Western

D' Roger Strasser, doyen, Ecole
de médecine du Nord de I'Ontario

D" Brian Postl, doyen, Faculté de
médecine, Université du Manitoba

D" Preston Smith, doyen, College de
médecine, Université de la Saskatchewan

D' D. Douglas Miller, doyen, Faculté
de médecine et de dentisterie,
Université de I'Alberta

D' Jon Meddings, doyen, Ecole de
médecine Cumming, Université de Calgary

D" Gavin Stuart, doyen, Faculté de
médecine, Université de la Colombie-
Britannique

D' Pierre-Gerlier Forest, professeur et
directeur, Université Johns Hopkins

M. Graham W.S. Scott, président,
Graham Scott Strategies Inc.

Présidente-directrice générale
(nommée d'office) :

D' Geneviéve Moineau

Comité exécutif :

D' H. Boisjoly, présidente
D" J. Bradwejn

D C. Whiteside

D' R. Strasser

D'R. Bergeron

Comité de gouvernance et de nomination :

D" M. Strong, président

M. G. Scott

D' T. Marrie

D H. Boisjoly (nommée d’office)
D" J. Bradwejn

D" R. Reznick

Comité des finances, de la
vérification et des risques :

D" R. Strasser, président

D" P.G. Forest

D C. Whiteside

D" J. Bradwejn

D H. Boisjoly (nommée d’office)
D" B. Postl
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Nouveaux membres du Conseil d’administration

M™ MAUREEN QUIGLEY D" JESSE KANCIR

M™ Maureen Quigley est une stratege spécialiste
de la gouvernance qui compte 26 années
d’expérience comme consultante indépendante
dans le secteur canadien de la santé. Elle
possede de I'expérience dans le domaine des

| politiques publiques au niveau gouvernemental

Jesse Kancir est un médecin
résident et un chercheur-
boursier Chevening
(2014/2015) a I'Université de
Cambridge ou il est candidat
a une MPhil en politique

fédéral, provincial et municipal. Au cours des 30 publique. Il a été président
derniéres années, elle a été directrice de dix Conseils d’administration de la Fédération des étudiants et des étudiantes
et présidente de trois autres dans les secteurs des organismes de la en médecine du Canada (FEMC) et a été fellow
Couronne et des organismes a but non lucratif, notamment en ce qui a d’Action Canada en 2014-2015.

trait a la santé et a I'éducation et pour un organisme caritatif canadien.
Elle est actuellement présidente de Maureen Quigley & Associates Inc.

Quelques chiffres sur nos facultés de médecine
tirés de nos rapports de 2014

870 installations d’enseignement clinique

17 facultés de médecine, 13 campus satellites

38 592 2 901

demandes d’inscription au programme prédoctoral nouveaux étudiants au niveau prédoctoral

2 658 47 976

diplomes en médecine décernés membres du corps professoral
57 % de femmes, 43 % d’hommes 27 % a temps plein, 73 % a temps partiel

3198 11 565

stagiaires de premiéere année au niveau postdoctoral étudiants au total au niveau prédoctoral

3 260 15 483

diplomes de MSc et 866 PhD décernés staglalres'auAtot'aI au nl\{eau postdoctoral
71 % diplomés canadiens, 29 % DIM

2 956 17 651

stagiaires finissants et préts a exercer; 41 % en étudiants dipldmés et du niveau postdoctoral
médecine familiale, 41 % en médecine, 16 % en 55 % au niveau de la maitrise, 33 % au niveau du
chirurgie et 2 % dans d’autres spécialités doctorat et 12 % au niveau postdoctoral

3 006 milliards S en revenus de recherche au niveau biomedical et des soins de santé
35 % provenant du gouvernement fédéral, 13 % des gouvernements provinciaux,

20 % au niveau des universités/hopitaux internes et locaux, 16 % des organismes a but non lucratif,
9 % du niveau international, 7 % de I’'industrie et autres sources




COMITES AE M Coveerrreemememmoe et

Formation professionnelle continue Admissions
Présidente : D™ Constance LeBlanc, Président : D" Peter Hugh MacDonald,
Université Dalhousie Université Queen’s

Enseignement médical postdoctoral Formation du corps professoral
Président: D" Anurag Saxena, Présidente : D™ Kalyani Premkumar,
Université de la Saskatchewan Université de la Saskatchewan

Enseignement médical prédoctoral Affaires étudiantes
Coprésidente: D" Marie Matte, Présidente : D™ Leslie Nickell,
Université Dalhousie Université de Toronto

Coprésident: D" Gary Tithecott,
Université Western

Administration supérieure
Président : M. Dwayne Martins,

Recherche et études supérieures Universite Western

Président : D" Andrew Watson, Université Western

GROUPES AFMC .....................................................................................................................................

Bibliotheques Habiletés techniques
Coprésidente: D™ Susan Murphy, Président : D" Alan Neville, Université McMaster

Université de la Saskatchewan
Les communautés francophones

minoritaires du Canada
Président : D" José Frangois, Université du Manitoba

Coprésidente: D™ Sandra Langlands,
Université de Toronto

Education médicale hors les murs Professionnalisme
Coprésidente : D™ Heather Lochnan,
Université d’Ottawa

Présidente : D™ Jill Konkin, Université de I'Alberta

Equité, la diversité et le genre (EDG)
Président : D" Saleem Razack, Université McGill Coprésident : D" Gurdeep Parhar,

Université de la Colombie-Britannique
Développement institutionnel

Coprésidente : D™ Genevieve Bherer, Réseau d’enseignants en santé publique

Université Laval
Présidente : D" Denise Donovan,
Coprésidente : D™ Susan Maroun,

Université d’Ottawa

Université de Sherbrooke

Santé a I’échelle mondiale

Informatiques Présidente : D" Shawna O’Hearn,

Président : M. Wes Robertson, Université Dalhousie
Université de Toronto
Santé et mieux-étre des médecins

Coordonnateurs des stages optionnels Présidente : D™ Susan Edwards,

Coprésidente : D™ Angela Bennett,
Université de la Colombie-Britannique

Université de Toronto

Coprésident: D' Lee Toner, EMNO Groupe des doyens principaux de I'éducation
Président : D" Alan Neville, Université McMaster
Formation interprofessionnelle
Coprésidente : D™ Rosemary Brander,
Université Queen’s

Affaires facultaires
Présidente: D" Margaret Steele, Université Western

Coprésidente : D™ Sylvia Langlois, Directeurs de I'externat
Université de Toronto Présidente: M™ Kelly Jacobs,

Université de la Colombie-Britannique
Responsabilité sociale

Président : D" Ryan Meili,
Université de la Saskatchewan
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FAITS SAILLANTS DE UANNEE

PORTAIL DES ETUDIANTS DE LAFMC

Le Portail des étudiants de 'AFMC est un service en ligne
bilingue qui facilite le processus de demande et de placement
des étudiants en médecine dans des stages optionnels pour
étudiants visiteurs de niveau prédoctoral dans les 17 facultés
de médecine du Canada. Ce nouvel outil est un guichet unique
qui permet aux étudiants du Canada et de I'étranger de
postuler pour des stages optionnels dans toutes les facultés de
médecine du pays. Il a été congu pour simplifier le processus
de placement dans un stage optionnel et faciliter la vie des
étudiants. Le lancement du portail a débuté en 2014 et le
déploiement consécutif sera complété en 2015.

LAFMC a prété main-forte aux faculté de médecine durant
les activités de lancement en procédant a la formation des
coordonnateurs des stages optionnels et du personnel des
finances dans les 17 facultés de médecine canadiennes, en
collaborant avec des groupes pancanadiens représentant des
intervenants clés afin de répondre aux besoins constants et
d’améliorer le service.

Travaillant de concert avec le Groupe de travail chargé de
I'analyse des données du Portail des étudiants de I'AFMC et

le Comité directeur du projet, I'équipe de spécialistes des
données de 'AFMC a élaboré une stratégie de recherche et
d’établissement de rapports pour faire le suivi des stages pour
étudiants visiteurs offerts et complétés au niveau national et de
la faculté. Les rapports proposés seront distribués aux facultés
de médecine a intervalles réguliers et fourniront des données
exactes sur la participation des étudiants canadiens et étrangers
aux stages optionnels pour étudiants visiteurs.

AFMC Student Fortal

Oipening doors 1o visiting electives

Fortail des étudiants AFMC

Une porte guverte pour bes étudiants visiteurs

—

QUESTIONNAIRE A LINTENTION DES DIPLOMES
(QD) DE AFMC

LAAMC possédait et administrait le Questionnaire a I'intention
des diplomés canadiens (QDC), document-clé utilisé dans le cadre
de I'éducation médicale prédoctorale et de la préparation des
visites d’agrément effectuées par des représentants du CAFMC/
LCME dans nos facultés de médecine canadiennes. En mai 2014,
apres une année de négociations, une licence d’utilisation des
données a été signée, confirmant le transfert du QDC de IAAMC
a ’'AFMC. A compter de 2015, le contenu du questionnaire sera
entierement déterminé par nos doyens des Etudes médicales
prédoctorales et des Affaires étudiantes. Le questionnaire sera
en outre administré par 'AFMC qui conservera également toutes
les données des anciens et des nouveaux questionnaires. Ainsi,
nous serons en mesure de répondre aux besoins de nos facultés
de médecine canadiennes dans leur quéte vers I'amélioration
continue de la qualité.

Co-présidé par les D™ Gary Tithecott, doyen des Etudes médicales
prédoctorales, Université Western, et Leslie Nickell, doyenne

des Affaires étudiantes, Université de Toronto, le Groupe de
travail a contribué a I'élaboration du contenu de I'édition 2015

du Questionnaire a l'intention des diplomés de 'AFMC (QD de
'AFMC). Les membres du groupe ont collaboré étroitement
avec le secrétariat du CAFMC pour assurer I’"harmonisation avec
les normes d’agrément remaniées et refléter le contenu de
I'Instrument de collecte des données.

Le QD de 'AFMC a été lancé en ligne et a été assujetti au test
beta pour évaluer sa fonctionnalité sur diverses plateformes
(emplacements, navigateurs Internet et langues). Le
guestionnaire sera lancé en février 2015 et les étudiants auront
jusgu’a la fin mai 2015 pour y répondre. La structure de rapport
du QD de 'AFMC sera assujettie a un processus de révision
similaire par le Groupe de travail en collaboration avec les doyens
des Etudes médicales prédoctorales et les doyens des Affaires
étudiantes. LAFMC prévoit fournir aux facultés les rapports sur
le plan national et universitaire d’ici le 1°" septembre 2015.



PLANIFICATION DES EFFECTIFS MEDICAUX A
L'ECHELLE PANCANADIENNE

Co-présidé par le ministére ontarien de la Santé et des Soins de
longue durée et 'AFMC, le Groupe de travail sur la planification
des effectifs médicaux a été mis sur pied par la Conférence des
sous-ministres de la Santé. Il vise a faire avancer la création

(1) d’'un processus visant a s’attaquer aux déséquilibres quant
aux nombres de médecins entre les spécialités identifiées, (2)
d’un outil pancanadien de planification des effectifs médicaux
pour mieux comprendre les complexités de I'offre de médecins
et (3) de renseignements exacts pour appuyer le processus
décisionnel de ceux qui font ou envisagent de faire des études
de médecine, tant au Canada qu’a I'étranger.

L'une des activités centrales du Groupe consiste a développer
un outil d’'orientation professionnelle qui présentera des faits
permettant de mieux comprendre les options de formation dans
le domaine des études médicales prédoctorales, de la résidence
et de la pratique, afin de satisfaire a ce troisieme objectif. Cet
outil d’'orientation professionnelle, baptisé Médecins canadiens
de demain, sera accessible en ligne sur le site Web de 'AFMC.

Médecins canadiens de demain sera une ressource web
publique par le biais de laquelle les étudiants et les
représentants des services d’orientation professionnelle
pourront trouver des renseignements exacts, récents et
durables. Loutil aidera les utilisateurs a prendre des décisions
qui leur permettront de mieux répondre aux besoins en santé
des Canadiens. Le travail devrait étre complété d’ici mars 2015
et le lancement de l'outil devrait avoir lieu au printemps 2015 .

NOUVEAU COI\/IITE DE LAFMC SUR LE
JUMELAGE DES RESIDENTS

Les choix de carriere et le jumelage a un programme de
résidence viennent au premier plan des préoccupations des
apprenants. Maintenant plus que jamais, nos étudiants veulent
s’assurer que les décisions entourant les processus de sélection
et de jumelage soient justes et transparentes et les facultés
désirent identifier les candidats les plus aptes a répondre aux
besoins des patients et des collectivités qu’ils servent. C’est
pour cette raison que le nouveau Comité de I'AFMC sur le
jumelage des résidents a été mis sur pied en 2014.

Le Comité se compose de M™ Caroline Abrahams (directrice,
Politique et analyse, EMPo a I'Université de Toronto),

du D' Glen Bandiera (doyen de I'EMPo a I’'Université de Toronto),
du D" Jacques Bradwejn (doyen de I'Université d’Ottawa), de
M™e Linda Chénard (gestionnaire des Opérations a I’Université
d’Ottawa), de M. Bryce Durafourt (FEMC), de la D™ Josée Dubois
(doyenne de 'EMPo a I'Université de Montréal), de la

D™ Melissa Forgie (doyenne de 'EMPr a I'Université d’Ottawa),
de la D™ Darlene Hammell (doyenne des Affaires étudiantes a
I’'UBC), de la D™ Noura Hassan (FMRQ), de M. Serge Keverian
(FMEQ), de M. Tom McLaughlin (Médecins résidents du Canada),
de la D™ Genevieve Moineau (présidente du comité, présidente-
directrice générale de 'AFMC), du D" Jean-Frangois Montreuil
(doyen de I'EMPr a I’'Université Laval), de la D™ Leslie Nickell
(doyenne des Affaires étudiantes a I’'Université de Toronto), du

D" Mike Strong (doyen a I’'Université Western), du D" Gavin Stuart
(doyen a I'Université de la Colombie-Britannique) et de la

D™ Maureen Topps (doyenne de 'EMPo a I'Université de
Calgary). Les sujets prioritaires actuellement traités sont

les diplémés en médecine canadiens qui n‘ont pas obtenu

de jumelage, le processus de sélection des résidents et
I'inobservation de I'horaire des entrevues.
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NOUVELLE IMAGE DE MARQUE DE LAFMC -
NOUS SOMMES FIERS DE DEVOILER NOTRE

NOUVELLE IMAGE!

LUAFMC SUR LA COLLINE

En octobre 2014, I'AFMC tenait a Ottawa sa journée annuelle de
défense et de promotion des intéréts des facultés de médecine.

L'événement a favorisé la tenue de plusieurs rencontres

fructueuses avec des parlementaires de différentes affiliations
et de diverses régions

du pays. Cette activité a

donné aux doyens des AF!dC
facultés de médecine
. | ON THE

canadiennes une occasion
unique de partager leurs H I I I

connaissances et leur
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A I'été 2014, 'AFMC a tenu une réunion fructueuse avec la ministre de

la Santé, Rona Ambrose, durant laquelle la doyenne Boisjoly, présidente vision a I'égard des soins
du Conseil d’administration, le doyen Bradwejn, ancien président du JR
Conseil et la D Moineau, présidente-directrice générale, ont discuté > " -
avec M™ Ambrose de la recherche en santé, de la planification des médicale et de fournir COLL 1IN
ressources humaines en santé et du réle central joué par 'AFMC dans aux parlementaires des

la sélection et la formation des médecins tout au long de leur carriere.

de santé et de I"éducation 2

............................................................................... renseignements importants sur le réle crucial de la médecine
universitaire. Les parlementaires ont eu I'occasion de discuter de
la recherche et des ressources humaines en santé et de dialoguer
avec nos représentants afin d’aider a mettre en place une saine

et solide politique publique pour I'avenir.



IMPACT ECONOMIQUE DES FACULTES
DE MEDECINE CANADIENNES

En ao(t 2014, ’AFMC faisait paraitre un rapport
révolutionnaire sur I'impact économique des facultés de
médecine canadiennes et de leurs partenaires des sciences
de la santé. Ce nouveau rapport marquait la fin d’'une étude
approfondie illustrant la maniére dont les investissements
dans la médecine universitaire stimulent notre économie,
créent des emplois et dégagent des revenus fiscaux dont
profitent tous les Canadiens.

|
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Points saillants de I'étude : 2
:
. g
e Les facultés de médecine et §
les hopitaux d’enseignement ggPApTECONOM'QUEDESFAcng
. . MEDECINE g, 3
qui y sont affiliés exercent un ETOE Leups ppmeoic NES
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impact économique total de
66,1 milliards de dollars, ce

qui représente 3,5 % du PIB

canadien.

e Les facultés de médecine et les hopitaux d’enseignement
qui y sont affiliés créent plus de 295 000 emplois
dans I'ensemble du Canada. Ce nombre comprend les
Canadiens qui sont a 'emploi direct des facultés de
médecine et des hopitaux d’enseignement de méme que

ceux dont I'emploi se rapporte a la médecine universitaire.

e Unemploisur 60 au pays est attribuable aux facultés
de médecine, aux hopitaux d’enseignements qui y sont
affiliés et aux autres partenaires des sciences de la santé,
ce qui représente 1,7 % de tous les emplois au pays.

e Les facultés de médecine et les hopitaux quiy sont affiliés
dégagent plus de 13,9 milliards de dollars en revenus
fiscaux gouvernementaux. Ce nombre s’ajoute a la

contribution de 66,1 milliards de dollars au PIB du Canada.

Cette nouvelle étude dresse un portrait plus complet de

la maniere dont la prestation de soins de santé de haut
niveau, l'lavancement de la recherche en santé, la stimulation
découlant du développement de nouvelles entreprises et la
formation des professionnels médicaux se traduisent sur le
plan de I'impact économique et de la création d’emplois.

COLLOQUE DES RESEAUX UNIVERSITAIRES
DES SCIENCES DE LA SANTE

En mars 2014, 'AFMC et SoinsSantéCAN se sont associés

une fois de plus pour accueillir 100 meneurs des secteurs
canadiens des soins de santé, du milieu universitaire et du
gouvernement afin de discuter de la durabilité de la recherche
en santé au sein des Réseaux universitaires des sciences de la
santé. Lexercice visait I'élaboration d’un plan d’action partagé
pouvant aider a soutenir la production en recherche dans les
milieux de soins aux patients, tant aujourd’hui que demain.

Les participants ont écouté plusieurs orateurs de renom,
notamment le D" Steven Wartman, président-directeur général
de I'Association of Academic Health Centers, organisme basé a
Washington. L'édition 2014 du Colloque national s’est ouverte
sur la question : « Comment assurons-nous la durabilité de la
recherche au sein des réseaux universitaires des sciences de

la santé? » Le dialogue qui a suivi portait sur les expériences
nationales et internationales et a traité de prés de 40 enjeux-
clés. La discussion a abouti avec la proposition d’un plan
d’action pour les prochaines étapes.
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FAITS SAILLANTS DE UANNEE

DONNEES ET ANALYSES

Rapport annuel sur les statistiques

L’AFMC tente d’offrir des indicateurs fiables, exacts et
opportuns sur I'’évolution de la médecine universitaire au
Canada. Visant a documenter les activités émergentes portant
sur la recherche, I'éducation et les questions de qualité des
soins de santé, les rapports annuels préparés par I'équipe

de Données et analyse de ’AFMC servent a appuyer la
planification basée sur des preuves et la prise de décisions.

Rapport sur les statistiques relatives a I'enseignement
médical au Canada

Nous publions cette année le Volume 36 du rapport annuel
sur les Statistiques relatives a I'enseignement médical au
Canada (SREMC). Le rapport sur les SREMC est un almanach
de données statistiques exhaustives illustrant les tendances
actuelles et longitudinales en matiere de médecine
universitaire au niveau national, provincial et universitaire.

Les données portent entre autres sur les étudiants qui
présentent une demande d’inscription et s’inscrivent a des
programmes de formation médicale, les diplomés de ces
programmes, les droits de scolarité et les salaires des résidents,
les membres du corps professoral a temps plein et a temps
partiel, les étudiants diplomés et les diplomes décernés par
discipline scientifique ainsi que les revenus de recherche dans
le domaine biomédical et des soins de santé. Faits saillants :

Etudiants en médecine de premiére année
2 096 en 2003/04

2 915 en 2013/14 une augmentation de 39 %

Résidents de premiére année post-MD
1 764 en 2003/04

3098 en 2013/14 une augmentation de 75,6 %

Financement de la recherche
2 254 milliards en 2003/04

2 900 milliards en 2013/14 une augmentation de 29 %

CONDITIONS D’ADMISSION DES FACULTES DE
MEDECINE DU CANADA

En 2014, le rapport de I’'AFMC sur les Conditions d’admission

a été mis a jour de maniere a fournir des renseignements aux
candidats du programme de MD qui espérent commencer leurs
études en médecine en 2015. Comme environ 12 000 étudiants
posent chaque année leur candidature aux programmes
canadiens de MD, ce rapport est désormais bien connu de

ceux qui pensent opter pour une carriere médicale. Le rapport
de I'AFMC sur les Conditions d’admission renferme des
renseignements normalisés sur tous les diplomes en médecine
et programmes de MD-MSc/MD-MBA/MD-PhD au Canada.

Les champs d’information portent sur les droits de scolarité,

les quotas d’entrée, les exigences universitaires, les dates des
entrevues et le taux de réussite des candidats. Avec prés de

6 000 pages consultées en 2014, le rapport sur les Conditions
d’admission est 'une des ressources les plus consultées sur le
site Web de 'AFMC et constitue un outil inestimable pour les
candidats en médecine.




SYSTEME INFORMATISE SUR LES STAGIAIRES POST-
M.D. EN FORMATION CLINIQUE (CAPER)

CAPER a publié cette année la 26¢° édition de son rapport phare.
Le Recensement annuel des stagiaires post-M.D. renferme des
statistiques exhaustives sur les inscriptions aux programmes

de résidence postdoctoraux et de bourses d’études. Outre le
recensement annuel, CAPER a publié une série de rapports axés
sur les spécialités individuelles et les profils provinciaux.

Ensemble, ces rapports fournissent des statistiques-clés sur le
nombre et le type de médecins en formation de méme que sur
les collectivités qu’ils servent une fois leurs études en médecine
terminées. Ces renseignements attirent un intérét accru alors
gue nous agissons conformément a la recommandation du
projet sur 'AEMC EMPo, soit « assurer un mélange judicieux,
une répartition appropriée et un nombre suffisant de médecins
pour répondre aux besoins de la société ».

Le site Web de CAPER demeure une importante source de
données sur la formation post-MD. Les renseignements sur
CAPER ont été présentés durant diverses conférences en 2014,
notamment la Conférence canadienne sur I'éducation médicale,
la Conférence internationale sur la formation postdoctorale,

le Symposium des DIM, le Sommet national sur 'emploi des
médecins et le Forum en médecine familiale.

Tout au long de 2014, CAPER a prété main-forte a ses
partenaires sur une vaste gamme d’initiatives allant du Groupe
de travail de 'AFMC sur la planification des effectifs médicaux a
un projet de recherche financé par les Instituts de recherche en
santé du Canada sur les diplomés internationaux en médecine

qui est réalisé a I'Université Memorial. Mis sur pied en 1988,
CAPER est le fruit d’un partenariat entre les gouvernements
fédéral-provinciaux-territoriaux du Canada et les organisations
médicales, notamment 'AFMC, 'AMC, le CMFC, le CMC,
Médecins résidents du Canada et le CRMCC.

LA CONFERENCE CANADIENNE
SUR EDUCATION MEDICALE (CCEM)

La Conférence canadienne de 2014 sur I'éducation médicale

(CCEM) a été accueillie par I’'Université d’Ottawa et s’est tenue
conjointement avec la Ottawa Conference. L'événement a
connu un succes retentissant sur tous les plans. Le theme

« Transformer les soins de santé par I'entremise d’excellentes
modalités d’évaluation » a trouvé écho aupres des délégués.

CCEM
La Conférence canadienne
sur I'education médicale

Avec 2 785 inscrits représentant 58 pays, I'événement a
constitué une occasion idéale de réseautage et d’apprentissage
dans le cadre des 1 175 présentations et activités éducatives.
Des progres ont été réalisés sur le plan des médias sociaux et
le mot-clic #CCME14 a été tendance durant la conférence. Au
total, 992 participants ont envoyé 7 592 gazouillis ou tweets
—soit 35 a I’heure en moyenne. La CCEM est le fruit d’un
partenariat entre ’ACEM, le CMFC, le CMC, le CRMCC et I’AFMC
qui en est le secrétariat.

LA COLLABORATION POUR LEDUCATION
EN SANTE AU CANADA

La Collaboration pour I'éducation en santé au Canada
(CHEC-CESC) est la plate-forme de réseautage social de ’AFMC
congue pour appuyer les communautés de pratique en ligne
de méme qu’un répertoire des ressources d’apprentissage en
éducation médicale pour les éducateurs et les apprenants.

En 2014, 'AFMC a tenu a jour le portail Web actuel, offert

son soutien aux usagers du site, été I’'hote du Défi Patients
virtuels de la CHEC-CESC, joué le role de modérateur pour des
communautés en matiére de cyberapprentissage et de médias
sociaux et offert un service d’assistance aux usagers.

En outre, CHEC-CESC.ca appuie le Camp d’entrainement des

médias sociaux, un atelier pré-conférence de 'AFMC dans le
cadre de la CCEM congu pour présenter de nouveaux outils

et explorer les pratiques exemplaires d’utilisation des médias
sociaux en éducation médicale. On procede actuellement a
une refonte du site CHEC-CESC.ca qui permettra d’accueillir de
nouvelles caractéristiques qui aideront les usagers a partager
facilement de I'information entre les plates-formes.
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FAITS SAILLANTS DE UANNEE

AGREMENT

COMITE D’AGREMENT DES FACULTES DE MEDECINE
DU CANADA (CAFMC)

En 2014, les membres du CAFMC se sont rencontrés en janvier,
en juin (avec les membres du LCME) et en septembre afin de
revoir trois rapports de visite d’agrément compléte, un rapport
de visite limitée, 11 rapports d’état ainsi que les plans d’action
de trois facultés. Le secrétariat a mené deux consultations.

Le secrétariat a également travaillé a la production des
nouveaux documents du CAFMC. Les régles de procédure

du CAFMC sont entrées en vigueur le 1¢" juillet 2014 et le
document sur les Normes et éléments du CAFMC a été
approuvé et sera utilisé dans le cadre des visites d’agrément
prévues pour 2015-2016. On a également préparé une version
canadienne de tous les documents qui sont demandés aux
facultés pour les visites d’agrément. Ces documents sont
actuellement en cours de traduction.

En juin 2014, la D™ Danielle Blouin a été nommée secrétaire
du CAFMC et du CAEMC. En octobre 2014, un atelier s’est
déroulé a Vancouver pour les facultés se préparant a une visite
en 2015-2016. Cet atelier a remporté un vif succes et toutes
les facultés de médecine canadiennes sauf deux y ont envoyé
des représentants. Des ateliers portant sur la préparation des
facultés et la formation des visiteurs auront lieu durant la
CCEM 2015.

COMITE D’AGREMENT POUR L'EDUCATION
MEDICALE CONTINUE (CAEMC)

Les membres du Comité se sont rencontrés en juin et en

novembre 2014 pour revoir deux rapports de visite compléte
et neuf rapports d’état. Le CAEMC participe au projet sur
I'AEMC en ce qui a trait a I’harmonisation des normes et des
processus tout au long du continuum de I'éducation médicale.
Le CAEMC collabore également avec le CRMCC afin de revoir
les normes d’agrément pour les fournisseurs de DPC. Les
nouvelles normes proposées ont été pilotées en avril 2014 et
on procéde maintenant a d’autres révisions.

Le CAEMC est en train de renouveler
sa reconnaissance des équivalences
substantielles avec I’Accreditation Council for
Continuing Medical Education (ACCME). Des
représentants de I’ACCME visiteront

les bureaux du CAEMC en avril

2015. Le CAEMC se compose de ﬂ
représentants de 'AFMC, de -
I'AMC, du CMFC, du CMCC, de
la FOMC et du CMQ.
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PROCESSUS D’EXAMEN INTERIMAIRE

Depuis I'approbation, par le Conseil des doyens, du Processus
d’examen intérimaire de I'agrément de 'AFMC en décembre
20009, huit facultés de médecine ont fait I'objet d’une visite
d’agrément intérimaire. S’étendant sur une période de 12 a

15 mois, le processus d’agrément intérimaire a été jugé tres
efficace pour mesurer le degré de conformité aux normes
d’agrément et développer des plans d’action en vue de
combler les lacunes. Il contribue également au développement
d’une culture d’amélioration continue de la qualité.

Les facultés qui ont complété le processus ont mentionné que
le coordonnateur de I'examen intérimaire (CEl) externe, le CEl
d’une autre faculté de médecine qui fait partie de I'équipe

de visiteurs chargée de I'examen intérimaire, constituait une
ressource précieuse.

On pourra déterminer I'impact du processus d’examen
intérimaire de I'AFMC sur la fréquence des décisions
défavorables du CAFMC/LCME et I'exigence relative a des
activités de suivi officielles en matiere d’agrément durant les
deux prochaines années universitaires. En 2014-15, deux des
quatre facultés assujetties a une visite d’agrément complete
du CAFMC/LCME ont fait I'objet d’une visite d’agrément
intérimaire.

SERVICES RELATIFS AUX
DONNEES PROPRES A ULAGREMENT

En 2014, 'AFMC a continué a fournir un appui en matiere de
données aux facultés de médecine assujetties a une visite
d’agrément. Dans le cadre d’une collaboration directe avec
les responsables des facultés et les personnes-ressources
en matiére d’agrément, les bases de données de I’AFMC

et de CAPER ont été utilisées pour remplir des sections de
I'Instrument de collecte des données (ICD).

Une initiative visant a continuer d’améliorer ce service

de prestation de données pour nos facultés membres est
exécutée par le biais de collaborations périodiques avec le
Comité des principaux administrateurs de I’AFMC, un groupe
auquel participent les administrateurs principaux de chacune
des 17 facultés de médecine.

Le premier objectif de normalisation et d'amélioration

des données consiste a revoir I'Enquéte financiére sur les
facultés de médecine canadienne (EFFMC), un sondage
particulierement utile a la production des mesures financieres

au niveau de la faculté et au niveau national requises durant le
processus d’agrément du CAFMC.

TRADUCTION

En 2014, suivant la création des nouvelles Regles de procédure
du CAFMC, la traductrice agréée de 'AFMC a travaillé
d’arrache-pied afin de traduire tous les documents relatifs a
I'agrément. Il s’agit d’'une étape majeure qui nous permettra
d’offrir pour la toute premiére fois a nos facultés de médecine
francophones du matériel relatif a I'agrément en frangais.
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FAITS SAILLANTS DE UANNEE

LAVENIR DE L’EDUCATIQN MEDICALE AU CANADA -
ETUDES MEDICALES PREDOCTORALES (AEMC EMPR)

Lintégration des recommandations
afférentes au programme d’études bat
son plein dans toutes les facultés de
médecine canadiennes. Lannée 2015

L'avenir de I'éducation médicale
au Canada (AEMC) :

Une vision collective pour les études
édicales prédoctorales

marque le cinquiéme anniversaire de la
publication du rapport intitulé Lavenir
de I'éducation médicale au Canada
(AEMC) : Une vision collective pour

les études médicales prédoctorales et
I'AFMC collabore avec les facultés de
médecine afin de réfléchir au travail qu’elles ont accompli pour
faire progresser les recommandations, tant individuellement

qu’a I'’échelle nationale.

Un fructueux Symposium sur invitation axé sur les admissions

qui s’est tenu durant la CCEM 2014 a mobilisé les doyens des
facultés de médecine, les doyens associés et les directeurs des
admissions dans les facultés de médecine de méme que les
étudiants en médecine de I'ensemble du pays. Le principal objectif
de ce symposium était d’agir comme catalyseur des changements
évolutifs tel qu’envisagé dans la recommandation du projet sur
I'AEMC EMPr visant a « améliorer les processus d’admission ».

A la suite du consensus atteint lors de I'événement, 'accent sera
mis davantage sur les aspects collectifs au niveau national dans
le cadre de la formation prédoctorale, cette démarche menant

a la tenue d’une Journée des admissions durant la CCEM 2015.
L'élaboration d’actes professionnels non supervisés (APNS) a
I’échelle pancanadienne que tous les dipldmés devraient étre en
mesure d’accomplir au terme de leur formation prédoctorale est
également en cours. On s’attend a partager la version préliminaire
des APNS d’ici I'été 2015, suivant les activités de collaboration
d’un petit groupe de travail, des doyens de I'EMPr et d’autres
intervenants durant la CCEM 2015.

VOLET POSTDOCTORAL DU PROJET SUR LAVENIR DE
L'EDUCATION MEDICALE AU CANADA (AEMC EMPo)

LAFMC, de concert avec le CFMC, le
CMQ et le CRMCC, ses partenaires au
sein du consortium, continue a faire
progresser les activités de mise en
ceuvre des dix recommandations du
rapport sur TAEMC EMPo. De nombreux
projets-pilote ont été mis en branle

pour aider a faciliter les transitions dans
I’'ensemble du continuum de I'éducation

médicale, notamment un protocole
national relatif au transfert efficace et équitable de I'éducation des
apprenants, un camp d’entrainement postérieur au jumelage et

une nuit de garde simulée pour les étudiants en médecine ainsi
gue des normes et directives améliorées en matiere de pratiques
d’admission et de services d’orientation professionnelle. Le Comité
de mise en ceuvre de la gouvernance prépare la voie pour le
lancement d’un Conseil de la gouvernance pour I'EMPr, qui aura
pour mandat d’émettre des recommandations sur les questions
litigieuses auxquelles est confronté le milieu de I'éducation
médicale. Ces recommandations seront ensuite renvoyées aux
organisations membres du Conseil pour ratification.

Le Comité de mise en ceuvre de l'agrément s’est entendu avec

les divers organismes d’agrément en décidant de grouper les
normes d’agrément en six nouveaux domaines, dans un contexte
canadien. Il étudie actuellement comment harmoniser les
processus d’agrément et les exigences en matiere de données pour
améliorer I'efficacité et réduire les redondances pour les facultés
de médecine canadiennes. Parallélement, le secrétariat du projet
sur ’'AEMC EMPo continue a travailler avec les comités chargés des
sept autres recommandations pour favoriser les progres dans les
secteurs de la responsabilité sociale, des milieux d’apprentissage
et de travail, de I'évaluation, de la formation axée sur les
compétences, des enseignants-cliniciens et du développement

du leadership.

VOLET DEVELOPPEMENT PROFESSIONNEL CONTINU DU
PROJET SUR LAVENIR DE LEDUCATION MEDICALE AU
CANADA (AEMC DPC)

Avec l'appui des bureaux de Développement professionnel

continu de toutes les facultés et de chacune des huit principales
organisations partenaires, un Comité de supervision de la PDG

et un Comité directeur ont collaboré de maniére a offrir des
consultations nationales auprés d’une vaste gamme d’intervenants
en DPC, en émettant des commentaires pour diriger le
développement d’un projet sur FAEMC DPC (Sommet sur invitation
sur I’Avenir du DPC au Canada, CCEM 2014).

Les consultations ont constitué une premiere étape critique de
I'identification d’'une compréhension partagée des priorités et
des forces externes qui auront probablement un impact sur le
DPC dans les prochaines années. Les huit partenaires du projet
sur ’'AEMC DPC, soit 'AFMC, 'AMC, 'ACPM, le CMQ, le CMFC, la
FOMC, le CMC et le CRMCC, lanceront une initiative de trois ans
a compter du printemps 2015 pour répondre aux questions et
enjeux identifiés durant les consultations. lls miseront également
sur le degré élevé de collaboration et de conjonction des intéréts
qui existe déja entre plusieurs organisations afin d’ériger un futur
systeme de DPC a I’échelle nationale doté d’une structure de
gouvernance appropriée. Cette démarche permettra de traiter
plus efficacement des questions portant sur la diversité des
médecins, des fournisseurs de soins et des besoins en santé de

la société.



DEVELOPPEMENT DES RESSOURCES MEDICALES
FRANCOPHONES EN MILIEUX FRANCOPHONES
MINORITAIRES AU CANADA

;’—\,——\

Franco|DOC

En partenariat avec la Société Santé en francais (SSF), Médecins
francophones du Canada (MFdC) et le Consortium national de
formation en santé (CNFS), 'AFMC a lancé une nouvelle initiative
emballante pour le développement des ressources médicales
francophones en milieux francophones minoritaires au Canada :
FrancoDoc. Cette initiative vise a développer et a rehausser les
ressources humaines médicales francophones au moyen d’une
approche interdisciplinaire intégrée afin d’identifier les étudiants
des facultés de médecine anglophones qui pourraient répondre
aux besoins des milieux francophones minoritaires dans le cadre
de leurs stages cliniques ou stages optionnels.

Les objectifs du projet consistent a officialiser les structures au
sein des facultés de médecine de I'extérieur du Québec et a

lier les facultés avec les communautés de langue officielle en
situation minoritaire (CLOSM) dans leur région, a identifier les
étudiants francophones et francophiles a I'extérieur du Québec,
a préparer et a équiper ces apprenants pour la formation
clinique (stages ou programmes partenaires) aupres des CLOSM
de leur région et a les mobiliser a I'égard de placements dans
ces milieux.

MOBILISER LES ETUDIANTS ET REHAUSSER LE PROFIL
DE LA SANTE PUBLIQUE PAR LUAPPRENTISSAGE,
EVALUATION ET LE RECRUTEMENT

Grace a I'engagement des étudiants en médecine et du

Réseau d’enseignants en santé publique (RESP) de 'AFMC, on
développe de nouveaux outils d’enseignement et d’évaluation
en santé publique et on partage les pratiques exemplaires. Un
Sommaire détaillé de I'éducateur portant sur 13 nouveaux outils
d’apprentissage en santé publique a été diffusé et le travail se
poursuit avec I'Université Laval afin d’adapter les principaux
outils d’apprentissage primés en francais.

De nouveaux cas cliniques portant sur les objectifs en santé des
populations sont également élaborés et partagés. lls pourront
étre a la base des Examens cliniques objectifs structurés
(ECOS). Un sondage sur les étudiants en médecine et les
programmes en santé publique et en médecine préventive
vient d’étre terminé. Il servira de base a une fiche d’information

sur les pratiques exemplaires pour les stages optionnels en
santé publique. L'élaboration d’un outil promotionnel pour les
programmes de résidence en santé publique et en médecine
préventive est également en cours. Finalement, la prochaine
édition des Notions de santé des populations de I’AFMC est en
cours. On y retrouvera du nouveau contenu et les nouveaux
outils d’apprentissage y seront intégrés.

PROGRAMMES EDUCATIFS DE CYBERSANTE ET
CYBERAPPRENTISSAGE A LINTENTION DES MEDECINS
EN FORMATION AFMC-INFOROUTE

Le partenariat entre I'Inforoute Santé du Canada et 'AFMC dans
le cadre duquel on travaille avec les principaux spécialistes de la
cybersanté dans les facultés de médecine canadiennes a donné
lieu a une série d’initiatives emballantes. Elles comprennent entre
autres la création d’un réseau de champions de la cybersanté au
sein d’équipes composées de membres du décanat des facultés
de médecine, d’enseignants-cliniciens et d’apprenants, I'exécution
d’une analyse contextuelle de la formation en cybersanté dans les
facultés de médecine canadiennes, I'appui offert a une initiative
étudiante sur la cybersanté grace au lancement du Défi Patients
virtuels de la CHEC-CESC et la reconnaissance du leadership et de
I'ingéniosité des membres du corps professoral grace au Prix en
cybersanté AFMC — Inforoute.

LAFMC a animé une rencontre nationale avec le groupe de
travail sur les compétences en cybersanté afin d’identifier une
stratégie visant a développer un lexique commun ainsi que

des compétences et des résultats nationaux sur la cybersanté,
ce qui a mené a la création des compétences en cybersanté
pour les études médicales prédoctorales, disponibles sur le site
CHEC-CESC.ca. Ces compétences permettront aux étudiants en
médecine d’étre mieux préparés pour exercer dans des milieux
clinigues modernes et technologiques et offriront des conseils
aux facultés de médecine en ce qui a trait au développement du
programme d’études en cybersanté. On travaille actuellement
a I'élaboration d’un réseau de pairs leaders qui appuiera la
formation professorale et I'intégration de la cybersanté dans les
facultés de médecine canadiennes.
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FAITS SAILLANTS DE UANNEE

SERIE DE BALADODIFFUSIONS DE AFMC SUR
LES DEPENDANCES — EMPR, PATIENTS VIRTUELS,
CYBERMANUEL SUR LES NOTIONS DE SANTE

Le projet de cyberapprentissage de 'AFMC sur les
dépendances (niveau EMPr) est financé par la Norlien
Foundation. Pour appuyer cette initiative, 'AFMC a participé,
en octobre 2014, au symposium « Accelerating Innovation:
Telling the Brain Story to Inspire Action » animé par la
Alberta Family Wellness Initiative. LAFMC s’est également
engagée avec un groupe de médecins et d’organisations
(groupe de médecins de I’AFWI) dans le développement
d’outils de cyberapprentissage sur les premiéres étapes du
développement cérébral et biologique et les dépendances.

Les Notions relatives a I'approche biopsychosociale sur les
dépendances (cybermanuel) et les cas de patients virtuels en
lien avec des dépendances sont a I'étape finale de la révision
par des pairs et seront publiées en 2015. Ce cybermanuel
met I'accent sur l'aspect scientifique fondamental et social
des dépendances, la pratique réflexive et les principes de

la gestion clinique. Les patients virtuels comprennent une
série de cas interactifs auto-dirigés portant sur des enjeux
intergénérationnels liés aux dépendances ainsi qu’un outil
de référence aux points de service renfermant des phrases
formulées avec des mots de tous les jours.

AF2AC

La voix de la médecine
universitaire au Canada

WEBINAIRE DE 'AFMC SUR LE MIEUX-ETRE DES
MEDECINS ET SERIE DE BALADODIFFUSIONS
SUR LES DEPENDANCES

LAFMC a regu un financement de I'Institut canadien
d’information sur la santé (ICIS) pour procéder au lancement
d’un nouveau webinaire et d’une série de baladodiffusions sur
les dépendances. Au total, 12 webinaires seront élaborés pour
les médecins, pour ceux qui les forment et pour les médecins
en formation.

Chaque webinaire comprendra une présentation par un
spécialiste du traitement des dépendances suivie d’une
période de questions et réponses en direct. LAFMC travaillera
en partenariat avec des représentants de programmes de
cyberapprentissage dans les facultés de médecine pour
animer des séances sur une base mensuelle. Les webinaires
seront adaptés et traduits pour diffusion sous forme de courts
épisodes en anglais et en frangais.

Les baladodiffusions seront hébergées sur le site www.CHEC-
CESC.ca de méme que sur iTunes. Il s’agira d’'un prolongement
de notre série de baladodiffusions existantes sur les
dépendances.




LAUREATS DES PRIX DE UAFMC

Nous avons le plaisir d'annoncer le nom des lauréats des prix 2015. Ces
prix soulignent les contributions extraordinaires d’individus qui ont fait
progresser I'education médicale au Canada et en ont fait la promotion.

PRIX DE LA PRESIDENTE DE UAFMC POUR LEADERSHIP EXEMPLAIRE EN MEDECINE UNIVERSITAIRE

A ECHELLE NATIONALE

Le prix reconnait I'excellence en matiere de médecine
universitaire a I'échelle nationale. Les activités peuvent
comprendre le fait d’offrir un leadership relativement a des
activités collaboratives nationales procurant des cadres relatifs
au programme d’études en éducation sanitaire; I'’élaboration
de directives a I'intention des membres du corps professoral
portant sur des approches propres a I'enseignement, sur le
recrutement, sur l'appui offert aux étudiants et sur les affaires
de la faculté; des programmes de défense de I'excellence ou de
la recherche en éducation médicale ou encore de la recherche

dans le domaine biomédical ou le secteur des services de santé.

Lauréat : Le D" Aurel Schofield, Université de Sherbrooke

Le D" Aurel Schofield a obtenu
son diplome en médecine

et en médecine familiale a
I’'Université Laval de Québec
en 1980. Il a dévoué la totalité
de sa carriere universitaire

a la prestation des soins
primaires et a l'obstétrique,

a I'éducation médicale et a

la recherche sur la santé des
adolescents. Le D" Schofield

a occupé diverses fonctions durant sa carriére universitaire
alors qu’il a été président du Collége des médecins de famille
du Nouveau-Brunswick, membre fondateur de la Société
Santé et Mieux-étre en frangais du Nouveau-Brunswick et du
Consortium national de formation en santé pour la formation
des professionnels de la santé. Il a également été directeur du
Centre de formation médicale du Nouveau-Brunswick, doyen
associé pour le Nouveau-Brunswick a la Faculté de médecine
et des sciences de la santé de I'Université de Sherbrooke

et doyen associé de I'éducation médicale a I'Université de
Moncton.

Pendant plus de 30 ans, il a travaillé avec détermination et
conviction au développement des services cliniques et a

la formation médicale dans les communautés minoritaires
francophones acadiennes. Prés de la moitié des médecins

de famille francophones qui ont établi leur pratique dans la
province sont des diplomés de ce programme. Outre cette
réalisation spectaculaire, le D" Shofield a pris part activement
au développement de programmes d’études médicales
prédoctorales au Nouveau-Brunswick. Il a participé a plusieurs
initiatives de I'Organisation mondiale de la Santé en matiére de
responsabilité sociale.

Il a regu plusieurs prix prestigieux au niveau local, provincial
et national pour souligner ses contributions exceptionnelles
a I'éducation médicale et a sa profession, notamment I'Ordre
du mérite de la Société médicale du Nouveau-Brunswick

et 'Ordre du Canada pour sa contribution exceptionnelle a
I’éducation médicale et a 'amélioration des services de santé
en frangais.

Les collégues et associés du D" Schofield le considerent
comme un modele a suivre et un grand dirigeant. Sa carriere
est un exemple extraordinaire de I'impact qu’'un médecin
gestionnaire en médecine universitaire peut avoir sur le
développement de la formation médicale et la prestation des
soins de santé pour sa communauté.
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LAUREATS DES PRIX DE UAFMC

PRIX INTERNATIONAL AFMC — CHARLES BOELEN POUR LA RESPONSABILITE SOCIALE (INAUGURE CETTE ANNEE)

Lancé en avril 2014, ce nouveau prix a été créé pour souligner des réalisations exceptionnelles relativement a la mise en ceuvre des

principes de la responsabilité sociale dans le domaine de la santé. Grace a sa portée internationale, il vise a célébrer des personnes
ou des organisations du monde entier dont les réussites professionnelles sont un exemple de I'application des principes de la
responsabilité sociale tels que définis par le Global Consensus for Social Accountability of Medical Schools et autres références

reconnues internationalement.

Co-lauréat: Le D" André-Jacques Neusy, président-directeur
général de THEnet - Training for Health Equity Network (THEnet)

Le D" André-Jacques Neusy a
obtenu son diplédme en médecine

a I’'Université libre de Bruxelles
ainsi qu’un doctorat en médecine
tropicale et hygiéne a I'Institut

de médecine tropicale a Anvers,
en Belgique. Il a complété sa
formation médicale postdoctorale
au Centre médical de I'Université
de New York (NYU), établissement
dont il a par la suite joint les rangs
comme membre du corps professoral. Il a été président du Global
Health Education Consortium (GHEC) et a agi comme membre du
comité aupres du U.S National Academies of Sciences’ Institute
of Medicine’s Board of Global Health sur des questions liées aux

effectifs en santé.

Le D" Neusy est professeur associé honoraire de médecine a la
faculté de médecine de I'Université de New York ou il a fondé et
dirigé le Center for Global Health.

Ambassadeur de I'organisation américaine Freedom from Hunger,
le D" Neusy a offert des consultations sur le perfectionnement
des effectifs en santé aux établissements universitaires, aux
gouvernements et aux organisations internationales. Il siege
également au sein de comités scientifiques et de la santé de
diverses organisations, notamment Capacity-Plus, la International
Society for Urban Health, la American Near East Refugee
Association et la Global Commission on Health Professional
Education for the 21t Century.

Co-lauréate: M™ Bjorg Palsdottir, directrice exécutive de
THEnet - Training for Health Equity Network (THEnet)

Avant de cofonder THEnet en
2008, M™e Palsdottir a ceuvré
a titre de consultante aupres
d’organisations, de gouvernements
et d’institutions tels que la
National Academy of Sciences, la
Banque mondiale et la Fondation
Bill et Melinda Gates. Elle a été

b, cofondatrice et directrice associée
k " du Center for Global Health

ik de la Faculté de médecine de
I’Université de New York qui a été mis sur pied en1998.

Avant de travailler pour le centre, M™ Palsdéttir travaillait pour
le Comité international de secours, une organisation spécialisée
dans les secours d’urgence et le développement, d’abord au siege
social de New York, puis comme coordonnatrice régionale pour
I'Afrique de I'Est et 'Afrique centrale. Elle est membre du Forum
mondial sur I'innovation dans la formation des professionnels de
la santé et préside une initiative collaborative sur la formation en
milieu communautaire.

Elle est titulaire d’un baccalauréat és arts en journalisme
économique, d’une maitrise en administration publique et en
gestion d’organismes a but non lucratif de la Wagner School of
Public Service de I’'Université de New York et d’un certificat en
formation et développement organisationnel de la NYU.



PRIX DES ENSEIGNANTS-CLINICIENS DE LAFMC

Le Prix des enseignants-cliniciens de 'AFMC a été créé en 2014. Ce nouveau prix vise a souligner I'importance de I'excellence en
enseignement clinique et a honorer une personne au Canada qui a contribué de fagon exceptionnelle a I'enseignement clinique.

Le Prix des enseignants-cliniciens de 'AFMC rend hommage aux personnes qui démontrent des progrés durables comme enseignants
exceptionnels pour les étudiants en médecine, les résidents et autres étudiants du domaine de la santé. Sont admissibles au Prix les
candidats cliniciens détenteurs d’un diplome de MD ou d’un autre dipléme professionnel.

Lauréat : Le D' Jeffrey Schaefer, Université de Calgary

Le D' Jeffrey Schaefer est interniste général et directeur du programme de résidence en médecine
interne a Calgary. Il est titulaire d’un baccalauréat en sciences et d’'un doctorat en médecine de
I’Université de la Saskatchewan. A I'Université de Calgary, il a complété sa résidence en médecine
interne et sa maitrise en sciences de la santé communautaire. Il a été maitre enseignant dans le cadre
du programme d’études médicales prédoctorales et a récolté nombre de prix et de mentions en
éducation médicale.

Dans le cadre de son rdle de directeur du programme de résidence, le D" Schaefer a lancé plusieurs
innovations qui ont toutes permis de rehausser la confiance des résidents lorsqu’ils entreprennent
des procédures ayant une incidence significative sur la sécurité des patients. Parmi elles figure un
programme d’apprentissage la vie durant qui favorise un milieu d’apprentissage auto-dirigé.

Il s’est acquitté de plusieurs roles de leadership, notamment celui de président du Academic Alternative Relationship Plan
au Département de médecine, de chef de la médecine au Rockyview General Hospital et de co-directeur de la Clinic for
Mind-Body Medicine.

Le D" Schaefer est considéré par les résidents comme un modele a suivre extraordinaire, non seulement pour son aptitude a s’'occuper
d’une vaste gamme de patients présentant des problemes complexes, mais également pour sa capacité a communiquer avec les
patients et leurs familles, avec le personnel infirmier et les travailleurs paramédicaux. Comme le disent les résidents a son égard,

« Il atteint I'équilibre parfait entre assurant la sécurité des patients tout en favorisant le respect de la formation des résidents. »

PRIX DE UENSEIGNEMENT INTERPROFESSIONNEL EN SANTE ELECTRONIQUE (INAUGURE CETTE ANNEE)

Ce prix est une composante de l'initiative « Prochaine génération : Cliniciens en formation » d’Inforoute Santé Canada et est le
fruit d’'un partenariat avec I'Association des facultés de médecine du Canada, I’Association des facultés de pharmacie du Canada
et 'Association canadienne des écoles de sciences infirmieres. Le réseau a pour mandat de permettre aux membres du corps
professoral d’étre ouverts a une culture de changement et de s’engager a enseigner aux étudiants comment prodiguer des soins
dans un milieu coopératif, axé sur le patient et appuyé d’outils technologiques.

Co-lauréats : Membres du corps professoral de I'Université de la Saskatchewan pour leur programme innovateur,
Northern Caring for Kids Where They Live

Dre Jill Bally, professeure adjointe, College des sciences infirmiéres

e D" Shelley Spurr, professeure adjointe, Collége des sciences infirmiéres
e D" Lorna Butler, doyenne, College des sciences infirmiéres

e D" Alyssa Hayes, professeure adjointe, Collége de dentisterie

e  DrShahab Khan, ophthalmologiste, Colléege de médecine

e M. Mark Tomtene, directeur de I'Information et de la Technologie des communications
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LAUREATS DES PRIX DE UAFMC

PRIX AFMC DES JEUNES EDUCATEURS

Le Prix AFMC des jeunes éducateurs vise a reconnaitre les
personnes dont la vision, le travail et les contacts avec les
collégues leur ont permis d’apporter des changements au sein
de leur université ou des milieux médicaux dans leur ensemble,
et qui ont entamé leur carriére de professeur depuis moins

de sept ans.

Lauréat : Le D" Brian Wong,
Université de Toronto

Brian Wong est professeur adjoint
et directeur de la Formation
continue et de 'amélioration

de la qualité au Département

de médecine de I'Université

de Toronto. Il est également
directeur associé du Centre

pour I'amélioration de la qualité
et de la sécurité des patients a
I’Université de Toronto.

Ses activités d’érudition sont a
I'intersection entre I'éducation médicale, 'amélioration de la
qualité et la sécurité des patients. Il est I'auteur de plusieurs
publications revues par des pairs parues dans des revues tres
respectées. L'élaboration et la mise en ceuvre d’un programme
d’études sur le co-apprentissage enseignement-résident en
vue d’enseigner les compétences d'amélioration de la qualité
constituent I'un de ses plus grands succés. Le D" Wong a mérité
nombre de prix en reconnaissance de son excellence sur le
plan de la recherche et de I'enseignement, son engagement
envers I'éducation médicale et ses contributions a I'égard du
développement professionnel continu.

Le D" Wong est un chercheur trés respecté dans les domaines

de I'éducation médicale, de 'amélioration de la qualité et de

la sécurité des patients. Il est un leader émergent aux niveaux
local, national et international depuis que ses contributions
exercent déja un impact sur la maniére de préparer les
professionnels de la santé a exercer leur profession au 21° siécle.

PRIX AFMC — MAY COHEN POUR L'EQUITE ENTRE
LES SEXES ET LA DIVERSITE

Ce prix est décerné en reconnaissance des efforts ou des
réalisations extraordinaires d’un(e) ou de plusieurs personnes,
programme(s), département(s) ou faculté en ce qui a trait

a 'amélioration du contexte de I'équité entre les sexes en
médecine universitaire au Canada.

Lauréat : Le D" Gurdeep Parhar,
Université de la Colombie-Britannique

Le D" Gurdeep Parhar est
actuellement le doyen associé
exécutif, Partenariats cliniques et
professionnalisme, a la Faculté

de médecine de I'Université de

la Colombie-Britannique. Il a
également occupé entre autres le
poste de doyen associé de I'Equité
et du professionnalisme et de
vice-président associé intérimaire

de I'Equité et de I'inclusion &
I’'Université de la Colombie-Britannique.

Le succes qu’a obtenu le D' Parhar en créant un milieu divers
repose sur sa conviction que la diversité a sa raison d’étre, non
seulement au sein du corps professoral et du corps étudiant, mais
également en rapport avec le programme enseigné, les occasions
offertes et le leadership qui appuie 'université.

Le D" Parhar a dirigé nombre d’initiatives au niveau provincial,
national et international dans le but de promouvoir I'équité et
la diversité et de surmonter les obstacles relatifs au genre, a la
sexualité, au statut socio-économique, a l'invalidité et a l'origine
culturelle. On lui a décerné plusieurs prix, notamment celui de
la Trial Lawyers Association of British Columbia (TLABC), le prix
du président, le prix de I'enseignant de I'année du BC College of
Family Physicians ainsi que le prix Alumnus of Distinction de la
Faculté de médecine de I'Université de Calgary.

Le D" Parhar est a I'avant-plan du développement des pratiques
exemplaires en matiere de recrutement des étudiants et du corps
professoral, notamment en ce qui a trait a des programmes de
soutien qui visent a s'assurer que tous progressent et soient
promus durant leur trajectoire universitaire. Il fait figure de
modele en ce qui a trait a ses efforts visant a nous sensibiliser

a la situation des populations défavorisées et a créer un milieu
d’inclusion, de respect et de communauté.



PRIX AFMC POUR CONTRIBUTION EXCEPTIONNELLE
AU PERFECTIONNEMENT DU CORPS
PROFESSORAL AU CANADA

Afin de rappeler 'importance du perfectionnement du corps
professoral et de souligner la contribution d’une personne ou
d’un groupe dans ce domaine au Canada, 'AFMC a le plaisir
d’offrir le Prix pour contribution exceptionnelle au
perfectionnement du corps professoral au Canada.

Lauréate : La D™ Sandra Jarvis-Selinger,
Université de la Colombie-Britannique

La D™ Jarvis-Selinger est vice-
doyenne du perfectionnement
professoral, directrice du
programme d’études dans le cadre
du Programme d’études médicales
prédoctorales et professeure
agrégée au Département de
chirurgie. Elle est titulaire d’un
doctorat en psychologie du
développement humain et
chercheure dans le domaine de

I'apprentissage humain, du développement et de I'enseignement.
Elle est également membre du corps professoral pour le cours

sur les éducateurs en orthopédie de la American Academy of
Orthopaedic Surgeons et pour 'American Orthopaedic Association.

Son travail, qu’elle accomplit au moyen d’approches pédagogiques
novatrices et de partenariats de recherche respectueux, est axé
sur I'innovation en éducation et le transfert des connaissances.
Ses activités de recherche ont porté sur les changements positifs
apportés aux programmes d’études, 'apprentissage efficace la vie
durant et la formation en identité professionnelle en appuyant les
transitions éducatives critiques, y compris celle du secondaire au
post-secondaire. Elle a participé a la diffusion d’un outil important,
le « Teaching perspectives inventory » qui a été utilisé par des
milliers de membres du corps professoral dans le monde entier.

La contribution de la D™ Jarvis-Selinger a été récompensée par

de nombreux prix, notamment le Michael Smith Foundation

for Health Research Career Investigator Award et le Prix pour
réalisation exceptionnelle — Excellence en éducation de la Faculté
de médecine.

La D™ Jarvis-Selinger a été un moteur essentiel du développement
et de la prestation de programmes de perfectionnement
professoral et d’'innovations. Elle fait figure de mentor
exceptionnel et a apporté une approche structurée et fondée sur
les données factuelles a la conception et a la mise en ceuvre des
programmes d’études.

PRIX AFMC—JOHN RUEDY POUR L'INNOVATION
EN ENSEIGNEMENT MEDICAL

Afin d’honorer le D" John Ruedy a l'occasion de sa retraite a titre
de doyen de la faculté de médecine a I'Université Dalhousie en
1999, la Faculté de médecine a créé un prix national en son nom.
Le Prix AFMC —John Ruedy pour I'innovation en enseignement
médical sera décerné a une personne ou a un groupe qui aura
congu des documents imprimés, du matériel d’apprentissage
électronique ou tout autre moyen d’apprentissage novateur.

Lauréat : Le D" Roland Grad,
Université McGill

Le D" Roland Grad est professeur
agrégé au Département

de médecine familiale de

la Faculté de médecine de
I’'Université McGill, directeur

du Programme de cliniciens-
chercheurs et membre du
Groupe d’étude canadien sur

les soins de santé préventifs.
Ses travaux de recherche

visent a aider et a améliorer
I'utilisation de renseignements cliniques par des médecins,
des infirmiers(iéres) et des pharmaciens dans leur pratique
quotidienne, alors qu’ils tentent d’améliorer les soins de santé
et I'état de santé de leurs patients.

En 2004, le D" Grad et ses collegues ont commencé a mettre

en ceuvre le premier programme d’éducation médicale
continue stimulant le cyberapprentissage réfléchi. Grace

a ces programmes, il a aidé a fagonner la politique d’'EMC

de maniére a reconnaitre I'importance des breves activités
d’auto-apprentissage en ligne. Il est également le co-fondateur
du Information Technology Primary Care Research Group qui
favorise et encourage la recherche en médecine familiale ainsi
que le développement et I'enseignement de I'informatique de la
santé dans les soins primaires.

Le D" Grad est un modeéle a suivre pour ses contributions
exhaustives envers la recherche et pour le fait qu’il soit si
apprécié de ses patients et de ses étudiants.
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NOTRE EQUIPE

BIENVENUE AU SEIN DE LEQUIPE

Danielle Blouin, M.D., F.R.C.P., F.C.F.P., M.H.P.E.
Secrétaire, CAFMC et CAEMC

La D™ Blouin a obtenu son
diplome de la Faculté de
médecine de I'Université
Laval. Elle a complété un
programme de résidence
en médecine familiale /
médecine d’urgence du
College des médecins

de famille du Canada a
I’'Université Queen’s et un
programme de résidence en médecine d’urgence du
College royal des médecins et chirurgiens du Canada a
I’'Université McGill.

Son engagement envers I'éducation I'a amenée a
entreprendre et a obtenir en 2003 une maftrise

en éducation relative aux professions de la santé a
I’'Université de I'lllinois a Chicago. Elle fait actuellement
son doctorat en éducation dans ce méme établissement.

De 2006 a 2013, elle a été directrice de la Formation
professorale en sciences de la santé a I'Université
Queen’s. De 2008 a 2011, elle a présidé le Groupe de
ressources de I'’Association des facultés de médecine

sur la formation professorale. Elle a participé en qualité
d’enseignante et de chercheure a de nombreux projets de
formation professorale au niveau provincial, national et
international. La D™ Blouin maintient une pratique clinique
active en médecine d’urgence a I'Université Queen’s et a
obtenu le titre de professeure en 2012.

De juin 2013 a juin 2014, elle a occupé le poste de
secrétaire adjointe du Comité d’agrément des facultés
de médecine du Canada (CAFMC). Depuis juin 2014, elle
est secrétaire du CAFMC et du Comité d’agrément pour
I’éducation médicale continue (CAEMC).

Lynda Buske
Directrice intérimaire, CAPER

En sa qualité de directrice
intérimaire de CAPER, M™¢
Buske sera principalement
responsable de la gestion
des activités du Systeme
informatisé sur les stagiaires
post-MD en formation
clinique (CAPER), notamment
I’élaboration et la tenue a
jour de bases de données
nationales afférentes a I'offre de médecins provenant des
programmes des facultés de médecine canadiennes et

du bassin de diplomés internationaux en médecine. Ses
autres responsabilités engloberont également I'analyse, la
diffusion et I'élaboration de produits axés sur les données
de CAPER de méme que la liaison avec des organismes
médicaux, des représentants gouvernementaux et autres
organismes intéressés a I’échelle nationale. Elle offrira
également son appui général aux activités et initiatives

de I'AFMC dont elle assumera le leadership au besoin.

Elle sera également co-présidente du Comité de direction
technique du Groupe de travail sur la planification des
ressources humaines en santé qui a été créé a la demande
des sous-ministres de la Santé.

Mm™e Buske a travaillé a I'Association médicale canadienne
pendant plus de 20 ans. Au moment de prendre sa retraite
a la fin décembre, elle y occupait le poste de directrice,
Recherche sur les effectifs. Elle a été pendant de
nombreuses années la représentante de I’AMC au sein du
Comité exécutif et du Comité sur les politiques de CAPER.
Elle utilise fréquemment les données du recensement de
CAPER dans le cadre de ses activités de recherche. Lynda
a également agi a titre de personne-ressource hautement
compétente pour I'Institut canadien d’information sur

la santé en ce qui a trait a ses bases de données. Avant

de se joindre a 'AMC, elle a passé 18 ans a Santé Canada
ou elle a développé la base de données nationale sur les
médecins et plusieurs indicateurs des soins médicaux. Elle
est diplémée de I'Université Carleton et est titulaire d’un
baccalauréat és sciences en mathématiques.
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Yannick Fortin
Directeur intérimaire, Données et analyse

A titre de directeur
intérimaire, Données
et analyse, M. Fortin
supervise le travail de
I’équipe de données
et analyse de 'AFMC
qui est responsable
de recueillir
annuellement les
données de plusieurs
sondages en collaboration avec les facultés de
médecine canadiennes. Il supervise également
la présentation de renseignements sur les
demandes d’admission aux facultés de médecine,
les inscriptions aux études prédoctorales, les
diplémés en médecine, les revenus afférents a
la recherche dans le domaine biomédical et en
matiére de soins de santé, les finances des facultés,
la dotation en personnel et les étudiants des
programmes post-doctoraux. Il participe également
au développement continu du Questionnaire a
I'intention des diplémés de 'AFMC, offre un service
de soutien en matiére de données aux facultés de

médecine qui font 'objet d’une visite d’agrément
et aide I'AFMC a collaborer a des initiatives de
plaidoyer et de recherche avec ses nombreux
partenaires.

M. Fortin a joint les rangs de 'AFMC en 2008 pour
gérer le projet national sur la base de données
sur les diplémés internationaux en médecine, une
initiative pancanadienne de collecte de données
d’une durée de quatre ans a laquelle participaient
des organismes de certification médicale, des
autorités réglementaires, des centres d’évaluation
et des facultés de médecine canadiennes et qui
visait a améliorer I'inclusion des DIM au sein de

la main-d’ceuvre. Il a depuis travaillé au sein de
I’Association a améliorer l'efficacité et la qualité des
processus de collecte de données et de préparation
de rapports. Avant son arrivée a 'AFMC, Yannick a
participé pendant plus de six ans a des recherches
en génomique a I'Université McGill et au Centre
d’innovation Génome Québec. M. Fortin est
titulaire d’un diplome en biotechnologie et d’'une
maitrise en sociologie médicale de I'Université
McGill. Il est candidat au doctorat dans le cadre
du programme de Santé des populations a
I’'Université d’Ottawa.

AU PROGRAMME EN 2015 ..........................................

¢ Lancement de I'outil Médecins canadiens de demain au printemps 2015 —
des conseils destinés a celles et ceux qui envisagent de faire carriere comme
médecin au Canada.

* Elaboration des Actes professionnels non supervisés (APNS) que tous les
diplomés canadiens devraient étre en mesure d’effectuer au terme de leurs
études en médecine.

e Remaniement de I'outil web de la Collaboration pour I'éducation en santé au
Canada qui offrira plus de convivialité, I'intégration des médias sociaux et de
nouvelles caractéristiques pour appuyer la collaboration en ligne.

¢ Production de vidéos de démystification ayant pour but d’aider les étudiants
en médecine a mieux comprendre les réalités des processus entourant
le jumelage des résidents et la sélection des résidents. On présentera
des renseignements factuels au sujet des mythes qui sont actuellement
répandus.

e Arrivée de notre premier(ére) vice-président(e), Recherche, afin d’accroitre
le soutien fourni aux chercheurs et aux étudiants de niveau postdoctoral
dans nos facultés et d’améliorer I'efficacité de ’AFMC dans le cadre de ses
activités de promotion et de défense des intéréts de la recherche en santé
au Canada.

e Création du poste de directeur(trice), Données et services d’information,
dont le mandat consistera a renforcer notre soutien en matiere de données
et de services d’information a I'intention des membres du corps professoral,
du personnel et des apprenants.

GLOSSAIRE ...............................................................................

AAMC Association of American Medical Colleges

ACEM Association canadienne pour I'éducation médicale

ACPM Association canadienne de protection médicale

AE Affaires étudiantes

AEMC Avenir de I'éducation médicale au Canada

AMC Association médicale canadienne

CAEMC Comité d’agrément pour I'éducation médicale continue
CAFMC Comité d’agrément des facultés de médecine canadiennes
CAPER Systeme informatisé sur les stagiaires post-M.D.

en formation clinique

CCEM Conférence canadienne sur I'éducation médicale
CcMC Conseil médical du Canada

CMFC College des médecins de famille du Canada

cMQ College des médecins du Québec

CRMCC College royal des médecins et chirurgiens du Canada
DCM Diplomé canadien en médecine

EMPo Etudes médicales postdoctorales

EMPr Etudes médicales prédoctorales

FOMC Fédération des ordres des médecins du Canada

ICRS Instituts canadiens de recherche en santé

LCME Liaison Committee on Medical Education



AU REVOIR STEVE SLADE

C’est avec des sentiments mitigés que nous vous annongons que Steve Slade, collaborateur de longue date qui occupait le poste de
v.-p. Données et analyse et de directeur du Systeme informatisé sur les stagiaires post-M.D. en formation clinique (CAPER), a quitté
'AFMC en 2014. Durant les huit années passées a nos cotés, Steve a développé I'Office de recherche et d’information ainsi que CAPER
qui sont devenus des sources de données hautement fonctionnelles qui répondent extrémement bien aux besoins de nos membres et
partenaires. Il a été un patron tres compréhensif et a grandement contribué a toutes nos activités.

Il nous manquera énormément!

« Notre succes est rendu possible grace au
dévouement de notre incroyable equipe. »




