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MESSAGE DU PRÉSIDENT DU CONSEIL 

Alors que j’entame mon mandat comme président du Conseil d’administrati on, j’aimerais remercier l’ancienne 
présidente, la Dre Hélène Boisjoly, pour le leadership dont elle a fait preuve au cours des deux dernières 
années. Je suis honoré d’avoir l’occasion de diriger notre Conseil en cett e période palpitante où l’AFMC, en sa 
qualité de porte-parole de la médecine universitaire, fait plus que jamais retenti r sa voix haut et fort. 

Les orientati ons stratégiques approuvées par notre Conseil d’administrati on ont permis de jeter les bases 
de plusieurs décisions importantes prises en 2016 et ont donné lieu à nombres d’initi ati ves majeures 
qu’entreprend à présent l’AFMC. 

Une saine gouvernance est la pierre angulaire de toutes les organisati ons aussi complexes que l’AFMC. 
Au cours des deux dernières années, les membres du comité de gouvernance ont travaillé d’arrache-pied 
pour redéfi nir notre structure de gouvernance afi n de doter notre organisati on d’une souplesse accrue tout 
en la rendant plus att enti ve aux besoins de chacune de nos facultés. La mise en œuvre de cett e structure de 
gouvernance renouvelée relève de la directi on du Dr Jon Meddings. Dans l’opti que de notre mandat nati onal 
renouvelé, nous avons créé des Comités permanents du Conseil en mati ère d’éducati on et de recherche 
qui sont respecti vement présidés par les Drs Reznick et Kelleher. Bien que ceux-ci demandent désormais 
l’appui des Comités de l’AFMC sur l’EMPr, l’EMPo, le DPC, les Aff aires étudiantes, la Recherche et les Études 
supérieures, les comités et groupes restants de l’AFMC ont eff ectué un virage en devenant des réseaux. Il 
sera désormais plus facile pour les membres de ces réseaux d’entrer en contact les uns avec les autres, de 
collaborer et d’apprendre de collègues qui partagent une même passion pour un domaine d’intérêt spécifi que 
de la médecine universitaire, tout en bénéfi ciant d’une souplesse accrue sur le plan de leur foncti onnement. 

La vision stratégique adoptée par l’AFMC en 2015 a également donné lieu aux nombreuses entreprises 
récentes sur le plan de la recherche en santé qui ont été menées par notre tout premier vice-

président, Recherche, le Dr Jack Jhamandas. Notre axe de recherche en 2016 nous a amenés 
à plaider fermement en faveur du rétablissement du fi nancement fédéral pour le 

programme de MD-PhD de manière à renforcer le milieu de la recherche en santé au 
pays en formant de futurs cliniciens-chercheurs pour les amener à innover dans ce 

marché mondial hautement concurrenti el. 

Cett e dernière année, des rencontres avec les ministres de la Santé et des 
Sciences ont permis à l’AFMC d’exprimer plusieurs des préoccupati ons du 
milieu de la médecine universitaire au Canada. La collaborati on de l’AFMC 
avec le gouvernement fédéral sur l’Accord en santé, la crise des opioïdes, 
les initi ati ves en santé autochtone ainsi que le Comité consultati f sur la 
planifi cati on des ressources médicales a donné à notre communauté l’occasion 
de jouer un rôle acti f dans le cadre d’un dialogue qui, nous l’espérons, 

demeurera ouvert pour les années à venir. 

Je me réjouis à l’idée d’occuper, durant les deux prochaines années, ce poste 
de président du Conseil afi n de faire progresser les objecti fs, parti culièrement 
maintenant alors que l’AFMC s’investi t encore davantage dans les enjeux criti ques 
de notre temps sur le plan de l’éducati on médicale et de la recherche. 

Michael J. Strong, MD, FRCP(C), FAAN
Président, Conseil d’administrati on de l’AFMC

TABLE DES MATIÈRES 

Excellence
Afin d’atteindre l’excellence dans tout ce 
qu’elle entreprend, l’AFMC tablera sur 
l’innovation, l’ingéniosité, la créativité, 
la pensée critique, la découverte et 
l’amélioration continue de la qualité.

Inclusivité
L’AFMC accepte et respecte les 
différences entre les personnes et tire 
profit de cette diversité sur le plan des 
idées, de la culture et de la langue.

Collaboration
Pour l’AFMC, la collaboration est à la 
fois une démarche et un résultat tenant 
compte de diverses perspectives et 
impliquant un partenariat entre les 
organisations, les professions et les 
individus.

OBJECTIFS STRATÉGIQUES

Appuyer les facultés de médecine canadiennes, leur corps professoral, leur personnel et leurs apprenants.
Devenir le promoteur principal et la première source d’informati on en médecine universitaire au pays.
Diriger des initi ati ves collaborati ves visant l’excellence et l’innovati on en médecine universitaire.
Intégrer la médecine universitaire au système de santé en vue d’améliorer la santé de l’ensemble de la populati on.

ÉNONCÉ DE MISSION

L’AFMC est consti tuée du partenariat académique des facultés de médecine canadiennes. 
Par notre experti se, nos acti ons de promoti on et notre leadership collecti fs, nous att eindrons 
l’excellence sur le plan de l’éducati on, de la recherche et des soins afi n d’améliorer la santé 
de tous les Canadiens.

VALEURS
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MESSAGE DE LA PRÉSIDENTE-DIRECTRICE GÉNÉRALE

Nous avons le plaisir de vous présenter le Rapport annuel 2016 de l’AFMC qui met l’accent sur les réalisati ons et 
les innovati ons de l’AFMC et de nos 17 facultés membres. 

L’AFMC est fi ère d’avoir publié, en français et en anglais, les Acti vités professionnelles confi ables (APC), une série 
d’habiletés fondamentales propres au contexte canadien que les étudiants doivent maîtriser au moment de 
l’entrée à la résidence. 

En notre qualité de co-présidents du Comité consultati f sur la planifi cati on des ressources médicales qui 
bénéfi cie de l’appui des gouvernements fédéral et provinciaux, nous avons revu la composante axée sur la 
disponibilité des eff ecti fs de l’outi l de planifi cati on des eff ecti fs médicaux et nous contribuons à l’élaborati on de 
la phase suivante qui s’arti cule autour des besoins. Le Comité poursuit également son travail en profondeur pour 

déterminer comment réduire le nombre de diplômés canadiens en 
médecine non jumelés. 

Nos étudiants seront ravis d’apprendre que toutes nos facultés 
auront fait leur entrée sur le Portail des étudiants de l’AFMC 

au cours des prochaines semaines. Ce tour de force est 
un excellent exemple de ce que nous pouvons accomplir 
lorsque les facultés, le personnel et les apprenants 
s’unissent pour att eindre un but commun. 

Un vent de transiti on a souffl  é sur le portefeuille de 
l’éducati on. Je remercie la Dre Andrée Boucher pour 
ses importantes contributi ons au cours des 18 derniers 
mois. J’ai le plaisir de souhaiter la bienvenue dans notre 

équipe à la Dre Sarita Verma et je me réjouis à l’idée de 
travailler avec elle alors que nous conti nuons à mett re 

en œuvre les recommandati ons du projet sur l’Avenir de 
l’éducati on médicale au Canada. 

L’AFMC remercie tous les enseignants, les apprenants et 
les partenaires qui nous ont permis d’accomplir tout ce 
travail et d’aller de l’avant pour faire progresser le domaine 

de la médecine universitaire au Canada. J’espère que vous 
prendrez plaisir à vous familiariser avec nos réalisati ons 

collecti ves. 
4

RA
PP

O
RT

 A
N

N
U

EL
 2

01
6

l’entrée à la résidence. 

En notre qualité de co-présidents du Comité consultati f sur la planifi cati on des ressources médicales qui 
bénéfi cie de l’appui des gouvernements fédéral et provinciaux, nous avons revu la composante axée sur la 
disponibilité des eff ecti fs de l’outi l de planifi cati on des eff ecti fs médicaux et nous contribuons à l’élaborati on de 
la phase suivante qui s’arti cule autour des besoins. Le Comité poursuit également son travail en profondeur pour 

déterminer comment réduire le nombre de diplômés canadiens en 
médecine non jumelés. 

Nos étudiants seront ravis d’apprendre que toutes nos facultés 
auront fait leur entrée sur le Portail des étudiants de l’AFMC 

au cours des prochaines semaines. Ce tour de force est 
un excellent exemple de ce que nous pouvons accomplir 
lorsque les facultés, le personnel et les apprenants 
s’unissent pour att eindre un but commun. 

Un vent de transiti on a souffl  é sur le portefeuille de 
l’éducati on. Je remercie la D
ses importantes contributi ons au cours des 18 derniers 
mois. J’ai le plaisir de souhaiter la bienvenue dans notre 

équipe à la Dre Sarita Verma et je me réjouis à l’idée de 
travailler avec elle alors que nous conti nuons à mett re 

en œuvre les recommandati ons du projet sur l’Avenir de 
l’éducati on médicale au Canada. 

L’AFMC remercie tous les enseignants, les apprenants et 
les partenaires qui nous ont permis d’accomplir tout ce 
travail et d’aller de l’avant pour faire progresser le domaine 

de la médecine universitaire au Canada. J’espère que vous 
prendrez plaisir à vous familiariser avec nos réalisati ons 

collecti ves. 

CONSEIL D’ADMINISTRATION DE L’AFMC
(EN DÉCEMBRE 2016)

L’AFMC est régie par un Conseil d’administrati on composé des doyens des 17 facultés
de médecine et quatre membres du public.

Rangée arrière (de g. à d.) :

•  Dr Pierre-Gerlier Forest, directeur, School of Public Policy, Université de Calgary

• Dr David Anderson, doyen, Faculté de médecine, Université Dalhousie

• Dr Richard Reznick, doyen, Faculté des sciences de la santé, 
Université Queen’s

• Dr Pierre Cossett e, doyen, Faculté de médecine et des sciences de la 
santé, Université de Sherbrooke

• Dr David Eidelman, vice-principal (Santé et aff aires médicales) & doyen, 
Faculté de médecine, Université McGill

• Dr Jon Meddings, doyen, École de médecine Cumming, Université de Calgary

• Dr L. Trevor Young, doyen, Faculté de médecine, Université de Toronto

• Dr Dermot Kelleher, doyen, Faculté de médecine, Université de la
Colombie-Britannique

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

• Dr Richard Fedorak, doyen, Faculté de médecine et de denti sterie,
Université de l’Alberta

Rangée avant (de g. à d.) :

•  Dr Rénald Bergeron, doyen, Faculté de médecine, Université Laval

• Dre Hélène Boisjoly, doyenne, Faculté de médecine, Université de Montréal

• Dr Preston Smith, doyen, Collège de médecine, Université de la 
Saskatchewan

• Dre Geneviève Moineau, présidente-directrice générale, AFMC

• Dr Michael J. Strong, doyen, École Schulich de médecine et de denti sterie, 
Université Western

• Dre Margaret Steele, doyenne, Faculté de médecine, Université Memorial 
de Terre-Neuve

• Mme Maureen Quigley, présidente, Maureen Quigley & Associates Inc.

• Dr Brian Postl, doyen, Collège de médecine Max Rady, Université du Manitoba

• Dr Jacques Bradwejn, doyen, Faculté de médecine, Université d’Ott awa

Absents de la photo :

•  Dr Paul O’Byrne, doyen & vice-président, Faculté des sciences de la santé, 
Université McMaster

• Dr Jesse Kancir, R2 – Médecin résident, Santé publique et médecine 
préventi ve, Université de la Colombie-Britannique
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NOUVEAUX MEMBRES DU CONSEIL D’ADMINISTRATION

Margaret Steele
HBSc, MD, FRCPC, Med, DFCPA, CCPE

La Dre Margaret Steele est la première 
femme à occuper le poste de doyenne 
de la faculté de médecine de l’Université 
Memorial de Terre-Neuve. Elle occupe 
ce rôle depuis le 15 août  2016. 

Margaret est professeure au Département de psychiatrie. 

Avant de joindre les rangs de la Faculté de médecine 
de l’Université Memorial de Terre-Neuve, la Dre Steele 
a occupé pendant cinq ans le poste de vice-doyenne, 
Relati ons hospitalières et interfacultaires, École Schulich de 
médecine et de denti sterie. Dans le cadre de ses anciennes 
foncti ons, Margaret a dirigé la mise en œuvre du réseau 
de santé universitaire du sud-ouest (le SWAHN). Le SWAHN 
a pour objecti f d’améliorer les résultats en mati ère de 
santé des pati ents et de la populati on en intégrant le volet 
universitaire aux intervenants de la collecti vité dans le Sud-
Ouest de l’Ontario. 

Margaret a obtenu un diplôme spécialisé en microbiologie 
et immunologie à l’Université Western en 1983 et a 
complété sa médecine en 1987. Elle a terminé son stage 
de fellow en psychiatrie en 1992 et en 1993, elle a sati sfait 
aux exigences du diplôme en psychiatrie de l’enfant et 
de l’adolescent. Margaret a décroché une maîtrise en 
éducati on supérieure de l’Insti tut d’études pédagogiques 
de l’Ontario de l’Université de Toronto et est devenue 
en 2008 membre du programme Hedwig van Ameringen 
Executi ve Leadership in Academic Medicine de la Drexel 
University de Philadelphie, en Pennsylvanie. En 2012, 
Margaret est devenue membre émérite de l’Associati on des 
psychiatres du Canada et en 2013, elle est devenue médecin 
gesti onnaire certi fi ée du Canada. Elle est également la 
première canadienne à avoir parti cipé au programme de 
fellowship du Council of Deans de l’Associati on of American 
Medical Colleges. 

Paul M O’Byrne
MD, FRCP(C), FRSC

Le Dr Paul O’Byrne est doyen et vice-
président de la Faculté des sciences 
de la santé à l’Université McMaster 
depuis le 1er juillet 2016. Il a été 
précédemment le E.J. Moran Campbell 

Professor of Medicine et président du Département de 
médecine à l’École de médecine Michael G. DeGroote 
de l’Université McMaster et ancien directeur exécuti f du 
Firestone Insti tute for Respiratory Health du St. Joseph’s 
Healthcare. Le Dr O’Byrne est l’ancien président du Comité 
exécuti f de la Global Initi ati ve for Asthma (GINA). Il est 
diplômé en médecine du University College de Dublin et 
a fait sa formati on en médecine interne et en médecine 
respiratoire à l’Université McMaster. Il a entrepris une 
formati on en recherche à l’Université McMaster et au 
Cardiovascular Research Insti tute de San Francisco. Il 
a publié plus de 400 arti cles évalués par des pairs. Ses 
intérêts de recherche portent sur les mécanismes et le 
traitement de l’asthme, tout parti culièrement le rôle des 
allergènes environnementaux et les mécanismes par 
lesquels ils causent l’infl ammati on des voies respiratoires. 

Il a reçu le Prix du mérite James H. Graham du Collège 
royal des médecins et chirurgiens du Canada et a été 
conférencier d’honneur en sciences respiratoires des 
Insti tuts canadiens pour la recherche en santé. Il a été élu 
à la Société royale du Canada en 2010 et a obtenu le Prix 
et la Médaille du European Respiratory Society Congress 
en 2011. Il a été élu à l’Académie canadienne des sciences 
de la santé et nommé professeur d’université émérite à 
l’Université McMaster en 2015.

COMITÉS DE L’AFMC PRÉSIDENTS UNIVERSITÉ 

Développement professionnel conti nu Dre Constance LeBlanc Université Dalhousie 

Études supérieures Dr Andrew Watson Université Western 

Enseignement médical postdoctoral Dre Ramona Kearney Université de l’Alberta 

Recherche Dr Bernard Jasmin Université d’Ott awa 

Aff aires étudiantes Dr Leslie Nickell Université de Toronto 

Enseignement médical prédoctoral Dr Gary Tithecott  

Dre Melissa Forgie 

Dr Jean-François Montreuil

Western University 

University of Ott awa 

Université Laval

RÉSEAUX DE L’AFMC PRÉSIDENTS UNIVERSITÉ 

Admissions Dre Wanda Parsons Université Memorial de Terre-Neuve

Externat                                                                           Dr Vjaj Anand

Dr Lee Toner

Université de l’Alberta

École de médecine du Nord de l’Ontario   

Compétences cliniques Dre Cherie Jones-Hiscock

Dre Barbara Power

Université Queen’s 

Université d’Ott awa

Éducati on médicale décentralisée Dr Jill Konkin Université de l’Alberta

Stages opti onnels Dre Seetha Radhakrishnan Université de Toronto 

Équité, diversité et genre                                              Dr Saleem Razack                                               Université McGill

Aff aires facultaires Dr John Bohnen Université de Toronto 

Formati on professorale Dre Karen Leslie Université de Toronto 

Minorités francophones Mme Danielle Barbeau-Rodrigue École de médecine du Nord de l’Ontario 

Santé mondiale Dre Shawna O’Hearn Université Dalhousie 

Informati que M. Matt  Simpson Université Queen’s 

Développement insti tuti onnel Mme Geneviève Bouchard 

Mme Diana Colby

Université de Montréal 

Université McGill 

Formati on interprofessionnelle Dre Rosemary Brander 

Dre Sylvia Langlois 

Université Queen’s 

Université de Toronto 

Bibliothèques Mme Susan Murphy Université de la Saskatchewan

Santé et mieux-être des médecins Dre Mithu Sen Université Western 

Professionnalisme Dre Heather Lochnan

Dr Gurdeep Parhar

Université d’Ott awa 

Université de la Colombie-Britannique 

Éducateurs en santé publique Dre Catherine Donovan Université Memorial de Terre-Neuve

Administrati on supérieure M. Dwayne Marti ns Université Western 

Doyens principaux de l’éducati on Dr Alan Neville Université McMaster 

Responsabilité sociale Dre Shawna O’Hearn Université Dalhousie 

STRUCTURE DE GOUVERNANCE RENOUVELÉE DE L’AFMC
L’AFMC a redéfi ni sa structure de gouvernance afi n de refl éter son mandat nati onal renouvelé. Deux nouveaux comités 
permanents du Conseil axés sur l’éducati on et la recherche sollicitent désormais l’appui des Comités de l’AFMC sur l’EMPr, 
l’EMPo, le DPC, les Aff aires étudiantes, la Recherche et les Études supérieures alors que les réseaux de l’AFMC jouissent 
maintenant d’une souplesse accrue quant à leur mode de foncti onnement.

Conseil 
d’administrati on 

de l’AFMC

Comité permanent 
sur l’éducati on

Comité de l’EMPr Comité des vices-doyens
de la Recherche

Comité de l’EMPo
Comité des études 

supérieuresComité du DPC

Comité des aff aires 
étudiantes

Comité permanent de 
la gouvernance et des 

nominati ons

Présidente-
directrice 
générale

Réseaux de 
la santé de 

l’AFMC

 

Comité permanent 
sur la recherche

Comité permanent des 
fi nances, de la vérifi cati on 

et des risques

Comité 
exécuti f
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La Faculté de médecine de l’Université Memorial a 
connu une année riche en progrès et en nouvelles 
initi ati ves. 

En août, nous avons accueilli la Dre Margaret Steele 
qui est devenue notre sixième doyenne. La Dre Steele 
désire entre autres transformer les soins de santé 
pour que les habitants de Terre-Neuve-et-Labrador 
soient en meilleure santé grâce à des acti vités de 
recherche de calibre mondial et à un apprenti ssage 
expérienti el, à une prati que clinique excepti onnelle et 
à un engagement communautaire. 

Durant l’été, nous avons procédé au lancement offi  ciel 
de la campagne de fi nancement Bâti r un avenir sain 
(Building a Healthy Tomorrow). Les trois domaines 
d’intérêt de la campagne comprennent notre 
engagement envers la formati on des médecins de 
demain, la prestati on des meilleurs soins possibles et 
la tenue d’acti vités de recherche qui donnent déjà des 
résultats. 

En 2016, nous avons accueilli les équipes de visiteurs 
du Collège royal des médecins et chirurgiens du 
Canada et du Collège des médecins de famille du 
Canada dans le cadre de notre processus d’agrément 
de l’éducati on postdoctorale. Bien que nous 
att endions encore certains rapports fi naux, notre 
faculté de médecine a été reconnue comme veillant 
tout parti culièrement aux besoins des collecti vités de 
l’ensemble de notre province. 

Cet automne, le volet terre-neuvien de la campagne 
Choisir avec soin Canada a été inauguré. Ce 
programme a pour but d’améliorer l’uti lisati on sûre 
et appropriée des ressources en santé dans notre 
province.

Nous att endons 2017 avec impati ence alors que 
nous célébrerons le 50e anniversaire de la faculté 
de médecine et les 40 années d’existence de la 
télémédecine à Terre-Neuve-et-Labrador. 

L’année 2016 a été à la fois bien remplie et grati fi ante pour 
la Faculté de médecine de l’Université Dalhousie. Nous nous 
sommes att ardés à fi naliser notre plan stratégique quinquennal, 
#DalMedForward. Le plan défi nit une vision, une mission et un 
énoncé de valeurs actualisés pour la faculté de médecine des 
Mariti mes et consti tuera le cadre qui permett ra de prioriser 
des initi ati ves au sein de nos trois piliers stratégiques : former, 
encourager la recherche, servir et mobiliser la société. 

En 2016, nous avons poursuivi nos préparati fs relati vement à 
l’agrément. Les membres du corps professoral, le personnel et les 
étudiants ont travaillé avec diligence en prévision des prochaines 
visites d’agrément : études médicales prédoctorales (2017), 
développement professionnel conti nu (2017) et études médicales 
postdoctorales (2018). 

Faire progresser la diversité et l’inclusivité en médecine 
universitaire demeure une priorité de la faculté de médecine. 
Forte de l’appui de la Johnson Scholarship Foundati on, l’Université 
Dalhousie aide les étudiants autochtones et africains de Nouvelle-
Écosse à poursuivre une carrière dans le domaine des professions 
de la santé. On a désormais débuté le travail pour accueillir à 
Dalhousie la chaire James Robinson Johnston d’études sur les 
Noirs au Département de santé communautaire 
et d’épidémiologie. 

Nous avons célébré les nombreux succès récoltés par les membres 
du corps professoral de la Faculté de médecine. Le Dr Rudolf 
Uher a reçu le Prix Royal-Mach-Gaensslen pour la recherche en 
santé mentale et le Dr Tony Reiman s’est vu décerner 5M $ de la 
Fondati on Terry Fox pour piloter une étude pancanadienne sur le 
myélome multi ple. 

Les chercheurs en recherche fondamentale de Dalhousie ont 
également connu une année encourageante. Le Dr Chris McMaster 
du Département de pharmacologie a obtenu un fi nancement de 
4,5M de $ pour la recherche sur les maladies orphelines. Pour sa 
part, la Dre Jean Marshall est devenue ti tulaire de la chaire Arthur 
B. McDonald pour l’excellence en mati ère de recherche pour son 
travail de renommée internati onale sur la biologie et la foncti on 
des mastocytes dans la défense de l’hôte et la maladie du greff on 
contre l’hôte. Durant l’année, notre fi nancement de recherche a 
augmenté de 12 p. cent. 

Faculty of Medicine

FAITS SAILLANTS DE NOS FACULTÉS

2,9     milliards de $
en revenus de recherche au niveau biomédical et des soins de santé

33 % provenant du gouvernement fédéral
13 % des gouvernements provinciaux

21 % au niveau des universités/hôpitaux internes et locaux
13 % des organismes à but non lucrati f

11 % internati onal
7 % de l’industrie et autres sources

15885
Stagiaires au total au niveau postdoctoral

72 % diplômés canadiens – 28 % DIM

11685
Étudiants au total au niveau prédoctoral

2813
Diplômes en médecine décernés
57 % de femmes, 43 % d’hommes

3124
Stagiaires fi nissants et prêts à exercer au niveau postdoctoral en 2015

51 593 
Membres du corps professoral (26 % à temps plein, 74 % à temps parti el))

41 960
Demandes d’inscripti on au programme prédoctoral

2914
Nouveaux étudiants au niveau prédoctoral

QUELQUES CHIFFRES SUR NOS FACULTÉS DE MÉDECINE
TIRÉS DE NOS RAPPORTS DE 2016
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Notre idéal, œuvrer au mieux-être de la société

Appuyée par la force de son réseau de collaborati on, 
le plus étendu de la province, la Faculté de médecine de 
l’Université Laval s’est d’abord disti nguée cett e année,  
par une acti on marquée en responsabilité sociale et en 
santé durable. 

L’organisati on de forums citoyens, dans diff érentes 
régions du Québec, a permis d’entendre le point de 
vue de la populati on afi n de répondre adéquatement 
aux besoins de celle-ci. De plus, une politi que-cadre en 
santé mondiale a été élaborée, afi n de rendre explicite 
l’engagement facultaire en santé des populati ons en 
situati on de vulnérabilité, en santé autochtone et en 
santé internati onale.

De nouveaux programmes au premier cycle ainsi qu’au 
niveau postdoctoral ont également vu le jour, afi n 
de répondre à une demande de formati on toujours 
grandissante.

La créati on, au cours de l’année 2016, de la Clinique 
universitaire de physiothérapie, a permis d’off rir des 
stages adaptés aux besoins de formati on des étudiants, 
en plus de desservir la clientèle de notre réseau. 

Sur le plan de la recherche, la Faculté a livré une 
performance excepti onnelle ainsi qu’un fi nancement 
record. Nos membres ont performé de manière 
notable dans les diff érents concours de bourses et de 
subventi ons. La Faculté a d’ailleurs recruté de presti gieux 
scienti fi ques de réputati on internati onale, dont deux qui 
contribueront au déploiement du Programme des chaires 
d’excellence en recherche du Canada. 

Enfi n, les membres de la Faculté poursuivent 
acti vement leur parti cipati on au sein de 
l’Alliance santé Québec (AsQ),  afi n 
d’accroître le développement et les 
retombées de la recherche en santé 
durable, en plus de sti muler l’économie 
de la grande région de Québec.

Jeune de cœur, pleine d’avenir

À l’automne 1966, 32 étudiantes et étudiants 
entreprenaient leurs études en médecine. En 2016, la 
Faculté a accueilli plus de 4 200 étudiants inscrits à l’un de 
ses 100 programmes de formati on. Ce 50e anniversaire, et 
le 10e anniversaire de la délocalisati on de notre programme 
de doctorat en médecine au Saguenay—Lac-St-Jean et à 
Moncton, Nouveau-Brunswick, auront été soulignés de 
plusieurs façons.

Cett e année a été marquée par la visite d’agrément des 
programmes postdoctoraux en médecine. Grâce au 
dévouement de ses équipes, plus de 90 % des programmes 
ont obtenu un état d’agrément complet. Au cœur de notre 
responsabilité sociale, les médecins de famille composaient 
56 % des fi nissants des programmes de résidence en 2016. 

La Faculté a fait part de ses orientati ons en mati ère 
d’approche palliati ve intégrée et de soins en fi n de vie afi n 
de répondre adéquatement aux besoins des personnes en 
fi n de vie et de leurs proches. Des acti vités de formati on 
professorale ont débuté en janvier 2016 et les étudiants 
du programme de doctorat en médecine ainsi que ceux 
en sciences infi rmières, en réadaptati on et aux principaux 
programmes postdoctoraux en médecine en bénéfi cient 
depuis la rentrée 2016. 

Le Département de médecine familiale de l’Université McGill 
a célébré son 40e anniversaire. Pour marquer l’occasion, le 
Département a tenu un symposium sur les politi ques de soins de 
première ligne afi n de sti muler la discussion sur une vision et une 
feuille de route pour la spécialité au Québec. 

Le Centre de simulati on et d’apprenti ssage interacti f Steinberg de 
la Faculté a souligné son 10e anniversaire en inaugurant le Sommet 
internati onal Simnovate. L’acti vité a réuni des leaders d’opinion de 
diverses industries en vue de défi nir de nouvelles orientati ons dans 
le domaine des soins de santé. 

Les programmes de santé mondiale de McGill ont conti nué à 
progresser et à atti  rer des parti cipants du monde enti er dans le 
cadre de l’Insti tut d’été sur les maladies infecti euses et la santé 
mondiale. Les programmes de santé mondiale deviendront un 
élément fondateur de la toute nouvelle École de santé mondiale et 
de santé des populati ons de la Faculté. 

Un nouveau Bureau de la formati on interprofessionnelle a également 
été inauguré au sein de la Faculté en vue de créer et de superviser 
le programme d’études interprofessionnelles dans l’ensemble des 
écoles de la Faculté de médecine. 

McGill a obtenu une subventi on de 84 millions de dollars du 
Fonds d’excellence en recherche Apogée Canada dans le cadre 
de l’initi ati ve Un cerveau sain pour une vie saine. Le projet vise à 
approfondir notre compréhension du cerveau humain et à alléger 
le fardeau des maladies neurologiques et mentales. L’Université 
travaillera avec divers partenaires, notamment l’Université Western.

Le gouvernement du Québec a publiquement annoncé qu’il 
appuierait la Faculté de médecine de l’Université McGill afi n qu’elle 
commence à développer son plan opérati onnel pour un campus 
satellite en Outaouais. 

La Faculté conti nue à progresser dans la mise en œuvre de son 
plan d’agrément de l’éducati on médicale prédoctorale. La plupart 
des mesures mises en œuvre durant les 18 derniers mois sont 
complétées, alors que les initi ati ves en cours foncti onnent très 
bien. Le nouveau programme M.D., C.M. inauguré en 2013, permet 
aussi d’éliminer certaines lacunes, ce qui consti tue une excellente 
nouvelle. Le programme est plus fort que jamais, grâce aux 
nombreux parti cipants à tous les niveaux, notamment les étudiants 

qui sont très moti vés. 

Dans la deuxième année de son second mandat, 
l’équipe de la doyenne Hélène Boisjoly compte 
maintenant trois nouveaux membres : Mario 
Talajic, vice-doyen aux aff aires professorales, 
développement pédagogique et professionnel, 
Marie-Hélène Girouard, vice-doyenne associée et 
directrice du campus de la Mauricie et Tony Leroux, 
vice-doyen aux sciences de la santé. Le Vice-décanat 
aux sciences de la santé a été créé afi n de mieux 
représenter ce secteur, qui regroupe un quart 
des étudiants de la faculté. Le Vice-décanat aux 
aff aires professorales, quant à lui, s’est vu ajouter la 
directi on professionnelle conti nue ainsi que le centre 
de pédagogie appliquée aux sciences de la santé 
et est ainsi responsable de tout le conti nuum de 
développement pédagogique et professionnel 
des professeurs. 

Au cours de l’automne 2016 et grâce au travail de 
toute l’équipe des études médicales de 1er cycle, 
la Faculté de médecine de l’Université de Montréal 
a reçu l’excellente nouvelle que son programme de 
doctorat en médecine était agréé jusqu’en 2022. 

Le projet Grandir en santé qui a doté le CHU 
Sainte-Justi ne d’infrastructures à la fi ne pointe est 
maintenant complété et les pati ents, le personnel, 
les professeurs de même que les étudiants de 
cet hôpital peuvent maintenant bénéfi cier de ces 
nouveaux espaces de classe mondiale. 

Le secteur des sciences fondamentales occupe une 
place de choix en enseignement et en recherche à 
l’Université de Montréal. Cett e année, un nouveau 
département de pharmacologie et physiologie a 
été créé en regroupant les professeurs de deux 
départements pour mieux développer la recherche 
biomédicale à l’Université de Montréal. Cett e 
créati on suit celle du Département de neurosciences 
en 2015 et consti tue le second jalon  de la refonte 
des sciences fondamentales prévue dans la 
planifi cati on stratégique facultaire 2013-2016.   

Faculty of
Medicine

Faculté de
médecine

Sur le plan de la recherche, la Faculté a livré une 
performance excepti onnelle ainsi qu’un fi nancement 
record. Nos membres ont performé de manière 
notable dans les diff érents concours de bourses et de 
subventi ons. La Faculté a d’ailleurs recruté de presti gieux 
scienti fi ques de réputati on internati onale, dont deux qui 
contribueront au déploiement du Programme des chaires 

Enfi n, les membres de la Faculté poursuivent 
acti vement leur parti cipati on au sein de 

durable, en plus de sti muler l’économie 

le fardeau des maladies neurologiques et mentales. L’Université 
travaillera avec divers partenaires, notamment l’Université Western.

Le gouvernement du Québec a publiquement annoncé qu’il 
appuierait la Faculté de médecine de l’Université McGill afi n qu’elle 
commence à développer son plan opérati onnel pour un campus 
satellite en Outaouais. 

La Faculté conti nue à progresser dans la mise en œuvre de son 
plan d’agrément de l’éducati on médicale prédoctorale. La plupart 
des mesures mises en œuvre durant les 18 derniers mois sont 
complétées, alors que les initi ati ves en cours foncti onnent très 
bien. Le nouveau programme M.D., C.M. inauguré en 2013, permet 
aussi d’éliminer certaines lacunes, ce qui consti tue une excellente 
nouvelle. Le programme est plus fort que jamais, grâce aux 
nombreux parti cipants à tous les niveaux, notamment les étudiants 

qui sont très moti vés. 
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Sur le front occidental, 2016 a été une autre année 
d’intensifi cati on de la recherche, associée à un nombre 
impressionnant de nouvelles recrues dans le cadre 
de postes universitaires menant à la permanence à 
l’Université d’Ott awa. Durant cett e année, nous avons 
également fait l’objet d’une visite très positi ve du 
Collège royal des médecins et chirurgiens du Canada et 
du Collège des médecins de famille du Canada. Nous 
att endons les résultats fi naux qui sorti ront en juin 2017. 

Sur le front oriental, l’École conjointe de médecine 
Ott awa-Shanghai, le fruit de nos partenariats avec 
l’École de médecine de l’Université Jiao Tong de 
Shanghai et l’hôpital Renji a accueilli sa première 
cohorte d’étudiants en médecine en septembre. 
Ces étudiants obti endront leur diplôme en 2020. 
Nous avons également créé le premier Département 
de médecine familiale universitaire  à l’Université Jiao 
Tong et signé un PE avec l’Université de médecine 
traditi onnelle chinoise de Shanghai. 

Sur ces deux fronts, nous avons créé un partenariat 
entre l’Université Claude Bernard Lyon1, l’École de 
médecine de l’Université Jiao Tong de Shanghai et la 
Faculté de médecine de l’Université d’Ott awa pour des 
programmes en médecine et en humanités. Il s’agit 
du premier partenariat Est-Ouest, vieux conti nent/
nouveau monde dans ce domaine. 

Toutes ces réalisati ons sont survenues au moment 
même où nous souhaiti ons la bienvenue à Jacques 
Frémont, le nouveau président de l’Université 
d’Ott awa, dans nos campus d’Ott awa et de Shanghai!

La Faculté de médecine de l’Université Queen’s a connu une 
année des plus excitantes. Cet automne, nous avons lancé un 
nouveau programme de premier cycle en ligne : le baccalauréat 
en sciences de la santé. Ce programme novateur qui s’arti cule 
autour d’un programme d’études axé sur les compétences 
prépare ses diplômés à poursuivre des études futures dans le 
domaine des professions de la santé. 

Notre transiti on vers un modèle d’enseignement médical axé sur 
les compétences (EMAC) est bien engagé et en juillet 2017, nous 
procéderons au lancement de nos 29 programmes de formati on 
spécialisée de niveau postdoctoral en uti lisant le nouveau 
modèle d’EMAC, étoff ant ainsi notre programme de médecine 
familiale qui est actuellement axé sur les compétences. 

Notre Faculté de médecine a extrêmement bien réussi en ce 
qui a trait à l’éditi on 2016 du jumelage de CaRMS. En eff et, 
97 % des étudiants ont été jumelés à un programme de 
formati on postdoctorale au premier tour alors que 97 % 
des programmes de résidence de niveau postdoctoral ont 
été comblés. Le taux de sati sfacti on chez nos étudiants 
postdoctoraux n’a jamais été aussi élevé. Dans la version 2016 
du Questi onnaire à l’intenti on des diplômés, Queen’s a reçu 
une note moyenne de 4,36 (écart type = 0,78) pour la qualité 
générale de sa formati on médicale, comparati vement à une 
moyenne nati onale de 3,94 (écart type = 0,77).

Sur le plan de la recherche, deux essais cliniques portant sur 
le cancer eff ectués par le Cancer Trials Group de Queen’s ont 
été reconnus comme faisant parti e d’études ayant l’impact 
le plus élevé dans le monde. La constructi on de l’unité 
cardiorespiratoire de Queen’s est en cours. Il s’agit d’un centre 
de recherche internati onal de pointe qui ouvrira ses portes au 
début de 2017. Parmi les nombreuses disti ncti ons obtenues, un 
membre du corps professoral a reçu l’Ordre du Canada, deux 
ont été nommés membres de la Société royale du Canada et 
deux autres fi gurent désormais parmi les 20 grands pionniers de 
la recherche en médecine familiale au Canada. 

Finalement, la Faculté a fait des recommandati ons de la 
Commission de témoignage et réconciliati on du Canada une 
priorité et a formé un groupe de travail qui recommandera la 
mise en œuvre de mesures concrètes au sein de la Faculté dans 
les années à venir. 

Cett e année a marqué le lancement de notre nouveau 
programme d’études Foundati ons pour les deux 
premières années du programme de MD à l’Université 
de Toronto. Le programme d’études est hautement 
intégré et à l’écoute des besoins de nos étudiants grâce 
à un apprenti ssage fondé sur les études de cas et des 
évaluati ons fréquentes. Nous avons également accru les 
occasions pour les étudiants de parti ciper à des stages 
longitudinaux intégrés et nous élargissons les partenariats 
avec d’autres disciplines, notamment l’ajout d’un nouveau 
stage opti onnel inti tulé Computi ng for Medicine. 

Le premier directeur de la diversité de la Faculté est 
entré en foncti on cett e année. Il se penche sur une 
gamme de stratégies visant à renforcer la diversité de 
la médecine à l’U of T. Le professeur Peter Zandstra a 
été nommé directeur exécuti f du projet Medicine by 
Design qui réunit quelque 90 chercheurs. Le projet est 
axé sur la concepti on et la fabricati on de cellules, de 
ti ssus et d’organes pour uti lisati on dans les domaines 
de la recherche, de la découverte de médicaments 
et des traitements cliniques. La Faculté a renforcé sa 
présence dans le domaine de la recherche cett e année 
en s’appropriant deux étages de la tour de la phase 2 de 
MaRS. En outre, les laboratoires de l’édifi ce des sciences 
médicales ont été modernisés grâce à l’aide du Fonds 
d’investi ssement stratégique pour les établissements 
postsecondaires du fédéral. 

Des honneurs ont été conférés à divers membres de 
notre corps professoral : Compagnon de l’Ordre du 
Canada (Brenda Andrews); Prix Friesen (Janet Rossant) 
et Brain Prize (Graham Collingridge). Consultez le tout 
dernier numéro de notre magazine primé : www.
uoft medmagazine.utoronto.ca

Le Dr Paul O’Byrne, pneumologue, clinicien-chercheur 
et professeur de médecine, est devenu doyen de l’École 
de médecine Michael G. DeGroote en juillet 2016. Il a 
également accepté le rôle de doyen et vice-président de 
la Faculté des sciences de la santé. Il succède au Dr John 
Kelton qui, durant ses 15 ans à la barre, a vu la faculté 
doubler de taille et élargir son rayon d’acti on dans le 
monde enti er. 

En 2016, la faculté des études prédoctorales a décerné 
des diplômes à 202 médecins. Dans le cadre du jumelage 
de CaRMS, 92 p. cent d’entre eux ont été jumelés dans la 
discipline de leur choix. 

La faculté a obtenu cinq renouvellements et trois 
nouvelles chaires de recherche canadiennes dans les 
domaines de la médecine péri-opératoire, de la santé des 
enfants et de la médecine de l’exercice ainsi que des soins 
palliati fs et de l’innovati on dans le système de soins de 
santé. Quatre nouvelles chaires dotées ont également été 
ajoutées. Elles ont été fi nancées en reconnaissance des 
talents des médecins-chercheurs de McMaster. 

Parmi les subventi ons de recherche reçues, McMaster a 
reçu deux des cinq nouvelles subventi ons des IRSC dans 
le cadre de la Stratégie de recherche axée sur le pati ent 
(SRAP) du Canada. Tant le Réseau sur la douleur chronique 
que le Réseau IMAGINE de la SRAP sur les maladies 
chroniques sont des collaborati ons nati onales de pati ents, 
de chercheurs, de professionnels de la santé, d’éducateurs 
et de conseillers gouvernementaux politi ques qui visent à 
diriger les nouvelles acti vités de recherche et à améliorer 
les soins. 

Plusieurs membres du corps professoral ont reçu des 
prix. Deux d’entre eux ont reçu l’Ordre du Canada, un 
est devenu membre de la Société royale du Canada et 
deux autres ont été nommés membres de l’Académie 
canadienne des sciences de la santé. 



14 15

FAITS SAILLANTS DE NOS FACULTÉS
 R

AP
PO

RT
 A

N
N

U
EL

 2
01

6

 R
AP

PO
RT

 A
N

N
U

EL
 2

01
6

En 2016, l’École de médecine du Nord de l’Ontario 
(NOSM) a contribué de façon importante à l’éducati on 
et à la recherche dans le Nord de l’Ontario et dans le 
monde enti er. L’École a été l’hôte de ICEMEN 2016, 
une conférence internati onale sur la responsabilité 
sociale et l’engagement communautaire qui a accueilli 
plus de 350 délégués de 12 pays, de la Northern Health 
Research Conference for health researchers in Northern 
Ontario, de la Indigenous Research Gathering, axée sur 
la recherche autochtone dans le Nord et qui s’est tenue 
pour faire suite aux appels à l’acti on de la Commission 
de témoignage et réconciliati on du Canada, de la 
Northern Constellati ons, la conférence annuelle de 
formati on professorale de l’École qui a accueilli plus de 
275 parti cipants ainsi que d’une visite sur l’agrément du 
Bureau d’Éducati on permanente et de Développement 
professionnel conti nu. 

La Northern Ontario Heritage Fund Corporati on a investi  
1 million de dollars pour établir une nouvelle chaire de 
recherche axée sur l’identi fi cati on des microbes nocifs 
en suspension dans l’eau. Bruce Power a également 
fourni 5 millions de dollars pour fi nancer le mainti en de 
la chaire NOSM/Bruce Power à l’appui de la recherche 
sur l’hygiène du milieu en ce qui a trait à la radiati on. 

En outre, NOSM a procédé aux annonces suivantes : 
L’Union européenne a alloué 2 millions d’euros au projet 
inti tulé Recruit and Retain 2: Making it Work, dans le 
cadre duquel NOSM, avec ses partenaires de quatre 
pays européens, se penche sur le recrutement et le 
mainti en en poste de médecins. Dans le cadre de son 
rôle, l’École se concentrera sur le Nord de l’Ontario et le 
Nunavut. Une entente de collaborati on a été signée avec 
le l’Insti tut internati onal du développement durable 
de la région des lacs expérimentaux (IIDD-RLE) pour 
mener des recherches sur la santé environnementale. 
Finalement, un nouveau partenariat a été conclu avec 
l’Agence de promoti on et de recrutement de Professions 
Santé Ontario pour accroître l’accès aux professionnels 
de la santé dans le Nord de l’Ontario. 

En 2016, l’École de médecine et de dentisterie 
Schulich a réa�  rmé sa volonté de devenir un 
meneur mondial en optimisant la santé tout 
au long de la vie en atteignant certains de ses 
objectifs à long terme sur le plan de l’éducation, 
de la recherche et du développement. Alors que 
le Dr Michael J. Strong a entamé son deuxième 
mandat comme doyen, il a demandé un examen 
du plan stratégique qui guidera l’École vers la 
prochaine décennie. L’année a été jalonnée par 
un certain nombre de réalisations dans le cadre 
de nos programmes d’éducation et de recherche, 
notamment la célébration entourant le 30e 
anniversaire de l’Institut de recherche Robarts. 
Réa�  rmant notre engagement envers l’éducation 
décentralisée, nous avons constaté l’aboutissement 
de mesures prévues au Plan stratégique sur 
l’éducation décentralisée ainsi que la prorogation 
de l’entente d’a�  liation avec l’Université de Windsor 
en ce qui a trait à l’exploitation du campus Windsor 
de l’École pour une période de 10 ans. L’École 
a également béné� cié de la plus importante 
subvention de recherche jamais reçue par 
l’Université Western en pro� tant d’un investissement 
de 66 millions de dollars du Fonds d’excellence en 
recherche Apogée Canada, o� rant un appui à la 
recherche en cours en neuroscience cognitive et 
en imagerie. Le renouvellement s’est poursuivi pour 
le volet dentisterie de Schulich avec le lancement 
d’un nouveau plan stratégique, la mise en œuvre 
opérationnelle d’une unité de chirurgie dentaire 
unique et un nouveau laboratoire de simulation de 
pointe. Pendant ce temps, alors que les Canadiens 
discutaient du projet de loi C-14 et de la législation 
entourant l’aide médicale à mourir, l’École de 
médecine et de dentisterie Schulich a mobilisé des 
meneurs des domaines médical, théologique, légal 
et philosophique de même que des étudiants, des 
membres du corps professoral et des représentants 
de la collectivité pour discuter de cette question 
critique dans le cadre d’échanges ouverts et 
enrichissants. 

Le 12 mai 2016, l’Université du Manitoba a reçu le plus 
gros don de son histoire. Ernest et Evelyn Rady, par 
l’entremise de la Rady Family Foundati on, ont versé 
30 millions de dollars à la Faculté des sciences de la 
santé. En reconnaissance de ce don remarquable, 
notre faculté et notre collège ont été respecti vement 
rebapti sés Faculté des sciences de la santé Rady et 
Collège de médecine Max Rady.

Nous sommes parmi les premiers au Canada à att ribuer 
des places aux étudiants traditi onnellement sous-
représentés ou désavantagés dans le processus de 
sélecti on. Nous avons tenté de supprimer les obstacles 
à la parti cipati on et de mieux refl éter la diversité 
de la province en ce qui a trait à l’ethnicité, aux 
conditi ons socio-économiques ou socio-culturelles et 
à l’orientati on sexuelle. Ces changements font fond sur 
de précédentes politi ques d’admission qui traitaient de 
la sous-représentati on des étudiants autochtones et 
ruraux. 

Nous procéderons au lancement du Indigenous 
Insti tute of Health and Healing en 2017. Cet insti tut, 
la plus grande unité en mati ère de formati on et de 
santé des Autochtones au pays, fera la promoti on 
de l’excellence en recherche, des programmes 
d’éducati on et des modèles de prestati on de soins 
de santé en collaborati on avec les collecti vités des 
Premières nati ons, méti sses et inuites. En outre, le 
Comité d’acti on Vérité et Réconciliati on de la Faculté 
Rady publiera bientôt son rapport fi nal qui défi nit 
les mesures à prendre en ce qui a trait aux thèmes 
suivants : combler la lacune sur le plan des admissions, 
connaissances autochtones et guérison traditi onnelle, 
appui aux étudiants, mentorat et fi délisati on, milieux 
d’apprenti ssage sécuritaires et professionnalisme et 
éducati on dans l’ensemble du conti nuum. 

Notre faculté a réalisé de grands progrès cett e dernière 
année, grâce à la présence de trois vice-doyens responsables 
des portf olios sur l’éducati on médicale, la recherche et 
l’engagement des membres du corps professoral et à 
l’exécuti on d’une importante restructurati on administrati ve. 
Nous avons lancé avec succès le projet de transiti on 
de notre faculté alors que nous avons augmenté notre 
capacité sur le plan de l’éducati on médicale et poursuivi 
notre transiti on vers un nouveau programme d’études de 
premier cycle. En 2016, nous avons att eint notre record de 
2015 relati vement au plus grand nombre de diplômés en 
médecine autochtones de l’histoire de notre faculté, 10 des 
89 diplômés étant d’origine autochtone. 

Un groupe composé d’enthousiastes membres du corps 
professoral se prépare en vue de l’initi ati ve inti tulée La 
compétence par concepti on et le nouveau Département 
de médecine d’urgence a reçu l’approbati on du Conseil 
universitaire. Nous avons élaboré un cadre pour l’éducati on 
médicale décentralisée que nous conti nuons à améliorer. 
Finalement, nous progressons bien dans notre processus 
d’élaborati on d’un plan stratégique quinquennal. 

Le collège se prépare acti vement à une visite d’agrément 
relati vement à notre programme d’éducati on médicale 
prédoctoral, une visite d’agrément complète étant 
prévue pour octobre 2017. Au cours de l’année qui vient 
de s’écouler, nos programmes d’éducati on médicale 
postdoctorale, d’éducati on médicale conti nue et de 
physiothérapie ont obtenu leur agrément. 

Alors que nous travaillons à augmenter notre capacité 
de recherche, nous avons néanmoins beaucoup accompli 
dans des domaines tels que notre initi ati ve provinciale 
sur les soins de l’ACV, la prestati on de soins chirurgicaux 
à distance au moyen de robots et les soins off erts aux 
personnes att eintes de démence dans les populati ons 
rurales et autochtones, pour n’en nommer que quelques-
uns. Notre nouvelle installati on des sciences de la santé et 
le bureau du vice-recteur de la santé appuient tous deux 
notre travail en expansion par l’entremise de groupes de 
recherche en santé. 

Faculty of Medicine
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La Faculté de médecine et de denti sterie a mis en place un 
vaste processus en vue de façonner et de consolider son plan 
stratégique 2016-2021. Des équipes de spécialistes du contenu 
dirigent avec succès les eff orts déployés pour att eindre les 
diff érentes étapes dans l’ensemble des domaines-clés énoncés 
dans notre plan : 

Éducati on
Nous revoyons et enrichissons les programmes d’étude afi n 
de veiller à ce que nos programmes (MD, DCD, HD, SLM et 
Radiothérapie) procurent les compétences requises pour former 
la prochaine générati on de professionnels des sciences de la 
santé de haut niveau au Canada. 

Recherche 
La Faculté favorise et appuie de nouveaux projets de 
collaborati on qui élargissent la portée de ses acti vités de 
recherche en santé. 

Innovati on
Nous cherchons à concréti ser nos découvertes en appuyant le 
développement et la commercialisati on des innovati ons de nos 
chercheurs pour l’améliorati on des soins de santé.

Nos gens
Nos gens sont notre principal atout. Nous avons établi un plan 
pour atti  rer des mentors de premier plan pour nos étudiants et 
ti rer profi t des accomplissements et initi ati ves de nos membres 
talentueux. 

Partenariats
Nous comprenons et nous apprécions les relati ons que nous 
entretenons avec les services de santé de l’Alberta et d’autres 
partenaires-clés qui assurent le succès de nos projets au-delà de 
nos att entes. Notre plan stratégique nous permet de resserrer 
des liens et d’accueillir de nouveaux partenariats pour rehausser 
les soins prodigués aux pati ents, l’éducati on et la recherche. 

Gouvernance 
Nous avons défi ni des responsabilités propres aux rôles de 
leadership et avons exprimé clairement les mécanismes et les 
stratégies qui nous permett ent de régir les relati ons que nous 
entretenons avec les intervenants-clés. 

L’École de médecine Cumming de l’Université de 
Calgary a célébré plusieurs réalisati ons en 2016. 

En juillet, nous avons reçu l’agrément complet 
pour une durée de huit ans. Depuis l’arrivée de nos 
premiers étudiants en médecine en 1970, nous 
sommes fi ers d’avoir constamment maintenu notre 
état d’agrément. Nous avons réussi dans 97 p. cent 
des exigences globales. 

Nous poursuivons nos eff orts pour devenir un 
meneur nati onal et mondial sur le plan de la 
médecine de précision et de la santé publique 
de précision et nous investi ssons de manière 
stratégique dans nombre de ressources et de 
partenariats pour y parvenir. Nous avons progressé 
dans tous les secteurs de notre plan stratégique, 
notamment en ce qui a trait à la diversité et à 
l’engagement communautaire. Notre Bureau de 
l’équité et du professionnalisme s’est joint à un 
réseau de l’ensemble du campus qui vise à faire 
de l’Université de Calgary l’un des campus les plus 
diversifi és et les plus accueillants au Canada. En 
outre, grâce au travail de notre équipe de dialogue 
sur la santé autochtone, nous avons récemment 
parti cipé à une cérémonie du calumet avec les 
membres de la Commission de témoignage et de 
réconciliati on du Canada. La cérémonie sacrée a 
symbolisé l’engagement des deux parti es en vue 
de combler les lacunes existantes sur le plan de la 
santé des Autochtones et de leurs communautés. 

Comme toujours, tant nos chercheurs que nos 
étudiants veillent acti vement à ce que nous 
demeurions des meneurs du secteur de la 
santé. Les progrès réalisés sont véritablement 
remarquables. 

Pour en apprendre davantage, consultez le site : 
cumming.ucalgary.ca. 

La Faculté de médecine de l’Université de la Colombie-
Britannique a franchi plusieurs étapes et a célébré 
nombre d’accomplissements en 2016, le plus 
important d’entre eux étant le lancement d’un nouveau 
plan stratégique bapti sé « Building the Future » qui 
défi nit un engagement général envers la responsabilité 
sociale, permett ant à la Faculté d’approfondir et 
d’élargir son rôle de leadership au sein du système de 
santé de la Colombie-Britannique et de contribuer à 
l’économie du savoir de la province. 

Dans le domaine de l’éducati on, nous sommes devenus 
la première faculté canadienne à acquérir une table 
de visualisati on de l’anatomie Sectra. Il s’agit d’un 
écran tacti le de la taille d’une table que nous uti lisons 
pour les étudiants en médecine de première année. 
Nous avons ouvert un nouvel espace éducati f ainsi 
qu’un nouvel emplacement de résidence en médecine 
familiale. Les programmes d’éducati on médicale 
postdoctorale de l’UBC ont accepté un nombre record 
de nouveaux résidents, 99 p. cent des 345 places ayant 
été comblées au premier tour. Nous avons également 
publié une nouvelle série de vidéos éducati ves 
disti ncti ves sur la neuroanatomie. 

Sur le plan de la recherche en santé, les chercheurs 
de la Faculté ont enregistré nombre de progrès 
marquants, notamment en découvrant que certains 
cas de sclérose en plaques pouvaient être causés par 
une mutati on généti que unique et en homologuant un 
médicament potenti el pour le traitement du cancer de 
la prostate auprès d’une compagnie pharmaceuti que 
d’envergure, ce qui consti tue le plus gros contrat 
de licence à avoir jamais été signé par l’université. 
Nos chercheurs ont reçu du Réseau d’études sur les 
cellules souches plus de subventi ons que toute autre 
insti tuti on canadienne et dirigent ou codirigent trois 
projets subventi onnés par la Stratégie de recherche 
axée sur le pati ent des IRSC, ont obtenu au total 11 
chaires de recherche du Canada et ont nommé le 
ti tulaire d’une nouvelle chaire en santé rurale. 
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PLANIFICATION DES RESSOURCES MÉDICALES
Comité consultati f sur la planifi cati on des 
ressources médicales 
Le Comité consultati f sur la planifi cati on des ressources 
médicales (CCPRM) du Comité fédéral/provincial/territorial 
sur l’eff ecti f en santé est co-présidé par l’AFMC et l’Ontario. 
Il est consti tué de représentants des gouvernements fédéral, 
provinciaux et territoriaux, d’organisati ons nati onales 
d’intervenants, d’éducateurs médicaux et d’organisati ons 
d’apprenants. En 2016, le CCPRM a réalisé d’importants 
progrès dans chacun de ses principaux secteurs d’acti vités. 

Outi l de planifi cati on pancanadien des 
eff ecti fs médicaux 
En novembre 2016, les membres du CCPRM ont eu un 
aperçu de la composante dûment terminée axée sur 
la disponibilité des eff ecti fs de l’outi l de planifi cati on 
pancanadien des eff ecti fs médicaux conçu par le Conference 
Board du Canada. Les membres ont également eu l’occasion 
de fournir des réacti ons préliminaires sur l’élaborati on de la 
composante de l’outi l axée sur les besoins. Le travail sur cet 
aspect de l’outi l a débuté en décembre 2016 devrait être 
terminé au printemps 2018. 

Diplômés canadiens en médecine 
non jumelés 
Soucieux d’off rir un appui accru aux diplômés en médecine 
engagés sur la voie d’une carrière enrichissante contribuant 
à répondre aux besoins en santé des Canadiens, le CCPRM 
désire identi fi er les opti ons qui pourraient permett re de 
réduire le nombre de diplômés des facultés de médecine 
canadiennes non jumelés après le deuxième tour et aider 
ceux qui ne parviennent pas à se jumeler. 
Dans un premier temps, les membres 
du Comité ont discuté de plans pour 
élaborer une descripti on des 
processus identi fi ant l’état actuel 
relati vement aux processus de 
consultati on, de jumelage et de 
sélecti on. L’exercice englobe un 
examen de la documentati on et 
des programmes d’orientati on 
professionnelle, des entrevues 
avec les informateurs clés et une 
compréhension du service actuel 
de jumelage des résidents. 

Denise Cole

Sous-ministre adjointe 
Ministère de la Santé et des Soins de 
longue durée 

Dre Geneviève Moineau

Présidente-directrice générale 
Associati on des facultés de médecine 
du Canada 

Brian Vatne

Directeur adjoint, Planifi cati on et 
gesti on de l’eff ecti f 
Ministère de la Santé de la C.-B. 

Shawn Knight

Directeur exécuti f, Division de la 
planifi cati on des ressources humaines 
en santé et de la stratégie 

Beth Beaupré

Chef, Secrétariat de l’eff ecti f en santé et 
sous-ministre adjointe 
Santé Manitoba 

Dr David Gass 

Médecin-conseil 
Main-d’œuvre du système de santé 
Santé Nouvelle-Écosse 

Martyne Charland 

Directrice, Directi on de la planifi cati on 
de la main-d’œuvre salariée et médicale 
et du souti en au changement 
Ministère de la Santé et  des Services 
sociaux

Helen McElroy

Directrice générale
Santé Canada

Dr Roger Strasser 

Doyen, École de médecine du Nord de 
l’Ontario 

Dr Brian Postl

Doyen, Collège de médecine 
Université du Manitoba 

Dr Mark Walton 

Président du RCEP 

Dre Leslie Nickell

Doyenne associée, Aff aires étudiantes 
des professions de la santé 
Université de Toronto

Dr Gary Tithecott   

Doyen associé, Études médicales 
prédoctorales 
Université Western 

Erik Bourdon

Directeur, Services des données et de 
l’informati on 
Associati on des facultés de médecine 
du Canada 

Dre Émilie Beaulieu

Présidente, Planifi cati on des ressources 
médicales 

Franco Rizzuti 

Président-élu 
Fédérati on des étudiants et des 
étudiantes en médecine du Canada 
(FEMC) 

Philippe Simard 

Délégué aux aff aires politi ques 

Fédérati on médicale étudiante du 
Québec (FMEQ)

Dre Mélanie Béchard

Représentante de Médecins résidents 
du Canada (MRC)

Geoff  Ballinger

Gesti onnaire, Informati on sur les 
médecins 

Insti tut canadien d’informati on sur la 
santé (ICIS)

Dr Owen Adams

V.-P.,  Politi ques de santé et recherche 
Associati on médicale canadienne (AMC) 

Danielle Fréchett e

Directrice exécuti ve, Bureau de 
l’innovati on des systèmes de santé et 
des relati ons externes
Collège royal des médecins et 
chirurgiens du Canada (CRMCC) 

Dre  Ivy Oandasan

Directrice, Éducati on 
Collège des médecins de famille du 
Canada (CMFC) 

Dre Anne-Marie MacLellan 

Secrétaire adjointe et directrice, 
Division de l’éducati on médicale 
Collège des médecins du Québec (CMQ) 

Dr Serge Dulude

Directeur de la planifi cati on et de la 
régionalisati on
Fédérati on des médecins omniprati ciens 
du Québec (FMOQ) 

Dre Michèle Drouin

Directrice, Aff aires professionnelles
Fédérati ons des médecins spécialistes 
du Québec (FMSQ) 

Lynda Buske

Co-présidente du CDT, RCEP 

Julia Cho

Co-présidente du CDT, ministère de 
la Santé et des Soins de longue durée 
de l’Ontario 

Catherine Moff att  

Gesti onnaires du CDT 

Marjolaine Thompson

Gesti onnaire du secrétariat

Jocelyne Labelle

Coordonnatrice du secrétariat

Jennifer Turner 

Analyste des politi ques

Danna Prowse

Adjointe, Admin./Finances

Sujet de l’heure de l’AFMC en 2016 
Le sujet de l’heure présenté par l’AFMC dans le cadre de l’éditi on 2016 de la 
Conférence canadienne sur l’éducati on médicale portait sur l’harmonisati on 
des plans de carrière des médecins pour répondre aux besoins de la société. 
Animée par André Picard, chroniqueur de la santé, la discussion réunissait le 
Dr Andrew Warren, doyen associé de l’EMPo de l’Université Dalhousie, Isabelle 
Savard, directrice, Gesti on des eff ecti fs médicaux, ministère de la Santé et 
des Services sociaux du Québec ainsi que Denise Cole, sous-ministre adjointe, 
division de la Planifi cati on et de la réglementati on relati ves aux ressources 
humaines dans le domaine de la santé, ministère de la Santé et des Soins de 
longue durée. L’acti vité a suscité une grande parti cipati on du public. 

canadiennes non jumelés après le deuxième tour et aider 
ceux qui ne parviennent pas à se jumeler. 
Dans un premier temps, les membres 
du Comité ont discuté de plans pour 
élaborer une descripti on des 
processus identi fi ant l’état actuel 
relati vement aux processus de 
consultati on, de jumelage et de 
sélecti on. L’exercice englobe un 
examen de la documentati on et 
des programmes d’orientati on 
professionnelle, des entrevues 
avec les informateurs clés et une 
compréhension du service actuel 
de jumelage des résidents. 

Médecins canadiens de demain, un outi l en ligne
L’outi l en ligne Médecins canadiens de demain off re des renseignements 
exacts pour appuyer le processus décisionnel de ceux qui songent à 
entreprendre des études en médecine ou qui étudient déjà dans le domaine 
(y compris à l’étranger) et de ceux qui les conseillent.

Figurant bien en évidence sur la page d’accueil du site Web de l’AFMC, cett e 
nouvelle ressource Web sous forme de questi ons et réponses (FAQ) a été 
consultée plus de 20 000 fois durant la dernière année. Les sujets les plus 
populaires ont été les admissions, les coûts et le fi nancement, les diplômés 
internati onaux en médecine et les considérati ons fi nancières. Bien que la 
majorité des visiteurs du site provenaient du Canada, certains venaient des 
quatre coins du globe. 

À l’automne 2016, l’AFMC a procédé à une mise à jour de l’outi l pour qu’il demeure perti nent et toujours d’actualité. Nous 
avons donc revu att enti vement le contenu des 31 questi ons et réponses. Lors de la réunion de novembre 2016 du CCPRM, 
les membres ont accepté de fournir de nouveaux renseignements/nouvelles ressources pour appuyer et rehausser le contenu 
existant. Une version mise à jour sera disponible au début de 2017. Comité consultati f sur la planifi cati on des ressources médicales 
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Vers un Portail nati onal des stages opti onnels pour 
étudiants visiteurs 
En 2014, en réponse à la demande croissante des étudiants 
en médecine en ce qui a trait à la créati on d’une approche 
centralisée en lien avec les stages opti onnels pour étudiants 
visiteurs, l’AFMC a créé un système de demande pour les 
étudiants en vue de simplifi er le processus permett ant de 
trouver des stages opti onnels off erts dans l’ensemble du pays 
et d’y postuler. Alors que nous réfl échissons à la transiti on 
qui nous a permis d’uti liser le Portail des étudiants de l’AFMC 
pour traiter les demandes de stages opti onnels pour étudiants 
visiteurs, prenons quelques instants pour revenir sur nos 
réalisati ons. 

Plus de 10 000 étudiants se sont inscrits pour uti liser le Portail 
des étudiants de l’AFMC et plus de 23 000 demandes ont été 
présentées aux 12 facultés de médecine qui uti lisent le Portail. 
Voici un instantané des améliorati ons dont bénéfi cient les 
étudiants et les administrateurs. 

Accès rapide au catalogue des stages opti onnels 
Avant la créati on du Portail : Les étudiants devaient consulter 
17 sites Web diff érents pour trouver des détails sur les stages 
opti onnels. 

Aujourd’hui : Le Portail off re en ligne un Guide des stages 
opti onnels pour étudiants visiteurs pour toutes les facultés 
inscrites au Portail qui permet aux étudiants de lancer 
une recherche par mots-clés, établissement, spécialité et 
surspécialité. 

Système de demande en ligne centralisé 

Avant la créati on du Portail : Les étudiants devaient remplir 
des formulaires de demande dans 17 formats diff érents. 

Aujourd’hui : Le Portail propose un formulaire de demande en 
ligne commun et le Profi l de l’étudiant sur le Portail conserve 
les données de manière à remplir automati quement chaque 
nouvelle demande. 

Gesti on des documents en ligne et système 
d’entreposage pour les étudiants 

Avant la créati on du Portail : Les étudiants uti lisaient le service 
postal pour envoyer des copies papier de leurs demandes, 
de leurs formulaires de vaccinati on et de tous autres 
documents requis. 

Aujourd’hui : Le Portail off re un système de gesti on et 
d’entreposage des documents en ligne sécurisé. Les étudiants 
peuvent télécharger et entreposer leurs documents sur leur 
Profi l du Portail. 

Outi ls de gesti on du fl ux de travail 
Avant la créati on du Portail : Pour la plupart des demandes, 
les étudiants devaient fournir une att estati on sur papier émise 
par leur faculté d’origine et témoignant de leur état et de leur 
identi té avant de soumett re une demande sur papier. 

Aujourd’hui : La vérifi cati on de la faculté d’origine consiste en 
une demande automati sée qui est déclenchée par la demande 
de l’étudiant. Le temps moyen entre la présentati on de la 
demande et la vérifi cati on en ligne est de deux jours. 

Données sur les stages opti onnels pour étudiants 
visiteurs au Canada 

Avant la créati on du Portail : Chaque coordonnateur des 
stages opti onnels possédait une feuille de travail sur les 
demandes de stages opti onnels pour étudiants visiteurs. 

Aujourd’hui : Le rapport nati onal sur les données du Portail 
des étudiants de l’AFMC est partagé publiquement avec le 
doyen. L’outi l de rapports en ligne fournit des stati sti ques 
uti les sur les tendances nati onales en mati ère de stages 
opti onnels d’une année à l’autre

Normalisati on des exigences 

Avant la créati on du Portail : 17 diff érentes variati ons 
relati ves aux vérifi cati ons, 17 diff érentes variati ons du 
formulaire de vaccinati on pour les étudiants. 

Aujourd’hui : Les facultés ont mis en place d’importantes 
mesures pour normaliser leurs politi ques et procédures. 
Il existe désormais un ensemble commun de questi ons de 
vérifi cati on relati ves à la faculté d’origine. Les évaluati ons 
linguisti ques sont davantage normalisées et on a procédé 
à la créati on d’un formulaire de vaccinati on commun. De 
façon conti nue, l’AFMC off re une experti se administrati ve et 
technique pour appuyer les facultés dans leur démarche de 
normalisati on de leurs politi ques et processus. 

Interface d’échange de données 
Avant la créati on du Portail : Les facultés qui possédaient 
des systèmes de demandes ou d’établissement d’horaires 
travaillaient de façon isolée. 

Aujourd’hui : Il existe désormais une interface d’échange 
de données sécuritaire qui permet aux facultés de transférer 
l’informati on du Portail à leur système local. Au moins deux 
facultés uti lisent actuellement ce système pour produire 
des rapports sur les demandes de stages opti onnels de 
leurs étudiants. 

Souti en bilingue 

Avant la créati on du Portail : Les étudiants bénéfi ciaient 
d’un appui jugé opportun par l’établissement. 

Aujourd’hui : Les étudiants bénéfi cient de l’appui de 
coordonnateurs des stages opti onnels et d’un service central 
à l’AFMC. Le Service de dépannage de l’AFMC off re un appui 
aux coordonnateurs et aux étudiants dans les deux langues 
offi  cielles. On retrouve également sur le Portail des vidéos et 
des documents explicati fs. 

PORTAIL DES ÉTUDIANTS DE L’AFMC – 
FAITS SAILLANTS DE 2016

Cett e année, pour le plus grand bonheur de l’AFMC, l’École 
de médecine du Nord de l’Ontario (NOSM) s’est jointe au 
service de demande centralisé du Portail, permett ant ainsi à 
ses étudiants de trouver plus facilement des possibilités de 
stages cliniques dans le Nord de l’Ontario. En outre, l’AFMC a 
att eint avec succès un certain nombre d’étapes importantes : 

• Obtenti on de l’att estati on de conformité avec les normes 
de sécurité sur les données de l’industrie des cartes 
de crédit (PCI DSS), ce qui nous a permis de franchir 
des étapes cruciales sur le plan de la sécurité et de 
paver la voie en vue du lancement de l’Université de la 
Saskatchewan.  

• Créati on d’un programme d’échange de données avec les 
systèmes de la NOSM et de l’Université de la Colombie-
Britannique (UBC).

•  Récepti on de l’approbati on de travailler avec le Bureau 
de la coopérati on interuniversitaire (BCI) et les facultés du 
Québec pour un lancement au début 2017. 

• Producti on du Formulaire de vaccinati on et de tests 
de dépistage relati vement aux stages opti onnels pour 
étudiants visiteurs qui a été adopté et mis en œuvre 
dans l’ensemble des 17 facultés de médecine. Cett e 
initi ati ve, qui a été applaudie par tous les intervenants, 
y compris les administrateurs facultaires et les étudiants 
en médecine, témoigne de l’étroite collaborati on qui lie 
l’AFMC aux facultés de médecine. 

• Embauche d’un spécialiste des rapports et compilati on 
des données pour les premiers rapports facultaires 
et nati onaux pour l’année universitaire 2015-16. On 
prévoit que les données aideront à orienter les questi ons 
stratégiques et à présenter un instantané des tendances 
relati ves aux stages opti onnels pour étudiants visiteurs 
pour l’année. 

Le Portail des étudiants en bref
Le Portail des étudiants de l’AFMC est un centre 
d’informati on bilingue et un service de demande centralisé 
pour les stages opti onnels pour étudiants visiteurs de toutes 
les facultés de médecine du Canada. Les services sont off erts 
aux étudiants en médecine de niveau prédoctoral du Canada 
et de l’étranger. 

opti onnels pour étudiants visiteurs pour toutes les facultés 

une recherche par mots-clés, établissement, spécialité et 

Avant la créati on du Portail : Les étudiants devaient remplir 
des formulaires de demande dans 17 formats diff érents. 

Aujourd’hui : Le Portail propose un formulaire de demande en 
ligne commun et le Profi l de l’étudiant sur le Portail conserve 
les données de manière à remplir automati quement chaque 

des étudiants de l’AFMC est partagé publiquement avec le 
doyen. L’outi l de rapports en ligne fournit des stati sti ques 
uti les sur les tendances nati onales en mati ère de stages 
opti onnels d’une année à l’autre

coordonnateurs des stages opti onnels et d’un service central 
à l’AFMC. Le Service de dépannage de l’AFMC off re un appui 
aux coordonnateurs et aux étudiants dans les deux langues 
offi  cielles. On retrouve également sur le Portail des vidéos et 
des documents explicati fs. 

• Embauche d’un spécialiste des rapports et compilati on 

Le Portail des étudiants en bref
Le Portail des étudiants de l’AFMC est un centre 
d’informati on bilingue et un service de demande centralisé 
pour les stages opti onnels pour étudiants visiteurs de toutes 
les facultés de médecine du Canada. Les services sont off erts 
aux étudiants en médecine de niveau prédoctoral du Canada 
et de l’étranger. 

« Les étudiants devaient remplir 
des formulaires de demande dans 

7 formats diff érents. »
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RECHERCHE

L’année 2016 a été marquante pour 
l’AFMC car nous nous sommes engagés 
fermement envers la recherche en 
santé grâce à la nominati on d’un vice-
président inaugural de la Recherche, 
le Dr Jack Jhamandas de l’Université 
de l’Alberta. Au cours de la dernière 
année, des avancées considérables ont 
été réalisées, notamment l’élaborati on 
d’un mandat de recherche pour 

notre organisati on et la tenue d’acti vités de plaidoyer pour la 
recherche en santé. L’AFMC a dévoilé son exposé de positi on 
sur la recherche inti tulé « Un regard nouveau sur la recherche 
en santé au Canada » qui détermine des priorités stratégiques 
organisati onnelles dans les domaines de la formati on et du 
développement de futurs meneurs de la recherche en santé, 
des priorités opérati onnelles en mati ère de recherche et de la 
durabilité des programmes de fi nancement, des collaborati ons 
et des partenariats, de l’infrastructure liée à la recherche en 
santé et de l’engagement public. 

L’exposé de positi on de l’AFMC 
en mati ère de recherche a 
servi de fondement pour les 
propositi ons soumises par 
l’organisati on en septembre 
2016 au Groupe d’experts 
chargé d’examiner le souti en 
fédéral aux sciences présidé 
par le Dr David Naylor. L’AFMC 
a également présenté des 
observati ons à Innovati on, 
Sciences et Développement 
économique Canada dans le 
cadre de leurs consultati ons 
auprès des Canadiens au sujet du programme en mati ère 
d’innovati on. Dans le cadre de ces deux présentati ons, l’AFMC a 
déterminé un certain nombre de priorités stratégiques à examiner 
sur le plan de la recherche, des opérati ons et de la formati on et, 
dans chaque cas, a fourni des recommandati ons spécifi ques pour 
chacune des questi ons soulevées. 

La principale plateforme de plaidoyer de l’AFMC porte sur le 
rétablissement du fi nancement pour le programme de MD/PhD 
qui a été éliminé par les IRSC en 2015. Ces eff orts comprenaient 
des présentati ons aux comités fédéraux pré-budgétaire et 
des fi nances ainsi que des rencontres en personne avec des 
responsables gouvernementaux des ministères de la Santé et 
des Sciences. Pour l’AFMC, une invitati on à rencontrer la ministre 
de la Santé, l’honorable Jane Philpott , pour discuter avec elle 
d’importantes questi ons concernant la recherche en santé a 
consti tué une étape importante. Parmi les sujets discutés lors de 
cett e rencontre, on comptait le rétablissement du fi nancement 

pour le programme de MD/
PhD, les défi s posés par le 
processus de fi nancement 
des IRSC et le désir de la 
part de l’AFMC de prêter 
main-forte à la ministre 
dans ses priorités en 
mati ère de recherche en 
santé, notamment la santé 
mentale et la santé des 
Autochtones. 

Sur le plan des 
collaborati ons avec les 
intervenants du domaine 
de la recherche, l’AFMC 
a été l’hôte du Colloque 
des Réseaux universitaires 
des sciences de la santé 
(RUSS) en février 2016 (voir 
aussi Colloque des RUSS) 
et a aidé à parrainer la « 
Conférence consensuelle 
internati onale sur la 
formati on des cliniciens-
chercheurs au Canada » 
qui s’est tenue à London, 
en Ontario, en février 2016 ainsi que le Forum de recherche en 
santé pour les étudiants canadiens qui s’est tenu à Winnipeg, 
au Manitoba, en juin 2016. L’AFMC a poursuivi le dialogue 
avec ses partenaires en mati ère de recherche, notamment la 
Coaliti on canadienne des organismes de bienfaisance en santé, 
BIOTECanada, Médicaments novateurs Canada, Collèges et 
insti tuts Canada, MEDEC, SoinsSantéCAN, Recherche Canada, 
Universités Canada et le Regroupement des universités de 
recherche du Canada U15 ainsi que les organisati ons de 
stagiaires notamment l’Associati on des cliniciens-chercheurs en 
formati on du Canada et la FEMC, tout en explorant de nouvelles 
perspecti ves de collaborati on grâce à des discussions avec 
l’Académie canadienne des sciences de la santé. 

L’engagement puissant et constant de l’AFMC envers la recherche 
est illustré par les modifi cati ons apportées cett e année à la 
gouvernance de l’organisati on et qui ont donné lieu à la créati on 
du Comité permanent inaugural pour la recherche présidé par 
le Dr Dermot Kelleher (doyen de la faculté de médecine de 
l’Université de la Colombie-Britannique) et qui relève directement 
du Conseil de l’AFMC. Ce comité a pour mandat d’identi fi er 
les questi ons actuelles en mati ère de recherche en santé qui 
nécessitent une réponse de l’AFMC et un appel à l’acti on, et de 
l’autre, d’en délibérer et d’en rendre compte. 

Infographie visuelle de l’Associati on des 
cliniciens-chercheurs en formati on du Canada

Colloque des Réseaux 
universitaires des sciences 
de la santé 
Le Colloque des Réseau universitaire des 
sciences de la santé (Colloque des RUSS), 
un projet de collaborati on entre l’AFMC 
et SoinsSantéCAN, s’est tenu les 24 et 25 
février 2016 à Ott awa. 

Les principaux sujets de discussion 
portaient sur les possibilités qui s’off rent 
aux RUSS et les défi s auxquels ces derniers 
sont confrontés en vue de rehausser la 
collaborati on avec les divers partenaires 
de la recherche en santé. Les dirigeants 
des IRSC, de la FCI et de Génome Canada 
ont procédé à des présentati ons. Qui plus 
est, l’honorable Kirsty Duncan, ministre des 
Sciences, parti cipait également au Colloque. 
Elle a engagé avec les parti cipants, un 
dialogue sur les défi s actuels auxquels fait 
face le milieu de la recherche en santé, en 
parti culier les chercheurs au stade initi al et 
les stagiaires. 

Ces défi s portent entre autres sur a) 
l’att einte d’un juste équilibre entre les 
domaines de la recherche en santé, c.-à-d. 
la science fondamentale par oppositi on à la 
recherche appliquée (résultats, prestati on 
de soins de santé, etc.), les modifi cati ons 
apportées au processus d’examen par les 
pairs et les eff ets néfastes des modifi cati ons 
récentes apportées aux programmes de 
fi nancement des IRSC sur les chercheurs 
dans tous les domaines, la nécessité 
d’adopter une meilleure approche visant 
à assurer la durabilité du fi nancement et 
les enjeux liés au souti en aux stagiaires, en 
parti culier en ce qui a trait aux programmes 
de MD-PhD et de MPH-MD.   

PLAIDOYER

AAFMC @AFMC_f   |  27 Feb 2016

  Membres du Conseil d’lAFMC ravis de 
rencontrer @ScienceMin à #RUSS. Contents 
que la science soit de retour!

Geny Moineau @gmoineau  |   30 Jun 2016

 L’ @AFMC_f milite auprès de @janephilpott  
pour la recherche en santé&le rétablissement 
du fi nancement du prgm MD/PhD
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ÉDUCATION MÉDICALE

Acti vités professionnelles confi ables de l’AFMC
L’AFMC est fi ère d’annoncer l’adopti on d’Acti vités professionnelles confi ables (APC) à 
l’échelle pancanadienne à l’intenti on de tous les diplômés des facultés de médecine 
canadiennes. Publié cett e année, ce document détaillé décrit l’ensemble d’habiletés 
fondamentales que tous les diplômés doivent être en mesure de maîtriser alors qu’ils 
amorcent la transiti on vers la résidence. 

Au total, 12 APC propres aux programmes canadiens d’éducati on médicale et au 
contexte de la prati que clinique ont été créées par l’AFMC à l’échelle pancanadienne, 
avec l’aide de nombreux spécialistes du contenu et en consultati on avec nos 
organisati ons partenaires. Le projet sur les APC s’harmonise à la recommandati on 
sur les transiti ons émise dans le cadre du volet postdoctoral du projet sur l’Avenir 
de l’éducati on médicale au Canada (AEMC – EMPo) qui suggérait la créati on de 
liens entre les compétences développées par les apprenants dans le cadre de la 
formati on médicale et les objecti fs et compétences pédagogiques déterminés pour 
les résidents. Ce travail a été rendu possible grâce au Groupe de travail de l’AFMC 
sur les APC dirigé par la 
Dre Claire Touchie, conseillère en chef en éducati on médicale au Conseil médical du 
Canada et la Dre Andrée Boucher, ancienne v.-p., Éducati on à l’AFMC. 

Ayant reçu le plein appui des doyens de l’EMPr et de l’EMPo et du Conseil d’administrati on en avril 2016, les APC de 
l’AFMC ont également reçu l’approbati on des quatre organisati ons canadiennes représentant les apprenants, soit la Fédérati on 
des étudiants et des étudiantes en médecine du Canada, la Fédérati on médicale étudiante du Québec, la Fédérati on des 
médecins résidents du Québec et Médecins résidents du Canada. La mise en œuvre se déroulera en étroite collaborati on avec 
les doyens des études prédoctorales et chaque faculté établira son propre rythme et ses propres processus. Le document est 
disponible sur le site Web de l’AFMC : htt ps://afmc.ca/fr/éducati on-médicale/acti vités-professionnelles-confi ables-apc

1 Procéder à l’anamnèse et eff ectuer un examen physique adapté à la situati on clinique du pati ent

2 Formuler et justi fi er un diagnosti c diff érenti el par ordre de priorité

3 Formuler un plan d’investi gati on initi al fondé sur des hypothèses 

4 Interpréter et communiquer les résultats de tests diagnosti ques et de dépistage courants

5 Formuler un plan de prise en charge initi al, le communiquer et le mett re en œuvre 

6 Présenter verbalement et par écrit le résumé de l’entrevue avec le pati ent 

7 Parti ciper au transfert des soins lors des transiti ons du pati ent

8 Identi fi er les pati ents qui nécessitent des soins urgents ou d’extrême urgence, chercher à obtenir 
de l’aide et assurer la prise en charge initi ale

9 Communiquer en situati on diffi  cile 

10 Parti ciper à des initi ati ves d’améliorati on conti nue de la qualité de la prati que

11 Eff ectuer les gestes techniques qui relèvent de la responsabilité d’un médecin 

12 Former les pati ents au sujet de leur maladie, sur les moyens de préventi on et sur les outi ls de promoti on de santé 

3 milliards de $
Administration de revenus de 

recherche dans le domaine biomédical 
et des soins de santé en 2014 

66,1 milliards de $
Impact économique

total en 2014

3 260 MSc  / 866 PhD
Diplômes décernés en 2014

LES FACULTÉS DE MÉDECINE ET LEURS HÔPITAUX UNIVERSITAIRES

LES FACULTÉS DE MÉDECINE SONT LES MENEURS DE LA RECHERCHE EN SANTÉ.
ELLES FORMENT LES MÉDECINS ET LES CHERCHEURS DE DEMAIN

Recherche sur le cancer
et traitement connexe

ont eu une incidence majeure sur la santé et la vie des Canadiens

Pandémies mondiales
Les solutions à ces menaces sont

venues du Canada

Découverte de médicaments
Réduction notable du

virus de l’hépatite B

Cellules souches et thérapies
Ces activités de recherche constituent
les bases des essais cliniques actuels

sur les cellules souches

Parmi les 5 MEILLEURS centres
de cancérologie DU MONDE

VISION ET OBJECTIFS COMMUNS
L’AFMC aide le gouvernement du Canada à façonner l’avenir de la recherche en santé, l’innovation et la formation 

en visant un but ultime, soit améliorer la santé et la prospérité des Canadiens. 

La voix de la médecine
universitaire au Canada

17 651
Diplômés et résidents
postdoctoraux actuels

Biologie moléculaire et
génétique médicale

Cette recherche constitue le fondement pour
comprendre le rôle de gènes précis

dans des a�ections héréditaires 

Former et
développer 

Abolir les
frontières de
la recherche

Collaborer de
manière créative

Accélérer la
recherche

Mobiliser et
inspirer

5
PRIORITÉS STRATÉGIQUES

FAITS SAILLANTS DE L’ANNÉE



26 27

FAITS SAILLANTS DE L’ANNÉE
 R

AP
PO

RT
 A

N
N

U
EL

 2
01

6

 R
AP

PO
RT

 A
N

N
U

EL
 2

01
6

Noti ons de cyberapprenti ssage sur les 
dépendances pour l’éducati on médicale 
prédoctorale de l’AFMC et la Palix Foundati on

Le projet de cyberapprenti ssage de l’AFMC sur les dépendances 
(niveau EMPr) a été fi nancé par la Palix Foundati on. On vise ici la 
créati on des Noti ons de l’AFMC sur l’approche biopsychosociale 
aux dépendances (un cybermanuel), une série de balados et 
des cas de pati ents virtuels sur les dépendances. Les Noti ons, 
un cybermanuel qui met l’accent sur l’aspect scienti fi que 
fondamental et social des dépendances, la prati que réfl exive 
et les principes de la gesti on clinique, en est aux dernières 
étapes de son développement et devrait être lancé au début 
de 2017. Les balados et les cas de pati ents virtuels, notamment 
une série de cas interacti fs auto-dirigés portant sur des enjeux 
intergénérati onnels liés aux dépendances ainsi qu’un outi l 
de référence aux points de service renfermant des phrases 
formulées avec des mots de tous les jours seront intégrés 
dans les Noti ons en qualité d’outi ls d’apprenti ssage. Pour tout 
complément d’informati on et pour accéder aux ressources, 
veuillez vous rendre à l’adresse suivante : htt ps://chec-cesc.
afmc.ca/fr/afmc-addicti on-e-learning-undergraduate-medical-
educati on-ume/wikis/e-textbook-primer-addicti on-e-learning-
undergraduate-medical-educati on

Médecins en formati on AFMC-Inforoute 
– Programme de cybersanté et projet de 
cyberapprenti ssage – Phase III : Accélérer 
l’intégrati on de la cybersanté dans les 
programmes d’éducati on médicale 
Les innovati ons technologiques modifi ent rapidement 
la prati que médicale et les att entes des pati ents. L’AFMC 
conti nue à appuyer nos facultés dans le cadre de ce 
changement en off rant des ressources pour rehausser 
l’enseignement des concepts de cybersanté dans le cadre de 
l’éducati on médicale. Afi n de mieux préparer les étudiants en 
médecine à exercer dans des milieux cliniques modernes et 
technologiques, l’AFMC, en partenariat avec l’Inforoute Santé 
du Canada, a lancé un projet inti tulé Médecins en formati on 
AFMC – Inforoute – Programme de cybersanté et projet de 
cyberapprenti ssage. 

Une troisième phase de l’initi ati ve de cybersanté a débuté 
vers le milieu de 2016. Le but visé consiste à aider à 
accélérer l’intégrati on de la cybersanté dans les programmes 
d’éducati on médicale. En faisant fond sur le travail eff ectué 
dans le cadre des deux premières phases du projet, la Trousse 
d’outi ls de formati on professorale en cybersanté AFMC-
Inforoute sera améliorée et élargie afi n que les éducateurs 
puissent mieux intégrer les compétences en cybersanté dans 
les programmes et fournir des exemples cliniques qui peuvent 
aider à faire le pont entre les connaissances acquises en 
classe et les réalités du milieu clinique, tout en conti nuant à 
disséminer et à promouvoir l’uti lisati on de la Trousse d’outi ls 
dans les 17 facultés de médecine. On peut actuellement 
accéder gratuitement à cett e Trousse adaptable à parti r du 
site Web de la Collaborati on pour l’éducati on en santé au 
Canada (CESC). Elle comprend une série de baladodiff usions/
balados vidéos, des guides d’apprenti ssage connexes et des 
outi ls (htt ps://chec-cesc.afmc.ca/fr/programmes-educati fs-de-
cybersante-et-cyberapprenti ssage-lintenti on-des-medecins-
en-formati on-afmc-inforoute). Un atelier pré-conférence est 
prévu pour la CCEM 2017. On y familiarisera les parti cipants 
avec la nouvelle trousse et on leur expliquera comment 

uti liser les outi ls le mieux possible dans la classe. En outre, 
un des cas permett ra de simuler un cadre de classe et de 

recueillir des commentaires de rétroacti on sur l’outi l. 

Groupe de travail de l’AFMC sur les APC

CCEM 
Cett e année, l’Université de Sherbrooke a accueilli la 
Conférence canadienne de 2016 sur l’éducati on médicale 
(CCEM) qui s’est tenue dans la magnifi que ville de Montréal. 
L’événement a connu un grand succès à tous les points de vue. 
Le thème choisi, soit « Être responsable, envers soi-même 
et la société », a su trouver écho chez les délégués. Avec 
1777 inscrits représentant 16 pays et 590 présentati ons et 
acti vités éducati ves, la conférence était une occasion rêvée 
de réseautage et d’apprenti ssage. La CCEM est organisée 
en partenariat avec l’ACÉM, le CMFC, le CMC, le CRMCC et 
l’AFMC qui agit comme secrétariat de l’événement. L’éditi on 
2016 a également vu le retour de la « non-conférence » 
qui avait fait ses débuts en 2015. Il s’agit d’une série de 
séances simultanées de 75 minutes sur des thèmes proposés 
par et pour les parti cipants dans les semaines précédant 
la conférence. Avec une croissance de 34 % par rapport 
à l’an dernier, force est de constater que les parti cipants 
sont toujours aussi enthousiastes à l’idée de cett e nouvelle 
formule, ce qui a amené les organisateurs à réserver une 
place permanente à l’acti vité dans le cadre du programme de 
la CCEM. 

L’AFMC a une fois de plus organisé des acti vités sti mulantes 
et propices à la réfl exion pour les membres du milieu de 
l’éducati on médicale. Durant la Conférence commémorati ve 
AFMC - AMS J Wendell McLeod, le Dr David Naylor nous a 
encouragés à façonner un système d’apprenti ssage des soins 
de santé au Canada dans le cadre de son allocuti on inti tulée 
L’éducati on médicale en transiti on : À qui rendre des comptes 
et pour quoi? Au Lunch et Forum des apprenants, nous avons 
eu l’occasion unique d’entendre nos étudiants et nos résidents 
nous parler d’inti midati on et de harcèlement alors que le sujet 
de l’heure de l’AFMC portait sur l’harmonisati on des plans de 
carrière des médecins pour répondre aux besoins de la société 
dans l’opti que de la planifi cati on des eff ecti fs médicaux. 
Toutes les séances ont atti  ré un nombre record de parti cipants 
et ont reçu d’excellentes criti ques de la part des délégués. 

La CCEM 2017 se déroulera à Winnipeg, au Manitoba, du 
29 avril au 2 mai. L’Université du Manitoba sera l’hôte de 
l’événement qui aura pour thème « Nouveau regard sur 
l’enseignement et l’apprenti ssage ». 
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Forum médical canadien 
Au début de 2016, l’AFMC a eu l’occasion d’off rir un souti en 
en mati ère de secrétariat au Forum médical canadien (FMC), 
tâche dont s’acquitt ait auparavant notre organisati on sœur, 
l’AMC. L’AFMC agit désormais comme secrétariat du FMC 
tout en faisant parti e des 10 organisati ons membres de 
l’événement (AFMC, CMFC, AMC, CRMCC, FOMC, FMEQ, 
CMC, MRC, Collège royal, SMRC), aux côtés de nos trois 
organisati ons observatrices (ACPM, SoinsSantéCAN, Groupe 
des services de santé des FC). Le FMC réunit des meneurs des 
principales organisati ons médicales nati onales pour discuter 
des enjeux prioritaires pour les médecins, leurs pati ents et le 
système de soins de santé canadien. 

Ce forum favorise la consultati on, l’établissement de relati ons 
et la recherche de consensus, l’élaborati on de stratégies et 
l’acti on commune le cas échéant. Les membres du FMC se 
rencontrent de deux à trois fois par année. Lors de leur plus 
récente réunion, les représentants ont abordé la questi on 
du rôle futur et changeant des médecins et ont amorcé une 
conversati on très importante avec la Directi on générale de 
la santé des Premières nati ons et des Inuits (DGSPNI) de 
Santé Canada et l’Associati on des 
médecins autochtones du 
Canada (IPAC) concernant 
la façon dont le FMC 
et ses organisati ons 
membres pouvait 
aider le gouvernement 
fédéral à améliorer 
les soins de santé et 
les résultats médicaux 
des communautés 
autochtones du Canada. 

Conseil de gouvernance collaborati ve de 
l’éducati on médicale postdoctorale
Ayant vu le jour au terme du projet sur l’Avenir de l’éducati on 
médicale au Canada, volet postdoctoral (AEMC EMPo), 
le Conseil de gouvernance de l’EMPo a été offi  ciellement 
lancé en avril 2016. Le Conseil a pour mandat de résoudre 
des questi ons liti gieuses et complexes en relati on avec 
l’EMPo, travaillant au sein d’un modèle consensuel en vue 
d’élaborer des recommandati ons devant être rati fi ées par 
ses organisati ons partenaires. Jusqu’à présent, trois groupes 
de travail ont été consti tués. Ils se composent tous les deux 
de représentants du Conseil et de membres ad-hoc ayant 
une experti se parti culière dans un secteur donné. Un groupe 
travaille à l’élaborati on d’un cadre pour le généralisme au 
Canada, en élaborant des compétences de généralisme 
pour toutes les disciplines, en examinant les leviers et les 
déterminants de la tendance vers la spécialisati on au sein 
de l’EMPo au Canada et en élaborant des recommandati ons 
précises à l’intenti on des principaux intervenants qui devront 
s’impliquer pour changer le système. Un deuxième groupe 
de travail s’est penché sur la confi denti alité et l’échange 
d’éléments d’apprenti ssage au sein de l’EMPo en élaborant 
des principes clés pour orienter ces types d’échanges, 
identi fi er les principaux points dans le temps lorsqu’ils se 
produisent et en proposant une série de recommandati ons 
pour aider les doyens de l’EMPo à permett re la mise en œuvre 
dans toutes les facultés de médecine canadiennes et leurs 
emplacements partenaires associés du milieu de l’EMPo. 

Le partage de l’informati on pédagogique tant au sein des 
établissements d’EMPo qu’entre eux est desti né à être centré 
sur l’apprenant pour aider à assurer le succès futur et faire 
fond sur les leçons acquises tout au long du cheminement 
de l’étudiant vers la prati que. Le troisième groupe de travail 
a débuté les rencontres à la fi n de 2016 et a commencé à 
examiner les mesures d’adaptati on (politi ques, processus, 

ressources) pour les résidents dans le contexte de la 
formati on et pour les examens. 

la santé des Premières nati ons et des Inuits (DGSPNI) de 
Santé Canada et l’Associati on des 
médecins autochtones du 
Canada (IPAC) concernant 
la façon dont le FMC 
et ses organisati ons 
membres pouvait 
aider le gouvernement 
fédéral à améliorer 
les soins de santé et 
les résultats médicaux 
des communautés 
autochtones du Canada. 

Le partage de l’informati on pédagogique tant au sein des 
établissements d’EMPo qu’entre eux est desti né à être centré 
sur l’apprenant pour aider à assurer le succès futur et faire 
fond sur les leçons acquises tout au long du cheminement 
de l’étudiant vers la prati que. Le troisième groupe de travail 
a débuté les rencontres à la fi n de 2016 et a commencé à 
examiner les mesures d’adaptati on (politi ques, processus, 

ressources) pour les résidents dans le contexte de la 
formati on et pour les examens. 

Financé par Santé Canada et chapeauté par le réseau 
des minorités francophones de l’AFMC, le Consorti um 
nati onal de formati on en santé, Société santé en français 
et Médecins francophones du Canada, le projet Franco 
Doc vise à assurer le développement et le renforcement 
des ressources humaines médicales francophones au 
moyen d’une approche interdisciplinaire intégrée afi n 
d’identi fi er les étudiants des facultés de médecine 
anglophones qui pourraient répondre aux besoins des 
milieux francophones minoritaires. 

Lors du lancement du projet, on dénombrait plus de 
550 apprenants francophones et francophiles dans les 
facultés de médecine anglophones. Cett e année, nous 
avons identi fi é plus de 160 nouveaux étudiants. Les 
apprenants ont pu bénéfi cier d’acti vités de réseautage, 
de présentati ons sur les services off erts par les réseaux 
de santé communautaires francophones et d’acti vités 
culturelles. 

Dans le cadre du projet, une acti vité axée sur les 
apprenants a eu lieu en janvier 2016. Le but visé consistait 
à partager avec les apprenants des prati ques exemplaires 
et des outi ls pour leur permett re de devenir les champions 
francophones et francophiles au sein de leur faculté. Plus 
de 30 étudiants ont pris part à des placements cliniques 
dans des collecti vités francophones depuis le lancement 
du projet Franco Doc. 

Les comités de liaison faculté-collecti vité qui ont été mis 
sur pied foncti onnent bien et leurs membres travaillent 
d’arrache-pied pour att eindre les objecti fs du projet dans 
chacune des facultés de médecine anglophones. Ces 
comités ont organisé des séances d’acti vités, identi fi é 
des occasions cliniques pour les apprenants et appuyé 
les étudiants dans leur insati able quête de savoir. Les 
comités se composent de membres des réseaux de santé 
de la communauté francophone, de membres du corps 
professoral et d’étudiants en médecine. On s’assure ainsi 
que les besoins et intérêts des étudiants soient traités 
dans chaque faculté tout en veillant à l’att einte des 
objecti fs de l’initi ati ve Franco Doc. 

CESC 2.0
La version 2.0 de la CESC a été lancée avec succès juste 
avant la CCEM 2016, ce qui a ainsi donné à l’équipe 
l’occasion d’en exposer les nouvelles caractéristi ques aux 
divers groupes présents à la conférence.  

La nouvelle version de la CESC off re une sécurité accrue 
tant sur le plan des communautés que des documents. 
Elle permet en eff et à des communautés « cachées » 
de partager de l’informati on avec un nombre restreint 
de gens. À l’heure actuelle, plus de 130 communautés 
uti lisent cett e foncti on. 

L’une des principales améliorati ons apportées à cett e 
nouvelle version de la CESC est la capacité de télécharger 
plusieurs fi chiers. Les uti lisateurs peuvent désormais faire 
glisser et déposer une collecti on de documents dans 
la CESC en une seule et même étape. Parmi les autres 
caractéristi ques intéressantes, on retrouve la possibilité 
d’inviter des personnes non inscrites à l’heure actuelle sur 
la CESC à se joindre à votre communauté en un simple clic. 

La secti on FAQ de la CESC renferme une vaste gamme 
de guides qui aident les uti lisateurs à créer leurs 
communautés et leur fournit l’appui nécessaire. Il 
est également possible d’affi  cher une questi on ou de 
demander l’aide de notre équipe. 

La CESC a connu une croissance exponenti elle en 2016, 
le nombre de pages consultées passant de 39 000 en 2015 
à 70 000 en 2016, soit une augmentati on de 80 %! En 
2017, nous poursuivrons l’élargissement de notre off re de 
services en mett ant à votre dispositi on plus d’espace et 
davantage d’outi ls pour permett re à tous d’accéder à cett e 
ressource en ligne. 
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DONNÉES 
Questi onnaire des diplômés de l’AFMC
En septembre 2016, l’AFMC a procédé au lancement de l’éditi on 2016 du 
Rapport nati onal sur le Questi onnaire à l’intenti on des diplômés de l’AFMC (QD 
de l’AFMC) qui a été suivi par des rapports analogues au niveau des facultés et 
des campus. Le QD de l’AFMC est un sondage annuel unique conçu pour obtenir 
des renseignements sur les expériences éducati ves des étudiants sortant des 17 
facultés de médecine canadiennes en ayant obtenu leur diplôme de docteur en 
médecine (MD). 

Avant 2015, le Questi onnaire à l’intenti on des diplômés canadiens (QDC) était 
administré par l’AAMC. L’AFMC uti lise depuis deux ans une version modifi ée du 
QDC afi n de brosser un tableau plus exact du contexte de l’éducati on médicale 
au Canada. 

De précieux commentaires fournis par les répondants au QD 2015 de l’AFMC 
ont été incorporés aux éditi ons 2016 du questi onnaire, ce qui nous permet ainsi 
d’améliorer l’expérience des parti cipants et de mieux répondre aux besoins du 
milieu de l’éducati on médicale au Canada. 

 Le QD de l’AFMC présente des données démographiques et des 
renseignements liés à l’inscripti on ainsi que les opinions des étudiants sur le 
professionnalisme, la recherche, les services aux étudiants et plusieurs autres 
aspects de leur apprenti ssage et de leur carrière. 

Les progrès conti nus du QD de l’AFMC ne pourraient être possibles sans le 
leadership des co-présidents du Comité exécuti f du QD de l’AFMC, soit les 
Drs Leslie Nickell et Gary Tithecott  qui occupent respecti vement les postes de 
vice-doyenne, Aff aires étudiantes des professions de la santé, 
Université de Toronto et de vice-doyen, Études médicales 
prédoctorales, Université Western.prédoctorales, Université Western.

AGRÉMENT
Comité d’agrément des facultés de médecine 
du Canada (CAFMC) 
Le CAFMC est parrainé par l’Associati on médicale canadienne 
(AMC) et l’Associati on des facultés de médecine du Canada 
(AFMC). En avril 2016, le CAFMC a accueilli la Dre Shannon 
Venance au poste de secrétaire adjointe. Le mandat de la 
secrétaire-adjointe actuelle, la Dre Linda Peterson, s’est terminé 
le 31 décembre 2016. Le CAFMC a également accueilli la 
Dre Deborah Hellyer, M. Olivier Forti n et Mme Doulia Hamad 
comme nouveaux membres. Le CAFMC a été extrêmement 
occupé à procéder aux mises à jour annuelles de tous les 
documents d’agrément, dans les deux langues offi  cielles. Il a 
également poursuivi le travail d’harmonisati on des processus 
d’agrément tout au long du conti nuum de l’éducati on médicale, 
a élaboré des processus internes relati fs à sa démarche 
d’améliorati on de la qualité, a collaboré avec des partenaires 
quant à l’établissement d’un système de gesti on de l’agrément 
conjoint dans l’ensemble du conti nuum de l’éducati on médicale, 
a contribué au nouveau Conseil de l’AFMC-AMC-CAFMC (CAAC), 
a animé des ateliers, en parti culier pour des facultés qui feront 
l’objet d’une visite d’agrément et en général à l’intenti on de 
facultés et de membres d’équipes de visiteurs. Le CAFMC travaille 
également avec le Groupe de travail sur l’agrément de l’éducati on 
médicale prédoctorale (GTEMPD) mandaté par l’AFMC. 

Comité d’agrément de l’éducati on médicale 
conti nue (CAÉMC) 
Le CAÉMC a souhaité la bienvenue au Dr Chris Milburn à ti tre de 
nouveau membre. Le mandat de la Dre Shirley Sze a pris fi n en mai 
2016. Le CAÉMC a approuvé en principe les normes d’agrément 
nati onales qui régiraient tous les prestataires d’acti vités de 
développement professionnel conti nu (DPC). Cett e décision 
consti tue l’abouti ssement de plusieurs années de collaborati on 
entre le CAFMC, le Collège royal des médecins et chirurgiens 
du Canada et le Collège des médecins du Québec. La mise en 
œuvre des nouvelles normes est sujett e à leur approbati on par 
les six instances de parrainage du CAÉMC, soit l’Associati on des 
facultés de médecine du Canada (AFMC), l’Associati on médicale 
canadienne (AMC), le Collège des médecins du Québec (CMQ), le 
Collège des médecins de famille du Canada (CMFC), la Fédérati on 
des ordres des médecins du Canada (FOMC) et le Collège royal 
des médecins et chirurgiens du Canada (CRMCC). Le travail sur 
les règles de procédure du CAÉMC se poursuit et nous espérons 
qu’il débouchera sur sa présentati on à toutes les instances pour 
approbati on en 2017. Le CAÉMC parti cipe également acti vement 
au projet sur l’AEMC EMPo en ce qui a trait à l’harmonisati on des 
normes et processus d’agrément dans l’ensemble du conti nuum 
de l’éducati on médicale. Il collabore aussi avec des partenaires 
en vue de l’établissement d’un système de gesti on de l’agrément 
conjoint dans l’ensemble du conti nuum de l’éducati on médicale. 
Toutes les instances de parrainage du CAÉMC ont approuvé la 
prolongati on du cycle d’agrément du DPC qui sera maintenant 
d’une durée de 8 ans. Il reste à défi nir les acti vités intérimaires. 
Le CAÉMC a animé un atelier pour les doyens du DPC dans le 
cadre de la CCEM. 

Groupe de travail sur l’agrément de 
l’éducati on médicale prédoctorale (GTAEMPr)
En janvier 2016, le Conseil d’administrati on de l’AFMC 
reconnaissait la nécessité de revoir le système d’agrément de 
l’éducati on médicale prédoctorale au Canada. Par conséquent, on 
a mis sur pied un Groupe de travail sur l’agrément (GTA) composé 
de cinq personnes et ayant pour mandat d’entreprendre les étapes 
initi ales de cet examen. Le GTA a présenté son rapport fi nal en 
avril, y joignant une série de prati ques exemplaires en mati ère 
d’agrément et la recommandati on visant à entreprendre de plus 
vastes consultati ons avec divers intervenants afi n d’identi fi er 
les révisions requises pour la mise en œuvre de ces prati ques 
exemplaires. En réponse à ces conclusions, le Conseil de l’AFMC 
a mis sur pied un nouveau Groupe de travail sur l’agrément de 
l’éducati on médicale prédoctorale (GTAEMPr) chargé d’assurer le 
suivi des recommandati ons du GTA et d’examiner tous les aspects 
de l’agrément, notamment la gouvernance, les processus et les 
exigences de l’agrément. Le GTAEMPr livrera son rapport fi nal 
et ses recommandati ons au Conseil de l’AFMC en mars 2017. Ce 
Groupe de travail composé de neuf membres est présidé par le 
Dr Jay Rosenfi eld. Il se compose de représentants du Conseil de 
l’AFMC, de l’AMC et du CAFMC. En outre, des représentants de 
la FEMC, de la FMEQ, de la FMRQ et de MRC siègent comme 
membres au sein des deux groupes de travail du GTAEMPr. 

Membres du GTAEMPr
•  Dr Jay Rosenfi eld (président, GTAEMPr, président, GTA, 

ancien vice-doyen, EMPr, Université de Toronto) 

•  Dr Michael Strong (président, Conseil d’administrati on de 
l’AFMC; doyen, École de médecine et de denti sterie Schulich, 
Université Western)

•  Dr Richard Reznick (doyen, Faculté des sciences de la santé, 
Université Queen)

•  Dr L. Trevor Young (doyen, Faculté de médecine, 
Université de Toronto)

•  Dr Pierre Cossett e (doyen, Faculté de médecine et des sciences 
de la santé, Université de Sherbrooke)

•  Dr Oscar Casiro (président du CAFMC)

•  Dr Kent Stobart (doyen principal de l’Éducati on, Université 
de la Saskatchewan) 

•  Dre Linda Slocombe (Membre du Conseil de l’AMC, 
représentante de l’AMC) 

•  Mme Ann Chénier (Conseillère de l’AMC, Aff aires professionnelles, 
Professionnalisme médical) 

•  Mme Jennifer Anderson (gesti onnaire de projet, AFMC)

•  Mme Ève-Emmanuelle Bray (adjointe administrati ve, AFMC)
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Cett e année marque le 30e anniversaire du Répertoire 
canadien sur l’éducati on post-M.D.! Nous avons célébré 
l’événement en compagnie d’invités de nos organisati ons 
partenaires de longue date, notamment Médecins résidents 
du Canada, l’AMC, le CMFC, le CMC, le Collège royal, l’AFMC 
et Santé Canada. Parmi les autres bailleurs de fonds de 
longue date, on compte les gouvernements provinciaux et 
territoriaux dont les contributi ons remontent au début des 
années 1990. Cett e année, le RCEP a procédé au lancement 
de son nouveau logo bilingue et a confi rmé à nouveau son 
engagement d’off rir toutes ses publicati ons futures dans les 
deux langues offi  cielles. 

Le RCEP a publié son rapport phare, le Recensement annuel 
des stagiaires post-M.D. qui présente des stati sti ques 
exhausti ves sur les inscripti ons à la résidence et les 
programmes à l’intenti on des associés. Le RCEP complète 
le Recensement annuel au moyen d’une série de rapports 
axés sur les spécialités individuelles et les profi ls provinciaux. 
Ensemble, ces rapports fournissent des indicateurs-clés sur le 
nombre et le type de médecins en formati on, de même que 
sur les collecti vités qu’ils servent au terme de leur formati on 
médicale. Cett e informati on suscite un intérêt croissant alors 
que nous agissons conformément à la recommandati on du 
projet sur l’AEMC visant à « Assurer un mélange judicieux, une 
réparti ti on appropriée et un nombre suffi  sant de médecins 
pour répondre aux besoins de la société. »

Le RCEP s’est également engagé à protéger encore davantage 
l’informati on qu’il recueille au moyen d’un cryptage 
complet des données sur ses serveurs. Le cyber-
bulleti n « Flash infos! » demeure un moyen 
populaire permett ant aux uti lisateurs de prendre 
connaissance d’une fi che de renseignements d’une 
page sur les enjeux actuels en mati ère de formati on. 
Cett e année, nous avons proposé des analyses sur les 
tendances selon le sexe, la formati on des associés, les 
stagiaires détenteurs de visas et les lieux de prati que 
initi aux. Nous avons également préparé un document 
de travail plus approfondi sur les transferts au sein de la 
formati on postdoctorale. 

Le site Web du RCEP demeure une ressource importante en 
ce qui a trait aux tableaux, aux fi ches de renseignements et 
aux présentati ons récentes. L’informati on produite par le RCEP 
est régulièrement uti lisée dans le cadre de conférences telles 
que la Conférence canadienne sur l’éducati on médicale, la 
Conférence internati onale sur la formati on des résidents et le 
Forum en médecine familiale. 

Cett e année, le RCEP a également présenté le fruit de ses 
recherches dans le cadre de la Conférence canadienne sur 
la main-d’œuvre en santé. Tout au long de 2016, le RCEP 
a épaulé ses partenaires en ce qui a trait à une variété 
d’initi ati ves allant du Groupe de travail sur la planifi cati on 
des eff ecti fs médicaux à un projet fi nancé par les IRSC sur 
les diplômés internati onaux en médecine. Le RCEP collabore 
chaque année avec plusieurs facultés pour fournir des 
renseignements plus détaillés sur leurs diplômés et stagiaires. 

Rapport sur les conditi ons d’admission 

Depuis 2000, le Rapport de l’AFMC sur les conditi ons 
d’admission est devenu une référence nati onale reconnue 
pour ceux qui songent à faire carrière en médecine. Le rapport 
renferme des renseignements sur les frais de scolarité, 
les quotas d’entrée, les exigences universitaires, les dates 
d’entrevues et le taux de succès des postulants. Le rapport 
sur les Conditi ons d’admission est l’une des ressources les 
plus fréquemment consultées sur le site Web de l’AFMC et le 
document le plus téléchargé, soit plus de 6 000 fois en 2016. Il 
consti tue une ressource primordiale pour ceux qui aspirent à 
des études en médecine. 

de travail plus approfondi sur les transferts au sein de la 
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Systèmes informati ques 
En 2016, l’AFMC a mis en œuvre de nouvelles mesures de 
sécurité des données d’une qualité excepti onnelle. Notre base 
de données reconfi gurée bénéfi cie maintenant du cryptage 
transparent des données, assurant ainsi la protecti on des 
données entreposées. 

Cett e mesure a été mise en place en vue d’assurer la 
conformité avec les normes de sécurité sur les données de 
l’industrie des cartes de paiement (PCI DSS). L’AFMC s’est 
adjoint les services d’un cabinet de vérifi cati on certi fi é en 
mati ère de PCI qui a procédé à une évaluati on rigoureuse de 
nos prati ques en mati ère de sécurité. Cett e démarche nous a 
permis d’obtenir la conformité à la norme PCI en avril 2016.

L’AFMC conti nue également à lutt er contre les cyber-dangers 
grâce à un certain nombre de mesures économiquement 
rentables qui prévoient des mesures immédiates en réponse 
aux menaces constantes. Tenir nos employés au courant des 
plus récents programmes malveillants nous 
a permis d’att énuer les risques.  

Rapport annuel sur les données 
stati sti ques 
L’AFMC s’eff orce d’off rir des indicateurs fi ables, 
exacts et actuels sur l’évoluti on de la médecine 
universitaire au Canada. Avec pour mandat d’orienter 
les questi ons liées aux nouvelles acti vités de 
recherche, à l’éducati on et à la qualité des soins de 
santé, les rapports annuels préparés par l’équipe de 
Données et analyse de l’AFMC servent à appuyer une 
planifi cati on et un processus décisionnel fondés sur 
les preuves. 

Stati sti ques relati ves à l’enseignement 
médical au Canada 
L’AFMC a publié cett e année le volume 38 du rapport 
annuel sur les Stati sti ques relati ves à l’enseignement 
médical au Canada. Il s’agit d’un rapport stati sti que 
exhausti f qui brosse un tableau détaillé des séries de 
données actuelles et longitudinales sur la médecine 
universitaire au niveau nati onal, provincial et 
universitaire. Les données fournies portent entre 
autres sur les candidats au programme de médecine, 
les étudiants inscrits et les diplômés, les frais de 
scolarité et les salaires des résidents, le nombre de 
membres du corps professoral à temps plein et à 
temps parti el, les étudiants des cycles supérieurs 
et les diplômes décernés par discipline scienti fi que 
ainsi que les revenus de recherche dans le domaine 
biomédical et des soins de santé.

FAITS SAILLANTS : 
Étudiants en médecine de première année 

2 380 en 2005/06 
2 919 en 2015/16 une augmentati on de 23%

Résidents de première année 

2 229 en 2005/06
3 303 en 2015/16 une augmentati on de 48%

Financement de la recherche

2,38 milliards de $ en 2004/05 
2,91 milliards de $ en 2014/15  une augmentati on de 22%

Membres du corps professoral à temps plein 

9 566 en 2004/05
13 609 en 2014/15 une augmentati on de 42%
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Prix AFMC des jeunes éducateurs 
Teresa Chan, Université McMaster 

La Dre Chan est médecin urgentiste, médecin à base hospitalière et enseignante-clinicienne à Hamilton, 
en Ontario. Elle est actuellement professeure adjointe à l’Université McMaster. Depuis 2014, elle occupe 
le poste de directrice du développement professionnel continu à la Division de la médecine d’urgence. 
Elle est également directrice de l’évaluation pour le programme de résidence en médecine d’urgence du 
CRMCC à l’Université McMaster. À l’échelle nationale, elle est directrice des Communications de l’Association 
canadienne pour l’éducation médicale (ACÉM) et est membre exécutif de la section des Éducateurs médicaux 
en début de carrière. Elle siège au sein des comités de rédaction de deux revues (Academic Emergency 
Medicine Education & Training, Canadian Journal of Emergency Medicine) et a obtenu deux années de 

suite le prix du meilleur critique décerné par Academic Medicine. Les intérêts de Teresa en matière d’éducation sont vastes et 
ambitieux : innovatrice au sein du milieu universitaire, elle est une chercheure passionnée du domaine de l’éducation médicale 
doublée d’une enseignante/mentor très active. Elle aime explorer divers axes de recherche, notamment l’évaluation critique des 
systèmes de notation des ressources éducatives en ligne, le processus décisionnel des médecins dans des milieux complexes et 
les systèmes d’évaluation sur le lieu de travail. Elle a aussi aidé à promouvoir plusieurs blogues d’éducation médicale gratuits et 
librement accessibles  (CanadiEM.org, FemInEM.org, ALiEM.com, blogue des enseignants-cliniciens internationaux).

Le Prix AFMC des jeunes éducateurs vise à reconnaître les personnes dont la vision, le travail et les contacts avec les collègues leur ont permis 
d’apporter des changements au sein de leur université ou des milieux médicaux dans leur ensemble, et qui ont entamé leur carrière de professeur 
depuis moins de sept ans. 

Prix des enseignants-cliniciens de l’AFMC 
Robert Silver, Université de Toronto

Diplômé de la Faculté de médecine de l’Université Dalhousie (1978), Rob Silver est un enseignant-clinicien 
de la division du Toronto Western Hospital du Réseau universitaire de la santé à l’Université de Toronto 
et professeur de médecine. Enseignant passionné à l’énergie débordante, il effectue environ 1000 
heures d’enseignement structuré sous forme de séances individuelles dans son bureau, de séminaires, 
d’apprentissage par problèmes, d’apprentissage au chevet des patients, d’enseignement en grands groupes 
et en petits groupes dans les spécialités de l’endocrinologie et de la médecine interne générale. Il facilite 
l’apprentissage tant au niveau prédoctoral et postdoctoral qu’à celui de la formation continue. Il a supervisé 
environ 2 200 étudiants au cours de ses 32 années de pratique clinique. L’activité pédagogique qu’il préfère 

demeure sans contredit une séance d’apprentissage interactive hebdomadaire par résolution de problèmes avec ses résidents 
et étudiants en endocrinologie baptisée « Café, croissants et questions ». Il cultive un intérêt particulier pour les méthodes 
d’évaluation et la création d’approches novatrices en matière d’apprentissage interactif. 

Tout au long de sa carrière, il a siégé au sein de plus de 20 comités d’éducation médicale, au niveau hospitalier, des divisions 
de l’université et de l’ensemble de la faculté. On lui a décerné près de 30 prix  d’enseignement au cours de sa carrière en 
reconnaissance de ses réalisations sur le plan de l’enseignement et de l’administration de l’éducation. Sa passion pour le 
théâtre et la musique sont à la base de la créativité et de l’innovation dont il fait preuve en éducation médicale. L’enseignement 
constitue pour lui une « performance in vivo » qui nécessite une forte dose de concentration, d’énergie et d’enthousiasme, un 
accent marqué sur une communication efficace et un désir de faire preuve de créativité dans le processus de « divertissement 
» de ses étudiants. Il encourage le libre échange d’idées tout en conservant un sens de l’humour pour rendre l’apprentissage 
plus amusant, mais par-dessus tout, il privilégie un climat de respect mutuel avec ses étudiants et un désir d’apprendre d’eux, 
le tout se déroulant sous une forme énergique et interactive. Dans ses temps « libres », le Dr Silver a été directeur musical de « 
LifeBeat », un groupe de professionnels de la santé doués pour la musique et, au cours des 30 dernières années, il a été chantre 
volontaire au sein de la congrégation Darchei Noam à Toronto. 

Le Prix des enseignants-cliniciens de l’AFMC a été créé en 2014. Ce prix vise à souligner l’importance de l’excellence en enseignement clinique et à 
honorer une personne au Canada qui a contribué de façon exceptionnelle à l’enseignement clinique. 

Prix de la présidente de l’AFMC pour leadership exemplaire en 
médecine universitaire à l’échelle nationale 
Claire Touchie, Université d’Ottawa

La Dre Touchie a fait ses études de médecine et complété sa formation en médecine interne à 
l’Université McGill. À la suite d’une formation supplémentaire dans le domaine des maladies 
infectieuses et de la microbiologie médicale, elle a accepté un poste à l’Université Dalhousie 
(1996-2000) où est né son intérêt pour l’éducation médicale. Elle est arrivée en juin 2000 à 
l’Université d’Ottawa où elle occupe maintenant le poste de professeure agrégée de médecine. Ses 
activités sont axées sur l’éducation médicale et les soins prodigués aux patients infectés par le VIH. 

Depuis janvier 2012, la Dre Touchie occupe le poste de conseillère en chef en éducation médicale 
au Conseil médical du Canada et a été la médecin responsable projet du CMC sur le plan directeur des examens qui 
transforme à la fois les parties I et II des examens d’aptitude du CMC (EACMC). Elle co-dirige le groupe de travail de 
l’AFMC sur les APC, aidant les facultés de médecine à mettre en œuvre les activités professionnelles confiables pour 
la transition des études de médecine vers la résidence. Sur le plan de son engagement en matière de formation 
professorale, elle est responsable du cours de l’ACÉM sur les principes d’évaluation pour le continuum des compétences 
cliniques et a été membre du corps professoral de l’ICLÉM. Ses intérêts de recherche en éducation médicale portent sur 
divers aspects de la formation des étudiants et des résidents, les évaluations écrites et évaluations du rendement, les 
activités professionnelles confiables et la rétroaction. 

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

Prix AFMC – May Cohen pour l’équité, la diversité et le genre 
Bruce Martin, Université du Manitoba

Le Dr Bruce Martin est un médecin de famille qui a occupé nombre de postes universitaires de 
haut niveau au sein du Collège de médecine Max Rady de l’Université du Manitoba. Dans le 
cadre de ses fonctions actuelles de directeur des Admissions, il a été un fervent défenseur de 
la sous-représentation historique des personnes provenant de contextes socio-économiques et 
culturels divers de même que d’apprenants handicapés. Il a largement collaboré à la promotion 
d’un milieu sûr, propice à l’apprentissage et professionnel et a été fréquemment reconnu par 
les étudiants pour ses contributions sur le plan de l’enseignement et du mentorat. Sa carrière 
a été énormément centrée sur les collectivités du Nord et autochtones, avec un engagement à 

améliorer l’accès à des soins adaptés aux particularités culturelles. L’engagement du Dr Martin à traiter des appels 
à l’action de la Commission de vérité et réconciliation du Canada transparaît dans sa vie personnelle, ses activités 
cliniques et ses fonctions universitaires. 

Le 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 à l’amélioration du contexte de l’équité entre les sexes et la diversité en médecine  
universitaire au Canada. 

Nous avons le plaisir d’annoncer le nom des lauréats des prix 2017.
Ces prix soulignent les contributions extraordinaires d’individus qui ont fait 
progresser l’éducation médicale au Canada et en ont fait la promotion. 
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Prix AFMC pour contributi on excepti onnelle au perfecti onnement du 
corps professoral au Canada (à ti tre posthume) 
Karen V. Mann, Université Dalhousie 

Karen Mann, B.Sc. (Sciences infi rmières), M.Sc. (Éducati on de la santé), Ph.D. (Éducati on), a été professeure 
émérite à la Division de l’éducati on médicale de la Faculté de médecine de l’Université  Dalhousie. Elle est 
décédée des suites d’une courte maladie le 28 novembre 2016, à Halifax, en Nouvelle-Écosse, entourée des 
siens. Grande érudite, Karen n’en était pas moins très humble. Figure de proue du secteur de l’éducati on 
médicale, elle a été une collègue appréciée des éducateurs du monde enti er. Sa carrière d’enseignante 
qu’elle a menée pendant plus de 50 ans a fait d’elle l’une des éducatrices en santé les plus respectées 
au Canada. Karen croyait passionnément au pouvoir de la recherche pédagogique et de la théorie pour 
renforcer l’éducati on de la santé et était résolue à appuyer tant les apprenants que ses collègues pour les 

amener à donner le meilleur d’eux-mêmes.

Karen a débuté sa carrière en éducati on en enseignant les sciences infi rmières au Victoria General Hospital, à Halifax. En 1986, 
elle s’est jointe à la Faculté de médecine de l’Université  Dalhousie en qualité de directrice de l’Unité d’éducati on médicale. 
Par la suite, elle a occupé les postes de doyenne associée, Éducati on médicale prédoctorale et Aff aires étudiantes et, de 1995 
à 2006, de directrice fondatrice, Division de l’éducati on médicale, l’unité faisant la promoti on de l’éruditi on et du renforcement 
des capacités en éducati on nati onale. À l’échelle nati onale et internati onale, Karen a assumé nombre de rôles de leadership 
en éducati on médicale, entre autres comme présidente de l’ACÉM (1993-94), présidente du Comité de planifi cati on de la 
recherche en éducati on médicale (1997-98), présidente du Groupe sur les aff aires pédagogiques de l’AAMC (2006-2008) et, plus 
récemment, présidente du Comité de rédacti on de Medical Educati on. Elle était membre du corps professoral de l’Université de 
Manchester, au R.-U., et membre du Comité consultati f sur l’éducati on professionnelle de l’Université internati onale médicale 
de Kuala Lumpur, en Malaisie. Tout au long de sa carrière, Karen a reçu nombre de prix nati onaux et internati onaux presti gieux. 

Afi n de rappeler l’importance du perfecti onnement du corps professoral et de souligner la contributi on d’une personne ou d’un groupe dans ce 
domaine au Canada, l’AFMC a le plaisir d’off rir le Prix pour contributi on excepti onnelle au perfecti onnement du corps professoral au Canada. 

Prix AFMC – John Ruedy pour l’innovati on en enseignement médical 
Sanjay Sharma, Université Queen’s 

Le Dr Sanjay Sharma, MD, MSc (Epid), MBA, professeur d’ophtalmologie et d’épidémiologie à l’Université 
Queen’s, est le fondateur de medskl.com – une nouvelle plate-forme libre accès conçue pour remanier 
la concepti on de l’éducati on médicale grâce à l’uti lisati on d’un processus d’animati on sur tableau blanc 
et de conférences de type « Ted Talks ». Medskl.com rejoint aujourd’hui des étudiants de plus de 60 
universités et son corps professoral se compose de plus de 190 éducateurs primés. Le Dr Sharma, un 
clinicien-chercheur, est l’auteur de plus de 200 arti cles de recherche et de trois ouvrages, notamment 
Evidence-based to Value Based Medicine de la American Medical Associati on. Ses travaux de recherche 
sur la dégénérescence maculaire, l’économie de la santé et l’éducati on médicale ont été cités dans la 

litt érature scienti fi que plus de 7 000 fois. Le Dr Sharma, qui a reçu nombre de subventi ons et de prix, notamment ceux de la 
American Academy of Ophthalmology, des Insti tuts canadiens de la recherche en santé et de la Fondati on canadienne pour 
l’innovati on, a complété sa formati on médicale à l’Université Harvard. 

Afi n d’honorer le Dr John Ruedy à l’occasion de sa retraite à ti tre de doyen de la faculté de médecine à l’Université Dalhousie en 1999, la 
Faculté de médecine a créé un prix nati onal en son nom. Le prix AFMC – John Ruedy pour l’innovati on en enseignement médical sera décerné 
à une personne ou à un groupe qui aura conçu des documents imprimés, du matériel d’apprenti ssage électronique ou tout autre moyen 
d’apprenti ssage novateur. 

Prix internati onal AFMC – Charles Boelen pour la responsabilité sociale 
Fédérati on internati onale des associati ons d’étudiants en médecine (IFMSA) 

Fondée en 1951, la Fédérati on internati onale des associati ons 
d’étudiants en médecine (IFMSA) est l’une des plus anciennes 
et des plus importantes organisati ons au monde gérées par 
des étudiants. Elle représente, lie et mobilise chaque jour 
plus de 1,3 millions d’étudiants en médecine provenant de 
130 organisati ons nati onales membres dans 123 pays. Elle 
dote les étudiants en médecine des compétences, outi ls et 

connaissances nécessaires pour en faire les meneurs de demain sur le plan des soins de santé, en mett ant l’accent sur quatre 
grands domaines de la santé mondiale : santé publique, santé sexuelle et reproducti ve, éducati on médicale, droits humains 
et paix. Grâce à ces initi ati ves éducati ves, à des acti vités de recherche, de plaidoyer, de représentati on étudiante et de travail 
communautaire, l’IFMSA favorise la sensibilisati on et agit de manière à résoudre les questi ons de responsabilité sociale dans 
le monde enti er. C’est Alexander Lachapelle, agent de liaison de l’IFMSA pour les questi ons liées à l’éducati on médicale, qui 
acceptera le prix au nom du Conseil exécuti f de l’IFMSA et de la communauté de l’IFMSA dans son ensemble. 

Le Prix internati onal AFMC-Charles Boelen pour la responsabilité sociale a été créé en 2014. Ce prix décerné par l’AFMC - nommé en l’honneur 
du Dr Charles Boelen, un leader mondial du domaine de la responsabilité sociale - vise à célébrer des groupes d’individus dont les réussites 
professionnelles sont un exemple des principes de responsabilité sociale tels que défi nis par le Global Consensus for Social Accountability of 
Medical Schools (www.healthsocialaccountability.org) et autres références reconnues internati onalement.
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