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Bonne chance à tous les participants pour l'édition 2006
des MedGames! Félicitations au comité organisateur pour
leur travail exceptionnel

Passons maintenant à ce qui se passe du coté de la prési-
dence de la FMEQ...  Avec une équipe formée de nou-
veaux visages et de quelques anciens, l'année a débuté
en grand avec une nouvelle position officielle à défendre
sur les différents comités où nous vous représentons. En
effet, nous demandons une diminution du nombre d'ad-
missions en médecine pour les prochaines années. Outre
les comités officiels, nous avons les réunions mensuelles
du conseil exécutif, où nous discutons des meilleurs
moyens de se faire connaître de nos étudiants, et nous
voilà, aux MedGames!

Notre mission, pour cette année, est de s'assurer du bien-
être étudiant, avec un sondage à l'échelle québécoise, de
s'assurer du bon fonctionnement du nouveau CARMS inté-
gré, de renégocier nos ententes avec les partenaires
comme Dufort & Lavigne et Sogemec... bref, d'être
dynamiques et de travailler avec notre cœur afin de
représenter les étudiants en médecine du Québec sur les
scènes canadienne, québecoise et même à l'international!

Amusez-vous bien!!!

Patricia Larouche
Présidente, FMEQ

Mot de la présidente

Du côté politique à la FMEQ, la hausse des admissions en
médecine constitue le dossier chaud depuis déjà quelques
années. C'est à la Table de concertation permanente sur la
planification de l'effectif médical que se réunissent
médecins, étudiants et le ministère de la santé afin d'établir
le nombre d'admissions au doctorat en médecine chaque
année.

Les cohortes n'ont cessé d'augmenter depuis 1997; on
parle d'une hausse d'environ 70%, du jamais vu en
Amérique du Nord. Or, les ressources humaines et
matérielles, tant en milieu universitaire que clinique, sont
nettement insuffisantes pour pallier à une telle hausse. Il en
découle que la FMEQ s'est positionnée contre les hausses
d'admission depuis quatre ans, s'inquiétant pour la qualité
de la formation médicale si l'accroissement des cohortes
persistait.

Les hausses d'admission se poursuivant malgré tout, cette
année la FMEQ a adopté une position qui va non seulement
à l'encontre de la progression des admissions, mais qui
demande une diminution des cohortes pour 2006-2007. En
effet, l'inquiétude quant au grand nombre d'étudiants en
médecine se concrétise peu à peu et on note que les
milieux sont saturés surtout à l'externat et même à la rési-
dence.

Cette position de la FMEQ ne démontre pas une volonté de
restreindre le nombre de médecins au Québec; la fédéra-
tion est très consciente du problème de la pénurie de
médecins. Cette position est adoptée dans un contexte où
les ressources financières, humaines et l'exposition aux
patients sont aujourd'hui fortement diminuées lors du cur-
riculum des futurs médecins et on s'inquiète pour la qualité
de la formation médicale suite à cette augmentation
faramineuse d'étudiants dans nos quatre facultés.

Ne vous inquiétez pas durant ces jeux par contre. La qual-
ité est encore maintenue et il sera toujours temps de se
dédier à cette cause après une fin de semaine de sports et
d'activités sociales à Québec!

Bons Jeux de médecine!

Karolina « je crois à une victoire de Laval » Chmielewska
Déléguée aux affaires politiques à la FMEQ

Les admissions en médecine
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Post jugement Chaoulli... où en sommes-nous?
En juin 2005, un jugement bouleversant ébranle tout le
Québec : la Cour suprême fédérale permet aux québécois
de souscrire à des assurances privées pour payer des
soins médicaux administrés par le secteur privé.  Ce juge-
ment a déjà ouvert la porte au début d'un système paral-
lèle de santé, débat sur lequel c'est prononcé favorable-
ment l'Association des Médecins du Québec, à 68%, en
août.  Le jugement vient à la suite de l'appel du Dr. Chaoulli
auprès de la cour fédérale, en mai 2003.  Le Dr. Chaoulli
et un patient ont fait appel à la Cour suprême afin de faire
déclarer inconstitutionnels les articles de loi qui interdis-
aient au secteur privé de concurrencer le secteur public en
matière de santé.

Avant le jugement de la Cour suprême, le recours à ce
type d'assurance était proscrit par la Loi de l'assurance
maladie et la Loi sur la Régie de l'assurance maladie, dans
le but de protéger l'intégrité secteur public.  Il est déjà pos-
sible au Québec, en tant que médecin, de se désengager
du système d'assurance maladie public, et d'exiger un
montant pour défrayer des soins médicaux du patient.

Dans leur verdict du 9 juin 2005, décrété avec une majorité
de 4 juges contre 3, les juges majoritaires ont déclaré que,
dans le contexte des listes d'attente pour avoir accès à
certains services médicaux, souscrire une assurance
privée menaçait le droit à la vie et à la sécurité du patient.
Les juges ont d'ailleurs ajouté qu'il ne leur a pas été

démontré que l'interdiction de régimes d'assurances
privées avantage le système public.  Quant aux juges
minoritaires, ils ont soutenu que la création d'un système
privé parallèle à celui en place risquerait d'aggraver la sit-
uation actuelle de liste d'attente et risquerait de réduire le
financement de l'État à l'égard des soins de santé.  

Alors qu'en est-il depuis?  La population québécoise peut,
depuis le jugement faire défrayer les coûts de soins médi-
caux privés par des assurances.  Un nouveau droit.  Mais
en pratique, les infrastructures privées n'offrent pas la
gamme de services et soins dont la population à besoin.
Le médecin peut se retirer du régime d'assurance-maladie
public, mais un patient qui souscrit à une assurance privée
n'est pas dispensé de sa contribution au système public.

Étant donné l'élection fédérale du 23 janvier, Québec a
décidé de différer après l'élection la publication d'un docu-
ment de consultation sur le jugement de la Cour suprême
dans la cause du Dr. Chaoulli, afin que ce débat ne soit,
selon le ministre de santé Philippe Couillard, dénaturé par
la campagne électorale en cours, en devenant un des
enjeux.  

À suivre…

Zoé Lysy
Déléguée actualité médicale

L'année passée a été une année excitante pour les étudi-
ants de McGill. L'année était remplie d'une multitude de
grands évènements tels que le 2e Wellness Day annuel
pour promouvoir la santé mentale et physique, ainsi que la
semaine Diversity, une semaine dédiée à la promotion de
tous les aspects représentant la diversité. Le comité
MITABI de McGill a également joué un rôle primordial en
mettant l’accent sur l'approche interdisciplinaire dans les
soins de santé. Le MSS de McGill appuie la multitude de
projets, comités, clubs, ainsi que les conférences aux-
quelles assistent les étudiants tout au long de l'année. Le
MSS a même initié les plans de revitalisation de
MedAnnex afin d'offrir un lieu plus plaisant de rencontre
pour les clubs, les activités sociales et l'étude. Cette année
a aussi inauguré le deuxième Malpractice Cup, opposant
la faculté de droit à la faculté de médecine, évènement que
notre faculté a emporté à haut la main.  Nos étudiants ont
aussi été actifs dans la communauté cette automne,
notamment avec le Shinerama un évènement pan-canadi-
en visant à amasser des fonds pour la fibrose kystique.
Nous voulons aussi être actifs lors de la période des fêtes,
auprès de jeunes dans diverses communautés mon-

tréalaises.  Le MSS est fier de soutenir ses étudiants dans
ces initiatives.

Nous nous attendons à un hiver et à un printemps tout
aussi dynamiques, notamment avec la conférence nord
américaine de Medical Students For Choice qui comptera
plusieurs invités clés de la communauté québécoise et se
tiendra à McGill.  Nous vous invitons cordialement à nous
joindre lors de cette conférence, qui se tiendra en février.

Cette année 2005-2006 est prometteuse puisque McGill
offrira des changements au curriculum, dont le programme
de « physicianship » pour les étudiants de première année,
et une structure révisée d'apprentissage en externat.

Luke Lavallée
Executive President

Medical Students' Society
Faculty of Medicine, McGill University

Tournée des assos : McGill



Tournée des assos : Laval
Bonjour à toutes et à tous!

Bienvenue dans la vieille capi-
tale à l'occasion des Jeux de
médecine! J'espère que vous
vous amusez et que vous trou-
vez quelques minutes pour
dormir!

Avant de continuer, je tiens à féliciter le comité organ-
isateur des jeux (plus de 20 personnes dévouées pour
vous) et les bénévoles (plus de 150), menés par un
duo implacable que sont Geneviève Boivin et
Guillaume Leblanc (si vous les croisez, encouragez-
les et dites-leur merci!). 

Comme vous vous en doutez sûrement, le RÉMUL
(Regroupement des Étudiants en Médecine à
l'Université Laval) a su mettre son grain de sel dans
cet évènement. Premièrement, notre délégation est en
feu et je suis certain qu'elle est prête à accepter une

victoire à ces jeux… Ben non, j'oubliais, l'important est
de participer! Deuxièmement, nous vous invitons à
venir faire un tour à la salle de dégrise du Concorde
pour nous voir et continuer à festoyer après les party!

Pour en connaître plus sur notre regroupement et la
dizaine de comités dynamiques qui le composent, je
vous invite à venir faire un tour sur notre page web
au : 

www.remul.net

Encore une fois, passez de beaux jeux, n'oubliez pas
de vous reposer avant de recommencer votre session
et ayez une petite pensée pour les bénévoles qui
devront tout ramasser après votre départ!

Rémuliennement vôtre,

Xavier Huppé, président
Pour le RÉMUL

Du coté de l'Université de Montréal, les choses vont
rondement. Comme vous le savez sans doute, la vis-
ite d'agrément du LCME aura lieu cette année, plus
précisément en avril 2006. Les étudiants ont un rôle
très important à jouer dans tout le processus et,
grâce au travail dévoué de plusieurs membres et ex-
membres du CG, le rapport des étudiants a été
soumis et pris très au sérieux par les instances facul-
taires. Nous avons pris soins d'y signaler les points
positifs, mais aussi les situations nécessitant à notre
sens des améliorations de la part de notre faculté. 

Il est aussi important de mentionner que le campus
de Trois-Rivières accueille cette année sa première
cohorte de première année au programme MD (… en
vous rappelant que la première cohorte de l'année
préparatoire est entrée l'an dernier.) Nous veillons
donc à ce que les ressources nécessaires soient
déployées pour les étudiants, particulièrement au
niveau hospitalier. 

L'université fut également touchée par une grève de
ses professeurs cet automne, mais, fort heureuse-
ment, les 4 années du programme MD furent peu
affectées. En revanche, l'année préparatoire a quand
à elle subi les soubresauts de ce conflit dans un de
ses cours, mais une solution a pu être trouvée avec
la faculté.

Sur le plan sportif, en terminant, la Faculté de
médecine défend jusqu'ici avec succès la Coupe des
Grands Champions (championnat sportif de
l'Université de Montréal) acquise l'an dernier.

En vous souhaitant à tous une excellente fin d'année
académique.

Julien Rhéaume-Lanoie
Président de l'AÉÉMUM
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Tournée des assos : Montréal



Intéressé par l'international, les stages cliniques,
de recherche ou humanitaires à l'étranger, ou
plutôt, à la recherche d'une occasion de t'impli-
quer localement pour contribuer à l'amélioration
de la santé de ta communauté?  IFMSA-Québec
s'adresse à toi!

IFMSA-Québec, la branche internationale de la
FMEQ travaille à partir de deux comités principaux :

- les échanges
- les projets

À propos des échanges, nous offrons deux types
d'échange, soit les échanges cliniques (SCOPE) et
les échanges de recherche (SCORE).  La période
d'inscription/sélection pour les échanges cliniques
s'est terminée à la fin novembre alors que 44 étudi-
ants des 4 facultés se sont vus offrir la possibilité d'ef-
fectuer un stage crédité dans un hôpital universitaire
sur un autre continent.  Les possibilités quant aux
stages de recherche seront aussi bientôt annoncées.

Quant aux projets, nous travaillons sur la base de 3
sous-comités principaux soient : la santé publique
(SCOPH), la santé reproductive/VIH-SIDA (SCORA)
et les droits humains/paix (SCORP).  Ceux-ci sont
représentés dans les 4 facultés et plusieurs projets
ont déjà été mis de l'avant cette année.    

Le sous-comité SCOPH travaille sur plusieurs sujets
majeurs cette année.  Notons la continuité du projet
d'ateliers en santé mentale, développé l'année
dernière, qui continue de grandir cette année alors
que plusieurs autres écoles secondaires de la
province seront visitées par des groupes d'étudiants
de médecine.  Un projet en santé cardiovasculaire
est aussi en développement cette année.  Nous tra-
vaillons à élaborer un atelier sur les facteurs de
risque en santé cardiovasculaire, s'adressant davan-
tage à une population adulte, que nous irons présen-
ter dans plusieurs milieux de travail dans la deuxième
partie de l'année.  Un autre projet sur l' « alimentation
santé » est en construction.  S'adressant à des
enfants du primaire, cet atelier sur la nutrition est
élaboré de telle manière à accrocher un jeune audi-
toire et fournir des indications simples et faciles à
retenir sur les « bons » et « mauvais » aliments.

Le sous-comité SCORA travaille au développement
d'ateliers en santé sexuelle qui seront présentés

dans plusieurs écoles secondaires dans la seconde
partie de l'année.  Il travaille aussi à l'établissement
d'une « clinique d'un jour » dans une maison de
jeunes de Montréal pour offrir des dépistages d'ITS
aux adolescents qui la fréquentent.  Si ce projet pilote
fonctionne bien, il pourra être étendu à plusieurs
autres maisons de jeunes à travers la province.

Le sous-comité SCORP travaille cette année à la
conclusion d'une collaboration de plusieurs années
avec la faculté de Bouake en Côte d'Ivoire, détruite
lors de la guerre civile en 2003.  Pendant ces années,
nous leur avons envoyé plusieurs livres médicaux qui
ont notamment permis d'organiser une bibliothèque
pour leurs étudiants.  Cette année, grâce à l'aide
d'une maison d'édition ivoirienne locale, nous leur
fournirons plusieurs livres nouveaux et adaptés aux
besoins de leurs étudiants.  Par ailleurs, SCORP tra-
vaille à l'organisation d'une conférence sur la santé
des Autochtones, qui devrait se tenir à la session
d'hiver prochaine.

IFMSA-Québec compte aussi une troisième branche
qui recoupe en partie les deux premiers comités.  Il
s'agit du comité des initiatives (SCOI), qui se charge
d'organiser et offrir des stages cliniques et/ou human-
itaires aux étudiants pré-cliniques.  Cette année, le
SCOI offre à nos étudiants le fameux stage clinique
crédité de médecine familiale/rurale/tropicale en
République Dominicaine, ainsi que deux nouveaux
milieux de stage, à Soloy au Panama et à Iquitos au
Pérou. 

Plusieurs autres possibilités : stage en camp de
réfugiés au Liban, travail dans des orphelinats
roumains ou « village project » au Soudan ou en Inde
sont aussi disponibles via le réseau IFMSA-
International !

Pour plus d'informations sur IFMSA-Quebec et les
diverses activités en santé internationale proposées
dans nos facultés, vous pouvez vous inscrire à la liste
suivante : fmeq_santeglobale@yahoogroups.com

et visiter le site de la FMEQ à la section « interna-
tional ».   

Genevieve Letourneau
Présidente de IFMSA-Québec

Déléguée aux affaires internationales

Affaires internationales : ça bouge au sein
de IFMSA-Québec!
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