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Le Forum médical canadien (FMC) réunit les dirigeants des principales organisations médicales
nationales du Canada pour discuter des questions prioritaires pour les médecins, les patients
et le systeme de santé canadien.

Une crise sévit dans le domaine de la médecine familiale et de la prestation de soins primaires
complets. Plus de 4,6 millions de Canadiens n'ont pas de médecin de famille et de nombreuses
personnes n'ont pas acces a des soins en temps opportun.

Aujourd’hui, nous langons un urgent appel a I'action pour améliorer le systeme de soins de
santé et favoriser des soins de santé primaires complets.

Les preuves sont claires : les patients qui ont un médecin de famille ont de meilleurs résultats
en matiere de santé et vivent plus longtemps. Les meilleurs systémes de santé au monde sont
ceux qui investissent dans les soins primaires comme fondement du systéme de soins de santé
et qui incluent les médecins de famille comme membres clés des équipes de soins de santé.
(Voir Annexe A - Citations relatives aux preuves concernant le role des médecins de famille
dans les soins primaires).

Le FMC invite les gouvernements fédéral, provinciaux et territoriaux ainsi que les organismes
de santé a investir de toute urgence dans des soins primaires complets et a faire fond sur les
recommandations décrites dans les Recommandations stratégiques sur les ressources
humaines de la santé — Résumé (Mémaoire présenté au Comité permanent de la Santé de la
Chambre des communes par le CMFC, 'AMC et I’AIC). Nous exhortons les gouvernements a
reconnaitre la nécessité d'une stratégie multimodale pour faire des soins primaires complets le
fondement du systeme de santé.

1. Appuyer un groupe de travail gouvernemental a plusieurs niveaux en vue d'une stratégie
globale de ressources humaines en santé pour les soins primaires.

2. Favoriser la continuité et I'exhaustivité des soins a proximité du domicile afin de réduire
le recours aux soins de santé, d'améliorer I'adhésion aux mesures de prévention sanitaire
et d'accroitre la satisfaction des patients et des prestataires.

3. Investir dans une stratégie de données pour prendre de meilleures décisions sur le
nombre et la répartition des prestataires de soins de santé dans la collectivité.

4. Elaborer une stratégie de recherche pour faire participer les collectivités a la recherche
sur I'amélioration de la santé et développer, mettre a I'échelle et diffuser des modeéles
d’éducation, de recherche et de pratique de la médecine familiale.

Si nous n'investissons pas dans des soins de santé primaires complets, la santé des Canadiens
continuera de se dégrader.

Sincéres salutations,

Soeder

Flordeliz Gigi Osler, BScMed, MD, FRCSC
Présidente, Forum médical canadien
p.j.:

150 rue Elgin Street, Floor / Etage 10, Ottawa, ON K2P 114
613 730-0687 x281
secretariat@canadianmedicalforum.ca
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ANNEXE A

1. Données probantes concernant le réle des omnipraticiens dans les soins primaires :

e Une offre plus importante de médecins généralistes est corrélée a de meilleurs résultats en
matiére de santé, notamment une réduction de la mortalité [ [l un indice de I’état de santé
plus élevé, une meilleure santé aprés 40 ans, de meilleurs résultats en matiere de santé pour les
personnes souffrant d’'une maladie chronique diagnostiquée lill et de meilleurs résultats en
matiére de santé maternelle et infantile ™, 1,

2. Ce document contient également un grand nombre de renseignements sur les avantages de la
continuité des soins (généralement associés a un médecin traitant régulier) :

https://www.cfpc.ca/CFPC/media/Ressources/Prestation-des-soins-de-santé/Continuity-of-Care-
one-pager-FRE.pdf

« Les preuves sont claires : I'augmentation du nombre de médecins de famille entraine une foule
d'avantages, notamment une réduction de la mortalité et une amélioration des résultats en ce qui a
trait aux maladies chroniques. La continuité des soins fournis par les médecins de famille est
associée a un risque moindre d'hospitalisation, de recours aux services d'urgence et de
réhospitalisation. Les meilleurs systémes de santé au monde sont ceux qui investissent dans les
soins primaires et incluent les médecins de famille dans les équipes. »

i https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0277953621002690 The impact of primary
health care and specialist physician supply on amenable mortality in Mexico (2000-2015): Panel data
analysis using system-Generalized Method of Moments; Zlatko Nikoloskia, Sarah Albala, Andres Madriz
Monteroc, Elias Mossialos.

il Higher US Rural Mortality Rates Linked to Socioeconomic Status, Physician Shortages, and Lack of
Health Insurance Gordon Gong, 2019.

il pigrard E. The effect of physician supply on health status: Canadian evidence. Health Policy. 2014;
118(1):56-65.

[V https://bmcpublichealth.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12889-020-09220-4, Association of
primary care physician supply with maternal and child health in China: a national panel dataset, 2012—
2017; Mengping Zhou, Luwen Zhang, Nan Hu & Li Kuang; BMC Public Health, Volume 20, Article number:
1093 (2020).

M https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0217614 Primary care physicians
and infant mortality: Evidence from Brazil. Leticia Xander Russo, Anthony Scott, Peter Sivey, Joilson Dias,
2019.

M The impact of primary care physician density on perinatal health: Evidence from a natural experiment.
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/hec.4426
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