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Enoncé de position

Renforcer les soins de santé —L’acces bien pensé

)

s

(Le 30 aolt 2021, Mississauga, Ont.) L'acces a des soins de santé primaires complets, globaux, continus,
et de haute qualité, a proximité du domicile, est un élément fondamental d’un systeme de soins de santé
efficace. Les pratiques de médecine de famille jouent un réle crucial dans la prestation de tels soins au
Canada. Les patients reconnaissent la valeur de leur médecin de famille et déclarent systématiquement
qu’ils préferent les consulter pour leurs besoins de santé. Un acces bien pensé doit comprendre |'acces a
un médecin de famille et a une équipe qui vous connait.

Malgré le travail inlassable des médecins de famille et de leurs équipes, I’accessibilité aux soins primaires est
une préoccupation de tous les instants. L'adoption des soins virtuels, catalysée par la pandémie de COVID-19,
présente une série de possibilités, mais aussi des obstacles quant a I'accés a des soins primaires de qualité.

Pour combler les lacunes, on recourt de plus en plus aux services a but lucratif qui offrent un acces a des
soins épisodiques dispensés par des fournisseurs peu familiers, ce qui menace I'efficacité du systeme et la
continuité des soins.

Les médecins de famille signalent que les soins virtuels améliorent I'acceés, mais au détriment de la qua-
lité, surtout lorsqu’il s’agit de cas plus complexes, y compris les nouveaux diagnostics, les plans de traite-
ment et les services en santé mentale.

Les soins virtuels devraient étre un moyen de faciliter I'acces des patients a un médecin de famille qui
fait réguliérement un suivi de leur santé et soutient les soins de santé au fil du temps. Les soins virtuels
doivent étre mis en ceuvre de fagon a répondre aux besoins des médecins et des patients, et en fonction
du contexte et de la nature du probleme envisagé. Dans certains cas, I'interaction en personne est irrem-
plagable, tant pour I’examen clinique que pour |"établissement d’une relation durable.

On devrait soutenir et privilégier la continuité des soins dispensés par un médecin de famille travaillant
en étroite collaboration avec une équipe dévouée; ceci est un déterminant essentiel des résultats pour le
patient. Lacces bien pensé est synonyme d’un acces pratique a un médecin de famille et a une équipe
dévouée qui vous connaissent, quand vous en avez besoin, et pour tout probleme de santé ou affection.
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Le College des médecins de famille du Canada (CMFC) aidera ses membres a améliorer |"accessibilité a

des soins de haute qualité a proximité du domicile. Les décideurs doivent appuyer ces efforts et fournir des
ressources supplémentaires pour renforcer les soins de santé primaires offerts en collaboration et financés par
I'Etat. Notre plaidoyer continu misera sur un soutien accru aux pratiques collaboratives par I'intermédiaire :

d’investissements
supplémentaires de tous les
paliers de gouvernement
pour soutenir le
renforcement des soins
primaires en accord avec

la vision du Centre de
médecine de famille, en
améliorant I'intégration des
soins virtuels dans tout le
systeme;

o Nous réclamons du
gouvernement fédéral
un Fonds pour I'acces
aux soins de santé
primaires de 2 milliards
de dollars pour favoriser
le progres dans tout le

pays.

O,

de la création de

normes nationales de
qualité, d’adéquation
ainsi que des principes
directeurs concernant les
consultations virtuelles, y
compris I'éclaircissement
du role des options a but
lucratif;

o Ces normes doivent
donner la priorité a une
expérience optimale
pour le patient et
mener a une prestation
équitable de ces services
dans tout le Canada.

o Les renseignements sur
la santé doivent étre
facilement accessibles
aux fournisseurs dans

Q.0

(&

d’un soutien aux pratiques
de médecine de famille

et aux soins prodigués en
équipe, ou chacun pratique
dans la pleine mesure de
son champ d’exercice,
permettant d’assurer la
continuité et I'accessibilité;

o Larémunération a
I'acte est une mesure
incitative pour les
soins épisodiques a
volume élevé, tandis
que la rémunération
mixte permettrait
aux pratiques de
mieux répondre aux
besoins complexes des
communautés qu’elles
servent.

de multiples contextes
ainsi qu’aux patients,

au moyen d’une
technologie qui préserve
la confidentialité et la
sécurité.

A propos du Collége des médecins de famille du Canada

Représentant plus de 40000 membres d’un bout a "autre du pays, le College des médecins de famille du
Canada (CMFC) est I'organisme professionnel qui établit les normes et procede a I'agrément des programmes
de formation postdoctorale en médecine de famille dans les 17 facultés de médecine du Canada. Il examine et
certifie les programmes et les documents de développement professionnel continu qui permettent aux méde-
cins de famille de satisfaire aux exigences de la certification et de I'obtention du permis d’exercice. Le CMFC
offre des programmes et services de qualité, appuie I'enseignement et la recherche en médecine de famille et
défend les intéréts de la spécialité de médecine de famille, des médecins de famille et de leurs patients.

Personne-ressource :

Artem Safarov

Directeur, Politiques en matiere de santé et relations gouvernementales
College des médecins de famille du Canada

Tél. : 905-629-0900, poste 249

Courriel : asafarov@cfpc.ca

2 Le College des médecins de famille du Canada | Renforcer les soins de santé—L'accés bien pensé


mailto:asafarov%40cfpc.ca?subject=



Accessibility Report



		Filename: 

		Access Done Right_FRE_Final.pdf






		Report created by: 

		Michael Fong


		Organization: 

		





 [Personal and organization information from the Preferences > Identity dialog.]


Summary


The checker found no problems in this document.



		Needs manual check: 1


		Passed manually: 1


		Failed manually: 0


		Skipped: 1


		Passed: 29


		Failed: 0





Detailed Report



		Document




		Rule Name		Status		Description


		Accessibility permission flag		Passed		Accessibility permission flag must be set


		Image-only PDF		Passed		Document is not image-only PDF


		Tagged PDF		Passed		Document is tagged PDF


		Logical Reading Order		Needs manual check		Document structure provides a logical reading order


		Primary language		Passed		Text language is specified


		Title		Passed		Document title is showing in title bar


		Bookmarks		Passed		Bookmarks are present in large documents


		Color contrast		Passed manually		Document has appropriate color contrast


		Page Content




		Rule Name		Status		Description


		Tagged content		Passed		All page content is tagged


		Tagged annotations		Passed		All annotations are tagged


		Tab order		Passed		Tab order is consistent with structure order


		Character encoding		Passed		Reliable character encoding is provided


		Tagged multimedia		Passed		All multimedia objects are tagged


		Screen flicker		Passed		Page will not cause screen flicker


		Scripts		Passed		No inaccessible scripts


		Timed responses		Passed		Page does not require timed responses


		Navigation links		Passed		Navigation links are not repetitive


		Forms




		Rule Name		Status		Description


		Tagged form fields		Passed		All form fields are tagged


		Field descriptions		Passed		All form fields have description


		Alternate Text




		Rule Name		Status		Description


		Figures alternate text		Passed		Figures require alternate text


		Nested alternate text		Passed		Alternate text that will never be read


		Associated with content		Passed		Alternate text must be associated with some content


		Hides annotation		Passed		Alternate text should not hide annotation


		Other elements alternate text		Passed		Other elements that require alternate text


		Tables




		Rule Name		Status		Description


		Rows		Passed		TR must be a child of Table, THead, TBody, or TFoot


		TH and TD		Passed		TH and TD must be children of TR


		Headers		Passed		Tables should have headers


		Regularity		Passed		Tables must contain the same number of columns in each row and rows in each column


		Summary		Skipped		Tables must have a summary


		Lists




		Rule Name		Status		Description


		List items		Passed		LI must be a child of L


		Lbl and LBody		Passed		Lbl and LBody must be children of LI


		Headings




		Rule Name		Status		Description


		Appropriate nesting		Passed		Appropriate nesting







Back to Top
