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COMITÉ DE FORMATION EN SOINS D’URGENCE ET SOINS CRITIQUES 

PROCÈS-VERBAL – Rencontre du 16 juin 2016, 12h30, à la salle P-217 

 

Présents :  

François Bertrand, Responsable du comité 

Jean-Simon Cantin, Verdun 

Véronique Castonguay, HSC 

Jérôme Fortin, HMR 

Mylène Héroux, coordonnatrice 

Rose-Marie Mécarbané, Pierre-Boucher 

Benoit Réhel, Shawinigan 

Pierre-Paul Larochelle, Mont-Laurier 
Valérie St-Charles, CSL 
Jean-François Thibert, Verdun 
 
 
Absents :   

Isabelle Ledoux, St-Eustache 
Alain Brissette, St-Luc 
Isabelle Massé, La Sarre 
Amélie Coderre, Sud de Lanaudière 
Viviane Bourassa, St-Jérôme 
Hugues de Lachevrotière, Directeur adjoint du programme 
Stéphanie Dicaire, Maria 
Ammara, HND 
Amélie Gravel, R2 
Valérie Juneau, Trois-Rivières 
Sandra Juneau, Trois-Rivières 
Marie-Eve Lagacé, R2 
Alexandre Larocque, CHUM 
Noémie Noël-Beau, Amos 
Anas Nseir, Santa-Cabrini 
Pierre-Gilbert Pascual, Verdun 
Lawrence Leroux, R1 
Louise-Isabelle Rivard, ICM 
Véronique Samuel Thomassin 
Abdo Shabah, Jean-Talon 
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SUJETS RÉSUMÉ SUIVI 

1. Lecture et adoption de 
l’ordre du jour 

L’ordre du jour est adopté après l’ajout du point 
suivant dans les affaires découlant : 
 

 Journée du patient instable 

 

2. Lecture et adoption du 
procès-verbal de la 
réunion du 10 mars 
2016 

Le procès-verbal de la rencontre du 10 mars 
2016 est adopté. 

 

3. Affaires découlant du 
procès-verbal – points 
non inscrits à l’ordre du 
jour 

Site web 
De plus en plus de documents sont déposés sur 
le site web du département dont : le codex, les 
fiches FO-R ainsi que plusieurs fiches de conseils 
aux patients. Le mot de passe pour y accéder 
est : comiteudem 
 
Jour pour les réunions du comité 
Un doodle a été envoyé et la journée retenue 
est le jeudi. 
 
Fiches de conseils aux patients 
Pour ceux et celles cherchant des fiches à 
donner à leur patient à l’urgence, vous pouvez 
aller sur le site web du département. Celles-ci 
sont disponibles en français et en anglais. 
 
Mandat du comité 
Le mandat viendra du comité de programme. Un 
des objectifs du comité est de standardiser les 
soins d’urgence dans les milieux. 
 
Dr Bertrand demande aux membres du comité 
des suggestions pour le mandat. 
 
Les suggestions sont : 

 Partager ce qui se fait localement dans 
les milieux 

 Partager des ressources matérielles 

 Diffuser un réseau par courriel de ce qui 
se fait à l’UdeM en termes de recherche 
pédagogique en médecine d’urgence 

 Faire des projets pédagogiques via la 
création de sous-comités traitant de 
techniques d’enseignement, de 
simulation et de recherche. 
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SUJETS RÉSUMÉ SUIVI 

 
Codex 
Le comité est à la recherche de volontaire pour 
revoir les sujets dont certains d’entre eux sont 
périmés.  
 
Pour modifier le codex, l’accès au document 
d’origine est nécessaire. 
 
En ce qui concerne la mise à jour, les articles 
recherchés sont ceux couvrant la matière pour 
les résidents en médecine de famille. On vise 3-4 
articles par sujets. 
 
15 cours 
Une mise à jour doit être faite sur le cours 
portant sur l’APLS. 

 
Voir si les milieux sont 
prêts à prendre des sujets 
supplémentaires. 
 
Envoyer un courriel à Dr 
Bertrand pour les 
changements effectués. 
 
 
 
 
 
 
 
Faire mise à jour du cours 
APLS. 

4. FO-R Implantation  
Dr Bertrand demande aux membres du comité 
des commentaires à propos de l’implantation de 
la fiche FO-R. Certains soulignent que le recto de 
la fiche est bien utilisé, mais que le verso ne l’est 
peu ou pas. 
 
Modifications 
Les membres du comité font les suggestions de 
modifications suivantes : 

 Enlever la parenthèse de la case 
rétroaction 

 Remplacer la section « réussie » par une 
section « commentaires » dans la case « 
technique». 

 Enlever la mention « forces » dans la 
dernière boîte au bas de la fiche. 

 Enlever la parenthèse dans la boîte « 
force » et remplacer par : spécifiez la ou 
les compétences : voir verso  

 Restructurer la boîte des cas en ajoutant 
si le cas est complexe ou non 
 

Commentaires sur les évaluations 
Dr Bertrand lance l’idée de créer un sous-comité 
pour les fiches FO-R ainsi que sur les problèmes 
d’évaluation. Les objectifs seraient : 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Dr Bertrand demandera 
l’avis de Dr Sanche. 
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 Comment les fiches de rétroaction 
formative peuvent devenir 1 fiche 
sommative 

 La place des commentaires normatifs 
dans la fiche d’évaluation formative 

 Entamer une réflexion à savoir si les 
comités de pairs sont mieux qu’une 
évaluation unique. 

 
En terminant, l’idée de la création d’un sous-
comité afin de mesurer l’efficience à l’urgence 
est lancée par un membre du comité. 
 
Dr Bertrand mentionne que le sujet a déjà été 
discuté, mais étant donné que les milieux 
d’urgence varient d’un milieu à un autre, il est 
difficile d’établir des mesures d’efficience 
communes. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Dre Castonguay 
présentera ses travaux 
portant sur une réflexion 
sur l’efficience. 

5. Soins intensifs Dr Bertrand lance un appel pour solliciter la 
participation d’un médecin de famille qui fait 
des soins intensifs étant donné le nouveau 
mandat du comité. 
 
Un des objectifs du mandat pour le volet soins 
intensifs est de déterminer la formation 
nécessaire à l’intérieur du curriculum actuel 
pour un médecin de famille pour être 
compétent à faire des soins intensifs.  
 
À propos du nouveau nom du comité, les 
membres du comité suggèrent plutôt le nom : 
Comité de formation en soins d’urgence et en 
soins critiques. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Dr Bertrand avisera la 
direction du programme 
du changement du nom du 
comité. 

6. Varia Journée du patient instable 
Un des membres du comité souligne que les 
cohortes sont de plus en plus grandes et 
demande les possibilités pour ouvrir un nouveau 
milieu de formation. Dr Bertrand mentionne que 
le problème est le budget étant donné qu’il 
faudra payer des instructeurs supplémentaires. 
 
 

Dr Bertrand fera le suivi au 
département pour les 
possibilités d’ouvrir un 
nouveau milieu. 
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Embauches pour juillet dans les milieux 
HMR : stable 
Shawinigan : R3 en juillet 
Mont-Laurier : stable 
Pierre-Boucher : recrutement d’un R5 spécialiste 
CHUM : Certains des médecins qui y travaillent 
présentement seront redistribués soit au 
nouveau CHUM, soit au nouvel hôpital 
communautaire Notre-Dame. On ignore 
comment se fera la distribution et s’il y en a qui 
se retrouveront sans emploi. On ignore le 
nombre final de MD et comment la décision sera 
prise. 
 

7. 
 
 
 

Prochaines rencontres  6 octobre 2016 (12h30-14h30) 

 8 décembre 2016 (12h30-14h30) 

 16 mars 2017 (12h30-14h30) 

 1er juin 2017 (12h30-14h30) 
 

 

 


