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Commission de la santé et des services sociaux Proceés-verbal

Premiére séance, le mardi 1¢ avril 2025
Mandat : Etude détaillée du projet de loi n° 83, Loi favorisant I’exercice de la médecine
au sein du réseau public de la santé et des services sociaux (Ordre de

1’ Assemblée le 18 février 2025)

Membres présents :

M. Provengal (Beauce-Nord), président

M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine)

M™ Blouin (Bonaventure)

M™ Bogemans (Iberville) en remplacement de M™ Abou-Khalil (Fabre)

M™¢ Caron (La Piniére)

M™ Dorismond (Marie-Victorin)

M. Dubé (La Prairie), ministre de la Santé

M. Emond (Richelieu) en remplacement de M™ Grondin (Argenteuil)

M. Fortin (Pontiac), porte-parole de 1’opposition officielle en mati¢re de santé

M. Marissal (Rosemont), porte-parole du deuxiéme groupe d’opposition en matiére de
santé, en remplacement de M. Cliche-Rivard (Saint-Henri—Sainte-Anne)

M™ Picard (Soulanges)

M™¢ Poulet (Laporte)

Autre député présent :

M. Chassin (Saint-Jérome)

Autres participants (par ordre d’intervention) :

D" Stéphane Bergeron, sous-ministre adjoint, Direction générale des affaires
universitaires, médicales, infirmiéres et pharmaceutiques, ministére de la Santé et
des Services sociaux

M¢ Sokun C. Cheang, Direction des affaires juridiques, ministére de la Santé et des
Services sociaux

M¢ Vincent Pelletier, Service juridique, Régie de 1’assurance maladie du Québec
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La Commission se réunit a la salle Pauline-Marois de I’hotel du Parlement.
A 9 h 49, M. Provencal (Beauce-Nord) déclare la séance ouverte.
M™¢ la secrétaire informe la Commission des remplacements.

M. le président dépose les documents cotés CSSS-049 et CSSS-050 (annexe I1I).
REMARQUES PRELIMINAIRES

M. Dubé (La Prairie), M. Fortin (Pontiac), M. Marissal (Rosemont), M. Chassin (Saint-

Jérdme) et M™ Caron (La Pinicre) font des remarques préliminaires.

A 11 h 40, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 66 minutes.
MOTIONS PRELIMINAIRES

M. Fortin (Pontiac) propose :

Que la Commission de la santé et des services sociaux tienne, dans le
cadre de I’é¢tude détaillée du projet de loi n° 83, Loi favorisant
I’exercice de la médecine au sein du réseau public de la santé et des
services sociaux, des consultations particuliéres et qu’a cette fin, elle
entende dés que possible le Collége des médecins du Québec, la
Fédération des médecins spécialistes du Québec ainsi que Médecins

québécois pour le régime public.

Aprés débat, la motion est mise aux voix. A la demande de M. Fortin (Pontiac), M™ la

secrétaire procede a I’appel nominal.
Pour : M™® Caron (La Pini¢re), M. Fortin (Pontiac) et M. Marissal (Rosemont) - 3.

Contre : M™ Blouin (Bonaventure), M™ Bogemans (Iberville), M. Dubé (La Prairie),
M. Emond (Richelieu) et M™ Picard (Soulanges) - 5.

Abstention : M. Provengal (Beauce-Nord) - 1.
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La motion est rejetée.

M. Marissal (Rosemont) propose :
Que la Commission de la santé et des services sociaux, avant
d’entreprendre 1’étude détaillée du projet de loi 83, Loi favorisant
I’exercice de la médecine au sein du réseau public de la santé et des
services sociaux, tienne des consultations particuliéres et qu’a cette fin
elle entende Santé Québec et la Fédération médicale étudiante du

Québec.

Aprés débat, la motion est mise aux voix. A la demande de M. Provengal (Beauce-Nord),

M™¢ la secrétaire procede a 1’appel nominal.
Pour : M™ Caron (La Piniére), M. Fortin (Pontiac) et M. Marissal (Rosemont) - 3.

Contre : M™ Blouin (Bonaventure), M™ Bogemans (Iberville), M™® Dorismond (Marie-
Victorin), M. Dubé (La Prairie), M. Emond (Richelieu) et M™ Picard (Soulanges) - 6.

Abstention : M. Provencal (Beauce-Nord) - 1.

La motion est rejetée.

ETUDE DETAILLEE

Article 1 : Un débat s’engage.

Il est convenu de permettre & D" Bergeron de prendre la parole.
Le débat se poursuit.

11 est convenu de permettre a M® Cheang de prendre la parole.

Le débat se poursuit.
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A 12 h 29, la Commission suspend ses travaux jusqu’aprés les affaires courantes.

A 15 h 18, la Commission reprend ses travaux.
11 est convenu d’étudier les articles du projet de loi par sujet.

Sujet 1 : Mesures visant ’obligation d’exercer la médecine au Québec dans le
régime public (articles 1 a 8)

Article 1 (suite) : Le débat se poursuit.

Avec la permission de M. le président, M. Dubé (La Prairie) dépose le document coté
CSSS-051 (annexe I1I).

Le débat se poursuit.

A 16 h 48, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 17 minutes.
M™e Caron (La Piniére) propose I’amendement coté Am 1 (annexe I).

Un débat s’engage.

Il est convenu de permettre a M Pelletier de prendre la parole.

Apres débat, I’amendement est adopté.

Le débat se poursuit.

Il est convenu de suspendre 1’étude de 1’article 1.

Il est convenu de procéder a 1’étude de I’article 5.

Article 5 : Un débat s’engage.

I est convenu de suspendre 1’étude de 1’article 5.
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Il est convenu de reprendre 1’étude de I’article 1 suspendue précédemment.
Article 1 (suite) : Un débat s’engage.

A 18 h 06, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 9 minutes.
M. Chassin (Saint-Jéréme) propose I’amendement coté Am a (annexe II).

Aprés débat, I’amendement est mis aux voix. A la demande de M. Provencal (Beauce-

Nord), M™ la secrétaire procede a I’appel nominal.
Pour : Aucun.

Contre : M™ Blouin (Bonaventure), M™ Bogemans (Iberville), M™® Dorismond (Marie-
Victorin), M. Dubé (La Prairie) et M™® Picard (Soulanges) - 5.

Abstention : M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine), M™ Caron (La Piniére), M. Fortin
(Pontiac), M. Marissal (Rosemont) et M. Provencal (Beauce-Nord) - 5.

L’amendement est rejeté.

Apres débat, I’article 1, amendé, est adopté a la majorité des voix.

Article 2 : M. Dubé (La Prairie) propose I’amendement coté Am 2 (annexe I).
Apres débat, I’amendement est adopté.

L’article 2, amendé, est adoptg.

Article 3 : Aprés débat, I’article 3 est adopté.

Article 3.1 : M. Dubé¢ (La Prairie) propose I’amendement coté Am 3 (annexe I).
Apres débat, I’amendement est adopté et le nouvel article 3.1 est donc adopté.

Article 4 : Un débat s’engage.
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A 19 h 15, M. le président 1éve la séance et la Commission ajourne ses travaux au jeudi 3

avril 2025, a 8 heures, ou elle se réunira en séance de travail.

La secrétaire suppléante de la Commission, Le président de la Commission,
Original signé par Original signé par

Eloise Roy-Gamache Luc Provengal

ERG/col

Québec, le 1°" avril 2025



Commission de la santé et des services sociaux Proceés-verbal

Deuxiéme séance, le mercredi 2 avril 2025
Mandat : Etude détaillée du projet de loi n° 83, Loi favorisant I’exercice de la médecine
au sein du réseau public de la santé¢ et des services sociaux (Ordre de

I’ Assemblée le 18 février 2025)

Membres présents :

M. Provengal (Beauce-Nord), président

M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine)

M™ Blouin (Bonaventure)

M™¢ Caron (La Piniére)

M™ Dorismond (Marie-Victorin)

M. Dubé (La Prairie), ministre de la Santé

M. Fortin (Pontiac), porte-parole de I’opposition officielle en matiére de santé

M. Girard (Lac-Saint-Jean) en remplacement de M™® Abou-Khalil (Fabre)

M. Marissal (Rosemont), porte-parole du deuxiéme groupe d’opposition en maticre de
santé, en remplacement de M. Cliche-Rivard (Saint-Henri—Sainte-Anne)

M™ Picard (Soulanges)

M™¢ Poulet (Laporte)

Autres participants (par ordre d’intervention) :

D" Stéphane Bergeron, sous-ministre adjoint, Direction générale des affaires
universitaires, médicales, infirmiéres et pharmaceutiques, ministére de la Santé et
des Services sociaux

M¢ Sokun C. Cheang, Direction des affaires juridiques, ministére de la Santé et des
Services sociaux

La Commission se réunit a la salle Pauline-Marois de I’hotel du Parlement.
A 11 h 56, M. Provengal (Beauce-Nord) déclare la séance ouverte.

M. le secrétaire informe la Commission des remplacements.
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ETUDE DETAILLEE (suite)

Sujet 1: Mesures visant I’obligation d’exercer 1a médecine au Québec dans le régime
public (articles 1 a 8) (suite)

Article 4 (suite) : L article 4 est adopté.

Article 6 : Un débat s’engage.

Il est convenu de permettre & D" Bergeron de prendre la parole.
Le débat se poursuit.

A 12 h 28, la Commission suspend ses travaux jusqu’a 15 heures.

A 15 h 04, la Commission reprend ses travaux.

Le débat se poursuit.

Il est convenu de permettre 8 M® Cheang de prendre la parole.

Le débat se poursuit.

A 16 h 08, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 52 minutes.
Le débat se poursuit.

M. Fortin (Pontiac) propose I’amendement coté Am 4 (annexe I).

Un débat s’engage.

M. Dubé (La Prairie) propose le sous-amendement coté Sam 1 (annexe I).

Aprés débat, le sous-amendement est mis aux voix. A la demande de M. Fortin (Pontiac),
M. le secrétaire procede a I’appel nominal.
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Pour : M™ Blouin (Bonaventure), M™ Dorismond (Marie-Victorin), M. Dubé (La
Prairie), M™¢ Picard (Soulanges) et M™® Poulet (Laporte) - 5.

Contre : M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine), M™ Caron (La Piniére), M. Fortin
(Pontiac) et M. Marissal (Rosemont) - 4.

Abstention : M. Provencal (Beauce-Nord) - 1.
Le sous-amendement est adopté.

Aprés débat, I’amendement est mis aux voix. A la demande de M. Fortin (Pontiac), M. le

secrétaire procéde a I’appel nominal.

Pour : M. Arseneau (iles-de-la-Madeleine), M™ Blouin (Bonaventure), M™ Caron (La
Pini¢re), M™ Dorismond (Marie-Victorin), M. Dubé (La Prairie), M. Fortin (Pontiac),
M™e Picard (Soulanges) et M™ Poulet (Laporte) - 8.

Contre : Aucun.

Abstention : M. Marissal (Rosemont) et M. Provencal (Beauce-Nord) - 2.

L’amendement, amendé, est adopté.

Le débat se poursuit.

A 17 h 02, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 13 minutes.

Le débat se poursuit.

A 17 h 32, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 13 minutes.

Le débat se poursuit.

M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine) propose I’amendement coté Am b (annexe II).

Un débat s’engage.

A 18 h 05, la Commission reprend ses travaux apres une bréve suspension.
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Aprés débat, ’amendement est mis aux voix. A la demande de M. Provencal (Beauce-
Nord), M. le secrétaire procéde a I’appel nominal.

Pour : M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine) - 1.

Contre : M™ Blouin (Bonaventure), M™® Dorismond (Marie-Victorin), M. Dubé (La
Prairie), M. Girard (Lac-Saint-Jean), M™ Picard (Soulanges) et M™ Poulet (Laporte) - 6.

Abstention : M™ Caron (La Pini¢re), M. Fortin (Pontiac), M. Marissal (Rosemont) et M.
Provengal (Beauce-Nord) - 4.

L’amendement est rejeté.
Le débat se poursuit.

A 18 h 30, M. le président 1éve la séance et la Commission ajourne ses travaux au jeudi 3
avril 2025, a 8 heures, ou elle se réunira en séance de travail.

Le secrétaire suppléant de la Commission, Le président de la Commission,
Original signé par Original signé par

Dominic Garant Luc Provencal

DG/col

Québec, le 2 avril 2025
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Troisiéme séance, le jeudi 3 avril 2025
Mandat : Etude détaillée du projet de loi n° 83, Loi favorisant I’exercice de la médecine
au sein du réseau public de la santé¢ et des services sociaux (Ordre de

I’ Assemblée le 18 février 2025)

Membres présents :

M. Provengal (Beauce-Nord), président

M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine)

M™ Blouin (Bonaventure)

M™¢ Dorismond (Marie-Victorin)

M. Dubé (La Prairie), ministre de la Santé

M. Fortin (Pontiac), porte-parole de I’opposition officielle en matiére de santé

M. Girard (Lac-Saint-Jean) en remplacement de M™® Abou-Khalil (Fabre)

M. Marissal (Rosemont), porte-parole du deuxiéme groupe d’opposition en matiére de
santé, en remplacement de M. Cliche-Rivard (Saint-Henri—Sainte-Anne)

M™ Picard (Soulanges)

M™¢ Poulet (Laporte)

M. Reid (Beauharnois) en remplacement de M™ Grondin (Argenteuil)

Autres participants (par ordre d’intervention) :

D" Stéphane Bergeron, sous-ministre adjoint, Direction générale des affaires
universitaires, médicales, infirmiéres et pharmaceutiques, ministére de la Santé et
des Services sociaux

M¢ Sokun C. Cheang, Direction des affaires juridiques, ministére de la Santé et des
Services sociaux

La Commission se réunit a la salle Pauline-Marois de I’hotel du Parlement.
A 12 h 04, M. Provengal (Beauce-Nord) déclare la séance ouverte.

M™ la secrétaire informe la Commission des remplacements.
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ETUDE DETAILLEE (suite)

Sujet 1: Mesures visant I’obligation d’exercer 1a médecine au Québec dans le régime
public (articles 1 a 8) (suite)

Article 6 (suite) : Un débat s’engage.
Il est convenu de permettre a D' Bergeron de prendre la parole.

Aprés débat, l'article est mis aux voix. A la demande de M. Fortin (Pontiac), M™ la
secrétaire proceéde a I’appel nominal.

Pour : M™ Blouin (Bonaventure), M™ Dorismond (Marie-Victorin), M. Dubé (La
Prairie), M. Girard (Lac-Saint-Jean), M™ Picard (Soulanges) et M™ Poulet (Laporte) - 6.

Contre : M. Arseneau (lles-de-la-Madeleine), M. Fortin (Pontiac) et M. Marissal
(Rosemont) - 3.

Abstention : M. Provencal (Beauce-Nord) - 1.

L’article 6, amendé, est adopté.

Il est convenu de reprendre 1’étude de I’article 5 suspendue précédemment.
Article 5 (suite) : Un débat s’engage.

11 est convenu de permettre a M® Cheang de prendre la parole.

Le débat se poursuit.

A 12 h 59, la Commission suspend ses travaux jusqu’a 14 heures.

A 14 1 06, la Commission reprend ses travaux.

M. Fortin (Pontiac) propose I’amendement coté Am 5 (annexe I).

12
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Aprés débat, I'amendement est mis aux voix. A la demande de M. Fortin (Pontiac),

M™¢ la secrétaire procede a 1’appel nominal.

Pour : M™ Dorismond (Marie-Victorin), M. Dubé (La Prairie), M. Fortin (Pontiac),
M. Girard (Lac-Saint-Jean), M. Marissal (Rosemont), M™ Picard (Soulanges),
M™ Poulet (Laporte) et M. Reid (Beauharnois) - 8.

Contre : Aucun.

Abstention : M. Provencal (Beauce-Nord) - 1.

L’amendement est adopté.

A 14 h 15, la Commission reprend ses travaux aprés une bréve suspension.

Le débat se poursuit.

A 14 h 50, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 10 minutes.

M. Dubé (La Prairie) propose I’amendement coté Am ¢ (annexe II).

Un débat s’engage.

Avec le consentement de la Commission, M. Dubé (La Prairie) retire ’amendement coté
Am c.

A 14 h 57, la Commission reprend ses travaux aprés une bréve suspension.
M. Dubé (La Prairie) propose I’amendement coté Am 6 (annexe I).

Aprés débat, I'amendement est mis aux voix. A la demande de M. Fortin (Pontiac),
M™¢ la secrétaire procéde a I’appel nominal.

Pour : M™ Dorismond (Marie-Victorin), M. Dubé (La Prairie), M. Girard (Lac-Saint-
Jean), M™ Picard (Soulanges) et M. Reid (Beauharnois) - 5.

Contre : M. Arseneau (lles-de-la-Madeleine) et M. Marissal (Rosemont) - 2.

13
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Abstention : M. Fortin (Pontiac) et M. Provencal (Beauce-Nord) - 2.
L’amendement est adopté.

Le débat se poursuit.

A 15 h 27, la Commission reprend ses travaux aprés une bréve suspension.

Aprés débat, l'article est mis aux voix. A la demande de M. Fortin (Pontiac), M™ la

secrétaire procéde a I’appel nominal.

Pour : M™ Dorismond (Marie-Victorin), M. Dubé (La Prairie), M. Girard (Lac-Saint-
Jean), M™ Picard (Soulanges) et M. Reid (Beauharnois) - 5.

Contre : M. Fortin (Pontiac) et M. Marissal (Rosemont) - 2.
Abstention : M. Provencal (Beauce-Nord) - 1.
L’article 5, amendé, est adoptg.

Article 7 : Aprés débat, l'article est mis aux voix. A la demande de M. Fortin (Pontiac),
M™¢ la secrétaire procéde a I’appel nominal.

Pour : M™ Dorismond (Marie-Victorin), M. Dubé (La Prairie), M. Girard (Lac-Saint-
Jean), M™ Picard (Soulanges) et M. Reid (Beauharnois) - 5.

Contre : Aucun.

Abstention : M. Fortin (Pontiac), M. Marissal (Rosemont) et M. Provengal (Beauce-
Nord) - 3.

L’article 7 est adopté.

Article 8 : Aprés débat, l'article est mis aux voix. A la demande de M. Fortin (Pontiac),

M™¢ la secrétaire procede a 1’appel nominal.

Pour : M™ Dorismond (Marie-Victorin), M. Dubé (La Prairie), M. Girard (Lac-Saint-
Jean), M™ Picard (Soulanges) et M. Reid (Beauharnois) - 5.

14
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Contre : Aucun.

Abstention : M. Fortin (Pontiac) et M. Provencal (Beauce-Nord) - 2.

L’article 8 est adopté.

Sujet 2 : Régime d’autorisation d’exercer la médecine en dehors des cadres du
régime public d’assurance maladie (articles 0.1 a 0.8)

Il est convenu de procéder simultanément a I’étude des intitulés des chapitres et de
I"article 0.1.

Intitulés des chapitres et article 0.1 : Avec le consentement de la Commission,

M. Dubé (La Prairie) propose I’amendement coté Am 7 (annexe I) aux intitulés des
chapitres et de I’article 0.1.

Un débat s’engage.

A 16 h 26, M. le président léve la séance et la Commission ajourne ses travaux sine die.

La secrétaire suppléante de la Commission, Le président de la Commission,
Original signé par Original signé par

Eloise Roy-Gamache Luc Provengal

ERG/cv

Québec, le 3 avril 2025

15
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Quatriéme séance, le mardi 8 avril 2025
Mandat : Etude détaillée du projet de loi n° 83, Loi favorisant I’exercice de la médecine
au sein du réseau public de la santé¢ et des services sociaux (Ordre de

I’ Assemblée le 18 février 2025)

Membres présents :

M. Provengal (Beauce-Nord), président

M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine)

M™ Blouin (Bonaventure)

M™¢ Caron (La Piniére)

M™ Dorismond (Marie-Victorin)

M. Dubé (La Prairie), ministre de la Santé

M. Marissal (Rosemont), porte-parole du deuxieéme groupe d’opposition en matiere de
santé, en remplacement de M. Cliche-Rivard (Saint-Henri—Sainte-Anne)

M. Martel (Nicolet-Bécancour) en remplacement de M™ Abou-Khalil (Fabre)

M™ Picard (Soulanges)

M™¢ Poulet (Laporte)

Autre député présent :

M. Chassin (Saint-Jérome)

Autres participants (par ordre d’intervention) :

D" Stéphane Bergeron, sous-ministre adjoint, Direction générale des affaires
universitaires, médicales, infirmiéres et pharmaceutiques, ministére de la Santé et
des Services sociaux

M® Maude Gagnon, Direction des affaires juridiques, ministére de la Santé et des
Services sociaux

La Commission se réunit a la salle Pauline-Marois de I’h6tel du Parlement.

A 15 h 29, M. Provengal (Beauce-Nord) déclare la séance ouverte.
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M™ la secrétaire informe la Commission des remplacements.
ETUDE DETAILLEE (suite)

Sujet 2 : Régime d’autorisation d’exercer la médecine en dehors des cadres du
régime public d’assurance maladie (articles 0.1 a 0.8) (suite)

Intitulés des chapitres et article 0.1 (suite) : Un débat s’engage sur I’amendement coté
Am 7.

Il est convenu de permettre a D' Bergeron de prendre la parole.

Aprées débat, I’amendement est adopté et 1’intitulé du chapitre I et le nouvel article 0.1
sont donc adoptés.

Il est convenu de suspendre 1’étude des intitulés des chapitres.

Article 0.2 : M. Dubé¢ (La Prairie) propose I’amendement coté Am d (annexe II).
Un débat s’engage.

11 est convenu de permettre 8 M® Gagnon de prendre la parole.

Le débat se poursuit.

Avec le consentement de la Commission, M. Dubé (La Prairie) retire I’amendement coté
Amd.

M. Dubé (La Prairie) propose I’amendement coté Am 8 (annexe I).

Aprés débat, I’amendement est adopté et le nouvel article 0.2 est donc adopté.
Article 0.3 : M. Dubé (La Prairie) propose I’amendement coté Am 9 (annexe I).
Un débat s’engage.

A 17 h 40, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 13 minutes.
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Le débat se poursuit.
M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine) propose le sous-amendement coté Sam a (annexe II).

Aprés débat, le sous-amendement est mis aux voix. A la demande de M. Provengal
(Beauce-Nord), M™ la secrétaire procede a I’appel nominal.

Pour : M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine) - 1.

Contre : M™ Blouin (Bonaventure), M™ Dorismond (Marie-Victorin), M. Dubé (La
Prairie), M™® Picard (Soulanges) et M™® Poulet (Laporte) - 5.

Abstention : M™ Caron (La Pini¢re), M. Marissal (Rosemont) et M. Provencal (Beauce-
Nord) - 3.

Le sous-amendement est rejeté.
M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine) propose le sous-amendement coté Sam b (annexe II).

Aprés débat, le sous-amendement est mis aux voix. A la demande de M. Provengal
(Beauce-Nord), M™ la secrétaire procede a I’appel nominal.

Le sous-amendement est rejeté (vote identique au vote sur le sous-amendement coté
Sam a).

Aprés débat, ’amendement est mis aux voix. A la demande de M. Provencal (Beauce-
Nord), M™ la secrétaire procede a I’appel nominal.

Pour : M™ Blouin (Bonaventure), M™ Dorismond (Marie-Victorin), M. Dubé¢ (La
Prairie), M™ Picard (Soulanges) et M™® Poulet (Laporte) - 5.

Contre : M. Arseneau (iles-de-la-Madeleine) et M. Marissal (Rosemont) - 2.
Abstention : M™ Caron (La Pini¢re) et M. Provencgal (Beauce-Nord) - 2.
L’amendement est adopté et le nouvel article 0.3 est donc adopté.

Article 0.4 : M. Dubé¢ (La Prairie) propose I’amendement coté Am 10 (annexe I).
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Aprées débat, I’amendement est adopté et le nouvel article 0.4 est donc adopté.
Article 0.5 : M. Dubé¢ (La Prairie) propose I’amendement coté Am 11 (annexe I).
Un débat s’engage.

A 19h 13, M. le président léve la séance et la Commission ajourne ses travaux au
mercredi 9 avril 2025, a 8 h 30, ou elle se réunira en séance de travail.

La secrétaire de la Commission, Le président de la Commission,
Original signé par Original signé par

Eloise Roy-Gamache Luc Provengal

ERG/col

Québec, le 8 avril 2025
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Cinquiéme séance, le mercredi 9 avril 2025
Mandat : Etude détaillée du projet de loi n° 83, Loi favorisant 1’exercice de la médecine
au sein du réseau public de la santé et des services sociaux (Ordre de

1’ Assemblée le 18 février 2025)

Membres présents :

M. Provengal (Beauce-Nord), président

M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine)

M™ Blouin (Bonaventure)

M™ Caron (La Piniére)

M™ Dorismond (Marie-Victorin)

M. Dubé (La Prairie), ministre de la Santé

M. Marissal (Rosemont), porte-parole du deuxiéme groupe d’opposition en maticre de
santé, en remplacement de M. Cliche-Rivard (Saint-Henri—Sainte-Anne)

M. Girard (Lac-Saint-Jean) en remplacement de M™® Abou-Khalil (Fabre)

M™ Picard (Soulanges)

M™¢ Poulet (Laporte)

Autres participants (par ordre d’intervention) :

M¢ Maude Gagnon, Direction des affaires juridiques, ministére de la Santé et des
Services sociaux

D" Stéphane Bergeron, sous-ministre adjoint, Direction générale des affaires
universitaires, médicales, infirmiéres et pharmaceutiques, ministére de la Santé et
des Services sociaux

M¢  Vincent Pelletier, Service juridique, Régie de I’assurance maladie du Québec

La Commission se réunit a la salle Pauline-Marois de 1’hotel du Parlement.
A 11 h 21, M. Provengal (Beauce-Nord) déclare la séance ouverte.

M™¢ la secrétaire informe la Commission des remplacements.
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ETUDE DETAILLEE (suite)

Sujet 2 : Régime d’autorisation d’exercer la médecine en dehors des cadres du
régime public d’assurance maladie (articles 0.1 a 0.8) (suite)

Article 0.5 (suite) : Un débat s’engage sur I’amendement cot¢ Am 11.

11 est convenu de permettre 8 M® Gagnon de prendre la parole.

Le débat se poursuit.

Il est convenu de permettre & M. Bergeron de prendre la parole.

Le débat se poursuit.

Il est convenu de permettre a M Pelletier de prendre la parole.

Le débat se poursuit.

M. Marissal (Rosemont) propose le sous-amendement coté Sam a (annexe II).

Aprés débat, le sous-amendement est mis aux voix. A la demande de M. Provengal
(Beauce-Nord), M™ la secrétaire procéde a 1’appel nominal.

Pour : M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine) et M. Marissal (Rosemont) - 2.

Contre : M™ Blouin (Bonaventure), M™® Dorismond (Marie-Victorin), M. Dubé (La
Prairie), M. Girard (Lac-Saint-Jean), M™ Picard (Soulanges) et M™ Poulet (Laporte) - 6.

Abstention : M™ Caron (La Pini¢re) et M. Provencal (Beauce-Nord) - 2.

Le sous-amendement est rejeté.

A 11 h 53, la Commission reprend ses travaux aprés une bréve suspension.

M. Arseneau (Iles-de-la-Madeleine) propose le sous-amendement coté Sam b (annexe II).

Aprés débat, le sous-amendement est mis aux voix. A la demande de M. Provencal
(Beauce-Nord), M™ la secrétaire procede a I’appel nominal.
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Le sous-amendement est rejeté (vote identique au vote sur le sous-amendement coté
Sam a).

L’amendement est mis aux voix. A la demande de M. Provencal (Beauce-Nord), M™ la
secrétaire procede a I’appel nominal.

Pour : M™ Blouin (Bonaventure), M™ Dorismond (Marie-Victorin), M. Dubé (La
Prairie), M. Girard (Lac-Saint-Jean), M™ Picard (Soulanges) et M™® Poulet (Laporte) - 6.

Contre : M. Arseneau (iles-de-la-Madeleine) - 1.

Abstention : M™ Caron (La Pini¢re), M. Marissal (Rosemont) et M. Provencal (Beauce-
Nord) - 3.

L’amendement est adopté et le nouvel article 0.5 est donc adopté.
Article 0.6 : M. Dubé (La Prairie) propose 1’amendement coté Am 12 (annexe I).

Aprés débat, I’'amendement est mis aux voix. A la demande de M. Provencal (Beauce-
Nord), M™ la secrétaire procede a I’appel nominal.

Pour : M. Arseneau (iles-de-la-Madeleine), M™ Blouin (Bonaventure), M™ Dorismond
(Marie-Victorin), M. Dubé (La Prairie), M. Girard (Lac-Saint-Jean), M™ Picard
(Soulanges) et M™ Poulet (Laporte) - 7.

Contre : Aucun.

Abstention : M™ Caron (La Piniére), M. Marissal (Rosemont) et M. Provengal (Beauce-
Nord) - 3.

L’amendement est adopté et le nouvel article 0.6 est donc adopté.
Article 0.7 : M. Dubé (La Prairie) propose I’amendement coté Am 13 (annexe I).
Un débat s’engage.

A 12 h 37, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 8 minutes.
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Aprés débat, ’amendement est mis aux voix. A la demande de M. Provencal (Beauce-
Nord), M™ la secrétaire procede a I’appel nominal.

Pour : M. Arseneau (iles-de-la-Madeleine), M™ Blouin (Bonaventure), M™ Dorismond
(Marie-Victorin), M. Dubé (La Prairie), M. Girard (Lac-Saint-Jean), M. Marissal
(Rosemont) et M™ Picard (Soulanges) - 7.

Contre : Aucun.

Abstention : M™ Caron (La Piniére) et M. Provengal (Beauce-Nord) - 2.

L’amendement est adopté et le nouvel article 0.7 est donc adopté.

Atrticle 0.8 et intitulé du chapitre II : Avec le consentement de la Commission, M. Dubé

(La Prairie) propose I’amendement coté Am 14 (annexe 1) aux intitulés des chapitres et a
I"article 0.8.

Un débat s’engage.

A 13 heures, la Commission suspend ses travaux jusqu’a 15 heures.

A 15 h 05, la Commission reprend ses travaux.

Aprées débat, ’amendement est adopté et le nouvel article 0.8 et ’intitulé du chapitre 11
sont donc adoptés.

Il est convenu de suspendre 1’étude des intitulés des chapitres.
Une discussion s’engage.
Sujet 3 : Dispositions transitoires et finales (articles 8.1, 8.2, 9 et 10)

Intitulé du chapitre III et article 8.1 : Avec le consentement de la Commission, M. Dubé

(La Prairie) propose I’amendement coté Am 15 (annexe I) aux intitulés des chapitres et a
’article 8.1.
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Aprées débat, I’amendement est adopté et I’intitulé du chapitre III et le nouvel article 8.1
sont donc adoptés.

11 est convenu de suspendre 1’étude des intitulés des chapitres.

Article 8.2 : M. Dubé¢ (La Prairie) propose I’amendement coté Am 16 (annexe I).

Apres débat, I’amendement est adopté et le nouvel article 8.2 est donc adopté.

Article 9 : M. Dubé (La Prairie) propose I’amendement coté Am 17 (annexe I).

Aprées débat, I’amendement est adopté.

L’article 9, amendé, est adopté.

Article 9.1 : M. Dubé¢ (La Prairie) propose I’amendement coté Am 18 (annexe I).

L’amendement est adopté et le nouvel article 9.1 est donc adopté.

Article 9.2 : M. Dubé¢ (La Prairie) propose I’amendement coté Am 19 (annexe I).

Apres débat, I’amendement est adopté et le nouvel article 9.2 est donc adopté.

Article 9.3 : M. Dubé¢ (La Prairie) propose I’amendement coté Am 20 (annexe I).

L’amendement est adopté et le nouvel article 9.3 est donc adopté.

Article 9.3.1 : M. Dubé (La Prairie) propose I’amendement coté Am 21 (annexe I).

Aprées débat, I’amendement est adopté et le nouvel article 9.3.1 est donc adopté.

Article 9.4 : M. Dubé (La Prairie) propose I’amendement coté Am 22 (annexe I).

L’amendement est adopté et le nouvel article 9.4 est donc adopté.

Article 10 : L’article 10 est adopté.

Intitulés des chapitres: Les intitulés des chapitres, amendés, sont adoptés.
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Titre du projet de loi : Le titre du projet de loi est adopté.

Sur motion de M. Provengal (Beauce-Nord), la Commission recommande la
renumérotation du projet de loi amendé.

M. Provengal (Beauce-Nord) propose :
QUE la Commission procéde a 1’ajustement des références contenues
dans les articles du projet de loi afin de tenir compte de la mise a jour
continue du Recueil des lois et des réglements du Québec effectuée en
vertu de la Loi sur le Recueil des lois et des réglements du Québec

(chapitre R-2.2.0.0.2).

La motion est adoptée.
REMARQUES FINALES

M™e Caron (La Piniére) et M. Dubé (La Prairie) font des remarques finales.

A 16 h 02, M. le président léve la séance et la Commission ajourne ses travaux sine die.

La secrétaire suppléante de la Commission, Le président de la Commission,
Original signé par Original signé par

Nathalie Belhumeur Luc Provengal

NB/col

Québec, le 9 avril 2025
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ANNEXE 1

Amendements adoptés
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AMENDEMENT

PROJET DE LOI N°83

Loi favorisant ’exercice de la médecine au sein du réseau public de la santé et
des services sociaux

Article 1

Modifier Uarticle 27 de la Loi sur 'assurance maladie (chapitre A-29) tel que proposé
par Uarticle 1 du projet de loi par la suppression du deuxiéme alinéa.

A dep v
ERL

Opposition Officielle
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AMENDEMENT Rri 2

Projet de loi n° 83 (37

LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU
PUBLIC DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 2 (article 77 de la Loi sur 'assurance maladie)

Remplacer, dans le paragraphe 1° de I'article 2 du projet de loi, « médecin non
participant » par « professionnel non participant ».

Adopi
ERG

Commentaires
N

Cet amendement en est un de concordance avec les autres dispositions du projet
de loi, lesguelles utilisent le terme « professionnel non participant » plutdét que
« médecin r\(gn participant ».

\

Article 2 du pro;et de loi tel que modifié
2. L'article 77 de cefte loi est modifié :

1° par 'ajout, a la fin d‘u premler alinéa, de la phrase suivante : « Toutefois, si le
professionnel ainsi declare coupable est un médecin qui ne peut devenir un
medee+n—+wn——part+elpant professionnel non participant en raison de
I'application de I'article 27, I ord}gnnance émise par la Régie doit plutét lui interdire
d’étre rémunéré pour tout serv \% assuré rendu pendant I'une ou l'autre de ces
périodes, selon le cas. »; \

\\ - -
2° par l'insertion, dans le deuxiéme alinéa et aprés « non participant », de « ou ne
~ P . . b P
pourra étre rémunere pour un service assure, selon le cas, ».

N



AMENDEMENT (Z2.1.

Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU
PUBLIC DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 3.1 (article 77.1.1 de la Loi sur 'assurance maladie)

Insérer apres l'article 3 du projet de loi, le suivant :
« 3.1. Larticle 77.1.1 de cette loi est modifié :

1° par I'ajout, a la fin du premier alinéa, de la phrase suivante : « Lorsqu’il s’agit
d’'un médecin qui ne peut devenir un professionnel non participant en raison de
'application de I'article 27, 'ordonnance émise par la Régie doit plutét lui interdire
d’étre rémunéré pour tout service assuré. »;

2° par 'insertion, dans le deuxiéme alinéa et aprés « non participant », de « ou
ne peut étre rémunéré pour tout service assure, selon le cas, »;

3° par l'insertion, dans le troisiéme alinéa et aprés « non participation de ces
meédecins ou dentistes », de « ou de la période d’interdiction d’étre rémunéré pour
tout service assuré de ces médecins, selon le cas, ».

Adop ™
2R
Commentaires

Cet amendement modifie larticle 77.1.1 de la Loi sur l'assurance maladie en
concordance avec l'article 27 du projet de loi.

Article 77.1.1 de la Loi sur I'assurance maladie tel que modifié

77.1.1. La Régie doit, des gu’elle recoit un avis d’un établissement en vertu de
larticle 257 de la Loi\sur les services de santé et les services sociaux (chapitre
S-4.2) ou en vertu de\l’article 132.2 de la Loi sur les services de santé et les
services sociaux pour les autochtones cris (chapitre S-5), émettre une ordonnance
écrite constatant la non}\rjdecipation du médecin ou du dentiste visé dans l'avis.
Lorsqu’il s’agit d’'un_médecin _qui ne peut devenir un professionnel non
participant en raison de I'application de I’article 27, I'ordonnance émise par
la Régie doit plutét lui interdiré\gl’étre rémunéré pour tout service assureé.




Cette ordonnanice doit indiquer la date a partir de laquelle le médecin ou le dentiste
estun professiomgel non participant ou ne peut étre rémunéré pour tout service
assuré, selon le cas, et la période au cours de laquelle elle s’applique.

\

Lorsque plus d’un m\édecin ou d’un dentiste d’'un méme établissement est visé par
de tels avis, la Régj‘ie peut, aprés consultation de I'établissement concerné,
déterminer des dates d@fférentes pour le début de la période de non participation
de ces médecins ou dentistes ou de la période d’interdiction d’étre rémunéré
pour tout service assuré de ces médecins, selon le cas, et les échelonner sur
la période qu'elle juge appropriée.

La Régie doit envoyer, par pc3'ste recommandée, une copie de cette ordonnance a
ce médecin ou a ce dentiste, & sa derniére adresse connue de la Régie et en faire
publier un avis a la Gazette off"c)elle du Québec et dans un journal circulant dans
la région o il exerce sa professnon
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AMENDEMENT

PROJET DE LOI N°83

Loi favorisant Uexercice de la médecine au sein du réseau public de la santé et
des services sociaux

ARTICLE 6
(Art. 465 de la Loi sur la gouvernance du systeme de santé et des services sociaux)

Au deuxieme alinéa de Uarticle 465 de la Loi sur la gouvernance du systéeme de santé
et des services sociaux, proposé par article 6 du projet de loi :

19 insérer, aprés « Québec », « pour une période maximale de cing ans »; 5@.‘1 (

29 remplacer la derniére phrase par la suivante : « Il fixe alors les conditions et

s /7
modalités de cet engagement. ».

[’

L’article modifié se lirait comme suit:

L’article 465 de cette loi est modifié par le remptacement du deuxiéme alinéa par le
suivant:

« Le gouvernement peut, s’il le juge opportun, imposer aux étudiants qu’il détermine
la signature, avant le début de leur formation, d’un engagement assorti d’une clause
pénale a exercer la médecine Québec pour une période maximale de cing ans
apres Uobtention de leur permis d’exercice. Il fixe alors les conditions et modalités
de cet engagement. ».

Opposition Officielle
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SOUS-AMENDEMENT (765 )

Projet de loi n° 83
LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX
ARTICLE 6 (art. 465 de la Loi sur la gouvernance du systéme de santé et des

services sociaux)

Retirer, dans le paragraphe 1° de 'amendement proposé a Particle 6 du projet de

loi, « maximale ».
. ,404?@/ .
7 V-

L’article 465 de la Loi sur la gouvernance du systéme/de la santé et des
services sociaux tel que modifié :

/

465. Le gouvernement détermine, chaque annég,%ans les programmes de
formation médicale de niveau doctoral, un nomb;e’ de places pour des étudiants
du Québec et de I'extérieur du Québec. Il peut également déterminer les modalités
applicables.

Le gouvernement peut, s'il le juge opportun, imposer aux étudiants qu’il détermine
la signature, avant le début de leur formation, d’'un engagement assorti d’une
clause pénale a exercer la médecing’au Québec pour une période maximale de
cing ans aprés I'obtention de leur permis d’exercice. |l fixe alors les conditions et
modalités de cet engagement. Hl fixe alors la durée et les autres conditions et
modalités de cet engagement.”

o
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AMENDEMENT

PROJET DE LOI N°83

Loi favorisant ’exercice de la médecine au sein du réseau public de la santé et
des services sociaux

ARTICLES
(Art. 464 de la Loi sur la gouvernance du systeme de santé et des services sociaux)

Au deuxieme alinéa de 'article 464 de la Loi sur la gouvernance du systeme de santé
et des services sociaux, proposeé par Uarticle 5 du projet de loi :

19 insérer, apres « Québec », « pour une période maximale de cing ans »;

2° remplacer la derniere phrase par la suivante : « Il fixe alors les conditions et
modalités de cet engagement. ». 5 -
A dopi

R
\

L’article modifié'se lirait comme suit:

L’article 464 de cette\loi est modifié par 'ajout, a la fin, de U'alinéa suivant :

« Le gouvernement peut)s’il le juge opportun, imposer aux résidents qu’il détermine
la signature, avant le déb \de leur résidence, d’un engagement assorti d’'une clause
pénale a exercer la médecine au Québec pour une période maximale de cing ans
apres la fin de leur résidence. Il fixe alors les conditions et modalités de cet
engagement. ». V\

»

Opposition Officielle
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AMENDEMENT i
(Hew)
Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU
PUBLIC DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 5 (article 464 de la Loi sur la gouvernance du systéme de santé et des
services sociaux)

Remplacer a l'article 5 du projet de loi tel qu'amendé, « aprés la fin de leur
résidence » par « apreés la fin de leur formation médicale postdoctorale ».

Adopre
ERo

\
Texte modifié de I’article 464 du projet de loi

464. le
résidents en
postdoctorale.
comprend :

uvernement détermine chaque année le nombre de postes de
édecine disponibles dans les programmes de formation médicale
peut également déterminer les modalités applicables. Ce nombre

1° les postes de stages de formation en médecine familiale;

2° les autres postes de\stages de formation requis pour chacune des autres
spécialités reconnues dans\un réglement pris en application de la Loi médicale
(chapitre M-9). \

Le gouvernement peut, s'il le juge apportun, imposer aux résidents qu'il détermine
la signature, avant le début de leunrésidence, d’'un engagement assorti d’'une
clause pénale a exercer la médecine au Québec pour une période maximale de

cing ans aprés-lafin-de leurrésidence-apres la fin de leur formation médicale

postdoctorale. Il fixe alors les conditions et\wodalités de cet engagement.




Am 7
Ikt

AMENDEMENT thaph | ef
art. o-|

Projet de loi n® 83
LOI FAVORISANT L'EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

CHAPITRE | ET ARTICLE 0.1

Ajouter, avant l'article 1 du projet de loi, ce qui suit :

« CHAPITRE | ’
« AUTORISATION D'EXERCER LA MEDECINE EN DEHORS DES CADRES DU
REGIME PUBLIC D’ASSURANCE MALADIE

« 0.1. Les dispositions du présent chapitre s'appliquent, malgré toute disposition
contraire de la Loi sur 'assurance maladie (chapitre A-29), a tout médecin qui est
un professionnel soumis a l'application d'une entente ou un professionnel
désengagé au sens de cette loi et qui désire devenir un professionnel non
participant au sens de cette loi. ».

f doph’s
eRio

Ainsi, 'amendemegnt introduit également larticle 0.1, lequel prévoit que les
dispositions de ce“pouveau chapitre | s'appliquent, malgré toute disposition
contraire de la Loi sur\(assurance maladie, & un meédecin qui souhaite devenir un
professionnel non particwt au sens de cette loi.



Am B
Art.o.72
ANMENDEMENT

Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 0.2

Insérer, apres |'article 0.1 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 0.2. Le médecin qui désire devenir un professionnel non participant doit y étre
autorisé par Santé Québec.

Le médecin présente, dans la demande d’autorisation transmise a Santé
Queébec, les renseignements suivants :

1° son nom, son numéro de membre du Collége des médecins du Québec,
son champ d'exercice et ses coordonnées;

2° son statut actuel au regard du régime public d’assurance maladie;

3° le lieu ol il entend exercer a titre de professionnel non participant;

4° les motifs qui soutiennent sa demande. ».

P\o\op\':
R

Cet amendement prescrit qu'un médecin qui désire devenir un professionnel non
participant doit'gbtenir l'autorisation de Santé Québec. La demande d'autorisation
du médecin doif étre transmise a Santé Québec et inclure certains
renseignements, comme les coordonnées du médecin et son statut au moment de

la demande, en I’occun?{f s'il est un professionnel participant ou désengage.

S'il le souhaite, le médecipeut €galement soumettre des motifs au soutien de sa
demande.
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 83
LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 0.3

Insérer, apres l'article 0.2 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 0.3. |l appartient a Santé Québec de statuer sur 'opportunité d’accorder une
autorisation. Dans I'exercice de sa discrétion, Santé Québec tient compte des
orientations déterminées par le ministre et de tout facteur qu’elle juge pertinent.

En outre, elle évalue les éléments suivants :

1°  le nombre de médecins qui sont des professionnels non participants
dans la région sociosanitaire ou le médecin entend exercer a titre de professionnel
non participant, et si ce nombre est trop considérable pour que les services
médicaux assurés puissent continuer a étre rendus selon des conditions
uniformes;

2° les impacts que pourraient avoir l'autorisation sur la qualité ou
I'accessibilité des services médicaux assurés offerts dans la région sociosanitaire
ou le médecin entend exercer a titre de professionnel non participant;

3° la capacité de mettre a contribution le médecin pour accroitre la
qualité et l'accessibilité des services médicaux assurés offerts dans ia région
sociosanitaire ol il entend exercer a titre de professionnel non participant.

Lorsque le médecin entend exercer a titre de professionnel non participant
dans une région sociosanitaire autre que celle ol il exerce au moment ou il
présente une demande d’autorisation, Santé Québec évalue aussi les éléments
prévus au deuxieme alinéa a 'égard de cette derniére région.

Santé Québec doit refuser d’accorder une autorisation lorsque le médecin
qui présente la demande est le seul médecin a offrir un service médical assuré
dans la région sociosanitaire ou il exerce au moment ou il présente la demande. ».

Adopin”
eRo
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L'article introduit par cet amendement prévoit les critéres dont Santé Québec doit
tenir compte dans sa décision d’accorder ou non une autorisation, en plus des
orientations du ministre et de tout facteur que Santé Québec juge pertinent.

Cependant, Sarté Québec doit nécessairement évaluer les éléments suivants :

i. le critére quantitatif qui vise a considérer, au regard de l'uniformité des
services medigaux assurés qui peuvent continuer d'étre rendus, le nombre
de médecins deja non participants dans la région ou le médecin qui effectue
la demande d’autorisation entend exercer.

ii. le critere qualltatif\ qui consiste a évaluer I'impact de l'autorisation sur la
qualité ou I aCCESSlBl!Ite des services assures dans une felle région;

iii. le dernier critere vise\a évaluer la capacité de contribution du médecin en
vue d’accroitre la qualité et I'accessibilité des services médicaux assurés
dans la région. \

N
LY

Le troisiéme alinéa prévoit que les critéres doivent étre évalués en fonction de la
région sociosanitaire ou le médecin souhaite exercer et de celle ou il exerce au
moment de sa demande, si cette région est différente.

Enfin, le dernier alinéa oblige Santé Québec a refuser une demande d’autorisation
si elle constate que le médecin qui présente la demande est le seul a offrir un
service médical assuré particulier dans Y reglon sociosanitaire ou il exerce au
moment ou il présente la demande.

(N v h——\
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 83
LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 0.4

Insérer, aprés l'article 0.3 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 0.4. Santé Québec peut exiger du médecin qui présente une demande tout
renseignement ou document gu'elle estime nécessaire & l'évaluation de la

demande. ». _
Adaphl

ERi
Com& ntaires

Cet articlespermet a Santé Québec d'exiger de tout médecin qui présente une
demande d’aytorisation de lui fournir les renseignements et les documents qu'elle
estime nécessajres pour évaluer cette demande.



Avi.o.g
AMENDEMENT
Projet de loi n° 83
LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 0.5

Insérer, apres I'articie 0.4 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 0.5. Lorsque Santé Québec accorde une autorisation, elle délivre au médecin
concerné un document qui atteste sa décision.

Une reproduction de cette décision est transmise sans délai a la Régie de
l'assurance maladie du Québec, au ministre et a l'organisme avec lequel le
ministre a conclu une entente en vertu de larticle 19 de la Loi sur I'assurance
maladie (chapitre A-29) dont le médecin est membre.

Le médecin devient un professionnel non participant a la date indiquee
dans la décision de Santé Québec. Il n'est alors plus obligé par une entente
conclue en vertu de l'article 19 de la Loi sur 'assurance maladie. ».

add)a‘li ~K

Commentaires

Il est propasé par cet amendement que Santé Québec délivre au medecin a qui
elle accordé\une autorisation un document qui atteste cette décision. Il est
également pronsé qu’'une reproduction soit transmise a la Régie de I'assurance
maladie du Québeg, au ministre et a 'organisme qui a conclu une entente au sens
de la Loi sur I'assurarnce maladie et dont le médecin est membre, afin que ceux-ci
soient informés du chahgement de statut du médecin.

Santé Québec doit inscrire. dans la décision la date a laquelle le médecin est
autorisé a devenir un professisanel non participant.
N



AMENDEMENT

Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC

DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 0.6

Insérer, aprés l'article 0.5 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 0.6. Lorsque Santé Québec refuse d’'accorder une autorisation, elle en avise
par écrit le médecin concerné.

Avant de prendre la décision visée au premier alinéa, Santé Québec doit
notifier par écrit au medecin le préavis prescrit par l'article 5 de la Loi sur la justice
administrative (chapitre J-3) et lui accorder un délai d’au moins 10 jours pour
présenter ses observations.

Une reproduction de cette décision est transmise sans délai a la Régie de
l'assurance maladie du Québec, au ministre et a l'organisme avec lequel le
ministre a conclu une entente en vertu de l'article 19 de la Loi sur 'assurance
maladie (chapitre A-29) dont le médecin est membre. ».

adsple M8

Cet amenaement prévoit quehSanté Québec doit aviser le médecin par écrit
lorsqu'elle reftyse de lui accorder Wpe autorisation. Dans ce cas, elle doit, avant de
prendre une tellg décision, transmetfre un préavis au médecin et lui accorder un
délai d’au moins N) jours pour Iui présenter ses observations.

Une reproduction d& la décision qui rafuse d’octroyer l'autorisation doit étre
transmise a la Régie\de l'assurance maladie du Québec, au ministre et a
I'organisme qui a conclu'yne entente au sens\de la Loi sur 'assurance maladie et
dont le médecin est memb¥e afin que ceux-ci e soient informés.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L'EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 0.7

Insérer, aprés larticle 0.6 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 0.7. L'article 28 de la Loi sur 'assurance maladie (chapitre A-29) s’applique,
avec les adaptations nécessaires, au médecin qui désire redevenir un
professionnel soumis a I'application d’'une entente ou un professionnel désengagé
au sens de cette loi.

La Régie de l'assurance maladie du Québec informe Santé Québec de
tout avis qu'elle recoit d'un tel médecin en application de cet article.

L'autorisation prend fin & la date de la prise d'effet du réengagement du
medecin. »,

adople” B

de réengagement, comme pressgit par l'article 29 dunRéglement d’application de
la Loi sur 'assurance maladie (chapifre A-29, r. 5).
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 83
LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 0.8

Insérer, aprés l'article 0.7 du projet de loi tel qu'amendé, ce qui suit :

« 0.8. L’autorisation accordée en vertu de l'article 0.5 prend fin le {(indiquer ici Ia
date qui suit de deux ans celle de la sanction de la présente loi). Si elle I'estime
opportun, Santé Québec peut toutefois prévoir qu'elle prend fin & une date
antérieure qu'elle indigue dans le document attestant sa décision.

Le médecin dont I'autorisation prend fin redevient un professionnel soumis
a l'application d’'une entente ou un professionnel désengagé au sens de la Loi sur
l'assurance maladie (chapitre A-29), selon celui de ces deux statuts qui était le
sien au moment ou Santé Québec lui a accordé son autorisation, sans autre
formalité.

« CHAPITRE Il
« DISPOSITIONS MODIFICATIVES

« 1.0l SUR L'ASSURANCE MALADIE ».

adepl 8

Commenaires

Le premieralinea de l'article 0.8 prévoitque l'autorisation accordee par Santé
Québec prend fin a la date qui suit celle dg deux ans celle de la sanction de la
présente I0| II st toutef0|s prevu que Sa é Quebec pmsse, SI elle 'estime

risation prend fin redevient
te ou un professionnel
le statut qu'il avait au

Le deuxieme alinéa indique que le médecin dont I'a
un professionnel soumls & l'application d'une ent
désengagé au sens de la Lgi sur 'assurance maladie, sel
moment d'effectuer sa demahge d’autorisation.
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e ad. 8.1
AMENDEMENT

Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

CHAPITRE Il ET ARTICLE 8.1
Insérer, aprés l'article 8 du projet de loi, ce qui suit :

« CHAPITRE Il
« DISPOSITIONS TRANSITOIRES ET FINALES

« 8.1. Les dispositions du chapitre | de la présente loi ne s'appliguent pas au
médecin qui a informé la Régie de I'assurance matadie du Québec, avant le 1*
avrit 2025, qu'il désire devenir un médecin non participant au sens de la Loi sur
assurance maladie (chapitre A-29) conformément a I'article 26 de cette loi. ».

add)phf sl

Comme}ttaires

L'article 8.1 précise qu'un médecin\qui a informé la Régie de 'assurance maladie
du Québec avagt le 1" avril 2025\ qu'il désire devenir un professionnel non
participant deviert, malgré lentrée vigueur du régime d’autorisation, un
professionnel non padicipant. Autrementdit, son avis de non-participation prend
effet selon les dispositions de 'article 26 deNa Loi sur I'assurance maladie puisqu'’il
a acheminé un tel avis avapt le dép6t des arrendements qui instaurent le régime
d'autorisation.




AMENDEMENT

Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC

DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 8.2
Insérer, aprés l'article 8.1 du projet de loi tel gu’amendé, le suivant :

« 8.2. Un médecin qui a informé la Régie de 'assurance maladie du Québec le
ou apres le 1°" avril 2025 qu’il désire devenir un professionnel non participant au
sens de la Loi sur I'assurance maladie (chapitre A-298) conformément a I'article 26
de cette loi demeure, le (indiquer ici la date de sanction de la présente lof}, un
professionnel soumis a I'application d’une entente ou un professionnel désengagé,
selon le cas, ou, si son avis de non-participation a pris effet avant le (indiquer ici
la dale de sanction de la présente loi), redevient, a cette date, un professionnel
soumis a l'application d’'une entente ou un professionnel désengagé au sens de
cette loi, selon celui de ces deux statuts qui était le sien au moment ot il a transmis
son avis de non-participation a la Régie. ».

Qa&rp’ti- MR

Commentaires

désengage selon ie & y moment de sa demande. Dans le cas
ou l'avis d'un tel médeck) prendrait effet avagt la date de sanction du projet de loi,
ce médecin redeviendrait®yn médecin soumis’a I'application d'une entente ou un
professionnel désengagé auNour de la sanction 8y projet de loi.



AMENDEMENT
Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L’'EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU
PUBLIC DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 9

Remplacer, a l'ariicle 9 du projet de loi, « ont commencé l'exercice de leur
profession au Québec » par «ont déja été des professionnels soumis a
I'application d’'une entente conclue en vertu de l'article 19 de la Loi sur I'assurance

maladie (chapitre A-29) ». ,
w&rpi{f M

Commaegntaires

Cet amendement vise a préciser que Ia mesure visant I'obligation du médecin a
demeurer um _meédecin participant pendant cinq ans ne s'applique pas aux
meédecins qui okt déja été des professionnels soumis a l'application d'une entente
conclue en vertu dg l'article 19 de la Loi sur Kassurance maladie avant la date de
la sanction de la loi.

Texte modifié de I'article 9 du projet de loi

9. L'article 27 de la Loi suN’assurance maladie (Shapitre A-29), edicté par

professionnels soumis a I'application d’une entente co
19 de la Loi sur 'assurance maladien{chapitre A-29)

de-leurprofessicnau-Queébes avant le [

présente loi).

Am 1 #
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 9.1

Insérer, aprés l'article 9 du projet de loi, le suivant :

« 9.1. Les dispositions du chapitre | de la présente loi cessent d’avoir effet le
(indiquer ici la date qui suit de deux ans celle de la sanction de la présente l0j). ».

wl{ WV

L’article 9\1 introduit par cet amendgment prévoit que les dispositions du chapitre |,
soit ies dispgsitions relatives au régime d'autorisation, prennent fin deux ans apres
la sanction Yu projet de loi. A ce\moment, le processus pour devenir un
professionnel Non participant prévu a I'agicle 26 de la Loi sur I'assurance maladie
redevient applicable pour les médecins) et ceux-ci n'ont plus & obtenir une
autorisation de Sanjé Québec pour devenirges professionnels non participants.

Commientaires
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 9.2

Insérer, aprés l'article 9.1 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 9.2. Jusqu’'au (indiquer ici fa date qui suit de deux ans celle de la sanction de la
présente loi), l'article 27 de Loi sur Fassurance maladie (chapitre A-29), édicté par
l'article 1 de la présente loi, doit se lire en y remplagant « se prévaloir de l'article
26 afin de devenir un professionnel non participant » par « demander une
autorisation en vertu de Farticle 0.2 de la Loi favorisant I'exercice de la médecine
au sein du réseau public de la santé et des services sociaux (indiquer ici 'année
et le numéro de chapitre de cette loi) ».

m}gt' B

d'autorisation prévu
régime.
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L'EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 9.3

Insérer, aprés l'article 9.2 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 9.3. Jusqu'au (indiquer ici la date qui suit de deux ans celle de la sanction de
la présente loi), les dispositions d'un réglement pris en vertu de l'article 29 de la
Loi sur I'assurance maladie (chapitre A-29) s’appliquent, avec les adaptations
nécessaires, aux changements effectués suivant les dispositions du chapitre | de
la Loi favorisant 'exercice de la médecine au sein du réseau public de la santé et
des services sociaux (indiquer ici 'année et le numéro de chapitre de cette loi). ».

mrlc' WIS

Commentajres

L'article 9.3 vige a faire concorder l'article 29 de la Loi sur I'assurance maladie
avec l'introductiyp du'chapitre I, et ce, pour la durée du régime d’autorisation.



AMENDEMENT
Projet de loi n° 83
LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU
PUBLIC DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 9.3.1

Insérer, aprés l'article 9.3 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant:

« 9.3.1. Jusqu'au {indiquer ici la date qui suit de deux ans celle de la sanction
de la présente loi), les articles 77, 77.0.1 et 77.1.1 de la Loi sur 'assurance maladie
(chapitre A-29), modifiés respectivement par les articles 2, 3 et 3.1 de la présente
loi, l'article 259 de la Loi sur la gouvernance du systéme de santé et de services
sociaux (chapitre G-1.021), modifié par l'article 4 de la présente loi, I'article 257 de
la Loi sur les services de santé et les services sociaux pour les Inuit et les Naskapis
(chapitre S-4.2), modifié par l'article 7 de la présente loi et 'article 132.2 de la Loi
sur les services de santé et les services sociaux pour les autochtones cris (chapitre
S-5), modifié par l'article 8 de la présente loi, s'appliquent comme si tout médecin
était un médecin qui ne peut devenir un professionnel non participant en raison de
I'application de l'article 27 de la Loi sur 'assurance maladie, tel qu'édicté par

l'article 1 de la présente loi. ». _
aoldﬁi MK

maladie, a I
services sociauly, a l'article 257 de la\Loi sur les services de santé et les services

a larticle 132.2 de la Loi sur les services

Am 2
ad- 43



AMENDEMENT

Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 9.4

Insérer, aprés l'article 9.3 du projet de loi tel gu’amendé, le suivant :

« 9.4. Le ministre de la Santé et des Services sociaux est chargé de I'application
de la présente loi. ».

MJ})k ~ B

Cette disposttjon précise qua, le ministre de la Santé et des Services sociaux
sera chargé de I'application da la loi.
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ANNEXE II

Amendements non adoptés
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Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU
PUBLIC DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

AMENDEMENT
ARTICLE 1 (article 27 de la Loi sur I'assurance maladie)

Ajouter, a la fin de l'article 1 du projet de loi tel qu'amendé, ce qui suit: «, a
moins que son lieu de travail ne répondent pas aux conditions de pratique
moderne de la médecine. » 2ei s e

ER(
L’ARTICLE 1 AMENDE SE LIRAIT AINSI :

1. La Loi\ﬂg I'assurance maladie (chapitre A-29) est modifié par l'insertion, aprés
l'article 26,'du suivant :

« 27. \Pour pouvoir se prévaloir de larticle 26 afin de devenir un
professionnel Ron participant, un médecin doit d’'abord avoir été un médecin
soumis a Iappllcatlon d'une entente pendant cing ans, 2 moins gue son lieu de
travail ne reponde\pas aux conditions de pratigue moderne de la médecine. ».

\\
\

Commentaires \\\
\
Cet amendement tient \compte des conditions de travail dans les hopitaux et
autres installations du rese\au Cela permet d’en tenir compte dans I'application
de l'art. 1. \
\

)




AMENDEMENT

LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU
PUBLIC DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

PROJET DE LOI N° 83
ARTICLE 6

- (Art. 465 de la Loi sur la gouvernance du systéme de santé et des services
sociaux)

Au deuxiéme alinéa de l'article 465 de la Loi sur la gouvernance du systéme de
santé et des services sociaux, proposé par l'article 6 du projet de loi, insérer, aprés

les mots « a exercer la médecine », le mot « exclusivement ».
R0

L’article 465 de la Loi sur la gouvernance du syste de la santé et des

services sociaux tel que modifié :

465. Le gouvernement détermine, chaque année, dans les programmes de
formation médicale de niveau doctoral, un nombre de places pour des étudiants
du Québec et de I'extérieur du Québec. Il péut également déterminer les modalités
applicables.

Le gouvernement peut, s'il le juge opportun, imposer aux étudiants qu’il détermine
la signature, avant le débui-de leur formation, d’'un engagement assorti d’une
clause pénale a exercer lazmédecine exclusivement au Québec pour une période
de cing ans aprés I'obtention de leur permis d’exercice. ll fixe alors les conditions
et modalités de cet ehgagement. |l fixe alors la durée et les autres conditions et
modalités de cet erigagement.
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AMENDEMENT
CD

Projet de loi n° 83

LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU
PUBLIC DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 5 (article 464 de la Loi sur la gouvernance du systéme de santé et des
services sociaux)

Remplacer a l'article 5 du projet de loi tel quamendé, « apres la fin de leur
résidence » par « apres la fin de leur formation médicale postdoctorale ».

N ERG

Texte modifié t)ﬁt:le 464 du projet de loi
464. Le gouvernem \t détermine chaque année le nombre de postes de

résidents en médecine disponibles dans les programmes de formation médicale
postdoctorale. |l peut également déterminer les modalités applicables. Ce nombre
comprend :

1° les postes de stages de formatian en médecine familiale;

2° les autres postes de stages de formation requis pour chacune des autres
spécialités reconnues dans un réglementpris en application de la Loi médicale
(chapitre M-9).

Le gouvernement peut, s'il le juge opportun, impo
la signature, avant le début de leur résidence, d’
clause pénale a exercer la médecine au Québec pour une période de cing ans

aprés—a—fin—deJeurrésidence—aprés la fin de leux _formation médicale

postdoctorale. |l fixe alors les conditions et modalités de cet.engagement.

r aux résidents qu’il détermine
engagement assorti d’'une
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AMENDEMENT Avi.o.2
Projet de loi n° 83
LOI FAVORISANT L’EXERCICE DE LA MEDECINE AU SEIN DU RESEAU PUBLIC
DE LA SANTE ET DES SERVICES SOCIAUX

ARTICLE 0.2

Insérer, apres l'article 0.1 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 0.2. Le médecin qui désire devenir un professionnel non participant doit y étre
autorisé par Santé Québec.

Le médecin présente, dans la demande d'autorisation transmise & Santé
Québec, les renseignements suivants :

1° son nom, son numéro de membre du Collége des meédecins du Québec,
son champ d'exercice et ses coordonnées;

2° son statut actuel au regard du régime public d’assurance maladie;
3° le lieu ol il entend exercer a titre de professionnel non participant;

4° |es motifs qui soutiennent sa demande, le cas échéant. ».
Qe ral
: ER
Commentaires
Cet amenidement prescrit qu'un médecin qui désire devenir un professionnel non
participant doit obtenir I'autorisation de Santé Québec. La demande d’autorisation
du meédecin\ doit étre transmise a Santé Québec et inclure certains
renseignements, comme les coordonnées du médecin et son statut au moment de
la demande, en Foccurrence s'il est un professionnel participant ou désengagé.
S'il le souhaite, le ﬁ‘t@decin peut également soumettre des motifs au soutien de sa
demande. N
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SOUS-AMENDEMENT At 0.3

PROJET DE LOI N°83

Loi favorisant ’exercice de la médecine au sein du réseau public de la santé et
des services sociaux

ARTICLE 0.3
Au deuxieme paragraphe de l'article 0.3 du projet de loi :

1° insérer, apreés « professionnel non participant», «ainsi que les besoins
d’effectifs des régions sociosanitaires limitrophes »;

Au deuxiéme alinéa de U’article 0.3 du projet de loi :
2 insérer, apres «de cette derniére région », « et des régions sociosanitaires

limitrophes.». i P

ERL

L’article modifié sbﬁit comme suit:

«0.3. Il appartient a Sé"mé Québec de statuer sur Uopportunité d’accorder une
autorisation. Dans l’exerck;\e de sa discrétion, Santé Québec tient compte des
orientations déterminées parile ministre et de tout facteur gu’elle juge pertinent.

\

En outre, elle évalue les éi\éqzents suivants :

1= le nombre de médecins\qui sont des professionnels non participants
dans la région sociosanitaire ol le médegin entend exercer a titre de professionnel
non participant, et si ce nombre est trf:}rg considérable pour que les services
médicaux assurés puissent continuer a étre rendus selon des conditions uniformes;

2° les impacts que pourraient avoir\’autorisation sur la qualité ou
Uaccessibilité des services médicaux assurés offerts dans la région sociosanitaire
ou le médecin entend exercer a titre de professionnel Ron participant, ainsi que les
besoins d’effectifs des régions sociosanitaires limitrophes;

3¢ la capacité de mettre a contribution le médexcin pour accroitre la

qualité et Uaccessibilité des services médicaux assurés of‘fé{ts dans la région
sociosanitaire ou il entend exercer a titre de professionnel non participant.

Opposition Officielle
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Lorsque le medecin entend exercer a titre de professionnel non participant
dans une région sociosanitaire autre que celle ou il exerce au moment ou il présente
une demande d’autorisatipn, Santé Québec évalue aussi les éléments prévus au
deuxiéme alinéa a ['égard cette derniere région et des régions sociosanitaires
limitrophes.

Santé Québec doit refuser d’accorder une autorisation lorsque le médecin qui
présente la demande est le seul médagin a offrir un service meédical assuré dans la
région sociosanitaire ou il exerce au moment ou il présente la demande. ».

Opposition Officielle

(S«(%‘N
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SOUS-AMENDEMENT

PROJET DE LOI N°83

Loi favorisant ’exercice de la médecine au sein du réseau public de la santé et
des services sociaux

ARTICLE 0.3

Au troisieme alinéa de article 0.3 du projet de loi, remplacer les mots « le médecin
qui présente la demande est le seul médecin a offrir un service médical assuré dans
la région sociosanitaire ou il exerce au moment ou il présente la demande » par les
mots «l’évaluation effectuée conformément au paragraphe 2 du présent article
conclut 3 une diminution de la qualité ou de 'accessibilité des services médicaux
assurés offerts dans la région sociosanitaire ou exerce le médecin, celle ou il veut
exercer ou dans les régions sociosanitaires limitrophes ».

| ERo

é se lirait comme suit:

L’article r;lod

Insérer, apres Uarticle 0.2 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

«0.3. Il appartient a'Santé Québec de statuer sur Uopportunité d’accorder une
autorisation. Dans Uex#dycice de sa discrétion, Santé Québec tient compte des
orientations déterminées'p\ar le ministre et de tout facteur qu’elle juge pertinent.

En outre, elle évalue l>$\éléments suivants :
N\

1° le nombre de médegins qui sont des professionnels non participants!
dans la région sociosanitaire ol le Rnédecin entend exercer a titre de professionnel
non participant, et si ce nombre égt trop considérable pour que les services,
médicaux assurés puissent continuer 3étre rendus selon des conditions uniformes;
| "\\\

22 les impacts que pourraien\t-.,\ avoir lautorisation sur la qualité ou
laccessibilité des services médicaux assuré\s offerts dans la région sociosanitaire
ou le médecin entend exercer a titre de profes&{onnel non participant;

\ I

Opposition Officielle
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\3° la capacité de mettre & contribution le meédecin pour accroitre la (svi)
|gualité \et Uaccessibilité des services médicaux assurés offerts dans la reglon-
sociosanitaire ou il entend exercer a titre de professionnel non participant.

N

b

\
Lorsque le mé\ﬂg;in entend exercer a titre de professionnel non participant dans une
région sociosanitaire autre que celle ou it exerce au moment ou il présente une
demande d’autoﬁgation, Santé Québec évalue aussi les éléments prévus au
deuxiéme alinéa a l’\é‘gard de cette derniére région.

\

Santé Québec doit Féfuser d’accorder une autorisation lorsque [’évaluation
effectuée conformément, au paragraphe 2 du présent article conclut 3 une
diminution de la qualité ou'de ’accessibilité des services médicaux assurés offerts
dans la région sociosanitaire 'Qu exerce le médecin, celle ou il veut exercer ou dans

les reglons socvosanltalres llm rophes %e—medeaﬁwsfesenfe-l-a—demaﬁde-est—le

Opposition Officielle
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SOUS-AMENDEMENT

PROJET DE LOI N°83

Loi favorisant Uexercice de la médecine au sein du réseau public de la santé et
des services sociaux

Article 0.5

Modifier lamendement introduisant Uarticle 0.5 du projet de loi par Uinsertion, a la
fin du troisieme alinéa, de « a 'exception des dispositions concernant les honoraires

54»\ X

et la rémunération. ~HS
” f’m{zﬁ pl
i ]

L’article modifié se lirait comyme suit:

«0.5. Lorsque Santé Québec accorde une autorisation, elle délivre au médecin

concerné un document qui atteste'sa décision.

Une reproduction de cette degision est transmise saRs délai a la Régie de
lassurance maladie du Québec, au mynistre et a l'organismg qui a conclu une
entente au sens de la Loi sur ’assurance rRaladie et dont le médecin est membre.

Le médecin devient un professionnel Ron participant a la date indiquée dans
la décision de Santé Québec. Il n’est alors plug obligé par une entef\te conclue en
vertu de Uarticle 19 de la Loi sur Uassurance maladie (chapitre A-29) a exception
des dispositions concernant les honoraires et larémunération.

| \

Il



SOUS-AMENDEMENT

PROJET DE LOI N°83

Loi favorisant ’exercice de la médecine au sein du réseau public de la santé et
des services sociaux

Article 0.5

Modifier 'amendement introduisant U'article 0.5 du projet de loi par Uinsertion, a la
fin du premier alinéa, de « et les motifs sur lesquels celle-ci est basée».

.. T, . 3

L’article modifié se liraifcomme suit:

«0.5. Lorsque Santé Québkc accorde une autorisition, elle délivre au médecin
concerné un document qui atteste sa décision et les mytifs sur lesquels celle-ci est
basée.

ision est transmise sans délai a la Régie de
{nistre et a U'organiskie qui a conclu une
ladie et dont le médecin est membre.

Une reproduction de cette d
l'assurance maladie du Québec, au
entente au sens de la Loi sur l’assurance

Le médecin devient un professionnel nyn participant a la date indiquée dans
la décision de Santé Québec. Il n’est alors plus
vertu de U'article 19 de la Loi sur l’assurance maladi

A@}m LB
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ANNEXE III

Documents déposés



Documents déposés

Séance du 1¢F avril 2025

Alliance des patients pour la santé. Mémoire concernant le projet de loi n° 83, Loi CSSS-049
favorisant I’exercice de la médecine au sein du réseau public de la santé et des
services sociaux

Fédération des médecins de pratique privée du Québec. Mémoire concernant le projet CSSS-050
de loi n® 83, Loi favorisant 1’exercice de la médecine au sein du réseau public de la
santé et des services sociaux

Ministre de la Santé. Propositions d'amendements au projet de loi n°® 83, Loi CSSS-051
favorisant I’exercice de la médecine au sein du réseau public de la santé et des
services sociaux
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