
 
 

ÉVOLUTION DU TRAVAIL CHEZ LES MÉDECINS DE FAMILLE AU QUÉBEC 
ANALYSE DES NOUVELLES FORMES DE PROFESSIONNALITÉ, DE  

COLLABORATION ET D’ENGAGEMENT AU TRAVAIL 
 
 

Le projet de recherche en quelques points 
• Objectif : documenter et analyser l’évolution de la profession de la médecine familiale au Québec 

au regard de trois dimensions :  
o Les transformations de la professionnalité, spécialement celles qui concernent les compétences, 

l’autonomie et le contrôle sur son travail;  
o Les nouveaux modes de collaboration, qui renvoient notamment aux nouveaux modèles de soin, 

à la reconfiguration des rôles professionnels, au partage des tâches et à l’exercice du leadership;  
o Les changements dans les modes d’engagement au travail, soit l’implication subjective et 

intéressée dans son organisation de travail, dans sa profession et dans son activité de travail en 
général.  

• S’intéresse aussi à l’impact de la pandémie sur ces trois dimensions.  

• Est basé sur un devis de recherche mixte qui vise à recueillir les réponses et témoignages d’un 
nombre important de médecins :  

o Volet quantitatif : transmission d’un questionnaire en ligne qui s’adresse à l’ensemble des 
médecins de famille actif du Québec  Complété, 800 médecins recrutés.  

o Volet qualitatif : conduite d’une quarantaine d’entrevues auprès de médecins de famille 
québécois  En cours, 21 médecins interviewés jusqu’ici.  

 
Pertinence du projet dans le contexte actuel 

La médecine familiale est traversée par des transformations et enjeux qui en ébranlent les fondements :   

• Redéfinition des rôles professionnels; 
• Accès à la première ligne; 
• Pandémie de COVID-19; 
• Baisse de l’attractivité de la médecine familiale; 
• Évolution des compétences attendues des médecins de famille; 
• Pressions liées à la conciliation travail-famille. 

Le projet de recherche s’intéresse à ces dimensions, à leur interrelation et à leurs multiples effets. Il 
s’inscrit en parallèle des réflexions et travaux qui ont cours sur le devenir de la profession médicale et, 
de manière plus large, sur le rôle des médecins de famille au sein du réseau de la santé et des services 
sociaux. Il alimente, via son comité consultatif, des représentants de plusieurs organismes majeurs qui 
encadrent et représentent la pratique médicale (FMOQ, CMQ, CQMF, FMRQ, MSSS, etc.). Plus 
globalement, il a aussi le potentiel d’alimenter les réflexions des décideurs et des représentants de la 
profession dans le cadre des travaux menés, par exemple, dans le Chantier sur l’élargissement des 
pratiques professionnelles de plein de professionnels de la santé ou par le Comité de travail sur les 
stratégies de promotion/l’attractivité de la médecine familiale.  


