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Voici Zoetis. Riches des 60 années d’expérience de Pfizer Santé animale, nous nous renouvelons
en adoptant un nouveau nom, mais notre engagement envers les médecins vétérinaires n’a
jamais été plus fort. Nous aspirons toujours a vous fournir les médicaments, les vaccins et les
services dont vous avez besoin pour garder les animaux en santé. A vous offrir les solutions que
vous recherchez grace a un programme de R-D des plus diversifiés. Et ce, que vous traitiez un
seul animal ou que vous en vacciniez 2 000. Parce que chez Zoetis, votre réussite et la santé de
chacun de vos patients comptent. Pour en savoir plus, visitez notre site a zoetis.com.
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Le déefi de la formation continu

Par Dr Joél Bergeron, m.v., président

Eh non, il n'y a pas de faute de frappe! Bien
que I'ajout d'un « e » eut été également appro-
prié puisque la formation continue représente
effectivement un défi. Je désire davantage souli-
gner que I'ensemble de la formation vétérinaire
représente un défi. Depuis toujours.

On le sait, on le vit surtout, la science vétéri-
naire évolue a la vitesse grand V. Nous devons
reconnaitre l'immense défi qui occupe les gens
qui ont été et qui sont responsables de veiller a
la formation des médecins vétérinaires depuis
plus de 125 ans au Québec. Nous devons féli-
citer ces personnes qui ont contribué a faire de
la formation vétérinaire au Québec une forma-
tion dont la qualité est reconnue globalement.
Le maintien de la certification de 'ACMV/AVMA
en est le gage. Particulierement parce que cette
certification, au-dela de la qualité méme de la
formation, requiert une capacité d'adaptation
et d’évolution des plus exigeante.

Le défi est tout aussi imposant pour ceux qui
obtiennent leur doctorat en médecine vétéri-
naire. Source de grande fierté, ce diplome est le
témoin d'une appartenance solide a une famille
tissée serrée. En fait, au moment d'écrire ce mot,
le personnel de I'Ordre termine la préparation
de la cérémonie de remise des permis aux finis-
sants 2013 du DMV, qui nous permettra d'ac-
cueillir nos futurs collégues. Cette cérémonie,
alafois solennelle et conviviale, représente un
moment privilégié de rencontrer les nouveaux
médecins vétérinaires qui entrent officiellement
dans la profession vétérinaire québécoise. Le
sentiment d'y étre parvenu, enfin, est bien
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palpable. Mais surtout, ce sentiment de fierté
tellement profond et sincére demeure toujours
un aspect marquant de cette cérémonie. Une
fierté bien visible aussi dans les yeux des
parents, conjoints et amis qui accompagnent
nos nouveaux médecins vétérinaires.

Lobtention du DMV s’avére ainsi la premiere
étape de notre formation vétérinaire. Vient
ensuite le défi de la formation continue. Le
visage de la formation continue au Québec a
grandement changé au cours des vingt, dix et
méme cing dernieres années. Lexplosion des
technologies de lI'information et des sources de
formation continue contribue au fait qu'il y avait
depuis un certain temps le besoin d'effectuer
une mise au point.

Je souhaite saluer l'initiative de la Faculté de
médecine vétérinaire de I'Université du Québec
qui a organisé le 7 mai dernier une session de
travail et de réflexion sur la formation continue.
Il sagissait d'une chance unique de regrouper
autour d'une méme table plusieurs intervenants
et partenaires qui gravitent autour de la forma-
tion continue et qui y contribuent de diverses
facons. Lobjectif de la rencontre était d’abord
de permettre a tout ce beau monde de dresser
un portrait de la formation continue au Québec
en présentant ce qui est offert par chacun, mais
aussi de s'arréter sur les forces et les défis.
Encore une fois, le désir de tous de contribuer
a cet objectif commun de continuer a fournir
une formation continue de qualité, assurant la
qualité des services rendus a la population et
bien sGr pour la santé et le bien-étre animal, est
demeuré le point central des échanges francs
et directs qui ont eu cours.

Un mot au sujet du défi de la langue qui est
particulier a notre situation. Il était clairement
établi par tous que nous avons, ici méme, le
privilege de compter sur des conférenciers hors
pair qui sont reconnus internationalement. Bien
que nous ayons tous le défi de diversifier les
sources d'information et de formation, le fait de
pouvoir compter sur de la formation continue
francophone de haut calibre demeure un atout
indéniable dans I'évolution de la médecine vété-
rinaire au Québec.

Lors de cette rencontre, chaque organisation
a présenté le mandat et la mission qu'elle s'est
donnée. Pour I'Ordre, le mandat lui est donné,
ce n'est pas un choix : celui de la protection du
public. La mission est orientée envers le public
en visant I'assurance d’'une médecine vétéri-
naire de qualité. Nous avons plusieurs outils
pour y parvenir qui sont reliés a la formation,
dont I'admission a l'exercice, qui nécessite
d’avoir complété avec succes une formation
reconnue et l'inspection professionnelle, qui
sert de plus en plus a vérifier les compétences,
en passant par les exigences de formation
continue.

Pour tous les ordres professionnels, le réle de
la formation continue pour la protection du
public est reconnu dans le Code des profes-
sions, puisque chaque ordre doit assurer que
les membres ont accés a celle-ci. Pour ce
faire, I'Office des professions demande que la
formation continue soit a la fois disponible et
accessible. Disponible quant a la quantité et a
la qualité, mais aussi accessible quant aux coits
qui sont invariablement associés a ces activités.

Lors de la préparation du plan stratégique
qui fut adopté en juin 2011, les membres de
I'Ordre ont clairement indiqué leurs besoins en
matiere de formation continue. C'est ainsi que
des ajustements ont été apportés au Congres,
notamment par la disponibilité d'ateliers prati-
ques, l'acces a de la formation en médecine
des animaux de laboratoire, en médecine des
animaux exotiques et espéces moins familieres,
ainsi qu’en médecine de refuge, en plus de
I'ajout de la formation pour le personnel des
établissements vétérinaires. En remplacement
du Médecin vétérinaire du Québec, dont la
production a cessé il y a quelques années, un
encart scientifique, Le Veterinarius+, a aussi été
ajouté a notre revue.

En plus de I'aspect scientifique habituel, le déve-
loppement de formations continues a distance,
la préparation d'articles et d'ateliers traitant de
la gestion des ressources humaines et finan-
cieres des établissements, des questions déon-
tologiques et réglementaires (erreur médicale)
et la formation continue obligatoire sur I'utili-
sation judicieuse des antimicrobiens illustrent
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bien I'engagement de I'Ordre envers le public
et ses membres en assurant un accompagne-
ment et en développant des outils qui permet-
tent de continuellement offrir des services de
qualités aux animaux et a la population. Bref,
soutenir la qualité de I'exercice de la médecine
vétérinaire en augmentant les opportunités de
formation continue et les outils a leur disposi-
tion permettent aux membres de développer
de nouvelles compétences et de parfaire leurs
connaissances.

La question de la reconnaissance de la forma-
tion continue a été amplement discutée lors
de la rencontre de la Faculté de médecine
vétérinaire de I'Université du Québec : les
outils d’évaluation servant a cette recon-
naissance, les crédits reconnus, le type de
formation admissible, les questionnaires et
méme le nombre d’heures requises. Les admi-
nistrateurs de I'Ordre avaient déja anticipé ces

partenaires poursuivent leurs échanges afin
de concrétiser I'atteinte d'objectifs communs.
Autant les médecins vétérinaires ont le défi
de se renouveler par leur formation continue,
autant les organisations ont celui d’assurer
I'évolution de la structure qui soutient le tout.
L'Ordre assumera pleinement le leadership qui
est attendu et remplira son propre objectif
d‘étre un partenaire dynamique et ouvert a la
collaboration avec les acteurs qui ont a cceur
une formation et une information continue
de qualité.

GESTION ET EVOLUTION DE L'ENTRE-
PRENEURIAT VETERINAIRE

Au cours des derniers mois, la machine a
rumeur a fonctionné rondement! L'annonce
de l'arrivée d’investisseurs hors Québec
s'intéressant a des établissements québécois
d’'importance a alimenté celle-ci. La réaction
des médecins vétérinaires a démontré une

En plus de l'aspect scientifique habituel, le
développement de formations continues a distance,
la préparation d'articles et d'ateliers traitant de la
gestion des ressources humaines et financiéres des
eétablissements, des questions déontologiques et
réglementaires (erreur médicale) et la formation
continue obligatoire sur l'utilisation judicieuse des
antimicrobiens illustrent bien 'engagement de 1'Ordre.

éléments dans la planification stratégique
2011-2015 : un des objectifs était justement
de revoir le fonctionnement et les criteres
de l'accréditation dans le but d’assurer que
le processus saura évoluer avec les change-
ments pédagogiques et la réalité des besoins
d'apprentissage qui eux aussi connaissent de
grands chambardements. Les modifications
qui ont lieu au sein méme du programme de
formation offerte aux étudiants de la Faculté
en témoignent.

Bien que le statu quo puisse sembler viable,
il ne saurait étre souhaitable. Le portrait et la
structure de la formation continue ont suffi-
samment changé pour que I'ensemble des

grande surprise et un niveau de préoccu-
pation important. LAMVQ a d'ailleurs saisi
l'occasion qui se présentait dans le cadre de
son congres afin d'organiser un déjeuner-
causerie sur le sujet. Sans pouvoir répondre
a toutes les questions, cette rencontre aura
permis de saisir certains des enjeux qui se
présentent maintenant a la profession. Les
propriétaires actuels sont interpellés, mais
les futurs vétérinaires doivent I'étre aussi.
L'arrivée de grandes corporations souléve, a
juste titre, d'importantes interrogations sur
I'accessibilité a la propriété ou au partenariat
dans les entreprises vétérinaires, et ce, peu
importe la provenance de ces corporations,
québécoises ou étrangeres.

Bon nombre des membres ayant des ques-
tionnements se sont naturellement tournés
vers I'Ordre. Qu'en est-il du Reglement sur
I'exercice de la profession de médecin vété-
rinaire en société? Ne devait-il pas servir de
rempart afin d'assurer que la destinée des
établissements vétérinaires demeure dans
les mains de médecins vétérinaires québé-
cois? Plusieurs se souviendront qu’une partie
du programme professionnel tenu lors du
Congres de novembre 2012 portait juste-
ment sur la question de l'entrepreneuriat des
établissements vétérinaires québécois. Il appa-
raissait alors que différentes structures étaient
déja en place au Québec, en lien avec la régle-
mentation en vigueur. D'ailleurs, la directrice
générale et secrétaire de I'Ordre, Mme Suzie
Prince, a présenté un excellent résumé de cet
atelier dans I'édition de décembre 2012 de la
revue Le Veterinarius. En conclusion, il était
alors évident que la réglementation demeurait
un rempart ayant définitivement ses limita-
tions. Il faut rappeler que la réglementation
de la profession vétérinaire est semblable,
voire plus stricte, que les réglementations
des autres ordres professionnels.

L'Ordre a le mandat d’encadrer et de régir tout
le dossier de l'incorporation des professionnels
et I'exercice en société et, par le fait méme, la
gestion et I'entrepreneuriat. Il est important
de se rappeler que 100 % des actions votantes
d’une société doivent étre détenues par des
médecins vétérinaires. Les préoccupations de
I'Ordre sont d'abord envers la protection du
public et la qualité des services vétérinaires.
A ce titre, les éléments prioritaires, sans
égard a la source de financement soutenant
les établissements, demeurent le jugement
professionnel et I'indépendance profession-
nelle. Les valeurs et I'éthique des médecins
vétérinaires québécois demeurent sans nul
doute des éléments-clés de ce que sera la
profession vétérinaire au Québec, en parti-
culier dans la structure, le fonctionnement et
la gestion de nos établissements. ¢

Pour me joindre : presidence@omvg.qgc.ca
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L'Ordre des médecins vétérinaires du Québec :
une organisation performante

Par Mme Suzie Prince, CPA, CMA, MBA, directrice générale et secrétaire

Chers membres,

L'analyse comparative « benchmar-
king » est un outil de gestion indis-
pensable pour les organisations et
les entreprises. Se comparer aux
entreprises et organisations de
notre secteur d’activité ou simi-
laires a la n6tre nous permet de
nous positionner, dresser certains
constats et adopter les meilleures
pratiques. L'analyse comparative
est souvent essentielle a un processus d’amélioration continue et
permet a une organisation de rendre ses processus plus efficients et
efficaces et de se maintenir en téte de son secteur.

LA PRODUCTIVITE ET LEFFICIENCE DE L'ORDRE

Au cours des derniéres semaines, I'Ordre a réalisé un important
exercice d'analyse en comparant I'ensemble de ses activités, de ses
ressources et de sa gestion aux organisations de son secteur, soit les
associations et les ordres professionnels. Les résultats sont éloquents :
I'Ordre est définitivement une des organisations les plus performantes
de son secteur et est en téte de liste en termes d'efficacité. De plus,
tous les ratios analysés le confirment : I'Ordre maintient, année apres
année, un trés haut volume d'activités compte tenu de ses ressources
humaines et financiéres, et ce, dans tous les services. Il est également
important de noter la présence de multiples associations profession-
nelles vétérinaires au Québec, ce qui est unique a la profession et n'est
pas étranger au haut volume d‘activités de I'Ordre.

Comparer la profession vétérinaire aux autres professions du systéme
professionnel et mesurer notre performance en matiére de protection
du public, de développement professionnel des membres, de gestion
et d’encadrement de la pratique est important et nécessaire.

Il est également intéressant de noter et d’analyser la forte demande
du public et des médias a I'égard de la profession et de I'Ordre.
Regle générale, le niveau d'activités de notre Bureau du syndic ne se
compare pas aux autres ordres professionnels. Le nombre d'appels
recus de la part du public est 10, 20 et 100 fois plus élevé que dans
les ordres professionnels comparables. Nous constatons toutefois que
I'actualité peut provoquer des hausses d'activités fulgurantes dans
certains bureaux de syndic.

L'Ordre réalise en moyenne 350 visites d'inspection professionnelle par
année; c'est donc 13 % de ses membres qui sont visités annuellement.
Les vingt-cing ordres professionnels auxquels I'Ordre se compare
inspectent en moyenne 7,36 % de leurs membres par année. Lécart
du nombre d'inspections entre les ordres professionnels comparables
est important : certains inspectent 0,7 % ou 1 % de leurs membres
alors qu’un autre inspecte 18,28 % de ses membres annuellement.
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L'Ordre produit une revue qui compte plus de pages et plus d'éditions
que celles des organisations analysées. De plus, le Congrés de 'Ordre
offre beaucoup plus de conférences et accueille davantage de parte-
naires que presque tous les congrés des associations et des ordres
professionnels comparables, outre deux ou trois grands événements
internationaux.

Les médecins vétérinaires doivent donc se réjouir de cette efficacité.
Cette productivité, nous la devons a des membres de comités et des
employés passionnés et dévoués qui font preuve d'une détermination
exemplaire. Il y a toutefois un revers a ce haut niveau d'efficacité et
de productivité : I'essoufflement des ressources. Il s'agit d'un risque
important que l'organisation se doit de gérer de fagon proactive. Les
ordres professionnels comptant peu de membres ont les mémes
obligations et responsabilités que les ordres comptant 35 000 ou
72 000 membres. Gérer la croissance, le développement, la qualité des
opérations courantes avec des ressources limitées est un défi. L'Ordre
le reléve haut la main, comme le font tous les médecins vétérinaires
du Québec qui travaillent sans relache, jour aprés jour, et font croitre
leur établissement vétérinaire dans un contexte souvent difficile et
de plus en plus exigeant et compétitif.

Chaque profession a une réalité qui lui est propre et les professionnels
pratiquent dans des environnements et des contextes fort différents
les uns des autres. Comparer est utile, mais n'est pas une fin en soi.
Les médecins vétérinaires sont des missionnaires et servent une clien-
téle diversifiée ayant des préoccupations et des attentes élevées. Le
public est trés sensible a I'égard des soins et services dispensés par les
médecins vétérinaires et la perte d'un animal provoque toujours une
réaction hautement émotive. Cette sensibilité du public engendre un
important volume d'activités pour certains Services et le personnel de
I'Ordre doit faire preuve de beaucoup de patience et de diplomatie. La
protection du public est notre mandat et c'est avec célérité et dévoue-
ment que nous offrons, jour apres jour, le meilleur service possible.

L'organisation poursuit la réalisation du plan d’action soutenant le
plan stratégique 2011-2015 et continuera de créer de la valeur pour
le public et la profession. Les défis organisationnels sont importants,
mais I'Ordre a prouvé hors de tout doute, au cours des deux derniéres
années, qu'il est capable de donner vie au plan stratégique et de
réaliser le plan d’action. A ce jour, 50 % des 150 actions prévues au
plan stratégique ont été réalisées. Les deux prochaines années nous
permettront de terminer ce vaste chantier et de répondre ainsi aux
attentes des différentes clientéles de I'Ordre.
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Enfin, en ce début de saison estivale, toute I'équipe du siege social vous souhaite de tres belles vacances. Soyez assurés que I'Ordre demeure
a votre entiére disposition pour vous servir et pour soutenir votre pratique professionnelle. ¢

Pour me joindre : suzie.prince@omvq.qc.ca
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Si vous ne voyez qu'un petit garcon et son chien, vous en oubliez beaucoup.

Vous ne voyez pas les ceufs et les larves que les chiens sement autour d'eux quand ils ont des puces. Les puces adultes '5 ®
ne représentent que 5 % d'une infestation de puces; les 95 % restants sont constitués des ceufs, des larves et des
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Création de cliniques vétérinaires
de stérilisation ciblee

Par Dr Joél Bergeron, m.v., président

HISTORIQUE

Depuis 2009, I'Ordre des médecins vétéri-
naires du Québec siége au sein du groupe de
travail du MAPAQ sur le bien-étre des animaux
de compagnie. Ce groupe a été créé par le
gouvernement a la suite de manifestations et
au reportage sur les usines a chiots. Toutefois,
le groupe ne s'est pas limité au probleme des
usines a chiots.

Le groupe de travail a été un collaborateur
majeur dans la préparation du Reglement
sur la sécurité et le bien-étre des chats et des
chiens, de méme que dans la révision de la
Loi sur la protection sanitaire des animaux.
Plusieurs sujets ont ainsi été abordés au fil
du temps, notamment afin de trouver des
solutions au probléme de surpopulation des
animaux non désirés au Québec. Un sous-
groupe a d'ailleurs été mandaté pour étudier
plus spécifiquement la situation et formuler
des recommandations au groupe de travail.

Le reportage de I'émission Enquéte qui portait
sur le Berger Blanc, diffusé en mars 2011 sur
les ondes de Radio-Canada, a provoqué une
prise de conscience longuement attendue de
la part de la population. Bien que beaucoup
de travail reste a faire en matiére de respon-
sabilisation des propriétaires d’animaux, la
profession vétérinaire ne pouvait rester insen-
sible et inactive quant au probléme soulevé.
Davantage que les méthodes d’euthanasie qui
ne répondaient pas aux critéres fondamentaux
de respect des animaux soutenus par I'Ordre,
la quantité d’animaux qui sont abandonnés et
la surpopulation des animaux qui se retrou-
vent dans les refuges nous ont interpellés.

Une étude menée a I'échelle canadienne,
publiée en décembre 2012 et réalisée par la
Fédération des sociétés canadiennes d’assis-
tance aux animaux (FSCAA), démontrait que
la réalité de la surpopulation des animaux
non désirés n'est pas unique au Québec. Les
statistiques révelent que la plupart des refuges
et autres endroits chargés de recueillir les
animaux abandonnés ou errants débordent
et doivent vivre avec un probleme de manque
d’espace récurrent pour accueillir tous les
animaux non désirés.

Le constat établi par la FSCAA vient confirmer
celui déja pressenti par les partenaires du

groupe de travail du MAPAQ. Le probleme
de la surpopulation des animaux non désirés
est complexe et ne saurait étre résolu par
une solution unique, mais plutot par la mise
en place de plusieurs mesures complémen-
taires : une plus grande responsabilisation
des propriétaires d'animaux et des paliers de
gouvernement (notamment les municipalités),
la valorisation de I'adoption des animaux et
la stérilisation. L'analyse de cette derniére
avenue sera dailleurs le mandat d'un nouveau
sous-groupe de travail qui a été formé en mars
dernier.

ENGAGEMENT DE LA PROFESSION

Sans attendre les conclusions des travaux des
groupes externes, le comité exécutif a déve-
loppé et présenté au conseil d'administration
un projet d’appellation d'établissements
vétérinaires qui pourrait servir a favoriser
I'accessibilité a la stérilisation. Lobjectif de
ces établissements vétérinaires est de servir,
dans des circonstances bien précises et parti-
culiéres, lI'intérét public, les besoins pour la
santé publique et le controle des populations
d’animaux non désirés.

Le projet d'appellation de « Clinique vétéri-
naire de stérilisation ciblée » a été adopté en
juin 2012, offrant le privilege de gestion d'un
établissement vétérinaire effectuant des stéri-
lisations et autres services de base pour des
populations animales ciblées a des sociétés
humanitaires (SPA/SPCA) et des municipalités
québécoises. Le conseil d'administration a
alors mandaté le Comité d'inspection profes-
sionnelle (CIP) pour qu'il prépare les Normes
minimales d’exercice requises pour cette
appellation. Ces normes ont été adoptées
par les administrateurs le 26 mars dernier. Le
CIP a également eu recours a la participation
de différents intervenants afin d'élaborer des
normes qui respecteraient les principes de
bases de la médecine vétérinaire quant a la
qualité des soins et au bien-étre animal, tout
en s'adaptant aux besoins a combler pour
remplir l'objectif de s'attaquer a la surpopu-
lation des animaux non désirés. Trois clientéles
sont ainsi désignées :

1. les animaux errants;

2. les animaux qui transitent dans les refuges
ou les centres de services animaliers des
municipalités;

3. les animaux des gens a faible revenu.

Un des premiers constats du comité exécutif
fut que le Québec est actuellement I'un des
rares endroits en Amérique du Nord ou il
n'y a pas de programme de stérilisation ou
de cliniques de stérilisation a faible colt ou
subventionnées. L'un des objectifs de cette
nouvelle appellation est de remédier a cette
situation, tout en établissant clairement les
balises a respecter.

Lorsqu'il est question de favoriser I'accessibi-
lité de la stérilisation animale, il n'est certes
pas question de conclure que les colits actuels
des services professionnels sont la cause du
probléme de surpopulation. Bien que I'Ordre
n‘ait pas juridiction sur les tarifs vétérinaires,
nous pouvons affirmer que les services de
qualité qui sont offerts par nos membres
justifient amplement une rémunération a la
hauteur de ceux-ci. En fait, plusieurs études
tendent a démontrer qu'en considérant le colt
réel que représente une chirurgie de stérili-
sation, les médecins vétérinaires québécois
subventionnent généreusement les stérilisa-
tions pour les animaux de compagnie. Il faut
néanmoins se rendre a I'évidence que le colt
de la stérilisation demeure un facteur non
négligeable pour une part de la population
québécoise. Il s'agit d'une clientéle qui ne
fréquente pas les établissements vétérinaires
courants, et qui perd ainsi des occasions de
s'informer sur des principes de base de santé
et de bien-étre des animaux de compagnie.

LA SITUATION DES REFUGES

La plupart des refuges au Québec hébergent
plus d’animaux qu'il est possible d’en placer
et connaissent des fluctuations saisonniéres
avec des pointes périodiques (haute natalité,
déménagements, retour en classe, recense-
ment d’animaux, etc.)

Selon les responsables de ces établissements,
une forte proportion des gens qui abandon-
nent leurs animaux ne pourraient pas assumer
les frais demandés pour les chirurgies de
stérilisation. Qui plus est, les refuges qui
n‘ont pas la possibilité de faire stériliser les
animaux avant adoption constatent que peu
d’adoptants suivent leur recommandation
de procéder rapidement a la stérilisation,
méme lorsque des incitatifs financiers sont
offerts. Les résultats de I'étude menée par la
FSCAA montrent également qu’un tres faible
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pourcentage d’animaux abandonnés dans les
refuges est stérilisé.

Nous devons réaliser qu’a I'heure actuelle,
la profession vétérinaire, malgré ses efforts
d'éducation des derniéres décennies, ne suffit
pas a controler de facon efficace la surpo-
pulation des animaux non désirés. L'Ordre
souhaite que cette nouvelle approche pour le
Québec puisse offrir les conditions permettant
d‘atteindre un meilleur taux de stérilisation, en
particulier en ciblant la population animale a
rejoindre : animaux errants, animaux aban-
donnés et perdus et animaux de foyers en
difficultés financieres.

CIBLEE VS NON CIBLEE?

Comme mentionné précédemment, des
programmes orientés vers une action ciblée
existent déja ailleurs et sont ceux qui obtien-
nent généralement la meilleure acceptabilité,
tant de la part de la population, des donateurs
que de la profession vétérinaire. En d'autres
endroits, on retrouve des cliniques a faible
coUit ou gratuites (low cost/no cost) ouvertes
a toute la clientele. De l'avis de plusieurs
observateurs, celles-ci ne présentent aucun
avantage quant a l'atteinte de l'objectif de
diminution de la surpopulation, tout en
provoquant un esprit de confrontation avec
la profession vétérinaire.

Les gens reconnaissent généralement que
lorsque les actions et les investissements
sont dirigés vers la population animale en
ayant le plus besoin, ils ont I'impression que
leurs efforts ou leurs dons sont utilisés a bon
escient et pour les bonnes raisons. Quant aux
médecins vétérinaires, ils y voient moins une
compétition inéquitable et le risque de perdre
de la clientéle a des entreprises qui bénéficient
de subventions et autres sources financieres
leur permettant d'offrir les services a un tarif
encore plus bas, voire gratuitement.

En lien avec I'une des interrogations les plus
régulierement soulevées, un fait important
a noter et non négligeable demeure que
la grande majorité des gens requérant les
services d’un établissement « ciblé » ne
représente pas une clientéle fréquentant
les établissements vétérinaires courants.
Méme s'il y a peu de statistiques a cet effet
pour le moment, les rapports de dirigeants
d'organismes « ciblés » et de médecins vété-
rinaires des alentours révelent qu'il n'y a pas
d'impact sur I'achalandage des établissements
courants. Ce n'est pas nécessairement le cas
pour les programmes de stérilisation ouverts
atous.
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De plus, les conditions de santé de la majorité
des animaux désignés par le nouveau type
d'établissements vétérinaires peuvent consti-
tuer un risque potentiel pour la biosécurité
des établissements vétérinaires, ce qui néces-
site des précautions supplémentaires avec les
contraintes qui en découlent. Il n'est surtout
pas question de nier la possibilité pour des

L'objectif de ces établissements
vétérinaires est de servir,

dans des circonstances bien
précises et particulieres, l'intérét
public, les besoins pour la

santé publique et le contréle

de populations d'animaux non
désirés.

établissements vétérinaires courants de parti-
ciper a ce genre de programme, aprés entente
avec les organismes ciblés, au contraire. La
collaboration des médecins vétérinaires et des
établissements déja existants demeurent des
atouts majeurs de la profession qui sont rapi-
dement disponibles. Comme plusieurs l'ont
déja fait, nous encourageons les médecins
vétérinaires a étre proactifs et a offrir leurs
services a ces organisations. La premiére
Journée nationale de stérilisation animale du
Québec représente d'ailleurs une excellente
initiative en ce sens, de méme que les projets-
pilotes de stérilisation ciblée mis de I'avant par
la Ville de Montréal a I'automne 2012.

CONCLUSION

En matiere de surpopulation des animaux
non désirés, la situation du Québec n'est pas
différente des autres provinces canadiennes,
ainsi que de plusieurs états américains. La
résolution de ce probleme est complexe mais
une évidence demeure : la concertation des
différents intervenants devra étre au coeur des
solutions que nous devons mettre de I'avant.
Nous avons la possibilité d'utiliser et surtout
d’adapter a la réalité québécoise diverses
pistes de solutions qui ont été développées
ailleurs. Certaines ont bien fonctionné,
d’autres moins.

Le contr6le de la surpopulation des animaux
non désirés demeure un sujet complexe
et souvent controversé. Si nous pouvons
convenir que la stérilisation joue un role
important pour réduire la population des
animaux errants et abandonnés, voire espérer
réduire le taux d'euthanasie au Québec, il est
clair que des efforts concertés dans I'éducation

des propriétaires et dans I'amélioration des
services de controle animalier sont tout aussi
essentiels.

L'approche préconisée par le conseil d'admi-
nistration se fait dans une volonté de colla-
boration et d'ouverture. Le privilege de gérer
un établissement vétérinaire, avec un mandat
précis pour la gestion de la surpopulation
animale, offre une belle opportunité pour
de nouveaux partenaires de développer
des collaborations saines et efficaces, mais
représente aussi de grandes responsabilités.
De nouvelles normes minimales d'exercice ont
été préparées. Différentes obligations doivent
également étre respectées afin d'obtenir ce
privilége octroyé par I'Ordre des médecins
vétérinaires du Québec.

L'Ordre a le mandat de protéger le public par
la surveillance de l'exercice de la médecine
vétérinaire au Québec. Les chirurgies et autres
services (implants électroniques, vermifuga-
tion, vaccination) qui pourraient étre offerts
dans une « clinique vétérinaire de stérilisation
ciblée » sont des actes vétérinaires exclusifs.
Conformément aux reglements en vigueur,
certains actes peuvent étre délégués, mais
demeurent sous la supervision d'un médecin
vétérinaire membre de I'Ordre. Ainsi, les
établissements qui seront autorisés a inter-
venir sous cette nouvelle appellation seront
soumis aux mémes exigences que tout établis-
sement vétérinaire sur le territoire québécois,
ainsi qu’a certaines dispositions particulieres
a ce type d'établissement déterminées par le
conseil d'administration.

Comme toujours, les attentes de la population
sont grandes envers la profession vétérinaire.
S'il est clair que les médecins vétérinaires ne
sont pas la cause de la situation actuelle de
surpopulation des animaux non désirés, il est
tout aussi évident que nous devons étre partie
prenante des diverses solutions et surtout
démontrer le leadership qui est attendu.

L'ensemble des démarches requises pour I'éla-
boration de ce nouveau type d'établissement
vétérinaire a permis de prendre connaissance
de nombreux commentaires constructifs
qui ont contribué au résultat qui vous est
présenté. Surtout, les diverses rencontres et
conversations ont fait ressortir les craintes
et les appréhensions de plusieurs médecins
vétérinaires. ¢

Pour commentaires ou questions :
presidence@omvq.qc.ca
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LES CLINIQUES VETERINAIRES DE STERILISATION CIBLEE... EN BREF!

L'objectif de ces cliniques : servir, dans des circonstances bien précises et particulieres, I'intérét public, les besoins pour la santé
publique et le contréle de populations d’animaux non désirés.
Ces cliniques ne pourront effectuer que des stérilisations et autres services de base pour des populations animales ciblées.
Ces cliniques devront étre administrées par des sociétés humanitaires (SPA/SPCA) ou des municipalités québécoises.

Trois clientéles satisfont les critéres des cliniques vétérinaires de stérilisation ciblée :

« Les animaux errants, abandonnés ou perdus;
» Les animaux qui transitent dans les SPA/SPCA et les centres de services animaliers des municipalités;
Les animaux des gens a faibles revenus.
Les entités désirant se prévaloir de ce privilege devront remplir les conditions nécessaires, élaborées pour ce type d'établissement
et qui ont été adoptées par le conseil d’administration
Le probleme de surpopulation des animaux non désirés est multifactoriel et la profession vétérinaire doit agir avec leadership
pour contribuer a un meilleur contréle de ces animaux : mobilisation, éducation, stérilisation.

Normes — Clinique vétérinaire de stérilisation ciblée

L'Ordre des médecins vétérinaires du Québec
se réserve le droit d'accorder le privilége de
gestion d'un établissement vétérinaire effec-
tuant des stérilisations a un organisme ou
entité dans le cadre de services devant étre
rendus en respect de l'intérét public, de la
santé publique et du controle de populations
d'animaux de compagnie non désirés :

-- Sociétés humanitaires : Société protectrice
des animaux (SPA) ou Société pour la préven-
tion de la cruauté envers les animaux (SPCA)
se conformant, notamment, aux standards
d'inspection de lieu de garde établis par le
gouvernement du Québec ou par toute autre
instance responsable de la surveillance des
établissements de garde et de vente d'ani-
maux de compagnie.

-- Municipalités : Municipalités désirant
offrir un service de stérilisation dans un
local désigné a cette fin, dans le cadre de ses
services de controle animalier.

Chacun de ces établissements doit respecter
les normes minimales d'exercice relatives a
leur appellation établies par I'Ordre des méde-
cins vétérinaires du Québec.

Notamment, les normes suivantes doivent
étre respectées :

Au moins un médecin vétérinaire doit étre
membre du conseil d'administration de la
société humanitaire ou de l'entité soute-
nant le contrat de service animalier d’'une

municipalité désirant se prévaloir du priviléege
d'utiliser 'appellation de clinique vétérinaire
de stérilisation ciblée.

Les actes vétérinaires rendus sous cette appel-
lation doivent étre effectués par un médecin
vétérinaire membre de I'Ordre des médecins
vétérinaires du Québec ou sous sa supervision,
conformément aux réglements en vigueur.

Ces services, en lien avec l'intérét public,
peuvent cibler notamment le controle de
la population des animaux errants ou en
surpopulation, ou les animaux de gens
démontrant une situation financiére précaire
et répondant aux critéres de sélection établis
par l'organisme ou l'entité autorisé. Le formu-
laire présentant les critéres a cet effet doit
étre présenté et approuvé par I'Ordre des
médecins vétérinaires du Québec. Lorganisme
ou l'entité et le ou les médecins vétérinaires
responsables dans le cadre des activités
prévues verront a la sélection et a la gestion
des personnes admissibles a ce volet de la
stérilisation ciblée. L'Ordre suggére d'établir
les barémes d’admissibilité en s'inspirant de
modeéles existants permettant I'acces a divers
services professionnels ou communautaires,
notamment la Loi sur I'aide juridique et les
banques alimentaires. Ainsi, les mémes prin-
cipes déterminant ces critéres pour venir en
aide aux personnes en situation financiére
précaire et les mémes objectifs d'accessibilité
seront atteints.

Un établissement vétérinaire pourrait vouloir
offrir ses services et ses locaux pour remplir
les mandats de controle de surpopulation des
animaux non désirés. Un contrat devra alors
étre établi entre la SPA/SPCA ou la municipa-
lité et I'établissement vétérinaire, stipulant le
respect des régles établies et la clientéle ciblée
dans les normes des cliniques vétérinaires de
stérilisation ciblée. Les médecins vétérinaires
sous contrat avec un organisme ou une entité
reconnu par I'Ordre des médecins vétérinaires
du Québec ou offrant gracieusement leurs
services sont responsables d'assurer le respect
de toutes les exigences exprimées par |'Ordre
en regard de ce type d’établissement.

Que ce soit dans le cas d’une clinique vété-
rinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou
temporaire ou dans le cas d’une clinique
vétérinaire de stérilisation ciblée permanente,
I'organisme ou l'entité comprend que I'Ordre
des médecins vétérinaires du Québec exer-
cera son réle de surveillance de I'exercice de
la profession et n‘acceptera aucun compromis
sur la qualité des actes vétérinaires qui seront
posés dans ces cadres particuliers, la dispo-
nibilité d’'un suivi en urgence ainsi qu'en ce
qui concerne la rigueur dans la tenue des
dossiers. ¢

Pour commentaires ou questions :
presidence@omvg.qc.ca
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o ~ ANNEXEA
CLINIQUE VETERINAIRE DE STERILISATION CIBLEE PONCTUELLE OU TEMPORAIRE

Cette section décrit les normes minimales pour I'appellation de CLINIQUE
VETERINAIRE DE STERILISATION CIBLEE PONCTUELLE OU TEMPORAIRE,
dans le cadre de services devant étre rendus en respect de l'intérét public,
de la santé publique et du contréle de populations d’animaux de compa-
gnie non désirés. Tout établissement vétérinaire dont la raison sociale ou
toute publicité contenant les mots « clinique vétérinaire de stérilisation
ciblée ponctuelle ou temporaire» doit se conformer a ces exigences
minimales.

Il s'agit d'un établissement vétérinaire dont l'objectif premier demeure la

stérilisation et qui peut offrir seulement les services suivants :

+  examen;

.  stérilisation;

«  primo-vaccination contre la rage;

«  primo-vaccination contre les maladies contagieuses;

»  vermifugation;

- traitement des ectoparasites;

- implantation de puce électronique d'identification ou autre identi-
fication permanente adaptée aux besoins de la cause et permettant
d'identifier facilement un animal ayant déja été stérilisé;

«  euthanasie.

Cependant, lors d’une intervention, un traitement médical ou chirurgical
jugé nécessaire pour le bien-étre de I'animal pourrait étre prescrit pour
une pathologie concomitante.

Aucune autre chirurgie ni procédure diagnostique ou thérapeutique
n’est permise. Si des interventions, rappels de vaccin ou autres procédures
sont requis ultérieurement, le propriétaire de I'animal doit étre dirigé vers
un établissement au choix du propriétaire de I'animal.

Les actes vétérinaires qui seront posés dans ce cadre particulier ainsi que
la gestion de la pharmacie vétérinaire ne pourront étre possibles que
sous la supervision directe d’'un médecin vétérinaire ou conformément
aux termes du Réglement sur les actes qui peuvent étre posées par des
classes de personnes autres que des médecins vétérinaires.

N.B.: Une clinique vétérinaire de stérilisation ciblée temporaire mobile
(ex. : roulotte ou véhicule suffisamment grand) qui offre les services
d’une clinique vétérinaire de stérilisation ciblée temporaire fixe doit
se conformer a toutes ces normes.

1.0 GENERALITES

1.1 Ne s'applique qu’a une clinique vétérinaire de stérilisation ciblée
ponctuelle ou temporaire mobile. Une clinique vétérinaire de
stérilisation ciblée ponctuelle ou temporaire mobile doit avoir une
adresse identifiant le domicile professionnel du médecin vétérinaire
en fonction ou I'établissement reconnu par I'Ordre des médecins
vétérinaires du Québec auquel elle est affiliée. Cette adresse doit
étre connue par le client (article 60 du Code des professions).

1.2 Aprés les heures d'ouverture, le médecin vétérinaire doit prendre
les mesures nécessaires pour que ses clients aient accés, dans un
délai raisonnable, a un établissement vétérinaire adapté au type de
pratique. Une entente écrite a cet effet doit étre déposée a I'Ordre.

1.3 Formulaires d'autorisation : lorsque I'animal appartient a un proprié-
taire ou un gardien, le médecin vétérinaire doit obtenir le consente-
ment éclairé du client ou de son représentant en lui faisant signer des
formulaires d’autorisation pour les procédures nécessaires, notam-
ment |'anesthésie, la chirurgie et I'hospitalisation, pour l'euthanasie

des animaux et pour I'utilisation hors homologation de produits,
selon le cas.

1.4 Lesdossiers doivent étre conservés par l'organisme sans but lucratif
(OSBL) responsable des activités de stérilisation ciblée ou par le
service de controle animalier de la municipalité, et ce, selon les
dispositions prévues au Reglement sur les effets et les cabinets de
consultation des médecins vétérinaires. Une copie des dossiers doit
également étre conservée par le médecin vétérinaire responsable
des actes vétérinaires, si celui-ci agit de facon ponctuelle pour
'organisme.

Nonobstant le fait que le médecin vétérinaire doit conserver les
dossiers médicaux des patients, les dossiers et registres de sélection
des clients et le registre des patients doivent étre conservés par l'orga-
nisme sans but lucratif responsable des activités de stérilisation ciblée
ou par le service de controle animalier, et ce, selon les dispositions
prévues au Reglement sur les effets et les cabinets de consultation
des médecins vétérinaires.

1.5 Dans le cadre de programme de stérilisation des animaux de gens a
faible revenu, l'organisme responsable de la sélection des participants
doit fournir le formulaire utilisé a cette fin et garder un registre des
personnes et des animaux ayant eu recours a ce programme.

1.6 La clinique vétérinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou
temporaire :
1. doit pouvoir étre identifiée clairement par le public, les usagers
et les intervenants;
2. estaménagée de maniere a ce que toutes les piéces soient bien
éclairées, bien ventilées et dotées d'un matériau de sol hydrofuge
et facile a désinfecter.

1.7  Laclinique de stérilisation ciblée temporaire ne doit pas étre associée
ni se trouver dans un endroit offrant des activités commerciales,
notamment I'élevage, la pension, le dressage et le toilettage, et autres
produits dérivés liés aux animaux autre que les animaux offerts en
adoption par l'organisation autorisée par la présente norme.

1.8 Lelendemain d’une journée ou il se fait de la chirurgie, un médecin
vétérinaire doit étre disponible durant un minimum de deux heures
afin d'assurer un suivi adéquat.

1.9 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou tempo-
raire doit retenir les services d’un personnel de soutien adéquat et
compétent afin d'assurer la qualité des services offerts.

2.0 BIBLIOTHEQUE

Le contenu de la bibliotheque doit refléter les activités exercées dans la
clinique temporaire de stérilisation ciblée.

La clinique vétérinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou temporaire
doit disposer sur place de :

2.1 unexemplaire de la Loi sur les médecins vétérinaires et reglements;
2.2 un exemplaire des Normes minimales d'exercice.
3.0 AMENAGEMENT POUR LA CLIENTELE

3.1 Alentrée de la clinique, il faut identifier clairement qu'il s'agit d’une
clinique vétérinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou temporaire
et quel organisme ou entité en est l'instigateur. Il faut également
identifier clairement que cette clinique vétérinaire de stérilisation
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ciblée ponctuelle ou temporaire est diment autorisée par I'Ordre
des médecins vétérinaires du Québec en affichant a la vue de tous
la preuve de cette autorisation.

3.2 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou tempo-
raire doit comprendre une aire de réception (secrétariat) et une salle
d‘attente. Elles peuvent étre délimitées par des divisions temporaires
ou mobiles.

3.3 Laréception:
1. doit permettre l'espace nécessaire a I'accueil des participants;
2. doit avoir un mobilier propre et en bon état.

3.4 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou temporaire
doit disposer d'une salle de toilettes accessible aux clients.

4.0 CONSULTATION ET EQUIPEMENT

4.1 Equipement et matériel médical facilement disponibles dans
chacune des aires d'examen :
alcool ou autre désinfectant;
contenant a déchets biomédicaux;
dispositifs de contention, y compris laisses et muselieres;
gants d'examen;
lubrifiant;
seringues et aiguilles stériles;
stéthoscope;
thermomeétres;
désinfectant pour la table d’examen;

. poubelle fermée ou dissimulée;

. table d'examen hydrofuge et facile a désinfecter;

12. matériel nécessaire pour la stabilisation du patient, en urgence
chirurgicale ou anesthésique, notamment des cathéters intravei-
neux stériles, des nécessaires a perfusion et des solutions pour la
fluidothérapie;

13. balance adaptée au poids des animaux que I'on s'attend a soigner.

QESINOECIEENCORIDE
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N.B. : L'identification permanente est encouragée et fortement
suggérée. Si le médecin vétérinaire fait I'implantation de puces électro-
niques pour l'identification des animauyx, il doit avoir a sa disposition,
sur place, le lecteur de puces.

4.2 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou tempo-
raire doit disposer d'au moins une aire d'examen pouvant contenir
plusieurs tables. Chaque aire doit étre suffisamment grande pour
accueillir le médecin vétérinaire, le client, I'animal, un assistant selon
le cas ainsi que le matériel nécessaire.

4.3 Chaque aire d’examen doit avoir accés a un évier muni d'un drain,
avec eau courante chaude et froide.

5.0 PHARMACIE

5.1 Lescontenants de médicaments, a 'exception des originaux, doivent
porter des étiquettes avec le nom, la concentration et la date de
péremption du médicament.

5.2 Les médicaments périmés doivent étre retirés de la pharmacie et
éliminés promptement en respectant les reglements en vigueur.

5.3 Tous les produits biologiques et autres médicaments doivent étre
conservés selon les recommandations du fabricant.

54 Les médicaments contrélés et les produits euthanasiques doivent
étre gardés sous clé.

5.5 Tenirun registre des substances contrélées conforme aux exigences
des lois en vigueur.

5.6 Lapharmacie doit contenir:
1. une trousse d'urgence incluant au moins :
a) les antagonistes des drogues utilisées;
b) de I'épinéphrine;
c) un antihistaminique;
d) un corticostéroide a action rapide;
2. un éventail des produits nécessaires a ce type de pratique.

5.7 Lapharmacie doit étre aménagée dans une piéce ou le public n'a
pas acces.

6.0 LABORATOIRE

Cette rubrique ne s'applique pas a une clinique vétérinaire de stérilisation
ciblée ponctuelle ou temporaire.

7.0 RADIOLOGIE

Cette rubrique ne s'applique pas a une clinique vétérinaire de stérilisation
ciblée ponctuelle ou temporaire.

8.0 AIRE DE PREPARATION CHIRURGICALE

8.1  Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou
temporaire doit disposer d’au moins une aire de préparation
chirurgicale permettant :

1. auchirurgien de se préparer;

2. de préparer et stériliser les nécessaires chirurgicaux;
3. de préparer I'animal a une chirurgie;

4. d'induire l'anesthésie.

8.2  Laire de préparation chirurgicale doit étre suffisamment grande
pour accueillir le médecin vétérinaire, 'animal, au moins un assistant
ainsi que I'équipement nécessaire.

8.3 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou tempo-
raire doit s'assurer d'avoir suffisamment de nécessaires chirurgicaux
pour permettre un minimum de deux heures de chirurgie par
médecin vétérinaire; ces nécessaires doivent avoir été stérilisés
préalablement a l'autoclave. Par la suite, s'ils ne sont pas stérilisés
a nouveau a l'autoclave, les nécessaires doivent étre stérilisés a
froid avant chaque utilisation, et ce, selon les normes établies par
le fabricant.

8.4  Laire de préparation chirurgicale doit renfermer :
1. une ou des tondeuses électriques munies d’une fine lame
chirurgicale;
un aspirateur;
des solutions détergentes et antiseptiques pour nettoyer et
désinfecter le site opératoire avant la chirurgie;
une table suffisamment grande, hydrofuge et facile a désinfecter;
des compresses stériles;
du matériel de suture stérile;
des aiguilles et des seringues stériles;
de la ouate, des compresses, des bandages et du diachylon.
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9.0 ANESTHESIE
9.1 L'anesthésie doit étre exécutée selon les procédures établies.

9.2  Léquipement d'anesthésie doit comprendre :

des préanesthésiques;

des agents pour I'induction de l'anesthésie;

des antagonistes des anesthésiques et préanesthésiques;
des tubes endotrachéaux de différents calibres;

des antiseptiques;

des aiguilles et des seringues stériles;
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7. un appareil d'anesthésie gazeuse; la vérification de I'appareil
doit étre faite régulierement et les documents attestant cette
procédure doivent étre disponibles (facultatif);

8. un anesthésique gazeux pour le maintien d'une anesthésie
générale (facultatif);

9. un cylindre d'oxygéne pour usage médical, un support qui le
maintient de fagon sécuritaire et un dispositif pour 'adminis-
tration de l'oxygéne;

10. un systéme d'évacuation des gaz conforme aux exigences de
la Loi sur la santé et la sécurité du travail (obligatoire seule-
ment si I'anesthésie gazeuse est utilisée);

11. un moniteur cardiaque et/ou respiratoire disponible;

12. un stéthoscope;

13. un dispositif pour maintenir la température corporelle de
I'animal.

N.B. : L'anesthésie gazeuse représente la technique privilégiée.
L'anesthésie aux injectables pourrait étre autorisée dans des circons-
tances particuliéres, pourvu qu’elle procure une analgésie suffisante
et qu'elle soit conforme aux protocoles actuels reconnus.
L'analgésie péri-opératoire est obligatoire.

9.3  Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou
temporaire doit disposer d'un endroit propice a l'observation du
réveil de I'animal.

9.4  Le médecin vétérinaire doit étre assisté d’'un personnel qualifié
pour assurer des interventions adéquates et sécuritaires.

10.0 CHIRURGIE

10.1 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou
temporaire doit comporter une aire a circulation restreinte
utilisée uniquement pour les interventions chirurgicales prati-
quées dans des conditions stériles.

10.2 Laire de chirurgie :

1. doit étre suffisamment grande pour accueillir le médecin vété-
rinaire, I'animal, au moins un assistant ainsi que I'équipement
et le matériel requis;

2. son plancher doit étre fait de matériaux solides, hydrofuges
et faciles a désinfecter.

10.3 Laire de chirurgie doit renfermer :

1. unetable ou plusieurs tables d'opération munies d'une surface
hydrofuge et facile a désinfecter; s'il y a plus d’une table dans
I'aire de chirurgie, il devrait y avoir au moins un métre de déga-
gement libre tout autour de chacune de ces tables;

2. un dispositif pour maintenir la température corporelle de
I'animal;

3. unelampe chirurgicale ou frontale;

4.  une table ou un plateau a instruments, dont la surface est facile
a désinfecter;

5. du matériel de suture stérile;

6. des instruments, des serviettes, des champs opératoires, des
gants, des compresses, des aiguilles et des lames de bistouri
stérilisés (suffisamment pour le nombre de chirurgies a
exécuter);

7. uncontenant a déchets muni d’une paroi intérieure hydrofuge
et facile a désinfecter ou d’un sac hydrofuge jetable;

8. un nombre suffisant de nécessaires chirurgicaux stérilisés
(pour permettre un minimum de deux heures d'autonomie
par médecin vétérinaire) :

a) portant la date de la stérilisation;

b) renfermant les instruments chirurgicaux nécessaires au type
de chirurgie effectuée;
c) avec des révélateurs internes et externes de stérilité.

N.B.: Le chirurgien ainsi que le personnel doivent étre vétus de facon
adéquate.

Les lampes d’examen ne sont pas acceptables pour servir de lampe
chirurgicale.

Les éléments décrits en 10.3.5, 10.3.6 et 10.3.8 peuvent étre situés a
I'extérieur de I'aire de chirurgie, pourvu qu'ils soient disponibles et
gardés dans un endroit adéquat.

10.4 Laire de chirurgie ne renferme ni évier ni autoclave.

10.5 Le port du casque et du masque est obligatoire quand l'aire de
chirurgie est en activité.

11.0 CONFINEMENT

11.1 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou temporaire
doit comporter une aire bien ventilée destinée a la garde des animaux
dans des cages.

11.2 Ony retrouve un nombre suffisant de cages.

11.3 Chaque aire de confinement doit étre faite de matériaux hydrofuges
et faciles a désinfecter.

11.4 Les cages doivent étre suffisamment grandes pour recevoir confor-
tablement les animaux selon leur taille.

11.5 Chaque cage:
1. permet une circulation suffisante d‘air a l'intérieur;
est sécuritaire et solidement construite;
permet une observation facile de I'animal;
est hydrofuge et facile a désinfecter;
est dotée d'une porte fonctionnelle.
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11.6 La clinique vétérinaire de stérilisation ciblée ponctuelle ou temporaire
doit contenir :
1. del'équipement et du matériel pour désinfecter les cages;
2. desdispositifs pour attraper et immobiliser les animaux;
3. desdispositifs pour prévenir la perte de chaleur des animaux;
4. de l'équipement et du matériel pour identifier les animaux et
leur cage respective.

12.0 ISOLEMENT

Cette rubrique ne s'applique pas a une clinique vétérinaire de stérilisation
ciblée ponctuelle ou temporaire.

13.0 NECROPSIE

Cette rubrique ne s'applique pas a une clinique vétérinaire de stérilisation
ciblée ponctuelle ou temporaire.

14.0 SECURITE

14.1 Le médecin vétérinaire doit se défaire des déchets biomédicaux et
des cadavres d'animaux selon les réglements en vigueur.

14.2 Les couloirs et autres voies de circulation doivent étre dégagés et
libres de tout obstacle et de toute obstruction.

14.3 Le local doit étre sécuritaire pour empécher la fuite d'animaux et les
vols.
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o ANNEXE B ,
CLINIQUE VETERINAIRE DE STERILISATION CIBLEE PERMANENTE

Cette section décrit les normes minimales pour I'appellation de CLINIQUE
VETERINAIRE DE STERILISATION CIBLEE PERMANENTE dans le cadre de
services devant étre rendus en respect de l'intérét public, de la santé publique
et du contrdle de populations d’animaux de compagnie non désirés. Tout
établissement vétérinaire dont la raison sociale ou toute publicité contenant
les mots « clinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente » doit se
conformer a ces exigences minimales.

Il sagit d'un établissement vétérinaire dont l'objectif premier demeure la

stérilisation et qui peut offrir seulement les services suivants :

+  examen;

+  stérilisation;

+  primo-vaccination contre la rage;

»  primo-vaccination contre les maladies contagieuses;

»  vermifugation;

«  traitement des ectoparasites;

- implantation de puce électronique d'identification ou autre identification
permanente adaptée aux besoins de la cause et permettant d'identifier
facilement un animal ayant déja été stérilisé;

+  euthanasie.

Cependant, lors d'une intervention, un traitement médical ou chirurgical
jugé nécessaire pour le bien-étre de I'animal pourrait étre prescrit pour une
pathologie concomitante.

Aucune autre chirurgie ni procédure diagnostique ou thérapeutique
n’est permise. Si des interventions, rappels de vaccin ou autres procédures
sont requis ultérieurement, le propriétaire de I'animal doit étre dirigé vers
un établissement vétérinaire au choix du propriétaire de l'animal.

Les actes vétérinaires qui seront posés dans ce cadre particulier ainsi que
la gestion de la pharmacie vétérinaire ne pourront étre possibles que sous
la supervision directe d’'un médecin vétérinaire ou conformément aux
termes du Reglement sur les actes qui peuvent étre posés par des classes
de personnes autres que des médecins vétérinaires.

1.0 GENERALITES
1.1 Ne s'applique pas.

1.2 Apreés les heures d'ouverture, le médecin vétérinaire doit prendre les
mesures nécessaires pour que ses clients aient acces, dans un délai
raisonnable, a un établissement vétérinaire adapté au type de pratique.
Une entente écrite a cet effet doit étre déposée a I'Ordre.

1.3 Formulaires d’autorisation : lorsque I'animal appartient a un proprié-
taire ou un gardien, le médecin vétérinaire doit obtenir le consente-
ment éclairé du client ou de son représentant en lui faisant signer des
formulaires d'autorisation pour les procédures nécessaires, notamment
I'anesthésie, la chirurgie et I'hospitalisation, I'euthanasie des animaux
et l'utilisation hors homologation de produits, selon le cas.

1.4  Les dossiers doivent étre conservés par l'organisme sans but lucratif
responsable des activités de stérilisation ciblée ou par le service de
contréle animalier de la municipalité, et ce, selon les dispositions
prévues au Reglement sur les effets et les cabinets de consultation
des médecins vétérinaires. Une copie des dossiers doit également
étre conservée par le médecin vétérinaire responsable des actes
vétérinaires, si celui-ci agit de fagon ponctuelle pour lI'organisme.

1.5 Dans le cadre de programme de stérilisation des animaux de gens a
faible revenu, I'organisme responsable de la sélection des participants
doit fournir le formulaire utilisé a cette fin et garder un registre des
personnes et des animaux ayant eu recours a ce programme.

1.6  Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente :

1. doit pouvoir étre identifiée clairement par le public, les usagers
et les intervenants;

2. aune entrée particuliére et distincte sur la rue. Si elle se trouve
a l'intérieur d’un édifice qui abrite plusieurs locaux, I'entrée se
trouve sur un hall, un couloir ou un mail commun;

3. estaménagée de maniére a ce que toutes les pieces soient bien
éclairées, bien ventilées et dotées d'un matériau de sol hydrofuge
et facile a désinfecter.

1.7 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente ne doit
pas étre associée ni se trouver dans un endroit offrant des activités
commerciales, notamment I'élevage, la pension, le dressage et le
toilettage, et autres produits dérivés liés aux animaux autres que les
animaux offerts en adoption par l'organisation autorisée par la présente
norme.

1.8 Lelendemain d'une journée ou il se fait de la chirurgie, un médecin
vétérinaire doit étre disponible durant un minimum de deux heures
afin d'assurer un suivi adéquat.

1.9 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente doit retenir
les services d'un personnel de soutien adéquat et compétent afin
d'assurer la qualité des services offerts.

2.0 BIBLIOTHEQUE

Le contenu de la bibliothéque doit refléter les activités exercées dans la
clinique permanente de stérilisation ciblée.

La clinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente doit disposer sur
place de:

2.1 unexemplaire de la Loi sur les médecins vétérinaires et reglements;
2.2 un exemplaire des Normes minimales d'exercice.
3.0 AMENAGEMENT POUR LA CLIENTELE

3.1 Alentrée de la clinique, il faut identifier clairement qu'il s'agit d’'une
clinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente et quel orga-
nisme ou entité en est l'instigateur. Il faut également identifier claire-
ment que cette clinique de stérilisation ciblée permanente est diment
autorisée par I'Ordre des médecins vétérinaires du Québec en affichant
a la vue de tous la preuve de cette autorisation.

3.2 La clinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente doit
comprendre une aire de réception (secrétariat) et une salle d'attente.

3.3 Laréception:
1. doit permettre I'espace nécessaire a I'accueil des participants;
2. doit avoir un mobilier propre et en bon état.

34 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente doit
disposer d'une salle de toilettes accessible aux clients.

4.0 CONSULTATION ET EQUIPEMENT

4.1 Equipement et matériel médical facilement disponibles dans
chacune des salles d’examen :

1. alcool ou autre désinfectant;

2. contenant a déchets biomédicaux;

3. dispositifs de contention, y compris laisses et museliéres;
4. gants d'examen;

5. lubrifiant;

6. seringues et aiguilles stériles;

7. stéthoscope;
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8. thermomeétres;

9. désinfectant pour la table d'examen;

10. poubelle fermée ou dissimulée;

11. table d’examen hydrofuge et facile a désinfecter;

12. matériel nécessaire pour la stabilisation du patient, en urgence
chirurgicale ou anesthésique, notamment des cathéters intravei-
neux stériles, des nécessaires a perfusion et des solutions pour la
fluidothérapie;

13. balance adaptée au poids des animaux que I'on s'attend a soigner.

N.B. : L'identification permanente est encouragée et fortement suggérée.
Si le médecin vétérinaire fait 'implantation de puces électroniques pour
l'identification des animauyx, il doit avoir a sa disposition, sur place, le
lecteur de puces.

4.2 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente doit disposer
d’au moins une salle d'examen pouvant contenir plusieurs tables.
Chaque salle doit étre suffisamment grande pour accueillir le médecin
vétérinaire, le client, 'animal, un assistant selon le cas ainsi que le
matériel nécessaire.

4.3 Chaque salle d’examen doit renfermer un évier muni d'un drain, avec
eau courante chaude et froide.

5.0 PHARMACIE

5.1 Les contenants de médicaments, a I'exception des originaux,
doivent porter des étiquettes avec le nom, la concentration et la
date de péremption du médicament.

5.2 Les médicaments périmés doivent étre retirés de la pharmacie et
éliminés promptement en respectant les reglements en vigueur.

5.3 Tous les produits biologiques et autres médicaments doivent étre
conservés selon les recommandations du fabricant.

5.4 Les médicaments controlés et les produits euthanasiques doivent
étre gardés cachés et sous clé.

5.5 Tenir un registre des substances contrdlées conforme aux exigences
des lois en vigueur.

5.6 Lapharmacie doit contenir:
1. une trousse d'urgence incluant au moins :
a. les antagonistes des drogues utilisées;
b. delépinéphrine;
c. un antihistaminique;
d. un corticostéroide a action rapide;
2. un éventail des produits nécessaires a ce type de pratique.

5.7 Lapharmacie doit étre aménagée dans une section ou le public na
habituellement pas acces.

6.0 LABORATOIRE

Cette rubrique ne s'applique pas a une clinique vétérinaire de stérilisation
ciblée permanente.

7.0 RADIOLOGIE

Cette rubrique ne s'applique pas a une clinique vétérinaire de stérilisation
ciblée permanente.

8.0 SALLE DE PREPARATION CHIRURGICALE

8.1 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente doit
disposer d’au moins une salle de préparation chirurgicale permet-
tant:

1. au chirurgien de se préparer;
2. de préparer et stériliser les nécessaires chirurgicaux;

3. de préparer I'animal a une chirurgie;
4.  d'induire I'anesthésie.

8.2 Lasalle de préparation chirurgicale doit renfermer un évier muni d'un
drain, avec eau courante chaude et froide.

8.3 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente doit s'assurer
d‘avoir suffisamment de nécessaires chirurgicaux pour permettre un
minimum de 2 heures de chirurgie par médecin vétérinaire; ces néces-
saires doivent avoir été stérilisés préalablement a I'autoclave. Par la
suite, s'ils ne sont pas stérilisés a nouveau a l'autoclave, les nécessaires
doivent étre stérilisés a froid avant chaque utilisation, et ce, selon les
normes établies par le fabricant.

8.4 Lasalle de préparation chirurgicale doit renfermer :
1. des tondeuses électriques munies d'une fine lame chirurgicale;
2. unaspirateur;
3. des solutions détergentes et antiseptiques pour nettoyer et
désinfecter le site opératoire avant la chirurgie;
une table suffisamment grande, hydrofuge et facile a désinfecter;
des compresses stériles;
du matériel de suture stérile;
des aiguilles et des seringues stériles;
de la ouate, des compresses, des bandages et du diachylon.
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8.5 Lasalle de préparation chirurgicale doit étre suffisamment grande
pour accueillir le médecin vétérinaire, I'animal, au moins un assistant
ainsi que I'équipement nécessaire.

8.6 Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente doit avoir a sa
disposition un autoclave situé dans la salle de préparation ou ailleurs,
mais pas dans la salle de chirurgie. Des révélateurs internes et externes
de stérilité doivent étre utilisés.

9.0 ANESTHESIE
9.1 Lanesthésie doit étre exécutée selon les procédures établies.

9.2 L‘équipement d’'anesthésie doit comprendre :

des préanesthésiques;

des agents pour I'induction de l'anesthésie;

des antagonistes des anesthésiques et préanesthésiques;

des tubes endotrachéaux de différents calibres;

des antiseptiques;

des aiguilles et des seringues stériles;

un appareil d'anesthésie gazeuse; la vérification de l'appareil

doit étre faite régulierement et les documents attestant cette

procédure doivent étre disponibles (facultatif);

8. unanesthésique gazeux pour le maintien d’une anesthésie géné-
rale (facultatif);

9. un cylindre d'oxygéene pour usage médical, un support qui le
maintient de fagon sécuritaire et un dispositif pour I'administra-
tion de l'oxygéne;

10. un systéme d'évacuation des gaz conforme aux exigences de la
Loi sur la santé et la sécurité du travail (obligatoire seulement si
I'anesthésie gazeuse est utilisée);

11. un moniteur cardiaque et/ou respiratoire disponible;

12. un stéthoscope;

13. undispositif pour maintenir la température corporelle de I'animal.

N o vk W =

N.B.: L'anesthésie gazeuse représente la technique privilégiée.
L'anesthésie aux injectables pourrait étre autorisée dans des circons-
tances particuliéres, pourvu qu’elle procure une analgésie suffisante
et qu’elle soit conforme aux protocoles actuels reconnus. L'analgésie
péri-opératoire est obligatoire.
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9.3  Laclinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente doit disposer
d'un endroit propice a l'observation du réveil de I'animal.

9.4  Le médecin vétérinaire doit étre assisté d’'un personnel qualifié pour
assurer des interventions adéquates et sécuritaires.

10.0 CHIRURGIE

10.1 La clinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente doit
comporter une salle de chirurgie fermée, utilisée uniquement pour
les interventions chirurgicales pratiquées dans des conditions stériles.
La porte de cette piece doit étre fermée méme si la salle n'est pas en
activité.

10.2 Lasalle de chirurgie :

1. doit étre suffisamment grande pour accueillir le médecin vété-
rinaire, I'animal, au moins un assistant ainsi que I'équipement et
le matériel requis;

2. doit avoir des murs, un plancher et des portes faits de matériaux
solides, hydrofuges et faciles a désinfecter.

10.3 La salle de chirurgie doit renfermer :

1. une table ou plusieurs tables d'opération munies d’une surface
hydrofuge et facile a désinfecter; s'il y a plus d’une table dans I'aire
de chirurgie, il devrait y avoir au moins un métre de dégagement
libre tout autour de chacune de ces tables;
un dispositif pour maintenir la température corporelle de I'animal;
une lampe chirurgicale ou frontale;
une table ou un plateau a instruments, dont la surface est facile
a désinfecter;

5. du matériel de suture stérile;

B w N

des instruments, des serviettes, des champs opératoires, des gants,
des compresses, des aiguilles et des lames de bistouri stérilisés
(suffisamment pour le nombre de chirurgies a exécuter);

7. un contenant a déchets muni d'une paroi intérieure hydrofuge
et facile a désinfecter ou d'un sac hydrofuge jetable;

8. un nombre suffisant de nécessaires chirurgicaux stérilisés (pour
permettre un minimum de deux heures d’autonomie par médecin
vétérinaire) :

a) portant la date de la stérilisation;

b) renfermant les instruments chirurgicaux nécessaires au type
de chirurgie effectuée;

c) avecdes révélateurs internes et externes de stérilité.

N.B.: Le chirurgien ainsi que le personnel doivent étre vétus de facon
adéquate.

Les lampes d’examen ne sont pas acceptables pour servir de lampe
chirurgicale.

Les éléments décrits en 10.3.5, 10.3.6 et 10.3.8 peuvent étre situés a
I'extérieur de la salle de chirurgie, pourvu qu'ils soient disponibles et
gardés dans un endroit adéquat.

10.4 La salle de chirurgie ne renferme ni évier ni autoclave.

10.5 Le port du casque et du masque est obligatoire quand la salle est en
activité.

11.0 CONFINEMENT

11.1 La clinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente doit
comporter une piéce bien ventilée renfermant une ou plusieurs aires
de confinement destinées a la garde des animaux dans des cages.

11.2 Ony retrouve un nombre suffisant de cages.

11.3 Chaque aire de confinement :
1. doit étre faite de matériaux hydrofuges et faciles a désinfecter;
2. doit étre bien aérée.

11.4 Les cages doivent étre suffisamment grandes pour recevoir conforta-
blement les animaux selon leur taille.

11.5 Chaque cage:

1 permet une circulation suffisante d'air a l'intérieur;
2 est sécuritaire et solidement construite;

3. permet une observation facile de I'animal;

4.  est hydrofuge et facile a désinfecter;

5

est dotée d’'une porte fonctionnelle.

La clinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente doit contenir :

1. deléquipement et du matériel pour désinfecter les cages;

2. desdispositifs pour attraper et immobiliser les animaux;

3. des dispositifs pour prévenir la perte de chaleur des animaux;

4. de l'équipement et du matériel pour identifier les animaux et leur
cage respective.

N.B.: Si pour des raisons médicales I'animal doit étre gardé en observa-
tion pendant la nuit, il doit étre mis en cage, et ce, en lui procurant tout
le confort nécessaire. Les cages de transport ne sont pas acceptables.

12.0 ISOLEMENT

Cette rubrique ne s'applique pas a une clinique vétérinaire de stérilisation
ciblée permanente.

13.0 NECROPSIE

Cette rubrique ne s'applique pas a une clinique vétérinaire de stérilisation
ciblée permanente.

14.0 SECURITE

14.1 Le médecin vétérinaire doit se défaire des déchets biomédicaux et
des cadavres d’animaux selon les reglements en vigueur.

14.2 La clinique vétérinaire de stérilisation ciblée permanente doit étre
équipée d'un dispositif adéquat d'éclairage d'urgence automatique
dans la salle de réception, la salle de préparation chirurgicale et

toute autre salle ou il se fait de I'anesthésie.

14.3 Les couloirs et autres voies de circulation doivent étre dégagés et

libres de tout obstacle et de toute obstruction.

14.4 Un nombre adéquat d'extincteurs doivent étre situés aux endroits

appropriés.

14.5 Des instructions claires doivent étre écrites et affichées bien a
la vue, pour I'évacuation des animaux et du personnel en cas

d’'incendie ou autres situations d'urgence.

14.6 Les numéros de téléphone d'urgence pour la police, le service
des incendies, les hopitaux et les centres antipoison doivent étre

affichés.

14.7 Le local doit étre sécuritaire pour empécher la fuite d’animaux et

les vols.
14.8 Les abords du batiment et de la propriété doivent étre exempts
d'obstacles et d'objets encombrants.
14.9 Léclairage extérieur doit étre adéquat aux entrées, sur les trottoirs
et dans le stationnement.
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': Congres vétérinaire québeécois
, :

du 7 au 9 novembre 2013

a I’'Hotel des Seigneurs de Saint-Hyacinthe

1™ edition

SECTEUR D’ACTIVITE

Animaux de compagnie
FMV

JEUDI ~ AVANT-MIDI

CHIRURGIE (partie théorique)
Traitement chirurgical des fractures simples
Dre Anne Sylvestre

DENTISTERIE (partie théorique)
Les extractions dentaires
Dre Roseline Lorrain

Ateliers pratiques

JEUDI ~ APRES-MIDI

CHIRURGIE (partie pratique)
Traitement chirurgical des fractures simples
Dre Anne Sylvestre

DENTISTERIE (partie pratique)
Les extractions dentaires
Dre Roseline Lorrain

TSA
FMV

SECTEUR D’ACTIVITE

Animaux de compagnie
Salle Richelieu 1-2

DENTISTERIE
L'art de faire un bon détartrage
Mme Aline Noél, TSA

VENDREDI ~ AVANT-MIDI

VENDREDI ~ APRES-MIDI

RADIOLOGIE - Groupe A
Radiographies du thorax
Maximum de 20 participants
Dr Hugo Joly

TSA
Salon des Seigneurs

SECTEUR D’ACTIVITE

Animaux de compagnie
Salle Richelieu 1-2

TENUE DE DOSSIERS - Groupe A
Comment retirer le maximum
de Solutions Vet

Maximum de 16 participants
Mme Claudine Gauvin

Q0D

Solutions Vet

SAMEDI ~ AVANT-MIDI

RADIOLOGIE - Groupe B
Radiographies du thorax
Maximum de 20 participants
Reprise de I'atelier du vendredi
Dr Hugo Joly

TENUE DE DOSSIERS - Groupe B
Comment retirer le maximum
de Solutions Vet

Maximum de 16 participants
Mme Claudine Gauvin

Q0D

Solutions Vet

SAMEDI ~ APRES-MIDI

Animaux de compagnie
Salle Yamaska 1-2

HEMATOLOGIE (partie théorique M.V. et TSA)
Dr Christian Bédard

HEMATOLOGIE (partie pratique M.V.)
Dr Christian Bédard

TSA
Salle Yamaska 1-2 (AM)
Salle Richelieu 1-2 (PM)

HEMATOLOGIE (partie théorique M.V. et TSA)
Dr Christian Bédard

HEMATOLOGIE (partie pratique TSA)
Dr Christian Bédard

TSA
Salon des Seigneurs

Plaies et bandages
Maximum de 20 participants
Dr Matthieu Gatineau

L'équipe vétérinaire
a la conquéte de ¢
novveavx horizons



Programme scientifique - Conférences

SECTEUR D’ACTIVITE

JEUDI ~ AVANT-MIDI

JEUDI ~ APRES-MIDI

Tous les secteurs
Programme professionnel 1
Salle Hyacinthe-Delorme

Tous les secteurs

Programme professionnel 2

Salle Calixa-Lavallée

Tous les secteurs
Salle Honoré-Mercier

Bovins
Salle Casavant 3-4

SECTEUR D’ACTIVITE

L'exercice d’une profession au sein d’un grand

o

regroupement ou sous une banniére cdmv
Préparation a la retraite BANQUE
- Enroute vers la retraite
NATIOMALE

- Les aspects juridiques

Journée DSAHR

VENDREDI ~ AVANT-MIDI

« L'accessibilité a I'actionnariat d’une pratique vétérinaire

« Négociation d’un contrat de travail au sein d’une grosse
pratique vétérinaire

« Le développement de sa carriére

« de médecin vétérinaire

- Financement et transfert d’entreprise cdmy
Préparation a la retraite (suite)

- Les aspects financiers BANQUE

« Votre plan de retraite NATIONALE

- La gestion de sa santé
FORMATION CONTINUE OBLIGATOIRE SUR L'UTILISATION

JUDICIEUSE DES ANTIMICROBIENS ]
zoetis

L'antibiorésistance : agir de facon responsable
Dre Marie Archambault

Journée DSAHR

VENDREDI ~ APRES-MIDI

Programme de gestion
Salle Casavant 1-2

Programme de gestion
Salle Montérégie

Animaux de compagnie
Salle Hyacinthe-Delorme

Animaux de compagnie
Salle Calixa-Lavallée

Animaux de compagnie
Salle Honoré-Mercier

Animaux de compagnie
Salle Bourgchemin-
Douville

Médecine de refuge
Salle Ramezay

Bovins
Salle Casavant 3-4

Equins
Salle Casavant 5

SERVICE A LA CLIENTELE
Développer une culture d’établissement

orientée client pour survivre et croitre ('(l 1y
dans un environnement en mutation
M. Jean-Pierre Lauzier
GESTION FINANCIERE
Analysez et améliorez la santé financiére BANQUE
y NATIONALE

de votre établissement vétérinaire

MEDECINE INTERNE
Nouveautés en médecine interne canine
Dre Myléne Taillefer

CHIRURGIE

Rupture du ligament croisé cranial :
quel type de chirurgie choisir?

Dre Anne Sylvestre

COMPORTEMENT FELIN (en anglais)
« Décoder la « communication féline » : les bases d'une
relation épanouie
« Comprendre les comportements alimentaires chez le
chat et prévenir I'obésité
« Bien comprendre les comportements félins en société :
la clé du succés pour ’lharmonie dans un foyer multi-
chats!
Conférencier a confirmer

DEVELOPPEMENT DE LA PRATIQUE

Développer votre pratique en dentisterie en répondant aux
besoins et aux attentes du client

Dr Michel Gosselin et Dr Jérome D'Astous

Nouvelles normes en réanimation cardiovasculaire

Dre Valérie Sauvé

MEDECINE DE REFUGE (en anglais)
Le syndrome respiratoire félin en milieu de refuge
Dre Sandra Newbury

OBSTETRIQUE ET NEONATALOGIE
« Gestion de la dystocie chez la vache:
savoir quand ¢a passe ou ¢a casse!
« La foetotomie : le secret de son succes!
« Néonatalogie bovine en pratique privée
Dre Mélanie Boileau

ORTHOPEDIE (en anglais)
Problémes de pieds
Dr James Schumacher

SERVICE A LA CLIENTELE

Développer une culture d’établissement
orientée client pour survivre et croitre

dans un environnement en mutation (suite)
M. Jean-Pierre Lauzier

MARKETING ET TECHNOLOGIES DE L'INFORMATION
Optimisez votre stratégie marketing grace a votre
site Internet
- Améliorer votre référencement, optimiser votre site et
améliorer son ergonomie.
« Augmentez I"attraction de la clientéle
et des employés grace a des outils simples
et peu colteux.
M. Jean-Francois Renaud

MEDECINE INTERNE
« La protéinurie : dommage rénal silencieux
« L'approche a I'azotémie... ce n’est pas juste les reins!
« Lincontinence urinaire chez le chien

Dr Serge Chalhoub

cedmv

DERMATOLOGIE
« La dermatophytie et la malasseziose :
des infections fongiques superficielles peu banales!
» Qu’aurais-je fait ou qu’auriez-vous fait? (Discussion de cas
cliniques suggérés par les praticiens)
Dr Frédéric Sauvé Y = o
") Bayer HealthCare
Santée animala

MEDECINE FELINE (en anglais)
« Les chats gériatriques et syndrome de dysfonctionnement
cognitif
« La triade féline et la diarrhée chronique
« La diarrhée chez les chatons
Dre Kerry E. Simpson

CONTROLE ET GESTION DE LA DOULEUR
Arthrose canine et féline : science et réalité
Dr Bertrand Lussier et M. Maxime Moreau

COMPORTEMENT (en anglais)

Programme d’évaluation comportementale des chiens
et des chats admis au refuge

Dre Petra A. Mertens

SANTE DES VEAUX
Les progrés dans les stratégies de gestion de la

santé des veaux laitiers (en anglais) .
Dr Ken E. Leslie @E'tfs
La gestion de la santé des veaux laitiers

Dre Jodi Ann Wallace

CHIRURGIE
Chirurgie dans le champ
Dre Nathalie Coté



SECTEUR D'ACTIVITE ‘ VENDREDI ~ AVANT-MIDI ‘ VENDREDI ~ APRES-MIDI

TOXI-INFECTIONS ET ZOONOSES (SUITE)
TOXI-INFECTIONS ET ZOONOSES Salmonella dublin (30 min.) - Dr Sébastien Simard
Télépathologie (90 min.) Campylobactériose : état des connaissances et

Santé publique et Dr Yves Robinson situation au Québec (50 min.) - Dre Julie Arsenault
industrie animale Les toxi-infections au Québec (45 min.) Emergence de la maladie de Lyme au Canada (50 min.)
Salle Gala 1 Mme Danielle Ramsay M. Patrick Leighton
Les risques microbiologiques (45 min.) Linfluenza aviaire comme catalyseur de progrés en produc-
Dre Danielle Daignault tion avicole et en santé publique
Dr Jean-Pierre Vaillancourt
TSA COMPORTEMENT ANIMAL COMPORTEMENT ANIMAL (suite)
Salle Cascades-Dessaulles Mme Stéphany Labbé, TSA Mme Stéphany Labbé, TSA

SECTEUR D'ACTIVITE SAMEDI ~ AVANT-MIDI SAMEDI ~ APRES-MIDI

GESTION DES RESSOURCES HUMAINES
Développer ses compétences de leader
pour mieux gérer une équipe de travail

- Gestion et prévention des conflits au sein de I'équipe COMMUNICATION ET HABILETES RELATIONNELLES

Programme de gestion « Mobilisation du personnel

Salle Casavant 1-2 - La gestion des conflits

+ Le courage managérial

+ La gestion d'une équipe performante

Mme Catherine Privé
Mme Annie De Bellefeuille

GENETIQUE (en anglais)

« Diagnostic et traitement des maladies génétiques
courantes chez les chiens et les chats

Animaux de compagnie « Vérités cliniques sur les races pures et les races croisées
Salle Hyacinthe-Delorme « Vos responsabilités éthiques concernant les maladies
génétiques

« Tests et service conseil en génétique pour les éleveurs

Dr Jerold S. Bell

MEDECINE INTERNE
« Leffusion pleurale

Animaux de compagnie » Collapsus de la trachée : de la prednisone au Bulldog

Salle Calixa-Lavallée bionique
« Polyarthropathies
Dr Serge Chalhoub

COMPORTEMENT FELIN

« Créer une interaction positive avec les chats dans un

. . contexte vétérinaire
Animaux de compagnie

Salle Honoré-Mercier

pourquoi et comment y remédier?
Conférencier a confirmer

REPTILES
Animaux exotiques Les affections des systémes respiratoire
Salle Ramezay et reproducteur des reptiles

Dr Edouard Maccolini

ACTUALITE

Les enjeux futurs reliés au financement du CCPA et les con-
séquences qui en découlent pour les centres de recherche
et d’enseignement. Apercu des nouvelles normes a venir.

Dr Denis Rainville

GESTION ANIMALERIE

Animaux de laboratoire Les multiples roles et responsabilités du médecin vétéri-
Salle Montérégie naire en enseignement et recherche
Dr Stéphane Faubert

Per Diem : augmentation des cas (en anglais)

M. Subibe Choudhury
PRIMATES NON HUMAINS

Approvisionnement, quarantaine et suivi de santé

Dr Stéphane Goulet

Le transport sans cruauté des bovins (60 min)

Dre Marie-Claude Simard

Bovins L'utilisation des tests de laboratoire en pratique bovine

Salle Casavant 3-4 Dr Carl A. Gagnon

Maladies métaboliques des petits ruminants

Dre Mary Smith

Trois ateliers pratiques suite a la conférence :

» Décoder les manifestations de la douleur chez les chats
« Problémes d’élimination dans la maison :

Mieux communiquer avec le client et avec vos collégues de

travail : un art et une technique qui se développent

Atelier pratique et interactif

Mme Evelyne Picard-Gosselin -
cedmv

FORMATION CONTINUE OBLIGATOIRE SUR L'UTILISATION
JUDICIEUSE DES ANTIMICROBIENS

L'utilisation judicieuse des antibiotiques en chirurgie

Dr Jacques Dupuis

L'utilisation judicieuse des antibiotiques

en dentisterie @e tis

Dr Jérome D'Astous

FORMATION CONTINUE OBLIGATOIRE SUR L'UTILISATION
JUDICIEUSE DES ANTIMICROBIENS

L'utilisation judicieuse des antibiotiques

en médecine interne ; .
Dre Manon Lécuyer i /.' I'ii|".'|.‘|' | II".:Il 1 |'|t LTE

MEDECINE FELINE (en anglais)
Les maladies des voies urinaires inférieures chez les chats
Dre Kerry E. Simpson

RONGEURS ET OISEAUX (en anglais)
« Ce que tout médecin vétérinaire devrait savoir a propos des
chinchillas
« Les lapins gériatriques
« Médecine aviaire d'urgence
Dre Katherine Quesenberry

PRIMATES NON HUMAINS
Hébergement, entrainement et comportement
Dre Denyse Lévesque

MODELES ANIMAUX
Les points limites
Dr Jim Gourdon

La création d’'un modéle animal et la voie intradermique
chez différentes espéces
Dr Stéphane Faubert

Les nouvelles tendances en techniques d'imagerie
Dr Jim Gourdon

FORMATION CONTINUE OBLIGATOIRE SUR L'USAGE
JUDICIEUX DES ANTIMICROBIENS

L'utilisation judicieuse des antibiotiques pour le contréle des
infections de la glande mammaire

Dr Jean-Philippe Roy

L'utilisation judicieuse des antibiotiques lors de probléemes
digestifs et respiratoires chez les veaux
Dr David Francoz



Programme scientifique - Conférences (suite)

SECTEUR D’ACTIVITE

Bovins
Salle Gala 2

Equins
Salle Casavant 5

Santé publique et
Industrie animale
Salle Gala 1

TSA
Salle Cascades-Dessaulles

TSA
Salle Bourgchemin-
Douville

SAMEDI ~ AVANT-MIDI

LA GENOMIQUE
L'intérét de la génomique en reproduction bovine
Dr Marc-André Sirard

La santé par la sélection génétique
M. Mario Séguin

La technologie haute réponse immunitaire (HIR)
Dr Bonnie Mallard

SCHOGRAPHIE (en anglais)

Echographie du thorax et de I'abdomen
des chevaux et des poulains

Dre Virginia Reef

PROGRAMME DE SURVEILLANCE EN SANTE ANIMALE
Surveillance : historique et concepts (30 min.)
M. Farouk EI Allaki

La surveillance des maladies des animaux terrestres
(30 min.)
Dre Julie Paré

La surveillance des maladies des animaux aquatiques
(30 min.)
Dre Pascale Nérette

Information zoosanitaire et reconnaissance du statut
sanitaire (30 min.)
Dr André Vallieres

Gestion du PEDV (Diarrhée virale épidémique du porc)
(60 min.)
Dr Chris Byra

PROFESSION TSA
La certification et la spécialisation des TSA
Mme Laurence Santerre, TSAc VTS (Onco.)

Le deuil animalier : comment aider votre client, tout en
prenant aussi soin de vous
Mme France Carlos, Tnd

ANESTHESIE
Série de cas cliniques d’anesthésie
Dr Yves Rondenay et Mme Josée Langlois, TSA

SAMEDI ~ APRES-MIDI

FORUM DE RECHERCHE BOVINE

Effet de la progestéronémie sur le rendement en embryons a
la suite d’un traitement de superovulation

Dr Jean-Philippe Pelletier

Impact des bétahydroxybutyrates sur la productivité des
chévres laitiéres
DrVincent Doré

Comparaison de I'examen clinique, de I'auscultation et de
I'échographie pour les pneumonies chez les génisses de race
laitiére non sevrées

Dre Geneviéve Forté

Evaluation de la troponine cardiaque et des lactates comme
facteurs pronostiques lors du syndrome vache a terre ala
ferme

Dre Josiane Labonté

Prédiction de la violation d’un seuil de 400 000 c/ml au réser-
voir de lait a I'aide du portrait et de la dynamique de santé du
pis des troupeaux bovins laitiers québécois

Mme Véronique Fauteux

Analyse microbiologique des bulles tympaniques de 40 veaux
Holstein
Dre Noémie Parent

Validation de I'échographie des bulles tympaniques pour le
diagnostic d’otite moyenne chez le veau
Dre Véronique Bernier Gosselin

Identification de troupeaux laitiers infectés par Mycobacte-
rium avium spp. Paratuberculosis : diagnostic par la culture
standardisée de I'environnement

M. Juan Carlos Arango Sabogal

Etude rétrospective des luxations coxofémorales chez les
bovins non ambulants
Dre Emma Marchionatti

FORMATION CONTINUE OBLIGATOIRE SUR L'USAGE JUDI-
CIEUX DES ANTIMICROBIENS
L'utilisation judicieuse des antibiotiques en médecine équine
- Mieux connaitre les spectres d’action des antibiotiques
+ Les pneumonies chez le poulain
+ Les infections intestinales a Clostridium difficile
+ Les infections articulaires
Dre Susana Macieira

ANTIBIORESISTANCE
Surveillance de I'antibiorésistance en France (90 min.)
Dre Claire Chauvin

Antibiotiques au couvoir : ce que I'historique des taux de ré-
sistance peut nous apprendre sur le synchronisme (timing) et
I'impact des changements d'usage de 1998 a 2011 (30 min.)
Mme Julie David

Bilan des conférences internationales et recommandations de
I’OIE (60 min)
Dr Michel Major

NUTRITION

Introduction a I'alimentation et au
rationnement des chiens et des chats
M. Younés Chorfi

La nutrition de vos patients : le 5¢ élément d’évaluation es-
sentiel dans vos standards de soins. Un nouveau standard
globalement accepté. (90 min.)

DrYves Tarte

URGENTOLOGIE
Présentation d’une série de cas critiques
Dre Valérie Sauvé

Gestion des dystocies : quand opte-t-on pour la césarienne?
Dre Charlotte Thorneloe
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Le point sur la politique de formation continue obligatoire

sur l'usage judicieux des antimicrobiens

Par Dr Joél Bergeron, m.v., président

UN ENGAGEMENT AU NOM DE LA
PROFESSION

Depuis 'automne dernier, les employés de
I'Ordre des médecins vétérinaires du Québec
et les membres du conseil d’administration
ont pris connaissance de plusieurs commen-
taires formulés par les membres au sujet de
la formation continue obligatoire sur 'usage
judicieux des antimicrobiens. La décision prise
par le conseil d'administration de créer une
politique de formation continue obligatoire
pour ses membres s'inscrit dans la nécessité
d’une prise de conscience par tous les méde-
cins vétérinaires des enjeux liés au développe-
ment du phénomeéne de I'antibiorésistance, de
son impact sur la société et des responsabilités
que la profession et I'Ordre doivent assumer
acet égard.

Nous sommes conscients qu'il est prati-
quement impossible de se tenir informé de
toutes les données, recherches, démarches
et discussions sur le sujet tenues et publiées
au cours des 15 dernieres années par les diffé-
rents groupes de travail qui ont été mis sur
pied par le gouvernement et autres instances
réglementaires. Ces groupes ont réalisé une
série d'analyses du phénomeéne de I'antibio-
résistance pour la santé humaine, la santé
animale et la santé publique. Des mandats
précis et majeurs ont ainsi été confiés a I'Ordre
des médecins vétérinaires du Québec ainsi
qu’aux autres intervenants (UPA, MSSS, INSPQ,
MAPAQ, etc.). L'un de ces principaux mandats
était de sensibiliser davantage la profession
vétérinaire et les propriétaires d'animaux sur
I'impact que nos activités peuvent avoir sur la
santé humaine. Par la méme occasion, nous
avons la possibilité de veiller a la préservation
de l'efficacité des antibiotiques en médecine
vétérinaire afin d'éviter de nous retrouver avec
des limitations dans notre arsenal thérapeu-
tique, mettant ainsi a risque la santé et le
bien-étre animal.

Comme il a été mentionné dans les communi-
cations précédentes diffusées aux membres,
nous nous soucions des contraintes que cette
décision peut entrainer pour les membres.
Néanmoins, nous demeurons persuadés que
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la formation continue obligatoire, telle que
préparée actuellement, servira a remplir une
partie du mandat qui a été confié a I'Ordre et
a démontrer 'engagement de toute la profes-
sion a combattre ce fléau.

DES CONSEQUENCES POUR L'ENSEMBLE
DE LA PROFESSION

La profession doit assumer ses responsabilités
et protéger le public. L'Ordre des médecins
vétérinaires du Québec est interpellé par
les conséquences néfastes qui pourraient
rejaillir sur tous les membres, la profession et
la société québécoise en général s'il nagissait
pas pour tenter de contrer ce phénomeéne. Par
cette formation continue obligatoire, I'Ordre
et la profession démontrent le sérieux de leurs
actions dans la compréhension, la surveillance,
le controle et la prévention du développement
de I'antibiorésistance.

Nous avons la possibilité
de veiller a la préservation
de l'efficacité des
antibiotiques en médecine
vétérinaire afin d'éviter

de nous retrouver avec
des limitations dans notre
arsenal thérapeutique,
mettant ainsi a risque

la santé et le bien-étre
animal.

La décision des administrateurs de présenter
cette formation continue en supplément des
vingt heures demandées sert également a
bien faire comprendre la portée du risque réel
qui nous guette. De plus, nous ne voulions pas
diminuer la place que doit occuper la forma-
tion continue permettant de suivre I'évolution
rapide des connaissances dans les autres
domaines de la médecine vétérinaire. Mais
surtout, nous voulions marquer I'importance
de ce probléme de santé publique, en créant

un programme particulier pour ce dernier.
Le probleéeme est important et nécessite des
actions immédiates, soutenues et concertées.

UNE FORMATION DE QUALITE, OFFERTE
ENTOUT TEMPS, PARTOUTET A
MOINDRE COUT!

La période requise pour remplir cette obliga-
tion s'étend jusqu’au 1¢ avril 2015.

La premiére série de conférences sur le sujet
a été offerte dans le cadre du Congres 2012
de I'Ordre. Une autre série de conférences
a été présentée a Saint-Hyacinthe le 5 avril
dernier. D’autres occasions se présenteront,
notamment lors du congrés de I'AMVPQ en
septembre 2013 et lors du Congreés vétérinaire
québécois en novembre 2013. Des webinaires
sont également offerts (les détails sont dispo-
nibles sur le site Internet de I'Ordre).

L'Ordre s'est engagé a rendre cette formation
continue aussi accessible que possible, tant
par sa disponibilité que par son codt. La mise
en place d'une telle formation requiert une
logistique serrée, mais aussi un investissement
financier important. Une cotisation spéciale
aurait pu étre envisagée, mais ce n'est pas
|'avenue que nous avons souhaité emprunter.
C'est pourquoi nous avons accepté la parti-
cipation de la compagnie pharmaceutique
Zoetis (anciennement Pfizer Santé Animale)
a titre de partenaire financier. La somme
offerte par Zoetis sert a financer la captation
audiovisuelle et la diffusion de cette formation
sous forme de webinaire. Ce partenariat nous
permet, entre autres, de remplir I'obligation
que nous nous sommes donnée quant a
I'accessibilité de la formation, tout en limitant
grandement le codt (25 $ lors des conférences
hors congrés et webinaires) pour I'ensemble
des membres.

CREATION D’UN GROUPE DE TRAVAIL

Un groupe de travail a été créé par le conseil
d’administration afin d'assurer I'évolution
du programme et I'évaluation des diverses
demandes d'accréditation, d'équivalence ou
d’exemption. || demeure toutefois impor-
tant de se rappeler que compte tenu de
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I'importance du sujet, les exemptions seront
exceptionnelles. Les premiéres analyses effec-
tuées par le groupe de travail confirment que
tous les secteurs d’activité sont touchés de
prés ou de loin par le phénomeéne, que ce soit
dans nos activités professionnelles directes ou
dans les occasions de transmettre de |'infor-
mation a un collégue, aux clients ou au public.
Le groupe de travail est constitué de Dr Alain
Laperle, Dre Marie Archambault, Dre Marie
Nadeau et Dre Suzanne Breton.

LENGAGEMENT DE LORDRE DES MEDE-
CINS VETERINAIRES DU QUEBEC

L'atteinte des objectifs de I'Ordre et de
ses partenaires ne sera réalisable que par
I'engagement de chacun des membres. Cet
engagement de tous sera le gage d’'une
reconnaissance accrue de notre profession
en matiére de santé publique. Le public et les
médias véhiculent souvent de l'information
incomplete au sujet des antibiotiques qui sont
utilisés sur les animaux. Malheureusement,
beaucoup de mythes persistent et continuent
d’étre véhiculés. La promotion d'un usage
judicieux des antimicrobiens et une meilleure
compréhension du phénoméne de I'antibioré-
sistance permettront de favoriser la diffusion

d'informations exactes reflétant la réalité de
la pratique vétérinaire, de la santé animale et
de la santé publique.

La premiére formation hors congrés sur
I'antibiorésistance a eu lieu le 5 avril dernier.
Je désire remercier la Faculté de médecine
vétérinaire de nous avoir accueillis dans

La promotion d'un

usage judicieux des
antimicrobiens et une
meilleure compréhension
du phénomeéne de
I'antibiorésistance
permettront de favoriser
la diffusion d'informations
exactes reflétant la réalité
de la pratique vétérinaire,
de la santé animale et de la
santé publique.

Webinaires disponibles en tout temps pour vous!

du Quitbac

FORMATION CONTINUE OBLIGATOIRE
L'UTILISATION JUDICIEUSE / \
Cudre dit madeing vitérnalre DES ANTIIMICROB]ENS | ._‘: v

+ T
Marie Archambault
.M., M. 5c., Ph.D, DACVM

Pour vous inscrire : www.omvqg.gc.ca, section réservée.

I'auditorium, ce qui a rappelé de nombreux
souvenirs a plusieurs! Merci également a
nos trois conférenciers, Dre Marilyn Dunn,
Dr Frédéric Sauvé et Dre Marie Archambault
pour l'excellence de leurs présentations et
qui ont accepté d'étre filmés afin d'offrir ces
présentations en différé.

L'Ordre tient a remercier tous les confé-
renciers, tous les partenaires, la Faculté de
médecine vétérinaire et ses employés pour
I'excellence de leur travail dans ce projet. Les
forces vives de la profession soutiennent,
participent, croient et s'unissent pour faire de
ce programme un succés. L'Ordre salue leur
engagement et les remercie pour leur apport.

Le public voue aux médecins vétérinaires le
plus haut niveau de confiance qui soit. La
profession en est fiere, mais cette confiance
se gagne, jour aprés jour. Ce programme
démontre une fois de plus 'engagement des
médecins vétérinaires a I'égard non seulement
de la santé des animaux, mais également de
la santé humaine et globale. Un monde, une
santé! ¢

Frédiric Sauvé .
DMV, M. Sc., DACVD Marilyn Dunn
DMV, M. Sc., DACVIM, Fellow IR
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Résultats des élections 2013

Par Mme Suzie Prince, CPA, CMA, MBA, directrice générale et secrétaire

Conformément a l'article 69 du Code des professions et au Reglement sur les élections au conseil d’administration de I'Ordre professionnel des
médecins vétérinaires du Québec, des élections se sont tenues cette année afin de pourvoir cing postes d’administrateurs au sein du conseil
d'administration de I'Ordre des médecins vétérinaires du Québec, soit :

Un poste d’administrateur dans la région de I'Est;

« Un poste d’administrateur dans la région de Québec;

+ Un poste d’administrateur dans la région de I'Outaouais, Abitibi-Témiscamingue et Laurentides;
» Un poste d’administrateur dans la région de Chaudiere-Appalaches;

« Un poste d’administrateur dans la région de Laval et Lanaudieére.

Au terme de la période de mise en candidature qui s'est terminée le 7 mai 2013 a 16 h, le secrétaire de I'Ordre avait recu :

+ Aucune candidature dans la région de I'Est;

« Trois candidatures pour le poste d’administrateur a pourvoir dans la région de Québec;

+  Une candidature pour le poste d’administrateur a pourvoir dans la région de I'Outaouais, Abitibi-Témiscamingue et Laurentides;
» Une candidature pour le poste d’administrateur a pourvoir dans la région de Chaudiére-Appalaches;

«  Une candidature pour le poste d’administrateur a pourvoir dans la région de Laval et Lanaudiere.

Ainsi, conformément a l'article 67 du Code des professions, ont été élus par acclamation les Docteurs Alain Laperle, André Trépanier et Mario Giard.

Comme il y avait trois candidatures pour pourvoir le poste d’administrateur pour représenter la région de Québec au sein du conseil d'admi-
nistration, il y a eu élection dans cette région. Le scrutin s'est tenu le jeudi 6 juin 2013, a 16 h, au siége social de I'Ordre et la Dre Marie-Pierre
Rainville a été élue.

Les quatre administrateurs élus aux élections 2013 sont :

<&

v, W

Dr Alain Laperle, m.v., IPSAV, M.Sc. Dr André Trépanier, m.v. Dr Mario Giard, m.v. Dre Marie-Pierre Rainville, m.v.
Administrateur élu pour représenter  Administrateur élu pour représenter ~ Administrateur élu pour représenter ~ Administratrice élue pour
la région de Laval et Lanaudiere la région de Chaudiére-Appalaches la région de I'Outaouais, Abitibi- représenter la région de Québec

Témiscamingue et Laurentides

Ces derniers ont été élus pour un mandat de trois ans se terminant au printemps 2016.

Nous leur transmettons nos plus sincéres félicitations!
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Simplicité.

ROQUER
Chlorhydrat phénylpropanolamine

Les nouveaux comprimeés a croquer PROINMC constituent un moyen plus simple
de vous aider a controler, chez les chiennes, I'incontinence urinaire causée par
une incompétence du mécanisme du sphincter urétral (aussi connue comme
hypotonie du sphincter urétral). Voici pourquoi :

* Des comprimeés a croquer : pour faciliter 'administration

* Deux doses par jour : pour accroitre I'observance de vos directives
de la part des clients

» Des comprimés sécables offerts en trois dosages : pour établir une
posologie précise

» Un tres bon go(t': les chiennes raffolent de leur aréme de foie

* Une efficacité éprouvée du chlorhydrate de phénylpropanolamine pour
le contréle de I'incompétence du mécanisme du sphincter urétral®?

» Un taux de satisfaction de 98,1 % par rapport aux résultats, chez

e ok oy D f les clients sondés au cours d’un essai clinique portant sur

~PROIN Cheunbe Tatets [ les comprimés a croquer PROIN?

o : Grace aux comprimeés a croquer PROIN, le contrdle de I'incontinence

R e urinaire est simplifié pour vos clients.

Visitez le www.virbac.ca pour

en apprendre davantage

© Virbac Canada, Inc., 2013. Tous droits réservés.

2 PROIN est une marque de commerce de Pegasus Laboratories, Inc., utilisée sous licence.

1. Etude clinique multicentrique de 28 jours, sur le terrain, comparative avec placébo (PLI-CLOOT1); évaluation clinique des comprimés
a croquer PROIN pour le contréle de I'incontinence urinaire causée par une hypotonie sphinctérienne chez les chiens.
2. Etude clinique multicentrique, non contrélée, sur le terrain (PLI-CL0O02); évaluation clinique de I'efficacité pratique et de I'innocuité
a long terme des comprimés a croquer PROIN pour le contréle de I'incontinence urinaire chez les chiens. 0313
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L'Ordre accueille les nouveaux dipldmés

de la promotion 2013

Par Dre Suzanne Breton, m.v., IPSAV, coordonnatrice de I'admission

Le 21 mai dernier, I'Ordre a tenu l'édition
annuelle de la cérémonie de remise des
permis d’exercice a I'Hétel Rive Gauche, a
Beloeil.

'Ordre des médecins vétérinaires du Québec
ainsi que toute la profession est trés fiere
d‘accueillir les 82 finissants de la cohorte 2008
- 2013 de la Faculté de médecine vétérinaire.
Un total de 61 finissants étaient présents pour
la cérémonie, accompagnés de leurs invités,
membres de leur famille et amis.

Mme Suzie Prince, directrice générale et secré-
taire de I'Ordre, leur a souhaité la bienvenue
au sein de la profession et a convié chaque
nouveau docteur, un a un, a recevoir leur
permis d'exercice. Pour couronner ce moment
solennel, Mme Prince, a invité les nouveaux

médecins vétérinaires a se lever et a prononcer
le serment d'allégeance a la profession. Elle
leur a expliqué que cette déclaration doit étre
considérée comme un principe directeur de la
déontologie vétérinaire au quotidien et qu'ils
doivent se rappeler cet engagement tout au

long de leur vie professionnelle. Elle les a
également invités a prendre conscience qu'ils
seront a l'avenir liés a des obligations légales,
morales et éthiques et qu’a chaque fois qu'ils
poseront un acte professionnel, ils devront se
rappeler ce serment.

Le Dr Joél Bergeron, président de I'Ordre, a
ensuite souligné leur détermination et leur
persévérance, tout en leur souhaitant la bien-
venue dans cette profession passionnante
qu'est la médecine vétérinaire. En plus de

souligner le role et la mission de I'Ordre, il a
élaboré sur les divers défis et exigences qui
attendent les nouveaux diplémés, en insistant
sur I'importance de trouver I'équilibre entre
leurs devoirs professionnels et leurs valeurs
personnelles. Dr Bergeron les a invité a étre
fiers de ce titre exclusif et réservé de médecin
vétérinaire et leur a souhaité, au nom de toute
la profession, un bon succés dans leur carriere.

A chacun de ces nouveaux médecins vétéri-
naires, le personnel de I'Ordre transmet ses
plus sincéres félicitations pour cet accom-
plissement et leur souhaite une carriere a la
hauteur de leurs attentes. ¢

Monica Aucoin
Cédric B. Larouche
Joélle Baril

Liza Bau-Gaudreault
Lili Bergeron

Sarah Bernard
Geneviéve Bisson
Mélissa B. Blackburn
Marjorie Blais
Véronique Boily
Audrey Boivin

Emily Bond

Annie Borduas
Emilie Bouchard
Karine Bromhorst
Ariane Brueckmann
Tamara Clarke

Andréanne Cléroux-Gaboury
Alexandra Coté

Marie-Pier Couture
Christelle Cusson

Jonathan Cyr

Yasmina Dadouchi

Rebecca De Arburn-Parent
Mélanie Dickinson

Julia Dubuc

Jean-David Duguay

Kelly Faubert

Guillaume Finnegan
Geneviéve Gagnon

Emilie Gélinas-Lymburner
Albénie Gionet

Stéphanie Girard

Catherine Gosselin-Martineau
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Catherine Goulet
Eugénie Goupille
Stéphanie Guérin
Jean Hébert
Véronique Jolicoeur
Emilie L. Couture
Corinne Labelle-Robert
Pierre-Olivier Laberge
Marie-Pier Labrecque
Sonia Lachapelle
Philippe Lacroix
Marie-Pier Lanouette
Anne-Marie Lapointe
Cindy Lefebvre
Jonathan Lehouiller
Claudia Lepage
Jean-Philippe Lequin

Myléne Lessard-Beaudoin
Jo-Annie Letendre
Vincent L'Heureux
Joa Mailhot

Annie Malo
Fannie-Sook Michon
Eric Millette

Mélyssa Millette
Mariane Morin
Jean-Philippe Nolette
Mélanie Normand
Amanda Sarah Nuzzi
Eric Parent

Vénessa Piché

Liette Préfontaine
Marie Robichaud
Karine Ross

Kathleen Sary
Sophie-Dominique Simard-Pagé
Guillaume St-Jean

Evelyne St-Laurent

Gabrielle St-Pierre
Guillaume-Olivier St-Pierre
Maylee St-Pierre

Stephanie Surveyer
Geneviéve Tétreault Joannisse
Raphaél Tremblay

Mayra Tsoi

Rebecca Vandormael
Catherine Verreault

Vanessa Vrolyk



Une bonne base,
¢a ne trompe pas.

Les inhibiteurs de

I’ECA jouent un réle

vital dans le traitement

de I'insuffisance cardiaque
congestive chronique!.

Le choix d’un traitement approprié

prolonge I'espérance de vie et améliore la

qualité de vie. Quatre-vingt-neuf pour cent des
propriétaires disent que Fortekor® a eu des

répercussions positives sur la qualité de vie de leur chien?,
alors que les vétérinaires I’ont placé en téte de liste quanta la
satisfaction des utilisateurs en 2009%.

Fortekor traite et maitrise I'insuffisance cardiaque causée par la régurgitation mitrale
ou par une myocardiopathie avec dilatation chez le chien. De concert avec une thérapie

U courante, il permet aux animaux de profiter du temps de qualité qui leur reste en compagnie
NOVARTIS de leurs propriétaires. Fortekor aide les chiens a mieux profiter de la vie.
Visitez le www.ah.novartis.ca ou composez le 1-800-387-6325 pour obtenir de I'information. %% .

1 Données internes, Novartis Santé Animale. .

2. Kadence Quality of Life Study.

N 4
[ d (4
L FOR TEKGR ’
® Fortekor est une marque déposée de Novartis Santé Animale Canada Inc.

¢ Comprimés aromatisés est une marque de commerce de Novartis AG; Novartis Santé Animale Canada Inc., usager licencié.

© 2010 Novartis Santé Animale Canada Inc. I_a Vle a plUS ‘a Offlr
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La Personnelle souligne
la réussite des finissants

M. Frangois Landry, directeur de comptes chez La Personnelle, |'assu-
reur de groupe auto et habitation des médecins vétérinaires du
Québec, était présent lors de la cérémonie de remise des permis 2013
qui s'est tenue le 21 mai dernier a I'H6tel Rive Gauche de Beloeil.
M. Landry a profité de l'occasion pour procéder au tirage au sort
d’un iPad Mini parmi I'ensemble des finissants qui étaient présents.

Dre Audrey Boivin est I'heureuse gagnante de ce prix tres convoité.
M. Francois Landry de La Personnelle, Dre Audrey Boivin et

Dr Joél Bergeron, président de I'Ordre

Solutions Vet présente

LAcaceEMIe o

Devenez le maitre de votre LogiVet

Perfectionnez vos connaissances et
certifiez-vous !

Visitez notre site web et découvrez
d’autres nouveautés excitantes

Enregistrez-vous sur solutionsvet.ca
support@solutionsvet.ca 1877 636-5999
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L'innovation n'est qu’a
distance d’un jet

. CORTAVANCE

Solution d’hydrocortisone acéponate
topique a vaporiser

Enfin. Un moyen novateur de traiter I'inflammation et les démangeaisons
cutanées chez vos patients canins.

Voici les propriétés de la solution d’hydrocortisone acéponate topique a
vaporiser CORTAVANCEM® :

¢ Forte activité thérapeutique

* Pénétration cutanée rapide

¢ Dosage précis

amiEak "

Grace a une nouvelle génération de glucocorticoides, la solution topique a
vaporiser CORTAVANCE procure un traitement symptomatique rapide des
affections cutanées inflammatoires et prurigineuses chez les chiens. La solution
s’applique facilement et ne cause aucun effet indésirable lorsqu’elle est utilisée
conformément aux directives de I'étiquette.

Informez-vous aupres de votre représentant Virbac a propos de la solution
topique a vaporiser CORTAVANCE - |la nouvelle facon de traiter les
dermatoses inflammmatoires et prurigineuses canines.

Nirbac

SANTE ANIMALE

La santé animale est notre passion

© Virbac Santé animale inc., 2013. Tous droits réserveés.
CORTAVANCE est une marque de commerce de Virbac S.A. au Canada.
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Appel de candidatures pour ,
l'attribution de la médaille de saint Eloi

Le comité de la reconnaissance du mérite invite les membres de
I'Ordre a lui soumettre des candidatures pour l'attribution de la
médaille de saint Eloi 2013. La remise au lauréat sera effectuée lors
du Congrés vétérinaire québécois qui aura lieu en novembre prochain,
a Saint-Hyacinthe.

Tout médecin vétérinaire membre de I'Ordre peut soumettre la candi-
dature d’un confrére ou d’une consoeur en complétant le formulaire
approprié, disponible sur le site Internet de I'Ordre. Le formulaire doit
étre acheminé au secrétariat de I'Ordre (800, avenue Sainte-Anne,
bureau 200, Saint-Hyacinthe, J2S 5G7) au plus tard le 4 septembre 2013.

Les critéres d'attribution de la médaille de saint Eloi sont les suivants :
qualité des réalisations professionnelles;
rayonnement au sein de la profession et reconnaissance aupreés
des pairs;
participation active a la vie professionnelle et participation au sein
d'organismes professionnels;
rayonnement professionnel auprés du public en général;
implication sociale.

Le récipiendaire de la médaille de saint Eloi sera l'invité d’honneur
du banquet tenu dans le cadre du Congrés vétérinaire québécois et il
fera I'objet d'un reportage dans la revue Le Veterinarius. Son nom sera
également mentionné dans la documentation remise aux congressistes.
L'Ordre défraiera tous les colts de participation au banquet pour le
récipiendaire et pour la personne qui l'accompagnera.

Le comité de la reconnaissance du mérite a été créé en 1992 et a
pour mandat d'étudier les mises en nomination pour tous les prix et
récompenses attribués aux médecins vétérinaires québécois et faire
des recommandations a cet effet au conseil d'administration de I'Ordre.

Pour obtenir un formulaire de mise en candidature ou pour toute
autre question concernant la médaille de saint Eloi, n'hésitez pas a
communiquer avec Mme Emélie Trinque en écrivant a emelie.trinque@
omvg.qgc.ca ou par téléphone au 1800 267-1427, poste 238.

Les médaillés de saint Eloi au fil des ans
1953  Dr Maxime Veilleux
1955  Dr Schofield
1956  Dr Charles A. Mitchell
1958  DrT. M. Cameron
1961 Dr G.Théobald Labelle
1962  Dr Paul Genest
1964  Dr Maurice Panisset
1968  Dr Laurent Choquette
1970  DrL.Smith
1980  Dr Paul Boulanger
1981  Dr Philippe Demers
Dr Jean-Marie Dionne
1982  Dr Joseph-Désiré Nadeau
Dr Marc L'Heureux
Dr Ephrem Jacques
1983  Dr Martin Trépanier
Dr René Pelletier
Dr Roland Filion
Dr Didier Dufour
1984  Dr Paul Marois
Dr Joseph Dufresne
Dr Guy Cousineau
1985  Dr Olivier Garon
Dr Jean Flipo
1986  Dr André Saucier
Dr Henri-Paul Girouard
1987  Dr Joseph Blanchet
Dr Jean-Baptiste Phaneuf
1988  Dr Camille Julien

1989  Dr Jean Piérard

1990  Dr Albert Paris

1991  Dr Louis Bernard

1992  Dr René Dubuc

1993  Dr Clément Trudeau

1994  Dr Paul Desrosiers

1995 Dr Patrick Guay

1996  Dr J.-Edouard Roy

1998  Dr Benjamin Simard
Dr Gaston Roy

1999  DrRaymond S. Roy

2000  DrPierre Lamothe

2001  Dr Daniel Bousquet

2002  Dr Norbert H. Bonneau
Société de conservation du patrimoine
vétérinaire québécois (SCPVQ)

2003  Dr Paul Cusson
Dr Serge Dea, a titre posthume

2004  Dr Robert Higgins
Dr Gilbert Hallé

2005  Dr Michel Morin

2006  DrRobert Patenaude

2007  DrRichard Bérubé

2008  Dr Luc Breton

2009  Dr Marcel Marcoux

2010  DrYvon Couture

2011  DrYves Gosselin

2012  Dre Louise Laliberté
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LE MEILLEUR
AMI DE VOTRE

PORTEFEUILLE

Adhérez au programme financier' pour médecins vétérinaires et profitez
d’avantages dont vous n’avez méme pas idée.

Passez nous voir et vous verrez.

BANQUE
banquedelasante.ca NATIONALE

!Le programme s’adresse aux professionnels de la santé (médecins, dentistes, médecins vétérinaires, chiropraticiens, podiatres, optométristes et pharmaciens), qui sont citoyens canadiens
ou résidents permanents du Canada. Le programme constitue un avantage conféré aux détenteurs de la carte World MasterCard de la Banque Nationale. Une preuve de votre statut
professionnel vous sera demandée.
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Appel de candidatures
pour le Prix d'excellence TSA

Par le soutien qu'ils apportent quotidiennement aux médecins vétéri-
naires, les techniciens et techniciennes en santé animale contribuent
grandement a I'amélioration de la qualité de vie et de la santé des
animaux. Chaque jour, ils s'efforcent d'offrir au public un service de la
plus grande qualité qui soit et cela mérite d'étre souligné.

Pour ce faire, I'Ordre des médecins vétérinaires du Québec a créé le
Prix d'excellence TSA, qui vise a honorer la contribution et I'apport
des techniciens et techniciennes en santé animale du Québec qui
ont contribué de fagon exceptionnelle a la prestation de services de
qualité au public.

Pour étre admissible a ce prix, le candidat ou la candidate doit s'étre
distingué(e) dans un ou plusieurs des domaines suivants :

«  Personnalisation des soins et des services;

«  Accessibilité aux soins et aux services;

«  Sécurité des soins et des services;

«  Prévention, promotion et protection de la santé animale;
«  Prévention, promotion et protection du bien-étre animal;
«  Soutien aux personnes et aux groupes vulnérables;

+ Impacts sur la communauté.

Le lauréat du Prix d'excellence TSA recevra un trophée lors de la soirée
hommage tenue dans le cadre du Congrés vétérinaire québécois orga-
nisé conjointement par I'Ordre des médecins vétérinaires du Québec
et I'Association des techniciens en santé animale du Québec. De plus,
le lauréat fera l'objet d’un reportage dans la revue Le Veterinarius.
L'Ordre des médecins vétérinaires du Québec défrayera également
tous les colts de participation au banquet-spectacle du Congres pour
le récipiendaire et pour la personne qui 'accompagnera.

Pour en savoir plus sur le Prix d’excellence TSA ou pour remplir un
formulaire de mise en candidature, nous vous invitons a vous rendre
sur le site Internet de I'Ordre ou encore a contacter Mme Emélie Trinque
par courriel a I'adresse emelie.trinque@omvaq.qc.ca ou par téléphone au
1800 267-1427, poste 238.Vous avez jusqu’au 4 septembre prochain
pour nous faire parvenir le formulaire de mise en candidature diment
rempli. ¢

Marie-Eve Borris lauréate
du prix Marcel-Bourassa 2012

Mme Marie-Eve Borris et Dr Joél Bergeron

Encore une fois cette année, I'Ordre des
médecins vétérinaires du Québec était
fier d'encourager la reléve de la Faculté de
médecine vétérinaire en remettant le prix

LE VETERINARIUS JUIN 2013 VOL.29,N°3

Marcel-Bourassa, assorti d’'une bourse de
500 $. Ce prix est remis a un étudiant de
premier cycle ayant contribué de facon signifi-
cative a faire connaitre la médecine vétérinaire
au grand public.

Le prix Marcel-Bourassa 2012 a été remis
a4 Mme Marie-Eve Borris, qui entamera en
septembre sa quatrieme année en médecine
vétérinaire. Mme Borris a travaillé a I'hopital
bovin de la Faculté de médecine vétérinaire
et a ainsi eu la chance de présenter Maggie,
la vache hublot, a I'exposition agricole de
Saint-Hyacinthe. Elle a su communiquer
adéquatement et bien informer la popula-
tion afin de sensibiliser cette derniére au role
important que joue Maggie dans la médecine

vétérinaire. En réussissant a vulgariser la rumé-
nostomie et toutes les problématiques asso-
ciées, Mme Borris a sans contredit permis aux
consommateurs et aux éleveurs d'en savoir
davantage sur ce reméde faisant partie du
traitement des vaches productrices incapables
de s'alimenter pour une cause sous-jacente.

Félicitations Mme Borris pour votre dévoue-
ment et pour votre intérét a faire connaitre la
médecine vétérinaire a la population! ¢
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che, gratte, leche
che...

La souffrance causée par la dermatite atopique du chat est bien Plus de chats sont calmes
réelle et touche pres d'un chat sur dix*. Heureusement, ATOPICA® avec ATOPICA pour chats*+
pour chats (solution orale de cyclosporine, USP) vous permet
maintenant d'offrir a vos petits félins le calme tant souhaité.

De fait, quatre propriétaires de chat sur cing ont considéré le
traitement par ATOPICA pour chats comme un succes**. Calmez
les chats et faites le bonheur de leurs propriétaires : commencez
a prescrire ATOPICA pour chats dés aujourd’hui.

pX2AN Atopica pour chats
s

100 0 100
4 % de chats incommodés % de chats a l'aise P>
N = 178 chats

Aprés 42 jours

NOUVEAU
POUR CHATS

PrA” - \
A‘tOpICé\@ pour chats

Solution orale de cyclosporine, USP

*On croit que 10 % de tous les chats souffrent de dermatite atopique, bien qu'il n'y ait pas de données épidémiologiques fiables a cet effet. **Données internes.
© 2012 Novartis Santé Animale Canada Inc. ® ATOPICA est une marque déposée de Novartis AG; utilisée sous licence.
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Intelauto

LA FACON FUTEE DE ROULER ET D’ECONOMISER

LOUTIL INTELLIGENT QUI VOUS
PERMET D’ECONOMISER JUSQU’A 25 %
SUR VOTRE RENOUVELLEMENT
D'’ASSURANCE AUTO, EN PLUS DE

VOS TARIFS DE GROUPE EXCLUSIFS.

Tout comme elle le fait pour les membres de plus de

25 ordres professionnels au Québec, La Personnelle
accompagne aussi les membres de l'Ordre des médecins
vétérinaires du Québec dans tous leurs besoins en
assurances auto, habitation et entreprise.

Faisant partie des leaders dans l'assurance de groupe au
pays, nous nous devions de présenter une offre bien adaptée
aux réalités de notre époque en intégrant une technologie
encore peu connue dans le domaine de l'assurance
automobile : la télématique.

5 % Rabais de bienvenue

pour la premiére année d’adhésion

Découvrez l'assurance basée sur lusage

IntelautoM¢ est un programme d'assurance basée sur l'usage
qui s'appuie sur la technologie télématique pour recueillir des
données sur vos habitudes de conduite afin d'évaluer votre
profil de conducteur. A partir de ces données, La Personnelle
calculera les économies dont vous pourriez bénéficier au
renouvellement de votre assurance auto. Vous avez bien

saisi: il s'agit simplement d'une maniére de vous offrir des
économies supplémentaires, rien de plus simple !

Durant votre conduite, le dispositif enregistre le kilométrage,
les accélérations et les freinages brusques ainsi que les
heures durant lesquelles vous vous déplacez. Vous pouvez
donc profiter d’économies sur votre assurance auto grace
aux données récoltées.

En adhérant au programme, les assurés pourront économiser
jusqu’a 25 % au renouvellement de leur assurance auto.

Ces économies s'ajoutent aux tarifs de groupe exclusifs

de La Personnelle.

Certaines conditions s’appliquent. Intelauto est souscrit auprés de La Personnelle, assurances générales inc. au Québec et auprés de La Personnelle, compagnie d'assurances en Ontario.
MC |ntelauto est une marque de commerce de La Personnelle, compagnie d’assurances, utilisée avec permission par La Personnelle, assurances générales inc.
La Personnelle désigne La Personnelle, assurances générales inc. au Québec et La Personnelle, compagnie d'assurances en Ontario. Intelauto est offert en Ontario et au Québec seulement.




Jusqu’a

1V 1
pour les accélérations
et freinages

Une économie allant jusqu’'a 10%
pour les conducteurs qui évitent
les accélérations et les freinages

brusques. @

pour le
kilometrage annuel
Une économie allant jusqu’a 10%

pour les conducteurs qui roulent
moins de 15 000 km par année.

= G

Jusqu’a

Economisez

jusqu’a

selon vos habitudes
de conduite

Un dispositif gratuit branché dans votre
véhicule, qui ajuste votre pourcentage
d’économie lors du renouvellement

de votre assurance auto, en fonction

de trois critéres.

—
S
S
T

Jusqu’a

pour les heures
de deplacement

Une économie allant jusqu'a 5%
pour les conducteurs qui circulent
durant les heures a risque faible.

B —

Voici les questions que vous vous posez peut-étre en ce moment...

Y a-t-il des colits d’adhésion au programme Intelauto ?

L'adhésion au programme Intelauto est tout a fait gratuite,
incluant le dispositif télématique et les frais postaux. De plus,
vous bénéficiez d'un rabais de bienvenue de 5% sur votre
assurance auto, pour la premiere année d’'adhésion.

Est-ce que La Personnelle partage mes renseignements ?
A La Personnelle, le respect de la vie privée de nos clients
est un élément important de notre engagement a offrir un
excellent service. Nous nous engageons a protéger votre vie
privée et a gagner votre confiance : nous comprenons que
vous pouvez avoir des préoccupations sur la facon dont
nous utilisons les données recueillies. Rassurez-vous : vos
renseignements personnels sont tout a fait confidentiels.

Sivous désirez en apprendre davantage sur
l'assurance basée sur l'usage de La Personnelle,
nous vous invitons a consulter notre site Internet
intelauto.ca et découvrir la nouvelle facon futée
de rouler et d’économiser!

Commencez a économiser!
Visitez intelauto.ca

1855 801-8830

Ordre des médecins
vétérinaires du Québec

De quelle facon puis-je consulter mes données ?

ILvous suffit d’accéder aux Services clients en ligne sur le
site Internet de La Personnelle, un site 100 % sécurisé auquel
vous seul avez acces. Vous pourrez alors connaitre le résultat
pour chaque critére, soit le kilométrage, les accélérations et
freinages brusques, ainsi que les heures durant lesquelles
vous vous déplacez. De plus, vous obtiendrez l'estimation
des économies qui pourraient vous étre offertes au
renouvellement de votre assurance auto.

Est-ce que ma prime d’assurance peut augmenter ?

Non. Le programme Intelauto n'a pas pour effet de faire
augmenter votre prime d’assurance. Le programme a été
concu afin de vous procurer des économies supplémentaires
au renouvellement de votre assurance auto.

laPersonnelle

Assureur de groupe auto et habitation

La bonne combinaison.
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Changements au tableau de 1'Ordre

Abandons (pour divers motifs :

retraite, maternité, sabbatique,

études a l'extérieur, maladie, etc.)

1017 Alain Alain

1790 Louise Balthazard
3332 Nadia Beaudry

3865 Magaly Bégin Pépin
3150 Anne-Marie Bélanger
3249 Régine Bélanger
1798 Linda Berthiaume-Atack
3598 Joélle Bertrand

3504 Eve Biron

3775 Audrée Boissonneault
1514 Martine Bouchard
3419 Nadine Bourgoin
0929 Anne Bousquet

3516 Marie-Pierre Bouthiette
3700 Cindy Boutin

3610 Andréanne Caron
1443 Margaret E. Carroll
1379 Ronald Charbonneau
3091 Simon Couture

3981 Andréane Daigle
3953 Clémentine Deny
1381 Claude Deslandes
3527 Isabelle Dion

1129 Robert Dodier

3714 Véronique Doyon
3790 Isabelle Dubois

3887 Anouk Dumoulin
4046 Andrea Finnen

3794 Marie-Christine Fiset
3534 Amélie Fortin

2179 Sylvie Fraser

3363 Jérdbme Gagnon
3365 Mélanie Gaudreault
3543 Karine Gélinas

3173 Marie-Line Gentes

Abandons (pour divers motifs :
retraite, maternité, sabbatique,

études a l'extérieur, maladie, etc.)

3369 Isabelle Grégoire
1462 Nicole Grégoire

3370 Avril Hamel-Jolette
2873 Geneviéve Imbeau
3373 Evelyne Joubert
3374 Astrid Jucker

0935 Richard Julien

3460 Jacinthe Lambert
2571 Yves Lamothe

3955 Nathalie Landrein
2357 Anne Lanevschi

4003 Kim Langlois-Levesque
3025 Francois Lapointe
2275 Jean-Martin Lapointe
3027 Elise Lavallée

1892 Maryse Lavoie

3467 Mélanie Legacy

1605 Yvan Lessard

2734 Isabelle Longchamps
4008 Gabrielle Marcoux Houde
3200 Vicky Martel

3649 Annie-Eve Marsolais
2208 Nicole Morissette
3063 Isabella Piacevole
483 Jean Plaisance

2972 Chantal Proulx

1001 Gilles Proulx

3309 Karine Purcell

3212 Stéphanie Richer
3754 Karine Rondeau
2816 France Roy

3053 Katia Saint-Phard
3493 Eve Lynn Saint-Pierre-Guilbault
2819 Véronique Sammut
3315 Véronique Sareault
3400 Myriam Sauvageau

Inscriptions et réinscriptions

3147 Isabelle Allard

1301 Marcel Asselin
3153 Marie-Claude Blais
2468 Marie-Josée Bolduc
3158 Lyne Brosseau
1280 Paul Cardyn

3257 Serge Chalhoub
3258 Julie Chevrette
3432 Julie De Lasalle
3799 Emilie Gauvin

3736 Kim Lefebvre

3384 Marilyn Lemire
3291 Annick Marier
3742 Gabriela Miguez de Soto Spinelli
3307 Isabelle Poulin
3485 Marie-Andrée Poulin
3839 Genevieve L. Roy
2595 Julie Séguin

3757 Julie St-Jean

2826 Isabelle St-Pierre
3062 Geneviéve Trottier

Octroi de permis régulier

4134 Yvonne A. Elce
4133 James G. Rassi

Renouvellements de permis
temporaire

9322 Patrick M. Burns
9351 Julien Cabassu
9206 Ignacio Raggio

Radiations pour non-paiement de la

cotisation

1239 Yves Dubord
3645 Caroline Lévesque

AVIS DE DECES

Chantal Parent, D.M.V.
Médecin vétérinaire diplomée en 1988

Marie Poirier Leclair, D.M.V.
Médecin vétérinaire diplomée en 1977

Au nom de tous ses membres et employés, I'Ordre des médecins vétérinaires du Québec tient a
offrir ses sincéres condoléances aux parents et amis éprouvés.
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PROTECTION ETENDUE DU
TROUPEAU GRACE A
_ BOVI-SHIELD GOLD HB

ENCORE PLUS DE PROTECTION,
LA OU ELLE EST NECESSAIRE

En matiere de protection contre les maladies, Bovi-Shield GOLD HB va encore plus loin:
® Aide a prévenir l'avortement causé par le virus de IIBR — 365 jours @ Prévient l'infection
persistante par les virus du BVD de types 1 et 2 — 365 jours ® Prévient linfection par Leptospira
hardjo-bovis — 365 jours @ Prévient 'excrétion urinaire de Leptospira hardjo-bovis — 365 jours
® Protége en une dose unique contre IBR, le Plg, le VRSB et le BVD de types 1 et 2.

_]H. Zoetis™ tB Sh Id GOI.DHB tdsmaq

ants de licel

de comm
Bow-ShleId 'GOLD &=imisiit 2 .
UNE DOSE DE CONFIANCE BSGJADPO"O 15 80V “  www.plp-bovins.ca ZOe IS
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Des applications santé

pour medecins vétérinaires futes

Par M. Guy Sabourin

>

~
A

'

Les applications santé pour différents supports numériques sont créées a une vitesse fulgurante depuis quelques années. Il y en a pour tous
les professionnels de la santé, y compris les médecins vétérinaires. En voici quatre qui sont particulierement intéressantes.

Veterinary Care of Exotic Pets

Cette application rassemble une brochette de connaissances en matiére d’animaux plus exotiques comme tortue,
reptile, gerbille, perroquet, furet, lapin, etc. Elle répond aux questions les plus fréquentes, fournit une liste d'aliments
et de médicaments, donne des exemples de conditions et montre sur vidéo comment leur faire une prise de sang.
Fréquents ajouts de contenu par I'entremise des mises a jour.

Pour iPhone, iPod touch et iPad. Prix: 12 §.

Disponible au https://itunes.apple.com/us/app/id511902278

Handbook of Veterinary Anesthesia

Dans sa quatrieme édition, cette application enseigne comment anesthésier généralement ou localement petits “inBmbuL uF
et grands animaux, y compris les exotiques. Y sont abordés |'évaluation du patient, les protocoles, la médication
préanesthésique, la gestion de la douleur, les soins post-anesthésie et les techniques d'euthanasie. Un chapitre aborde
les besoins et considérations spécifiques pour chacune des races de chiens et chats.

Pour les systémes d’exploitation Mac, Android, BlackBerry et Windows. Prix : 70 $.

Disponible au http://www.skyscape.com/estore/ProductDetail.aspx?Productld=2712

Blackwell’s Five Minute Veterinary Consult: Equine

Cette deuxiéme édition révisée et réguliérement mise a jour traite de tous les sujets touchant la santé équine. Elle
fournit un accés alphabétique et convivial rapide a 500 maladies du cheval, en plus d'une réponse succincte aux
questions d'ordre clinique, avec un accent sur les définitions, la physiopathologie, les diagnostics et les traitements.
Pour étudiants, médecins vétérinaires et spécialistes qui veulent rapidement diagnostiquer et traiter les chevaux.

il 10:35 AM

Pour les systéemes d'exploitation Mac, Android, BlackBerry et Windows. Prix : 150 $.

Disponible au http://www.skyscape.com/estore/ProductDetail.aspx?Productld=2555

Pet Acoustics

Une application spécialement congue pour toucher la sensibilité auditive des animaux. L'application produit des
musiques qui relaxent et procurent une sensation de sécurité et de paix a I'animal. Peut étre utile avant la chirurgie,
pour inciter au repos, lors de I'anxiété de séparation, d'un orage, de voyages en voiture, de visites chez le médecin
vétérinaire ou d'entrainements.

Pour iPhone, iPod touch et iPad. Prix: 2 $.

Disponible au https://itunes.apple.com/us/app/pet-acoustics/id333229175?mt=8
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Vos clients ont besoin d’une protection contre les vers toute 'année. La
vermifugation 4 fois I'an avec les Comprimés aromatisés" Milbemax® contribue a
restreindre au minimum la charge parasitaire totale chez les chats'.

Prescrivez Milbemax, un petit comprimé savoureux offrant une protection a large

spectre contre 5 parasites intestinaux*. %3
t http://www.wormsandgermsblog.com/uploads/file/CPEP%2o0guidelines%20ENGLISH.pdf M I LBEM

* Dipylidium caninum, Taenia spp., Echinococcus multilocularis, Ancylostoma tubaeforme, Toxocara cati.

affrocl«er /Z\PMMF (’7[ /awma/

® Milbemax est une marque déposée de Novartis AG; Novartis Santé Animale Canada Inc., usager licencié.
MC Comprimés aromatisés est une marque de commerce de Novartis AG; Novartis Santé Animale Canada Inc.,
usager licencié.

(‘) NOVARTIS © 2011 Novartis Santé Animale Canada Inc.
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MAPAQ : investissement de plus de 15 millions
de dollars pour la santé animale en 2013-2014

Le vice-premier ministre et ministre de I'Agriculture, des Pécheries et de
I'Alimentation, M. Frangois Gendron, a annoncé en mai qu’une entente
est intervenue qui permet de prolonger le Programme d’amélioration
de la santé animale au Québec pour une période de trois ans, soit du
1er avril 2013 au 31 mars 2016. En 2013-2014, une somme de 15,1
millions de dollars y sera consacrée.

« Mon gouvernement est trés fier de contribuer concrétement a la
protection de la santé animale et de la santé publique et d’assurer
la prestation des services vétérinaires dans toutes les régions du
Québec. Cela rejoint directement I'une de nos priorités », a déclaré
M. Frangois Gendron. Précisons que ces services sont fournis par 460
médecins vétérinaires, au profit de plus de 12 000 producteurs agricoles
québécois.

SURVEILLANCE DE L’'UTILISATION DES MEDICAMENTS

La nouvelle entente prévoit que le ministere de I'Agriculture, des
Pécheries et de I'Alimentation engagera, en soutien de la Stratégie
québécoise de santé et de bien-étre des animaux, un million de
dollars au cours des trois prochaines années pour faciliter la collecte
des données relatives a I'utilisation des médicaments vétérinaires, par
I'entremise d’un transfert électronique, et pour la mise en ceuvre de
nouvelles activités de surveillance.

Des mesures particuliéres, visant notamment a apporter un appui a
la reléve dans les régions éloignées, bénéficient d’'un budget de 2,4
millions de dollars pour les trois années de l'entente. Egalement, 1,84
million de dollars seront consacrés a la prise en charge d’une partie
des soins vétérinaires complexes dirigés vers la Faculté de médecine
vétérinaire de I'Université de Montréal. Cette somme contribuera ainsi
a soutenir les activités d'enseignement.

L'Union des producteurs agricoles, 'Association des médecins vétéri-
naires praticiens du Québec et le Centre de distribution de médica-
ments vétérinaires sont les partenaires du MAPAQ dans cette entente.
Rappelons que le Programme d'amélioration de la santé animale au
Québec permet de rembourser une partie du colt des services vété-
rinaires, de nature préventive ou curative, qui sont donnés a la ferme,
a l'exclusion du transfert d'embryons. Ce programme existe depuis
1971 et il a pour objet de promouvoir la santé animale et d’assurer
I'acces des producteurs agricoles de toutes les régions du Québec a
des soins vétérinaires de qualité. ¢

Source : MAPAQ

L'agrément de la Faculté de médecine véterinaire
de lI'Université de Montréal renouvelé

L'American Veterinary Medical Association (AVMA) a renouvelé en
mai I'agrément complet de la Faculté de médecine vétérinaire de
I'Université de Montréal a la suite de son inspection et de son évalua-
tion réalisées en novembre dernier. La Faculté bénéficiera donc d'un
agrément complet jusqu’en 2019.

Cet agréme