
L’HISTOIRE DE KHARO

Les étudiant·e·s étranger·ère·s qui fréquentent
des établissements d’enseignement
postsecondaire en Ontario ne bénéficient pas de
la couverture de l’Assurance-santé de l’Ontario
(OHIP) et doivent payer une assurance médicale
dans le cadre de leur inscription. Le RAMU, le
régime d’assurance utilisé par la plupart des
universités de l’Ontario, couvre tous les frais
médicaux liés à la grossesse sans égard à la date
de conception. Toutefois, dans les collèges, la
plupart des régimes d’assurance limitent la
couverture aux grossesses qui ont débuté après
la date d’entrée en vigueur du régime ou jusqu’à
30 jours avant. Cela signifie que les étudiant·e·s
étranger·ère·s enceintes dont la date de
conception est antérieure à la date limite fixée
par leur assureur ne bénéficient d’aucune
couverture pour les frais liés à la grossesse et à
l’accouchement. De nombreux·ses étudiant·e·s
ont du mal à payer ces frais, qui peuvent s’élever
à des dizaines de milliers de dollars, et retardent
ou évitent en conséquence de se rendre à
l’hôpital pour accoucher. 

En 1994, le Gouvernement de l’Ontario a annulé la
couverture des étudiant·e·s étranger·ère·s par
l’Assurance-santé de l’Ontario (OHIP). À l’heure actuelle,
pour pouvoir inscrire des étudiant·e·s étranger·ère·s, les
établissements d’enseignement postsecondaire de
l’Ontario sont tenus par le ministère des Collèges et
Universités de s’assurer qu’ils/elles disposent d’une
assurance-santé. Cette exigence fait partie des
Conditions requises pour les établissements
d’enseignement désignés en vertu du Programme des
étudiants étrangers (PÉÉ), qui énoncent les conditions
que les établissements postsecondaires de l’Ontario
doivent remplir pour demander, renouveler et maintenir
leur désignation. 

La plupart des universités publiques de l’Ontario
fournissent une assurance médicale aux étudiant·e·s
étranger·ère·s par le biais du RAMU, un régime
d’assurance à but non lucratif réglementé par le Conseil
des universités de l’Ontario. Les collèges publics
disposent de leurs propres régimes d’assurance, dont
certains sont régis par des associations d’étudiant·e·s.

CONTEXTE

QU’EST-CE QUI DOIT CHANGER? 

Nous demandons au ministère de la Santé de l’Ontario de :
Rétablir la couverture de l’OHIP pour les étudiant·e·s étranger·ère·s  
Annuler les coupes effectuées dans les soins de santé pour les personnes
non assurées et créer un programme permanent qui garantit aux personnes
vivant en Ontario un accès équitable aux soins de santé, quel que soit leur
statut d’assurance ou d’immigration 

Nous demandons au ministère des Collèges et Universités de : 
Mettre à jour les Conditions requises pour les établissements
d’enseignement désignés afin d’y inclure l’obligation que les régimes
d’assurance-santé pour les étudiant·e·s étranger·ère·s remboursent tous les
services couverts par l’OHIP, y compris en santé génésique 

Nous demandons aux administrateur·trice·s de régimes d’assurance-santé
pour étudiant·e·s étranger·ère·s de : 

Veiller à ce que les régimes d’assurance pour étudiant·e·s étranger·ère·s
incluent tous les services couverts par l’OHIP, y compris les soins de santé
génésique et les services liés à la grossesse, que celle-ci ait débuté ou non
avant la date d’entrée en vigueur de la couverture 

Nous demandons au gouvernement fédéral de : 
Adopter et mettre en œuvre un programme de régularisation complet et
inclusif qui inclut l’accès aux soins de santé  

FAITS MARQUANTS 

Les soins de santé
sont un droit humain
et le Canada a signé
un pacte international
reconnaissant le droit
à la santé. 
 

Les lacunes dans la couverture des soins de santé pour les étudiant·e·s étranger·ère·s
ont un impact disproportionné sur les personnes enceintes. Le Gouvernement du
Canada reconnaît que de multiples facteurs sociaux et économiques influencent la
santé et les inégalités en santé. Le genre et l’accès aux services de santé sont deux
importants déterminants sociaux de la santé. Les femmes ont un risque accru de
violence familiale si elles doivent compter physiquement, émotionnellement et/ou
financièrement sur d’autres personnes (p. ex., leur partenaire) et si elles vivent des
difficultés financières et un stress accru. 
  
Il est crucial que les étudiant·e·s étranger·ère·s enceintes, qui paient déjà une
assurance-santé obligatoire avec leurs frais de scolarité, puissent accéder aux
soins de santé dont ils/elles ont besoin sans avoir à débourser des milliers de dollars
de leur poche. 

Kharo avait une entreprise de couture florissante au Nigeria. Dans l’espoir d’améliorer ses stratégies d’affaires et
de marketing, elle a décidé d’étudier le marketing mondial dans un collège au Canada. Après avoir été acceptée
au programme de deux ans, Kharo a payé un total de 36 000 $ en frais de scolarité, qui comprenaient un régime
d’assurance-santé obligatoire pour les étudiant·e·s étranger·ère·s. Kharo a appris qu’elle était enceinte quelques
semaines avant son arrivée au Canada. Même si elle souscrivait au régime d’assurance-santé de son collège,
Kharo a été informée que l’assureur ne couvrirait aucun des frais liés à sa grossesse. Elle avait prévu d’accoucher
à domicile avec une sage-femme pour éviter des frais d’hospitalisation élevés, mais les risques pour la vie de
son bébé l’ont obligée à se rendre à l’hôpital, ce qui lui a valu une facture de 6 000 $. Lisez l’histoire de Kharo sur
bit.ly/histoiredekharo
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Les étudiant·e·s
étranger·ère·s ont
contribué à hauteur de
10,9 milliards $ à
l’économie de
l’Ontario en 2018. 
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Dans les services
d’urgence des hôpitaux, les
patient·e·s non assuré·e·s
sont plus susceptibles que
les patient·e·s assuré·e·s
d’être trié·e·s comme des
cas graves, de repartir sans
traitement et de décéder. 3
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Document de plaidoyer 
La grossesse comme condition préexistante pour les étudiant·e·s
étranger·ère·s des collèges de l’Ontario 
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