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HIGHLIGHTS

e Statistics Canada data shows that in 2016, average out-of-pocket spending on prescription drugs
ranged from $390 per year for the lowest income households up to $1,224 per year for the
highest income households.

¢ Out-of-pocket prescription drug costs ranged from 3% of income for the poorest households
down to 0.4% of income for the wealthiest households.

¢ On average most people at all income levels had out-of-pocket prescription drug costs that are
objectively affordable relative to comparable health expenditures, other common household
expenses, luxury or discretionary expenses and government-imposed tax burdens.

¢ Social concerns about exposure to out-of-pocket prescription drug costs should focus on the
relatively small number of people in the lowest income deciles with uninsured costs that exceed
3% of household income. It is wasteful and unnecessary to force the entire population into a
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national single-payer publicly funded drug insurance plan.

Dépenses non remboursées en medicaments d’ordonnance: Quelles sont les implications a
I’égard d’un éventuel régime public national d’assurance-médicaments?
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¢ Les données de Statistique Canada montrent que les dépenses non remboursées en
médicaments d’ordonnance variaient de 390 $ par année, pour les ménages au revenu le plus
faible, & 1 224 $ par année pour les ménages au revenu le plus éleve.

¢ Les dépenses non remboursées en médicaments d’ordonnance variaient de 3 % du revenu, pour
les ménages au revenu le plus faible, a 0,4 % pour les ménages au revenu le plus élevé.

e En moyenne, la plupart des gens, indépendamment de leur niveau de revenu, avaient des
dépenses non remboursées en médicaments d’ordonnance objectivement raisonnables
comparativement aux dépenses de santé comparables, aux autres dépenses courantes des
ménages, aux dépenses discrétionnaires et aux imp6ts des gouvernements.

e Les préoccupations sociales a propos des dépenses non remboursées en médicaments
d’ordonnance devraient se concentrer sur le nombre relativement faible de personnes dont le
revenu se situe dans les déciles inférieurs et qui doivent assumer des dépenses non assuréesqui
dépassent 3 % du revenu de leur ménage. Il serait inefficace et inutile de forcer 'ensemblede la
population a faire partie d’'un régime public national d’assurance-médicaments a payeurunique.

Page 3



