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Faits saillants du rapport de ESI Canada pour 2008

ESI Canada est le chef de file du traitement des demandes de réglement au pays. Les
résultats de notre rapport sur les tendances en matiére de médicaments en 2008
constituent un échantillonnage représentatif des tendances observées dans le cadre
des r®gi mes priv®s dbébassurance m®di came
repose sur 65 millions de demandes de reglement soumises par sept millions de
Canadiens. Ces demandes représentent trois milliards de dollars de dépenses en
médicaments. Chaque ann®e depuis | édan 2000, E $
tendances en matiere de médicaments afin de présenter aux intervenants du marché
déi mportants rensei gnements sur |l es i n
r ®gi mes priv®s dobéassurance m®di cament s
ces tendances. Nous optimisons ainsi la val eur des r ®qg i
médicaments.

Hausse de 5,0 % des dépenses en médicaments

e Les dépenses en médicaments ont augmenté, mais le pourcentage
d 6 a u g me ndstaptus faible.

Taux doéex®cut i orspldseekeveg®@na®ais :qnu%

e L6afflux de produits g®n®riques a
atténué la tendance.

Les dépenses en médicaments de spécialité augmentent plus
rapidement que le reste

e Les médicaments de spécialité et le vieillissement de la population
continueront d ifluencer la tendance future.

Le secteur privé ne mérite pas la note de passage

Une combinai son dbéanci enstatégiese sera
requisepour g®rer | es d®penses en. m¢

€ LO6I NTERI EURE
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La tendance future sera fortement influencée par les médicaments de spécialité tres
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Les dépenses en médicaments du secteur privé au Canada

Un mot sur les tendances : En 2008, les dépenses en médicaments par demandeur ont augmenté de 5,0 %
Une analyse, dans le secteur privé. Méme si les dépenses sont plus élevées encore cette
année, | e pourcent age dininaey gdeamin®tei o@n a

Lébanalyse des tend pourcentage demeure toutefois sup®rice
de médicaments de ESI Canada est A

! ’ . . I 6i ndi q werte taas ld graghiywee ci-dessous.
fondée sur une méthode rétrospective.
Elle differe donc des données Dépenses annuelles en médicaments

I‘(?CUEI||IeS. par par demandeur
| 6augment ati on des
de soins de santé qui, elles, reposent

sur une méthode prospective. Cette
derniere comprend les résultats

techniques du régime en question, les oo Las
donn®es sur | 6u oes ll 25 7 e
couvertures, les changements ;
démographiques, les changements

0s$

dans les choix thérapeutiques, la

quote-part vers®e par

résultats techniques des autres

r ®gi mes d 6 a sdicamertan

Ainsi, le facteur de tendance issu de Codt par demandeur

I 6anal y sGanadaesersHr8érieur Comme on vient de le voir, les dépenses annuelles en médicaments par

" celui doun assur demandeur continuent d @ugmenter au Canada. Elles ont atteint 698 $ en 2008,

sur les r®sultats une hausse de 5,0% par r appor ecédentel CGes dépeRses vprient

précédente plutdt que sur les toutefois selon la région : elles sont moins élevées da n's  letdl EOsQ u & i

pr®visions de |06au sbexplique en partie pades ptoduits génériguesgdana

des primes ddeusoinsr ces régions. C 6 e s tOntario que les dépenses par demandeur sont les plus

medicaux complémentaires dans le élevées, le Québec arrivant tout prés derrigre. Par contre, si on examine les

cadre duquel les medicaments ne facteurs de la tendance par région, on constate que le Québec a connu la plus

repr®sentent quoungq forte augmentation en 2008, soit 6,7 %. Celle-ci est en partie attribuable au dégel
du prix des médicaments en 2007 etautaux doOuti |l i sation d

Terminologie employée dans le présent élevé dans cette province.

rapport

Dépenses annuelles par demandeur
9% U3 epeue) ne Jdj,| 3p assney

e Tendances en matiére de Variation de la tendance selon la région
médicaments :
Hi storique de | 6au
admissible par demandeur depuis e, Canada
| 6ann®e pr ®c®dent e. e

+5,0%

Colt admissible : 7
Montant payable avant la contribution
du participant.

Demandeur : ?’ @

Chaque personne distincte  qui
p R 720 +6,7% A
présente une demande de réglement ‘ f

pour m®di cament s Dépenses annuelles ms%‘
. .. N par demandeur

Cﬂmpns le conjoint et les personnes a T

charge.
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L 6 a n a ldgsstemdances en matiere

de médicaments de

ESI Canada

Les composantes de la ten

Composantes de latendance

Les deux principales composantes de la hausse de 5,0 %
des dépenses en médicaments ~ | 6®chell e

luilisation et le colt par ordonnance. Le tableau
ci-dessous compare les données de 2007 et 2008 pour
ces composantes et chacune de leurs sous-composantes.

Composantes de la tendance

COMPOSANTES 2007 2008

Utilisation
Prévalence 0,8% 0,6 %
Intensité 28% 20%
3,6% 26%

Colt par ordonnance
Inflation 1,2% 0,6 %
Répartition
breveté/générique -0,7% -1,0%
Choix thérapeutique

3.0% 28%

3,5% 2,4%

TENDANCE GLOBALE 71% X

Utilisation

Globalement, 16 ut i | i sati on a% anu2908,e
ce qui représente 11,7 ordonnances par demandeur.
Lébaugmentation de | 6 u unelpius .
forte proportion dé a d h ® ragmissildes ayant soumis
une demande (prévalence) et par la hausse du nombre
ddor donn a otées mr denxa®deur (intensité), deux
facteurs influencés par le vieillissement de la population.

Le volume d’ordonnances continue
d’augmenter

Tendance
en%

Nombre d’ordonnances par demandeur

» Utilisation de 11,7 ordonnances par demandeur en hausse de 0,3

» Partiellement attribuable au vieillissement de la population

Optimiser la valeur des régimes

Comme | 6 ilen graplijquee ci-dessous, le nombre
moyen déordonnances par de
| 6©ge, et | emandesmalaugmentd entred2003
et 2008 pour c¢ hacunSiaheamitiao

répartition des demandeurs (lignes dans le tableau ci-
dessous), on peut voir que le pourcentage de demandeurs
agés de moins de 45 ans a diminué et que le pourcentage
de demandeurs agés de 45 a 64 ans a augmenté, ce qui
témoigne du vieillissement de la population. Nous estimons
que cette tendance se poursuivra d a n svenir,6ca qui
entra’"nera une augmentation
pour les demandeurs vieillissants.

Incidence de I’age sur l'utilisation

Nombre d'ordonnances par demandeur
SIN3pUBW3P 3P %

WEBEELY] 20a44ans 452 64 ans
Nombre moyen
d’ordonnances par
demandeur en 2003

65ans et plus

Nombre moyen
d’ordonnances par
demandeur en 2008
= %de demandeurs -2003 = % de demandeurs -2008

Colt par ordonnance

En g®n®r al , l e co%t par ord
en 2008 pour atteindre 59,69 $, une hausse de 2,4 % par
rapport a 2007. Ce montant comprend le cot moyen des
ingr®dient s, gui $ stdolesl honczaires’
professionnels admissibles, qui sont de 8,45 $ en moyenne.

Colt par ordonnance

Tendance
59,69% ks

Codt par ordonnance

2004 2005 2006 2007

» Le colt par ordonnance a augmenté de 1,38 $ pour atteindre 59,69 $
7 |l est partiellement atténué par I'utilisation accrue de génériques

de soins de santé
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Trois principaux facteurs ont une incidence sur le colt
des ordonnances : | &1 nf Kdast ihanaraires
professionnels et du prix des médicaments), la
répartition  brevetés/génériques et les choix
thérapeutiques.

Loinflation
Léinflation des honor ai
représente que 0,1% de | augment

tendance en matieére de médicaments en 2008. Les
honoraires admissibles sont limités par les plafonds en
vigueur. Si on examine les honoraires moyens soumis
par région en 2008 (graphique ci-dessous), on peut

constater quéils sont conc
les honoraires moyens admissibles (8,45 $). On peut

voir aussi gue |l es honor
gue tres légérement augmenté dans toutes les régions

par rapport " I 6an dern
honorairessont-i | s di ff ®rents dou
plus élevés sont en Ontario), mais ils varient aussi de

fa-on marqu®e ~ |1 06int®riet
43$a1589).

Honoraires moyens soumis par région

15$%

9,49$ 9,62 $

Honoraires moyens soumis

P 2008

# Plusieurs occasions de devenir un consommateur averti

La deuxi me composante de

du prix des m®di cament s,

augmentation de 005% de | a tendancc¢

hausse du co0t pour un méme groupe de
m®di caments dbébune ann®e °
ce facteu r déinflation est pe
maj orit® des m®di cament s
en année une fois le prix initial établi. Cependant, tout
comme les honoraires professionnels, le prix des
m®di cament s vari e sel on
différences a souligner est le pourcentage de DIN dont
le prix a diminué au Québec en 2008. En effet, 26 %
de tous les DIN au Québec colitent maintenant moins
cher. Ces baisses de prix sont presque exclusivement
attribuables aux produits génériques (93 % des cas).

En

outr e, nous avons remarqu
fabricants réduisent le prix de leurs médicaments de sources

multiples dont le brevet arrive a échéance afin de faire
concurrence aux produits génériques. Toutefois,
pourcentage de fabricants qui utilisent cette tactique demeure

le

relativement faible dans | 6en
La répartition brevetés/génériques

Pour cette composante du colt par ordonnance, nous
anal ysons |l es changement s d
génériques moins codteux plutét que leurs équivalents
brevet ®s. En 2008, l e taux (
Canada a augmenté de prés de 4 % par rapport a 2007 pour
atteindre 45 %, un nouveau sommet L

produits génériques a eu une incidence heureuse sur la
tendance en réduisant de 1,0 % le total des dépenses. Cet
ef fet positif sdédexplique p
nombre de médicaments fortement utilisés sont arrivés a

mod i

aim

échéance au cours des dernieres années et par les
fications qui ont ®t ® ap
vigueur de | 6i nterchange.

en

inscrits (IMNI) en Ontario en avril 2007. Le tableau ci-dessous

indique

les changements dignes de mention dans

répartition brevetés/génériques en 2008.
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