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Where is the money going?

ccording to documents recently released by Health

Canada, Canadians spent $75.2 billion on health in
1996, which equates to 9.5% of the gross domestic prod-
uct (GDP). As a proportion of GDP, this puts us in fifth
place internationally, behind the US, France, Austria and
Germany.

The physician component of health spending decreased
slightly again in 1996, to 14.4% of the total, while the pro-
portion spent on drugs continued to increase from its 1975
level of 10.2%. Proportionately, spending on drugs now
matches payments to physicians. Hospital-sector spending
has dropped steadily. It represented 44% of total health ex-
penditures in 1975, but an estimated 34.2% in 1996.

Overall, per capita costs held steady at around $2500.
Once adjusted for inflation, however, they showed a de-
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S elon des documents que Santé Canada a rendus
publics récemment, le Canada a consacré 75,2 mil-
liards de dollars a la santé en 1996, soit 9,5 % du produit
intérieur brut (PIB). En proportion du PIB, ce total nous
place au cinquieme rang sur la scéne internationale, der-
riére les Etats-Unis, la France, I’Autriche et ’Allemagne.

La proportion des dépenses de la santé consacrée aux
médecins a diminué légerement encore une fois en 1996
pour tomber a 14,4 % du total, tandis que celle qui est
consacrée aux médicaments a continué d’augmenter par
rapport au niveau de 10,2 % atteint en 1975. Toutes pro-
portions gardées, les dépenses consacrées aux médica-
ments équivalent maintenant aux paiements versés aux
médecins. Les dépenses du secteur hospitalier ont fléchi
régulierement pour passer de 44 % du total des dépenses
de la santé en 1975 4 34,2 % environ en 1996.
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crease for the fourth consecutive year. This is a direct re-
sult of a decrease in public-sector spending, for which un-
adjusted per capita costs have fallen since 1993. Inflation-
adjusted (real) per capita drug expenditures have increased
almost 50% in just over a decade, while the equivalent
costs for physicians increased about 16%.

Public-sector expenditures now account for just less
than 70% of total health costs, with private spending
making up the difference. This continues the gradual
decline in the amount of public spending, which stood at
76.4% of the total in 1975.

This column was written by Lynda Buske, chief, physician
resources information planning, CMA. Readers may send
potential research topics to Patrick Sullivan (sullip@cma.ca;
613 731-8610 or 800 663-7336 x2126; fax 613 523-0937).

Distribution of national health expenditures
by category, Canada, 1996
Répartition des dépenses nationales de la santé
par catégorie au Canada, 1996
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Dans I’ensemble, les cotits par habitant sont de-
meurés stables, a environ 2500 $. Corrigés de 'inflation,
ils révelent toutefois une baisse pour la quatriéme année
consécutive. Cette baisse découle directement d’une ré-
duction des dépenses du secteur public dont les cofits
non rajustés par habitant diminuent depuis 1993. Les
dépenses en médicaments, corrigées de I'inflation (c.-a-
d. réelles), par habitant ont augmenté de presque 50 %
en un peu plus d'une décennie a peine, tandis que les
cotits équivalents de la rémunération des médecins ont
augmenté d’environ 16 %.

Les dépenses du secteur public représentent main-
tenant un peu moins de 70 % du total des cotts de la
santé : le secteur privé comble 1’écart. La baisse gradu-
elle des dépenses publiques, qui représentaient 76,4 %
du total en 1975, se poursuit — Lynda Buske



