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– Régime d’assurance médicaments 
universel, 24, 25, 46
 

Impact du lieu de service sur le patient
 
– Gratuité des médicaments en 


Centre hospitalier, 16
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Défi nition,  107
 
Impact du lieu de service sur le patient
 

– Services gratuits et complets en 
Centre hospitalier, 15, 16
 

Implantation du système public, 5-7
 

Ministre de la Santé et des Services 
sociaux 

Association des pharmaciens 

propriétaires
 
– Établissement des tarifs pour 

services pharmaceutiques, 25
 
Pouvoir de réglementation
 

– Liste de médicaments assurés, 23
 

– Notion de résident, 8
 
– Services couverts, 8, 12
 

– –  N 

Nouvelle-Zélande 
Détermination des services en fonction 


du budget annuel, 79
 
Intervention chirurgicale élective
 

– Clinique ambulatoire spécialisée,
  
82
 

– Réservation de rendez-vous, 82
 
Ministry of Social Development 


Investment Approach
 
– Allocation effi ciente des
  

ressources en services sociaux,
  
84
 

– Attrait du processus, 84, 85
 
– Rapport actuariel de l’utilisation 


des services sociaux, 84
 
New Zealand Productivity
  

Commission
 
– Attrait des recommandations, 83,
  

84
 
– Autonomie aux patients dans 


la prise en charge des services 

sociaux, 83
 

– Décentralisation de l’offre de 

services sociaux, 82
 

– Décloisonnement budgétaire, 83
 
– Recommandation sur la prestation 


de services sociaux, 82
 
– Services intégrés, 83
 

Pharmaceutical Management Agency 
– Application au Québec, 81
 
– Critique du système, 81
 
– Mode de fonctionnement, 79, 80
 
– Négociation d’ententes avec les 


fabricants de médicaments, 80
 
– Politique de prix le plus bas, 80
 
– Processus d’appel d’offre 


pour l’approvisionnement de 

médicaments génériques, 80
 

– Réalisation d’économies et 

contrôle de coût, 80
 



  179 INDEX ANALYTIQUE 

– –  O 

Optométriste 
Couverture des soins d’optométrie, 17

19, 45, 153, 167, 168
 
– Réduction des services, 18, 19, 45
 
– Services énumérés par règlement 


(Liste positive), 17
 
Défi nition,  107
 
Examen d’urgence par un optométriste,
  

167
 
– Défi nition, 105, 106
 

Examen de contrôle en orthoptique,
  
167
 
– Défi nition,  105
 

Examen partiel de la vision, 167
 
– Défi nition,  106
 

Examen spécifique en orthoptique , 167
 
– Défi nition,  106
 

–  –  P

Panier de services couverts, 3, 4
 
Critères d’évaluation dans la révision 


du panier de services, 49
 
– Absence de critères clairs et 


transparents, 55, 58, 59
 
– Critères applicables aux 


campagnes de vaccination 

publique, 57, 58
 

– Critères d’attribution d’aides 

techniques, 58
 

– Infl uence des pressions politiques,
  
59
 

– Principe d’imputabilité, 54
 
– Processus d’évaluation de 


l’Institut national d’excellence 

en santé et services sociaux 

(INESSS), 55-57, 64
 

– Processus d’évaluation des Unités 

d’évaluation des technologies et 

des modes d’intervention en santé 

(UETMIS), 57
 

– Processus de négociation entre 

associations médicales et 

gouvernement, 54
 

– Services médicalement requis, 54
 

– Variation de l’offre en fonction de 

la disponibilité des ressources, 54,
  
55
 

Défi nition,  108
 
Encadrement juridique, 7
 
Évolution de la couverture des services,  

45-47
 
– Remboursement d’aides 


techniques et de prothèses, 46
 
– Services de planifi cation familiale,
  

47
 
– Services pharmaceutiques, 46
 
– Services sociaux et de prévention,
  

29, 47
 
– Soins d’optométrie, 45
 
– Soins dentaires, 45
 
– Soins médicaux, 45
 

Processus décisionnel dans la révision 
du panier de services 
– Absence de mécanisme décisionnel 


intégré, 49, 50, 53
 
– Ambiguïté du processus, 49-51
 
– Critères d’évaluation, 49
 
– Organisme responsable, 49, 50
 
– Pouvoir discrétionnaire du 


ministre, 49
 
– Priorisation implicite, 49
 
– Processus de négociation entre 


associations médicales et 

gouvernement, 50, 51
 

– Rôle de l’Institut national 

d’excellence en santé et services 

sociaux (INESSS), 49, 52, 64
 

– Rôle de l’Institut national de santé 

publique du Québec (INSPQ), 53,
  
64
 

– Rôle des ordres professionnels, 51
 
– Rôle des Unités d’évaluation 


des technologies et des modes 

d’intervention en santé 

(UETMIS), 52, 53
 

Services assurés 
– Défi nition,  110
 

Services exclus
 
– Défi nition,  110
 

Services médicalement requis
 
– Défi nition, 43, 107
 



 180 L’ENCADREMENT JURIDIQUE DU PANIER PUBLIC DES SERVICES 

Services sociaux 
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Implantation d’un régime d’assurance 

maladie universel, 6, 7
 

Professionnel participant
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Programme-service, 30, 31
 
– Besoins touchant l’ensemble de la 


population, 31, 32
 
– Défi nition,  31
 
– Défi cience intellectuelle et 


troubles envahissants du 

développement, 33
 

– Défi cience physique, 32, 33
 
– Dépendances,  35
 
– Jeunes en difficulté,  33, 34
 
– Perte d’autonomie liée au 


vieillissement, 32
 
– Santé mentale, 35, 36
 

Sinistre, 27
 
Défi nition,  110
 
Service psychosocial en contexte de 


sécurité civile 
– Défi nition,  110
 

Soins et services complémentaires 
Couverture des services de 


planification familiale , 25, 26, 47
 
Couverture des soins d’optométrie,
  

17-19, 45
 
– Réduction des services, 18, 19, 45
 

Couverture des soins dentaires, 19-21,
  
45
 
– Fluctuation de la couverture, 20,
  

21
 
– Limite d’âge, 19, 20, 40, 45
 

Évolution de la couverture, 17-21, 45
47
 

Impact sur le panier de services, 40
 
Services énumérés par règlement 


(Liste positive), 17
 
Services préventifs et de santé 


publique, 26, 27, 47
 
Voir aussi  Médicaments, Optométriste, 


Programme de remboursement 

d’aides techniques et de prothèses, 

Programme national de santé 

publique
 

Suède 
Couverture universelle, 73
 
Dental and Pharmaceutical Benefi ts 

Agency 
– Attrait du processus, 74
 

– Évaluation de la couverture des 

technologies médicales, 74
 

– Révision de la couverture des 

médicaments assurés, 73
 

– Révision de la couverture des 

services dentaires couverts, 73, 74
 

– Révision en fonction des principes 
directeurs, 73, 74
 

Panier de services
 
– Élaboration par les Conseils de 


Comté, 73
 
– Principes directeurs de 


priorisation des services, 73
 

Système de santé et de services 
sociaux 

Évolution de la couverture publique,
  
45-47
 
– Contrainte budgétaire, 3, 7, 39, 40
 
– Évolution des besoins de la 


population, 3
 
– Implantation du système public 


fédéral, 5
 
– Implantation du système public 


québécois, 3, 5-7
 
– Politique gouvernementale, 3, 7
 
– Pression sociétale, 3, 7
 
– Services sociaux, 29, 47
 
– Soins et services complémentaires,
  

17, 45-47
 
– Soins et services essentiels, 8-17,
  

45
 
– Transfert de fonds fédéraux, 5, 6,
  

41-44, 50
 
Mécanisme décisionnel, 3, 49-59
 
Réforme Rochon, 37-41
 

Voir aussi  Panier de services couverts, 
Réforme Rochon, Transfert de 
fonds fédéraux 
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Technologies de la santé 
Défi nition,  110
 
Étendue de la couverture
 

– Centre hospitalier, 9, 13
 
– Milieu ambulatoire, 13
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Services médicalement requis en 

Centre hospitalier, 9
 
– Technologie de base pour 


atteindre le résultat recherché, 9
 

Transfert de fonds fédéraux 
Conditions de transfert, 41, 50
 

– Accessibilité, 42, 43
 
– Gestion publique, 42
 
– Intégralité, 42, 43
 
– Transférabilité,  42
 
– Universalité,  42
 

Constitutionnalité, 41, 42
 
Couverture des services
 

– Détermination des services 

médicalement requis, 42, 43
 

– Exclusion des services 

complémentaires sauf dentaires,
  
42
 

– Pouvoir discrétionnaire des 

provinces, 42, 43
 

Évolution de la couverture publique, 5,
  
6, 41
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– Encadrement législatif des frais 


accessoires, 44
 
– Interdiction, 43, 44
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