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Repeéres

Cette étude permet de compléter les
données de consommation médicale
issues du remboursement de la Sécurité
sociale avec les données complémentai-
res recueillies dans I’enquéte « Santé et
Protection Sociale » menée chaque
année par le CREDES.

Riche d’enseignement, le rapprochement
de ces deux sources de données consti-
tue une opération difficile, nécessitant
souvent un travail au cas par cas, d’ou un
certain délai dans la publication des
résultats.

Les données sur la biologie médicale
présentées ici font partie de I’analyse
globale des déterminants des dépenses
de ville en 1992. Le méme travail a été
réalisé pour les médecins, la pharmacie,
les auxiliaires médicaux et les dentistes
(voir I’'encadré «Pour en savoir plus»).
Les données de I’année 1995 seront
diffusées prochainement.
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Déterminants
de la consommation médicale de ville en 1992

La biologie médicale

Laure Com-Ruelle, Sylvie Dumesnil

Quels criteres influencent le niveau de dépense de consommation d’ac-
tes de biologie ?

L’étude présentée ici permet de chiffrer, a partir des remboursements ef-
fectués par la Sécurité sociale, la dépense de biologie médicale de ville
selon différents critéres socio-économiques et d’état de santé. Age, sexe,
nombre de maladies, situation professionnelle ou couverture sociale sont
autant de déterminants analysés.

Parmi les personnes non exonérées du ticket modérateur, celles proté-
gées par une couverture complémentaire consomment prés de deux fois
plus. La couverture complémentaire joue également un rdle non négli-
geable chez les personnes exonérées du ticket modérateur.

Consommation de biologie médicale de ville

selon la couverture sociale
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Trois quarts de la depense de biologie

biologique contre un tiers des hommes.
Cet écart se retrouve au niveau de la dé- La dépense augmente
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Présentation de I'étude

Sources des données :

Les données sont issues de I'appariement de deux sources différentes : I’'Echantillon permanent d’assurés sociaux (EPAS) de la Caisse
nationale d’Assurance maladie des travailleurs salariés (CNAMTS) de I’'année 1992 et I'Enquéte sur la Santé et la Protection sociale (ESPS)
menée par le CREDES cette méme année.

L’EPAS est un échantillon représentatif au 1/1200éme des assurés au Régime général et de leurs ayants droit. Il contient les données de
prestations de ces personnes ainsi que les renseignements administratifs.

L’ESPS est une enquéte annuelle réalisée par le CREDES. Elle porte chaque année sur un quart des assurés de I’EPAS. Toutes les personnes
vivant dans le ménage de I'assuré sont interrogées notamment sur leur situation professionnelle, leur protection sociale et leur état de
santé.

L’appariement des personnes protégées de ’'EPAS avec celles interrogées par I’ESPS aboutit & un échantillon de 4 361 personnes com-
munes. Pour chacune d’entre elles, I’ensemble de leurs consommations médicales réalisées en 1992 et présentées au remboursement a
pu étre rapproché de leurs caractéristiques démographiques, sociales, professionnelles et de leurs indicateurs d’état de santé.

Méthodologie :

L’appariement des deux fichiers donne des meilleures estimations de la consommation que les enquétes, mais il est tres long. En effet, en
raison de la mauvaise qualité des fichiers liée a des erreurs de déclaration ou de saisie, I’appariement technique des données est une
opération longue et fastidieuse et souvent traité au cas par cas. Les résultats sont donc diffusés avec du retard. Toutefois, I'année

prochaine, les mémes résultats seront disponibles sur les consommations de 1995.

Questions d’économie de lasanté @ n°5-janvier 1998




Déterminants de la consommation médicale de ville en 1992 - Tome 4 : la biologie médicale

lon la taille du meénage. Elle est d’autant
plus faible que la taille du ménage est
¢lévee. Les enfants consommant peu
d’actes de biologie, leur apparition
entraine une diminution de la consom-
mation moyenne par personne. Les
ménages de deux personnes sont quant
a cux les plus gros consommateurs
d’analyses biologiques : 6 personnes sur
10 sont consommatrices en un an, pour
annuel d’environ

un montant

430 francs.

La consommation croit
avec la détérioration de
I’état de santé

Li¢ a I’age, 'etat de sante peut ¢gale-
ment étre mesuré a I’aide d’autres indi-
cateurs : nombre de maladie, risque vi-
tal, degre d’invalidite, consommation de
tabac... Quelque soit I'indicateur, I’ana-
lyse confirme sans surprise que la con-
sommation de biologie augmente lors-

que I’¢tat de sante se degrade.

- Elle s’éléve avec le nombre de mala-
dies déclarées. Elle passe d’environ
70 francs lorsque la personne souffre
d’une maladie a pres de 760 francs lors-
qu’elle souffre de plus de 10 maladies.
Parmi les personnes ne souffrant

d’aucune maladie, 18 % ont cependant
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consomme des actes de biologie medi-
cale, certainement dans un but préven-

tif ou de suivi de la contraception.

- Selon le degre de risque vital, le taux
de consommateurs passe de 28 % quand
le risque est nul a 75 % lorsque le ris-
que est important. Les dépenses, quant
a elles, sont multipli¢es par 4 pour at-
teindre plus de 600 francs lorsque le ris-

que est important.

- La consommation augmente aussi se-
lon le degre d’invalidite. Le taux de con-
sommateurs en un an passe de 26 %
pour les personnes totalement valides a

68 % pour les personnes devant modi-

Consommation de biologie médicale de ville

selon le risque vital
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fier, voire restreindre leurs activités. Pa-
rallelement, la dépense annuelle est

multipliée par 3,8.

- Les personnes ayant arréte de fumer
consomment plus que les fumeurs et les
non fumeurs. Les méfaits du tabac sur
la santé ne survenant qu’apres une lon-
gue pratique, cela explique certainement
la consommation plus forte des ex-fu-
meurs qui ont probablement arréte de
fumer avec I’apparition des problemes

de santé.

- Plus les personnes se jugent en mau-
vaise santé, plus elles consomment. Les
personnes se donnant une note de 9 ou
de 10/10 consomment en moyenne
150 francs par an alors que celles se no-
tant entre 0 et 4/10 dépensent pres de
4 fois plus.

- La consommation de biologie medi-
cale des personnes hospitalisées au cours
des trois mois précédant I’enquéte est
2,4 fois plus forte que celle des person-

nes non hospitalisées.

- En raison de leur état de sante, les per-
sonnes prises en charge a 100 % par
I’ Assurance maladie sont les plus fortes
consommatrices. Plus de 7 personnes
exonérées du ticket modérateur sur 10
consomment au moins une analyse bio-
logique pendant I’ann¢e. Elles depensent
730 francs par an soit 3,5 fois plus que

les personnes non exonerées.
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Les inactifs sont les plus forts
consommateurs

La dépense de biologie medicale varie
de pres de 300 francs pour les actifs a
plus de 600 francs pour les « autres inac-
tifs » *. Souvent inactifs pour raison de
santé, ces derniers ont un niveau de dé-
pense bien plus élevé que celui des re-
traités alors que le taux de consomma-
teurs de ces deux catégories est identi-
que, 65 %.

Les employés et les personnes exergant
une profession intermédiaire dépensent
nettement plus que la moyenne. La de-
pense ¢levee des employeés est surtout
due a la forte feminisation de cette pro-
fession. Les ouvriers ont la dépense an-

nuelle la plus faible, environ 260 francs.

*  Les « autres inactifs » comprennent tous les

Inactifs autres que les femmes au foyer et les

retraités.

Les bénéficiaires d’'une
couverture complémentaire
consomment davantage

Les personnes ayant une couverture
complémentaire consomment plus que
les personnes non couvertes : respecti-
vement 44 % de consommateurs en un
an contre 32 % et une dépense annuelle

d’environ 270 francs contre 210 francs.

On retrouve ce phénomene que les per-
sonnes soient exonérées du ticket mo-
dérateur ou non. Les personnes exoneé-
rées du ticket modérateur dépensent
pres de 40 % de plus si elles béneficient
d’une couverture complémentaire que
si elles n’en ont pas. De méme, les per-
sonnes non exonérées du ticket modé-
rateur dépensent 80 % en plus si elle ont

une couverture complémentaire (voir

graphique p.1).

* % %

Ce travail évalue, a partir des données
de prestations de la Sécurité sociale, les

principaux déterminants de la consom-

Consommation de biologie médicale de ville
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mation medicale de ville d’analyses bio-
logiques. Il met en evidence les ecarts
de consommation li¢s a I’age des pa-
tients, a leur état de santé mais aussi a

leur milieu social.

Des travaux complémentaires sur la con-
sommation de médecin, de dentiste, de

pharmacie et d’actes d’auxiliaires me-

dicaux permettent d’enrichir cette
ctude et d’analyser la totalite de la con-
sommation médicale de ville en 1992
selon les différentes caractéristiques
socio-économiques présentées ici. Le
méme travail est actuellement en cours

pour les données de 1995.

Pour en savoir plus :

Déterminants de la consommatoin médicale de ville en 1992 :

— Tome 4 : La biologie médicale ; L. Com-Ruelle, S. Dumesnil; biblio n° 1201,

Prix : 130 francs.

[Ce rapport permet de disposer de I’ensemble des tableaux de chiffres détaillés (taux de

consommateurs, débours, montant remboursé par I’Assurance maladie, ticket modéra-

teur, dépense effective par personne, dépassement, taux de prise en charge) selon dif-

férentes variables socio-économiques ou de morbidité].

\oir aussi :

Méthode d’appariement de I’EPAS et de I’ESPS - Mise a jour; A. Aligon, N. Grandfils, S.

Lebreton ; biblio n° 1157 bis, Prix : 110 francs.

Analyse socio-économique des dépenses d’hospitalisation en 1992 ; A. Aligon,

N. Grandfils; biblio n° 1157, Prix : 140 francs.

Déterminants de la consommation médicale de ville en 1992 :

— Tome 1: Les médecins ; Grandfils N., biblio n° 1198, prix : 170 francs.

— Tome 2: La pharmacie et les autres biens médicaux ; A. Aligon, biblio n° 1199,

prix : 150 francs.

— Tome 3: Les auxiliaires médicaux ; L. Com-Ruelle, S. Dumesnil ; biblio n° 1200,

Prix : 150 francs.

— Tome 5: Les dentistes ; N. Grandfils ; biblio n°1202 (a paraitre).
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