
En 2008, le montant de la dépense courante
de santé (DCS) s’élève à 215 milliards d’euros,
en progression de 3,9 % par rapport à 2007.
Il représente 11,0 % du produit intérieur brut
(PIB) contre 10,9 % en 2007. Son évolution est
fortement liée à celle de la consommation
de soins et de biens médicaux (CSBM), qui en
représente les quatre cinquièmes. Parmi les
autres composantes de la DCS, les soins aux
personnes âgées en établissement, les
dépenses de prévention et les indemnités
journalières augmentent en 2008.

La CSBM atteint 170,5 milliards d’euros en
2008, soit une consommation par habitant de
2 659 euros. En presque 50 ans, la part de la
CSBM dans le PIB est passée de 3,4 % en
1960 à 8,7 % en 2008. Jusqu’au milieu des
années 1980, cette progression a été assez
régulière. Ensuite, la progression s’est faite
par à-coups avec des périodes de stabilité et
des périodes de forte croissance. La dernière
progression a eu lieu entre 2000 et 2003.
Depuis, la part de la CSBM dans le PIB s’est à
nouveau stabilisée. Ainsi, par rapport aux
pays membres de l’OCDE, la France se situe
dans le groupe de tête pour sa dépense de
santé. Elle se place loin derrière les États-Unis
et à un niveau proche de la Suisse et de
l’Allemagne.

La croissance de la CSBM en volume
s’est ralentie en 2008. Ce ralentissement
concerne les principaux postes de dépense, à
l’exception des soins hospitaliers. Il est parti-
culièrement notable pour les soins d’auxiliaires

médicaux et les médicaments, plus modéré
pour les transports de malades. La progression
du prix de la CSBM reste, quant à elle, limitée.
Cette modération s’explique en grande partie
par la poursuite de la baisse des prix observée
pour les médicaments, sous l’effet du déve-
loppement des génériques, et par la progres-
sion limitée du prix des soins des médecins
après deux années de croissance soutenue.

À l’inverse, la croissance des prix de
certains soins s’est accélérée en 2008. Ainsi,
le prix des auxiliaires médicaux a progressé
de 1,7 % en 2008, après 0,9 % en 2007, en
raison de la revalorisation de 2007 des actes
infirmiers.

De 1995 à 2008, la structure du finance-
ment des dépenses de santé s’est légèrement
modifiée : la part du financement par la
Sécurité sociale s’est réduite au profit des
organismes complémentaires, dont la part
est passée de 12,2 % à 13,7 %. En 2008, le
reste à charge des ménages s’établit à 9,4 %,
niveau légèrement inférieur à celui atteint en
1995 (9,6 %).

Les dépenses de recherche médicale et
pharmaceutique s’élèvent à 7,4 milliards d’euros
en 2008, soit 116 euros par habitant. En 2001,
la part des financements publics et celle des
financements privés étaient équivalentes.
Depuis, la place du secteur privé (industries
pharmaceutiques et secteur associatif) a pro-
gressé pour atteindre 58 % en 2008. �
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Définitions

Comptes nationaux de la santé : compte satellite de la Comptabilité nationale. Ils retracent la production, la
consommation et le financement de la fonction santé, entendue selon la Comptabilité nationale comme l’ensemble
des actions qui concourent à la prévention et au traitement d’une perturbation provisoire de l’état de santé.
Consommation médicale totale : regroupe la consommation de soins et de biens médicaux ainsi que la médecine
préventive.
Organismes complémentaires : mutuelles, sociétés d’assurances et institutions de prévoyance.
Consommation de soins et biens médicaux (CSBM), dépense courante de santé : voir rubrique « définitions » en
annexes.

• « En 2007, le déficit des hôpitaux publics se creuse », Études et résultats no 706, Drees, octobre 2009.
• « Les comptes nationaux de la santé en 2008», Études et résultats no 701, Drees, septembre 2009.
• « Les revenus des titulaires d’officine entre 2001 et 2006», Études et résultats no 703, Drees, septembre 2009.
• « Quelles caractéristiques sociales et quel recours aux soins pour les bénéficiaires de la CMUC en 2006 »,

Études et résultats no 675, Drees, janvier 2009.
• « Mieux connaître les dépenses de médicaments : une comparaison méthodique de deux sources de données

GERS et CNAMTS », points de repère no 22, Cnamts, décembre 2008.

Pour en savoir plus

Retrouvez le TEF sur www.insee.fr, rubrique Publications et services\Collections nationales\Insee Références
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Consommation médicale totale des ménages
en milliards d'euros courants

2000 2008 (p) 08/07
en %

Soins hospitaliers1 52,7 75,2 3,7
Publics 40,8 57,9 3,4
Privés 11,9 17,2 4,6

Soins ambulatoires 31,2 46,8 4,0
Médecins 15,2 21,5 3,2
Auxiliaires médicaux 6,3 11,0 7,5
Dentistes 6,7 9,7 2,7
Analyses 2,8 4,3 2,9
Cures thermales (forfait soins) 0,3 0,3 0,3

Transports de malades 1,9 3,4 4,5
Médicaments 23,6 34,9 3,0
Autres biens médicaux en ambulatoire 5,7 10,2 6,4

Optique 3,2 4,8 3,2
Prothèses, orthèses, V.H.P.2 0,9 1,6 7,4
Petits matériels et pansements 1,6 3,9 10,3

Consommation de soins et de
biens médicaux 115,1 170,5 3,8
Médecine préventive 2,3 3,2 3,6

Prévention individuelle primaire 1,9 2,5 3,3
Prévention individuelle secondaire 0,4 0,6 5,1

Consommation médicale totale 117,4 173,7 3,8

1. Court et moyen séjour, psychiatrie.
2. Véhicules pour handicapés physiques.
Source : Drees.

Poids de la consommation médicale et de la
dépense courante de santé

en % du PIB

1995 2000 2005 2008

Consom. de soins et de biens médicaux 8,2 8,0 8,8 8,7
Dépense courante de santé 10,4 10,2 11,1 11,0

Sources : Drees ; Insee.

Dépense de recherche médicale et pharmaceutique
en millions d'euros

2000 2005 (r) 2008 (p) 08/07
en %

Financements budgétaires 2 662 3 096 3 149 - 1,1
Budget civil de R&D 1 708 1 993 1 989 - 1,8
Universités et hôpitaux 954 1 103 1 160 0,0

Autres financements 2 760 3 524 4 278 3,4
Industries pharmaceutiques 2 641 3 398 4 163 3,5
Secteur associatif 119 126 115 0,0

Dépenses totales 5 422 6 621 7 427 1,4

Source : Drees.

Dépense courante de santé
en milliards d'euros courants

2000 (r) 2008 (p) 08/07
en %

Dépenses pour les malades 126,2 188,3 4,2
dont : dépenses de soins et de biens médicaux 115,1 170,5 3,8

aide aux malades 8,2 11,3 5,5
Dépenses de prévention 4,1 5,5 3,5
Dépenses en faveur du système de soins 7,9 10,6 2,0
dont recherche médicale et pharmaceutique 5,4 7,4 1,4
Coût de gestion de la santé 11,4 14,9 1,8
Double compte1 - 2,6 - 4,2 3,5
Dépense courante de santé 146,9 215,0 3,9

1. Dépenses de recherche pharmaceutique financées en partie par la vente de
médicaments et par les dépenses de recherche clinique des hôpitaux financées
par la dotation globale.
Source : Drees.

Dépenses de santé dans quelques pays du monde
en 2006

en millions
d'euros

en euros
par habitant

en %
du PIB

Allemagne 236 022 2 865 10,2
Autriche 25 014 3 020 9,8
Belgique 31 429 2 980 9,9
Bulgarie 1 789 232 7,1
Chypre 874 1 131 6,1
Danemark 20 148 3 706 9,2
Espagne 79 249 1 796 8,1
Estonie 661 492 5,0
États-Unis (p) 1 565 925 5 391 14,9
Finlande 12 993 2 467 7,8
France 193 509 3 062 10,7
Hongrie 7 213 716 8,0
Islande 1 216 4 002 9,1
Japon1 292 371 2 288 8,0
Lettonie1 804 350 6,2
Lituanie 1 392 410 5,8
Luxembourg1 2 276 4 893 7,5
Norvège1 20 693 4 476 8,5
Pays-Bas 47 904 2 931 8,9
Pologne 15 929 418 5,9
Portugal 14 670 1 386 9,4
République tchèque 7 565 737 6,7
Roumanie 4 347 201 4,5
Slovaquie 3 861 716 7,0
Slovénie 2 433 1 212 7,9
Suède 27 632 3 043 8,8
Suisse 33 552 4 483 10,8

1. Données 2005.
Source : Eurostat.
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Taux de croissance de la consommation de soins
et de biens médicaux

Source : Drees.
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