
Questions de propriété 
Contrôle de la réalité 
“ La structure de l’entreprise est-elle vraiment importante pour un hôpital, puisque quand 
j’utilise les soins de santé de l’Alberta, ils prennent ma carte et mon séjour dans cet 
hôpital et le traitement que je reçois sont couverts par un régime de soins de santé financé 
et géré par l’État? ”   
 

- la ministre de la Santé Anne McLellan, Globe and Mail, le 21 janvier 2002 
                 

Le contrôle de la réalité sur les hôpitaux privés  
 

Les Canadiens devraient être concernés parce que la prestation des  
soins est importante! Les hôpitaux et cliniques à but lucratif : 

                   

         a)  présentent des taux de décès plus élevés chez leurs patients  
      que les établissements sans but lucratif (1,2,3); 
 b)  coûtent plus cher (4); 
 c)  fournissent des soins de qualité inférieure (5); 
 d)  adoptent des stratagèmes pour voler les contribuables (6,7); 
 e)  compromettent l’accès aux services publics (8). 
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