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MINUTES OF PROCEEDINGS

OTTAWA, Thursday, February 1, 2007
(22)

[English]

The Standing Senate Committee on Social Affairs, Science
and Technology met at 10:47 a.m., this day, in room 2, Victoria
Building, the Chair, the Honourable Art Eggleton, P.C.,
presiding.

Members of the committee present: The Honourable Senators
Callbeck, Champagne, P.C., Cochrane, Cook, Eggleton, P.C.,
Fairbairn, P.C., Keon, Mercer, Nancy Ruth, Pépin and
Trenholme Counsell (11).

In attendance: From the Library of Parliament Research
Branch: Odette Madore, Research Analyst, Economics Division
and Sonya Norris, Science and Technology Division.

Also present: The official reporters of the Senate.

Pursuant to the Order of Reference adopted by the Senate on
Thursday, June 22, 2006, the committee continued its study on
the issue of funding for the treatment of autism. (See Issue No. 9,
Thursday, November 2, 2006, for the full text of the Order of
Reference.)

WITNESSES:

As individuals:

Kenneth Pope, Tax Expert.

John McVicar, Retired Expert in the Field of Estate and Tax
Planning.

Department of Finance Canada:

Annik Bordeleau, Tax Policy Officer, Personal Income Tax
Division;

Katharine Rechico, Chief, Charities, Personal Income Tax
Division, Tax Policy Branch.

Canada Revenue Agency:

Daphne Fraser, Manager, Disability Tax Measures Initiative;

Michel F. Cloutier, Director, Special Programs and Partnerships.

As an individual:

James Barton Love, Past Chair, Expert Panel on Financial
Security for Children with Severe Disabilities.

Kenneth Pope and John McVicar each made a statement.
Together, the witnesses answered questions.

At 11:59 a.m., Annik Bordeleau and James Barton Love
each made a statement. Together, with Katharine Rechico,
Daphne Fraser and Michel F. Cloutier, the witnesses answered
questions.

PROCÈS-VERBAL

OTTAWA, le jeudi 1er février 2007
(22)

[Traduction]

Le Comité sénatorial permanent des affaires sociales, des
sciences et de la technologie se réunit aujourd’hui, à 10 h 47, dans
la pièce 2 de l’édifice Victoria, sous la présidence de l’honorable
Art Eggleton, C.P. (président).

Membres du comité présents : Les honorables sénateurs
Callbeck, Champagne, C.P., Cochrane, Cook, Eggleton, C.P.,
Fairbairn, C.P., Keon, Mercer, Nancy Ruth, Pépin et
Trenholme Counsell (11).

Également présentes : De la Direction de la recherche de la
Bibliothèque du Parlement : Odette Madore, attachée de
recherche, Division de l’économie, et Sonya Norris, Division
des sciences et de la technologie.

Aussi présents : Les sténographes officiels du Sénat.

Conformément à l’ordre de renvoi adopté par le Sénat
le jeudi 22 juin 2006, le comité poursuit son étude sur le
financement pour le traitement de l’autisme. (Le texte complet
de l’ordre de renvoi figure au fascicule no 9 des délibérations du
comité du jeudi 2 novembre 2006.)

TÉMOINS :

À titre personnel :

Kenneth Pope, fiscaliste;

John McVicar, retraité, expert en planification successorale et
fiscale.

Ministère des Finances Canada :

Annik Bordeleau, agent de la politique de l’impôt, Division
de l’impôt des particuliers;

Katharine Rechico, chef, Organismes de bienfaisance,
Division de l’impôt des particuliers, Direction de la
politique de l’impôt.

Agence du revenu du Canada :

Daphne Fraser, gestionnaire, Initiative sur les mesures fiscales
pour les personnes handicapées;

Michel F. Cloutier, directeur, Programmes spéciaux et des
partenariats.

À titre personnel :

James Barton Love, président précédent du groupe d’experts
chargé d’examiner la sécurité financière des enfants
gravement handicapés.

Kenneth Pope et John McVicar font chacun une déclaration.
Les témoins répondent ensemble aux questions.

À 11 h 59, Annik Bordeleau et James Barton Love font chacun
une déclaration. Avec Katharine Rechico, Daphne Fraser et
Michel F. Cloutier, les témoins répondent ensemble aux
questions.
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At 12:55 p.m., pursuant to rule 92(2)(f), the committee met in
camera for the purpose of examining a draft report.

It was agreed that staff be permitted to stay in the room.

At 1:00 p.m., it was agreed that the committee adjourn to the
call of the Chair.

ATTEST:

Josée Thérien

Clerk of the Committee

À 12 h 55, conformément à l’alinéa 92(2)f) du Règlement, le
comité se réunit à huis clos pour examiner l’ébauche d’un rapport.

Il est convenu que le personnel soit autorisé à rester dans
la pièce.

À 13 heures, le comité suspend ses travaux jusqu’à nouvelle
convocation de la présidence.

ATTESTÉ :

La greffière du comité,
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EVIDENCE

OTTAWA, Thursday, February 1, 2007

The Standing Senate Committee on Social Affairs, Science and
Technology met this day at 10:47 a.m. in conjunction with the
inquiry on the issue of funding for the treatment of autism.

Senator Art Eggleton (Chairman) presiding.

[Translation]

The Chairman: Good day everyone and welcome to this
meeting of the Standing Committee on Social Affairs, Science and
Technology.

This morning, the committee is continuing to look into the
issue of funding for the treatment of autism and will hear from
witnesses on the tax treatment of autism-related expenses under
the Income Tax Act.

[English]

This morning we will hear from Mr. Pope and Mr. McVicar.
In the second hour, we will have representatives from the
Department of Finance Canada, the Canada Revenue Agency
and finally, we will finish with Mr. Love, the Chair of the
committee that published the report called A New Beginning.

Let me welcome Mr. Pope who is a lawyer here in Ottawa
and offers special support to individuals with disabilities and
their families. Through his experience and working with special
needs families he has become an expert in writing wills with
Henson Trust. These trusts ensure the parents of children
with disabilities can protect inheritances while preserving
provincial disability benefits. Mr. Pope is currently serving on
the board of directors of Line 1000, an employment readiness
and workforce re-entry program that assists people with
disabilities.

Kenneth Pope, Tax Expert, as an individual: I appreciate the
invitation. I am pleased to be here to provide what small
assistance I may.

My practice is a wills, trusts and estates practice, working
specifically with families that have children with disabilities. The
children are of all ages and they have disabilities of all types.

To give you some small perspective, in Ontario, there are
at least 250,000 families with children with disabilities. These
are the actual reported Ontario Disability Support Program
benefit figures. These numbers include people between the ages
of 18 and 65. It excludes the one third with disabilities under
age 18 and over age 65, so it is a true but conservative number.
When you work out the numbers and the households in
the various populations, you will find that one family in 10,
conservatively, is either the parent household or a sibling
household of a child with disabilities. This is, again, very
conservative because many families have more than one or
two disabled children. I am one of five, but then I am 54.
I would also like to point out that this is, in a larger sense,

TÉMOIGNAGES

OTTAWA, le jeudi 1er février 2007

Le Comité sénatorial permanent des affaires sociales, des
sciences et de la technologie se réunit aujourd’hui à 10 h 47 pour
étudier l’interpellation au sujet du financement pour le traitement
de l’autisme.

Le sénateur Art Eggleton (président) occupe le fauteuil.

[Français]

Le président : Bonjour à tous et bienvenue à la réunion du
Comité des affaires sociales, des sciences et de la technologie.

Ce matin, le comité continue son étude sur le financement des
traitements de l’autisme et entendra des témoins au sujet du
traitement des dépenses relatives à l’autisme en vertu de la Loi de
l’impôt sur le revenu.

[Traduction]

Ce matin, nous entendrons MM. Pope et McVicar. Au cours
de la deuxième heure, nous accueillerons des représentants de
Finances Canada, de l’Agence du revenu du Canada et enfin,
nous terminerons avec M. Love, le président du groupe d’experts,
qui a publié le rapport intitulé Un nouveau départ.

Permettez-moi maintenant de souhaiter la bienvenue à
M. Pope, avocat d’Ottawa qui offre un soutien spécial aux
personnes handicapées et à leurs familles. Grâce à son expérience
et à son travail auprès des familles ayant des besoins spéciaux, il
est devenu spécialiste de la rédaction des testaments de fiducie
Henson. Les fiducies Henson permettent aux parents d’enfants
handicapés de protéger leurs héritages tout en continuant de
toucher des prestations d’invalidité du gouvernement provincial.
M. Pope siège actuellement au conseil d’administration de Line
1000, un programme d’employabilité et de réinsertion au sein de
la population active qui vient en aide aux personnes handicapées.

Kenneth Pope, spécialiste fiscal, à titre personnel : Je vous
remercie de m’avoir invité. Je suis heureux d’être ici aujourd’hui
pour apporter mon aide, si minime soit-elle.

Je me spécialise dans le domaine des testaments, des fiducies et
des successions, et je travaille plus particulièrement avec les
familles qui ont des enfants handicapés. Ces enfants sont de tout
âge et souffrent de handicaps de toutes sortes.

Pour vous donner une petite idée, en Ontario, on compte au
moins 250 000 familles ayant un enfant handicapé. Ces données
sont tirées du Programme ontarien de soutien aux personnes
handicapées et incluent les personnes âgées de 18 à 65 ans, mais
excluent un tiers des personnes handicapées de moins de 18 ans et de
plus de 65 ans, aussi est-ce un chiffre réel mais néanmoins prudent.
Quand on examine les chiffres et le nombre de ménages dans les
diverses populations, on constate qu’au bas mot, une famille sur dix
est un ménage soit de parents, soit de frères et sœurs d’un enfant
ayant un handicap. Là encore, ce sont des données très prudentes
parce que de nombreuses familles comptent plus d’un ou deux
enfants handicapés. Je viens d’une famille de cinq, mais j’ai quand
même 54 ans. Je tiens à préciser que cette question, dans un sens

1-2-2007 Affaires sociales, sciences et technologie 16:5



a demographic issue because there are many children with autism
spectrum disorder who are baby boomers and the parents of the
baby boomers are 75 and 85 years old.

I recall, to show the core concern that these issues have for
these families, a mother who said to me, ‘‘All I want is to live
60 seconds longer than my daughter.’’ That is the essence of it.

What I do is to do wills, trusts and some tax assistance to
help these families do what they, within their own means,
can do to provide for their children. These families are not
asking for sympathy; they are not looking for charity. All they
want to do is get on with their lives and do the best that they
can for their children of all ages and all needs. That is all
any parent wants to do. Mine is a very gratifying practice.
I would like to say that.

Simplistically, if a parent spends one dollar to provide for a
child with disabilities, under the normal non-refundable tax
credit arrangements, what they get to keep as a token of
assistance is 16 cents of their own tax dollars. As you know,
medical tax credits are also income tested to a certain extent.
You have to spend a certain amount before you get to use the
credits to any advantage. If you happen to be a single income
household where perhaps a mother may stay at home all
her life to care for that child — and keeping in context that
if that child was being cared for by some agency, it could
easily cost $55,000 a year from the public purse to provide for
that child — what is a mother worth? She is worth a lot, just
as a father is. If you then wind up with the father working
two jobs, he is in a higher tax bracket. Of course, the higher
your tax bracket, the less effect a medical tax credit. Therefore,
I suggest that you consider some form of income splitting.
This is not novel. We have already seen this implemented at a
different age bracket. As well, with respect to autism spectrum
disorders, it is an accepted fact that the ABA, applied behaviour
analysis and IBI, intensive behavioural intervention therapy does
work. For it to work, it must be introduced at a young age and
we know that the earlier the diagnosis and implementation,
the more successful the treatment.

We are finally starting to see some research statistics that
show that it does work substantially and can bring children
back. That means that unless there is public funding for
this therapy, which we know there is not fully, a parent of a
first or second child must deal with this alone. It is much
harder with the first child, of course, because with your first
child you never know what kids are like. How would you
know?

Then you get a diagnosis and a year goes by and you are
trying to get some kind of assessment because you think
that is the process to go through. Then you realize that you
should just pay for that assessment and get it done. After that,

plus large, constitue un problème démographique parce qu’il y a
tellement de personnes de la génération des baby-boomers qui
souffrent de troubles du spectre autistique et les parents de ces
baby-boomers sont âgés de 75 ou 85 ans.

Pour vous montrer à quel point cette question préoccupe
beaucoup ces familles, je me souviens d’une mère qui m’a dit :
« Tout ce que je veux, c’est vivre 60 secondes de plus que ma
fille. » Voilà de quoi il en retourne.

Ce que je fais, c’est rédiger des testaments, établir des fiducies
et apporter une certaine aide fiscale à ces familles pour qu’elles
fassent, selon leurs moyens, ce qu’il faut pour subvenir aux
besoins de leurs enfants. Ces familles ne demandent pas la
sympathie, elles ne demandent pas non plus la charité. Tout ce
qu’elles veulent, c’est mener une vie normale et faire tout ce qui est
possible pour leurs enfants de tout âge et qui ont des besoins de
toutes sortes. C’est tout ce qu’un parent veut faire. Ma pratique
est particulièrement gratifiante, et je me plais à le dire.

En termes simples, si un parent dépense un dollar pour
subvenir aux besoins de son enfant handicapé, selon les ententes
normales relatives aux crédits d’impôt non remboursables, ce qu’il
arrive à garder est symbolique, c’est 16 cents de ses propres
impôts. Comme vous le savez, les crédits d’impôt pour frais
médicaux sont également établis en fonction du revenu, dans une
certaine mesure. Il faut dépenser un certain montant avant de
pouvoir utiliser les crédits à son avantage. Si par hasard, vous êtes
un ménage à revenu unique où la mère est restée à la maison toute
sa vie pour s’occuper de son enfant malade — en se rappelant que
si cet enfant était pris en charge par un organisme quelconque, il
pourrait en coûter facilement 55 000 $ par année au Trésor public
pour subvenir à ses besoins — alors, qu’est-ce que vaut une mère?
Elle vaut beaucoup, tout comme le père et si le père se retrouve à
occuper deux emplois, il se situe alors dans une fourchette d’impôt
plus élevée. Bien sûr, plus la fourchette sera élevée, moins le crédit
d’impôt pour frais médicaux s’appliquera. Par conséquent, je
propose que vous envisagiez une forme quelconque de partage des
revenus. Cela n’a rien de nouveau. L’idée a déjà été appliquée à un
groupe d’âge différent. De même, en ce qui concerne les troubles
du spectre autistique, tous reconnaissent que l’analyse appliquée
du comportement et l’intervention comportementale intensive
sont efficaces. Mais pour qu’elles le soient, ces techniques doivent
être appliquées en bas âge et nous savons que plus le diagnostic et
l’application de ces techniques se feront tôt, meilleur sera le
traitement.

Nous avons enfin certaines statistiques de recherche qui
montrent que l’intervention est très efficace et peut tirer les
enfants de leur monde. Cela veut dire qu’à moins que cette
thérapie ne soit financée par l’État, et nous savons qu’elle ne l’est
pas complètement, le parent d’un premier ou d’un deuxième enfant
doit payer tout cela de sa poche. C’est beaucoup plus difficile avec le
premier enfant, bien sûr, parce que, à ce moment-là, on ne sait
jamais à quoi s’en tenir au sujet des enfants. Comment le savoir?

Ensuite, on vous donne le diagnostic, une année s’écoule et
vous tentez toujours d’obtenir une évaluation quelconque parce
que vous pensez que c’est la façon normale de procéder. Mais,
vous vous rendez compte ensuite que vous devriez simplement
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you hope to get some therapy assistance. Then you realize
that time is passing and you put a mortgage on your house,
or maybe you get a loan or a mortgage from a grandparent,
your parent, against your potential inheritance. I think, with
all due respect, that if this is to be the case, ABA therapy should
be specifically earmarked as a tax deductible expense.

The various tax credits that you have referred to and wish
to discuss are excellent credits. It is an excellent arrangement —
it is all within the framework of the Income Tax Act. You
should put on your list one other credit. When a child turns 18,
they still have autism and at that point the caregiver tax credit
comes into effect. The caregiver credit is a factor that was not
on the list of tax credits. It is not much; it is about $600 a year,
but it is still something.

I believe that the proposals for disability savings programs are
excellent. I have a couple of small suggestions fromMr. Love that
I will discuss with him separately.

Speaking as a practitioner for families, the first priority
for the parents is not to be able to save money, it is to
spend money. I still think there is an important niche for
disability savings plans. However, if you are trying to come
up with $10,000, $20,000 or $30,000, obviously you will not
be putting $100 a month into a disability savings plan.

One issue was not put on the table. You are looking
at the effect of tax credits on autism expenses, but you should
also look at end of life. I speak in favour of a rollover of
RRSPs and RRIFs to the child, which is now possible. The
problem is that my practice is very much involved with the
impact of these kinds of tax and financial estate planning
aspects upon the Ontario disability support benefits. A rollover
of an RRSP or RRIF to a child could disqualify them from
all these other benefits that have been slowly, over the years,
pulled together for the child.

That rollover can now take place. It should or would be better
if the rollover could take effect in a Henson trust in the parent’s
will created to provide for the child. There are a number of issues
around this.

My understanding is that the income tax amendments
proposed to allow this rollover to a trust, although not
specifically to a Henson trust — which a different discussion —
were put forward as early as the February 2003 budget. For
various reasons that I think we all understand, they have not yet
been implemented. I would speak in favour of any influence or

payer pour cette évaluation, et qu’elle soit faite une fois pour
toutes. Enfin, vous espérez obtenir une certaine assistance en
matière de thérapie. Mais, vous vous rendez compte que le temps
passe, vous avez hypothéqué votre maison, ou vous avez encore
obtenu un prêt ou une hypothèque d’un grand-parent, de votre
père ou votre mère, qui seront soustraits de votre héritage
ultérieurement. Et, sauf votre respect, je pense que si cela doit être
le cas, la thérapie d’intervention devrait être considérée
spécifiquement comme une dépense déductible d’impôt.

Les divers crédits d’impôt dont vous avez parlé et dont vous
souhaitez discuter sont d’excellents crédits. Il s’agit d’une
excellente entente qui respecte en tous points les dispositions de
la Loi de l’impôt sur le revenu. Toutefois, il faudrait que vous
ajoutiez un autre crédit à votre liste. Lorsque l’enfant atteint l’âge
de 18 ans, il souffre toujours d’autisme, et c’est à ce moment-là
que le crédit d’impôt aux aidants naturels entre en vigueur. Ce
crédit d’impôt est un élément qui ne figurait pas sur la liste des
crédits. Ce n’est pas beaucoup; c’est environ 600 $ par année,
mais c’est quand même mieux que rien.

À mon avis, les propositions concernant les programmes
d’épargne-invalidité sont excellentes. M. Love m’a fait quelques
petites suggestions que je discuterai avec lui en privé.

En tant qu’avocat au service des familles, je sais que la priorité
des parents n’est pas d’être capables d’économiser de l’argent,
mais d’en dépenser. Je pense toujours qu’il existe un créneau
important pour les régimes d’épargne-invalidité. Cependant, si
vous souhaitez accumuler 10 000 $, 20 000 $ ou 30 000 $, de
toute évidence, vous n’allez pas verser 100 $ par mois dans un
régime d’épargne-invalidité.

Il y a une question qui n’a pas été mise sur la table. Vous
examinez actuellement l’effet des crédits d’impôt sur les dépenses
au titre de l’autisme, mais vous devriez aussi examiner la fin de la
vie. Je suis en faveur d’un report des REER et des FERR au
profit de l’enfant, ce qui est maintenant possible. Le problème,
c’est que ma pratique est très concentrée sur l’impact des aspects
fiscaux et financiers de la planification successorale sur les
prestations au titre du Programme ontarien de soutien aux
personnes handicapées. Le report d’un REER ou d’un FERR au
profit d’un enfant pourrait l’empêcher de bénéficier de toutes les
autres prestations qui ont été rassemblées pour lui au fil des ans.

On peut maintenant faire ce report. Il serait préférable que le
report se fasse dans une fiducie Henson établie conformément au
testament des parents pour subvenir aux besoins de l’enfant. Il y a
ici quelques problèmes.

Ce que je crois comprendre, c’est que les modifications à
l’impôt sur le revenu proposées pour permettre ce report dans une
fiducie, même s’il ne s’agit pas spécialement d’une fiducie
Henson — ce qui est une chose différente dont on va
discuter — ont été mentionnées dans le budget de février 2003.
Pour diverses raisons que nous comprenons tous, je pense, elles
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suasion that you might use to have the amendments to the Income
Tax Act brought forward to allow the rollover of RRSPs to a
Henson trust for a child with disabilities.

That is enough for now.

The Chairman: Thank you very much, Mr. Pope. Let me now
call on our second speaker in this segment, Mr. John McVicar.
After his presentation we will engage in dialogue and questions
and answers with both our presenters.

Mr. McVicar is from Kitchener, Ontario. He is a graduate
of Dalhousie Law School and spent 20 years in estate and tax
planning for two insurance companies. He has two sons and
three grandchildren. What is particularly significant in this
regard is that the middle grandchild, who will be six in March,
has been diagnosed with autism.

John McVicar, Retired Expert in the Field of Estate and Tax
Planning, as an individual: Thank you, Mr. Chairman, for the
opportunity to address the committee this morning. I want to be
sure to get in a couple of key points so I have provided the
committee with my script.

About 35 years ago a young child’s parents faced a challenging
decision. They were encouraged by medical practitioners to
institutionalize their autistic son. His IQ tested at less than 30.
In spite of the experts, the parent refused to give up and
created a unique home-based, child-centred program in an
effort to reach their son. No school that they wanted would
take him. The mute, withdrawn boy, who once rocked endlessly,
spun plates and banged his head against the walls, went on
to earn a degree from an Ivy League university and today he
has a near-genius IQ.

What does 35 years ago have to do with now? Unfortunately,
too much. Institutionalizing is not so common but
compartmentalizing is. Autistic children who have impaired
development — not delayed development — are being
warehoused in our school system; warehoused in special
education classes that babysit rather than educate; warehoused
in classrooms for children with behaviour problems so that
they can be controlled rather than nurtured. There is no standard.
Our grandson started senior kindergarten last September.
He was there for half an hour before the teacher and the
education assistant, EA, put him into a physical restraint.
He had never been in a physical restraint in his life.

The educational opportunities that a child will be offered
are only as good as the principal of a school decides that
they will be. Who wants school principals in the role of
Solomon? What an awesome task for someone who likely

n’ont pas encore été mises en œuvre. Je suis en faveur de toute
influence ou de tout pouvoir de persuasion que vous pourrez
utiliser pour que les modifications à la Loi de l’impôt sur le revenu
soient adoptées et permettent le report des REER dans une
fiducie Henson pour un enfant handicapé.

Je vais m’arrêter ici pour l’instant.

Le président : Merci beaucoup, monsieur Pope. Je vais
maintenant demander à notre deuxième intervenant au cours de
ce segment, M. John McVicar, de s’approcher. Une fois son
exposé terminé, nous entreprendrons le dialogue ainsi que la
période des questions avec nos deux conférenciers.

M. McVicar est originaire de Kitchener, en Ontario. Il est
diplômé de l’École de droit de l’Université Dalhousie et a
passé 20 ans dans le domaine de la planification fiscale et
successorale pour deux compagnies d’assurances. Il a deux fils
et trois petits-enfants. Fait particulièrement intéressant à signaler
ici, le deuxième petit-enfant, qui aura six ans en mars, a été
diagnostiqué comme étant autistique.

John McVicar, retraité, expert en planification successorale et
fiscale, à titre personnel : Merci, monsieur le président, de
l’occasion qui m’est offerte de comparaître devant le comité ce
matin. Je veux m’assurer d’aborder quelques éléments essentiels;
j’ai donc pris le soin de remettre mon texte au comité.

Il y a près de 35 ans, les parents d’un jeune enfant avaient une
décision difficile à prendre. Les médecins les encourageaient à
placer en institution leur fils autistique, dont le quotient
intellectuel, d’après les tests, était inférieur à 30. Faisant fi de
l’avis des spécialistes, les parents ont refusé de baisser les bras et
ont créé pour leur fils un programme unique d’apprentissage à
domicile centré sur lui. Aucune école où ils auraient voulu
l’envoyer ne pouvait le prendre. Le petit garçon muet et replié
sur lui-même qui se balançait constamment, faisait tourner ses
assiettes et se cognait la tête contre les murs a fini par obtenir un
diplôme de l’Université de la Ivy League et il a aujourd’hui
un QI se rapprochant de celui d’un génie.

Mais qu’est-ce que des événements survenus il y a 35 ans ont à
voir avec le présent? Beaucoup trop, hélas. De nos jours, le
placement en institution n’est pas très courant, mais le
cloisonnement, si. Les enfants autistiques ayant des difficultés
de développement — il ne s’agit pas ici de retards dans le
développement — sont mis à l’écart dans le système scolaire. On
les envoie dans des classes adaptées où l’on fait plus de
gardiennage que d’enseignement, ou encore dans des classes
pour enfants présentant des problèmes de comportement, où on
se soucie plus de les contrôler que de les entourer de soins. Il n’y a
pas de normes. Notre petit-fils est entré à la maternelle en
septembre dernier. Il n’y était pas depuis plus d’une demi-heure
que l’enseignant et son adjoint l’ont mis en contention. Cela ne lui
était jamais arrivé auparavant.

Les chances que l’enfant reçoive un enseignement adéquat
tiennent à la décision du directeur de l’école. Et qui donc
souhaiterait voir celui-ci dans le rôle du roi Salomon? Voilà une
tâche colossale pour quelqu’un dont la connaissance de l’autisme
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does not know much more about autism than its various and
inadequate definitions. What a disservice to our children and
to taxpayers.

Can you possibly imagine what goes on in an autistic child’s
brain? Even parents living with autism just shake their heads. So
here is the John McVicar method of attempting to understand
how our grandson, Ian McVicar, faces the world each day with
his autism, and I hope it helps you.

There is a popular television commercial about drinking and
driving. A car races along a downtown street at night. An empty
drinking glass appears on the dashboard in front of the driver’s
vision. That empty glass changes the driver’s view of the traffic,
and you know it did not have water in it. Then a second glass is
placed in front of the first. How many glasses are placed in front
of the driver before you start feeling uncomfortable about being
behind the wheel of that car? Some kids have two or three glasses
impairing their senses, not just their vision. Other children have
six, eight or even ten glasses. Our health system and our education
system — and I should have added our tax system — must try to
remove those glasses.

How can the federal tax system be amended to benefit families
with autistic children? My first idea involves assessment fees,
which stems from something that Ms. Caroline Weber said to
the committee last November; and she was so accurate in her
comments. She said, ‘‘Autism in that extreme I suspect is
costly.’’ Man, what an understatement. She continued, ‘‘These
tax credits probably do not go as far as the costs incurred.’’
Ms. Weber was referring to the existing payments and credits
under the Income Tax Act. She mentioned three and added that
she would supply this committee with all eight. She said:

. . . there is a wide range of autistic spectrum disorders.
I think we need a fair bit of analysis to figure out. . . what
costs are incurred in terms of dealing with this disorder.
The other thing to remember, of course, is that these
benefits usually accrue to someone with an income.
People in low income situations or on social assistance
face a different reality.

I will try to help you see one of those major expenses.

In 2001, our precious Ian was born. I was still under
the impression that we had an awesome health system in
this country and an equally awesome educational system.
By 16 months, Ian had some signs that my wife recognized.
After the initial family denials, we tried getting a diagnosis
from the family doctor. She would not accept even the
possibility that it could be autism and refused to refer Ian
to a specialist. After six months of putting up with that, we
decided to get a private diagnosis. About $2,000 and six months
later, we had an assessment. Ian was well on the spectrum.
The family doctor still did not accept that he had autism.
‘‘He’s just slow,’’ became her mantra.

se limite probablement aux définitions diverses et souvent
incomplètes qu’on en donne, et au mauvais service que l’on
rend à nos enfants et aux contribuables.

Peut-on vraiment s’imaginer ce qui se passe dans la tête d’un
enfant autistique? Même les parents exposés à l’autisme restent
médusés devant ce phénomène. Voici donc la méthode employée
par John McVicar pour tenter de comprendre la façon dont son
petit-fils autistique, Ian, affronte le monde chaque jour. Peut-être
saura-t-elle vous éclairer?

Il y a une pub à la télé sur la conduite en état d’ébriété. Le
téléspectateur se trouve dans le siège du conducteur d’une voiture
qui roule la nuit dans une rue du centre-ville. Soudain, apparaît
sur le tableau de bord un verre vide qui brouille la vue du
conducteur. Et on sait qu’il ne devait pas contenir de l’eau! Puis
apparaît un deuxième verre, juste devant le premier, puis un autre
et un autre encore. Combien faut-il de verres avant que le
téléspectateur se sente mal à l’aise devant le volant? Certains
enfants ont l’équivalent de deux ou trois verres qui affaiblissent
leurs sens, d’autres, l’équivalent de six, huit ou même dix verres.
Notre système de santé et notre système scolaire doivent essayer
de supprimer ces verres.

Comment peut-on modifier le régime fiscal fédéral de manière
à aider les familles ayant un enfant autistique? Ma première idée
comporte des frais d’évaluation. Elle découle des propos on ne
peut plus justes tenus devant vous par Mme Caroline Weber en
novembre dernier. Les traitements, a-t-elle indiqué, sont
extrêmement coûteux lorsqu’il s’agit d’autisme profond. Quelle
évidence! Elle poursuit en disant ceci : « Ces crédits d’impôt ne
vont probablement pas assez loin, compte tenu des coûts qu’ils
représentent. » Elle parlait alors des crédits d’impôt existants, par
rapport aux dépenses. Elle en a mentionné trois, en ajoutant qu’il
y en a huit en tout, qu’elle exposera au comité. Elle a dit aussi :

[...] il existe un large éventail de troubles du spectre de
l’autisme. Je pense qu’il faudrait une analyse exhaustive
pour déterminer [...] ce que les gens dépensent ou ce qu’il en
coûte pour le traitement de cette maladie. [...] Ce qu’il faut
retenir également, bien sûr, c’est que ces avantages sont
généralement proportionnels au revenu. La réalité n’est pas
la même pour les personnes à faible revenu ou qui
bénéficient de l’aide sociale. »

Je vais tenter de vous expliquer une des dépenses importantes
que doit assumer la famille d’un enfant autistique.

Notre très cher Ian est né en 2001. Je croyais alors que le
Canada avait un système de santé formidable et un système
scolaire tout aussi formidable. À l’âge de 16 mois, Ian a démontré
des signes qui n’ont pas échappé à mon épouse. Après avoir refusé
au départ de reconnaître la réalité, nous avons tenté d’obtenir
un diagnostic de la médecin de famille. Écartant d’emblée la
possibilité que Ian soit atteint d’autisme, celle-ci a refusé de faire
voir notre petit-fils par un spécialiste. Nous avons patienté six
mois, à la suite de quoi nous avons décidé d’aller au privé.
Quelque 2 000 $ et six mois plus tard, nous avions une évaluation.
Ian souffrait de troubles du spectre de l’autisme. Cependant, la
médecin de famille refusait toujours d’admettre cette simple
réalité. « C’est juste qu’il est lent », ne cessait-elle de répéter.
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Autism treatment methods vary. However, virtually everyone
agrees that the sooner you begin the better. My own GP has
never been afraid to admit to me when he does not know
a lot of detail about a particular health matter. However,
when Ian’s doctor stubbornly refused to make a referral, she
stole valuable time from him that could have been used to
initiate therapy. This is not an isolated case. The families
of many other children would appreciate a total refund of
assessment fees, especially when the assessment establishes
that the child is autistic. I know that this is a provincial matter
but this committee is currently examining the entire issue of
the treatment of autism and the possible development of a
national strategy, which might dictate certain issues to the
provinces regarding assessment and treatment. My proposal
would certainly be easier than parents suing uncooperative
doctors. Believe me, that has crossed the mind of our family.

I have other specific examples of expenses that parents
face, and there is just one of them. I have that information
because Senator Cochrane raised the issue of ‘‘medical necessity’’
last November and said that keeping to the strict interpretation
of that phrase would preclude most parents from having
relief from a wide variety of expenses relating to their child’s
comfort. I can give details about those expenses in the question
session.

As for my thoughts on the recommendations of the
Expert Panel on Disability Savings Plans, I will merely say in
my formal comments that the proposed lifetime contribution
limit of $200,000 is too low. Would you like to be dependent
in your retirement on an RRSP of only $200,000 and not much
else? Autistic children need lifetime care and might lose their
parental support when they are only 30 or 40 years of age. They
potentially have decades of life ahead of them without mom or
dad because people do not die of autism. I believe that more
capital should be permitted to be available to them.

Thank you again for the opportunity. I look forward to your
questions.

The Chairman: Thank you, Mr. McVicar and Mr. Pope as
well. Both of you have been very helpful to the committee in
providing us with good information to help in our study of this
issue.

Senator Callbeck: Thank you very much for your presentations.
Mr. Pope, you mentioned several ways in which changes could be
made to help families. You said that the recommendation of the
panel for a disability savings program was a good one.
Mr. McVicar has just said that he believes the amount is too low.
I would like to hear your comments on that as well as on the other
two recommendations of the panel. I would like to hear
Mr. McVicar’s comments as well.

Il existe différentes méthodes de traitement de l’autisme, mais à
peu près tout le monde s’entend pour dire qu’il est préférable de
commencer le traitement le plus tôt possible. Mon propre médecin
généraliste n’a jamais eu peur d’admettre son manque de
connaissances sur un problème de santé en particulier. En
refusant obstinément d’envoyer Ian consulter un spécialiste, son
médecin lui a fait perdre un temps précieux qui aurait pu être mis à
profit pour amorcer une thérapie. Et il ne s’agit pas d’un cas isolé.
Les familles de bien d’autres enfants seraient heureuses de se faire
rembourser entièrement les frais d’évaluation qu’ils ont dû engager,
surtout si c’était pour apprendre que leur enfant était autistique. Je
sais que j’entre ici dans un domaine de compétence provinciale, mais
le comité s’intéresse actuellement à toute la question du traitement
de l’autisme et à l’élaboration possible d’une stratégie nationale.
Cette stratégie pourrait dicter aux provinces certaines voies à
explorer aux chapitres de l’évaluation et du traitement. Il serait
certainement beaucoup plus simple d’appliquer ma proposition que
de laisser les parents poursuivre des médecins peu obligeants.
Croyez-moi, notre famille y a déjà songé.

J’ai d’autres exemples de dépenses auxquelles les parents sont
exposés. En voici un. J’ai recueilli ces informations parce que le
sénateur Cochrane a soulevé la question de la « nécessité
médicale » en novembre dernier, en disant que si on s’en tenait
au sens strict de cette expression, la plupart des parents n’auraient
droit à aucun allègement pour toute une gamme de dépenses
relatives au bien-être de leur enfant. Je pourrai vous fournir des
détails sur ces dépenses durant la période de questions.

Pour ce qui a trait aux recommandations du Groupe
d’experts sur les régimes enregistrés d’épargne-invalidité, je me
contenterai de dire pour l’instant que, selon moi, les cotisations
maximales pendant la vie du bénéficiaire qui ont été proposées,
soit 200 000 $, sont insuffisantes. Qui voudrait partir à la retraite
avec pour seule source de revenu ou presque les 200 000 $
accumulés dans un REER? Les enfants autistiques qui ont besoin
de soins toute leur vie peuvent perdre leurs parents à l’âge de
seulement 30 ou 40 ans. Ils pourraient donc devoir vivre sans le
soutien de leurs parents pendant des dizaines et des dizaines
d’années, d’où l’importance, selon moi, qu’ils puissent avoir plus
d’argent de côté.

Je vous remercie de m’avoir fourni cette occasion de parler au
comité. Je me ferai maintenant un plaisir de répondre à vos
questions.

Le président : Merci, messieurs McVicar et Pope. Vos deux
exposés ont été très utiles et nous ont permis d’obtenir de bonnes
informations pour faciliter l’étude que nous faisons de cette
question.

Le sénateur Callbeck : Merci beaucoup de vos exposés.
Monsieur Pope, vous avez mentionné plusieurs façons
d’apporter des changements qui pourraient aider les familles.
Vous avez dit que la recommandation du groupe d’experts sur le
régime d’épargne-invalidité était une bonne recommandation.
M. McVicar vient tout juste de dire qu’à son avis, le montant est
trop faible. J’aimerais savoir ce que vous en pensez ainsi que des
deux autres recommandations du groupe d’experts. J’aimerais
également entendre les commentaires de M. McVicar.
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Mr. Pope: I cannot speak against a higher ceiling for the
disability savings plan. If the plan is intended to be used
for supports for the child during the child’s lifetime, it is very
difficult to say how much money we need. That is a common
question. My client families ask how much they should leave
for their child. Their question really is whether they should
leave their disabled child everything they have in the world and
nothing for the other children. I do not know how much is
enough. I do not see any real reason to have a ceiling, although
having a ceiling is a nice touch.

In the sense of providing for the children, a disability savings
plan has to be built with money that parents, brothers and
sisters, who all love the child, can do without now. Therefore,
I do not see disability savings plans kicking in until the children
are a little older; ABA, to the extent that it can work, has been
put in place; and the future lifetime needs of the child may
be better known.

After the parents are gone, the amount of the disability
savings plan may be a factor in what will be left to provide
for the child. I will give you a simple example. If the real issue
is how much will be left for the child, saving in a disability
savings plan is an excellent idea. However, there are other
aspects, and one of them is to have a will with a Henson trust,
because a Henson trust in a will is an asset that is exempt
and out of the purview of the provincial disability benefit program.
A large part of my estate practice involves ensuring
that whatever the parents leave does not cut the children
off from other benefits, which is not a useful thing to do. Parents
who are insurable — and there are those who are not — may want
to put more money into another disability savings program.

If a 55-year-old father and a 50-year-old mother of a disabled
child of an appropriate age get ‘‘joint and last’’ insurance, it
insures both of their lives. Upon the first death, the premiums
cease and a payment is made into a Henson trust. Premiums
cease upon the first death, because upon the first death there
is less household income. Seventy-five per cent of the pension
is left for the spouse. The premium ceases on the first death
and a premium of approximately $100 a month, stopping on
the first death, would pay $200,000 on the second death,
which coincidentally is the amount in the disability savings
plan.

The point is that if you wanted to save $200,000, you would
have to make 2,000 $100 monthly deposits. Two thousand
months is 166 years. If you want to save $200,000 for when you
are dead, you should more seriously consider a joint and last
policy under which you pay a fixed premium of $100 a month
which never increases. If you can pay it now, you will hopefully
be able to pay it later.

M. Pope : Il est impossible pour moi de m’opposer à un
plafond plus élevé pour le régime d’épargne-invalidité. S’il doit
servir de soutien à l’enfant durant sa vie, il est très difficile de dire
de combien d’argent nous avons besoin. Tout le monde s’entend
là-dessus. Les familles qui sont mes clients me demandent
combien elles devraient laisser à leur enfant. À vrai dire, leur
question est la suivante : Devraient-elles tout laisser à leur enfant
handicapé et rien aux autres? Je ne sais pas quelle somme est
suffisante. Je ne vois aucune raison d’établir un plafond, bien que
ce soit une belle idée.

En ce qui a trait à pourvoir aux besoins des enfants, le régime
d’épargne-invalidité doit être constitué de l’argent dont acceptent
actuellement de se passer les parents, les frères et les sœurs, qui
aiment tous l’enfant handicapé. Par conséquent, je ne crois pas
que le régime d’épargne-invalidité puisse être appliqué tant que les
enfants ne sont pas un peu plus vieux; l’intervention de l’analyse
comportementale, dans la mesure où elle fonctionne, a été mise en
place; et peut-être connaîtrons-nous aussi un peu mieux les
besoins futurs de l’enfant.

Une fois les parents décédés, le montant du régime d’épargne-
invalidité peut être un facteur à considérer dans ce qui sera laissé
pour pourvoir aux besoins de l’enfant. Je vais vous donner un
exemple simple. Si le véritable problème est de savoir combien il
restera pour l’enfant, épargner pour un régime d’épargne-
invalidité est une excellente idée. Cependant, il y a d’autres
aspects, notamment le fait d’avoir une fiducie testamentaire
Henson, parce qu’une fiducie Henson établie par testament est un
actif qui est à l’abri du programme de prestations d’invalidité des
provinces. Une grande partie de mon travail, en matière de
succession, consiste à m’assurer que les sommes que laissent les
parents ne viennent pas réduire celles que l’enfant reçoit d’ailleurs,
ce qui ne serait pas très utile. Les parents qui sont assurables — et
certains ne le sont pas — vont peut-être vouloir mettre plus
d’argent dans un autre programme d’épargne-invalidité.

Si un père de 55 ans et une mère de 50 ans d’un enfant
handicapé d’un âge approprié souscrivent une assurance
réversible, cela assure la vie des deux. Au moment du décès du
premier, les primes cessent et un paiement est versé dans une
fiducie Henson. Les primes cessent d’être versées au moment du
décès du premier, parce qu’à ce moment-là, le revenu du ménage
est moindre. Soixante-quinze pour cent de la pension reviennent
au conjoint ou à la conjointe. La prime cesse au moment du décès
du premier et une prime d’environ 100 $ par mois, qui s’arrêterait
à ce moment-là, vaudrait 200 000 $ au moment du décès de la
deuxième personne, ce qui, soit dit en passant, est le maximum du
régime d’épargne-invalidité.

En fait, si vous voulez économiser 200 000 $, vous devriez
faire 2 000 dépôts mensuels de 100 $. Deux mille mois,
c’est 166 ans. Si vous voulez épargner 200 000 $ qui resteront
à vos héritiers, vous devriez sérieusement envisager de souscrire
une police réversible selon laquelle vous devez payer une prime
fixe de 100 $ par mois qui n’augmente jamais. Si vous pouvez la
payer maintenant, vous espérez être capable de la payer plus tard.
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For estate planning, you should certainly look to the disability
savings plan for savings and use while alive. It is a very good tool,
just like an RESP. However, upon death you will get more value
with a joint and last policy, if that is the plan.

Senator Callbeck: Did you make a presentation to the panel?

Mr. Pope: No, I did not. I followed it, of course.

Senator Callbeck: Did you, Mr. McVicar?

Mr. McVicar: Not in this fashion. I did in writing, although
not on those issues.

The Chairman: Do you have any comments on the other
recommendations in the report, Mr. McVicar?

Mr. McVicar: The other two are fine. They are small but, as
the report states, it is a beginning.

I do have a bias in that I come from a long line of
entrepreneurs, and I tend to think that individuals should do
things for themselves and, where possible, the government
should let them do it. The smallest insurance policy that I have
is $250,000. That is over the limit that is allowed as a contribution
in this plan.

In the Kitchener Record last week there was a half-page article
about saving for retirement, saying how baby boomers, on
average, are having trouble saving enough money for their
retirement. I am the leading edge of the boomers, so I can speak
for that crowd. The article talks about needing three quarters of a
million to a million dollars to have a satisfactory lifestyle.

On page 25 of A New Beginning look at the column
entitled ‘‘Annual Contribution, $7,500’’ and you will see a
$200,000 figure. Quite rightly, the panel dealt with the
possibility of a one-time contribution of $200,000 into the
disability savings plan.

I am 60 years old. Our son and his wife are both 33 years
of age and Ian will be six next month. If I follow the long life
expectancy that many of my family members have had,
I could live to 90 years of age. By then, Ian’s parents will be
in their early 60s and Ian will be 36 years. If I die then what will
this $250,000 be worth? What will it buy?

In the Kitchener-Waterloo and Cambridge area we have a well-
known family in the construction business that has built a chain
of wonderful retirement homes. My mother looked at one of
those homes as a possible retirement spot for herself. She chose
another one just like it but I became very well acquainted with
that retirement home. I also saw some of accommodations that
are $1,400 or $1500 a month — quite a bit less. You get what you
pay for. I do not want my grandson, if I can help it, to be in what
today is a $1,400- or $1,500-a-month home. I want him to be in
the best that the family can provide. With all of the expenses that
this family faces, and I say the extended family right now, with

En ce qui concerne la planification successorale, vous devriez
certainement envisager d’épargner pour un régime d’épargne-
invalidité pendant que vous êtes vivant. C’est un très bon outil,
tout comme les REER. Cependant, au moment du décès, vous
obtiendrez davantage avec une police réversible si le régime le
prévoit.

Le sénateur Callbeck : Est-ce que vous avez comparu devant le
groupe d’experts?

M. Pope : Non, mais j’ai bien sûr suivi ses travaux.

Le sénateur Callbeck : Et vous, monsieur McVicar?

M. McVicar : Non, pas comme tel. J’ai fait parvenir un
mémoire, mais pas sur ces questions.

Le président : Avez-vous des commentaires sur les autres
recommandations du rapport, monsieur McVicar?

M. McVicar : Les deux autres me paraissent bien. Ce sont de
petites recommandations, comme le dit le rapport, mais c’est un
début.

J’ai cependant un parti pris, en ce sens que je suis issu d’une
longue lignée d’entrepreneurs, et je crois que les gens doivent faire
des choses pour eux-mêmes et, si possible, le gouvernement doit
leur en donner la permission. La plus petite police d’assurance que
j’ai souscrite est de 250 000 $. C’est supérieur à la limite permise
en tant que contribution à ce régime.

Dans le Kitchener Record, la semaine dernière, on consacrait
une demi-page aux économies pour la retraite, en disant à quel
point les baby-boomers, en moyenne, ont de la difficulté à
économiser suffisamment pour leur retraite. Je suis parmi les
premiers membres du baby-boom, je peux donc parler en leur
nom. L’article précise qu’il faut avoir de trois quarts de million à
un million de dollars pour avoir un mode de vie satisfaisant.

À la page 25 du rapport intitulé Un nouveau départ, regardez à
la colonne intitulée « Cotisations annuelles, 7 500 $ » et vous allez
voir un chiffre de 200 000 $. À bon droit, le groupe d’experts a
envisagé la possibilité d’une contribution unique de 200 000 $
dans le régime d’épargne-invalidité.

J’ai 60 ans. Notre fils et sa femme ont tous les deux 33 ans et
Ian aura 6 ans le mois prochain. Si je respecte la longue espérance
de vie que beaucoup de membres de ma famille ont eue, je
pourrais vivre jusqu’à 90 ans. À ce moment-là, les parents d’Ian
seront au début de la soixantaine et lui aura 36 ans. Si je meurs à
ce moment-là, que vaudront 250 000 $? Que pourra-t-on acheter
avec une somme pareille?

Dans la région de Kitchener-Waterloo et de Cambridge, il y a
une famille bien connue dans le domaine de la construction qui a
construit une chaîne de maisons de retraite merveilleuses. Ma
mère a considéré l’une de ces maisons pour sa retraite. Elle en a
choisi une autre toute semblable, mais je connais maintenant très
bien cette maison de retraite. J’ai aussi vu certaines maisons qui
demandent 1 400 $ ou 1 500 $ par mois — ou peut-être un peu
moins. On en a pour son argent. Je ne veux pas que mon petit-fils,
si j’y peux quelque chose, se retrouve dans ce qui est aujourd’hui
une maison de retraite de 1 400 $ ou 1 500 $ par mois. Je voudrais
qu’il soit dans la meilleure maison que la famille puisse lui offrir.
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providing things for Ian that the health system does not, that the
school system does not, we also want to put aside money for our
own retirement. My wife and I want to put money away for
our retirement and so do the other grandparents. We are all
trying to help with just keeping this little family going as it is right
now, because they are doing their own therapy.

The Chairman: Thank you. Mr. Pope, do you want to add a
few comments?

Mr. Pope: I want to echo Mr. McVicar’s remarks. All my
client families want to do is the best they can for their children
with their resources. To the extent that they get to retain their
resources to use specifically for their children’s needs, I see that as
a positive thing.

With respect to recommendations 3 and 4, I think they are
both positive recommendations. I have a comment on
recommendation 4 found on page 68 where there is a practical
problem you are not aware of, I am sure.

The Chairman: Members, on page 68 of A New Beginning, you
will find the summary of the recommendations and we are
looking at the bottom of the page at recommendation 4.

Mr. Pope: In a broader sense, I do not see why it should be
only available for families who have kids with such marked
restrictions that they qualify for the Disability Tax Credit.
I think that it should be allowed for families who have kids
with disabilities. I appreciate that, for clarity, the Disability
Tax Credit is a nice way to put a line in the sand but I speak
in favour of a much broader definition of a child with
disabilities. Essentially, if you want a further test, it should
include anyone who qualifies for provincial disability benefits.
That means that you will not have to go through the testing,
assessment and adjudication process. Parents do not want
their kids to receive provincial disability benefits; they receive
them if they must.

For example, in all the provinces there is a process where you
must meet the financial qualification, meaning that in Ontario
the child cannot have assets of his own of greater than $5,000;
the child must be living in poverty. The child cannot receive
money from a parent or a grandparent greater than $5,000 over
a 12-month period or for every additional one dollar you lose
one dollar. Is that not neat?

Now, it is true that if the child receives money for disability
related expenses, those monies are exempt. However, there are
many disabilities where the child does not really have those
excessive needs; the child simply needs support. He or she needs to
live at home with mom and dad until mom is 84 years of age. The
son oar daughter may have a constant seizure disorder and
every corner in the house has to be padded. At 84 years of age,
the mother may run out of funds and have to sell the home,
where will they go now? I am trying to give you the scenario.

Malgré toutes les dépenses que notre famille doit engager, et je
parle aujourd’hui d’une famille élargie, pour donner à Ian ce que
le système de santé ne lui donne pas, ce que le système scolaire ne
lui offre pas, nous voulons aussi mettre de l’argent de côté pour
notre retraite. Ma femme et moi voulons épargner pour notre
retraite tout comme les autres grands-parents. Nous essayons tous
d’aider cette famille à traverser ce qu’elle doit traverser
aujourd’hui, parce qu’elle fait sa propre thérapie.

Le président : Monsieur Pope, vouliez-vous ajouter quelques
observations?

M. Pope : Je voudrais faire écho aux propos de M. McVicar.
Toutes les familles qui me consultent veulent faire ce qui est le
mieux pour leurs enfants avec les ressources dont elles disposent.
Dans la mesure où elles peuvent conserver leurs ressources et les
utiliser spécifiquement pour répondre aux besoins de leurs
enfants, pour moi, c’est un élément positif.

En ce qui concerne les recommandations 3 et 4, ce sont deux
recommandations positives. J’aimerais faire un commentaire sur
la recommandation 4 que l’on trouve à la page 72 où il y a un
problème pratique dont vous n’êtes pas conscients, je le crains.

Le président :Mesdames et messieurs les membres du comité, à
la page 72 du rapport intitulé Un nouveau départ, vous trouverez
le résumé des recommandations et nous sommes maintenant au
bas de la page à la recommandation 4.

M. Pope : De façon plus générale, je ne vois pas pourquoi ce
régime ne devrait être offert qu’aux familles qui ont des enfants
ayant des restrictions à ce point marquées qu’ils sont admissibles
au crédit d’impôt pour personnes handicapées. Je pense que le
régime devrait être offert aux familles qui ont des enfants
handicapés. Je comprends que, pour les fins de précision, le
crédit d’impôt pour personnes handicapées est une bonne façon
d’établir une ligne de démarcation, mais je suis en faveur d’une
définition plus large de l’enfant handicapé. Essentiellement, s’il
vous faut un autre critère, ce pourrait être quiconque est
admissible aux prestations d’invalidité provinciales. Cela veut
dire que nous n’aurons pas à subir tout le processus d’essai,
d’évaluation et de décision. Les parents ne veulent pas que leurs
enfants touchent des prestations provinciales d’invalidité; ils les
reçoivent s’ils doivent les recevoir.

Par exemple, dans toutes les provinces, il faut respecter le
critère financier, ce qui veut dire qu’en Ontario, l’enfant ne peut
pas avoir de biens qui lui appartiennent d’une valeur supérieure
à 5 000 $. L’enfant doit vivre dans la pauvreté. Il ne peut recevoir,
d’un parent ou d’un grand-parent, plus de 5 000 $ sur une période
de 12 mois ou sinon, pour chaque dollar additionnel, un dollar est
retranché. N’est-ce pas extraordinaire?

Or, il est vrai que si l’enfant reçoit de l’argent pour payer des
dépenses concernant un handicap, cet argent est exempt d’impôt.
Cependant, il y a beaucoup de handicaps où l’enfant n’a pas
vraiment de ces besoins excessifs; l’enfant a simplement besoin de
soutien. Il doit vivre à la maison avec son père et sa mère jusqu’à
ce que la mère atteigne l’âge de 84 ans. Si le fils ou la fille a un
trouble convulsif permanent, chaque coin de la maison doit être
rembourré. À 84 ans, la mère n’aura peut-être plus d’argent et
devra vendre la maison, mais où iront-ils maintenant? J’essaie de
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You might let the provinces determine who qualifies because
you already have a disability assessment process in place. It is
important to contribute before the child reaches the age of 18.
For simplicity, if you let the provinces perform the assessments,
then the families have the medical and activities of daily living
assessments completed. It is not rocket science; you just must
do it the right way. It is submitted to the medical adjudication
unit in Toronto and a few months later you get approval. I do not
see why you could not work hand in glove with the province
at an earlier age because they will do it at age 18 anyway. They are
already providing assistance for children with severe disabilities
under 18 years and they would not do that unless they have
done an assessment. I think this could be accomplished without
that much work and it would save the federal government from
having to approve 100,000 Disability Tax Credit applications.
Maybe there is some virtue in that.

The bigger problem you will have, if you just leave this line in
the sand, is that there is a great lack of knowledge about the
Disability Tax Credit. For example, I give seminars across the
province and we normally speak to between 25 and 75 people. Out
of a seminar with 75 people, 50 families are represented. Some of
the parents come together; others cannot because one must be at
home with the child.

I looked at the statistics for seminars that I did in Scarborough
and St. Catharines in October. Most of the families had
adult kids with disabilities of a cognitive or developmental
type, PDD-NOS, autism, Down’s syndrome, et cetera. On the
back of my family detail sheet that I collect to see with whom
I am speaking — when asked, ‘‘Do you use the Disability Tax
Credit,’’ 45 per cent said ‘‘no’’ or ‘‘unsure.’’ You can tell by
the brief description of the disability that each one of those
families would qualify. Forty-five percent of the people
do not know they qualify. Is that not interesting? It is very
interesting.

After asking a few more questions, I find out that they
do indeed qualify and tell them that they have to be approved
for the tax credit. The parents must see a doctor and complete
a T-2201 form; I usually have 30 of the forms with me. The
parents check the box entitled ‘‘mental functions necessary for
everyday life.’’ They fill out the child’s same, SIN number and
their name. The parents have to be paying tax for this to be of
any use to them. ‘‘does the child live with you, yes or no?’’
Well, the answer is ‘‘yes.’’ You then take the form to a doctor.
The doctor ticks the box that says ‘‘markedly restricted in the
activities of daily living, PDD-NOS or autism,’’ signs and stamps

vous donner une idée de scénario. On laissera peut-être les
provinces déterminer qui est admissible parce qu’il y a déjà un
processus d’évaluation du handicap en place. Il est important de
contribuer avant que l’enfant n’atteigne l’âge de 18 ans. Pour
des fins de simplicité, si on laisse les provinces effectuer les
évaluations, alors il revient aux familles d’assurer le suivi médical
et les activités de la vie quotidienne après l’évaluation. Ce n’est
pas une science exacte; il faut faire les choses de la bonne façon.
L’évaluation est ensuite soumise à la décision du corps médical à
Toronto et quelques mois plus tard, vous obtenez l’approbation.
Je ne vois pas pourquoi on ne pourrait pas travailler en harmonie
avec la province en plus bas âge parce que de toute façon, on le
fera à l’âge de 18 ans. La province offre déjà de l’aide aux enfants
qui ont de graves handicaps et qui ont moins de 18 ans et elle ne le
ferait pas, si elle n’avait pas fait effectuer une évaluation. Je pense
que cela pourrait se faire sans tous ces efforts et cela éviterait au
gouvernement fédéral d’avoir à approuver 100 000 demandes de
crédits d’impôt pour personnes handicapées. Peut-être que cela
est utile.

La principale difficulté à laquelle on devra faire face si on doit
maintenir cette ligne de démarcation est l’ignorance qui entoure
le crédit d’impôt pour personnes handicapées. Par exemple,
je donne des séminaires dans toute la province et nous
parlons normalement à 25 à 75 personnes. Dans un séminaire
de 75 personnes, 50 familles sont représentées. Certains des
parents viennent ensemble, d’autres ne peuvent pas parce qu’un
des deux doit rester à la maison avec l’enfant.

J’ai examiné les statistiques des séminaires que j’ai donnés à
Scarborough et à St. Catharines en octobre. La plupart des
familles avaient des enfants adultes ayant un handicap cognitif ou
développemental, le trouble envahissant du développement-non
spécifié, TED-NS, le syndrome de Down, et cetera. À l’endos de
ma feuille de détails sur la famille que je recueille pour voir avec
qui je parle, lorsque je leur pose la question : « Utilisez-vous le
crédit d’impôt pour personnes handicapées », 45 p. 100
répondent « non » ou « pas certain ». D’après la brève
description du handicap de chacun des membres de ces familles,
elles y seraient admissibles. Quarante-cinq pour cent des
personnes ne savent pas qu’elles y sont admissibles. N’est-ce pas
intéressant? C’est très intéressant.

Après leur avoir posé quelques autres questions, je découvre
qu’elles sont effectivement admissibles au crédit d’impôt et je leur
dis qu’elles doivent faire approuver leur admissibilité. Les parents
doivent consulter un médecin et remplir le formulaire T-2201;
j’en ai habituellement 30 avec moi. Les parents cochent la case
intitulée « Fonctions mentales nécessaires aux activités de la
vie courante ». Ils inscrivent le nom de l’enfant, son numéro
d’assurance sociale et leur nom. Les parents doivent payer de
l’impôt s’ils veulent profiter de ce crédit d’impôt. « La personne
handicapée demeure-t-elle avec vous, oui ou non? » Eh bien, la
réponse est « oui ». Ensuite, il faut faire remplir le formulaire par
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it. It is sent in to the Canada Revenue Agency. About three
months later you get it back. That means you can now use the
Disability Tax Credit.

Two or three things then happen. The child turns 18 years or
21 years perhaps. He or she is in school until 21 years. Upon
leaving school perhaps the child goes into a supported living
situation. If you read the Disability Tax Credit form, it says,
‘‘does the child live you? ‘‘ The letter you get when you are
approved says, ‘‘if the child ever does not live with you, you
have to tell us.’’ Clearly, that leads the client to think that
if the child does not reside with them they cannot use the
credit anymore. It then goes on to say ‘‘if the child does
not live with you, do you provide the child with the necessities of
life: food, shelter and clothing?’’ The child is now on ODSP,
and receiving $979 a month. He gets to keep $116 a month
now, up from $112. The rest of the money goes to the agency
that provides the supported living. He or she is in supported
living, yet comes home every second weekend. The parents
buy the clothes for the child and when they go on holidays,
they take the child with them. They would say that they
do not provide the necessities of life. They would say that
the child does not live with them, nor do they make his food
on a daily basis. This would lead you to believe that once the
child is out of the home, the child no longer qualifies for the
credit. That means the parents of all the kids who go into
supported living at the age of 18 or 21 say they cannot contribute
to the disability savings plan anymore because the child
does not qualify for the Disability Tax Credit. The whole
thing is a bunch of bunk. The real test is not ‘‘do they live
with you’’ or ‘‘do you provide the necessities of life.’’ Under
section 118.3(2) you are a supporting person even though the
child is not with you 24/7.

There are many situations, like physical disabilities, where
it is clearly more appropriate for the child to live in separate
housing. There are many situations where the child could
live alone and still need a wheelchair. There is an internal
inconsistency as CRA tells the parents they cannot do it any
more. We assist the families to get these credits in place,
and then the most common scenario is the child is at home
with the parents and they never use the credit. It is abundantly
clear that it applies. Then you have a maximum back filing
under the fairness package for 10 years, and you recapture
about $11,500 that the parent has overpaid in taxes for those
last 10 years. Now they start to save about $1,600 a year because
that is what they get back. It is not so much per month,
but it is something.

le médecin qui coche la case indiquant « Limité de façon marquée
dans les activités courantes de la vie quotidienne, TED-NSA ou
autisme », signe et estampille le formulaire qui est ensuite envoyé
à l’Agence du revenu du Canada. Environ trois mois plus tard, on
vous le retournera. Cela veut dire que vous pouvez maintenant
utiliser le crédit d’impôt pour personnes handicapées.

Il se passe alors deux ou trois choses. L’enfant atteint l’âge de
18 ou de 21 ans. Il est encore aux études jusqu’à l’âge de 21 ans.
Au moment de quitter l’école, l’enfant va peut-être vivre dans un
logement subventionné. Si vous lisez bien le formulaire de crédit
d’impôt pour personnes handicapées, on dit ceci : « La personne
handicapée demeure-t-elle avec vous? » Dans la lettre
d’approbation que vous recevez ensuite, on dit « Si l’enfant
vient un jour à ne plus vivre avec vous, vous devez nous en
informer ». De toute évidence, cela indique au client que si
l’enfant ne réside pas avec les parents, ceux-ci ne peuvent plus
réclamer le crédit d’impôt. On poursuit en disant : « Si l’enfant ne
vit pas avec vous, est-ce que vous subvenez aux nécessités de la vie
comme l’alimentation, le logement et les vêtements? » L’enfant
reçoit alors des prestations de 979 $ par mois du Programme
ontarien de soutien aux personnes handicapées (POSPH).
L’enfant peut maintenant garder 116 $ par mois au lieu
de 112 $. Le reste de l’argent va à l’agence qui s’occupe du
logement subventionné. L’enfant vit dans un logement
subventionné, mais vient à la maison toutes les deux fins de
semaine. Les parents achètent les vêtements pour l’enfant et
lorsqu’ils vont en vacances, ils l’emmènent avec eux. À leur avis,
ils ne subviennent pas aux nécessités de la vie. Ils soutiendraient
que l’enfant ne vit pas avec eux, et qu’ils ne préparent pas ses
aliments tous les jours. Cela porte à croire qu’une fois l’enfant
sorti du foyer, il n’est plus admissible au crédit. Cela veut dire que
les parents de tous les enfants qui vivent en logement
subventionné à l’âge de 18 ou 21 ans ne peuvent plus contribuer
au régime d’épargne-invalidité parce que l’enfant n’est pas
admissible au crédit d’impôt pour personnes handicapées. Tout
cela n’est que foutaise. Le véritable critère n’est pas de savoir s’ils
vivent avec vous, ou si vous assurez les nécessités de la vie. En
vertu du paragraphe 118.3(2), vous subvenez aux besoins d’une
personne même si l’enfant ne vit pas avec vous jour et nuit.

Dans bien des cas, comme dans les cas de handicaps physiques,
il est manifestement plus approprié que l’enfant vive dans un
logement séparé. Souvent, l’enfant pourrait vivre seul mais avoir
encore besoin d’un fauteuil roulant. Il y a ici un manque
d’uniformité interne car l’ARC dit aux parents qu’ils ne peuvent
plus réclamer le crédit. Nous aidons les familles à obtenir ces
crédits, et le scénario le plus courant est alors que l’enfant vit chez
ses parents sans pourtant que ceux-ci utilisent jamais le crédit
d’impôt. Il est on ne peut plus clair qu’ils ont droit au crédit. Et
puis en vertu du dossier équité vous pouvez retourner jusqu’à
10 ans en arrière pour modifier vos déclarations et ainsi récupérer
environ 11 500 $ versés en trop à l’impôt pendant ces 10 années.
À partir de ce moment-là, ils commencent à économiser
environ 1 600 $ par année parce que c’est ce qu’ils reçoivent.
Ce n’est pas une somme mensuelle énorme, mais c’est quand
même quelque chose.
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The next common scenario is the child left home to go into
supported living when 21, now they are 48 and the parent
ceased using it because they were told or thought or understood
that the child had to reside with them, and being honest,
which my clients are to a fault, and taxpayers, they ceased using
it. The second most common situation is a 10-year back filing
for that family.

In those scenarios the caregiver credit, which at present is only
applicable if the child resides with you, came in during 1998 for
kids over 18 years and income less than about $13,500, which
ODSP is, so we then do a filing back to 1998 and recapture
another $4,000. If they are not using the disability credit, you can
be sure they are not using the caregiver credit. On that point, on
the caregiver credit, I do not think that the child should have to
reside with the family member.

The Chairman: I thank you very much for your very helpful
details. It is a complicated matter and you explained it well.

Senator Nancy Ruth: Do you have an income profile of parents
with autistic children? How many would earn less than $25,000,
how many more $50,000, how many more than $100,000?

Mr. Pope: For a period of years, when the children are
young, you will find especially with children who have autism
that it is a single income and therefore lower family income,
but as a rule, the children are born into the full spectrum of
family incomes. Disability is no respecter of income.

Senator Nancy Ruth: What is the median family income?

Mr. Pope: That is whatever the median is for a two-income
household.

Senator Nancy Ruth: Behind my question is how many
parents are dealing with disabled children of one sort or
another who are not paying tax, or minimum tax, including
using the advantages of this program; is it a large percentage?

Mr. Pope: I would say that it is a lot of families with a mother
at home and getting by on whatever the income the husband
can earn working one or two jobs, but no, I would not say it is
primarily a single mother at home on welfare providing for the
kids. I would not say that is the most common. We do come
across it.

Senator Nancy Ruth:What is the most common family income?

Mr. Pope: That is an average two-income household.

Senator Nancy Ruth: I do not know what ‘‘average’’ is.

Mr. Pope: It is a household income of say $60,000 or $70,000.

Senator Nancy Ruth: Is that with one parent working?

L’autre scénario le plus courant, c’est que l’enfant a quitté le
foyer pour aller vivre dans un logement subventionné à l’âge de
21 ans, il a maintenant 48 ans et ses parents ont cessé d’utiliser le
crédit parce qu’on leur a dit, ou qu’ils ont cru comprendre que
l’enfant devait demeurer avec eux, et comme ils sont honnêtes, ce
que sont mes clients même un peu trop, et qu’ils sont des
contribuables, ils ont donc cessé d’utiliser le crédit. L’autre
situation la plus courante est la modification de leurs déclarations
des 10 dernières années pour cette famille.

Dans ces scénarios, le crédit pour aidants naturels, qui n’est
actuellement applicable que si l’enfant réside avec ses parents, est
entré en vigueur en 1998 pour les enfants de plus de 18 ans ayant
un revenu de moins de 13 500 $ environ, ce qui correspond au
POSPH, ainsi en modifiant vos déclarations de revenus jusqu’à
1998, vous récupérez 4 000 $ de plus. Si les parents n’utilisent pas
le crédit pour personnes handicapées, vous pouvez être certains
qu’ils n’utilisent pas non plus le crédit pour aidants naturels. À cet
égard, je ne crois pas que l’enfant doit résider avec un parent.

Le président : Je vous remercie beaucoup de ces détails très
utiles. C’est une question compliquée que vous avez bien
expliquée.

Le sénateur Ruth : Avez-vous le profil de revenu des parents
ayant des enfants autistiques? Combien gagnent moins
de 25 000 $, plus de 50 000 $, et plus de 100 000 $?

M. Pope : Pendant un certain nombre d’années, lorsque les
enfants sont jeunes, on remarque particulièrement pour les
enfants qui souffrent d’autisme, que les parents n’ont qu’un seul
revenu et que par conséquent, ce sont des revenus plus modestes,
mais règle générale, les enfants sont issus de familles que l’on
trouve dans tout le spectre des revenus familiaux. Le handicap n’a
rien à voir avec le revenu.

Le sénateur Ruth : Quel est le revenu familial médian?

M. Pope : C’est le revenu médian d’un ménage à deux revenus.

Le sénateur Ruth : Ce que je veux savoir, c’est combien de
parents s’occupent d’enfants handicapés d’une sorte ou d’une
autre qui ne paient pas d’impôt, qui paient un impôt minimum, et
utilisent les avantages de ce programme. Est-ce un pourcentage
important?

M. Pope : Je dirais que dans le cas de beaucoup de familles, la
mère reste à la maison et s’organise avec le revenu que le mari
peut gagner en occupant un ou deux emplois, mais non, je ne
dirais pas que c’est surtout une mère célibataire qui vit de l’aide
sociale qui s’occupe des enfants. Je ne dirais pas que c’est la
situation la plus courante. Mais nous en voyons.

Le sénateur Ruth : Quel est le revenu familial le plus courant?

M. Pope : C’est le revenu moyen d’un ménage à deux revenus.

Le sénateur Ruth : Je ne sais pas ce que « moyen » veut dire.

M. Pope : C’est un revenu par ménage d’environ 60 000 $
ou 70 000 $.

Le sénateur Ruth : Avec un parent sur le marché du travail?
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Mr. Pope: Well, with two. With one you probably would have
about the same because you are working one and a half jobs.

Mr. McVicar: Without having the statistics that other federal
agencies may have and so on, my best guess is that because autism
has become so widespread and it seems to be in virtually every
country of the world, it does not matter which economic social
level you look at, autism will be there. I do not think there is, in
trying to pinpoint it in an average situation, if I understand your
question.

Senator Nancy Ruth: Tax breaks are a benefit to those who can
use them, and then there is everyone else in society who cannot.
I am trying to figure out where is the balance. I love tax breaks;
do not get me wrong.

Mr. McVicar: Autism will be spread amongst those probably
just as equally as you have people taking advantage of tax breaks
as there are those who do not.

Mr. Pope: I suggest that tactically it would be useful to allow
these credits to be transferred more liberally to other family
members who do pay tax, and that if that were available the
number of families who really do not pay tax at all would be very
small. It has been my experience.

For example, suppose you have a single mother with a couple
of kids and one of them has autism and she has to stay at home
now so she has no income. Well, I think that any tax credits that
would have accrued to her could and should appropriately be
transferable to another family member, just like the Disability
Tax Credit.

Senator Keon: This is such a tremendously complex situation.
Mr. McVicar, you referred to one component of the headache
for the parents of an autistic child is that it is not listed as an
essential medical service so it is not covered by the medical
plans of the province and so forth. Of course, much of the
education costs are not either.

What emphasis should we place in our report, an emphasis to
get more of these services paid for through the educational
and medical system, or an emphasis to open the tax system, the
investment system and the inheritance system and others to
accommodate these children? What emphasis should we place on
the report? It will have to be a balance, but there could be an
emphasis.

Mr. McVicar: You are referring to an entire range of expenses
that a family could face.

Senator Keon: Right.

Mr. McVicar: I had one friend who told me that I would
probably get that question, so this is what he said to me: Submit
all treatment costs, and in that he meant even this kind of thing,
which is called a picture exchange communication system, PECS.
You can create your own or buy them. That is just one of many,
but I lump that in and will call everything treatment costs. Submit

M. Pope : Non, deux. Avec un, vous auriez probablement le
même revenu parce que les personnes occupent un emploi et demi.

M. McVicar : Sans avoir les statistiques que d’autres
organismes fédéraux pourraient avoir, et ainsi de suite, je dirais
que parce que l’autisme est devenu tellement répandu et qu’il
semble être présent dans presque tous les pays du monde, peu
importe le niveau social et économique, on retrouve l’autisme
partout. Je ne crois pas que ce soit possible d’essayer d’établir une
situation moyenne, si je comprends bien votre question.

Le sénateur Ruth : Les allègements fiscaux sont un avantage
pour ceux qui peuvent les utiliser, mais il y a aussi tous les
autres dans la société qui ne peuvent le faire. J’essaie de voir où
se trouve l’équilibre. J’aime bien les allègements fiscaux, ne vous
méprenez pas.

M. McVicar : Il y a autant d’enfants autistiques chez les
personnes qui profitent des allègements fiscaux que chez celles qui
ne le font pas.

M. Pope : À mon avis, sur le plan tactique, il serait utile de
permettre que ces crédits puissent être transférés de façon plus
libre à d’autres membres de la famille qui paient effectivement des
impôts, et si c’était le cas, le nombre de familles qui ne paient pas
d’impôt du tout serait très restreint. C’est l’expérience que j’ai.

Supposons par exemple que vous avez une mère célibataire
avec quelques enfants dont l’un d’eux est autistique, elle doit
rester à la maison maintenant, elle n’a pas de revenu. Eh bien, je
pense que tous les crédits d’impôt qu’elle a accumulés pourraient
et devraient être transférables à un autre membre de la famille,
tout comme le crédit d’impôt pour personnes handicapées.

Le sénateur Keon : Nous discutons ici d’une situation
extrêmement complexe. Monsieur McVicar, vous avez dit que
l’un des casse-tête pour les parents d’un enfant autistique, c’est
que l’autisme n’est pas considéré comme une maladie nécessitant
un service médical essentiel, si bien qu’il n’est pas couvert par
les régimes d’assurance-maladie de la province et ainsi de suite.
Bien sûr, une grande partie des coûts de l’éducation ne le sont
pas non plus.

Sur quoi devrions-nous insister dans notre rapport pour
faire en sorte que plus de ces services soient assumés par le
système d’éducation et le système de santé? Ou encore devrions-
nous insister sur l’ouverture du régime fiscal, du système
d’investissement et d’héritage et des autres systèmes pour
répondre aux besoins de ces enfants? Sur quel élément devrions-
nous insister dans le rapport? Il faudrait qu’il y ait un équilibre,
mais il pourrait y avoir un élément sur lequel on insisterait.

M. McVicar : Vous parlez ici de toute une gamme de dépenses
qu’une famille pourrait devoir supporter.

Le sénateur Keon : C’est exact.

M. McVicar : Un ami m’a prévenu qu’on me poserait
probablement cette question; voici donc ce qu’il m’a dit : Il faut
présenter tous les coûts des traitements, et par là, il voulait dire
même ce genre de chose que l’on appelle un système de
communication par échange d’images. On peut créer son propre
système ou l’acheter. C’est un système parmi tant d’autres, mais
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treatment costs as part of the medical expense component of tax
filing. Make this a100 per cent pre-tax deduction, or you can go a
step further and make it a tax credit. Taxable income might be
reduced to zero or a negative amount, which could be returned to
the taxpayer by way of a grant, just like child care.

You have to submit medical receipts to take advantage of the
medical tax credit. Submitting a whole bunch of receipts for this
kind of thing will involve a lot more work on checking and
verifying, but I will do some of it free of charge. The overall
expenses that families face are awesome. There are expenses that
you cannot even imagine until you face the situation or are closely
related to it.

Senator Trenholme Counsell: Mr. McVicar, I must respond
to your comments about the school system, because I hope
that New Brunswick is still the ideal place when it comes to
school integration and that no school principal could make
types of decisions to which you refer. We just had the MacKay
report in New Brunswick in which we affirmed our whole
philosophy of integration begun by Premier Hatfield and
continued by Premier McKenna. That is a plug for our
system. I do not know whether you wish to comment.

Mr. McVicar: Not at this time.

Senator Trenholme Counsell: It has been suggested to us
that parliamentarians need to think about a balance between
tax treatment and direct spending. The disability measures and
the tax measures are important, and many of them are new or are
being treated much more favourably now than they were one,
two, or several decades ago.

I feel that we have to increase the funding available to
provinces for these kinds of activities. I am speaking of speech
language pathologists, social workers and all the interventionists
that a province with a forward-looking philosophy on all these
services is offering but not nearly to the extent necessary. I think
about speech language pathology, in particular.

Regarding the issue of waiting times and waiting to see a
pediatrician for assessment, it all comes down to manpower
across the spectrum. That is a huge issue.

I would ask you to comment on how a modern government
with the knowledge that is available about these disorders should
approach these issues if they are thinking of the balance.

Mr. McVicar: I believe that we simply need to make better
use of available money. There are wonderful school boards
throughout the province of Ontario that are already working with
kids much more effectively than what we have experienced in our
community with our grandson. This is a very personal comment.
I have written to various levels of government for 30 years on

j’intègre tout dans ce que j’appelle les coûts de traitement. Il faut
soumettre les coûts de traitement dans le cadre de la composante
des dépenses médicales pour la déclaration des revenus. Il faut en
faire une déduction complète avant impôt, ou encore on peut aller
un cran plus loin et en faire un crédit d’impôt. Le revenu
imposable peut être ramené à zéro ou à un montant négatif, ce qui
pourrait être retourné au contribuable sous forme de subvention,
comme les soins pour enfants.

Il faut présenter les reçus médicaux pour profiter du crédit
d’impôt pour frais médicaux. Pour soumettre toute une gamme de
reçus pour ce genre de chose, ça nécessite beaucoup de travail de
vérification, mais j’en ferai une partie gratuitement. Les dépenses
globales que les familles doivent assumer sont renversantes. Il y a
certaines dépenses qu’on ne peut même pas imaginer tant qu’on
n’a pas à les assumer ou qu’on s’en rapproche.

Le sénateur Trenholme Counsell : Monsieur McVicar, je me
dois de réagir à vos commentaires au sujet du système scolaire,
parce que j’espère que le Nouveau-Brunswick est encore l’endroit
idéal quand on parle d’intégration scolaire et qu’aucun directeur
d’école ne peut prendre le genre de décisions dont vous parlez.
Au Nouveau-Brunswick, on vient tout juste de publier le
rapport MacKay dans lequel on affirme toute notre philosophie
d’intégration entreprise par le premier ministre Hatfield et
poursuivie par le premier ministre McKenna. C’était une
publicité gratuite pour notre système. Est-ce que vous
souhaiteriez faire un commentaire.

M. McVicar : Pas pour l’instant.

Le sénateur Trenholme Counsell : On nous a dit que les
parlementaires doivent songer à établir un équilibre entre le
traitement fiscal et les dépenses directes. Les mesures relatives au
handicap et les mesures fiscales sont importantes, et nombre
d’entre elles sont nouvelles ou sont considérées de façon beaucoup
plus favorable maintenant qu’elles ne l’ont été il y a une, deux ou
plusieurs décennies.

À mon avis, il faut augmenter les crédits offerts aux provinces
pour ce genre d’activités. Je parle ici des orthophonistes, des
travailleurs sociaux et de tous les intervenants qu’une province
ayant une philosophie proactive à l’égard de tous ces services
offre, sans pour autant réussir à répondre à la demande. Je pense
en particulier à l’orthophonie.

En ce qui concerne les délais d’attente et les délais pour
consulter un pédiatre pour fins d’évaluation, tout cela est une
question de main-d’œuvre dans tout le système. C’est un gros
problème.

J’aimerais que vous fassiez des commentaires sur la façon dont
un gouvernement moderne, avec toutes les connaissances qui sont
à sa portée au sujet de ces troubles, devrait aborder ces enjeux s’il
souhaite établir un équilibre.

M. McVicar : Je crois qu’il nous faut simplement faire un
meilleur usage de l’argent disponible. Il y a dans toute la province
de l’Ontario d’incroyables conseils scolaires qui travaillent déjà
avec les enfants de façon beaucoup plus efficace que ce que
l’on a vu dans notre collectivité avec notre petit-fils. C’est un
commentaire très personnel. Ça fait 20 ans que j’écris aux divers
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waste, and I sometimes wonder about the actual use of dollars
that comes from the Ontario provincial government to
professional service providers and then filters down to
therapists and parents. I believe that if some of the systems that
we have in place can be examined, we will find tremendous
savings.

Senator Trenholme Counsell: I believe you are speaking in
terms of balance. As a society, we owe it to all parents and all
children to have more services in place, but we also need to have
benefits and plans whereby individual families can look after their
own children.

Mr. McVicar: Philosophically, I have mentioned that I come
from the background where I believe that individuals should help
themselves first of all. The added feature of that is if government
will take a dollar from me, it had darned well better make good
use of it.

Mr. Pope: The preamble to the Ontario Disability Support
Program Act, which was brought in on June 1, 1998, provides
that the intent of the legislation is to provide supports for
people with disabilities by the province, the community, the
family and the person. The families are doing their best. If we
can allow them to do their best with what they earn, the money
will be better spent. The parents, in my experience, become
experts on their children, and I have seen many times that it
comes down to their knowing more about their children than
the other professionals know. They become mini-experts, and
the problem is many experts think they know what is best for
someone else’s child, and they might be right. However, they all
have policies and procedures with respect to making their
jobs simpler, to slot things, to clear a bed or to stop providing
physiotherapy or something, but the parents really know best.
If we just let them use their own resources to the extent they
have them, then a further discussion about what further
supports should come from the province and the federal
government will flow naturally from that because we will
have allowed the families to do the best they can with what
they have. From there, we can continue the discussion about
what other supports there should be that may require
administration, management, bureaucracy, financial testing,
and those kinds of things. The first priority would be to let the
families retain their resources, get on with what they see
immediately and then have further discussion about further
financial supports from other taxpayers at whatever level.
There should be some sharing of that support for these
children, for all children and for seniors. That is what a
community is about, but first, the core should be the family
and that is all they really want. They are not asking for a lot
of big handouts now; they just want to use their own resources
to do the best they can. Right now, they are now doing it in
a tax inefficient way.

paliers de gouvernement pour me plaindre du gaspillage, et je
me demande parfois ce que l’on fait de l’argent qui vient du
gouvernement provincial de l’Ontario, qui est versé aux
fournisseurs de services professionnels et qui est ensuite
distribué aux thérapeutes et aux parents. Je crois que si certains
des systèmes que nous avons pouvaient être examinés, nous
réaliserions des économies énormes.

Le sénateur Trenholme Counsell : Je crois que vous parlez ici
d’équilibre. En tant que société, nous devons, pour tous les
parents et tous les enfants, mettre plus de services en place, mais
nous devons également avoir des prestations et des régimes selon
lesquels les familles peuvent s’occuper de leurs propres enfants.

M. McVicar : Sur le plan philosophique, j’ai dit que je viens
d’un milieu où je crois que les individus doivent répondre à leurs
besoins d’abord et avant tout. Qui plus est, si le gouvernement
vient chercher un dollar dans mes poches, il fait bien mieux de
s’assurer d’en faire un bon usage.

M. Pope : Le préambule de la Loi sur le Programme ontarien
de soutien aux personnes handicapées, qui a été déposée le 1er juin
1998, stipule que la loi a pour objectif de fournir du soutien aux
personnes handicapées provenant de la province, de concert avec
la communauté, la famille et la personne. Les familles font de leur
mieux. Si nous pouvons leur permettre de faire de leur mieux avec
ce qu’elles gagnent, l’argent sera mieux dépensé. D’après mon
expérience, les parents deviennent des experts à l’égard de leurs
enfants, et j’ai été à même de constater à maintes reprises que les
parents en savent davantage au sujet de leurs enfants que les
autres professionnels de la santé. Ils deviennent des spécialistes à
petite échelle, et le problème, c’est que bien des spécialistes
pensent qu’ils savent ce qui est mieux pour l’enfant de quelqu’un
d’autre, et ils ont peut-être raison. Cependant, ils ont tous des
politiques et des procédures visant à simplifier leur travail, à
séparer les choses, à libérer un lit ou à cesser d’offrir de la
physiothérapie ou autre chose, mais ce sont les parents en réalité
qui savent ce qui est le mieux pour leurs enfants. Si on pouvait
seulement les laisser utiliser leurs propres ressources, dans la
mesure où ils en ont, alors, toute discussion au sujet des autres
mesures de soutien qui devraient venir de la province et du
gouvernement fédéral découlerait naturellement de cela parce que
nous aurions permis aux familles de faire du mieux qu’elles
peuvent avec ce qu’elles ont. À partir de là, nous pourrions
poursuivre la discussion sur les autres mesures de soutien qui
devraient exister et qui nécessitent de l’administration, de la
gestion, de la bureaucratie, des critères financiers, et cetera. Le
premier impératif serait de permettre aux familles de conserver
leurs ressources, de traiter ce qui doit l’être immédiatement et
d’avoir ensuite d’autres discussions au sujet d’autres soutiens
financiers provenant d’autres contribuables, peu importe le
niveau. On devrait pouvoir partager ce soutien pour aider ces
enfants, pour tous les enfants et pour les personnes âgées. C’est ça
le sens d’une communauté, mais d’abord, le noyau doit être la
famille et c’est tout ce qu’elle veut vraiment. Les gens ne
demandent pas tellement de choses; ils veulent simplement
utiliser leurs propres ressources pour faire du mieux qu’ils
peuvent. Actuellement, ce n’est pas le cas sur le plan fiscal.

1-2-2007 Affaires sociales, sciences et technologie 16:19



Senator Mercer:Mr. McVicar, Ian is very lucky to have a large
family that seems to be supportive of him and Mr. Pope, your
clients are people who seem to understand that there are
advantages to the system and you are educating them on those
advantages. Some of those people think that they might able to
provide some money for the future of the child or children
affected by disabilities.

My question is for those people who do not have that
network. My question is about that single mother or father
who is out there with that child on their own, and, God, I have
no idea how they do it by themselves. It is very difficult with
the network that families provide. They are probably receiving
some type social assistance because they cannot be in the
workforce at the rate they were previously. What about them?
These recommendations are fairly good. We keep talking
about credits, and so on, but we are talking about people who
are making money. We are talking about people who have an
income and who have a support network but, as we have said,
autism and other disabilities cross each economic spectrum. I am
very concerned that the governments do not address the issue of
those people at the very bottom of the spectrum. Do you have any
comments?

Mr. McVicar: The panel’s report did refer — and, I may have
the term wrong — to a disability bond. Just as there are features
in the education world of grants and sums of money available to
students, I think the panel was trying to model this proposed
disability savings plan on those aspects of the education plan.
I think it is excellent. It is certainly better than nothing. For kids
who come from homes that are dependent on welfare, if they are
to have something like the disability bond, that is an excellent
beginning.

Mr. Pope: In practice, families that not have means try to
muddle through the best they can. Sometimes they try to live with
their parents or their grandparents, but often these extended
families are not around. In the worst unfortunate instances, the
parent becomes overwhelmed. Perhaps the parent has more than
one disabled child — this is not uncommon. At that point,
unfortunately, the parent often knocks on the Children’s Aid
Society’s door and turns the child over because the CAS can get
the resources the parent cannot get. That is very unfortunate.
That is the practical answer to this question.

The Chairman: Thank you both again for appearing here this
morning.

In this portion of our meeting we will hear from officials
from the Department of Finance and from the Canada
Revenue Agency. In addition, we have Mr. James Barton Love,
who was the Chair of the Minister of Finance’s expert panel
that produced the report we have before us, called ANew Beginning.

Le sénateur Mercer : Monsieur McVicar, Ian est très chanceux
d’avoir une grande famille qui semble le soutenir et monsieur
Pope, vos clients sont des personnes qui semblent comprendre que
le système offre des avantages au sujet desquels vous les
renseignez. Certaines de ces personnes pensent qu’elles pourront
être capables d’épargner un peu d’argent pour l’avenir de l’enfant
ou des enfants touchés par un handicap.

Ma question concerne les personnes qui n’ont pas ce genre de
réseau. Ma question porte sur la mère ou le père célibataire qui doit
s’occuper de son propre enfant, et bon sang, je ne vois vraiment pas
comment ils peuvent y arriver tout seuls. C’est très difficile avec le
réseau qu’offrent les familles. Ils reçoivent probablement de l’aide
sociale parce qu’ils ne peuvent pas être au sein de la population
active comme ils l’étaient avant. Qu’advient-il de ces gens-là? Les
recommandations du rapport sont assez bonnes. On parle toujours
de crédits, et ainsi de suite, mais nous parlons de gens qui gagnent
de l’argent. Nous parlons de gens qui ont un revenu et qui ont un
réseau de soutien, mais comme nous l’avons dit, l’autisme et les
autres handicaps se retrouvent dans toutes les classes économiques.
Je suis très préoccupé de voir que les gouvernements n’abordent
pas le problème de ces gens qui sont au bas de l’échelle. Qu’en
pensez-vous?

M. McVicar : Dans le rapport du groupe d’experts, on parle—
et je n’ai peut-être pas le bon terme — d’un bon d’invalidité
canadien. Tout comme il y a dans le monde de l’éducation des
subventions et des sommes d’argent offertes aux étudiants, je
pense que le groupe d’experts a essayé de modeler ce projet de
régime d’épargne-invalidité sur ces aspects du régime d’éducation.
À mon avis, c’est excellent. C’est certainement mieux que rien.
Pour les enfants qui viennent de foyers qui dépendent de l’aide
sociale, s’ils peuvent profiter de quelque chose comme le bon
d’invalidité, c’est un excellent début.

M. Pope : Dans la pratique, les familles qui ont peu de moyens
essaient de se débrouiller tant bien que mal. Parfois, les gens
essaient de vivre avec leurs parents ou leurs grands-parents, mais
souvent les familles élargies ne sont pas là. Dans le pire des cas, le
parent est complètement débordé. Il se peut que le parent ait plus
qu’un enfant handicapé — ce n’est pas rare. À ce moment-là,
malheureusement, le parent va souvent frapper à la porte de la
Société d’aide à l’enfance et lui remet son enfant parce que la
Société peut obtenir les ressources que le parent ne peut pas
obtenir. C’est très malheureux. C’est la réponse pratique à votre
question.

Le président : Merci encore à vous deux d’être venus
comparaître devant le comité ce matin.

Au cours de la prochaine portion de notre réunion, nous
entendrons le témoignage de représentants du ministère des
Finances et de l’Agence du revenu du Canada. En outre, nous
recueillerons le témoignage de M. James Barton Love, qui a été
président du groupe d’experts du ministre des Finances qui a
produit le rapport que nous avons sous les yeux, Un nouveau départ.
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Annik Bordeleau will speak on behalf of the Department of
Finance as well as the Canada Revenue Agency, I understand.
Also in attendance from the Department of Finance is Katharine
Rechico. From the Canada Revenue Agency, we have Daphne
Fraser.

We have Mr. James Barton Love, who was chair, as I said,
of the expert panel. The expert panel was appointed last July
by the Minister of Finance to examine ways to help parents
save for the long-term financial security of a child with severe
disability. The report was released in December and that is
what we have before us today. Mr. Love is a partner in the
Toronto law firm of Love & Whalen. He is also chairman
and CEO of Legacy Private Trust.

[Translation]

Ms. Annik Bordeleau, Tax Policy Officer, Personal Income
Tax Division, Department of Finance Canada: Mr. Chairman,
my colleague Katharine Rechico and I are pleased to have the
opportunity to appear before the Senate Standing Committee on
Social Affairs, Science and Technology on behalf of the Personal
Income Tax Division of the Department of Finance.

We understand that the committee is currently studying the
issue of funding for the treatment of autism spectrum disorder,
or ASD. We will provide some information on the role of
the personal income tax system generally, and an overview
of tax measures that may be available to families with children
with ASD.

We will be pleased to answer any questions from the committee
at the end of our presentation.

In the personal income tax system, income is used as the
measure of ability to pay tax. To ensure fairness, the personal
income tax is applied to a broad income base, with recognition
of certain expenses incurred in order to earn income and other
non-discretionary costs.

Generally, the purpose of tax measures is not to pay for a
portion of these expenses, but rather to recognize that taxpayers
who have to incur non-discretionary or involuntary expenses
have a reduced ability to pay tax as a result of incurring these
expenses.

It is worth mentioning that in 2003, the Technical Advisory
Committee on Tax Measures for Persons with Disabilities was
established to provide advice on how to address tax issues
affecting persons with disabilities. The committee’s final report
was submitted in December 2004 and contained 25 policy
and administrative recommendations. Budget 2006 took
additional steps to complete the implementation of the policy
recommendations of the Technical Advisory Committee.

Je crois comprendre que Mme Annik Bordeleau interviendra
au nom du ministère des Finances et de l’Agence du revenu du
Canada. Nous accueillons également Mme Katharine Rechico du
ministère des Finances. De l’Agence du revenu du Canada, nous
entendrons Mme Daphne Fraser.

Est avec nous également M. James Barton Love, qui, comme je
l’ai dit, était président du groupe d’experts. Ce groupe d’experts a
été formé en juillet dernier par le ministre des Finances pour
examiner les moyens d’aider les parents à épargner pour assurer la
sécurité financière à long terme d’un enfant ayant un handicap
grave. Le rapport a été publié en décembre et c’est ce que nous
étudions aujourd’hui. M. Love est associé de la firme d’avocats de
Toronto, Love & Whalen. Il est également président du conseil et
président-directeur général de Legacy Private Trust.

[Français]

Annik Bordeleau, agent de la politique de l’impôt, Division de
l’impôt des particuliers, ministère des Finances Canada : Monsieur
le président, ma collègue Katharine Rechico et moi-même
sommes heureuses d’avoir la possibilité de nous présenter
devant le Comité sénatorial permanent des affaires sociales, des
sciences et de la technologie à titre de représentantes de la
Division de l’impôt des particuliers du ministère des Finances.

Le comité étudie actuellement la question du financement du
traitement des troubles du spectre autistique, ou TSA. Nous vous
présenterons certains renseignements concernant le rôle du régime
de l’impôt sur le revenu des particuliers en général, ainsi qu’un
aperçu des mesures fiscales dont peuvent peut-être se prévaloir les
familles comptant un enfant souffrant des troubles du spectre
autistique.

Nous répondrons avec plaisir aux questions des membres du
comité à la fin de notre exposé.

Dans le régime de l’impôt sur le revenu des particuliers, le
revenu sert à mesurer la capacité contributive ou la capacité à
payer des impôts. Aux fins de l’équité, l’impôt sur le revenu des
particuliers s’applique à une large assiette de revenus et les
diverses mesures fiscales, telles les déductions et les crédits,
tiennent compte de certains frais engagés pour gagner un revenu
ainsi que d’autres coûts non discrétionnaires.

En général, les mesures fiscales, tels les crédits et les déductions,
ne visent pas à payer ou à compenser pour une partie de ces
frais — les frais non discrétionnaires ou involontaires —, mais
plutôt à reconnaître que les contribuables qui doivent faire
face à des frais non discrétionnaires ont une capacité contributive
moindre ou réduite.

Nous aimerions aussi mentionner que le Comité consultatif
technique sur les mesures fiscales pour les personnes handicapées
a été mis sur pied en 2003 dans le but de fournir des conseils au
sujet des questions fiscales touchant les personnes handicapées.
Le rapport final du comité a été rendu public en décembre 2004. Il
contenait 25 recommandations de politiques et d’administration.
Le budget de 2006 a complété la mise en œuvre des
recommandations de politiques du Comité consultatif technique.
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[English]

We would like to turn to an overview of the specific tax
measures. There are no tax measures targeted specifically to
families with children who have autism spectrum disorders, or
ASDs. The federal government does provide a number of tax
measures to families with children with disabilities, for which
children with ASD may be eligible.

First, the Disability Tax Credit, or DTC, recognizes the impact
of non-itemizable, or general, disability-related costs on an
individual’s ability to pay tax. It provides a flat amount of tax
recognition to all eligible individuals, which is meant to recognize
additional out-of-pocket expenses that individuals with
disabilities incur for everyday items, such as transportation,
utilities, et cetera. The credit can be transferred to a supporting
relative, such as a parent or grandparent.

Of note, no specific impairment or condition automatically
grants eligibility for the DTC. Rather, eligibility for the DTC is
determined on a case-by-case basis, based on the effects of the
impairment. That approach ensures that tax relief is provided to
those most in need.

Eligibility for the DTC gives rise to entitlement to other
tax measures and benefits. First, the DTC supplement for
children provides additional tax relief to families caring
for children eligible for the DTC. This tax credit provides
an additional flat amount of tax relief to these families. The
federal government also offers some benefits delivered through
the tax system. Of note is the Child Disability Benefit, which
is a supplement of the Canada Child Tax Benefit and is
payable in respect of children who are eligible for the DTC.
Further, eligibility for the DTC results in enhancements
under a number of other tax measures, for example, the
Children’s Fitness Tax Credit, the Child Care Expenses
Deduction, Registered Education Savings Plans, the education
amount, et cetera. We can provide more details on these later
if committee members are interested.

In addition to all these measures, some expenses incurred
because of ASD may be eligible under the Medical Expense
Tax Credit, or METC. The METC recognizes the effect of
above-average itemizable medical or disability-related expenses
on an individual’s ability to pay tax. The tax relief provided
depends on the amount of expenses incurred and claimed.
Taxpayers may claim medical expenses incurred on behalf of
themselves, their spouse or common-law partner, and their
minor children, and the list of eligible expenses is specified.

Finally, the proceeds of a deceased individual’s RRSPs or
RRIFs may be transferred on a tax-deferred basis to the RRSP
of a financially dependent infirm child or grandchild.

[Traduction]

Nous aimerions maintenant présenter un aperçu des mesures
fiscales dont pourraient se prévaloir les familles ayant un enfant
atteint de TSA. Cependant, le gouvernement fédéral a adopté un
certain nombre de mesures fiscales pour les familles comptant un
enfant handicapé, et les enfants atteints de TSA pourraient y être
admissibles.

En premier lieu, le crédit d’impôt pour personnes handicapées
(CIPH) reconnaît l’incidence des coûts impossibles à détailler
(généraux) liés à l’invalidité sur la capacité d’un particulier de
payer des impôts. Il offre un montant forfaitaire qui tient
compte des coûts aux fins de l’impôt à tous les particuliers
admissibles afin de prendre en considération les menues dépenses
supplémentaires que les personnes handicapées engagent pour
obtenir des services quotidiens comme le transport, les services
publics, et cetera. Le crédit peut être transféré à un proche qui
assume les frais, y compris un parent ou un grand-parent.

Il convient de noter qu’aucune déficience ou condition ne
donne droit automatiquement à l’admissibilité au CIPH.
L’admissibilité au CIPH est plutôt déterminée en fonction de
chaque cas, d’après les effets de la déficience. Cette approche
permet d’accorder un allègement fiscal aux personnes qui en ont le
plus besoin.

L’admissibilité au CIPH donne droit à d’autres mesures fiscales
et prestations versées par le biais du régime fiscal. D’abord, le
supplément du CIPH pour enfants offre un allègement fiscal
supplémentaire aux familles qui s’occupent des enfants
admissibles au CIPH. Grâce à ce crédit d’impôt, ces familles
bénéficient d’un allègement fiscal forfaitaire supplémentaire.
Le gouvernement fédéral accorde aussi certains avantages au
moyen du régime fiscal. Il faut aussi mentionner la prestation
pour enfants handicapées, qui est un supplément de la prestation
fiscale canadienne pour enfants et qui est payable aux enfants
admissibles au CIPH. De plus, l’admissibilité au CIPH se traduit
par des améliorations apportées aux termes d’un certain nombre
d’autres mesures fiscales, dont le crédit d’impôt pour la condition
physique des enfants, la déduction pour frais de garde d’enfants,
les régimes enregistrés d’épargne-études, la somme consacrée à
l’éducation, et cetera. Nous pouvons vous donner plus de détails
sur ces dernières mesures si les membres du comité le souhaitent.

De plus, certains frais engagés à cause des TSA peuvent être
admissibles au crédit d’impôt pour frais médicaux (CIFM). Le
CIFM reconnaît l’incidence de dépenses médicales ou liées à
l’invalidité supérieures à la moyenne et susceptibles d’être
détaillées sur la capacité d’un particulier de payer des impôts.
L’allègement fiscal consenti dépend des dépenses admissibles
engagées et réclamées. Les contribuables peuvent réclamer les
frais médicaux engagés en leur nom, en celui de leur conjoint ou
de leur conjoint de fait et de leurs enfants mineurs. La liste des
frais admissibles est précisée.

Enfin, le produit du régime enregistré d’épargne-retraite
(REER) ou du fonds enregistré de revenu de retraite (FERR)
d’un parent décédé peut être transféré en franchise d’impôt au
REER d’un enfant ou d’un petit-enfant qui était à la charge de la
personne décédée en raison d’une déficience physique ou mentale.
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I would like to conclude this overview of tax measures by
mentioning that it is the Canada Revenue Agency that is
responsible for administering the Income Tax Act. The
determination of whether an individual qualifies for a tax credit
or whether specific expenses are eligible for a tax credit are
questions of fact. As such, the determination is made on a case-
by-case basis by the Canada Revenue Agency.

Finally, the Expert Panel on Financial Security for Children
with Severe Disabilities provided its report to the Minister of
Finance in December, and the chair of the expert panel is
appearing today. After receiving the panel’s report, the minister
stated that the government must better enable parents to set
aside funds today to financially support a child with a severe
disability when they are no longer able to provide support.
He also stated that he looks forward to reviewing the expert
panel’s advice on how this objective can be achieved, and that
review is ongoing.

James Barton Love, Past Chair, Expert Panel on Financial
Security for Children with Severe Disabilities: Thank you.
I was tempted to speak at length about what is in this report,
but I can tell from the discussions that most of the members
of the committee have certainly looked into it relatively
deeply, if not read the entire report, so I do not think I need
to do that.

The Minister of Finance asked us to study ways to provide
for financial security for the future of children with disabilities.
We were not asked to deal with the more complicated question
that I know is very much on the minds of members of the
committee, which is how to deal with income support on a current
basis. We were looking at what provisions could be made for
the future of children with disabilities generally.

After reviewing those issues, we concluded that there
were three parts of a program that made sense to the panel.
The first was a disability savings plan, modeled after the
Registered Educational Savings Plan. This plan would allow
anyone to contribute to a plan for a person with a disability
and not to take a deduction for the amounts put into the plan
but, rather, to let those funds grow without taxation on the
income earned by them.

The second aspect of our plan was to provide for grants on
what we thought was a generous basis, going as high as three
dollars for every one dollar contributed by an individual to a plan,
with those grants being limited to certain dollar amounts and
being targeted mostly to people with lower incomes.

The third aspect of the plan was what we call the Canada
disability bond, which is a contribution by the Government
of Canada directly to a savings plan for people in the very
lowest of income levels, to permit them to get some benefit
even though they do not have the ability to put away money
on their own.

J’aimerais conclure cet aperçu des mesures fiscales en précisant
que c’est l’Agence du revenu du Canada qui est chargée
d’appliquer la Loi de l’impôt sur le revenu. L’Agence du revenu
du Canada détermine en fonction des faits et selon chaque cas, si
un particulier est admissible à une mesure fiscale ou si des
dépenses particulières sont admissibles en vertu d’une mesure
fiscale. Ainsi, cette décision est prise au cas par cas par l’Agence
du revenu du Canada.

Enfin, le Groupe d’experts au sujet de la sécurité financière des
enfants gravement handicapés a présenté son rapport au ministre
des Finances en décembre et le président du groupe d’experts
comparaît aujourd’hui. Après avoir reçu le rapport du groupe
d’experts, le ministre a déclaré que le gouvernement doit mieux
permettre aux parents de mettre de côté des fonds aujourd’hui
pour subvenir aux besoins d’un enfant atteint d’une déficience
grave en prévision du moment où ils ne pourront plus répondre à
ses besoins. Il a dit également qu’il compte examiner les conseils
du groupe d’experts sur la façon d’atteindre cet objectif. Cet
examen se poursuit.

James Barton Love, président précédent, Groupe d’experts
sur la sécurité financière des enfants gravement handicapés :
Merci. J’ai été tenté de parler en détail du contenu de ce
rapport, mais d’après les discussions, je constate que la plupart
des membres du comité ont certainement examiné relativement en
profondeur, sinon lu tout le rapport, si bien que je ne pense pas
qu’il soit nécessaire que je me lance dans cette discussion.

Le ministre des Finances nous a demandé d’étudier les
moyens d’assurer la sécurité financière pour l’avenir des enfants
handicapés. Nous n’avions pas le mandat d’examiner la question
plus compliquée qui, je le sais, est très présente à l’esprit des
membres du comité, c’est-à-dire comment assurer un soutien du
revenu de façon courante. Nous avons examiné les dispositions
qui pourraient être prises pour assurer l’avenir des enfants
handicapés en général.

Après avoir examiné ces enjeux, nous en sommes venus à la
conclusion qu’il y avait trois parties logiques au programme. La
première était un régime d’épargne-invalidité, calqué sur le régime
enregistré d’épargne-études. Ce régime permettrait à quiconque
de contribuer à un régime pour une personne handicapée et non à
prendre une déduction pour les sommes versées dans le régime,
mais plutôt à laisser ces fonds prendre de la valeur sans imposer le
revenu gagné par les personnes.

Le deuxième aspect de notre plan consistait à assurer des
subventions sur ce que nous considérions comme une base
généreuse, allant jusqu’à un maximum de trois dollars pour
chaque dollar versé par une personne à un régime, les subventions
étant limitées à un certain montant et surtout ciblées vers la
personne ayant des revenus plus modestes.

Le troisième aspect du régime est ce que nous appelons le bon
d’invalidité canadien, qui est une contribution directement versée
par le gouvernement du Canada à un régime d’épargne pour les
gens ayant des niveaux de revenu très faibles, pour leur permettre
de retirer certaines prestations même s’ils n’ont pas la capacité de
mettre de l’argent de côté eux-mêmes.
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In determining the amounts that should go into these plans,
we wanted to balance the costs and the benefits and to target it
towards those with the lowest incomes. That was where we were
headed, and much of our recommendations in terms of the limits
and amounts were directed towards taking whatever amounts of
money would be available for this plan and targeting it down to
those with the lowest incomes.

A senator asked a question not directly on this point, but close
to this point: Where are the people who have these disabilities?

If you look at page 61 of the report, we will see that the
largest group of people claiming the Disability Tax Credit,
self-claims, were those people who earn between $10,000 and
$20,000 of annual income. They represented 39.5 per cent of
all people claiming the Disability Tax Credit. The next
largest number earn between $20,000 and $30,000, and the
next largest number after that were those with incomes
under $10,000. Keeping those figures in mind, the panel took
what it thought was a reasonable sum for the government
to contribute to this type of plan of approximately $125 million
per annum and target it toward the bottom end of that
income level.

There are many other details about our proposed plan.
We are delighted that the Minister of Finance has said that
he intends to put this plan into effect and to seek the support of
the House of Commons and the Senate to bring this plan to all
Canadians.

The Chairman: Thank you very much, Mr. Love. Before I go to
the members of the committee, do any other members of the panel
want to add anything? If not, we will get into the questions
answers and dialogue, starting with Senator Callbeck.

Senator Callbeck: I thank you all for coming here this morning.
Mr. Pope, one of the previous witnesses talked about the
Disability Tax Credit and being able to transfer that to another
family member. Has there been any discussion on that?

Ms. Bordeleau: The Disability Tax Credit is transferable if the
person eligible for the credit cannot make use of it because his or
her federal tax liability is zero. Once that has happened, they
can transfer it to a supporting relative, for example, a parent,
grandparent, child, grandchild, niece, nephew or uncle.

Senator Callbeck: And a brother and sister?

Ms. Bordeleau: A brother and sister, yes.

Senator Callbeck: That is transferable. In your brief, you talk
about the committee report that was submitted in December 2004
with 25 recommendations. You say that Budget 2006 completed
the implementation of all these recommendations.

Pour déterminer les sommes qui devaient être versées à ces
régimes, nous cherchons à établir un équilibre entre les coûts et les
avantages et à axer le régime sur les gens à plus faible revenu.
C’est là-dessus que nous avons orienté notre travail, et une bonne
partie de nos recommandations concernant les limites et les
sommes visaient à prendre une somme quelconque d’argent pour
la verser dans ce régime et rejoindre les personnes ayant les
revenus les plus faibles.

Un sénateur a posé une question qui ne portait pas directement
sur ce point, mais qui s’en rapprochait : où sont les gens qui ont
ces handicaps?

Si vous regardez à la page 65 du rapport, vous constaterez que
le plus important groupe de personnes qui réclament le crédit
d’impôt pour personnes handicapées, c’est-à-dire des crédits
demandés pour soi, étaient celles qui ont un revenu annuel
entre 10 000 $ et 20 000 $. Elles représentaient 39,5 p. 100 de
toutes les personnes qui réclamaient ce crédit. Ensuite, le groupe
le plus important gagnait entre 20 000 $ et 30 000 $, et ensuite, le
groupe le plus important après ça était les personnes qui
gagnaient moins de 10 000 $. En tenant compte de ces chiffres,
le groupe d’experts a déterminé ce qu’il estimait être une somme
raisonnable que le gouvernement pouvait verser à ce genre de
régime d’approximativement 125 millions de dollars par année et
qui devait être accordée au dernier palier de ce niveau de revenu.

Le plan que nous proposons renferme de nombreux autres
détails. Nous sommes heureux d’entendre que le ministre des
Finances a dit qu’il a l’intention de mettre ce régime en vigueur et
de demander l’appui de la Chambre des communes et du Sénat
pour que tous les Canadiens puissent en profiter.

Le président : Merci beaucoup, monsieur Love. Avant de
passer aux membres du comité, est-ce qu’il y a d’autres membres
du groupe d’experts qui voudraient ajouter quelque chose? Sinon,
nous allons entreprendre la période de questions et le dialogue, en
commençant par le sénateur Callbeck.

Le sénateur Callbeck : Je remercie tout le monde d’être
venu témoigner ici ce matin. Monsieur Pope, l’un des témoins
précédents a parlé du crédit d’impôt pour personnes handicapées
et de la possibilité de transférer ce crédit à un autre membre de la
famille. En a-t-on déjà discuté?

Mme Bordeleau : Le crédit d’impôt pour personnes
handicapées est transférable si la personne admissible au crédit
ne peut l’utiliser parce qu’elle ne paie pas d’impôt. Une fois ce
seuil atteint, elle peut le transférer à un membre de la famille qui
est un aidant, par exemple, un parent, un grand-parent, un enfant,
un petit-enfant, une nièce, un neveu ou un oncle.

Le sénateur Callbeck : Le frère et la sœur?

Mme Bordeleau : Oui, les deux.

Le sénateur Callbeck : Ce crédit est transférable. Dans votre
mémoire, vous parlez du rapport du comité qui a été présenté
en septembre 2004 et qui contient 25 recommandations. Vous
dites qu’avec le budget de 2006, la mise en œuvre de toutes ces
recommandations a été terminée.

16:24 Social Affairs, Science and Technology 1-2-2007



Ms. Bordeleau: The policy recommendations.

Senator Callbeck: All of those recommendations have been
carried out?

Ms. Bordeleau: Yes, the policy recommendations have been
completed.

Senator Callbeck: That is wonderful.

Senator Cook: You say they are completed. Are they being
implemented?

Ms. Bordeleau: The policy recommendations, yes.

Senator Trenholme Counsell: Ms. Bordeleau, as a physician,
I have been involved in the list of specified eligible expenses.
What is the process for the development of that list? How often
is it reviewed?

One of the questions of the previous presenters would fit
into this concern, particularly with autism. Can you elaborate
on the development of that list? How frequently is it revised,
et cetera?

Ms. Bordeleau: The list is regularly reviewed, expanded and
updated. If you look at the recent federal budgets, additions to the
lists of expenses are eligible for the Medical Expenses Tax Credit,
METC, are made frequently. Taxpayers can write in and say this
new expense should be eligible. The value or the merit of those
expenses is evaluated and, if it is deemed that it should be added,
then that expense is added to the list.

Senator Trenholme Counsell: With autism, would you consult
with physicians, interventionists and educators in deciding
whether something should be on the list? How do you consult?
Who is involved in that decision making? One of our presenters
this morning showed us an item. I am not aware of the use
of the item, but this gentleman showed that as an example of
something that is of value in the treatment of autism. Upon
whom do you call to make that decision? There is a great
multitude of new things available all the time.

Katharine Rechico, Chief, Charities, Personal Income Tax
Division, Tax Policy Branch, Department of Finance Canada:
It very much depends on the item in question. Sometimes
we are made aware of things that are not covered by the
METC, and we do some very superficial research on the
Internet to find out exactly what it is, and it is quite clear
that it is in. In other cases, it may require more detailed
consultation with the people recommending the inclusion.
We may call the taxpayer and look for information. We may
call back the society or a lobby group that has suggested it
to us. We continue down a path until we come to a clear
understanding of the item and whether it fits the general nature
of what should be offered under the METC.

Mme Bordeleau : Les recommandations concernant les
politiques.

Le sénateur Callbeck : Toutes ces recommandations ont été
adoptées?

Mme Bordeleau : Oui, les recommandations sur les politiques
ont été ratifiées.

Le sénateur Callbeck : C’est merveilleux.

Le sénateur Cook : Vous dites qu’elles sont ratifiées. Mais
sont-elles mises en œuvre?

Mme Bordeleau : Les recommandations concernant les
politiques, oui.

Le sénateur Trenholme Counsell : Madame Bordeleau, en tant
que médecin, j’ai participé à l’élaboration de la liste précise des
dépenses admissibles. Comment a-t-on élaboré cette liste? À quel
rythme est-elle examinée?

Une des questions des témoins précédents s’inscrit dans cette
préoccupation, en particulier en ce qui concerne l’autisme.
Pouvez-vous donner plus de détails sur l’élaboration de cette
liste? À quelle fréquence est-elle révisée, et cetera?

Mme Bordeleau : La liste est révisée régulièrement, élargie et
mise à jour. Si vous regardez les récents budgets fédéraux, les
ajouts aux listes de dépenses qui sont admissibles pour le crédit
d’impôt pour frais médicaux sont fréquents. Les contribuables
peuvent écrire et demander qu’une nouvelle dépense soit
admissible. La valeur ou le mérite de ces dépenses est évalué et
s’il est jugé qu’elles doivent être ajoutées, alors elles le sont.

Le sénateur Trenholme Counsell : En ce qui concerne l’autisme,
est-ce que vous consultez les médecins, les intervenants et les
éducateurs pour décider si un élément devrait figurer sur la liste?
Comment vous y prenez-vous pour les consulter? Qui participe au
processus décisionnel? L’un des témoins de ce matin nous a
montré un article. Je ne suis pas au courant de l’utilisation de cet
article, mais ce monsieur nous a donné un exemple de quelque
chose qui a une valeur pour le traitement de l’autisme. À qui vous
adressez-vous pour prendre cette décision? Il y a beaucoup de
nouvelles choses qui sortent tout le temps.

Katharine Rechico, chef, Organismes de bienfaisance, Division
de l’impôt des particuliers, Direction de la politique de l’impôt,
ministère des Finances Canada : Cela dépend beaucoup de l’article
en question. Il arrive parfois que nous sommes informés de choses
qui ne sont pas couvertes par le crédit d’impôt pour frais
médicaux, et nous faisons une recherche très superficielle sur
l’Internet pour trouver exactement de quoi il en retourne, et il
peut être très évident que c’est une dépense admissible. Dans
d’autres cas, cela peut nécessiter une consultation plus détaillée
avec les personnes qui recommandent l’inclusion. Nous appelons
parfois le contribuable pour lui demander de l’information. Il se
peut aussi que nous rappelions la société ou le groupe de pression
qui nous avait fait la suggestion. Nous continuons notre recherche
jusqu’à ce que nous comprenions clairement l’article en question
et que nous soyons en mesure de déterminer s’il correspond au
caractère général de ce qui devrait être offert en vertu du crédit
d’impôt pour frais médicaux.
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Senator Trenholme Counsell: Is there an appeal process if you
decide not to include it?

Ms. Rechico: I am not aware of a formal appeal process
that we have in place, no. Certainly people are able to take
their case higher up the line. Often, we may refuse the first
time and say we do not think that is something that should be
offered under the METC and people write back with more
information, or we are made aware of more information along
the way and we include things at a later date. No, there is no
specific appeal process.

Senator Trenholme Counsell: On page 1, you refer to the
overview of tax measures that may be available to families
with children with ASD. Is this a form that deals with such
basic things as ability to feed oneself, to dress one self, to
ambulate, to communicate? I am familiar with these forms.
Would this be the same kind of form for families with children
with ASD and therefore it must be signed by a physician, or are
there other people who can sign that form?

Ms. Bordeleau: You are referring to the Disability Tax Credit
and the eligibility criteria for it.

Senator Trenholme Counsell: Yes.

Ms. Bordeleau: Yes, there is a specific list of basic eligibility
criteria. Individuals, to be considered eligible for the disability
tax credit, must be certified by a medical practitioner. There
is a list of medical practitioners, and physicians are one of
them, but in the case of different impairments, different medical
practitioners can certify the impairment, as well as that person
being eligible for the DTC.

Senator Trenholme Counsell: In the case of ASD, are there
other people who can sign that form? We heard this morning
about problems with family physicians, shall I say. I hope that
those problems are rare.

Ms. Bordeleau: There is a list and, in order to be eligible for
the DTC, you must have one or more severe and prolonged
impairments and be markedly restricted in the basic activities
of daily living, which are specified. Depending under which
activity of daily living a child with ASD would be markedly
restricted, the medical practitioner would depend. For example,
where mental function is necessary for everyday life, either a
physician or a psychologist could certify the form. If it were,
say, for example, the activity of speaking, it would be a physician
or a speech language therapist.

[Translation]

Senator Pépin: I must admit I was pleasantly surprised
that the advisory committee’s report, which contained
25 recommendations, was approved. That is a very positive
development.

Le sénateur Trenholme Counsell : Y a-t-il un processus d’appel
si vous décidez de ne pas l’inclure?

Mme Rechico : À ce que je sache, non, il n’y a pas de processus
d’appel qui soit en place. Certes, les gens peuvent présenter leur
demande à un niveau plus élevé. Souvent, nous pouvons refuser la
première fois, dire que nous ne pensons pas que c’est une chose
qui devrait être offerte dans le cadre du crédit d’impôt pour frais
médicaux et les gens nous écrivent à nouveau en nous donnant
plus de renseignements, ou nous trouvons plus de renseignements
en cours de route et nous incluons la chose ultérieurement.
Non, il n’y a pas de processus d’appel en particulier.

Le sénateur Trenholme Counsell : À la page 1, vous faites
référence à l’aperçu des mesures fiscales qui pourraient être
réservées aux familles qui ont un enfant atteint de TSA. S’agit-il
d’un formulaire qui porte sur des éléments de base comme la
capacité de s’alimenter, de s’habiller, de se déplacer, de
communiquer? Je connais ces formulaires. Est-ce que ce serait le
même genre de formulaire pour les familles ayant un enfant qui
souffre de TSA et par conséquent qui doit être signé par un
médecin, ou s’il y a d’autres personnes qui peuvent signer ce
formulaire?

Mme Bordeleau : Vous parlez du crédit d’impôt pour
personnes handicapées et des critères d’admissibilité.

Le sénateur Trenholme Counsell : Oui.

Mme Bordeleau : Oui, il y a une liste précise de critères
d’admissibilité de base. Les particuliers, pour être considérés
comme admissibles au crédit d’impôt pour personnes
handicapées, doivent être reconnus par un médecin. Il y a une
liste de médecins, dont les médecins généralistes font partie, mais
dans le cas de différentes déficiences, différents médecins peuvent
certifier que la déficience existe, et que la personne est admissible
au crédit d’impôt pour personnes handicapées.

Le sénateur Trenholme Counsell : Dans le cas des TSA, y a-t-il
d’autres personnes qui peuvent signer ce formulaire? On nous a
parlé ce matin des problèmes avec les médecins de famille, si je
puis dire. J’espère que ces problèmes sont rares.

Mme Bordeleau : La liste existe, et pour être admissible au
crédit d’impôt pour personnes handicapées, la personne doit avoir
une ou plusieurs déficiences graves et prolongées et doit être
restreinte dans les activités de base de la vie quotidienne qui sont
précisées. Le médecin sera choisi en fonction de l’activité de la vie
quotidienne pour laquelle une personne atteinte de TSA est
grandement restreinte. Par exemple, lorsque la fonction mentale
est nécessaire pour les activités de tous les jours, soit un médecin,
soit un psychologue peut certifier le formulaire. Si c’était, par
exemple, pour l’activité de la parole, le formulaire pourrait être
signé par le médecin ou par un orthophoniste.

[Français]

Le sénateur Pépin : Je dois avouer que je suis agréablement
surprise de voir que le rapport du comité consultatif,
avec ses 25 recommandations, a été accepté. Je trouve cela
très bien.
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Since we are talking about persons with disabilities, I would
like to digress for a moment. Our particular focus is autism, but
we cannot overlook other mental disorders such as Asperger
Syndrome or hyperactivity. Some parents maintain that they
spend up to $200 a week on consultations not covered by health
insurance. Do the costs or expenses in question here apply to
similar disorders?

Ms. Bordeleau: Are you referring to ongoing medical expenses?

Senator Pépin: I am talking about deductible expenses, those
not covered by health insurance.

Mr. Bordeleau: The legislation lists those medical expenses that
are eligible for the medical expense tax credit. The list is fairly
general. For example, expenses incurred for treatment would be
eligible under certain circumstances. The person must first be
eligible for the disability tax credit. However, the legislation does
not specify the condition for which treatment expenses must be
incurred. In the case of persons requiring treatment, regardless of
the reason or medical condition, expenses would be eligible if they
satisfy the criteria set out in the act.

Senator Pépin: Most of the time, the persons in question are
children. We will arrange to obtain a copy of the report.

[English]

Senator Keon: Mr. Love, with regard to the report A New
Beginning, I would like to hear your remarks on these new
recommendations to estate planning and inheritance. Individuals
with severe disabilities have many doors closed to them in this
business of estate planning and inheritance. In other words,
they cannot be part of the family business and many other
things that people without disabilities can do. Consequently,
it is my impression that a family that finds themselves in this
predicament will be severely penalized when the time comes to
get into estate planning and inheritance.

Is there something — and I must read this report more
carefully — in here that compensates for that or will that have to
stay the way it is?

Mr. Love: As Mr. Pope pointed out in his earlier remarks,
there are ways that families with disabilities can do their
estate planning to pass on their estates to a disabled child
and protect it through a Henson Trust or another form of
trust. Those avenues are available. I understand that situation
the sole asset of an estate might be in the family business
and it might be difficult find some liquidity to deal with that.

This plan, if it were enacted, would not absolutely deal with
that consideration. It would provide an opportunity, for example,
for grandparents who are trying to do their planning and want to
do something for their disabled grandchild. It would help the
grandparents to put some money in, by way of a lump sum or as a

Je me permets d’ouvrir une parenthèse parce qu’on parle des
personnes handicapées. On travaille particulièrement sur
l’autisme, mais aussi sur d’autres maladies mentales comme le
syndrome d’Asperger ou l’hyperactivité. Il y a certains parents qui
disent dépenser jusqu’à 200 $ par semaine pour obtenir des
consultations qui ne sont pas couvertes par l’assurance-maladie.
Est-ce que les frais ou les dépenses dont il est question ici
encadrent les maladies semblables?

Mme Bordeleau : Vous parlez des frais médicaux en cours?

Le sénateur Pépin : Des frais déductibles, oui, parce qu’ils ne
sont pas couverts par l’assurance-maladie.

Mme Bordeleau : Dans la liste des frais médicaux admissibles
aux fins du crédit d’impôt pour frais médicaux, c’est spécifié dans
la loi, mais la liste est assez générale. Par exemple, il y a des frais
encourus pour la thérapie qui seraient admissibles en vertu de
certaines conditions. Il faut être admissible au crédit d’impôt pour
personne handicapée, mais on ne spécifie pas dans la loi pour
quelle condition il faut que cette thérapie soit encourue. Pour les
personnes qui ont besoin de thérapie, quelle que soit la raison ou
la condition médicale, ce serait admissible si elles rencontrent les
critères établis dans la loi.

Le sénateur Pépin : Ce sont des enfants la plupart du temps. On
va se procurer une copie du rapport.

[Traduction]

Le sénateur Keon : Monsieur Love, en ce qui concerne le
rapport Un nouveau départ, j’aimerais vous entendre sur les
nouvelles recommandations concernant la planification
successorale et les héritages. Les personnes qui sont atteintes
d’un handicap grave se voient fermer de nombreuses portes en ce
qui concerne la planification successorale et l’héritage. Autrement
dit, elles ne peuvent pas faire partie de l’entreprise familiale et
faire de nombreuses autres choses que les personnes non
handicapées peuvent faire. Par conséquent, j’ai l’impression
qu’une famille qui se trouve dans cette situation sera
grandement pénalisée lorsque viendra le temps d’entreprendre la
planification successorale et de parler d’héritage.

Y a-t-il quelque chose — et je dois lire ce rapport plus
attentivement— dans le rapport qui vient compenser pour cela ou
est-ce que les choses devront rester comme elles sont?

M. Love : Comme l’a fait remarquer M. Pope dans ses
observations tout à l’heure, les familles ayant une personne
handicapée peuvent prendre certains moyens pour faire leur
planification successorale qui leur permettront de transférer leurs
actifs à un enfant handicapé et de protéger cet héritage dans une
fiducie Henson ou dans une autre forme de fiducie. Ces avenues
sont disponibles. Je comprends qu’il y a des situations où l’unique
actif d’une succession peut se trouver dans l’entreprise familiale et
qu’il pourrait être difficile de réunir les liquidités pour la régler.

Ce plan, s’il était adopté, ne porterait absolument pas sur cette
considération. Il offrirait une possibilité, par exemple, aux grands-
parents qui tentent de faire leur planification successorale et qui
veulent faire quelque chose pour leur petit-fils ou petite-fille
handicapé. Cela aiderait les grands-parents à mettre de l’argent
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savings vehicle, on an ongoing basis. This would help down the
road when the child has to get on by him or herself without the
assistance of the extended family. There would be something for
the child, a small amount admittedly, but still something more
than he or she would otherwise have had under the provincial
income support program.

Senator Cochrane: I am pleased the Minister of Finance has
taken some action. We have heard about the tax forms being
rather complicated in that they are not specific enough for the
family to either tick off that yes or no we have a child with a
disability. It is rather complicated.

Could we have this form simplified? We have heard that
45 per cent of the people eligible for this fund are not getting it
because of the complications with the tax returns. Can I get some
assurance from you here today that this will be simplified? That is
a large number.

Michel F. Cloutier, Director, Special Programs and
Partnerships, Canada Revenue Agency: Thank you for that
question. The tax form tries to cover the most number of
cases so that more people can take advantage of it. It must be
generic enough to allow for Canadians to see themselves and
therein use the tax measures offered to them by the government.
It may be seen as complex although we have made a great
deal of effort to try to simplify it as much as possible. We
continue to do that every time the Department of Finance
introduces new measures where we have to translate additional
forms or change forms currently in use. We try as much
as possible, given the time, to focus test these forms to verify
that our assumptions are correct and that when we put them
out to Canadians, they can be taken advantage of and used
readily.

We do that in different fashions. We will focus test, as
I said. We will also submit forms to a readability test whereby
we ensure that the language is clear, fairly well used by the
majority of the population and, therefore, can be used and
recognized as such.

We try to improve every year. We review our forms to ensure
that they are readable and accessible; not only in terms of reading
the material and being taken advantage of, but also in terms of
that they are accessible everywhere in Canada.

Senator Cochrane: You know as well as I do, Mr. Cloutier,
that in various parts of this country we do not have tax
experts to inform people of these benefits. I think the simpler,
the better.

de côté, soit une somme forfaitaire ou à l’aide d’un véhicule
d’épargne, de façon continue. Cela serait utile ultérieurement
lorsque l’enfant vivra de ses propres moyens sans l’aide de la
famille élargie. Il y aurait quelque chose pour l’enfant, une petite
somme, mais encore plus que ce qu’il aurait eu autrement en vertu
du programme de soutien de revenu provincial.

Le sénateur Cochrane : Je suis contente de voir que le ministre
des Finances a pris certaines mesures. Nous avons entendu parler
des formulaires d’impôt qui étaient plutôt compliqués en ce sens
qu’ils ne sont pas suffisamment précis pour permettre à la famille
de cocher la case Oui ou Non nous avons un enfant handicapé.
C’est plutôt compliqué.

Est-ce que ce formulaire pourrait être simplifié? On nous a dit
que 45 p. 100 des personnes admissibles à ce crédit ne l’obtiennent
pas parce que la déclaration de revenus est trop compliquée.
Est-ce que je peux obtenir une certaine assurance de votre part
aujourd’hui que cela sera simplifié? Le nombre de ces personnes
est élevé.

Michel F. Cloutier, directeur, Programmes spéciaux et
partenariats, Agence du revenu du Canada : Merci de cette
question. Le formulaire d’impôt essaie de couvrir la plupart des
cas de sorte que plus de personnes puissent en profiter. La
description doit être suffisamment générique pour permettre aux
Canadiens de se reconnaître et d’utiliser les mesures fiscales qui
leur sont offertes par le gouvernement. Cela peut paraître
complexe même si nous faisons beaucoup d’efforts pour essayer
de simplifier les choses le plus possible. Nous continuons de le
faire chaque fois que le ministère des Finances lance de nouvelles
mesures pour lesquelles nous devons traduire des formulaires
additionnels ou changer les formulaires actuellement en usage.
Nous essayons le plus possible, compte tenu du temps, de faire
l’essai de ces formulaires auprès de groupes cibles pour vérifier
que nos hypothèses sont exactes et pour que, lorsque nous les
publions, les Canadiens puissent en profiter et les utiliser
facilement.

Et nous le faisons de différentes façons. Nous allons procéder à
des essais auprès de groupes cibles, comme je l’ai dit. Nous allons
également soumettre les formulaires à un test de lisibilité grâce
auquel nous nous assurons que les termes sont clairs, bien utilisés
par la majorité de la population et par conséquent, qu’ils peuvent
être utilisés et reconnus comme tels.

Nous tentons d’améliorer la situation d’année en année. Nous
examinons nos formulaires pour nous assurer qu’ils sont faciles à
lire et accessibles, non seulement pour ce qui est de lire le
document et en profiter, mais aussi pour voir s’ils sont accessibles
partout au Canada.

Le sénateur Cochrane : Vous savez tout aussi bien que moi,
monsieur Cloutier, que dans certaines régions du pays, nous
n’avons pas de spécialistes fiscaux qui peuvent informer les gens
de ces avantages. Je pense que plus le formulaire sera simple,
mieux cela vaudra.
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Mr. Cloutier: I cannot agree with you more, senator.
Additionally, CRA has lines open if Canadians have questions
about various tax measures. They can call and verify them.
We also rely on the private sector. There are experts available
to Canadians to seek consul and guidance.

Senator Cochrane: You say every year you are trying to
simplify it more and more.

Mr. Cloutier: Absolutely. Every year we verify our guides to
see if we can make enhancements to the forms.

Senator Cochrane: I am happy to hear you say that.

Mr. Cloutier: We have a group devoted to doing exactly that.

[Translation]

Senator Champagne: It worries me a great deal to hear that
45 per cent of the people who should normally be entitled to these
benefits in fact are not receiving them. In some cases, do people
not realize that there are ways of asking the government for help?
Would it not be a good idea to launch a public information
campaign? Who reaches out to these individuals? Who lets them
know that help is available and what can be done to ensure that
persons eligible for these services in fact have access to them?

Mr. Cloutier: Year after year, we run public information
campaigns in an effort to reach the majority of Canadians during
tax season.

In addition, when changes are made to the act, we carry
out more targeted public information campaigns. Recently,
recipients of child tax credits were informed that they could
view their files on line.

Senator Champagne: Yes, but not everyone has access to the
Internet. Perhaps it is a case of parents who cannot afford a
computer or Internet services, or of senior citizens who are not
Internet savvy.

It is all well and good to make this service available to Internet
users, but I think there needs to be a way to target individuals
with children with disabilities who could benefit from these new
programs.

After your visit with us today, I would hope that you would
join forces to find some way of reaching people and of letting
them know that help is available to them. It is all well and good
for the government to proceed with some of the recommended
changes, but if no one knows about the changes, then the problem
is not addressed.

Mr. Cloutier: Absolutely. Maybe I did not make myself clear.
I only mentioned one of the methods used to reach people. Nearly
half of all taxpayers communicate with us using electronic
means, but the remaining half represents 12 million people.
I simply wanted to point out that this new tool is in place.
There are many different ways of communicating with the

M. Cloutier : Je suis tout à fait d’accord avec vous, sénateur.
En outre, l’ARC a mis des lignes téléphoniques à la disposition
des Canadiens qui ont des questions au sujet de diverses mesures
fiscales. Ils peuvent appeler et vérifier. Nous comptons également
sur le secteur privé. Il y a les spécialistes qui sont à la disposition
des Canadiens que l’on peut consulter et qui peuvent nous guider.

Le sénateur Cochrane : Vous dites que chaque année vous
essayez de simplifier les choses de plus en plus.

M. Cloutier : Absolument. Chaque année, nous vérifions nos
guides pour voir si nous pouvons apporter des améliorations aux
formulaires.

Le sénateur Cochrane : Je suis heureuse de vous l’entendre dire.

M. Cloutier : Nous avons un groupe qui ne fait que cela.

[Français]

Le sénateur Champagne : Je suis très inquiète quand on me dit
qu’il y a 45 p. 100 des gens qui, normalement devraient avoir
accès à ces bénéfices et qui n’en bénéficient pas. Est-ce que
dans certains cas, les gens ne savent pas qu’il y a des façons de
demander au gouvernement de les aider? Est-ce qu’il ne serait pas
sage de faire une campagne de publicité? Qui rejoint ces gens? Qui
leur dit qu’il y a de l’aide disponible et qu’est-ce qu’on peut faire
pour s’assurer que ceux qui y ont droit puissent y avoir accès?

M. Cloutier : D’année en années, nous menons des campagnes
de publicité qui essaient de rejoindre la majorité des Canadiens
lors de la période des déclarations d’impôts.

En plus de cela, lorsqu’il y a des changements à l’impôt, nous
menons des campagnes plus ciblées à ce sujet. Dernièrement, de
l’information à été donnée pour ceux qui recevaient des
prestations pour enfants afin de leur dire qu’ils pouvaient
consulter leur dossier en ligne sur Internet.

Le sénateur Champagne : Oui, mais ce n’est pas tout le monde
qui peut se connecter à Internet; que l’on parle de parent à
revenus très minimes qui n’ont peut-être pas d’ordinateur ou qui
n’ont pas les moyens d’être abonnés à Internet; ou que l’on parle
du même problème avec les personnes âgées qui ne savent pas
davantage naviguer sur Internet.

Tant mieux si cela existe pour les quelques-uns qui peuvent
l’utiliser, mais je pense qu’il y a vraiment une façon de cibler
davantage les gens qui ont des enfants en difficulté et qui
pourraient bénéficier de ces nouveaux programmes.

Mon souhait, suite à votre visite aujourd’hui, serait que vous
vous mettiez tous ensemble pour trouver une façon d’atteindre ces
gens pour leur dire qu’il y a de l’aide disponible. C’est bien beau
que le gouvernement ait mis de nouvelles recommandations en
oeuvre, mais si personne ne sait qu’elles sont là, le problème
demeure entier.

M.Cloutier : Bien sûr. Je me suis peut-être mal exprimé.
Je vous mentionnais seulement une des méthodes qu’on utilisait
pour rejoindre les gens. À peu près la moitié des payeurs
d’impôts utilisent des méthodes électroniques pour communiquer
avec nous, mais, bien sûr, il y a encore l’autre moitié : donc
encore 12 millions de personnes. Je voulais simplement dire que
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Canada Revenue Agency. People can always telephone us
or drop by our offices. Our information booklets are available
at a number of locations.

Clearly, we can always do better. We do what we can with
the budgets we have, but every year we try to improve upon
our efforts.

Senator Champagne: And we are counting on you to continue.

[English]

Senator Cochrane: Within this new beginning, Mr. Love, you
have said that we are going to have the savings plan looked into.
This will be implemented and the bonds and so on, but that is for
the long term. Is there any immediate help for some of these
people?

I am referring to autism in particular, but I know there are
many other disabilities whereby families have had to sell their
homes, where they just cannot cope and there are divorces,
et cetera. Many problems have arisen because there is no
immediate solution. The expenses start when the children are
young.

Is there anything that you will look at in the future?

Mr. Love: Senator, we heard from many Canadians for whom
that was the primary concern, just as you have expressed it.
Unfortunately, the terms of reference that we had did not permit
us to make recommendations in connection with the income needs
that people have today. Those are issues, and it was one of the
reasons why I wanted to call this report A New Beginning, because
I think it is just a very small start. There is so much more to be
done in all kinds of other areas that I did not want to celebrate it
as anything more than a beginning.

Senator Mercer:Mr. Love, I want to congratulate the panel for
the good work you have done. I recognize that this is a volunteer
effort on the part of the panel and we need to recognize the
contribution of you and the other members for a well-written
report.

In your deliberations, did you consider the possibility of the tax
credit or the disability savings plan being available to a non-
family member? For example, I am the godfather of a disabled
child. She is very lucky; she will not need a contribution from me
because her parents are taking care of that. However, other
people are godparents or friends of families who have disabled
children who may not have the means to provide for their future.
In that case, others may be interested in providing for them. Did
you consider making that reference?

Mr. Barton Love:We made a specific recommendation on that
point, senator. We said that a contributor to one of these plans
could be any member of the community. We were thinking about

c’est une nouvelle méthode mise en place. Aucun couloir de
communication n’est fermé pour joindre l’Agence du revenu du
Canada. Les gens peuvent toujours nous téléphoner et venir nous
voir à nos bureaux et notre documentation est disponible à
plusieurs endroits.

Nous sommes sûrement en mesure de faire toujours mieux.
Nous faisons ce que nous pouvons avec les budgets dont nous
disposons, mais tous les ans nous allons essayer d’améliorer ce
que nous faisons.

Le sénateur Champagne : Nous comptons sur vous pour
continuer.

[Traduction]

Le sénateur Cochrane : Avec ce nouveau départ, monsieur
Love, vous avez dit que nous allions pouvoir examiner le régime
d’épargne. Ce régime sera mis en œuvre, de même que les bons
d’invalidité, mais ça c’est à long terme. Est-ce qu’il y a de l’aide
immédiate pour certaines de ces personnes?

Je fais référence ici à l’autisme en particulier, mais je sais qu’il y
a de nombreux autres handicaps, des situations où les familles ont
dû vendre leur maison, où elles n’arrivent plus à s’en sortir, les
couples éclatent, et cetera. De nombreux problèmes se posent
parce qu’il n’y a pas de solution immédiate. Les dépenses
commencent lorsque les enfants sont jeunes.

Est-ce qu’il y a quelque chose que vous allez examiner dans
l’avenir?

M. Love : Sénateur, de nombreux Canadiens nous ont fait part
de leurs préoccupations principales, tout comme vous venez de le
faire. Malheureusement, le mandat que nous avions ne nous
permettait pas de faire des recommandations concernant les
besoins des gens en termes de revenus. Ce sont là des problèmes,
et c’est une des raisons pour lesquelles je voulais que le rapport
s’appelle Un nouveau départ, car je pense que c’est seulement un
très petit départ. Il y a tellement plus à faire dans tous les autres
domaines que je ne voulais pas dire ici que c’était autre chose
qu’un départ.

Le sénateur Mercer : Monsieur Love, je tiens à féliciter le
groupe d’experts pour le bon travail que vous avez fait. Je
comprends que c’est là un effort volontaire de la part du groupe
d’experts et nous devons reconnaître la contribution, tant la vôtre
que celle des autres membres, à un rapport bien rédigé.

Dans vos délibérations, est-ce que vous avez envisagé la
possibilité qu’un crédit d’impôt ou un régime d’épargne-invalidité
soit offert à quelqu’un qui n’est pas un membre de la famille? Par
exemple, je suis le parrain d’une enfant handicapée. Elle est très
chanceuse; elle n’aura pas besoin d’une contribution de ma part
parce que ses parents s’en occupent. Cependant, d’autres
personnes sont des parrains ou des amis de familles qui ont des
enfants handicapés qui n’ont peut-être pas les moyens d’assurer
leur avenir. Dans ce cas, d’autres pourraient vouloir le faire à leur
place. Est-ce que vous avez envisagé de faire cette référence?

M. Barton Love : Sénateur, nous avons fait une recommandation
précise à ce sujet. Nous avons dit qu’un cotisant à l’un de ces
régimes pouvait être un membre quelconque de la communauté.
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situations such as you have described, but also other
circumstances. For example, we have seen where there has been
a drive-by shooting and someone was severely disabled. Members
of the community get together and create a fund, and we thought
those funds should be available to be placed into a plan such as
this. We have said that contributors can be absolutely anyone to
one of these funds. In terms of establishing a plan, however,
because there will be some specific aspects to a plan that will not
be governed by the legislation, in choosing what can be part of
that plan, it needs to be the beneficiary of the plan or the primary
caregiver who chooses the characteristics of the plan. Once the
plan is established, absolutely anyone could make a contribution,
according to our recommendation.

Senator Mercer: This question is to Revenue Canada. The
minister has had advisory groups in the past, particularly in the
charity field. He has had both policy and technical advice from
charities. Mr. Cloutier referred to the fact that there is a similar
committee dealing with disabilities. Is that the case?

My question is motivated by the fact that I understand that the
activities of the advisory committees on the charity side have been
cancelled or postponed since the new government came in. I hope
that is not the case with this committee.

Mr. Cloutier: The same happened to the disability advisory
committee. This committee also has been wound up recently,
I think in the fall.

Senator Mercer: I would be concerned that the minister is not
receiving advice on this from the community groups.

Mr. Cloutier: I should add that we have kept in touch with the
members of the committee. We are involved in on-going
discussions concerning Canadians with disabilities.

Senator Mercer: I appreciate that. It is a concern we should all
have because these committees were put in place to give good
advice to the minister.

Senator Fairbairn: This is a particularly challenging report
but it offers a sense of hope. When you listen to the people
who we have been listening, it is a very important piece of
work.

As I was breezing through it, there was a paragraph toward
the end that caused a light bulb to go off in my head. As
Mr. Love will know, I have been on Parliament Hill forever
and remember other times when these kinds of issues were
very difficult and vigorous. In your future directions, you
remind us of that. You talk about the difficulty with provinces
not providing adequate support for such things as income
support for seniors. The then federal government, as I recall,
also showed leadership and out came the Old Age Security
and Guaranteed Income Supplement programs, which have
been an enormous help.

Nous pensons à des situations comme celles que vous avez décrites,
mais aussi à d’autres cas. Par exemple, nous avons vu le cas où une
personne a été blessée accidentellement par une balle et est restée
gravement handicapée. Les membres de la collectivité se sont réunis
et ont créé un fonds, et nous nous sommes dit que ce fonds pourrait
être placé dans un régime comme celui-ci. Nous avons dit que
n’importe qui peut contribuer à ce fonds. En ce qui a trait à
l’établissement d’un régime, cependant, parce qu’il y aura certains
aspects spécifiques qui ne seront pas régis par la loi, pour choisir qui
peut faire partie de ce régime, il faut que ce soit le bénéficiaire du
régime ou le principal aidant qui choisisse les caractéristiques du
régime. Une fois le régime établi, absolument quiconque peut faire
une contribution, selon notre recommandation.

Le sénateur Mercer : Ma question s’adresse à Revenu Canada.
Le ministre a créé des groupes consultatifs dans le passé,
particulièrement dans le domaine des sociétés de bienfaisance.
Ces organismes lui ont donné des conseils tant sur le plan
politique que sur le plan technique. M. Cloutier a dit qu’il y a un
comité semblable qui s’intéresse aux déficiences. Est-ce le cas?

Ma question est motivée par le fait que, à ce que je sache, les
activités des comités consultatifs sur les organismes de
bienfaisance ont été annulées ou reportées depuis que le
nouveau gouvernement est entré au pouvoir. J’espère que ce
n’est pas le cas de ce comité.

M. Cloutier : La même chose s’est produite pour le comité
consultatif sur les déficiences. Ce comité a également été
démantelé récemment, à l’automne je crois.

Le sénateur Mercer : Je suis inquiet de constater que le ministre
ne reçoit pas de conseils à ce sujet de la part des groupes
communautaires.

M. Cloutier : Je dois ajouter que nous sommes restés en
contact avec les membres du comité. Nous participons à des
discussions continues concernant les Canadiens handicapés.

Le sénateur Mercer : Je l’apprécie. C’est une chose qui devrait
tous nous préoccuper parce que ces comités ont été mis en place
pour donner de bons conseils au ministre.

Le sénateur Fairbairn : Votre rapport est particulièrement
provocant, mais il donne de l’espoir. Lorsque vous écoutez les
gens que nous avons écoutés, c’est une partie du travail qui est très
importante.

Pendant que je le feuilletais, je suis tombée sur un paragraphe
vers la fin qui m’a un peu surprise. Comme le sait M. Love, je suis
sur la colline du Parlement depuis toujours et je me souviens
d’autres époques où ce genre de débat était très difficile et très
musclé. Dans vos orientations futures, c’est ce que vous nous
rappelez. Vous parlez de la difficulté pour les provinces de ne pas
fournir de soutien adéquat pour des choses comme le revenu aux
personnes âgées. Le gouvernement fédéral de l’époque, d’après
mon souvenir, a également fait preuve de leadership et a établi les
programmes de Sécurité de la vieillesse et du Supplément du
revenu garanti, qui ont été d’une aide énorme.

1-2-2007 Affaires sociales, sciences et technologie 16:31



You have said, and I think quite well, that this is not an area
where the provinces have been moving forward in a vigorous way
to be a partner. You are urging the government to take a
leadership role in working with the provinces and territories to
ensure there is a stable future for Canadians with disabilities.

Mr. Love, you stated that a savings plan is a bold new
beginning and that other levels of government have to pitch in
and do their part. With this quite legitimate challenge, has
there been any kind of positive response from the provinces?
Might they be agreeable and wishing to join and help in this
large and disturbing issue and one that challenges the lives
of not only the people who suffer from autism but also their
families and society? Have you had any response to that
challenge?

Mr. Love: Senator, there are two parts to your question.
The first part deals with income support. In our report on
pages 27 and 28 we show the levels of support from the provinces.
We can all agree that it is quite inadequate in today’s economic
environment to support someone with or without a disability,
but certainly someone that has the additional cost of a disability.
There has not been, to my knowledge, any indication that the
provinces are looking to increase their support for people with
disabilities.

Second, as you can find in our report, one of our concerns
is that if someone had a plan established, the provinces would
claw back on the income support that they do give. I believe
that Mr. Pope testified that in Ontario, for example, any
more that $5,000 in assets and the province begins to claw back
the benefits.

On that score, I know that when the Minister of Finance met
with the provincial ministers of finance he asked them whether
they would be prepared to change their regulations under their
income support programs to the extent that the clawback would
not happen if the source of the income came from a disability
savings plan. I understand from the press reports, because I have
not heard it directly, that the provincial ministers of finance were
interested in the idea. The Minister of Finance for the Province of
British Columbia said that the government would amend its
legislation once they got a chance to look at it. Other ministers
said that they had only received the report and were not ready to
respond. We had released the report only a few days before that
meeting.

We have had no direct response from anyone; however,
I understand that the provinces are at least lukewarm on the
topic. I am hopeful that they will respond positively because
the only result of our program, as we say in the report, would
be a transfer of federal dollars to the provinces and absolutely
no improvement in the lives of people with disabilities. It is
very simple: if the provinces do not come on side and stop the

Vous avez dit, et je pense de manière assez éloquente, que ce
n’est pas un domaine où les provinces se sont impliquées de façon
vigoureuse pour devenir des partenaires. Vous exhortez le
gouvernement à jouer un rôle de leadership pour travailler avec
les provinces et les territoires afin d’assurer un avenir stable pour
les Canadiens handicapés.

Monsieur Love, vous avez dit qu’un régime d’épargne-
invalidité est un nouveau départ audacieux et que d’autres
paliers de gouvernement devront intervenir et faire leur part.
Compte tenu de ce défi plutôt légitime, est-ce que les provinces
vont donner une réponse positive? Pourraient-elles être d’accord
et souhaiter se joindre au régime, apporter leur aide pour régler
un problème aussi vaste et troublant, un problème qui remet en
question la vie non seulement des personnes qui souffrent
d’autisme mais des familles et de la société? Qu’avez-vous à dire
au sujet de ce défi?

M. Love : Sénateur, votre question renferme deux parties.
La première concerne le soutien du revenu. Dans notre rapport,
aux pages 31 et 32, nous montrons les niveaux de soutien des
provinces. Nous reconnaissons tous qu’il est assez inadéquat dans
le contexte économique d’aujourd’hui de soutenir quelqu’un,
que ce soit avec ou sans handicap, mais ce l’est à coup sûr pour
quelqu’un qui a à assumer les coûts supplémentaires d’un
handicap. À ma connaissance, il n’y a aucune indication que les
provinces cherchent à accroître leur soutien aux personnes
handicapées.

Deuxièmement, comme vous pouvez le constater dans notre
rapport, l’une de nos préoccupations est que, si quelqu’un
établissait un régime, les provinces viendraient réduire le soutien
au revenu qu’elles donnent. Je crois que M. Pope a dit qu’en
Ontario, par exemple, quiconque a plus de 5 000 $ d’actifs, voit
alors la province intervenir pour récupérer les prestations.

À cet égard, je sais que, lorsque le ministre des Finances a
rencontré ses homologues provinciaux, il leur a demandé s’ils
seraient disposés à changer leurs règlements en vertu des
programmes de soutien du revenu pour faire en sorte que le
remboursement des prestations ne soit pas exigé si la source des
revenus était un régime d’épargne-invalidité. Je comprends
d’après les reportages des médias, parce que je ne l’ai pas
entendu directement, que les ministres provinciaux des Finances
n’étaient pas intéressés par l’idée. Le ministre des Finances de la
Colombie-Britannique a dit que le gouvernement devrait modifier
sa loi une fois qu’il aura eu la chance de l’examiner. D’autres
ministres ont déclaré qu’ils venaient de recevoir le rapport et qu’ils
n’étaient pas prêts à réagir. Nous avons publié le rapport quelques
jours seulement avant cette réunion.

Nous n’avons reçu aucune réponse directe de qui que ce soit;
cependant, je crois comprendre que les provinces sont peu
enthousiastes à l’idée. J’espère qu’elles vont réagir de façon
positive parce que le seul résultat de notre programme, comme
nous le disons dans le rapport, serait un transfert des crédits
fédéraux aux provinces mais absolument aucune amélioration à la
vie des personnes handicapées. C’est très simple : si les provinces
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clawback, then the program is totally useless to the people
that it is intended to support.

Senator Fairbairn: It was very bold of you to take this on and it
is a very important piece of this report. I hope that this part would
continue to be looked at seriously by all of those who have spent
such time and effort to keep as much pressure as possible on
government. This is an all-Canadian issue.

Mr. Love: It does strike me, senator, that it is an opportunity
for the provinces to do something that will not cost them money
and will not interfere substantially with the policies behind their
income support programs. It might even take a little bit of the
heat off the provinces in terms of what they need to do to bring
the income support levels for people with disabilities up to a
reasonable standard.

Senator Callbeck: Mr. Love, I have a question on one of
the recommendations. The disability savings plan has a cap
of $200,000. You probably heard the two witnesses earlier
this morning. One said that $200,000 was too low and the other
said that he did not see the reason for any cap. I would like
your comments.

Mr. Love: There are three aspects of the costs of this plan,
and one cost relates to each of the three aspects of it. One,
which is not unsubstantial, is the cost of not taxing the
income earned. The larger the plan is the higher that cost
becomes. The people who are most likely to be able to contribute
at a significant level are likely those people who need it least.
I want to be careful when I say that because one thing we
learned clearly when we were doing this report was that even
for people whose incomes seem to be very high, the consequence
of looking after a child with a disability can be such that
that is not their case at all. We had before us a gentleman
who is both a lawyer and chartered accountant and his wife
is a medical doctor. When he showed me their budget, he
showed me a top line that was significant enough that I do
not think any of us would want to say we feel very sorry for
someone in that combined income level. By the time we
looked at the cost of having two children with autism, I was
not surprised to hear the address where they said they lived in
the city of Toronto. It was not a very good address, certainly
not for someone with that kind of top-line income. We have
to be cautious when talking about people with high incomes
that have a disabled child.

One of the costs of this plan is the revenue loss that comes from
not taxing the income accumulating in the plan. The second costs
are the direct grants and the third cost is the bonds. When we
looked at those to determine where we wanted to skew the cost
and, therefore, the benefit of this plan, we decided that the bond
was where we wanted to put the cost. The tax system is a blunt
tool and, as one of the senators said earlier, there are so many
people who have a need and are not even a part of the tax system

n’emboîtent pas le pas et ne cessent pas d’exiger le remboursement
des prestations, le programme sera alors totalement inutile pour
les personnes à qui il est destiné.

Le sénateur Fairbairn : Vous avez fait preuve de beaucoup
d’audace en vous attaquant à cette question et c’est un élément
important de ce rapport. J’espère que cet élément continuera
d’être examiné sérieusement par tous ceux qui ont passé beaucoup
de temps et consacré beaucoup d’efforts à faire pression le plus
possible sur le gouvernement. C’est une question qui intéresse
tous les Canadiens.

M. Love : Ce qui me frappe, sénateur, c’est que les provinces
ont la possibilité de faire quelque chose qui ne leur coûtera rien et
qui ne gênera pas considérablement les politiques qui sous-
tendent leurs programmes de soutien du revenu. Cela pourrait
peut-être même enlever un petit peu de pression sur les provinces
en ce qui concerne les mesures qu’elles doivent prendre pour faire
en sorte que les niveaux de soutien du revenu pour les personnes
handicapées soient raisonnables.

Le sénateur Callbeck : Monsieur Love, j’ai une question au
sujet d’une des recommandations. Le régime d’épargne-invalidité
a une limite de 200 000 $. Vous avez probablement entendu les
deux témoins plus tôt ce matin. L’un a dit que 200 000 $ n’était
pas assez alors que l’autre a dit qu’il ne voyait pas pourquoi on
imposerait une limite. J’aimerais savoir ce que vous en pensez.

M. Love : Il y a trois aspects aux coûts de ce régime, et l’un de
ces coûts concerne chacun de ces trois aspects. Premièrement, ce
qui n’est pas à dédaigner, le coût que supposerait la non-
imposition du revenu gagné. Plus le régime est important, plus les
coûts seront élevés. Les gens qui sont les plus susceptibles de
contribuer à un niveau important sont probablement ceux qui en
ont le moins besoin. Je vais faire bien attention lorsque je dis cela
parce que l’une des choses que nous avons apprises clairement
lorsque nous avons rédigé le rapport, c’est que même pour les
personnes dont les revenus semblent être très élevés, si elles
s’occupent d’un enfant qui a un handicap, elles peuvent se
retrouver dans une situation difficile. Nous avons entendu le
témoignage d’un monsieur qui est à la fois avocat et comptable
agréé et sa femme, médecin. Lorsqu’il m’a montré son budget, il
m’a montré un chiffre d’affaires à ce point élevé que je crois qu’il
ne viendrait à l’idée de personne d’entre nous d’être désolé pour
quiconque dans cette catégorie de revenu combiné. Au moment
où nous avons examiné le coût qu’ils doivent payer pour leurs
deux enfants autistiques, je n’ai pas été étonné de savoir où ils
vivaient à Toronto. Ce n’était pas une très bonne adresse,
certainement pas pour quelqu’un avec ce genre de revenu. Il faut
faire attention lorsqu’on parle des gens avec des revenus élevés et
qui ont un enfant handicapé.

L’un des coûts de ce régime, c’est la perte de revenu qui découle
de la non-imposition du revenu qui s’accumule dans le régime. Les
deuxièmes coûts sont les subventions directes et les troisièmes, les
bons d’invalidité. Quand on a examiné ces coûts pour déterminer
où nous voulions faire dévier les coûts et, par conséquent, les
avantages de ce régime, nous avons décidé que nous voulions
imputer le coût au bon d’invalidité. Le régime fiscal est un outil
brut et, comme l’a dit un sénateur tout à l’heure, il y a beaucoup
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that we wanted to be able to put a bond in place that would be a
direct payment to those who cannot save — those who have no
taxable income. Next, we wanted to go to the people at the next
levels of income and that is where the grants would apply. The
$200,000 limit effectively tries to balance the benefits to people in
different income ranges.

Certainly, we would all be happy if there were no limits and
there was plenty of money to do absolutely everything we wanted
to do. However, it seemed to us, given the limited resources
available for the plan, that we were better off skewing it down to
those with the greatest needs. I do not want to suggest that not
everyone with a child with a disability has needs because they
most certainly all have needs.

The Chairman: I have one final question relevant to the
presentations made this morning.

Mr. Pope talked about recommendation number 4 on the
eligibility factor in suggesting that, perhaps, we should look at
those who are eligible under the provincial disability benefits
programs because this might be a savings in terms of time and
processing. Perhaps it would carry a broader group of people into
eligibility. Can you comment on his suggestion?

Mr. Love: The reason for choosing a particular plan for the
people already qualified was simply to make it possible for
someone to go to their financial institution or plan sponsor,
whoever that might be, having a piece of paper which makes it
clear that they are eligible to be part of the plan. I heard
Mr. Pope’s suggestion, and it intrigued me. My concern would be
that if the provincial plans are not all the same, we might be
having eligibility in one province where someone with an
absolutely identical circumstance in another province would not
qualify under the provincial plan. It strikes me that unless the
plans are all the same, and I have not looked at them all but I
doubt they are, we need to look at something where all Canadians
are treated equally. It seems to me that that is important in a
federal plan.

Senator Cook: I thought it went to the national formulary, of
which there is none for medicare. Would you advocate putting it
on a national formulary? Is that idealistic?

Mr. Love: I would advocate anything that broadens this
category but that also makes it possible for someone to take
a piece of paper that would say that he or she qualifies for
the plan.

Senator Cook: When this committee did the study on primary
health, one of our overriding concerns was that there was no
national formulary for drugs under medicare. It seems that if we
are to move in that direction, we should look for a national
standard.

de gens qui ont des besoins et qui ne font même pas partie du
régime fiscal, et en fait nous voulions mettre en place un bon qui
serait un paiement direct pour ceux qui ne peuvent pas
économiser — ceux qui n’ont pas de revenu imposable. Ensuite,
nous avons voulu nous intéresser aux personnes qui se trouvaient
aux niveaux suivants de revenu et c’est là que les subventions
s’appliqueraient. La limite de 200 000 $ essaie effectivement
d’établir un équilibre entre les avantages pour les personnes de
différents niveaux de revenu.

Certes, nous serions tous heureux s’il n’y avait pas de limites et
s’il y avait plein d’argent pour faire absolument tout ce que nous
voulons faire. Cependant, il nous a semblé, compte tenu des
ressources restreintes disponibles pour le régime, que nous étions
mieux de les faire bifurquer vers ceux qui avaient les besoins les
plus grands. Je ne dis pas que ce n’est pas tout le monde qui a un
enfant handicapé qui a des besoins parce qu’ils ont certainement
tous des besoins.

Le président : Une dernière question concernant les exposés de
ce matin.

M. Pope a parlé de la recommandation 4 sur le facteur
d’admissibilité en disant que peut-être, nous devrions examiner les
personnes qui sont admissibles en vertu des programmes de
prestation d’invalidité provinciaux parce que cela pourrait être
une économie en termes de temps et de traitement. Peut-être
qu’un plus grand nombre de personnes seraient admissibles.
Pouvez-vous faire des commentaires sur sa suggestion?

M. Love : La raison pour laquelle nous avons choisi un régime
particulier pour les personnes déjà admissibles était simplement
pour faire en sorte que quelqu’un puisse aller à son institution
financière ou à son promoteur de régime, peu importe, avec un
document qui indique clairement qu’il est admissible au régime.
J’ai entendu la suggestion de M. Pope, et cela m’a intrigué. Ce qui
m’inquiéterait, c’est que si les régimes provinciaux ne sont pas
tous les mêmes, nous pourrions avoir admissibilité dans une
province mais, dans une situation absolument identique, non-
admissibilité dans d’autres provinces en vertu du régime
provincial. Je suis frappé de voir qu’à moins que les régimes
soient tous les mêmes, je ne les ai pas tous examinés mais je doute
qu’ils le soient, nous devons chercher une solution où tous les
Canadiens seront traités également. Il me semble que c’est
important dans un régime fédéral.

Le sénateur Cook : Je pensais que cela avait été porté au
formulaire national, bien qu’il n’y en ait pas pour les soins de
santé. Et seriez-vous en faveur d’établir un formulaire national?
Est-ce que c’est idéaliste?

M. Love : Je suis en faveur de quoi que ce soit qui puisse élargir
cette catégorie, mais qui permet également à une personne de
prendre un bout de papier et de dire qu’elle est admissible au
régime.

Le sénateur Cook : Lorsque notre comité a fait l’étude sur les
soins de santé primaires, l’une des préoccupations les plus
importantes était qu’il n’y avait pas de formulaire national pour
les médicaments dans le cadre du système d’assurance-santé.
Il me semble que si nous devons aller dans cette direction, nous
devrions envisager d’établir une norme nationale.
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Mr. Love: National standards are always good, yes. This is
about finding a way to make it possible. The numbers we are
talking about for a disability savings plan are such that creating
a whole new bureaucracy for it would take large sums of
money that I think we as a panel thought would be better
used in the hands of those people with disabilities.

Senator Cook: Thank you.

The Chairman: Thank you, all of you who have helped
us a great deal. That brings to a close this session. I still want
to spend a few moments in camera to talk with our researchers
in terms of any instruction we may give them vis-à-vis this
part of the issue. They are preparing their report. We have
talked about it before, but we did not have this particular input
to talk about.

The committee continued in camera.

M. Love : Oui, les normes nationales sont toujours bonnes.
Il faut trouver une façon de faire en sorte que cela soit possible.
Les chiffres dont nous parlons ici en ce qui concerne le
régime d’épargne-invalidité sont tels que créer une toute
nouvelle bureaucratie pour cela nécessiterait d’importantes
sommes d’argent qui, je pense, seraient mieux utilisées si on
les confiait aux personnes qui ont des handicaps.

Le sénateur Cook : Merci.

Le président : Merci à tous, vous nous avez beaucoup aidés.
Cela met un terme à notre séance. Je veux quand même prendre
quelques instants à huis clos pour parler avec nos attachés de
recherche en ce qui concerne les instructions que nous pourrions
leur donner pour cette partie de la question. Ils sont en train de
rédiger leur rapport. Nous en avions déjà parlé, mais nous
n’avions pas ces éléments en main.

La comité poursuit ses travaux à huis clos.
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