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DULAC
Présidente du
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interassociatif
sur la santé
(CISS),
regroupant
40 associations
de patients
e projet de loi de santé dont I’examen parle-
mentaire est prévu début 2015 subit déja un tri-
ple proces en sorcellerie: sacrifier les soins des
Francais, supprimer la liberté de choix de son
médecin et rationner les soins. Reproches formulés par
les syndicats de médecins et certains établissements
de soins. Une étape nouvelle est méme franchie dans
la récurrente colere médicale: les associations de pa-
tients et d’usagers, et le patient directement, sont dé-
marchés pour soutenir un mouvement de greve... pen-
dant les vacances de Noél. Nous avons au moins trois
raisons de ne pas tomber dans le panneau.
D’abord, la généralisation du tiers payant, accusée de
porter atteinte a la liberté tarifaire des médecins et de
générer une «surconsommation» des soins. Dans la
plupart des pays européens, le patient ne paie pas le
médecin qui est rémunéré directement par les caisses
publiques d’assu-
rance-maladie: de-
vons-nous conclure
que des millions
d’Européens sont
trop et mal soignés
par des médecins
ayant perdu leur libre arbitre ? Evidemment non. Le
renoncement aux soins pour raisons financiéres conti-
nue de progresser : une autre bonne raison de généra-
liser le tiers payant.
Ensuite, I’étatisation du systeme de santé au motif que
laloi crée un service territorial de santé au finance-
ment public. Est-il indécent de mieux organiser un
systeme financé par des impéts et des cotisations,
surtout quand il est 'un des plus onéreux de I’Union
européenne (12% du PIB) et qu’il produit encore trop
d’inégalités d’acces aux soins ? Apres la loi Bachelot,
accusée en 2009 du méme grief d’étatisation, ni la
médecine libérale ni les établissements de soins privés
n’ont disparu. Ils ne disparaitront pas plus apres la loi
Touraine.
Enfin, la future loi porterait atteinte a la liberté de
choix du médecin par le patient. Mais aujourd’hui, le
manque de régulation de la médecine libérale, c’est
d’abord les déserts médicaux avec la liberté... de ne
plus pouvoir choisir.
Si les patients n’ont aucune raison de se joindre a une
colere infondée, ils ont de bonnes raisons de soutenir
une loi qui répond a des attentes profondes. L'infor-
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mation d’abord, avec la création d’un service public
de I'information en santé annoncé comme un outil
multimédia permettant au patient de trouver les res-
sources de soin les mieux adaptées a ses besoins et les
connaissances utiles a son implication dans la gestion
de sa maladie. La coordination des soins ensuite qui
sera améliorée par le dossier médical partagé entre le
patient et le médecin, les messageries électroniques
entre intervenants dans la prise en charge et la lettre
de liaison entre I’hdpital et le médecin traitant. Autant
d’outils concrets dont on ne peut que s’étonner et dé-
plorer qu’ils fassent encore défaut dans un systéme
de santé aussi développé que le nbtre.

[’autonomie du patient ensuite. L'éducation thérapeu-
tique «a la francaise» n’a pas tenu ses promesses. Il
faut rapidement expérimenter des actions d’accom-
pagnement dont les patients ont besoin pour vivre au
mieux avec leur maladie, dans leur intérét individuel
quotidien comme dans la recherche collective d’une
meilleure efficience du systéme de santé dans la du-
rée.

Enfin, la poursuite de I’affirmation des droits com-
mencée avec la loi Kouchner en 2002 est plus que ja-
mais utile : garantir la représentation des usagers dans
les instances de santé, faire participer les citoyens
dans les conseils territoriaux de santé, permettre I’ac-
tion de groupe contre les dommages liés aux produits
de santé.

Ce projet de loi n’emprunte donc en rien les voies
d’une étatisation de la santé. Sauf sur un point d’ail-
leurs jamais relevé par les opposants a la loi: I'acces
régulé aux données anonymisées de santé. Tellement
régulé qu’il n’y a plus d’acces ! Fini les résultats des
palmares des hopitaux ou des observatoires citoyens
qui permettaient de «savoir pour agir» en vue d’amé-
liorer le systeme de santé. Pas terrible pour la transpa-
rence démocratique.

Profitons donc plutét du débat parlementaire pour
améliorer un texte qui reste parfois lacunaire: pas de
statut du représentant des usagers tant attendu par
les militants, pas dec création d’unc union nationale
des associations de santé recommandée par des rap-
ports successifs depuis dix ans! Réclamons, partout
ol cela est 1égitime, I'implication des professionnels
de santé et des usagers dans la construction des servi-
ces et des actions dédiées aux patients. Comment
peut-on envisager comme cela est prévu que le ser-
vice public d’information en santé n’associe ni les
professionnels de santé ni les usagers? C’est anachro-
nique.

Enfin, prenons tous conscience que nous sommes au
bout d’une certaine logique d’immobilisme: les prin-
cipaux pays développés adaptent leur réponse sani-
taire quand nous cédons devant une incroyable suc-
cession de lobbies sanitaires. Attention, un jour, les
usagers renonceront a se sacrifier pour sauver un sys-
teme perclus d’inégalités d’acces aux soins, prescri-
vant 30 % d’actes inutiles et dont la qualité se dégrade.

Sante: des patients soutiennent la loi Touraine
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