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e “Patient Protection and Affor-
dable Care Act”, plus connu sous le
nom d’Obamacare, a f2té ses cing
ans le 22 mars dernier. Selon la Mai-
son Blanche, 16 millions d’Américains
ont déja pu bénéficier d’une couverture
santé grice A cette loi, soit pres du tiers de
la population visée. « Les chiffres conti-
nuent d’augmenter & chaque campagne
de souscription lancée par les assureurs,
mais il n'existe aucune érude de référence
en la matiére. La multiplicité des sources
statistiques, Sur un sujet aussi polémique,
ne permet pas d’obtenir une vision agré-
gée de la situation », prévient d’emblée
Claire Aubain, inspectrice générale des
affaires sociales er conseillére pour les
affaires sociales & I'ambassade de France
a Washington. Pour des raisons tech-
niques, politiques, juridiques et socié-
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tales, la mise en musique du texte va cres-
cendo. Plusieurs dispositions majeures
ne sont toujours pas entrées en vigueur,
4 commencer par l'obligation faite aux
entreprises de proposer une assurance
santé A leurs salariés'. D’autres mesures
sont également trop récentes pour éva-
luer leur Tmpact avec précision. Clest
notamment le cas de l'obligation indi-
viduelle d’obtenir une couverture agréée
ou, a défaut, de payer une cotisation au

"Trésor public.

Les premiers effets de 'Obamacare sont
néanmoins perceptibles. Uencadrement
du marché de Passurance privée, totale-
ment libre jusqu’alors, y est pour beau-
coup. Les criteres de différenciation lids
a létac de santé, au sexe oy 4 I'age ont

éeé assouplis, sinon supprimés. « Les
antécédents médicaux ou le degré de gra-
vité d’'une maladie ne sont plus rédhibi-
toires », se réjouit Victor Rodwin, écono-
miste américain de la santé. La hausse du
prix des contrats a aussi été plafonnée &
10 % d’une année sur Pautre, saufautori-
sation contraire d’une autorité adminis-
trative compétente. « Iy a un effer d’éga-
lisation du poids financier de Iassurance.
mais toutes ces régles n'ont pas nécessai-
rement eu un impact positif sur Pacces
aux soins, commente Claire Aubin. Les
compagnies ont réduit le niveau de leurs
prestations, accentuant de fair le reste 3
charge des patients. » Les impécunieux
restent donc prisonniers de la méde-
cine des réseaux (voir encadré). Autres
innovations significatives : la possibilité
offerte aux jeunes Américains d’étre cou-
verts par leurs parents jusqu'a 26 ans et
la définition d’un panier de soins mini-
mum pour chaque assuré. « La gratuité
de certains services de prévention tels
que la vaccination et la contraception
constitue une réelle avancée sur le plan
sanitaire », assure-t-elle,

Bon nombre d’observateurs pensent quil
sagit d’'une révolution. Les critéres d’éli-
gibilité au disposicif public Medicaid ont
été étendus aux citoyens les plus pauvres,
autrement dit ceux dont les revenus sont
inférieurs 3 133 % du seuil de pauvreté
fédéral. La volonté initiale du législateur
na pourtant pas été totalement respec-
tée. La mesure a été partiellement inva-
lidée par la Cour supréme en 2012. La
plus haute instance juridique du pays
estimait alors qu'il appartenait 4 chaque
Etat d’adopter ou non cette réforme,
Résultat : 29 'ont déja mise en place, 15
l'ont rejetée. Les autres nont pas encore



tranché. « Entre trois et neuf millions de
personnes ont tout de méme pu en pro-

fiter », rappelle Claire Aubin.

Limbroglio autour des conditions
d’acces & Medicaid illustre toute la pro-
blématique de 'Obamacare. Lextréme
complexité de la loi, qui comprend plus
de 10 000 pages de réglementation,
accroit le nombre de recours en justice.
Une aubaine pour le camp républicain,
opposé a la réforme depuis le premier
jour. La voie législative a dailleurs été
empruntée prés de cinquante fois au
cours des cinq derniéres années pour
abroger tout ou partie du texte. « La
principale difficulté aura éeé de batir un
nouveau systéme, sans négliger les bases
fondatrices du précédent. Cérait le
seul moyen d’obtenir I'approbation du
Congres. Lidée d’une protection sociale
universelle a trés vite été abandonnée
pour des raisons politiques et cultu-
relles »; explique Claire Aubin. D’aprés
le dernier sondage de Kaiser Family, un
think tank spécialisé dans les questions
sanitaires, 43 % des Américains sont
contre la loi, 41 % y sont favorables et
16 % n'ont pas d’avis particulier. « La
liberté de choix de son plan de santé est
une valeur capitale pour les habitants
de ce pays, confirme Victor Rodwin.
Une large majorité percoit I'obligation
de Sassurer comme une menace. » Les
réticences politiques, juridiques et so-
ciétales Saccompagnent également de
difficultés techniques. Le déploiement
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quel autre », souligne Claire Aubin.

“tats-Unis, tout est d

des sites publics, qui devaient rassem-
bler toutes les offres des assureurs pri-
vés de maniére transparente, n'a pas été
un long fleuve tranquille. Par méfiance
ou par défiance, plusieurs Erats ont
refusé de le faire, contraignant ainsi
l'administration fédérale 2 prendre
le relais & échelon national. Lorsque
l'obligation de souscrire une assurance
individuelle est devenue effective, le 1¢
janvier 2014, le site a craqué sous le
poids des demandes. 1l est resté inopé-
rant durant de longues semaines. « Cet
épisode a écorné 'image de marque de
la réforme, constate Claire Aubain. Il a
donné des arguments supplémentaires
a ses détracteurs qui la jugent trop
complexe, voire impossible & mettre en
ceuvre. »

Une ombre inquiétante plane sur
I’Obamacare. Des millions d’Amé-
ricains se sont vu accorder un cré-
dit d'impdt pour décrocher une
assurance santé¢ a des tarifs plus abor-
dables. Ce “deuxi¢me étage”, qui
regroupe les personnes dont les reve-
nus sont trés légérement supérieurs
aux bénéficiaires du Medicaid, pose
aujourd’hui un probleme juridique
de fond. La encore, il incombait aux
Etats de procéder a la manceuvre via
un site internet dédié (34 d’entre eux
ne s’y sont pas soumis). LA encore, le
gouvernement a pallié le manque. La
démarche, percue comme contraire 2
Tesprit de la loi, s'est récemment sol-
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dée par un nouveau recours devant la
Cour supréme. Le verdict est attendu
en juin. Il pourrait avoir des consé-
quences dramatiques. « Sans ces sub-
ventions, qui diminuent parfois de
moitié le cotit de I'assurance, plus de
huit millions de personnes risquent
de perdre leur couverture santé. Nul
ne sait quelle sera la décision des neuf
juges, mais la menace est sérieuse.
C’est une vraie hypothéque sur I'ave-
nir de la réglementation », redoute
Victor Rodwin. Barack Obama pour-
rait faire usage du droit de veto prési-
dentiel... pour la premiére fois.

Cing ans apres la promulgation de
la loi, les objectifs affichés sont loin
d’étre atteints. 25 millions d’Améri-
cains n'ont toujours pas de couver-
ture santé. Dacces limité au dispositif
Medicaid, notamment dans les Erats
du Sud, la méconnaissance ou le rejet
de l'opinion publique, I'hostilité des
républicains et les multiples recours
juridiques qui en découlent, sans
méme patler des milliards de dollars
investis, sont autant d’explications. La
réforme pourrait bien ne pas survivre
au départ du président américain i
lautomne 2016.

Jonathan Icart

(1) Cette mesure entrera en vigueur au
Te" janvier 2016. Elle concernera les
entreprises de plus de 50 salariés.
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(*) Iy @ environ 1 300 assureurs privés sur le sol américain. Parmi eux, 25 compagnies détiennent plus des deux tiers du marché.

(**) Medicare qui couvre les plus de 65 ans (13 % de la population) et Medicaid qui couvre les personnes les plus pauvres (20 % de

la population). Créés en 1965 par le gouvernement Johnson, ces deux systémes d’assurance maladie obligatoire sont financés par
pop! P 9 o4 g P

I'impét et les cotisations.




