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Equité d’acces aux soins et choix d’assurance maladie en Suisse

These de doctorat és sciences de la vie présentée par
Jacques Spycher

Département épidémiologie et systemes de santé, Unisanté

La Suisse est un pays connu pour son chocolat, ses montres, et ses montagnes. En santé publique, la
Suisse est aussi connue pour la qualité de son systeme de soins qui figure parmi les meilleurs pays de
I'OCDE en termes d’indicateur d’espérance de vie et de mortalité évitable. Cette qualité a cependant
un co(t, et en Suisse, les colits du systeme de soins sont principalement portés par les ménages privés
sous forme de primes d’assurance maladie et de paiements directs auprées des prestataires de soins.

Les responsabilités dans I'organisation du systeme de soins suisse sont réparties entre cantons et
Confédération. Les cantons ont une grande liberté dans la mise en place de leur systeme de soins, ce
qui contribue a des systemes de soins variés a l'intérieur du pays. Cette variété fait de la Suisse un bon
laboratoire pour étudier les différences d’acces aux soins et de politiques de santé. Ceci est I'objectif
des deux premiers chapitres de cette thése.

Les différences d’accés aux soins ambulatoires dépendent-elles du statut socioéconomique ? Le
premier chapitre donne une réponse affirmative a cette question, en montrant de plus que I'ampleur
du lien entre statut socioéconomique et accés aux soins ambulatoires varie entre cantons. Le deuxieme
chapitre montre que ces variations peuvent étre en partie expliquées par des politiques cantonales,
notamment en ce qui concerne le niveau de progressivité des subsides sur les primes d’assurance
maladie

Les barriéres financieres auxquelles sont confrontées les personnes défavorisées expliquent en partie
leurs difficultés d’acces aux soins ambulatoires. Ces barriéres sont amplifiées par la complexité du choix
d’assurance maladie. En effet, les individus sont amenés a faire un choix parmi des centaines de
contrats d’assurance qui varient selon les assureurs, les franchises, et les modeles. Ceci crée une
situation propice aux erreurs.

Le troisieme chapitre de la thése estime la proportion des personnes sous assurées et sur assurées
selon un modele économique. Les résultats montrent que plus de la moitié de la population est assurée
de maniére sous optimale. Ceci méne a des pertes financieres de plusieurs centaines de francs par
année pour les ménages. Le quatrieme chapitre étudie les opinions de la population concernant des
modeles d’assurance innovants qui incluraient des prix différenciés selon la valeur ajoutée des services
de soins (par exemple des rabais sur la quote-part pour les médicaments génériques). Les résultats
montrent que les préférences de la population peuvent étre divisées en trois groupes, le premier
favorable a I'innovation, le deuxieme opposé a l'innovation, et le troisieme indifférent. Cette étude
montre également que la population est défavorable aux franchises élevées.

En conclusion cette these fait état d’importantes différences d’accés aux soins ambulatoires liées au
statut socioéconomique, et entre les cantons. Les politiques cantonales visant a rendre le systeme de
subsides sur les primes d’assurance maladie plus progressif permettent d’atténuer ces différences. Les
barriéres financiéres d’accés aux soins pourraient également étre baissées en soutenant les ménages
dans leur prise de décision au moment du choix de franchise d’assurance maladie. Cet objectif pourrait
étre atteint en supprimant les franchises dominées ce qui menerait a une simplification du menu des
choix de franchise. Finalement, les résultats de cette thése montrent que la population suisse est
divisée en ce qui concerne I'inclusion de concepts innovants dans les contrats d’assurance maladie. Ces
informations permettront aux preneurs de décision d’adapter les éventuelles réformes a venir.
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