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La medecine americaine
FAIT TOUT

MI
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E NOUS
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LA MEDECINE AMERICAINE FAIT FANTASMER BIEN DES PRATICIENS FRANGAIS.
ATEL POINT QUE BEAUCOUP REVENT D’UN EXIL DORE DANS UN HOPITAL DE
POINTE OUTRE-ATLANTIQUE. ON NE SAURAIT TROP CONSEILLER A CEUX-CI

DE LIRE UN PETIT LIVRE QUE LA CHERCHEUSE ELISA CHELLE A PUBLIE AU
DEBUT DE LANNEE. COUVRAGE RISQUE DE DEGONFLER LEUR ENTHOUSIASME,
MAIS ILS SAURONT A QUOI S’EN TENIR A PROPOS DU SYSTEME DE SANTE

DE LONCLE SAM.
Personne ne pouvait savoir gue le secteur
de la santé était si 5 1 », slest exclamé
Donald Trump en février r 201 7 feignant de
decouvrir le caractere labyrinthique du systen
de soins de son pays. Les conseillers du pré 3" ent
americain lnI[P"r'n(—'qL lui offrir une traduction de
Ce omprena re la o] olitique aux Ea‘ufﬁ"w’)m.’s.
petit ouvrage de la chercheuse en sc
politiques de l'université Lyon 3 Elisa ( helle publié
par les Presses de I'EHESP er
Cet opuscule analyse en effet de maniere
remarguablement pedagogique les méandres
sanitaires du pays de l'oncle Sam, et le locataire
de la Maison-Blanche en tirerait sGrement profit.
On pourrait également rec ommmr“dm celivre a
bien des n ns frangais qui, la
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Il faut reconnaitre
baguette » ont bi
regard de |'autre cote de
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Un beau bazar

Tout cela est vrai, et louvrage d'Elisa Chelle ne
cherche pas = son livre sattache plutot
a decrire le systeme dans lequel s'inscrit la

e délite & 'américaine. Et le tableau qui

a de quoi refroidir |
’1u| se verraient bien ser |\/"‘|GI VErs
: les médecin ains travaillent dans
ce qu'l faut bien ¢ ‘ppele' un beau bazar. « Utiliser
e de ('/rfz—' ne' ,jr. ur dé
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les ardeurs de ceux
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en fait co de sous-systemes en interaction

entre eux. »

Car entre le niveau fédéral et ¢
ce qui reléve du secteur public, du privé a b
lucratif et du privé & but lucratif, tout a'iml:-riql.le et
rien nest simple. Il faut ajouter a cela le role des
assureurs, qui s'impliquent souvent dans le soin via
aux de scins ou en gérant eux-mémes des

celui des Etats, entre
ut r

les rése




etablissements sanitaires. Resultat : le parcours du
patient est presque davantage déterminé par |'Etat
dans lequel il réside et par les partenariats inclus
dans son contrat dassurance gue par son etat de

santé, ses décisions... ou celles de son medecin.

Si c’esl cher, c'esl que
cesl bon ¢

Il'y a aussi la question des colts. Ceux qu'engendre
le systéme de santé américain sont sans commune
mesure avec ce gque nous connaissons de notre
coté de 'Atlantique : Elisa Chelle rappelle que les
Ameéricains consacrent a la santé 18 % de leur PIB,
ot que certaines projections estiment gu'en 2030,
celle-ci représentera un tiers de l'activite
economique aux Etats-Unis,

Bien sir, dira le medecin qui réve d’Amérique,
mais les Etats-Unis sont LE pays de la technologie
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medicale, et les colts exorbitants du systeme

de s ne sont la-bas que le prix & ps

une méedecine de pointe. Pas vraiment, répond

en substance Elisa Chelle. Celle-ci note en effet

que les praticiens americains sont soumis a un
mpératif technologigue » qui leur fait

matiquement considerer que « le meilfeur soin

possible celul qui utilise une te

er pour

e de

pointe, indépendamment du ratio colt-bénéfice ».
Les colts sont egalement tirés vers le haut par

le reflexe de la « m
les médecins a multiplier les examens pour se
préemunir d'éventuelles poursuites judiciaires.

e défensive », qui incite

La médecine américaine est décidément bien
éloignée du mouvement de déprescription et
de pertinence des soins qui fait aujourd’hui office
de modernité sur nos cotes. Les medecin i
tenteront l'aventure americaine golteront au
moins aux charmes de l'exotisme...

What” Doc. D votre livre, vous dites

qu'un certain « modéle américain » continue
& exister dans le secteur de la santé. En quoi ?

Elisa Chelle. Je ne parle pas de « modéle »
au sens ol le systeme américain serait
exemplaire, mais au sens ol il est imité. De la
rémunération des médecins a la performance
3 la T2A [tarification & I'activité, NDLR], bien
des choses ont été importées en France
depuis les Etats-Unis.

WUD. Qu'est-ce qui pourrait séduire un
médecin francais dans ce modéle américain ?

EC. La médecine reste une profession trés
lucrative aux Etats-Unis, surtout pour les
spécialistes. Les médecins frangais peuvent
également étre attirés par les innovations

‘1émoignage

3 QUESTIONS A ELISA CHELLE

Elisa Chelle est I'auteur de Comprendre la politique de santé aux Etats-Unis (Presses
de I'EHESP, 2019). Pour elle, si le systéme de santé américain a de quoi séduire les médecins
frangais, il ne faut pas oublier ses défauts structurels.

technologiques. Mais il ne faut pas oublier
les points noirs de ce systéme, a commencer
par la judiciarisation croissante des relations
médecins-malades. Cet exercice de la
médecine est moins libre que beaucoup

de praticiens le voudraient.

WUD. Qu'est-ce qui peut surprendre le plus un
médecin frangais débarquant aux Etats-Unis ?

EC. De voir qu'il y a autant de bureaucratie
quen France : aux Etats-Unis, celle-ci ne vient
pas du secteur public, mais des compagnies
d’assurances. Un autre trait de ce systéme est
le caractére trés commercial des services de
santé : on voit la-bas des flux continus de
publicité pour tout type de médicament,

y compris sur ordonnance, et méme pour

des médecins !
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