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Seul le prononceé fait foi

Mesdames, Messieurs,

En lancant en juin dernier le Plan Solidarité - riaraAge, j'ai voulu ouvrir une réflexion
approfondie et concertée sur la prise en charda dépendance. Une part importante de ces
dépenses reste en effet a la charge des persapdes @Gu de leur famille. Il n'est pas digne de
notre pays que les personnes agées en maisonraigerpaient en moyenne 1 500 euros par
mois alors que le montant moyen des revenus destéstde plus de 80 ans est de I'ordre de 1
200 euros.

C'est pourquoi j'ai confié a Mme Hélene GISSERQIEjen Procureur général de la Cour des
Comptes, la mission d'établir le rapport qu'ellentide vous présenter. Je veux d’abord
remercier Mme GISSEROT pour ce travail remarqualels verrez a sa lecture qu’il donne,
de facon équilibrée, toutes les clés dont nousnavilesoin pour faire les bons choix face au
défi du vieillissement et de la dépendance.

Le rapport que vous venez de résumer, Madame, double mérite : il précise les enjeux
financiers de la dépendance, et il les relie autteauquestions relatives aux finances
publiques.

A un age donné, la dépendance sera de moins ersfarie grace a la prévention et aux
progres de la médecine. Mais, du fait du quasi-tbsaent de la population agée de plus de
85 ans dans les dix ans a venir, nous aurons @uté@mne 25% de personnes dépendantes de
plus d’ici a 2020.

Le colt des services va croitre encore plus rapidéencore car nous voulons continuer a en
améliorer la qualité dans le cadre du Plan SolélariGrand Age. Ainsi, la part de la
dépendance dans le PIB, aujourd’hui proche de &%, comprise entre 1,2 et 1,3% dés 2020.
L’enjeu financier de la dépendance ne dépendra dasdle la seule augmentation du nombre
des personnes concernées. Il dépendra aussi desleharise en charge qui seront faits.

Par ailleurs, la dépendance ne peut pas étre gamnme une question isolée : les moyens
gue nous mobiliserons pour y faire face ferontgaibirement partie de choix plus généraux
qui engageront notre politigue économique et se@alr les années a venir.



Sommes-nous préts a faire évoluer en profondemnolde de financement de notre protection
sociale, comme l'a souhaité le Président de la Bigue ? Ne plus pénaliser I'emploi,
abaisser le colt de nos exportations, prélevendegailes ressources sur les importations. Ce
serait le choix de la TVA sociale Elle déplacethittravailleur au consommateur une part de
nos prélevements sociaux, mais sans augmenter eauwni global des prélevements
obligatoires. Il s'agirait seulement, en effet,diminuer les prélevements sur le travail, en
compensant cette diminution par I'affectation g@ratection sociale de recettes issues de la
TVA. Il faut, bien sdr, en mesurer exactement iieace sur les revenus et sur les prix.
D'autre part, la TVA est déja trées élevée dansenptrys. Cela laisse peu de marge pour
l'augmenter, contrairement & ce qui se passe emaljne.

Mais il est certain que les recettes les plus dygaes de la Nation doivent étre plus
largement affectées aux charges liées au vieiltispd, car ces charges sont appelées a
progresser rapidement. Il n'est ni juste, ni vertugue la TVA serve indéfiniment a alimenter
les dépenses de fonctionnement d'un Etat qui t@rske réformer. L'avenir se prépare par la
réforme, non par de nouveaux préléevements.

C'est ainsi que nous éviterons les solutions détéaque nous promettent les partisans d'une
hausse de la CSG. lIs sont préts a "casser" lasamoce en diminuant le revenu disponible des
Francais. Ma conviction est qu'il faut absolumesrnpécher. Il s'agit a I'évidence de choix
politiques fondamentaux. Je veux contribuer a cédsgsoient clairement portés devant les
Francais a l'occasion des rendez-vous nationauapprbchent.

Je souhaite donc vous indiquer les propositionsjguetiens. Je veux qu’elles fassent I'objet
d’une large concertation, car il s’agit d’enjeus@gtiels, aussi bien pour le pacte de solidarité
qui lie les Francais entre eux que pour notre igokt économique.

C’est pourquoi jai demandé que le Conseil de las€a nationale de la solidarité pour
'autonomie engage immédiatement en son sein uogdi@ approfondi autour des lignes
directrices que j'ai fixées. J'en ai saisi son idgrd, M. Alain CORDIER.

Mon but est que, d'ici I'été, le prochain Gouverastidispose de tous les éléments utiles pour
pouvoir légiférer immédiatement sur la mise en @whg la 8" branche de notre protection
sociale. Dans ce domaine comme dans les autreujgaite que nous puissions créer dés
maintenant une dynamique, sur des bases déja largermceptées.

Les choix que j'ai retenus sont au nombre de trois.

| - Le premier choix, c’est celui de solutions instutionnelles pragmatiques fondées sur
les acquis récents.

Et ces acquis, ce sont la Caisse nationale deasididpour I'autonomie et I'Allocation
personnalisée pour 'autonomie.

» La Caisse nationale de solidarité pour I'autonoraiége par la loi du 30 juin 2004, est
une institution originale de la protection socidbnt par ses sources de financement que
par sa gouvernance et par ses relations avec lesegénéraux. Apres deux ans, tout le
monde s’accorde a dire que son fonctionnementrestéussite. La Cour des Comptes a
salué la transparence de ses finances. Grace @utaéd de solidarité et aux moyens



supplémentaires dégagés par la bonne gestion deassurance maladie, c’est un acquis
sur lequel nous pouvons construire I'avenir.

» L’Allocation personnalisée pour I'autonomie perrmgaaint a elle, comme sa dénomination
I'indique, une approche individualisée des besdm$a dépendance. Et c’est essentiel. Le
gouvernement de Jean-Pierre RAFFARIN a sauvé I'ARAn’était pas financée. Il nous
faut maintenant batir le futur de la prise en chadg la dépendance, notamment a
domicile, autour de la méme logique de traitemadtvidualisé des besoins, mais avec
une prestation permettant notamment de prendrexngewcharge des aménagements de
logement et les aides techniques, sur le modeléadeestation de compensation du
handicap.

J'ai écarté la solution consistant a faire tadée e ces acquis et du réle des départements. Je
ne préconise pas la création d'un systéme recopiaement et simplement le modéle de la
sécurité sociale de 1945. Ce dont nous avons hesest d'un modele original et moderne,
adapté aux exigences d'une prise en charge selidaila dépendance, une prise en charge
pour le XXIéme siecle permettant une forte indialisation des aides. Je veux maintenir un
systéme de gouvernance qui associe bien sir [Enpaes sociaux, mais aussi les différentes
parties prenantes : les associations oeuvrantvenifales personnes agées et handicapées, les
Conseils généraux, I'Etat et les institutions gielviennent dans ce domaine. Je veux aussi
maintenir la cohérence de l'intervention de proxéndes Conseils généraux. lls ont depuis
1984 la charge de l'action sociale au bénéficgpdesonnes agées. lIs le font bien. Il n'est pas
question de leur retirer cette responsabilité.

Ce que je souhaite, c’est doomnstruire une cinquieme branche de la protectioniale
qui ne sera pas une cinquiéme branche de sécodiales car cela remettrait en cause les
acquis de l'organisation actuelle.

Il - Mon deuxieme choix, c’est de répondre par la @idarité nationale aux principaux
besoins des personnes et des familles touchées lpagépendance

Le Gouvernement a déja beaucoup fait, notamment bvéd°lan Solidarité - Grand Age.
Comme le rappelle le rapport de Mme GISSEROT, Enée, qui accusait encore au début
des années 2000 un fort retard en matiére de doweepublique de la dépendance, est
maintenant au niveau de pays comme I'Allemagneomsacrant environ 1% de son PIB a la
dépendance.

J'ai effectué plus de 70 déplacements sur le tetian dernier, jai rencontré les associations,
les familles, les personnels et les responsabtgalilissements. Je retire de ces contacts deux
priorités pour I'amélioration de la prise en chadgda dépendance :

1°) Il faut favoriser davantage le maintien a domicileou le retour au domicile aprés
hospitalisation, et pour cela mieux prendre enghdes aménagements du logement et les
aides techniques. Aujourd’hui, 'APA finance pripalement les aides humaines, aides
ménageres par exemple. Avec la prestation de cosafien du handicap, les personnes
handicapées ont droit, quant a elles, a des aidelsniques et a la prise en charge
d’aménagements du logement. Les personnes agéesdadépes ne sont donc pas traitées a
egalité avec les personnes handicapées.



Je propose donc de transformer 'APA en véritable pestation de compensation de la
dépendance des personnes agé€exla suppose d'y affecter les recettes nécessaire de
ne pas créer de charge nouvelle pour les départemen

2°) Il faut diminuer fortement le reste a chargedes personnes et des familles en cas
d’hébergement en établissement.

Comme vous le savez, I'entrée en maison de resaifgoduit aujourd’hui plus tardivement -
83 ans en moyenne - et souvent au moment ou dex&nu impossible de rester au domicile.
35% des résidents en maison de retraite sont alijpiiiconfinés au lit ou dans un fauteuil.

J'ai voulu, avec le Plan Solidarité - Grand Agesrmaire en compte la nécessaire évolution des
maisons de retraite pour répondre aux besoins deomees agées de plus en plus
dépendantes. Nous améliorons ainsi, progressivemaist fortement, nos capacités d’accueil
et les conditions de cet accueil, notamment eruceancerne le personnel.

Demeure pour les personnes hébergées et leursleanéd probléeme aigu des colts
d’hébergement laissés a leur charge. Dans le otdltde la maison de retraite, il y a en effet
aujourd’hui un tiers pris en charge par la solidganationale sur les crédits médico-sociaux
gérés par la Caisse nationale de solidarité pawtdnomie, un peu plus de 10 % pris en
charge par les départements et 54 % directemegspaar la personne agée elle-méme ou sa
famille.

Je vous le disais a l'instant, le revenu moyenealp@rsonne de plus de 80 ans est de 1 200
euros, alors que le tarif d’hébergement est, I&iaars moyenne, de 1 500 euros. Et le tarif
d’hébergement a progressé plus vite que les reygonegqu’a la période récente ou des
mesures ont été prises pour freiner cette évolution

Bien sdr, I'aide sociale départementale est la padar ceux qui n'ont pas les moyens de faire
face. Les départements y consacrent pres de 2ardglid’euros par an. La solidarité envers
les plus fragiles joue donc. Mais l'aide social@el® des regles fixées par chaque Conseil
géneéral, avec des plafonds a ne pas dépasser powipy avoir droit. Elle ne regle pas la
situation des personnes qui n’y ont pas droit néaldes revenus encore modestes, ni les
situations ou I'un des membres du couple seulementEtre admis en maison de retraite, ni
les cas ou il n'y a pas assez de places de maesogtrdite agréées a l'aide sociale.

Je m'emploie depuis deux ans a réduire le colt male I'hébergement en maison de

retraite : 350 millions d’euros de subventions déstissement en 2006, 100 millions encore
cette année, la TVA a 5,5% sur les travaux, less@daux zéro créés début 2007. Tout ceci
permet de diminuer les emprunts et les remboursengem pesent aujourd’hui tres fortement

sur le prix de journée.

La prochaine étape doit consister a poser de nkegvekgles réduisant les charges
d’hébergement.

Vous savez qu'aujourd’hui les maisons de retraitetimis budgets : un forfait soin décidé par
I'Etat et a la charge de I'assurance maladie, uaifadépendance décidé par le département,
et 'hébergement payé par la personne agée oursdlefalLes regles de répartition des
charges entre ces trois sections sont, pour ureggrhitraires, comme I'a souligné le rapport



récent de la Mission d’évaluation et de contrdle lbés de financement de la sécurité sociale
de I'Assemblée nationale. Par exemple, les dépedsepersonnel d’animation, qui ont
pourtant un réle important dans la prévention dedpendance, sont aujourd’hui imputées
aux familles sur la section d’hébergement, qui suj@p aussi la totalité des frais
d’administration générale, et la totalité de I'atissement des investissements. Autre
exemple : 30% des dépenses relatives aux aidesaswés sont imputées aux départements
sur le forfait dépendance, alors qu’elles pourraretever intégralement des soins, comme a
I'hopital.

Aujourd’hui, le reste a charge des personnes agéekes familles pour I'hébergement en
établissement est évalué entre 3,5 et 4,5 millidrelsros.Je souhaiteque ce reste a charge
soit réduit de 25%, soit un milliard, réparti €également entre soingépendance, donc entre
I'assurance maladie et les départements, damsif Id’'un plafond.

Nous avons fait la preuve de notre capacité a rédeidéficit de I'assurance maladie tout en
opérant des redéploiements importants pour migoandre aux besoins des personnes agées
ou handicapées. J'ai pu ainsi prélever sur I'asgganaladie deux milliards supplémentaires
en deux ans pour les personnes agées et les pesduamdicapées, c'est-a-dire presque autant
que le produit de la Journée de solidarite, et tmlh en continuant la réduction du déficit
global. En poursuivant exactement le méme effortratleonalisation et de contréle des
dépenses d’assurance maladie, nous sommes assuypésivbir élargir le contenu du forfait
de soins dans les maisons de retraite, nous abiégeinsi la charge laissée a la personne agée
et a sa famille.

Pour la part des départements, il faut la repldess un contexte global. Les départements
sont légitimement inquiets de la pression croissapte représente déja I'APA sur leurs
budgets et la fiscalité locale. La dépense des rt@pants pour I'APA est passée de
1,8 milliard d’euros en 2002 a 4,55 milliards erD20La part que la Caisse nationale de
solidarité pour I'autonomie prend en charge s’éduite de 43% en 2002 a 34% en 2006. I
faut mettre fin a cette dérive. C’est pourgj@propose que la part de la Caisse nationale
de solidarité pour I'autonomie passe obligatoiremena 50% de la dépense d’APAdes
départements, et que ce pourcentage leur soittjpearia loi.

Pour I'ensemble des financeurs publics, les mesu@sosées pour diminuer la charge des
personnes agées et de leur famille a domicile coenm&tablissement représenteront un effort
de I'ordre de 1 milliard d’euros par an deés la pegmannée pour passer a 1,3 milliard par an
a compter de 2012.

Ce milliard supplémentaire s’ajoutera a la misexmvre du Plan Solidarité - Grand Age. Le
total atteindra I'ordre de 3 milliards d’euros slgrpentaires a I'horizon 2012.

Comment financer cet effort de solidarité natiortale
Il'y a plusieurs pistes :

« Une augmentation du niveau global des préléevement®bligatoires et
notamment de la CSG, que personnellement jexclus

Nous devons perdre I'habitude en France de fage dades besoins nouveaux par des

prélevements nouveaux. Je le redis : I'avenir gpame par la réforme, non par de

nouveaux prélevements.



» Des efforts de redéploiement grace a la réforme dé&tat et a la maitrise des
dépenses de I'assurance maladie. C'est la voie geeprivilégie.
— S'agissant de I'Etat, le gouvernement a entreésrévision systématique de ses
dépenses de fonctionnement. Par exemple, sur teésasoit 15 milliards d’euros, les
gains tirés d’'une meilleure organisation sont é&wla 1,5 milliard par an. Ce
réexamen de la performance a permis de prévoiRd@sg, pour la premiere fois, une
augmentation des dépenses inférieure d’'un poiiftation. C’est cet effort qu’il faut
amplifier pour pouvoir faire face aux besoins n@awede nos compatriotes.

— S'agissant de l'assurance maladie, la diminutem airéts de travail permet déja
une économie de 300 millions d’euros par an. Edetpétre encore amplifiée. Le
doublement des contrdles des arréts de travailreepample permis de mettre en
lumiére un taux d'arréts injustifiés de 17% ! Lduétion des prescriptions injustifiées
d'antidépresseurs, de meédicaments contre le clBodeset d’antibiotiques doit
également se poursuivre. Elle nous permet déjaniéaiser 150 millions d'euros par
an. C'est la preuve que nous avons d’importantsnggats d’économies, tout en
améliorant la qualité des soins.

* Le réexamen des niches sociales et fiscales, dansdassd'une plus grande
équité.

L’exonération sociale et fiscale des indemnitésmitee a la retraite d’office avant 65
ans, par exemple, représente un manque a gagnaelapour la sécurité sociale
compris entre 400 et 700 millions d’euros par an.guélevement libératoire sur les
revenus salariaux distribués au titre de lintéeessnt, qui sont actuellement
totalement exonérés de charges, permettrait degdégéusieurs centaines de millions
d’euros de financement supplémentaire, tout en texa@mt une tres forte incitation au
développement de lintéressement. Par exemple, awedaux de prélevement
libératoire limité a 5%, ce sont 250 millions d@siqui seraient dégagés.

Chacune de ces pistes sera examinée dans la @iimmeeta plus large par le Conseil de la
Caisse nationale de solidarité pour I'autonomigoet Président.

[ll. En complément de I'effort de solidarité nationale, il faut aussi aider les Francaises et
les Francais a mieux prévoir, au niveau individuella charge subsidiaire induite par le
risque de dépendance.

C’est la troisieme option que je retiens.

Mon choix est celui d'une société de solidarité, nm aussi d'une société de
responsabilité La solidarité nationale doit jouer, vis a vis giss fragiles, mais ce doit étre
en complément des efforts individuels. Mon choigst’pas celui du "tout collectif”, couvrant
aussi le gite et le couvert, que proposent certaarss d’ailleurs expliguer comment la France
et les Francgais seraient en mesure de le finaMags je veux aussi aider les familles dans
leur effort de prévoyance.

C’est pourquoi je propose d’accompagner 'augmentatle I'effort de solidarité nationale
par trois mesures d’incitation :



» |l faut d’abordrendre notre systeme d’aides sociales et fiscaletup équitable Le

systéme actuel aboutit a un résultat paradoxajwette : ce sont les classes moyennes qui
sont pénalisées. L’aide est importante pour ldsldairevenus, ce qui est normal. Mais

elle est faible pour les revenus moyens et forte pgs hauts revenus, ce qui est choquant.
Les personnes bénéficiant de retraites moyennesroeffet des revenus trop élevés pour
bénéficier de I'aide sociale mais trop faibles pprofiter a plein des avantages fiscaux. Il

faut donc revoir le systeme, pour assurer uneéidéable ;

Nous n‘avons pas été assez loin pour offrir augsqreres agées les outils financiers dont
elles ont besoin pour faire face a la dépendaneg@altrimoine dont elles disposent parfois
devrait pouvoir étre mobilisé plus facilement. ditdétre une aide et non une charge. Il
faut doncpermettre aux personnes frappées par la dépendanade mobiliser leur
patrimoine en le rendant plus disponible notamment pour faire face aux frais
d’hébergement en maison de retraite. Beaucoup sleampatriotes préféreraient puiser
dans leur capital plutét que de devoir faire apgeleurs enfants, via I'obligation
alimentaire. Ceci est d’autant plus justifié que personnes qui arrivent aujourd’hui a
I'age de la retraite bénéficient, pour une grandeig d'entre elles, d’un patrimoine plus
conségquent que les générations précédentes : 38%bedsonnes de plus de 70 ans sont
détentrices d’'une assurance vie, et plus de 80%pldssde 55 ans sont propriétaires de
leur logement.

Deux solutions sont possibles : celle_du viageroliygcaireet celle de la mobilisation de
'assurance vie. Le prét viager hypothécaire exitpuis I'ordonnance du 22 mars 2006.
Il permet d'obtenir un prét gagé par la valeur dmidile. La personne agée, ou son
conjoint, peut ainsi rester chez elle. Il faut éagonnaitre ce systeme. La capacité de
convertir une assurance vie en rente pour finaleceépendance, ou d’'y adjoindre une
couverture du risque dépendance, n'existe que petains contrats: je propose de
généraliser cette faculté a tous les contrats, ganalisation fiscale.

II faut enfin permettre le développement d'une couverture compléentaire
dépendance, distribuée par les mutuelles, les intiions de prévoyance sociale ou les
assureurs privés Elle progresse rapidement. Presque 900 000 psgsaint déja souscrit
un contrat a titre individuel et pres de 800 006tsmuvertes par un contrat collectif de
leur entreprise.

Je veux favoriser le développement de cette forengrévoyance, en permettant son acces
au plus grand nombre, dans des conditions pluspeaentes que celles des contrats
actuels ou les Francais ont de la peine a s’yue&ocar il n'y a pas de cahier des charges
commun.

Ceci suppose plusieurs évolutions.

D’abord que les contrats couvrant ce risque, Idilsggont souscrits dans un cadre
collectif, puisse étre relayés par un contrat itliel lorsque le salarié quitte I'entreprise.

Ensuite que les modalités de déclenchement daifasse soient trés claires : la décision
par laquelle le département reconnait I'état deedéance doit étre couplée avec la
décision de I'assurance de verser l'aide prévumatrat.



» Je souhaite aussi que les assurances puissentogiverties non seulement en rente,
comme c’est le cas des contrats actuels, mais ansprestation en nature adaptée aux
besoins de la dépendance, par exemple en couvrargartie du colt d’hébergement lors
de I'entrée en maison de retraite. Bien entendie peestation en nature ne sera pas prise
en compte dans les ressources pour le calcul 8AI'A

= Enfin, pour donner un signal clair, il faudra inagi un avantage fiscal qui soit accessible
au plus grand nombre, a I'exemple de I'acces aconwerture complémentaire de santé :
donc, non seulement une défiscalisation partigli@s aussi une aide a I'acquisition de la
couverture complémentaire dépendance, par un atéaipot.

C’est un développement qui peut se faire rapidemégg primes d'un contrat de risque

dépendance ne sont pas tres élevées, de I'ordr@0@eeuros par an. Il est possible de
souscrire la plupart du temps jusqu’a 75 ans, bignavec une modulation des primes selon
I'age. Cette assurance complémentaire, organiseeldaadre d’un contrat encadré par I'Etat
en contrepartie des avantages qui y seront attacpésmettra au plus grand nombre de
compléter ce que la solidarité nationale leur gé#tran

*k%

Mesdames, Messieurs,

L’allongement pour tous de I'espérance de vie es chance considérable, d’autant que
I'amélioration des conditions de vie et les progiesla médecine augmentent, année aprés
année, la probabilité de bien vieillir, en profit@teinement de cet age de la vie. Pour autant,
I allongement de la vie s’Taccompagne, pour un n@rdroissant de nos concitoyens, d’'une
fragilisation, qui impose des aides extérieures pagomplir les gestes quotidiens.

Il est essentiel que notre systeme de protectianalgo s’organise pour garantir a nos
compatriotes que ce risque de la dépendance esimeda santé, comme la retraite, comme
le chémage, comme les accidents de travail, cowartdes bases conjuguant solidarité
nationale et responsabilité individuelle.

C’est pourquoi jai voulu que tous les élémentseobfs de cette question fondamentale
soient mis sur la place publique. C’était le semsrdvail que javais demandé en juin dernier
a Mme GISSEROT, que je veux a nouveau remercier lpogualité de ses constats, de ses
réflexions et de ses propositions. C’est aussieles des orientations que je viens de vous
présenter. C'est le sens de la mission que je e@nfiConseil de la Caisse nationale de
solidarité pour lI'autonomie.

Ce sont donc quatre axes d'action que je propgeardihui, pour l'avenir :

- développer une cinquieme branche de la protectmriale adaptée au XXleme siecle,
s’appuyant sur une approche individualisée des ibegd sur le rdle de proximité des
départements ;

- faire face aux dépenses liées a la dépendandemicile comme en établissement, en
diminuant le reste a charge pesant sur les pers@agees et leur famille ;

- financer cet effort complémentaire sans augmefdsr prélevements obligatoires, en
poursuivant ou amplifiant les efforts de bonne igestle I'Etat et de la Sécurité Sociale déja
engages ;

- inciter les Francais a compléter I'effort de lalidarité nationale par une prévoyance
individuelle ou collective.



