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« Il faut plafonner
le prix des lunettes et
des soins dentaires »

Pour le patron des Mutualités chrétiennes, on doit profiter
du boni du compte 2018 de l'assurance soins de santé.

Les lunettes, les appareils auditifs en Chine, coûtent en fait 3 euros », ré-
et les soins dentaires. Ces trois pond Jean Hennesse. « Cequi explique
secteurs des soins de santé leur prix ùe vente, à plusieurs centaines

coûtent cher aux patients. D'où cette d'euros, ce sont les marges que réa-
proposition de Jean Hermesse, le pa- lisent les intermédiaires.» En BeI-
tron des Mutualités chrétiennes. A gique, le chiffre d'affaires annuel de
quelques semaines des élections, il ventes de lunettes s'élève à 600 mil-
nous explique que notre système des lions d'euros.
soins de santé devrait s'inspirer du mo- «Le remboursement n'est évidem-
dèle français. «En dix mois, Emma- ment prévu qu'à condition d'adhérer à
nuel Macron a récemment réussi à ce système de transparence et de régu-
concrétiser son système du "reste à lation des prix. Pour mettre cela en
charge zéro", promis durant sa cam- œuvre, il faut une volonté politique
pagne. Pour ce faire, il a demandé aux forte », annonce Jean Hermesse.
mutualités de réfléchir à un plan de Pour financer un tel projet, le patron
remboursement: la condition qu'elles des Mutualités chrétiennes a son idée:
ont imposée a été de mettre en place «Savez-vous que le compte 2018 de
une régulation du secteur. Parce que si l'assurance soins de santé se clôture sur
vous ne faites qu'augmenter les rem- un boni de 154 millions d'euros? Tous
boursements, le risque est que le sec- les secteurs sont en dessous de leurs ob-
teur augmente aussi ses prix. » jectifs budgétaires. Sauf le pharma

En France, le prix des lunettes - (NDLR: les dépenses de médicaments
verres et monture - a été plafonné à à charge de l'Inami), en dépassement
200 euros (300 euros pour dcs lunettes de 500 millions d'euros. S'il n'était pas
à verres progressifs). Le tout, de bonne sorti de son cadre, le boni du budget
qualité et intégralement remboursé. s~ins de santé serait de 65~ millions
Comment est-ce possible? «En creu- deuros. Il est hors de questIOn que le
sant un peu, on se rend compte que des dépassement du pharma soit p~yé par
verres de lunette, à la sortie des usines les autres secteurs ou par les patIents. »
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« Savez-vous que l'assurance
soins de santé est en boni? »

Le patron des Mutualités chrétiennes
veut mettre les soins de santé au cœur
de la campagne, JIfait une proposition
forte: des lunettes et des prothèses
dentaires à zéro euro,

ENTRETIEN
ERIC BURGIlAFF
nAIIII VANIIIn'H

A quelques semaines de'!> ~lec-
lions. Jl'all Hermcsse confie au
Soir les prioritbl d!'s Mutualités

chrétiennes cn matière de santé.
FCn'ent dêfen.<enr d'une yision plus gIn'
hale d•• celle-d, pas uniquement l'an'
tOlm~ au.~ soins de santé. il souligne la
néees~ité de réduire la consonmlatlon
de médicaments {et en particulier d'an-
tibiotiques), toujours très éle\'él' en Bel-
gique.

Sur ce point, le patron des Mutualités
chrétiennes ~it qu'il s'attirera Je.,
foudres des médedns,

Quelle, sont vos pistes pour i1m~liorer
l'o"le:cès à la §llnté- 7
011 met souventell avanL rallgmenta-
t'ion de;; remboursement., des soim dl'
santé comme la solution aux probl"mC5
d'accè. .•, À la Mutualité chretienne, nous
disons depuis lon!tlemps qu'il faut sur-
tout plus dl' tr.anspJll'l'nCl' des prix dans
çertaius ~ectellr~, et lIne e"rtaine régula-
tion.
Sur et' point, on p<'uL sïmpirer de ce
qu'a fait la France, qui Il iùentil'té trois
~{'d<'llrs mmme étant à l'origine dLJplus
j!;ros {'mlt pour le patÎ!'ut (OU" restc â
charge») : les lunettes, les appareils au-
ditif~ et les soins dentaires, Vous pouvez
d'aillellI'S, JÇ'OSSII modo, appliquer le
mrme cla.~seml"nt à la Belgique,
En db.: mnis de temps, Emmanuel Ma-
non a r«emment réussi à l'Om:réti.~r
sun système ùu "r~"Ste il rharge z.éro ",
promis durant l'a campagne, Y'lUr ce
taire. il Il rcn<;ontre les mutu;tiités (roll-
çaises et leur il demandé de réflél"hir a
un plan de remhoursement: la condi-
tion qU'l'ne;; ont imposée a été de mettre
en plal'!' llne régulation du scetl'ur.
Yarœ qUl! si VOllSlU' faites qu"augmenter
le;; remoour!\t'menlR, le lisque est qut' le
sectl'ur Il'au!;mentl' lui aussi ses prix en
retour; c'est un tonneau sans fond,

Comment se dklilll! ce système fran-
çaî,$ de régulation 7
Le prix des lunettes - Wrres et mo-nture
- a eté plafonné il :/OU euros Wou euros
pour des lunettes il \'erres progressifs),
Le tout, de honne qu;tiité et intégrale-
ment remboursé. Comment est-ce pos-

sible'~ Eh bien en creusant un peu. on se
rend c<:lmpte que des verres de lunettf'. il
la "m'ri •. des l1'llnes en Chin!', cmil.l'nt 1'11
fait tmi. eurru;. Ce qui ""pllqul' l ••llTprix
de "ente. à plusieurs centain~ d'euros,
ce sont les marges que re;tiisent le~ ln-
termédiaireg,
En Bdgique, 1•• chiffre d &ffaires annuel
dl' "l'nIes de lunettes s'él~ve à sU; cent.s
millions d'curos !
Et '''l'st Ill.nlc.me ehose pour les appareils
auditifs. qui coÎLt•.•nt 50 euros à la sortie
d'usine l:I sont ensuite vendus 2.000 eu-
rm cn moycnne. Le modèle français
propose désormais dt's appareils au di-
tif.~ de qualité et r!'mboursés, pour 700
euros,
1.... remboursement n'est évidemment
prévu qu'a condition d'adhérer à ce srs-
tème de trànSparl'nce l't de r~ulation
des prix, Pour mettre cdaen œune, il
fant une volonté flOlitique forte. Mais
quand je pose la question il nutre mi-
nistre de la Simté, libérale. elle me re-
JKlnd qu'il fuut lais.~cr faire le marché, ..

Et qu@ pretonisez·vQ\ls tomml;' o"lt~'n"·
tive pour financer le projet?

Savez-vous que recomptt' 2018 de l'as-
SUl'llIlCCsoins de santé se cloture sur un
boni dl' 154 millions d'eLlrl>S? {NDLR:
les dépenses globale~ .'Iont rc~tt;es 154-
millions sous l'objectif budgétaire mais
l'Inarni l'n a proyisionn~ 1i0, ce qui re-
présente un résulbt pûsitîf de HJ4. mil·
lions). C'est à tout le moins execprion-
111"1!

C'est une bonne nouv~lIe ou pas?
La question est de savoir ce qui se e~he
derricre cela. Nous cmignons que ces
donnëes tëmoigm'nt tout simplement
d'Lln ralentissemcnt de la consomma-
tion de soins en raison des emit.~. Ce se-
rait un phénomène de rt'I)Ort de soins,
mais nous n'ayons pas d'explication, C•..
serait alOf!i le signe que certains presta-
taires ont compense la fnibll.' Cl"OisSallCe
de leurs honoraires par des supplêmellts
car quand il n'y a plus de margE', chacull
chen·h", son chemin ... Ce n'~t d'm[' pas
n6ces:;aü-emel,t W)" bonne llouvl'lle,
Par ailleurs. q Lland on regard •. secteur
p.ar secteur, on constate que 101lsoont "11

ù{'SsOll.~de leurs obje['tifs buc!getaires : -
:.120 millions pour ll'.s mcde-cins, - 15
millions pour le~ hôpitaux ... Par contre,

le pharma (NDLR : les dépenses de mc-
dicaml'nts à charge de l'Inami) est ell
dépassement, lui. de ;;OU millions d'eU-
ros, notamment Cil raison de ncgocia-
tions secrètes avec les finnes sur le prix
d~ mëdica.ll1enh innovants, Quoi qu'il
<'11 soit, j'en retien,; que si le pharma
n'était pas sorti de SOIJ. cadre. le boni du
hudgl'I SOtns d,. slUlte serait dl' tl54 mil-
lions d'eurlJ~,Je l'affimlc haut et fort: il
est hurs de question que le dépassement
d••pharma SOlI P3Yt' par les autres sce-
teurs ou pa.r les plltients.

Ce qui veut dirl! ?
Quïl y a dt' la marjl;l' pour négoICier
d'autres choses, comme les propositions
des Mutualités ehrétienn~: 654 mil-
lions, t:'est plus que les depenses all-
nuelles pour l"al'quisition de lunettes en
Belgique. Comme aussi
pOUl' conclure enfin un
lloU'l'el lIemnl a\'ee les
dentistes daus Llll
contexte où les conven-
tionnés sont de moins en
moÎI1s nombrelLx. Bref.
contrairement Ii. ce que
rOll pense, il \' a des
moyens mais ils sont en-
tièrement mangés par le
pharma.

La bonne nouvelle c'est
peut-être qu'on ne devl'll
pas prendre des écono-
mies supplémentaires .. ,

Pcut-ëtre __, ntais nous
erlliKflons que le nouyeau
jitouyernent en profite
pour faire, demain, des
éronomics là uù il y " de
l'argl'nl il pr{'ndr~___ J'insiste, cette
lllarge doit etrc consacrée à de nouvelles
initiati\'l'~ dan~ un COll texte où l'on maî-
trise enfin 1" sedeur l'harma. oÙ celui -ci
jOlie la carte de la tramparl'nce; revalo-
riser certains sc<;t.Cllrs Oll prcstlltions,
permettre une déléi(atîoll d•• tâches par
des prestataire,~ frmnés qui doiwnt être
rémunérés (l'Ilssistant dentaire. llnlir-
mier oU infirllliere assistant le généra-
liste ... ), organiser le transfert vcrs des
lit~ de cullvaleS(:em:e .. , Dans le cas
contraire. 011assistera. ilune noU"\'clle ex-
plosion lar .••."" du budget pharma et des
supplémel1llo d'honoraires,
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Antibiotiques Santé posltt".
• Dan~l'Imaginairede~
patient~ en Belgique, on
ne peut pa!. sortir de chez
~on médecin san~ une
prescription de m.dica-
rrllmts .•. C'estjuue<:ultu-
l'et» Jean HI!tlYleSSe
remet le doigt sur un
thème qui l'oppose ré9u-
liêrementau(:orp~ médi·
cal, particulil10rement aux
généralistes. Et II enfonce
le clou !~Si vous compa-
rez allec les Pays-BM vous
constilrerez que les pra-
tiqul!1i sont diilm~ral~
ment différentes, Un
médecin doit être là aussi
pour dire que c'est le
repos ou un changement
de régime alimentaire qui
~ra efficace.• Cl!~pra-
tiques culturelles
• amenentune surcon-
sommation chez nous, y
({l1l'Ipris pour les antibio-
tiques, ce qui induit une
capacité de résistance des
bactéries o.À ce sUjet. il
d~l\once "augmentation
de la part patient pour ces
médicaments. décidée au
début de la législature:
• Croire qUI! p~erdavan-
tage va induire une ré-
duction des achats, c'est
n1mpol'te quoi. les faits
le prouvent: le patient
dèbourse 24 millions de
plus de sa poche alol'5
que la conwmmation n'••
diminué que de 1 %. Cela
Interroge, à tout le moins.
I",s pratiqués médicales.
Cela interrogl! aU5SIIl!S
demandes de la popula-
tion : il faut arrêter de
croire que parce que l'on
consomme plus de soins
on seri! mieux soigné .•

A \.-lUl11 u).~rl'sp'=Jnd ld V'",IU{1

("ob~lc de b :,onle w'~1i'

\lt: U~ dtff~'''lde.:J

On constate de nps jours
une m~dicalisation im-
portante de 1'101 pro-
blèmes de santé. Or les
sOlns de s.anté ne wnt
pas la réponse à tout,
Plusieurs études interna-
tion<lles montrent
d'aiUl!urs qu11s n1n-
f1uencent que 20 à 25 %
de notre étllt de santé.
L'alimentation, l'exercice
phllsique, j'environne-
ment, l'éducation, la
situation soCÎo·écono-
mique : tout çela ••bien
plus d1mpact. Nous nous
inspirons du travail réali-
sé par la chercheuse
Machteld Huber, qui
définit la santé comme la
«capacité à s'adapter à
tout changement êmo-
tionne!, matériel ou
social n.1I s'agit d'une
vision bien plus large et
positive de la santé que
celle donnée par l'Orga-
nisation mondiale de la
santé (OM5', à savoir un
«étOit complet de blen-
être phllslque, mental et
social, qui ne consiste
pas seulement en une
absence de maladie o.
Nous sommes en train de
tester la définition de
Machteld Hi.lbe~de façon
très concrète en Bel-
gique, notamment via la
(rbtion de l'institut de la
SilnM positille. Cet ••!
concept.ion de la santé
pourrait, on l'espère,
entrainer une réduction
de la consommation de
médicaments.

V(:U~ ~OlJlgr.€'.lI,~ ·-le'::i':'"~SIH?

d·Ln~~plu":' I)~.-mdt'I-=OO~.....e'~1

IIU'1 ~:lI~rtI~fed~Tdll't :(:C
.!n!lfl';''i. féd~rei:-,).POIJV"::2 '1(lIJ~

1'111 •• ~11-,=,1lûH IJP e.-;er-'lpjE 7

l'offre actuelIe en 1Il!lg'que
est tres axée sur l'offre
hospitalière: nous ilVonl

trop de lits d'hôpitaux,
mals pas ass.ez de plac!!s
en cenues de l'@validatiol'l.
Quant aux, centres de
convalncence, Ils ne sont
pas 5ubsidlés et sont donc
entièrement il charge des
persennu.
Or, le milk!u hospitalier
n'est pas Idéal pour les
patients fragiles ou igés.
Et il ne faut pal oublier le
tsunami du vlellliuement
de III population, qui va
bientot arriver 1186.000
personnes étalent igées
de plm de 85 ans en 2000,
elles oeront 350.000 en
2030).
Il filut donc que les Rè·
gions agissent avec le
féd4lral, dans le cadre
notamment des subsides il
'1nvestÎ'5oement. pl>ur
mieux adapter l'offre de
soins aux habitants du
pays, et progressivement
rédulr ••l'offre hospitaliêt ••,
La dimirlutlon du nombre
de lIu hospitaliers. finan--
c~ par le fedéral, pounalt
~ml!\1:<e (le !éinJlKler de
l'argent. •.iales rêgions,
VeTSln centres de revail-
dation et de convales-
cence.les regi,ons §,Ilfillent

alors en d'large de la pta.ni-
flcatÎon et de la certifica-
tion des centres. tandls
qlle le fèdéralles finance-
rait, m<lis de façon indl'
rect ••, L~,
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