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Câlinothérapie

O
n a connu le gouvernement tranchant comme une lame : pour l’augmentation 
de la CSG, la suppression des APL, l’augmentation du prix du paquet de 
tabac ou l’extension de l’obligation vaccinale par exemple. Mais on l’a connu 
aussi moins aiguisé, voire indécis : sur l’affaire du Levothyrox notamment,  
la « taxe soda » ou, tout récemment, le tiers payant généralisé. 

Ah ! Marisol Touraine a eu beau jeu de critiquer, sur RTL, le « flou » de la posture 
gouvernementale vis-à-vis du tiers payant généralisé… De sa retraite politique,  
l’ex-ministre de la Santé a continué à défendre mordicus, contre l’avis de la 
médecine libérale, un mécanisme social « qui marche », dont elle est « fière »,  

taxant les critiques d’idéologie. Du frontal. 
Face à elle, prenant son appui sur le rapport de 
l’Igas et interrogeant constamment des yeux  
un corps médical très éruptif, Agnès Buzyn a 
choisi la percée latérale, signe que la ministre  
a longuement tergiversé sur la meilleure tactique à 
suivre pour ménager la chèvre et le chou. Le tiers 
payant « généralisé » va devenir « généralisable », 
comme l’a dit le président. Mais comment ? 
Empruntant la voie modeste mais efficace de 
l’amendement gouvernemental surprise au projet 

de budget de la Sécurité sociale, la ministre a supprimé l’obligation honnie tout en 
maintenant le cap d’une modernité dans la distribution des soins, revendiquée par 
son camp. En lieu et place d’une date d’application butoir, les parlementaires auront 
un calendrier de montée en charge « en douceur », à la faisabilité garantie, pointant 
en priorité des publics cibles. On peut alors se demander lesquels, puisque tous  
les assurés pris à 100 % dans le cadre des maladies de longue durée, de la grossesse 
ou de leur situation sociale le sont déjà. 
À noter, le silence des organisations syndicales pourtant promptes à dénoncer, l’an 
passé, la perte d’indépendance vis-à-vis des caisses, ou l’inutilité du TPG pour l’accès 
aux soins. La câlinothérapie a emporté le point face au remède de cheval, zéro pointé. d
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