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Présentation

La dépendance marque de nombreux mo-
ments et aspects de la vie humaine, de la vie
in utero au grand age, en passant par la pe-
Familles Durables est un think tank indépendant, ci- tite enfance, la grossesse, et de nombreux
toyen, non partisan, fondé en 2021. autres moments de la vie si I'on prend en

: . . compte la dépendance financiére. C’est
Familles Durables méne une recherche et un traitement

> . . > our faire face a ces dépendances, ces inter-
de données empiriques, analyse les problemes vécus S q pd o e
par les Francais-es au coeur de leur vie familiale, et re- ependances permettant de faire soci€te que

laye les recherches menées par d’autres entités sur les 5 les personnes unies dans un cadre familial
piliers choisis que sont la petite enfance, la parentalité, ont besoin d’étre soutenues, reconnues, em-
['autonomisation des jeunes, la retraite et le grand-age. powered par cette société qui bénéficie du
fonctionnement optimal de ce qui demeure
le lieu socialisation primaire des citoyens qui
la composent.

L’action de Familles Durables est destinée a soutenir la
réflexion et la prise de décision par les responsables po-
litique par le partage d’éléments factuels et probants, et
d’orientations générales a la faveur de I'empowerment
des familles en France, ainsi que pour la prévention des La famille, sustainable care unit, unité de
difficultés socio-familiales. soin durable en francais, est un lieu de forces
risquant néanmoins de souffrir de situations
sous-optimales tres coliteuses pour les indi-
vidus comme pour la société. Aux nouveaux

Familles Durables bénéficie du soutien d’'IFFD Interna-
tional, seule ONG active au siege de 'ONU a New York
sur le theme de la parentalité et de la famille dotée du

general consultative status et membre de I'ECOSOC. problemes peuvent et doivent étre trouvées
de nouvelles solutions individuelles certes
Contact : mais également sociétales.

Rémy Verlyck, directeur général de Familles Durables I . 3
Y/ J 5 C’est une réflexion sur la gestion de la dé-

pendance prévisible que nous propose Cata-
rina Gouldo, de la Toulouse School of
Economics

Apreés un doctorat a I’'Université Catholique de Louvain en
Belgique, Catarina Goulao est chargée de recherches en
Economie associée a 'INRAE et a la Toulouse School of
Economics. Elle a notamment publié sur le cas particulier
de la transmission intergénérationnelle des maladies chro-
niques pourtant dites non transmissibles permises par un
environnement social.

Son approche, est simple : si la dépendance est I’horizon
de plus en plus de personnes en raison de la transition dé-
mographique, il semblerait que nous fassions I'autruche
quant aux changements personnels et systémiques a opé-
rer. De nouvelles solutions sont a proposer pour une so-
Catarina Goulio, ciété ou la retraite concerne désormais un tiers de la vie
. . d’une personne moyenne, alors que le retraité moyen était
Chargée de recherches en Econo- déja mort depuis 5 ans au sortir de la deuxieme guerre
mie associée (INRAE et Toulouse  mondiale.

School of Economics)
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La dépendance se définit par l'incapacité
des individus a effectuer leurs activités quo-
tidiennes de maniére autonome. De nom-
breux facteurs contribuent a la dépendance,
parmi lesquels le vieillissement. Nous avons
trop longtemps pensé que la dépendance
était inévitable : prendre de |'age menerait
obligatoirement a une perte de facultés phy-
siques et cognitives, conduisant a la dépen-
dance, au soutien tant médical que social.
D'une certaine maniére, la dépendance se-
rait le prix a payer auquel nous pourrions
réver une fois que nous avons survécu a une
mort prématurée due aux différents cancers
et maladies cardiaques. Aujourd'hui, nous
pensons que nous pouvons non seulement
retarder la dépendance, mais nous pouvons
surtout la rendre plus courte, moins intense
et moins omniprésente. La recherche agit sur
trois fronts principaux :

1. La médecine curative : proposer des
traitements ou processus curatifs des
problemes de santé menant a la dé-
pendance. On peut notamment sou-
ligner les avancées faites pour faire
face a Alzheimer.

2. Lamédecine préventive, ou prioritai-
rement, le soin de santé intégré tente
de détecter les conditions menant a
la dépendance plus tot, permettant
un meilleur ciblage des actions mé-
dicales et de recommandations de
styles de vie plus efficace.

3. Dans le long terme, des facteurs de
risques modifiables tels que le taba-
gisme, I'alcool, une mauvaise nutri-
tion et Iinactivité physique.

Cependant, malgré toutes les avancées que
nous avons atteintes et continuerons
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d’atteindre, de nombreuses personnes sont
dépendantes et bien plus le deviendront.

La dépendance est un nouveau risque indi-
viduel et sociétal. La dépendance est un
nouveau risque individuel car par le passé,
nous mourrions avant d’atteindre la dépen-
dance. Pensons-y : apres la deuxiéme guerre
mondiale, I’dge de la retraite en France était
de 65 ans, alors que "espérance de vie était
de 60 ans. Cela signifie que quand une per-
sonne moyenne prenait sa retraite, elle de-
vrait déja étre morte depuis 5 ans. De nos
jours, une femme vit en moyenne vit jusque
85 ans et 'homme jusque 79 ans. Les fa-
milles étaient également organisées diffé-
remment. La “vieille fille” de 40 ans d’alors
est désormais une jeune mere active, vivant
séparée de ses parents. Si tel n’est pas le cas,
elle n’a certainement pas beaucoup d’éner-
gie pour s’occuper seule d’une situation de
dépendance. Ainsi, nous faisons face au
risque de vivre plus longuement, avec un
certain degré de dépendance, et sans l'aide
informelle d’une “vieille-fille”. La dépen-
dance est un nouveau risque sociétal car de
nombreuses personnes agées deviennent
dépendantes. En 2015, on comptait 1,2 mil-
lion de personnes agées dépendantes en
France. Cela a colté 30 milliards d'euros, ou
18,8 milliards d'euros si I'on exclut leurs
soins de santé. On s'attend a ce qu'il y ait
2,2 millions de personnes agées dépen-
dantes en France en 2050. Les progres de la
médecine et des soins de santé ont égale-
ment rendu plus efficace le traitement et la
prolongation des maladies chroniques non
transmissibles  (“MNT”). Cependant, les
MNT s'accompagnent de périodes de dé-
pendance plus ou moins longues et plus ou
moins séveres. Cette forme de dépendance
liée aux MNT, qui n'est pas particuliere aux
personnes agées, devient également plus
commune. Ce n'est pas parce que les risques
sont nouveaux que nous sommes confrontés



a un probléeme économique. Nous pourrions
éventuellement étre en mesure pour faire
face a de nouveaux risques, mais nous ne le
sommes pas, et c’est un probleme. C’est un
probleme parce que, individuellement et en
tant que société, nous ne faisons pas les
meilleurs choix pour qui nous serons de-
main. Individuellement, nous faisons |’au-
truche : nous avons du mal a prendre des dé-
cisions aujourd'hui pour la personne dépen-
dante que nous pourrions étre a |'avenir, soit
parce que nous rechignons a nous envisager
comme une personne plus limitée ou, peut-
étre, parce que nous percevons mal le risque
de dépendance. Dans tous les cas les déci-
sions que nous prenons aujourd'hui pour la
personne probablement dépendante que
nous serons demain sont sous-optimales. Les
particuliers  épargnent moins, achetent
moins d'assurances et n'aménagent pas leur
logement comme ils |'auraient souhaité.
Cela s'appelle une internalité : mes choix
d'aujourd'hui m'imposent une colt collaté-
ral pour moi-méme demain. Il y a aussi un
autre probleme économique : comme cer-
tains d'entre nous finissent par étre dépen-
dants, nous imposons un co(t a d'autres qui,
le plus souvent, paient notre dépendance par
des impots dans le cadre de Etats-providence
occidental. Cet effet collatéral sur autrui
s'appelle une externalité. La taille de cette
externalité augmente a mesure que la société
vieillit et que davantage de personnes de-
viennent dépendantes. En tant que société,
nous avons montré que nous prenons soin
des personnes agées : la France était sous le
choc en raison de 15 000 déces supplémen-
taires dus a la canicule de 2003, principale-
ment des personnes agées, mais aussi suite a
la révélation de dysfonctionnement de cer-
taines maisons de repos en 2022. Pendant la
crise du Covid, non seulement la France
mais aussi de nombreux autres pays étaient
confinés pour avant tout protéger les per-
sonnes agées. Si nous nous soucions des per-
sonnes agées, et si nous voulons que les gens
vivent dignement, alors nous devons en ac-
cepter les conséquences : il devient impéra-
tif de trouver des solutions pour favoriser un
vieillissement en bonne santé, pour aider a
faire face aux périodes de dépendance et
ainsi repenser I'accompagnement et la prise

www.famillesdurables.com

en charge du systeme de la dépendance, et
proposer des solutions pour son finance-
ment.

La nécessaire promotion d’un vieillisse-
ment sain.

Les Nations Unies ont proclamé une décen-
nie dédiée au vieillissement en bonne santé
de 2021 a 2030. L'OMS a défini le vieillisse-
ment en bonne santé comme un processus
de maintien des capacités qui permettent
aux gens de continuer de faire et d'étre ce
qu'ils apprécient : répondre a leurs besoins
fondamentaux, apprendre, s’épanouir et
prendre des décisions, étre mobile, cons-
truire et entretenir des relations et contribuer
a la société. Les obstacles a un tel processus
sont les handicaps et la dépendance qui peu-
vent se déclarer rapidement. Pour favoriser
un vieillissement en bonne santé et limiter la
dépendance est-il nécessaire de réduire les
risques de soin de longue durée et promou-
voir un mode de vie sain. Cela passe par la
diminution de la consommation d'alcool et
de tabac, et la promotion d’une alimentation
saine, ainsi que de ['activité physique. Une
autre piste serait de favoriser des parcours de
soins plus adaptés avec des aspects médi-
caux a la fois préventifs et curatifs. A titre
d’exemple doit étre mentionné le pro-
gramme ICOPE qui vise a retarder la dépen-
dance, a la rendre plus courte et moins in-
tense. Nous aurions alors des implications
sur le type de soins de longue durée.

Repenser l'assistance et I'offre de soins de
longue durée.

Promouvoir un vieillissement en bonne
santé signifie retarder la dépendance totale
et la raccourcir. Cela n’exclue pas la possi-
bilité d’'une zone grise de dépendance par-
tielle. Les individus veulent vivre chez eux
mais beaucoup ne peuvent pas le faire seuls
par eux-mémes. Il ne s'agit pas seulement
d'une question de handicap et de dépen-
dance telle qu'évaluée par les différentes
autorités et services : la question est de sa-
voir s'il est souhaitable ou non que les gens
vivent effectivement en situation de solitude.
La capacité de mener une vie ordonnée dé-
pend beaucoup des contacts sociaux que les



personnes préservent. Dans les anciennes fa-
milles élargies, le travail des personnes agées
était progressivement remplacé par le travail
des autres et le contact social était mainte-
nus. Actuellement, des limitations crois-
santes, méme légeres, impactent les contacts
sociaux et la possibilité de vivre dignement
seul. En tant que société, il devient fonda-
mental de promouvoir une diversité de solu-
tions d'assistance et de prestation de SLD a
la maison, comme nous |'avons fait pour la
garde d'enfants. Et bien plus encore. Contrai-
rement a la garde d'enfants, de nombreuses
personnes agées vivent isolés et n'ont pas
d'adulte qui les attend en fin de journée, qui
vérifie que tout se passe bien. Si |'aide a do-
micile va effectivement dans le sens d'aider
les personnes vivant a domicile, elle ne peut
contribuer a leur isolement. Des solutions
créatives doivent encourager la vie a la mai-
son, le partage communautaire et |'aide po-
lyvalente. Parfois, vivre a la maison n'est
plus possible ou souhaitable. Dans de tels
cas, l'institutionnalisation avec SLD devrait
répondre a ces besoins. Quelle que soit la
forme d'assistance ou de prestation de soins
de longue durée, le gouvernement et nous,
la famille et la société, ne pouvons pas dé-
missionner de notre souhait et de notre res-
ponsabilité de veiller a ce que les gens vi-
vent une vie bonne et digne. Cela appelle
une réglementation, une supervision et un
controle de la qualité des soins et de I'assis-
tance fournis.

Financement de SLD.

En France, le reste a charge d'un EHPAD est
en moyenne de 1580 euros pour une struc-
ture publique et de 2260 euros pour une
structure privée, avec des disparités régio-
nales importantes. Ce que les personnes
agées gagnent, additionné a ce que la so-
ciété paie pour elles par le biais de subven-
tions ne suffit pas pour financer les maisons
de retraite. Plus de la moitié des personnes
dépendantes (55 %) vivant en EHPAD ont
des revenus, subventions comprises, infé-
rieurs aux dépenses moyennes. Méme en te-
nant compte de leur patrimoine immobilier,
25 % des particuliers ne pourraient pas faire
face au colt de SLD d'une durée de 6 ans
(Libault, 2019). Les frais de maison de
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retraite ne sont couverts ni par les impo6ts ni
par les revenus propres et capital. Ils sont fi-
nancés par des proches, notamment par la
jeune mere active de 40 ans mentionnée
plus haut. Ces chiffres montrent que les indi-
vidus, et la société, ne prennent pas de déci-
sions en tenant compte de l'intégralité des
colts qu'ils s'imposent a eux-mémes (inter-
nalités) et aux autres (répercussions) dans le
futur. Par conséquent, leur décision indivi-
duelle de financer leur dépendance est inef-
ficace.

Les inefficacités liées a la dépendance ne
peuvent étre résolues sans intervention. Les
sociétés doivent trouver les ressources né-
cessaires pour financer la dépendance et
['une des solutions consiste a contribuer
obligatoirement a son financement par le
biais de I'assurance, ce que I'on appelle le
4eme pilier de la sécurité sociale. Tout
comme les individus sont obligés d'avoir
une assurance automobile s'ils ont une voi-
ture, la société peut obliger les individus a
contracter une assurance pour financer
leurs besoins au cas ou ils vivent dans une
situation de dépendance partielle ou abso-
lue. Il existe cependant une différence
éthique fondamentale entre ['assurance
automobile obligatoire et |'assurance SLD
obligatoire. L'assurance dépendance obliga-
toire peut étre régressive si les prestations
sont conditionnées a des ages tres avancés.
En effet, les personnes a faibles revenus et
moins instruites ont une espérance de vie
plus faible et donc une probabilité plus
faible de bénéficier d'une assurance dépen-
dance a un age avancé. Si la dégressivité
n'est pas prise en compte, nous risquons de
nous retrouver dans un systeme dans lequel
tous paient et seuls les revenus plus élevés
en bénéficient a des ages avancés. Une solu-
tion a un tel probleme consiste a envisager
une conception plus large du risque. Au lieu
de considérer le risque de SLD a des ages
avancés, nous pourrions considérer toute
condition qui pourrait compromettre |'auto-
nomie des personnes et ont besoin d'aide.
Rendre obligatoire |'assurance contre le be-
soin d'aide indépendante de |'age présente
plusieurs avantages. Premierement, de nom-
breux problemes de santé associés aux MNT
entrainent des périodes plus ou moins



longues de perte d'autonomie et nécessitent
une aide. Une partie de cette aide est médi-
cale, financée et fournie par le systeme de
santé, mais |'assistance est une chose diffé-
rente. Adopter une conception plus large du
risque orthogonal a I'age revient a traiter de
la méme maniére le méme besoin dans dif-
férentes tranches d'age.

Deuxiemement, le systeme serait moins dé-
gressif car les gens pourraient en bénéficier
indépendamment de |'age. Par conséquent,
les personnes au statut socio-économique
inférieur qui pourraient avoir besoin d'aide
plus tot dans la vie pourraient tirer profit d'un
tel systeme. Troisiemement, le soutien poli-
tique serait plus important car davantage de
personnes pourraient potentiellement béné-
ficier du systeme. Quatriemement, la stigma-

systeme mettrait |'accent sur le besoin plutét
que sur age.

Dans les années 60 pour chaque personne
de plus de 65 ans, il y en avait 5 de moins
de 65 ans. En France, en 2040 il n'y en aura
plus que 2. Quelle sera la gravité des réper-
cutions des vagues de chaleur et des dys-
fonctionnements dans les maisons de retraite
avec si peu de personnes pour s'occuper des
personnes agées ¢ Quelle pourra étre la
charge financiere pour les actifs ?

Nous avons la responsabilité, en tant
qu'individus et en tant que société, de vieil-
lir en meilleure santé. Nous n’avons d’autre
choix que de réfléchir a financer la dépen-
dance.

tisation liée a l'age serait réduite car le

DEFINITIONS : FAMILLES DURABLES

La durabilité est un concept évoqué pour la premiere fois dans le rapport Brundtland, officielle-
ment intitulé Notre avenir a tous, rédigé en 1987 par la Commission Mondiale sur I’'Environne-
ment et le Développement de I'Organisation des Nations Unies, présidée par la Norvégienne
Gro Harlem Brundtland. Il donne au développement durable la définition suivante : “Le déve-
loppement durable est un mode de développement qui répond aux besoins des générations pré-
sentes sans compromettre la capacité des générations futures de répondre aux leurs. Deux con-
cepts sont inhérents a cette notion : le concept de « besoins », et plus particulierement des be-
soins essentiels des plus démunis, a qui il convient d’accorder la plus grande priorité, et I'idée
des limitations que I’état de nos techniques et de notre organisation sociale impose sur la capacité
de I"environnement a répondre aux besoins actuels et a venir.”

Une famille durable est une famille qui remplit le plus efficacement ses divers réles spécifiques
a I’égard de chacun des membres : I'autonomie, I’éducation, la stabilité émotionnelle, la crois-
sance personnelle, la solidarité intergénérationnelle. Le think tank Familles Durables travaille a
la réflexion sur I'amélioration de la vie des familles d’une maniere durable, c’est a dire non
seulement en s’efforcant de reporter le colits d’actions présentes sur les générations futures le
moins possible mais aussi maximisant les résultats positifs au bénéfice des membres des familles
et de la société d’aujourd’hui et a venir.
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