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Reste a charge : une étude de Malakoff Humanis éclaire le réle essentiel
des complémentaires santé dans la prise en charge des soins

Malakoff Humanis publie aujourd’hui une étude sur I'impact des organismes complémentaires
d’assurance maladie (Ocam) sur le reste a charge des soins pour les Francgais. Etude réalisée
dans le cadre d’un appel a projets du Health Data Hub. Cette étude permet pour la premiére fois
I’agrégation de données de I’Assurance maladie, issues du Systeme National des Données de
Santé (SNDS) et celles d’'une complémentaire santé, Malakoff Humanis.

Les Francais bénéficient d’'un systéme social protecteur, fondé notamment sur la solidarité nationale,
incarnée par la Sécurité sociale. Cependant, apres le remboursement de leurs soins par '’Assurance
maladie, leur reste a charge est souvent important, notamment pour les soins hospitaliers ou I'optique,
par exemple. L'intervention des Ocam est donc essentielle, car elle permet une réduction importante du
reste a charge final pour les patients.

Cette étude sur les restes a charge met en lumiére ce role essentiel que jouent les Ocam dans I'accés
aux soins, en permettant aux Frangais de bénéficier du reste a charge le plus faible de TOCDE.

Un systéme de cofinancement des soins efficace pour les assurés

La complémentarité entre I'’Assurance maladie et les Ocam permet une meilleure prise en charge des
dépenses de santé, en réduisant significativement le reste a charge pour les assurés. Ce cofinancement
est particulierement bénéfique pour les patients en Affection de Longue Durée (ALD). Alors que les
dépenses réelles moyennes en santé de cette population sont supérieures a celles des patients hors
ALD, et que leur prise en charge devrait étre proche de 100%, des restes a charges importants sont
constatés.

En réduisant les restes a charge, les Ocam jouent un rdle essentiel dans I'accessibilité financiere des
soins.

Ainsi, pour une dépense moyenne en médecine de ville et a 'hépital de 1 408¢€, le reste a charge aprées
remboursement par I’Assurance maladie s’éléve a 572€, représentant 41% de la dépense. Pour un
patient en ALD, le reste a charge atteint 1 055€, correspondant a 15% d’une dépense de 6 948€.

La couverture des patients par les Ocam est particulierement importante pour les patients en ALD. Alors
gue les dépenses réelles moyennes en santé de cette population sont supérieures a celles des patients



hors ALD, leur couverture par Malakoff Humanis est 1,8 fois supérieure, et permet de parvenir a un
reste a charge final du patient treés fortement réduit.
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Une participation significative des complémentaires santé pour les soins les plus
codteux

L’action des Ocam est par ailleurs décisive pour les soins hospitaliers, les plus onéreux.

Elles assument ainsi 90% de la part non-remboursée par I’Assurance maladie a I’hdpital : pour un patient
en ALD, le montant moyen des soins hospitaliers non remboursés par I’Assurance maladie s’éléve a
892€. Ce reste a charge sera remboursé a hauteur de 92% par Malakoff Humanis, et le réduit a 71€.
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Ainsi, pour le dernier centile — soit les 1 % des patients ayant les colts de soins hospitaliers les plus
élevés — I'Assurance maladie prend en charge 89 000 €, laissant un reste a charge de 8 552 €. Sur ce
montant, Malakoff Humanis rembourse 8 001 €, réduisant le reste a charge final de I'assuré a seulement
551 €.

En médecine de ville, ou la couverture des soins par le régime obligatoire est plus faible, I'action des
complémentaires santé permet le passage d’un reste a charge de 47% a 14% du co(t total des soins
en moyenne.

L’intervention des complémentaires santé est notamment clef pour 'accés des assurés aux soins en
optique, ou elles assument 75% des colts globaux des soins ; en dentaire (49%) ; ou encore pour
permettre 'accés aux dispositifs médicaux, principalement les audioprothéses (41%).
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Leur intervention compléete donc parfaitement le régime obligatoire, en assurant des prises en charge plus élevées,
la ou le codt des soins est le plus important.

Une démarche scientifigue pouvant étre étendue

Cette étude démontre la pertinence du croisement de données du SNDS et celles d’'un Ocam pour permettre un
pilotage fin, assis sur des données exhaustives, de notre systéme de santé.

Cette premiere étude plaide pour I'extension de cette démarche a d’autres domaines d’intervention conjointe entre
Assurance maladie et Ocam, notamment la prévention et la lutte contre la fraude. Ce partage des données laisse
en effet entrevoir toute la richesse de cette démarche pour la construction conjointe de politiques publiques
efficientes.

« Cette étude souligne la force que représente pour les assurés le travail en commun de I’Assurance maladie et
des complémentaires santé. La complémentarité de ces deux acteurs au service des Frangais renforce I'acces aux
soins, en permettant aux patients de bénéficier d’'un reste a charge mesuré. Ce travail illustre aussi tout l'intérét
d’'un usage éthique et rigoureux des données, au service de linformation des décideurs publics. Car mieux
comprendre les colits réels des soins, c’est mieux informer, mieux protéger, et mieux piloter — et cette étude montre
combien les complémentaires ont toute leur place dans la production de connaissances utiles a la collectivité. »
souligne Thomas Saunier, Directeur général de Malakoff Humanis.
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A propos de Malakoff Humanis

Acteur clé de la protection sociale paritaire et mutualiste, Malakoff Humanis accompagne entreprises et particuliers
en santé, prévoyance, épargne et retraite complémentaire.

Avec 10,5 Mds€ de fonds propres, prés de 400000 entreprises clientes et plus de 9 millions de personnes
protégées, Malakoff Humanis couvre 15 % du marché de la santé et de la prévoyance collectives. En épargne, Le
Groupe a réalisé un chiffre d’affaires de 880 M€ en 2024.

En tant que caisse de retraite complémentaire Agirc-Arrco, Malakoff Humanis gére les cotisations de plus de
7 millions d’actifs et verse 44,4 Mds€ d’allocations a 6,3 millions de retraités.

Sur le plan social et sociétal le Groupe accompagne ses clients fragilisés, et est engagé sur le Handicap - a travers
sa fondation Malakoff Humanis Handicap -, le Cancer, le Bienvieillir et les Aidants. Plus de 200 M€ sont dédiés
chaque année a ces actions.

www.malakoffhumanis.com
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