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1. Raison de la création de Seguro Popular 
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Il n’était pas juste que plus de la moitié de la 
population ne soit pas protégée par un régime public 
d’assurance  

Seguro Popular 

Sécurité sociale 

Travailleurs du secteur 
formel & surtout les 

ménages aisés 

Assistance 1943 

Travailleurs du 

secteur informel & 

surtout les pauvres 

2003 IMSS & ISSSTE 
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Couverture d’assurance maladie au Mexique 
 avant Seguro Popular 

Source : Enquête nationale sur la santé, 2000 

58.6 

31.8 

5.7 2.9 1 

Couverture par établissement (%) 

Uninsured

IMSS

ISSSTE

Other

Private



7 

Les paiements à la charge des patients 
étaient la principale source de financement 
des soins de santé 

42% 

3% 

55% 

Dépenses publiques 

Out-of-pocket 

Private insurance 

Sécurité 

sociale 

61 % 

Fédération 
32 % 

États  

7 % 
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Le Mexique avait besoin de plus d’argent 
pour la santé 

Dépenses de santé en % du PIB 
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2.  Les principaux buts de Seguro Popular 



1. Progrès vers la mise en place du droit à la protection 
universelle de la santé  

2. Accroissement progressif des dépenses publiques de 
santé de manière fiscalement responsable et 
financièrement viable  

3. Fourniture d’une protection financière pour la santé à 
tous, et en particulier aux pauvres   

4. Amélioration de la répartition des ressources entre les 
soins médicaux et la santé publique 

5. Création d’incitations pour répondre aux attentes et 
aux besoins de la population en matière de santé 

Les principaux buts étaient associés à la protection 
financière 
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3.  La mise en œuvre de Seguro Popular 
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5 piliers ont été utilisés pour construire Seguro 
Popular  
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3. Mise en œuvre : la définition d’un forfait de prestations explicite a 
été utile pour estimer les coûts, planifier et répondre aux besoins de la 
population  
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SERVICIOS DE SALUD A LA COMUNIDAD 

Services de soins 

de santé essentiels 

SEGURO POPULAR PREVENTIVO 

Expansion de la couverture 

FONDS 

D’INTERVENTION EN 

CAS DE 

CATASTROPHE  

78 (14 USD) 

285 maladies 

(168 USD) 151 

(64 USD) 

59 maladies  
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3. Les accomplissements de Seguro 
Popular 



Seguro Popular a réduit le nombre des personnes non 
assurées au Mexique au cours de la dernière décennie 

Fuente: Elaboración propia con base en CNPSS (2012) 
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Seguro Popular a augmenté les dépenses publiques pour la santé  

Dépenses publiques de santé (pesos 2012) 
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Seguro Popular a également réduit les inégalités 
financières entre les établissements de santé publics 



L’accès réel aux médicaments prescrits s’est amélioré 
dans la plupart des États 

18 
Source : ENSANUT 2012. Estudio de satisfacción de usuarios del Sistema de Protección Social en Salud 2014.  
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25 des 32 États ont 
besoin 
d’améliorations 
pour atteindre 
l’objectif de 90 % 



 
Les dépenses à la charge des patients aussi 
bien que les dépenses de santé 
catastrophiques ont été réduites 
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Les buts ont-ils été atteints ? 

1. Progrès vers la mise en place du droit à la protection universelle 
de la santé  

2. Accroissement progressif des dépenses publiques de santé de 
manière fiscalement responsable et financièrement viable  

3. Fourniture d’une protection financière pour la santé à tous, et 
en particulier aux pauvres  

4. Amélioration de la répartition des ressources entre les soins 
médicaux et la santé publique 

5. Création d’incitations pour répondre aux attentes et aux besoins 
de la population en matière de santé 
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5. Les principaux défis qui restent à relever 
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Pour atteindre la couverture maladie universelle, le système 
mexicain devra relever trois défis structuraux clés 

Répondre aux besoins de santé 

Assurer un accès réel à des soins de qualité 

Résoudre le problème de la fragmentation du 
système de santé 
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Certaines personnes utilisent des services privés même si 
elles ont une couverture d’assurance publique 

Source : ENSANUT 2012 

Services de soins ambulatoires Services aux patients hospitalisés 

Il est essentiel de renforcer 
• L’accès concret 
• Les soins de santé primaires 

Utilisation des services par affiliation, Mexique 2012 
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Principales stratégies pour relever les défis : la 
prochaine étape de la réforme après Seguro Popular 
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Défis à relever Stratégies 

Utilisation plus efficace 
des ressources 
 

 Nouveau cadre juridique pour faire appliquer une 
utilisation plus efficace et transparent e des 
ressources 

 Achat en gros des médicaments au niveau fédéral 
pour assurer l’emploi de ressources disponibles 
afin d’améliorer la prestation des soins de santé 

Assurer un accès réel et 
égalitaire 
 

 Nouvelle agence fédérale autonome de 
réglementation pour assurer la qualité des soins 
de santé 

 Systèmes d’information fiables et utiles pour 
effectuer des évaluations et des contrôles en 
permanence 

Réactivité accrue aux 
besoins de santé 
 

 Achat stratégique de soins de bonne qualité 
 Renforcement des soins de santé primaires  grâce 

à une affectation plus efficace des ressources 
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Merci beaucoup 

adolfomartinezvalle@gmail.com 



Appendice 1 : contributions 
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Régime public 
d’assurance 

Contributions 

Partagées État Total 

Institut mexicain de 
Sécurité sociale 

Employé 
220 $ 

Employeur 
2 080 $ 

Gouvernement 
1 100 $ 

3 400 

Seguro Popular Bénéficiaire 
0 $ 

Fédération & État 
1 300 $ 

Gouvernement 
1 100 $ 

2 400 


