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compte de moyen-terme de ’OFCE ¥ et sur des hypotheéses de recettes
et de dépenses que nous allons expliciter, mais qui ne comportent pas
de mesures nouvelles. La deuxiéme est fondée sur un compte macroé-
conomique plus optimiste ; elle permet d’évaluer les conséquences de
I’évolution économique sur la Sécurité sociale. La troisieme, retenant les
mémes hypothéses macroéconomiques que la premiére, comporte des
mesures correctrices qui permettent d’aboutir a un compte équilibré.
C’est ce compte qui a été utilisé dans la projection macroéconomique
de I"OFCE.

L’évolution spontanée des dépenses et des recettes

Les dépenses de santé

Rappelons d’abord I’évolution récente : le pouvoir d’achat des pres-
tations de santé s’est sensiblement accru en 1986 (4,9 %) en partie a
cause du fort ralentissement des prix a la consommation. Corrigé de cet
effet, il progresse encore d’environ 3 %. La croissance des dépenses en
nature hors hospitalisation a été particuliérement forte (7,9 % en pouvoir
d’achat) alors que celle des indemnités maladie est restée faible
(0,2 %). La mise en ceuvre du plan de rationalisation de |'assurance-
maladie devrait sensiblement modérer les évolutions de 1987 et de
1988. Ce plan comporte la suppression du régime de la 26° maladie, !a
fin de I’exonération du ticket modérateur pour les remboursements en
dehors de la maladie longue et colteuse, de nouveaux déclassements
de médicaments. A la fin ao(t 1987 I'impact financier de ces mesures
apparait déja important, puisque le rythme annuel de hausses des
dépenses d’assurance-maladie s’est réduit a 5,7 % en francs courants,
soit 2,5 % en francs constants . Les effets sont particulierement sensi-
bles sur la pharmacie et les honoraires du secteur prive. Par ailleurs les
indemnités maladie continuent a diminuer en pouvoir d’achat.

Pour notre projection nous avons distingué les dépenses de sante et
les indemnités journaliéres. La projection des dépenses de santé a eté
effectuée en trois temps.

e L’évolution spontanée de la consommation meédicale en soins et
biens médicaux a été d’abord évaluée a un niveau désagrége. Nous
avons retenu le maintien de la tendance des dernieres années, évaluée
entre 1980 et 1985, corrigée le cas échéant par les évolutions récentes.
Le rythme de croissance des soins médicaux passerait de 5,5 a 4 %,
ceci tenant compte de la décélération prévue pour les effectifs de
médecins (de 4,4 % en 1986 et 4 % en 1987 a 2,5 % en 1992). Les
rythmes de progression des autres postes en francs 1986 seraient
constants : 3 % pour les hopitaux, 4 % pour les dentistes, 8,4 % pour
les auxiliaires médicaux, 10 % pour les analyses, 6 % pour la pharma-
cie.

(3) Voir I'article « Perspectives de I'économie frangaise a I’'horizon 1992 » publié dans ce
numéro de la revue.

(4) A la fin octobre ces chiffres étaient méme de 3.9 et 0,9 %.
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* Nous avons ensuite appliqué a ces postes les taux moyens de
remboursement des années 1985-1986 que fournissent les comptes de
la santé. Ce maintien des taux moyens, a législation constante, suppose
que la part des dépenses non présentables au remboursement (dépas-
sements d’honoraires, auto-médication, etc.) resterait identique.

¢ Puis nous avons retiré 4,5 milliards en 1987, 8 milliards en 1988 et
9 les années suivantes pour tenir compte du plan de rationalisation des
dépenses de santé de décembre 1986. Les taux de croissance des
prestations en soins seraient alors de 3,2 % en 1987 ; 3,5 % en 1988 ;
4,3 % en 1989 et 4,6 % les années suivantes.

Les prestations en espéces atténueraient ces évolutions en raison de
la décroissance des indemnités journaliéres d’assurance maladie et
d’accidents du travail au rythme de 1 % par an. Par contre les presta-
tions d’invalidité progresseraient de 2,5 % par an.

Au total la progression du pouvoir d’achat de I’ensemble des presta-
tions de santé serait de 2,5 % en 1987, de 2,7 % en 1988, de 3,3 % en
1989 et retrouverait par la suite un rythme de 3,6 % I'an.

Les retraites

La projection des retraites repose sur celle de population active
effectuée par I'INSEE, calées sur l’enquéte emploi de 1987 (voir
tableau 7). En raison de la diminution des facilités de départ en pré-
retraite le taux d’activité des 55-60 ans augmenterait légérement, ainsi
que celui des 24-55 ans du fait de la hausse du taux d’activité féminin.
Par contre les jeunes entreraient plus tardivement dans la vie active. Le
nombre de retraités s’éleverait de 9,27 millions en 1986 a 10,60 millions
en 1992, soit une croissance de 2,3 % |'an. Le ratio entre le nombre de
retraités et la population active occupée passerait de 43,1 a 49,8 %.
Ces 6,7 points de hausse s’expliquent pour 2,1 points par un effet
déemographique (le nombre de personnes agées croit plus vite que le
nombre de personnes de 25-55 ans), pour 2,9 points par un effet « taux
d’activite », pour 1,7 point par la croissance du taux de chdémage.

7. Evolution de la population active disponible et des retraités entre 1986 et 1992

En milliers
15- 24 ans 24 - 55 ans 55 - 60 ans T 60 - 65 ans + de 65 ans ‘
= : S 1+ 1 11— Nombre [ Nombre | Popula-
Taux Taux Taux Taux Taux de |de pré-| tion |PDRE™
Nombre | d’acti- | Nombre| d'acti- | Nombre| d'acti- | Nombre| d’acti- | Nombre| d'acti- |retraités retraités| active
vité vité + vité vité vité
_ i I I B B Y B R S De =
1986 | 8234 | 40,7 |21703| 83,1 |3045| 559 | 2855| 22,6 | 7329 32 9269| 561 |23980| 2 448
1992 | 7773 | 40,1 [22919| 856 | 2920 | 58,4 | 2896 | 14,1 | 8131 2,5 |10604| 250 |24653( 3130

Sources : INSEE et OFCE.
(*) Population disponible a la recherche d'un emploi.

Pour les prestations par téte nous avons supposé un quasi maintien
du pouvoir d’achat du minimum vieillesse et des pensions de la Sécu-
rité sociale, avec toutefois une légére revalorisation en 1988 (pour
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compenser la perte de pouvoir d’achat de 1987) et une légére perte de
pouvoir d’achat de 1990 a 1992, lorsque, selon notre projection, {’infla-
tion repartirait. Pour les nouveaux retraités du régime général la politi-
que de sous-revalorisation des salaires antérieurs prendrait fin. Les
points des régimes complémentaires suivraient I’évolution des salaires.
Comme les retraites moyennes augmentent par effet de structure, les
nouveaux retraités ayant cotisé plus longtemps que les anciens et les
femmes ayant acquis des droits propres, le pouvoir d’achat des presta-
tions moyennes par téte augmenterait de 0,9 % en rythme annuel (alors
que celui du salaire n'augmente que de 0,35 %). Le ratio « retraite
moyenne/salaire moyen » passerait de 57,6 % en 1986 a 59,4 % en
1992. L’hypothése est donc faite que la politique de sous indexation
des avantages de retraite ne pourra étre poursuivie en période d’infla-
tion stable et relativement faible : on retrouverait donc une légére crois-
sance de la retraite moyenne par rapport au salaire moyen.

Les prestations famille-maternité

Les prestations familiales peuvent étre décomposées en quatre élé-
ments : les allocations familiales (y compris |'allocation aux jeunes
enfants), les allocations logement, les prestations maternité de rempla-
cement et de soins, l'action sanitaire et sociale.

D’aprés les prévisions de la Commmission des comptes de la Sécu-
rité sociale publiées en juillet 1987 les allocations familiales connai-
traient une baisse de 1,5 % en pouvoir d’achat au cours de l'année
1987, en raison de la sous-indexation de la base mensuellie par rapport
a l'inflation. Pendant la période 1988-1992 le pouvoir d’achat par téte
serait maintenu. D’aprés les projections de I'INSEE la population des
moins de 16 ans diminuerait de 0,7 % par an et le nhombre de nais-
sances resterait pratiguement stable. Sous ces hypothéses le montant
des allocations familiales, en francs constants, baisserait de 0,5 % par
an en moyenne au cours des années 1988-1992. L’ensemble des alloca-
tions logement (allocation logement familiale, aide personnalisée au
logement, allocation logement social) progresserait de 3,7 % en volume
au cours des années 1987-1988 et 3,1 % durant la période 1989-1992
en raison de la forte progression du nombre de bénéficiaires de I'APL
(+ 100 000 par an). Les indemnités journaliéres de I’assurance maternité
augmenteraient au méme rythme que le salaire moyen (0,4 % par an en
terme réel). Les soins de maternité par téte croitraient de 1,7 % en
volume par an, contre 3,4 % pendant la période 1982-1986. Les
dépenses liées a l'action sanitaire et sociale (y compris les creches)
progresseraient de 1,5 % en volume, contre 2,1 % entre 1980 et 1986.

L’ensemble des prestations familiales ne connaitrait qu'une légére
croissance (0,7 % par an) au cours de la période.

Les dépenses relatives au chomage

Ces dépenses comportent les pré-retraites, les prestations chémage
et les dépenses pour l'adaptation professionnelle.
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D’apres les projections de 'UNEDIC, dans I’état actuel de la régle-
mentation, le nombre de pré-retraités se réduirait de 561 000 en 1986 a
250 000 en 1992. Le stock des bénéficiaires des allocations convention-
nelles de solidarité deviendrait nul en 1989 et celui des garanties de
ressources en 1993. Le nombre de pré-retraités du FNE s’éléverait de
164 000 en 1986 a 210 000 en 1992 dans I’hypothése d’un flux annuel
moyen d’entrées de 45 000 personnes. Pour projeter les prestations par
téte nous avons utilisé les hypothéses de I''UNEDIC pour les années
1987-1989 ; ensuite nous les avons indexées sur le salaire moyen par
téte. Le colt des pré-retraités de la sidérurgie pour I'Etat a été estimé a
partir des documents budgétaires en 1987-1988 et supposé constant,
en valeur réelle, de 1989 a 1992. Au total les prestations liées aux
retraits précoces d’activité passeraient de 50,5 milliards en 1986 a 27,1
milliards de francs 1986 en 1992, soit une baisse en francs constants
de 9,9 % par an en moyenne.

Les prestations chémage dépendent de trois facteurs : nombre de
chémeurs, taux de couverture et évolution de I'indemnisation moyenne
par téte. Les prestations moyennes par téte croitraient au méme rythme
que les salaires. Cette derniére hypothése rompt avec I’évolution cons-
tatée de 1982 a 1986, période au cours de laquelle le pouvoir d’achat
des prestations par téte a diminué de 4,5 %. Elle suppose une indexa-
tion de l'allocation de base sur le salaire moyen et un accroissement
modéré de la part des chdomeurs faiblement indemnisés (allocation de
fin de droit, allocation d’insertion, etc.). Au total les prestations cho-
mage s’éleveraient en francs constants de 71,1 milliards en 1986 a 91
milliards en 1992, soit une progression de 4,1 % par an en moyenne.

L’inadaptation professionnelle donne lieu a des prestations destinées
a la formation et a l'insertion professionnelle des chdmeurs. Comme
elles sont financées par I’Etat, nous avons utilisé les documents budgé-
taires pour projeter ce poste en 1987-1988. Pour les années suivantes
nous avons considéré que les pouvoirs publics continueraient a accroi-
tre ce type de dépenses de fagon a éviter 50 000 chémeurs supplémen-
taires par an. Le colt du chdmeur évité par ce dispositif serait égal au
coit moyen du chdmeur indemnisé, soit 44 000 francs de 1986. Le
montant des dépenses liées a I'inadaptation professionnelle s’éléverait
de 15 milliards en 1986 a 28 milliards de francs 1986 en 1992, soit une
hausse moyenne annuelle de 11,2 % en pouvoir d’achat.

Les prestations liées a I’emploi croitraient ainsi en francs constants
de 1,1 % par an en moyenne au cours de la période 1986-1992.

Au total [/'ensemble des prestations sociales augmenterait en
moyenne au rythme de 2,7 % l'an, soit 0,7 % de moins que la progres-
sion des années 1981-1986. Mais, comme la croissance moyenne du
PIB ne serait que de 1,8 % en pouvoir d’achat, la part des prestations
sociales reprendrait sa progression, s’élevant de 26,6 % en 1986 a
28,2 % en 1992 (tableau 8).
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En milliards de F 1986

8. Compte de la protection sociale 1987-1992 : évolution spontanée

Evolution annuelle

1986 1987 () 1988 (*) 1989 *) 1990 ) 1991 () 1992 (*) moyer]f]e en %
86/81 | 92/87

Dépenses
Maladie - Invalidite . . ..........
Accidentdu travail ............ 4552 | 466,6 24 4792 2.7 4950 3.3 5128 36 5313 3.6 5504 36 3.2 34
Famille - Maternité . ........... 176,3| 1769 0,3 178,01 06 1787 04 180,01 66 1814 08 1836( 1,2 1,9 07
Chomage ................... 136,6 | 136,5| — 0,2 13901 1.8 1437 34 1440| 02 1443 0.2 146,0( 1,2 7.2 1,4
VIENIESEE womvinmsme mos ovav 5644 | 5842 3 6069| 39 6279| 34 646,7| 3.0 6648| 28 6794 272 3.6 31
Total des depenses ........... 1411,8| 14454 21 |14866| 29 |15313| 30 |15718| 26 |16124| 26 |16522| 25 35 2.7
Part des prestations dans le PIB
BN sosrrsma e e o 26,6 26,9 20,3 21,7 279 28,0 28,2
Recettes
Cotisations sociales :
— employeurs .............. 7299 | 7306 7313 7321 7343 739.4 7431 26 0,3
—SAlATRS o srnrsersRT TEEE 2849 | 2976 3031 3034 3043 306,4 3073 5 0.6
— nonsalariés .............. 725 76,0 799 81,2 823 83,2 83.8 41 2.0
— retraités - chomeurs .. ... .. 6,9 5 8.4 87 9.0 93 95 48
Cotisations fictives ............ 33,8 33,7 33,7 33,7 337 33,8 339
Impotsettaxes............... 433 50,2 50,6 51,5 525 53,6 54,6 11,1 1,7
Contributions publiques ........ 1948 | 200,2 205,7 209,3 2115 2142 2176 4 1.7
Total desrecettes . ............ 1409,7 (14403 14576 1465,2 14732 1 486,3 1496,1 3.5 0,8
S8 oommams s s -21 1| =5/ - 290 — 66,1 — 986 — 126.1 — 156,1

Source : OFCE.

(*) Taux de croissance en pouvoir d'achat.
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Les recettes

Pour prévoir I’évolution des recettes nous avons supposé que les
taux de cotisations sociales des employeurs resteraient fixes. La masse
salariale brute versée par les employeurs ne progressant que faiblement
dans la projection, le montant des cotisations employeurs serait quasi-
ment stable. Pour les salariés, les pensionnés et les chémeurs nous
avons tenu compte des hausses de taux de cotisations intervenues en
1987, qui seraient maintenues par la suite. Le prélevement de 0,4 % sur
le revenu imposable serait conservé. L’Etat continuerait a prendre en
charge les allocations du FNS, de I’AAH, de la sectorisation psychiatri-
que, de I'inadaptation professionnelle, etc. ; il maintiendrait fixe sa part
dans les autres prestations.

Au total les recettes ne progresseraient spontanément que de 0,8 %
’an en raison de la faible croissance de la masse salariale.

Le bilan

Le déficit se creuserait fortement en 1988 (tableau 8) : I’ensemble
des regimes aurait un déficit de 29 milliards (ce qui correspondrait,
compte tenu des régimes structurellement excédentaires, & un manque
de ressources de 44 milliards). Chaque année le déficit augmenterait en
moyenne de 32 milliards de francs 1986. Il atteindrait 156 milliards en
1992. Le régime de prestations familiales étant équilibré, le déficit est
concentré dans les branches « vieillesse » et « maladie ». Compta-
blement ce déficit s’expliquerait pour 90 milliards par I'excés de la
croissance des prestations par rapport celle du PIB et pour 76 milliards
par I'insuffisance de la croissance de la masse salariale par rapport a
celle du PIB. Du fait de la masse salariale le déficit serait de 0,3 % en.
1987, de 1,5 % en 1988, de 3,4 % en 1989, de 5,1 % en 1990, de
6,5 % en 1991 et de 8,0 % en 1992. |l faudrait augmenter chaque année
d’environ 0,8 point les taux salariés et les taux employeurs si on voulait
conserver |'équilibre par ce seul moyen.

Une croissance plus soutenue ne résoudrait qu’une partie des
problémes

A titre illustratif nous avons calculé un compte spontané des
finances sociales dans le cas de la variante optimiste d’environnement
extérieur présenté dans I’'article précédent. Le desserrement de la con-
trainte extérieure est utilisé a une augmentation des salaires, dont le
rythme de croissance est accru de 2 % l’'an entre 1989 et 1992 par
rapport a la tendance spontanée. Automatiquement les recettes, essen-
tiellement assises sur la masse salariale, progressent plus fortement
(1,9 % I’an, au lieu de 0,8 %). Compte tenu des indexations automati-
ques sur les salaires, les dépenses progressent également plus vite
(3,4 % au lieu de 2,7 %) mais leur part dans le PIB décroit légérement.
Au total le déficit a combler en 1992 est de 119 milliards, au lieu de
156 milliards, soit 5,7 % de la masse salariale au lieu de 8 %. Une
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croissance plus forte des salaires ne résoud donc qu’'une partie des
problémes ; toutefois elle rend les hausses de cotisations salariés moins
difficiles a supporter.

Un compte équilibré malgré une croissance lente

Le déficit qui apparait dans la projection spontanée étant inaccepta-
ble, il faut envisager des mesures correctrices portant sur les dépenses
ou sur les recettes. Il s’agit 1a d’'un choix délicat de politique économi-
que et sociale. Nous avons exploré ici une politique qui soit grosso-
modo similaire a celle du passé, consistant a faire quelques économies
sur les dépenses, a augmenter les cotisations portant sur les salariés et
a étendre la fiscalisation. Ce choix ne pése pas sur les entreprises. |l
est conforme aux principes de solidarité, ce qui nous semble préférable
a une option qui frapperait spécifiquement les familles, les retraités ou
les chomeurs. Nous n’avons pas cru devoir remettre trop profondement
en cause les prestations maladie. Des réformes brutales améneraient
une réduction des soins aux plus démunis, qui ne nous semble pas
souhaitable. Certes, pour éviter cela, on peut concevoir que soient mis
en place pour eux des systémes particuliers de protection, mais alors
ces réformes ne permettraient plus guere de faire des économies sur
les dépenses de santé.

En ce qui concerne les dépenses il est particulierement difficile
d’envisager des économies, car e pouvoir d’achat des prestations par
téte n’augmente déja pas dans le compte spontané. Nous avons néan-
moins supposé que le pouvoir d’achat des retraités et des chOmeurs
serait réduit comme celui des salariés quand augmenteraient les cotisa-
tions salariés, ce qui revient a supposer que les pensions seront
indexées sur le salaire net et non sur le salaire brut. A I’horizon 1992
cela fait économiser 25 milliards de francs 1986. En ce qui concerne la
maladie, nous avons supposé qu’en 1989 le taux de remboursement
des dépenses maladie (hors hopitaux et remboursement a 100 %) serait
réduit de 10 points (le taux de 70 % passant a 60 % par exemple) : cela
ferait économiser environ 9 milliards en 1989. Ces deux mesures rédui-
sent a 2,3 % le taux de croissance moyen des prestations sociales
(tableau 9).

En ce qui concerne les recettes les taux de cotisations employeurs
seraient augmentés de 0,2 point en juillet de chaque année, ce qui
résulterait de hausses des cotisations chomage et retraites complémen-
taires. Cette mesure modérée se justifie car, selon la prévision, a taux
de cotisations employeurs inchangés, la part de la masse salariale dans
la valeur ajoutée des entreprises se réduirait sans cesse, baissant de
53,3 % en 1986 a 49,1 % en 1992. L’augmentation envisagée ne I'ame-
nerait qu’a 49,5 %. Les taux de cotisations salariés progresseraient de
1 point en juillet 1988 et de 0,6 point en juillet de chacune des années
ultérieures. Sur la période le taux de croissance du pouvoir d’achat du
salaire brut serait de 0,3 % en moyenne mais le salaire net régresserait
de 0,4 % I’an. Des hausses similaires s’appliqueraient aux non-salariés.
Les taux de cotisations maladie des retraités et des chdomeurs seraient
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En milliards de F 1986

9. Le compte de la protection sociale 1987-1992 aprés mesures correctrices

Evolution annuelle
1987 | () | 1988 | () 1989 | () | 1990 | () | 1991 | () | 1992 | ¢ | Mmoyenne en%
86/81 | 92/87

Dépenses
Maladie - Invalidite . . ..........
Accident du travail ............ 466,6 24 4792 23 486,4 1.5 503,9 36 5220 3,6 540,8 3,6 3,2 3,0
Famille - Maternité . ........... 176,9 0,3 178,0 0,6 178,7 04 180,0 0,6 1814 08 183,6 1.2 1.9 07
CNOMAGE o v sodimmmmeamieas 1365 | —0,2 138,3 1,3 1419 26 1413 —04 140,7| — 04 1416 0,6 72 07 |,
Vieillesse . .................. 5842 3 603,9 34 619,8 2,6 634,6 2.4 648,6 22 659,0 1,6 3,6 24 [
Total des dépenses ........... 14454 21 | 14827 2,6 15117 2,0 1546,7 23 | 15815 23 | 16158 i 2,2 35 23
Part des prestations dans le PIB
en%) ..................... 26,9 273 203 27,4 274 27,6
Recettes
Cotisations sociales :
— employeurs .............. 7306 | 7332 7379 7440 753,0 760,7 2,6 0.8
— salariés ................. 2976 3128 3285 341,0 355,0 367.8 50 41
— nonsalariés .............. 76,0 80,8 83,6 86,0 88,1 90,0 41 3.4
— retraités - chdmeurs ... .. .. 75 10,1 10,4 14,4 16,7 19,0
Cotisations fictives ............ 33,7 33,7 33,7 33,7 33,8 33,9
Impbtsettaxes............... 50,2 52,1 61,5 70,0 73,6 821 11,1 10,3
Contributions publiques ........ 200,2 205,5 209,3 2115 2142 217,6 40 1,7
Total desrecettes . ............ 14403 14737 15116 15484 1583,3 1621,2 35 2,4
S8 vosmn o snn s - 51 —-9.0 - 0,1 7 18 54

Source : OFCE.

(*) Taux de croissance en pouvoir d'achat.
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progressivement doublés (passant par exemple pour les retraités de 1,4
a 2,8 %). Au total ces hausses de taux de cotisations rapporteraient, a
I’horizon 1992, 94 milliards de francs 1986 dont 18 milliards prélevés
sur les entreprises et 76 milliards sur les meénages.

Pour les impots et taxes affectés trois hypothéses ont été faites : ia
taxe sur V'alcool passerait a 15 francs en janvier 1989 et a 20 francs en
juillet 1991 ; le prix du tabac augmenterait chaque année de 5 %
supplémentaires, qui seraient affectés aux caisses d’assurance maladie
de la Sécurité sociale. Ces deux mesures rapporteraient 9,5 milliards en
1992. Enfin on a équilibré les comptes en faisant I’hypothese que la
contribution sociale sur le revenu, égale a 0,4 % du revenu imposable
en 1987 et 1988, s’appliquerait en 1989 a la totalité des revenus pergus
par les ménages, puis serait portée a 0,6 % en 1990 et a 0,8 % en
1992. Elle rapporterait alors 22 milliards, tandis que le prélévement de
0,4 % sur le revenu imposable ne rapportait que 6 milliards.

Dans ces conditions rigoureuses le compte est quasiment équili-
bré ®. La part des administrations publiques dans le financement de la
protection sociale s’abaisserait de 15,2 % en 1986 a 14,8 % en 1992 ;
celle des employeurs de 54,6 a 49,7 %, tandis que celle des ménages
augmenterait de 27,2 a 32,9 %.

Le rééquilibrage des comptes de la protection sociale que nous
avons ainsi imaginé peserait principalement sur les chomeurs et les
retraités, dont le pouvoir d’achat par téte régresserait de 0,9 % par an
en moyenne ; puis sur les salariés, dont le salaire net diminuerait de
0,4 % par an ; enfin, a un degré moindre, sur ’ensemble des ménages,
en raison du prélévement de 0,8 % sur I’ensemble des revenus. Ainsi de
1987 a 1992 les prestations sociales augmenteraient de 170 milliards de
francs 1986 (dont 75 milliards de dépenses de santé et 75 milliards de
prestations vieillesse), alors que le revenu disponible des ménages
augmenterait de 200 milliards. Aussi compte tenu des contraintes
macroéconomiques qui limitent la croissance du pouvoir d’achat des
ménages, 15 % seulement de leurs revenus supplémentaires passeraient
par d’autres formes que les prestations.
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(5) Un déficit important persiste en 1988, concentré sur le premier semestre.
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revue « Quel avenir pour la Sécurité sociale ? ».

83



A. Fonteneau, A. Gubian, H. Sterdyniak, C. Verpeaux

Ministére des Affaires sociales (1987) : « Les comptes de la protection sociale de
1981 a 1986 », Documents statistiques du SESI, n° 39.

Ministere des Affaires sociales (1987): « Les comptes de la santé de 1960 a
1985 », Documents statistiques du SESI, n° 36.

Ministére des Affaires sociales (1987) : « Comptes nationaux de la santé de 1960
a 1986 », Documents statistiques du SESI, n° 41.

Ministére des Affaires sociales (1987) : « Les comptes de la Sécurité sociale »,
rapports de décembre 1986 et juillet 1987.

OCDE (1986) : « The Government Household Transfer Data Base 1960-1984 »,
OECD Working Papers, n° 36.

OCDE (1987) : « Comptes nationaux vol. Il 1973-1985 ».
OCDE (1987) : « Statistiques de recettes publiques 1965-1986 ».
Bulletins statistiques de la CNAMTS, de la CNAV, de la CNAF, de I'UNEDIC.
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