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« La Nation (. . .) garantit a tous, notamment a I'enfant, a la mere et aux

vieux travailleurs, la protection de la santé » : si c'est sans doute dans

cette disposition du préambule de la constitution de 7946 qu'iI convient

de chercher le fondement constitutionnel des liens existant entre santé

et service public, c'est bien évidemment a des temps (et a des textes)

beaucoup plus lointains qu'iI faut remonter pour mesurer véritablement

/'ancienneté de ces liens. En /'occurrence - sans méme évoquer ici la

Révolution franr:;aise, période au cours de laquelle /'aide apportée aux

indigents nécessitant des soins (malades, femmes en couches, etc.) fut

conr:;ue comme faisant partie intégrante des missions de /'Etat -, aux

débuts de la 3e République, lorsque furent votées plusieurs lois

décisives consacrant /'obligation de la société en matiere d'assistance

et, au premier chef, la loi du 75 juillet 7893 organisant un service

public d'assistance médicale gratuite et obligatoire aux profit des plus

démunis...

Pour autant, ce n'est que relativement récemment, dans la seconde

moitié du 2fY siecle, que la santé va se retrouver a ce point intimement

liée au service public que /'un et /'autre ne vont pas tarder a former

un couple quasi-indissociable. Les principales étapes de cette évolution

sont suffisamment connues pour qu'il soit nécessaire d'insister : c'est

/'institution, en 7945, d'un systeme de Sécurité sociale ayant vocation,

a terme, a couvrir les besoins de santé d'une grande partie de la

population ; c'est la mise en place, en 7958, de centres hospitaliers

universitaires destinés a devenir les pivots de la médecine et de la

recherche de pointe (ordonnances Debré) ; c'est la reconnaissance, en

7970, d'un « service public hospitalier » (Ioi Boulin); c'est enfin la création,

en 7999, de la couverture maladie universelle, dispositif au terme duquel

certaines personnes se voient affiliées au régime d'assurance maladie des

lors qu'elles remplissent une condition de résidence stable et réguliere.

Un couple quasi-indissociable, certes : mais un couple qui n'est cependant pas

sans conna¡tre, aujourd'hui, un certain nombre de défis, de problemes et de

¡difficultés. Pour s'en convaincre, on n'a ici que /'embarras du choix; on pourrait

tévoquer, par exemple, la suppression de la notion méme de « service public

ffospitalier» par la loi HPST du 27 juillet 2009, laquelle n'a pas hésité a ramener
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