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INTRODUCTION

Déposé sur le bureau de I’Assemblée nationalede(8 dernier, le projet
de loi de programmation relatif a I'égalité réetb@tre-mer et portant autres
dispositions en matiere économique et sociale aeétéoyé pour examen au fond
a la commission des Lois constitutionnelles, dédgslation et de I'administration
générale de la République.

La commission des Affaires sociales s’est saisi# pwis de ce projet de
loi, dont le titre Il comporte les dispositionscgaes en faveur de I'égalité réelle,
a savoir deux articles relatifs aux prestations iffales et aux prestations
d’'assurance vieillesse a Mayotte.

Sur le fond, il était évidemment nécessaire qumtamission des Affaires
sociales se penche sur ce texte, car malgré lesriamts progres réalisés dans les
outre-mer dans les trente derniéres années, fetcdeeconstater que les retards
sont encore importants, en particulier dans le dioensocial.

Ces retards sont a mettre au compte de plusiectewfa.

Tout d'abord, une connaissance insuffisante daatgiins et des contextes
spécifiqgues locaux et une insuffisance des dondiég®nibles, par exemple sur
les principaux déterminants de santé publique,igxpht qu’il est méme parfois
difficile de caractériser ou de poser un diagnasticla situation de ces territoires.

Ensuite, comme le montre le rapport de notre co#éeyictorin Lurel,
remis au Premier ministre, le modele économique lsquel reposent les
territoires ultramarins s’est essoufflé : il neypant plus comme hier a combler
suffisamment les retards et a offrir des perspestigdurables de création des
richesses.

Enfin, sur le plan social proprement dit, ces dgaont accentués par un
régime de prestations sociales qui reste toujopésique, souvent de maniére
assez injuste, aux outre-mer.

Au-dela donc de la situation mahoraise — ou legahi&s sont encore plus
criantes, et dans le cadre d'un processus de @épamtalisation récent — que
traite le projet de loi, il semble nécessaire deasir des problémes qui existent
dans les outre-mer pour mettre en ceuvre, ensefableesures qui permettront
d’atteindre I'égalité réelle.

S'’il n’a pas été possible de traiter 'ensemble pleblématiques sociales
soulevées — en raison de I'obstacle que constéttécle 40 de la Constitution, qui
limite la recevabilité financiere des amendemeatiementaires —, la rapporteure
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a souhaité porter ses interrogations devant le &oewnent, afin de susciter,
autant que faire se peut, des réponses adaptéelepautre-mer.

Ce travail doit étre poursuivi lors de I'examen mhojet de loi en séance
publique.

Ce texte est trés attendu par les outre-mer : eugegnous a ne pas rater
'occasion de réunir toutes les conditions qui spétessaires pour assurer la
convergence des outre-mer avec I'hexagone quete itescrit dans le marbre de
la loi.



Les modifications souhaitées par la commission dédfaires sociales

Lors de son examen du texte, la commission desir@$fasociales a adopté dix-hui
amendements, dont dix-sept amendements présemti@srppporteure.

La premiére série d’amendements porte sur la ptiéveret les enjeux de santé
publique. Trois amendements ont été adoptés gamhamission, qui portent sur :

—I'aménagement d’'une formation de sensibilisatioix enjeux nutritionnels dans les
classes élémentaires des écoles des outre-mer ;

— I'interdiction de la publicité en faveur de baiss alcooliques dans un périmetrg
défini aux abords des écoles ;

—et la remise d'un rapport sur Iimpact du prixsdboissons alcooliques sur la
consommation d'alcool et celui d’'une majoration desits d’accises en faveur de la
politique de prévention et de lutte contre I'aléswle.

La deuxieme série d'amendements couvre la quedgorpffre de soins et de I'acceg
aux soins dans les territoires ultramarins. La c@sion a adopté sept amendements :

— Le premier pose le principe d'une extension dedaverture maladie universelle
complémentaire (CMUc) & Mayotte dans le cadre dérédégie nationale de santé.

— Trois amendements consacrent des progrés importpour les départements
d’outre-mer dans le cadre de la mise en ceuvre skeditgie nationale de santé (SNS
le premier prévoit l'inclusion dans la SNS d'un uolensacré aux établissement
hospitaliers des DOM ; le deuxieme propose la coimiude protocoles de coopératior
entre professionnels de santé dans les outre-faetrgisieme aménage la possibilite
pour les hépitaux ultramarins d’expérimenter de®as innovantes pour répondre au
enjeux de la recomposition de I'offre de soins &korer globalement la qualité de
soins ;

Ir——O=0 ..

—Un amendement autorise I'expérimentation de cteswhs par télémédecine a
Wallis-et-Futuna ;

— Et enfin, les deux derniers amendements demarliderémise d’'un rapport pour
régler deux problémes spécifiques aux territoitamarins et relatifs aux évacuations
sanitaires, d’'une part, pour permettre la priseclearge de I'accompagnement d’un
enfant faisant I'objet d’'une évacuation par I'un sles parents ; et d’autre part, pour
couvrir les frais de rapatriement du corps d’'unesgene décédée au cours ou a l'issue
d’'une évacuation.

La troisieme série d'amendements concerne 'égalitée les femmes et les hommes.
La Commission a adopté trois amendements a ce:dejgiremier pour expérimenter
dans les DOM la mise en place d’observatoires ddendes faites aux femmes ; le
deuxiéme pour généraliser aux outre-mer le chamiedguéte « Violence et rapports
de genre » (VIRAGE) menée par [Institut nationaésdétudes démographiques
(INED) ; le troisieme enfin pour intégrer & la sbgie nationale de santé la réalisatio
d’'une enquéte sur le sujet de la contraceptiorestgiossesses précoces afin d’adapter
les politiques publiques menées en la matiére.

=)

La quatrieme série d'amendements porte sur les aidéogement .




—La Commission a adopté un amendement de la regoperproposant la remise d’ur
rapport examinant les conditions de possibilité nd’'téexamen des conditions
d’attribution des allocations logement, par la figa éventuelle d’'un seuil minimal de
loyer exigible des allocataires en contrepartie lé¢argissement du nombre de
bénéficiaires de ces aides.

—Elle a également adopté un amendement de M. &tépLlaireaux demandant g
remise d'un rapport sur les modalités de mise aneph Saint-Pierre-et-Miquelon de
aides sociales au logement qui relévent de la ctenpé de I'Etat.

La derniere série d'amendements porte sur I'édoicati la formation.

—La commission a adopté un amendement proposamnise d'un rapport sur les
conditions de mise en place dans chaque aire gglugrse d’outre-mer d'une école
supérieure de formation des cadres d’outre-mer.

— Elle a enfin adopté deux amendements relatiéslatie contre l'illettrisme, le premier
pour insérer dans le projet de loi un chapitre @édice probleme, et le second po

prévoir que soient obligatoirement proposés desscdialphabétisation aux personnes

dans les territoires ultramarins qui rencontrerg difficultés de maitrise de la langue
dans le cadre de la mobilisation de leur comptequerel de formation (CPF).

)

o

=
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I. LE DEFI DE LA CONCRETISATION DE LA CONVERGENCE DES
OUTRE-MER AVEC L'HEXAGONE

A. UNE SITUATION SOCIO-ECONOMIQUE DES OUTRE-MER ENCORE
DIFFICILE

Sur le plan démographique, les outre-mer sont demes situation tres
contrastée. En effet, alors que la Guadeloupe &deinique ont achevé leur
transition démographique — avec un indice de féitémdspectivement de 2,21 et
de 2,11 enfants par femme en 2014 —, celle-ci selgébien entamée a La
Réunion — 2,45 enfants par femme — ; en revanaehethlité reste trés dynamique
en Guyane — 3,53 enfants par femme — et a Mayo#g@2 enfants par femme.
A contrarig la part des plus de 60 ans s'établit a 22,7 %ladgopulation
guadeloupéenne et méme a 25 % de la populationnigagise, alors qu’elle ne
représente que 15,1 % de la population réunionndi$% de la population
guyanaise et 4,2 % de la population mahoraise.

Comme le montre le rapport remis en mars 2016 dre ncollegue
Victorin Lurel au Premier ministre sur I'égalitéetie outre-mer, en dépit
d’'indéniables progrés, des écarts forts et persitalemeurent entre les outre-
mer et I'Hexagone, essentiellement dans le domsae#-économique, dans un
contexte d'essoufflement du modéle économiquematia » .

Sans revenir dans le détail sur les analyses apmpligfs menées dans le
cadre de ce rapport, qui a largement préfigurédgepde loi qui est aujourd’hui
soumis a la représentation nationale, il est ingmirtde rappeler que de
nombreuses inégalités persistent entre les outresimiéhexagone, en particulier

sur le plan social.

Comme le note un rapport sénatorial de la Délégadid’outre-mer, le
niveau de richesse par habitant des département#reFmer est, en 2012,
inférieur au PIB hexagonal par habitant dans u@grtion allant de 31 a 37 %
pour la Martinique et la Guadeloupe jusqu’a 79 %rpdayotte, de 38 % pour La
Réunion et de 51 % pour la Guyéf'%e Cet écart est illustré par le graphique
suivant.

(1) Rapport au Premier ministre de M. Victorin Luser I'égalité réelle outre-mer, mars 2016.

(2) Rapport d'information de MM. Eric Doligé et Miel Vergoz remis au nom de la Délégation & I'outrer,
sur le niveau de vie dans les outre-mer, 9 juigt4.



PIB par habitant hexagonal et PIB par habitant des outre-mer en 2012

(En euros)
France hexagonale 31420
Saint-Pierre-et-Miquelon (2008) ‘ 28327

Nouvelle-Calédonie (2011) 27654
Martinique
Guadeloupe
La Réunion
Polynésie francaise (2009)
Guyane
Wallis-et-Futuna (2005)

Mayotte (2009) 6 575
0 10000 20 000 30 000 40000

Sources : IEDOM, INSEE, ISPF, ISEE, CEROM

En matiére d’emploi, le chbmage touche plus durerngnoutre-mer que

le reste de la France : d'apreés les statistiqubkéms par I'INSEE, il concerne sur
'ensemble de I'année 2015 24,6 % de la populadiciive a La Réunion, 21,9 %
en Guyane, 18,9 % en Martinique et 23,7 % en Goagel contre 10 % en
France hexagonaf®. Pour les 15-24 ans, la situation est encore plus
préoccupante, puisque le taux de chdmage des jelgnestte tranche s’est établi
en 2015 a 54,9 % en Guadeloupe, 47,8 % en Mar#ni46,5 % en Guyane et
52,4 % a La Réunion, contre 24 % pour la Francadexale.

Par ailleurs, la pauvreté est plus répandue dan®@@M qu’en métropole,
par-dela les grandes difficultés de mesure et di@itién. Alors méme que les
seuils de pauvreté y sont bien plus bas, les taupadivreté des ménages y sont
plus élevés : en 2011, ils se sont établis, d'apiRSEE, a 19 % en Guadeloupe,
21 % en Martinique et 44 % en Guyane. Ce taux!dié@ 42 % a La Réunion en
2010 avec la prise en compte du seuil de pauvigiénal. En effet, comme le
montre le rapport de notre collégue Victorin Luteldifficulté réside bien dans le
seuil de pauvreté pris comme référence. En presrargonsidération le seuil de
pauvreté national, le taux de pauvreté atteindt@ito en Guadeloupe, 38 % en
Martinique, 50 % en Guadeloupe et méme 92 % a Mmayot

En matiére de santé, la précarité reste égalenenfqrte dans les outre-
mer que dans I'hexagone. Le rapport d’informatiemis par votre rapporteure au

(1) Institut national de la statistique et des dées économiques : Taux de chdmage localisés paretedge
en moyenne annuelle en 2015 : comparaisons régeretl départementales, septembre 2016.



nom de la Délégation aux outre-mer sur le projdotleelatif & la sant&’ a dressé
un bilan relativement exhaustif de la situationitsére des outre-mer : sans y
revenir dans le détail, rappelons que les outre-snat moins bien pourvus que
I'hexagone en matiere d'offre de soins ambulatoaesc un écart important de
densité médicale et des inégalités de répartittwgmphique au sein méme des
territoires ; les restes a charge des patients glastimportants pour les assurés
ultramarins qui ne disposent d’aucune mutuelleis&agt des soins de ville ; les
mémes carences existent en matiere d'infrastrusthospitalieres, alors méme
gue les hopitaux ultramarins doivent faire face @roblématique spécifique des
évacuations sanitaires et que les centres hospitalbnt en plus grande fragilité
financiére que dans la métropole. Enfin, I'étatsdaté de la population est plus
fragile que dans I'hexagone avec notamment uneoptiop de personnes qui
basculent dans la dépendance plus précocementerkstance de maladies
infectieuses — comme le paludisme, le chikungunydeozika pour lesquels il
n'existe pas de vaccin, ou comme la dengue pouwreldg le vaccin n'est pas
encore disponible en pharmacie — et de maladiemijues (obésité, diabéte, etc.)
et 'omniprésence de certaines addictions spéafigiéu total, I'espérance de vie
reste encore inférieure au niveau hexagonal : éese de vie masculine atteint
73,2 ans a La Réunion contre 77,3 ans dans I'hexagd’espérance de vie
féminine atteint 80,9 ans a La Réunion contre &gl dans I'hexagone. Si les
chiffres sont Iégérement plus élevés en Guyan&uateloupe et en Martinique,
ils restent tout de méme inférieurs a ceux de laopéle.

En matiere d’éducation, les retards sont importan&ccrus par le fait que
le frangcais n'est pas forcément la langue maternelbinsi, 25 % des
Guadeloupéens entre 16 et 65 ans sont en diffitade a I'écrit ; en Martinique,
l'illettrisme concerne 14 % de la population, algie ce taux atteint 21 % a La
Réunion. Comme le montre le rapport déja cité deenmllegue Victorin Lurel,
les taux de réussite au brevet et au baccalaw®gtatres inégaux et expliquent que
«29 % des jeunes de 15 a 25 ans en Guadeloupe%@@é;Y Martinique, 38,7 %
en Guyane et 34,7 % a La Réunion ne sont ni enatosm ni en études, ni en
emploi, contre seulement 15,6 % en moyenne nadenal

Au total, la situation socio-économique des outer-mmeste encore
préoccupante malgré des progrés continus et imgeréaregistrés dans les trente
derniéres années : ainsi, I'indice de développerhantain (IDH) des territoires
ultramarins demeure plus faible que dans I'hexagd@ié a progressé plus
rapidement entre 1990 et 2010 dans les outre-m&m qmétropole, I'écart
persiste, comme le montre le tableau suivant.

(1) Rapport d’information n° 2581 de Mme Moniquepl¥ au nom de la Délégation aux outre-mer sur le
projet de loi relatif & la santé (n° 2302), 11 fi&rr2015.



VALEUR DE L'IDH DES TERRITOIRES ULTRAMARINS EN 2010 ET RANG MONDIAL

IDH Rang
France hexagonale 0,883 20
Guadeloupe 0,822 38
Martinique 0,814 39
Nouvelle-Calédoni 0,78¢ 50
IDH seuil des pays a niveau d'IDH trés élevé 0,780
La Réunion 0,774 54
Wallis-et-Futuna (2005) 0,763 53
Saint-Pierre-et-Miquelon 0,762 66
Guyant 0,74C 73
Polynésie frangaise 0,737 75
Saint-Martin (1999) 0.702 64
Saint-Barthélemy (1999) 0.688 69
IDH seuil des pays a niveau d'IDH élevé 0.697
Mayotte (2005) 0.637 107

Source : Agence frangaise de développement.

Rappelons que [lindice de développement humain,géforpar
I'Organisation des Nations unies (ONU) est compmesérois éléments : le revenu
national brut par habitant qui mesure le degrééeldppement économique ; la
durée de scolarisation, qui mesure le niveau d@ut de la population ; et
enfin, 'espérance de vie qui mesure son état dgsa

B. UN PROJET DE LOI VOLONTARISTE, MAIS DES AVANCEES ENCORE
SOUHAITABLES

1. Le contenu du projet de loi

Largement inspiré des conclusions du rapport diég@remis par notre
collegue Victorin Lurel au Premier ministre le 182016, le présent projet de
loi s'articule autour de quatre titres, chacun ayan sens et une portée
spécifiques.

Le titre T’ constitue le socle sur lequel doit étre constrigalité réelle
des outre-mer : la réduction des écarts de déveilnppt entre les territoires
ultramarins et I'hexagone, et celle des inégalitiernes a chaque territoire
d’'outre-mer. La recherche de I'égalité réelle dmtfaire en tenant compte de la
diversité des territoires, par le biais d'adaptaio d’expérimentations et
d’habilitations s’agissant des départements etrégmns d’'outre-mer. Pour les
autres collectivités, cette recherche doit se fdaes le respect des compétences

spécifiqgues reconnues aux collectivités relevaritadicle 74 de la Constitution.



Le titre 2 définit le nouvel instrument de planifion stratégique — le plan
de convergence — qui a vocation a concrétiserlitégaelle entre les outre-mer et
I'hexagone. Ainsi, les articles4 a 7 du projet Ide prévoient I'élaboration
partenariale de ces plans, d’'une durée de dixgt ains, a I'échelle des territoires
et leurs caractéristiques sur le plan financiearticle 8 pose ensuite le principe de
I'évaluation et du suivi des plans de convergenae l@ commission nationale
d’évaluation des politiques de I'Etat outre-mer ENEOM).

Les titres 3 et 4 constituent les deux volets +adat économique — de
convergence spécifiguement pris en compte parietpe loi.

Sur le plan de la convergence sociale, les art®les10 formant le titre 3
du projet de loi ceuvrent en faveur de I'égalitdleée Mayotte. lIs renforcent ainsi
les protections en matiére de prestations famdliated’assurance vieillesse.

Enfin, le titre 4 entend favoriser I'accés aux apgpoités économiques et a
l'initiative entrepreneuriale, tout en renforgamt ¢oncurrence, I'investissement
dans le capital humain, I'accés aux droits éconamsget la lutte contre la vie
chére.

Les articles 11 et 12 favorisent la mobilité demps par la mise en place
respective d’'un dispositif « cadres avenir » a Myt le financement d'un
nouvelle aide a la mobilité des jeunes a la redteetun stage par le fonds de
continuité territoriale pour I'ensemble des outrerm

L'article 13 participe a la résorption de l'act&iinformelle en prévoyant
la validation des acquis de I'expérience des tileeas informels qui s'inscrivent
dans un parcours de formalisation progressive wesletivité.

La lutte contre la vie chére se matérialise daatitle 14 du projet de loi
qui propose d'élargir aux transporteurs maritiméstransitaires la liste des
opérateurs économiques participant a la négociatiem accords annuels de
modération des prix.

Enfin, I'article 15 renforce le poids de I'Autorite la concurrence pour
tout projet d’exploitation commerciale portant apble 50 % la part de marché de
I'entreprise sollicitant I'autorisation, dans la snee ou une telle demande peut
avoir des conséquences importantes sur la strticiu@du paysage commercial et
la situation concurrentielle d’'un territoire.

2. Des avancées a concrétiser

En dehors des mesures concrétes portées par @ peojloi, celui-ci
permet de s’engager avec ambition dans la voi&dalité réelle, avec la mise en
place des plans de convergence d'une durée de dixgaans, dont la vocation
programmatique est essentielle pour rendre possiiés avancées concrétes et
organiser le rattrapage des outre-mer.
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La rapporteure ne néglige évidemment pas le poidsrgprésente une
telle avancée. Elle se doit néanmoins de recomngite sur le plan de I'égalité
sociale, les mesures concrétes portées par let pl@j®i restent peu nombreuses.
Si les articles 9 et 10 du projet de loi, qui coneat Mayotte, sont d’'une
importance cruciale pour ce territoire qui poursug processus de
départementalisation par la mise en place de Wbfggaavancées en matiére de
prestations familiales et d’assurance vieillesse,constate toutefois qu'aucune
mesure |égislative n’est proposée dans le chaniplqmuur le reste des outre-mer,
et cela, alors méme qu’est dressé le constat dilitég persistantes et durables
entre les outre-mer et 'hexagone.

Des mesures concretes doivent impérativement &isesppour assurer
gue les territoires ultramarins s’engagent bierauoute vers I'égalité réelle.

a. Les prestations vieillesse

Les régles relatives aux prestations vieillesset $em mémes dans les
départements d’outre-mer de droit social commuormis a Mayotte, donc — et
dans I'hexagone. Toutefois, en raison de I'alignemardif du SMIC des DOM
avec le niveau hexagonal, intervenu en 1996, etadgunesse relative des
systemes de retraite de base obligatoire ultramates niveaux de pensions
restent encore largement inférieurs aux niveauxrapéfitains. Ainsi, la
proportion d’'allocataires de I'allocation de solitia aux personnes agées (ASPA)
—autrement dit, du minimum vieillesse — est encordre-mer, pres de 6,5 fois
supérieure a la moyenne hexagonale, comme le mertibleau suivant.

NOMBRE D'ALLOCATAIRES DU MINIMUM VIEILLESSE
RAPPORTE A LA POPULATION AGEE DE 61 ANS ET PLUS

ASV+ASPA au 31 décembre 2014 En pourcentage
Guadeloup 24,2
Guyane 20
Martinique 18,8
La Réunion 22,6
Mayotte 32
DOM (hors Mayotte, hors COl 22
Métropole 3,4
France 3,6

Source: DREES.

Rappelons que le montant de 'ASPA pour une pemsaegule est de
801 euros par mois au maximum et de 1243 eurosTés pour un couple,
I'allocation étant servie de maniére différentiafle fonction des ressources des
allocataires.



L’ASPA présente la caractéristique d'étre assodfien mécanisme de
recouvrement sur succession au déces de l'alloeatda récupération sur
succession est opérée si I'actif net de celle-padée 39 000 euros et seulement
au-dela de cette somme, les sommes récupéréevangt gas dépasser un certain
montant en fonction de la composition du foyer it 8@226,27 euros par an pour
une personne seule et 8 152,24 euros pour un cdagiénéficiaires.

Or, de nombreuses personnes renoncent a demandeénkfice de
I’ASPA en raison de ce mécanisme qui les privealpdssibilité de léguer leur
patrimoine a leurs enfants apres leur déces. Qett@lématique existe bien sdr
aussi dans I'hexagone ; elle est toutefois plugesyatique dans les outre-mer, en
raison de la valorisation fonciere de ces tergiinsulaires. Il n'est en effet pas
rare que des personnes agées dont le niveau diarest trés modeste possedent
une maison dont ils priveraient ainsi leurs enfanteur déces en recourant a
'ASPA.

La rapporteure souhaiterait donc que les reglesrewuvrement sur
succession soient revues afin de ne pas hypothéggatrimoine des personnes
agées modestes qui en bénéficient. Une augmentdicaeuil de déclenchement
de la récupération sur succession pourrait aing @envisagée, autour de
100 000 euros par exemple. Une autre solution tn@umesure complémentaire —
consisterait a moduler le recouvrement en fonctthn nombre d’héritiers,
autrement dit a plafonner & 50 000 euros par ex@megl montants maximum de

recouvrement par héritier.

Une voie alternative pourrait étre envisagée sg@fment dans les outre-
mer. En effet, les niveaux moyens de pensions @&auicoup plus faibles qu’en
métropole, de nombreux retraités bénéficient duimmim contributif : or, ce
dernier reste trés inférieur a 'ASPA, puisqu’ielgve a 629,62 euros par mois, et
cela, alors méme qu'il concerne des personnes qui validé au moins
120 trimestres et qui ont droit a la pension deaitet & taux plein du régime
général. La revalorisation a titre transitoire dinimum contributif dans les
DOM, pour le porter au niveau de I'ASPA, auraitshifavantage d'éviter les
écueils du renoncement au bénéfice de I'ASPA gistexdans les outre-mer.
Cette revalorisation pourrait s'achever a I'horiza@35-2040, a une date a
laquelle I'ensemble des carrieres cotisées paullesmarins I'auront été sur le
fondement de salaires minima équivalents a ceuXeégagone.

Recommandations :

— Supprimer le mécanisme de recours sur succeshotiallocation de solidarité aux
personnes agées (ASPA) dans les outre-mer. A minetever son seuil et moduler les
montants recouvrables en fonction du nombre dileésit

— Alternativement, majorer le montant du minimum tcbuotif pendant une période
transitoire dans les outre-mer pour le fixer au mé&niveau que ’ASPA, jusqu’'a 2035-2040
environ.




b. Les prestations servies par les caisses d’'allocetitamiliales

En matiere de prestations servies par les CAF, ettant a part Mayotte
dont le régime est encore plus particulier en raidune départementalisation
plus récente, de nombreuses différences contirdiexister entre les outre-mer et
I'hexagone.

Le tableau suivant retrace ces différences poasémble des prestations
versées par les caisses d'allocations familiales.

TABLEAU COMPARATIF DES PRESTATIONS VERSEES PAR LES CAF
APPLICABLES DANS LES DOM

DOM (hors
Mayotte)

PAJE (Prestation d’accueil du jeune enfant) X X
AJPP  (Allocation journaliere de présence
parentale)
AEEH (Allocation d'éducation de [I'enfant
handicapé
ARS (Allocation de rentrée scolaire) X
AF (Allocations familiales) X
CF (Complément familial) X
ASF (Allocation de soutien famili X
AVPF (Assurance vieillesse des parents au ft X

RSA (Revenu de solidarité active) X X (depuis 01/2011)

Métropole Mayotte

X
X
X

X (depuis
01/2012)

Prime d’activité X X

. . X (depuis
Prime de Noél X 01/2012)
RSO (Revenu de solidarité)

AAH (Allocation aux adultes handicapés)

APL (Aide personnalisée au logement)

X
X
X

> [ X

X (depuis
01/2013)
X (depuis

ALF (Aide au logement a caractére familial)

ALS (Aide au logement a caractere social) X

X (depuis 01/2012)
X (depuis 01/2012)
X

PAH (Prét a 'amélioration de I'habitat)
PALA (Prét a 'amélioration du lieu d’accueil)
Prime de déménagement

Prestation de restauration scolaire X X

x| XX

Légende :

X Prestation versée sur ce territoire
X Prestation propre aux DOM (hors Maya

X Prestation identiiue en métroiole et dans leMDO

X Prestation dont les conditions d’ouverture dtifférentes & Mayotte par rapport aux DOM
Source : CNAF

e Ainsi, s'agissant deallocations familiales pour les outre-mer de droit
social commun — autrement dit, hors Mayotte —e $dréme est identique a celui
de I'hexagone, les allocations familiales sont éessdés le premier enfant dans
les outre-mer — a hauteur de 23,80 euros par maisntrairement a I’hexagone
ou elles ne bénéficient aux familles qu’'a partirddwxiéme enfant. En outre, une



majoration est appliqguée pour un enfant a partit Hans — 14,93 euros — et pour
un enfant a partir de 16 ans — 22,95 euros. Rappélgalement que la modulation
des allocations familiales en fonction des niveal& ressources n'est pas
appliquée pour le premier enfant. En revanche,rérghu deuxieme enfant, les
mémes montants et les mémes baremes que dangidmexa’appliquent.

e Le complément familial a beau étre commun aux DOM et a
'hexagone : il n'en demeure pas moins que troégalités majeures persistent
pour I'éligibilité a cette prestation dans les etrner :

—son montant tout d’abord, qui est inférieur dees DOM, puisque le
complément familial de base est de 96,25 euros ebinplément majoré s'établit
a 125,15 euros, contre respectivement 168,52 ewtos219,13 euros dans
’hexagone ;

— le plafond de ressources pour en bénéficiergadement inférieur dans
les outre-mer a celui applicable dans I'hexagoih€orrespond en effet dans les
DOM au plafond de ressources applicable pour lefiga de I'allocation de
rentrée scolaire (ARS), soit par exemple 17 83éspour le complément familial
majoré pour un foyer de trois enfants a chargesajp’il oscille entre 18 856
euros — pour un couple a un seul revenu — a 2206% — pour une personne
seule ou un couple avec deux revenus d’activit@rsd’hexagone. L'écart se
situe donc entre 5,7 % et 29,3 %. Le plafond egbm@aour les parents isolés en
métropole, alors qu'il ne I'est pas dans les DOM ;

—enfin, les conditions d'attribution du complémefamilial sont
différentes : cette prestation est attribuée ddmesagone aux familles d’au moins
trois enfants, tous agés de 3 ans a moins de 2kbkms que dans les DOM, la
famille doit assumer la charge d’au moins un enéEnplus de 3 ans et de moins
de 5 ans et ne pas avoir d’enfant de moins de 3lassfoyers de plus de trois
enfants agés entre 5 et 21 ans sont donc clairdés&rs dans les outre-mer.

A noter enfin quil existe en métropole un complémefamilial
différentiel qui peut étre versé aux personnesdgpiassent légérement le plafond
de ressources. Ce mécanisme n’existe pas dansttesnoer.

Les conditions applicables au complément familial révelent donc
particulierement injustes pour les départementsutceemer : la rapporteure
soutient fortement la réparation de cette injustétela convergence progressive
avec le droit hexagonal. Afin de limiter I'impadndncier d’'un basculement
immédiat et intégral dans le droit commun, ellepopse que soit étudiée I'option
qui consisterait a limiter le bénéfice du complémémilial outre-mer aux
familles a partir de deux enfants; en contrepatieprestation pourrait étre
étendue aux enfants a charge entre 3 ans et judduans, au lieu de 5 ans
aujourd’hui. En effet, la limite d'dge de 5ans amit totalement
incompréhensible et ne correspond a aucune réadibéréte par rapport aux
charges de famille. Porter cette limite a 16 anmialiavantage de clarifier la



finalité de cette prestation, qui est censée cosgredes charges familiales, cet
age correspondant a la fin de I'obligation de stiga

Recommandation : Revoir les conditions d’attribmtidu complément familial dans les
DOM pour en élargir le bénéfice aux enfants jusge&ize ans ; le cas échéant, supprimer en
contrepartie le bénéfice de la prestation a pdatipremier enfant.

e L 'assurance vieillesse du parent au foyer (AVPFkonsiste en une
prise en charge par la branche famille d’'une citisavieillesse au niveau du
salaire minimum : elle permet aux personnes augmas modestes qui réduisent
ou cessent leur activité pour s'occuper d'un enéant’une personne handicapée
ou dépendante de cotiser et donc valider des thigsesu titre de I'assurance
vieillesse en majorant éventuellement le montantladg@ension future. Cette
prestation a globalement pour objet de limiterdffsts des diminutions ou arréts
d'activité professionnelle liés a la charge d'et$asur les futures retraites des
parents. Autrement dit, 'AVPF assure des droifeés dans le temps : il s'agit
d’'une prestation vieillesse indirecte.

La prestation est soumise a plusieurs conditions dhexagone :

—la premiére est de percevoir I'une des prestatipnouvrant droit,
autrement dit l'allocation de base de la prestatibaccueil du jeune enfant
(PAJE), le complément libre choix d'activité (CLCASY, depuis le *janvier
2015, la prestation partagée d'éducation de I'en{®neParE), le complément
familial (CF), l'allocation journaliere de présenparentale (AJPP), I'allocation
aux adultes handicapés (AAH) ou l'allocation d’éatien de I'enfant handicapé
(AEEH), ou d'étre en congé de soutien familial ;

—la deuxieme est une condition de ressources yier fonon applicable
aux personnes assumant la charge d'une personciéchpée, adulte ou enfant,
elle differe selon les prestations donnant droitafiiliation et la configuration
familiale ;

—enfin, la derniére condition concerne les coyptessque les revenus
professionnels ne doivent pas dépasser un cegaihpour permettre I'affiliation.

Au moment de son extension aux départements d-outreen 1979,
I'AVPF n'a été que trés partiellement étendue, quesseule la charge d’'un enfant
ou d'un adulte handicapé permet d’en bénéficiex,tatmes du décret n° 79-626
du 3juillet 1979. Les bénéficiaires de I'AJPP r'quas été inclus dans ce
périmétre.

L’impact financier d'un alignement des conditiores iénéfice de 'AVPF
dans les outre-mer sur les régles applicables tlaezagone est difficile a
évaluer, d’une part parce qu'il s'agit de droitféiEs — I'effet sur les dépenses de
I'assurance vieillesse n’interviendra que dans tneetaine d’années, lorsque les
bénéficiaires liquideront leurs droits a retraitet-e’autre part, parce que I'impact



sur le montant de la pension versée a terme n&stmpecanique (il dépend des
niveaux de salaires percus par ailleurs, du nomérteimestres validés, etc.).

D’aprés les informations fournies a la rapportewaa, total, 'AVPF
bénéficie en moyenne a 1,9 million de foyers sarcieq dernieres années et son
colt est estimé a environ 4,5 milliards d’euross @®ntants doivent étre mis en
regard des chiffres relatifs aux outre-mer, puisgu'estime le nombre de
bénéficiaires dans les DOM a moins de 2 600 foym¥séficiaires pour des
cotisations estimées a environ 9 millions d’euras an! Ce hiatus s’explique
évidemment par la trés forte limitation du dispibsiiux seules personnes qui

assument la charge d’'un enfant ou d'un adulte lcapéi

La rapporteure estime qu'un alignement constittetaie mesure
indispensable d'équité et un message fort a déstmales outre-mer: une
extension de 'AVPF a I'ensemble des familles d&MDpermettrait d’améliorer
substantiellement le niveau des petites retraitesneparticulier des femmes :
rappelons qu’en moyenne, les pensions dans lestdépmts d’outre-mer sont
inférieures de 300 & 400 euros par rapport a cédldhexagone.

Recommandation : Etendre Iallocation vieillesse muent foyer (AVPF) dans les DOM
dans les mémes conditions que celles applicables|texagone.

e En matiére d'allocations logement, il faut notevamt tout que
I'allocation personnalisée au logement (APL) n'&xipas dans les outre-mer :
seules sont donc servies I'allocation de logememilfale (ALF) et I'allocation de
logement sociale (ALS). Comme le montre le rapperinotre collégue Victorin
Lurel sur I'égalité réelle outre-mer, trois diff@res majeures existent entre les
outre-mer et I'hexagone :

— en premier lieu, le calcul de l'allocation daas butre-mer ne tient pas
compte des enfants ou personnes a charge au-deddx qeour les différents
paramétres qui évoluent selon la taille des fasifloyers plafonds, forfait-
charges, logements en accession, nombre de paglafetds des mensualités de
prét) ;

— ensuite, le montant du forfait-charges est trférieur a celui de
I'hexagone, puisqu’il représente le tiers de caniger,

— enfin, il n'existe qu’'un seul loyer-plafond pailte de famille outre-mer,
alors qu'il dépend dans I'hexagone de la localisatiu logement avec trois zones
géographiques. Le loyer-plafond ultramarin est depa I janvier 2007 égal a
celui de la zone 2 hexagonale. Or, les colts éldeéls construction outre-mer
plaideraient pour un classement équivalent a i zone 1, qui correspond a
la région parisienne.

La rapporteure est préoccupée par les conditioratrifution des
allocations logement : sans méconnaitre le faitlgsalistorsions provoquées par
ces conditions d'attribution existent aussi damexagone, elle estime que les



inégalités ainsi créées sont parfois ressentiesadgere plus aigué dans les outre-
mer. Ainsi, une famille nombreuse peut bénéficimllacations logement a un
niveau qui I'exonere quasiment intégralement diwempant de son loyer, alors
méme qu'une personne isolée rémunérée au SMIC meéfitié daucune
allocation, car dépassant le niveau de ressoumasypprétendre. Il conviendrait
donc de réfléchir a un mécanisme de fixation d’'lamgher minimal de loyer que
tout allocataire devrait acquitter : autrement &Bt,reste a charge locatif d’'un
allocataire ne pourrait étre inférieur a 10 % owWdsle son loyer ; les allocations
logement pergues seraient ainsi réduites d’autgntes montants d’allocations
ainsi économisés pourraient étre utilement molsilizgur élargir le bénéfice des
allocations en augmentant le plafond de ressoutegdénéficiaires.

Recommandation : Revoir les conditions d’attributides allocations logement dans |es
DOM en fixant un plancher de loyer a acquitter pes bénéficiaires, et réinjecter les
sommes économisées dans I'extension des conddiatisbution des allocations.

e Derniere anomalie caractéristique entre les auie-et I'hexagone
s’agissant des allocations familiales : depuisdian® 86-1383 du 31 décembre
1986, les travailleurs indépendants ultramarinyedti justifier étre a jour du
paiement de leurs cotisations sociales pour béegéfiles allocations familiales.
Or, cette condition, qui n'existe pas dans I'hexagoinduit des démarches
supplémentaires pour les allocataires ; en outoepte tenu de I'exigibilité
souvent a périodicité trimestrielle des cotisatjolesversement des prestations
intervient mécaniquement avec un retard moyenaie tnois.

Outre qu’elle conduit a jeter la suspicion surttasvailleurs indépendants
des DOM, cette mesure constitue une vraie ruptuégatité de traitement
absolument injustifiée sur laquelle la rapporteuge qu’il convient de revenir
dans les plus brefs délais.

Recommandation : Lever la condition d'acquittemendtalable des cotisations sociale ppur
le bénéfice des prestations familiales par lesaffi@urs indépendants ultramarins.

c. Des enjeux spécifiques de santé publique et d’'a@pssoins

En matiere de santé publiqgue et d'acces aux sansl'a vu, les
populations ultramarines souffrent encore de retambortants, alors méme qu'ils
sont confrontés a des problématiques spécifiquéia. de placer résolument les
outre-mer sur la voie de la convergence, il esspehsable qu'un certain nombre
de mesures concrétes soient mises en ceuvre.

e Le plafond de ressources pour bénéficier de lavexdure maladie
universelle complémentaire (CMUc) est supérieursdan départements d’outre-
mer : il est ainsi de 8 653 euros pour une perseemde et de 12 980 euros pour
un foyer de deux personnes dans I'hexagone, aidilsstgtablit respectivement a
9 631 euros et 14 446 euros dans les DOM. Cettérglifciation est Iégitime au
regard des difficultés d’acces aux soins des ptippRultramarines. Toutefois, la
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rapporteure rappelle que le dispositif de la CMUexiste pas a Mayotte.
L'article 84 de la loi n° 2016-41 du 26 janvier B0dle modernisation de notre
systeme de santé, adopté a son initiative, préaaiemise d’'un rapport sur les
modalités de I'instauration de la CMUc a Mayottarmtda fin de I'année 2016. La
rapporteure ne peut que rappeler son attachemenrd telle extension.

Recommandation : Réaffirmer I'objectif d’extenside la couverture maladie universelle
complémentaire (CMUc) a Mayotte.

e En matiere de santé publiqgue et de préventiorrajgorteure a eu
I'occasion, dans le cadre du débat sur la loi ddenusation de notre systeme de
santé, de rappeler les enjeux spécifiqgues qui seax des outre-mer dans son
rapport rendu au nom de la Délégation aux outree®@gr cité.

La lutte contre l'alcoolisme revét ainsi une impoite particuliere dans
ces territoires.

Deux mesures mériteraient d’étre mises en ceuvre pméliorer la
politique de prévention de l'alcoolisme et la luttentre la consommation
excessive d'alcool. Ainsi, la rapporteure précoitisle l'interdiction de tout
affichage publicitaire concernant les boissons @iqoes a proximité d'un
établissement scolaire dans les départements d-ougr. Elle suggere également
de majorer le montant des droits d'accises apgksabaux rhums des
départements d’outre-mer : une augmentation mée légere de ces droits
resterait indolore pour le secteur, tout en dégatges moyens qui pourraient étre
redéployés dans la lutte contre la consommatioressiee d'alcool ou la
prévention.

Recommandations :

— Interdire I'affichage publicitaire en faveur desissons alcooliques a proximité des écoles
dans les DOM.

— Majorer légerement le montant des droits d’ascigeplicables aux rhums des DOM.

Les enjeux liés a la nutrition et a la lutte corltobésité sont cruciaux
dans toutes les sociétés de consommation. llsreewore davantage dans les
outre-mer, comme en témoignent les avancées réaldgns le cadre de la loi
n° 2013-453 du 3 juin 2013 visant a garantir lalitggiale I'offre alimentaire en
outre-mer et qui a imposé la limitation de la tene sucre des aliments destinés
a la consommation dans les outre-mer. La rapp@teaifélicite de ces avancées :
toutefois, pour porter leurs fruits, ces obligatidégales doivent s’accompagner
d’un travail de terrain et surtout, d’'une éducatéta nutrition de nos enfants :
c’est pourquoi la rapporteure souhaite inclure saasibilisation annuelle aux
guestions nutritionnelles dans les écoles éléntestdies outre-mer.

Recommandation : Instaurer une formation de sdissiion aux enjeux nutritionnels dans
les écoles élémentaires des DOM.




Plus généralement, I'article 2 de la loi de modsation de notre systéeme
de santé a prévu l'adaptation spécifique de laégiim nationale de santé aux
outre-mer, a l'initiative de la rapporteure. Caliese double d’une habilitation du
Gouvernement a légiférer par voie d’ordonnance polapter le droit de la santé
dans les outre-mer (article 56 de la loi). Il estemtiel que ces dispositions soient
prises dans le délai imparti : la rapporteure sp@se d’exercer a ce titre un role
de veille auprés de Gouvernement.

Recommandation : S’assurer de la mise en ceuvre steatégie nationale de santé dans
outre-mer et des conditions de I'adaptation dutdteila santé aux outre-mer.

es

e Enfin, s'agissant de I'offre de soins, sans niexistence de difficultés
dans I'hexagone, certains problémes sont la erspEreifiques aux outre-mer.

S’agissant des établissements hospitaliers, iksstntiel que les plans de
convergence que le projet de loi propose de mettq@ace incluent un volet dédié
aux établissements hospitaliers, qui souffrentitficdltés financiéres importantes
et d'un manque d'attractivité médicale. La rappamtesouhaite aussi que ces
établissements soient autorisés a procéder a gésimentations pour favoriser la
recomposition de l'offre de soins qui est indisgts a I'amélioration de la
qualité des soins pour nos concitoyens ultramafles.telles expérimentations
pourront ainsi favoriser la négociation et la cos@n de protocoles de
coopération entre professionnels de santé quetergeure appelle par ailleurs de
ses vaeux. Enfin, le développement de la téléméeemnstitue un défi majeur
pour les territoires ultra-marins : il est indispable que puissent étre mises en
place les conditions de son développement. De o& pe vue, la rapporteure
propose deux amendements : I'un qui pose le pendig I'expérimentation de
consultations de télémédecine a Wallis-et-Futulfeutre, qui propose d’étudier
les conditions de prise en charge par lassuranadadie des actes de
télémédecine. En effet, tant que ces actes ne@ulétre soumis a une facturation
claire et généralisée, la télémédecine en resterainastade de pure
expérimentation.

Recommandations : S’agissant des hopitaux ultrasari
— inclure un volet dédié aux établissements hdggritadans les plans de convergence ;

— favoriser les expérimentations pour amélioreffiteence et la modernisation de I'offre de
soins hospitaliére dans les DOM ;

— favoriser le développement de la télémédecinkxant les conditions de la tarification de
tels actes.

Derniére problématique spécifigue aux outre-mezllecdes évacuations
sanitaires. Si le cadre global des évacuationdasees est satisfaisant, quelques
cas douloureux continuent de poser des problemesirmmontables aux
professionnels de santé et aux caisses générasgésulgté sociale ultramarines :



— Ainsi, dans le cas d’'un enfant faisant I'objatir® évacuation sanitaire,
le principe de la prise en charge d’un accompagngteévaut. Néanmoins, si
'enfant est accompagné par un professionnel déésqmi a assuré son suivi
médical préalable, les parents se voient concrétenmeerdits d’accompagner
I'enfant, leur prise en charge n'étant en effet assurée. Il est urgent de remédier
a une situation qui est proprement insupportabler pes parents d’'un enfant
souffrant.

— Par alilleurs, en cas de déces au cours ou aitea dune évacuation
sanitaire, le rapatriement du corps du patienttnfes pris en charge par la
sécurité sociale. Autrement dit, les familles stoterent dans une situation trés
difficile : confrontées au déces de leur prochigsetloivent également déployer
leurs propres moyens pour faire rapatrier le caipsdéfunt. La encore, une
solution doit pouvoir étre envisagée pour assuter familles que le corps du
patient décédé puisse étre rapatrié sans fraisgiiest

Il s'agit de deux cas relativement rares mais géritent qu’'on leur
apporte une solution rapide.

Recommandations :

— Autoriser dans tous les cas I'accompagnement dhfant par I'un de ses parents et/ sa
prise en charge dans le cadre d’'une évacuatiotegani

— Prévoir la prise en charge des frais et des ritédatle rapatriement du corps d'une
personne décédée au cours ou a la suite d’uneati@tsganitaire.

d. Des mesures complémentaires a prévoir

Malgré un niveau d’'éducation qui s’est sensiblen@nglioré dans les
trente dernieres années, les outre-mer continuacuber un retard dans ce
domaine, comme le montre le schéma développé paeOSudrie de 'homme
de Vitruve dont les paramétres sont amplement aéalgans le rapport de notre
collégue Victorin LurefY .

En cause notamment le fait que la langue frangaest souvent pas la
langue maternelle dans les outre-mer : ainsi, &REanion, 116 000 personnes
sont concernée par lillettrisme, soit 22,6 % dés65 ans?. Les efforts doivent
bien sdr porter sur la formation initiale : I'augmation de la scolarisation précoce
des enfants joue de ce point de vue un réle majewrtefois, elle ne régle pas le
probléme du « stock », autrement dit, des aduliesannaissent des difficultés de
maitrise de la langue francaise et partant, dedicdifs d'insertion
professionnelle spécifiques. C’'est pourquoi la cafgure souhaiterait que dans le
cadre du compte personnel de formation, les béai&fs puissent en priorité
disposer d’'une formation a la maitrise de la lanflaecaise, voire de cours

(1) Rapport au Premier ministre sur I'égalité réetutre-mer, Victorin Lurel, mars 2016, P. 66.
(2) Enquéte INSEE/IVQ : Information et Vie Quotidie, 2011.
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d’alphabétisation, lorsqu’ils connaissent des diffiés. Ce type de formation
devrait leur étre obligatoirement proposé en piéori

Plus largement, il convient de promouvoir I'esséung catégorie de
cadres intermédiaires et supérieurs dans les mérepar le développement d’'un
systeme d’enseignement supérieur professionnalisdth effet, ['offre
d’'enseignement supérieur ultramarin reste esskmtieht centrée sur les
universités, les filieres professionnalisantes tétarmsiment absentes du paysage
ultramarin. Afin de remédier a cette lacune, lapmfeure souhaiterait que
puissent étre créée dans chaque zone géographegueulre-mer (Pacifique,
Caraibes, Océan Indien), une école supérieureatized’outre-mer : il s'agit la
d'une proposition qui avait déja été avancée paPdrick Lebreton dans un
rapport publié en 2019

Recommandations :

— Proposer systématiquement et en priorité dessadiatphabétisation et de maitrise de la
langue francaise aux personnes illettrées dansules-mer au titre du compte personnell de
formation.

— Mettre en place dans chaque grande zone géogrephitramarine une école de formation
des cadres d’outre-mer.

Enfin, une meilleure éducation de la populatiommpetrégalement a terme
de diffuser le principe d'égalité, et en particylide I'égalité entre les femmes et
les hommes. Sur ce plan, la rapporteure a pu étlaliproblématique propre a
Mayotte dans le cadre de ses travaux menés avPélégation aux droits des
femmes et & I'égalité des chances entre les fenembss homme% ; mais des
efforts importants méritent encore d'étre menéscifipéement vis-a-vis de
'ensemble des outre-mer.

La rapporteure souhaiterait ainsi que I'étude VIRAG Violences et
rapports de genre » menée par I'Institut nationes études démographiques
puisse étre généralisée a I'ensemble des outreHltemecommande également la
mise en place, dans les départements d’outre-ni@satvatoires des violences
faites aux femmes, a l'image de I'observatoireiatément créé en 2002 en
Seine-Saint-Denis, et qui permet de prendre engehar d’apporter un secours
aux femmes victimes de violences, et particulier@nu® violences conjugales.
Enfin, elle estime qu’'une campagne de sensibitisasiur la contraception et la
prévention des grossesses précoces devrait étréema@gns chaque territoire
ultra-marin.

(1) Rapport de M. Patrick Lebreton, remis au miisdes outre-mer, 25 propositions pour la régiosation
de I'emploi ultra-marin, 4 décembre 2013.

(2) Rapport d'information n° 3875 sur I'égalité emtles femmes et les hommes a Mayotte, a la suiteed
mission effectuée du 10 au 14 novembre 2015, neani#Imes Catherine Coutelle, Virginie Duby-Muller
et Monique Orphé au nom de la Délégation aux drdgs femmes et & I'égalité des chances entre les
femmes et les hommes, 28 juin 2016.



Recommandations :

— Etendre I'enquéte VIRAGE sur les violences et rajspte genre a 'ensemble des outre-
mer ;
— Mettre en place des observatoires des violenagssfaux femmes dans les territoires
ultramarins ;

— Lancer dans les outre-mer une campagne de desadibn sur la contraception et de
prévention des grossesses précoces.

Il. UN VOLET SOCIAL DU PROJET DE LOI ENTIEREMENT CONSACRE A
MAYOTTE

A. EN MATIERE SOCIALE ET MALGRE DES SPECIFICITES, LE
PROCESSUS DE DEPARTEMENTALISATION DE MAYOTTE SEST
TRADUIT PAR L'APPLICATION PROGRESSIVE DU PRINCIPE
D'IDENTITE LEGISLATIVE

Collectivité departementale depuis la loi n° 2006-@lu 11 juillet 2001,
Mayotte est devenue le 31 mars 2011 le®IDtépartement francais et le
5°Medépartement d’outre-mer et a été intégrée dansidiyeuropéenne en 2014
comme région ultrapériphérique.

Rappelons que la départementalisation de Mayoété aoutenue par plus
de 95 % des suffrages exprimés lors de la conmuitatganisée le 29 mars 2009.

La loi organique du 4 ao(t 2009 entérine ce votepetvoyant la
transformation de la collectivité départementaleMigyotte en département de
Mayotte, qui aura vocation a exercer les compétedaen département et d’'une
région d’outre-mer a compter du renouvellementahseil général en mars 2011.
Aux termes de I'article 73 de la Constitution, gégit désormais Mayotte,dans
les départements et les régions d’outre-mer, lssdbreglements sont applicables
de plein droit. lls peuvent faire I'objet d’adapi@as tenant aux caractéristiques et
contraintes particulieres de ces collectivigesEn amont, la loi ordinaire et la loi
organique du 7 décembre 2010 ont fixé le cadre 'deganisation et du
fonctionnement du département mahorais, ainsi ggiednditions et le calendrier
du passage progressif au corpus législatif de droinmun, moyennant les
adaptations et dérogations justifiées par les fpé€s du territoire mahorais,
comme par exemple en matiere de droit des étramgeencore de droit social,
pour lequel la mise en ceuvre est progressive.



Un bref rappel de I'histoire institutionnelle de Mayotte

Mayotte est francaise depuis 1841 et opte pourtetsde département d’outre-mer lors
du référendum de 1958 sur la Constitution. Au momeeat I'indépendance des
Comores, les Mahorais ont, par deux fois, expriew kouhait de maintien dans la
République : Mayotte est alors devenue une coliéétil’outre-mer.

C'est avec l'accord sur 'avenir de Mayotte de j@m2000 conclu entre 'Etat et les
autorités politiques mahoraises qu’est intervenae ctéation d'une collectivité
départementale qui a initi€ un premier mouvement réf@rmes législatives et
d’extension du droit commun.

Mayotte est ensuite inscrite dans la Constitutitenfaveur de la loi constitutionnelle dy
28 mars 2003 : elle est régie par l'article 74al€bnstitution.

La loi n° 2007-223 du 21 février 2007 portant disifions statutaires et institutionnelles
relatives a I'outre-mer prévoit que I'ensemble d@is et reglements sont désormai
applicables a Mayotte (principe d’identité Iégisla), a I'exclusion de six domaines
spécifiques : la fiscalité, I'urbanisme, le secteacial, la sphére du travail et de
I'emploi, I'entrée et le séjour des étrangers,rding les finances communales. Cette Ig
pose les conditions du passage du statut de deitéade l'article 74 de la Constitution
a celui de département au sens de l'article 72raene de 2011 a 2008 la possibilit
d’une telle évolution.

[
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Le processus s’accélére au début de 2008, avesptiath d’une résolution unanime dy
conseil général demandant I'organisation d’'une albation sur le statut de Mayotte
les électeurs sont donc consultés le 29 mars 2088 prononcent a 95,2 % en favel
de la départementalisation, consacrée le 31 matd 2@ec le renouvellement pal
moitié du conseil général.

=

Comme l'indique le dernier document de politiquansversale (DPT)
Outre-mer annexé au projet de loi de finances pour 2018eda £ novembre
2011 et le 8 juin 2012, 23 ordonnances et de nambdécrets d’application ont
été publiés dans des domaines variés, afin d'éegtci’adapter le droit national a
Mayotte.

Dans le domaine social, de nombreuses réformesist@mt/enues pour
aligner le droit mahorais sur les régles applicabiens I'hexagone moyennant des
adaptations.

Ainsi, en vertu de l'ordonnance n°2011-1641 dun@dembre 2011
portant extension et adaptation du revenu de sidkdaactive (RSA) au
département de Mayotte, le RSA est entré en vigaeMayotte le 1 janvier
2012 au quart de la valeur du RSA servi dans legsadépartements. Depuis, il a
été sensiblement revalorisé, puisqu’il a été pard?,5 % de sa valeur servie dans
les autres départements dlljanvier 2013, puis a 50 % de cette méme valeur au
1*"janvier 2014 tandis que le plafond de ressouraés gn compte pour la
détermination des droits était relevé, permettaimsiaa la fois d'étendre
I'allocation a de nouveaux bénéficiaires et d’augtae les montants versés aux
allocataires. Comme lindique la Cour des comptessdson rapport public
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thématique consacré a la départementalisation degotiéd”, le nombre
d'allocataires est donc passé de 4 354 en mars 4201@ 572 en mars 2013,
14 252 en mars 2014 et a un peu moins de 20 OGfib@res a la mi-2015. En
termes de niveau, le montant mensuel versé a userpe isolée sans enfant a été
porté de 119 euros ad' janvier 2012, puis a 181,22 euros dljanvier 2013 et
enfin, a 249,66 euros al' janvier 2014. Le montant versé a un couple avex de
enfants ou a une personne seule avec trois enéargeant a lui été porté
successivement de 249 euros a 380,55 euros pu@9,d9%euros sur la méme
période.

L’ordonnance n° 2011-1636 du 24 novembre 2011 krémntrat unique
d’insertion & Mayotte, dans sa version non-marcharmmme dans sa version
marchande — contrat d’'accompagnement dans I'enf@E) et contrat initiative-
emploi (CIE).

L'ordonnance n°2011-1923 du 22décembre 2011 ivelatau
développement de la sécurité sociale a notammest kassurance invalidité,
étendu la protection sociale aux non-salariés alggc et amélioré
progressivement le niveau des prestations fansliale

En application d'un accord national interprofessin(ANI) conclu par
les partenaires sociaux le 26 octobre 2@ des allocations chdmage ont été
étendues au territoire mahorais : le nouveau régongporte des dispositions qui
s’inspirent du cadre auparavant applicable & Mayditine part, et de certaines
regles issues de la convention Unédic du 6 mai 28lhtive a I'indemnisation du
chémage d'autre part. Parallelement, a compter®tuillet 2012, I'allocation de
solidarité spécifique (ASS), qui bénéficie aux dadwurs d’emploi en fin de
droits, est créée a Mayotte : elle a ensuite &@loasée au méme rythme que le
RSA.

Deux ordonnances sont intervenues pour rendre cabdi le code de
I'action sociale et des familles & Mayotte, moyenindes adaptatiod. La
premiére transpose au territoire mahorais I'essked#s dispositions du code, en
clarifiant les roles respectifs de I'Etat et du seih général en matiére d’aide
sociale et d'action sociale et médico-sociale. Eliend aussi le droit commun
pour des dispositifs qui n’existaient pas encokagotte, comme la protection de
I'enfance, la formation des travailleurs et perssnsociaux ou l'accueil a
domicile des personnes agées et handicapées. lomdeec@tend a Mayotte
certaines des dispositions du code de I'actionaseait des familles relatives a

(1) Cour de comptes, rapport public thématique, départementalisation de Mayotte. Une réforme mal
préparée, des actions prioritaires & condiémreyier 2016.

(2) Cet accord, qui était prévu par les ordonnanoé 2011-1923 du 22 décembre 2011 relative a lidiam
de la sécurité sociale a Mayotte et n° 2012-788@umai 2012 modifiant les livres Il et VII du code
travail applicable a Mayotte, a été agréé par aé&éu 31 décembre 2012.

(3) Il s’agit de I'ordonnance n° 2012-785 du 31 n28i12 portant extension et adaptation du code detibn
sociale et des familles au Département de Mayattie é’'ordonnance n° 2014-463 du 7 mai 2014 portant
extension et adaptation & Mayotte des dispositiisode de 'action sociale et des familles rekgiva
I'adoption, & I'allocation personnalisée d’autonaeret a la prestation de compensation du handicap.



'adoption et étend et adapte au bénéfice des Maholallocation pour
'autonomie des personnes agées (APA) et la prestate compensation du
handicap (PCH).

L'ordonnance n° 2013-80 du 25 janvier 2013 relatiwex allocations de
logement a Mayotte a aligné les conditions dedttion de logement familiale
(ALF) sur le droit commun des départements d'ounter- et a créé, pour les
personnes sans enfant a charge, I'allocation denegt sociale (ALS) a partir du
1% janvier 2013. Cette ordonnance contribue ainsnéliarer les droits existants a
Mayotte et a créer de nouveaux droits, puisque $AL I'ALF sont alignées sur le
droit national, sous réserve de quelques adapsatimtamment pour les barémes
de calcul de lallocation et les normes relatives aonditions de logement. A
compter du ¥ janvier 2014, les personnes agées ou handicagbesgees par un
particulier peuvent également bénéficier de I'akoan. Enfin, des revalorisations
spécifigues doivent permettre d’aligner progressieet les niveaux de ces
allocations sur ceux applicables dans les autneartEments d’outre-mer.

Concréetement, en matiere de prestations socialeggdartementalisation a
conduit a une augmentation des allocations versées personnes agées et
handicapées entre 2010 et 2015. S’agissant detagwas familiales, le niveau
des allocations de rentrée scolaire a rejoint Yeani national a la rentrée 2015.
Depuis 2013, les montants unitaires de la prestatiaide a la restauration
scolaire ont également été alignés, tandis quedkstions servies aux enfants ont
été étendues a toutes les écoles avant I'attemi®lbjectif d’'une généralisation
des cantines scolaires. Le salaire minimum ganaetti(SMIG) a été aligné au
1% janvier 2015 sur le SMIC net.

Il faut enfin souligner que la loi n° 2016-1088 8wodt 2016 relative au
travail, a la modernisation du dialogue social &tsEcurisation des parcours
professionnels prévoit I'application effective aydée du code du travail de droit
commun au ¥ janvier 2018. A cette échéance donc, le codealairapplicable a
Mayotte sera abrogé.

B. MAYOTTE 2025: UN TRAVAIL QUI DOIT ETRE MENE JUSQU'A S ON
TERME

Si le processus de départementalisation a constiteétape majeure pour
inscrire Mayotte dans une trajectoire de dévelomrgnce mouvement n'est pas
encore arrivé a son terme.

1. Une logique de départementalisation encore inabo utie dans un
contexte socio-économique difficile

Dans son rapport thématique consacré a la départelisation de
Mayotte, déja cité, la Cour des comptes note quealail d'alignement du droit
mahorais sur le droit commun métropolitain qu’imgpk la départementalisation a
été mal anticipé par I'Etat: dés lors que le ppgacd’identité législative ne



concerne que les lois et reglement nouvellemenptédpil devenait nécessaire de
procéder a des adaptations du droit existant pgyprocher le droit applicable a
Mayotte du droit commun. Comme on I'a vu, entreemiélore 2010 et juin 2012,
21 ordonnances ont été publiées couvrant une lpaye des 26 domaines
initialement prévus. Néanmoins, une deuxieme étmpdl étre franchie pour
proroger de dix-huit mois le délai initialementdigpour procéder a ces adaptations
et cela, d'autant plus qu’une mise en conformitcde droit communautaire s’est
également imposée entre temps. La loi du 20 noven212 relative a la
régulation économique outre-mer a ainsi permis daviir huit nouveaux
domaines pour lesquels I'adaptation de la légmfatiestait partielle, ce qui a
permis I'adoption de sept nouvelles ordonnancesleSi progrés importants ont
donc été réalisés, la Cour observe toutefois, ardeettant, que I'aboutissement
juridique de la départementalisation ne sera fial# atteint qu’en 2018.

De maniére plus fondamentale, le territoire malsocantinue de présenter
des spécificités et des singularités, mais aussodérir d'une situation difficile,
en particulier sur le plan économique et social.

En effet, la situation démographique mahoraiseerpatticuliere avec un
indice de fécondité de l'ordre de 4,22 enfants feanme — contre 1,98 en
moyenne nationale. Bien que la population offieieflu département demeure
faible — 230 000 habitants —, Mayotte est le d@&paent le plus jeune de France
avec 55 % de moins de 20 ans. Il est également isoanune forte pression
migratoire, puisque la part de la population étemagy atteint 40 %, pour
l'essentiel des Comoriens. La conjugaison de casx dacteurs explique le
dynamisme démographique mahorais : ainsi, d’ag®giojections effectuées par
I'Organisation des Nations unies (ONU) et par [ing national d'études
démographiques (INEDY, la population de Mayotte pourrait s'établir & FlD
habitants a I'horizon 2050.

Sur le plan socio-économique, la Cour des compigselle que le taux de
chdbmage mahorais est trés important, puisqu'ilabliit a 36,6 % et que seuls
3 Mahorais sur 10 en age de travailler ont un einfdopopulation active ne
représentant que 24,6 % de la population en 20&P.aRleurs, 71 % de la
population n'a aucun dipléme qualifiant et un tides plus de 15 ans n’a jamais
été scolarisé, ce qui expliqgue que le taux d'iigite parmi la population
scolarisée s'établisse a 33 % tandis que 58 % alsitants en age de travailler ne
maitrisent pas les compétences de base a I'éclitnguie francaise. Le logement
reste également précaire puisqu’un tiers des hainitaest toujours constitué de
maisons en tble. Le PIB par habitant ne s’éléveaqd’900 euros, contre
31 500 euros au niveau national et 18 900 euroa Rédunion. Enfin, plus de la
moitié de la population vit avec moins de 348 eypas mois et par unité de
consommation.

(1) Département des affaires économiques et saciddel’Organisation des Nations unies, World pofiala
Prospects, 2015 ; et INED, Populations et sociétéJous les pays du monde (2015) », septembre. 2015



2. Le chantier social lancé dans le cadre du docum ent stratégique
« Mayotte 2025 »

Dans le domaine social, les principaux défis aveslepour Mayotte
concernent en particulier :

— le développement des retraites complémentaires ;
— et la poursuite de la mise en place des miniroasr

Si le Pacte pour la départementalisation de Maydatelécembre 2008 a
permis d'accompagner le changement institutionnel neenant a bien les
principaux chantiers de la départementalisatiodeilenait nécessaire de relancer
I'effort : c'est I'objectif du document stratégiqueMayotte 2025. Une ambition
pour la République, qui trace gour les dix années a venir le cheminement de
Mayotte vers le droit commun de la Républiguet a pour ambition d’assurer son
développement économique, social et environnemental

Ce document stratégique fixe six axes prioritaicBaction pour la
décennie : un cadre institutionnel performant; w@ukication de qualité, des
formations et une politique d’'insertion adaptées lagsoins du territoire ; un tissu
économique développé ; un secteur sanitaire etoinésion sociale exemplaires ;
une politique de I'habitat et la ville adaptée ;eefin, une gestion durable des
richesses naturelles du département.

Sans revenir sur I'ensemble de ces thématiquedaiwent focaliser toutes
les attentions dans les prochaines années, onétgmar sur les deux axes
prioritaires dans le champ social.

Ainsi, l'objectif d'une éducation de qualité, de faise en place de
formations et d'une politigue d'insertion au seevide la jeunesse passe
notamment par la diminution du taux d'illettrismé @analphabétisme et la
progression de la maitrise de la langue francaise :plate-forme partenariale de
lutte contre l'illettrisme et I'analphabétisme attention des plus de seize ans peu
ou plus scolarisés doit ainsi étre mise en plack programme « passerelle pour
le francais » doit étre étendu en milieu scolaifin de mieux cibler la formation
sur les besoins du territoire et les métiers esiven le document stratégique
prévoit également le développement de la formatiafessionnelle en alternance
et consacre notamment I'objectif de la créationndeentre de formation et
d’'apprentissage public a I'horizon 2020. Enfin, ptaciliter I'insertion des jeunes
et des demandeurs d’emploi, il est notamment pdévtaire monter en puissance
les missions locales, de créer une école de laigélmexchance & Mamoudzou dés
2015 et ultérieurement, d'implanter plusieurs anésnsur le territoire mahorais.

Concernant I'objectif de contribuer a I'amélioratiale la santé des
Mahorais, de protéger la jeunesse en danger etadegpr un agenda social
ambitieux pour assurer la cohésion sociale, le @t pose cing axes prioritaires
de travail.



En premier lieu, il s’agit d'améliorer la prise eharge de la santé des
Mahorais.

L'offre de santé sera adaptée avec la construction hopital en Petite-
Terre et la rénovation du plateau technique ethless opératoires du centre
hospitalier de Mayotte ; la qualité des prises karges sera améliorée par une
plus grande intégration interrégionale (Mayottea-Réunion) ; enfin, des outils
d'alternative a I'hospitalisation et de télémédecseront développés.

L'attractivité médicale pour les professionnels denté libéraux et
hospitaliers sera renforcée, de méme que les moyenonseil départemental
dans le champ de la protection maternelle et itdéant

La couverture sociale devra étre améliorée avegrige en charge par
I'Etat d’'une partie de frais engagés par des assigdancement de travaux sur la
mise en place d'une aide a la complémentaire sanli&n avec le lancement de la
CMUc qui passe également par la mise en placedaliextde la complémentaire
santé, le développement des dispositifs de tutetléa recherche d’'une solution
pérenne pour résoudre le probleme des créancesntie hospitalier de Mayotte
en matiére de soins dispensés aux non-assurésisocia

La prévention et le dépistage des maladies doiétrg rendus plus
efficaces avec en priorité un meilleur dépistags dancers, des infections
sexuellement transmissibles et de la malnutritibezdes enfants ; une meilleure
éducation a la santé et notamment en matiere dé saruelle, d'alimentation et
de conduites a risque ; la garantie d’une meillecweverture vaccinale ; la
réduction des facteurs de risques environnementiuxnobilisation des crédits
européens pour réduire les inégalités de sanéecdmpagnement des communes
pour mieux lutter contre les insalubrités et I'acéd’eau potable.

Le document stratégique propose également de na@ecampagner les
personnes &agées et handicapées, notamment en pamloles structures
d’'accueil (centres d’'accueil de jour, services diesinfirmiers a domicile, etc.),
offrant une prise en charge spécifiquement dédiée emfants et adolescentes
présentant un handicap et en créant une offre d@mpmptégé et adapté pour les
salariés handicapés. S’agissant des personnes lgBgsxtif est de poursuivre la
convergence du régime d’'assurance vieillesse defitayers le régime général.

Enfin, sur ce volet, trois derniers axes de trawht identifiés: la
multiplication des partenariats dans le secteutadeanté, en particulier pour la
mise en ceuvre territoriale des plans de santé québl- santé environnement,
nutrition santé, santé au travail, etc. ; le déwedmment de la recherche et de
l'innovation en santé avec la mise en place deefsaje recherche, notamment
dans le domaine des maladies infectieuses et éntesge et enfin,
I'encouragement au développement de la pratiquelieég d'activités physiques
et sportives.



Le deuxieme chantier prioritaire concerne la priddacde la jeunesse en
danger, ou les principales actions a mener conctreerenforcement de la
protection de l'enfance par le département de Maydha possibilité d'une
affiliation a I'assurance maladie des mineurs sqgiéis en charge par l'aide
sociale a I'enfance ; la mise en place de strustdégliées a la prise en charge de
mineurs en danger et de structures d'accueil teamgod’urgence ainsi que de
placement au long cours pour les mineurs abandaeygss plusieurs mois ; le
renforcement de la politique de recherche et denmagnement de la famille
d’origine ; un meilleur repérage dans les centeséiention administrative pour
limiter les situations d'abandon ou d’isolementt; emfin la refondation du
protocole départemental en faveur de la parentalité

Le troisieme chantier établit un agenda social &mbi. Il s’agit de :

—Créer des structures nouvelles, a la fois desbligtements
d’hébergement, des creches et des structures éds;ahais aussi de développer
les services a la personne pour la prise en climg@ersonnes agées, handicapées
et de la petite enfance, et, enfin, de développesetteur des acteurs associatifs,
des entreprises individuelles ou des structuresauirent dans ce domaine par la
transposition des dispositions du code du tradaiht on a vu qu'’il a vocation a
s'appliquer a Mayotte alfjanvier 2018.

— S’agissant de la petite enfance, favoriser lelifpement d’'assistantes
maternelles agréées en étudiant les possibiliténise en place concomitante du
cheque emploi service universel (CESU) et en I'equagnant par la mise en
place du complément de mode de garde (CMG). L'aarbést de rendre possible
le déploiement progressif des prestations en fadesrmodes de garde des jeunes
enfants, sur le fondement d’'une évaluation régellé la structuration du réseau
de prise en charge des jeunes enfants et du besonode de garde individuel des
familles.

— Procéder d'ici 2017 a la mise en place de piesttinexistantes au
bénéfice des personnes handicapées afin de faddite accés aux services et
structures dédiés : compléments de I'allocatiomldiéation pour enfant handicapé
(AEEH) et compléments de l'allocation pour aduléetticapé (AAH).

— S’agissant du niveau des prestations endasnasociaux, le document
stratégique « Mayotte 2025 » affiche I'objectif gerter, par étapes, a I'horizon
2018, a 50 % du montant métropolitain I'allocatigpéciale pour les personnes
agées (ASPA) et l'allocation pour adulte handicdpé\H), mais aussi de
poursuivre le mouvement en faveur d’'une convergafe® minima sociaux et
notamment du RSA, qui a doublé en 2014, pour alteifes montants nationaux,
sur le fondement des conclusions d’'une conférenoaadnique et sociale sur le
territoire réunie au plus tard en 2020 et qui dress$e bilan socioéconomique au
regard des équilibres du territoire. Il prévoit ienfd’accélérer le rythme
d’augmentation exceptionnelle des allocations faheis pour atteindre des 2021
les montants initialement prévus en 2026.



— La mise en ceuvre de la prime d’activité est peédeis 2016 ; dans un
second temps une convergence progressive sere&misaivre en lien, d’'une part,
avec l'alignement du SMIG mahorais brut vers le SMit, d’'autre part, avec
I'accroissement des rémunérations.

— Le processus de convergence doit également gjapplaux regles de
calcul des allocations de logement : il est aimgvp d’'aligner les barémes de
l'allocation de logement familiale (ALF) et de latation de logement social
(ALS) avec ceux en vigueur dans les autres départmrd’'outre-mer (DOM) en
fonction d’un calendrier a déterminer au vu d’ulaibid’étape.

— Enfin, il est prévu d'aligner les cotisationsceintributions sociales en
fonction d'un calendrier adapté et équilibré, egadtion avec la convergence
progressive des droits en matiére de protectionalspcqui doit également
permettre de lisser les impacts sur le colt duattae maniere a ne pas obérer la
compétitivité des entreprises.

Le quatrieme chantier concerne la mise en ceuvreayofté du plan en
faveur de la jeunesse porté par le ministére dag-ower : cet objectif mobilise
des efforts importants a la fois en matiére de troosons scolaires, de
développement de la restauration scolaire, de fiomades maitres, de
développement de I'enseignement supérieur et decheerche, de fluidification de
des parcours des éléves tout au long de leur géopler de déploiement de projets
éducatifs globaux. Il prévoit également de mettnepéace un programme de
formation des cadres pour favoriser les élévesra dotentiel ; d’encourager
'autonomie et la prise d'initiative des jeunes fmpromotion du sport ; et enfin,
de tenir compte spécifiguement des jeunes en difficou en situation
d'isolement en mettant en place des structuresafides et d’encadrement ou
encore par I'expérimentation de médiateurs.

Le dernier chantier de renforcement de la cohésiaciale concerne
I'égalité entre les femmes et les hommes, pourdbgjle document stratégique
prévoit le développement de I'aide a la parentallgs structures chargées de la
petite enfance, d’actions en faveur des droitsalexet reproductifs, de promotion
de I'entreprenariat féminin, d'actions de prévemtomntre les violences faites aux
femmes, d'actions en faveur de I'emploi et de lanfation des femmes et de prise
de postes a responsabilité par ces derniéres.

C. LES MESURES SOCIALES PORTEES PAR LE PROJET DE LOI EN
FAVEUR DE MAYOTTE

Le titre 1l du présent projet de loi est consa@rdes dispositions sociales
en faveur de I'égalité dans le département de Mayat s’agit en particulier de
renforcer la protection des Mahorais en matiérprdstations familiales (article 9)
et d’assurance vieillesse (article 10) pour uneem@®m ceuvre des mesures
proposées a compter dtl janvier 2019.
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1. En matiere de prestations familiales
a. Le droit existant

Comme le rappelle I'étude d’'impact, c’est I'ordonna n° 2002-149 du
7 février 2002 relative a I'extension et a la gétiéation des prestations sociales
et a la protection sociale dans la collectivité atégmentale de Mayotte qui a
instauré le systeme des prestations familiales yolta Seules quatre prestations
y sont aujourd’hui servies :

—les allocations familiales, qui bénéficient a1B® foyers mahorais en
2015 (une progression de 14 % par rapport a 2011) ;

— l'allocation de rentrée scolaire (ARS), qui elpuis 2015, versée pour
les mémes montants que dans I'hexagone, mais @iti @loles regles différentes,
puisqgu’elle est versée a Mayotte jusqu’aux 20 am$ehfant au lieu de 18 ans
dans I'hexagone et que son montant est modulé regtido du cycle scolaire et
non, comme en métropole, en fonction de la tradchge de I'enfant ;

—l'allocation de logement familiale (ALF) et l'altation de logement
sociale (ALS) ;

— et l'allocation d’éducation de I'enfant handicap®EEH), qui a été
étendue par I'ordonnance du 28 ao(t 26D&t qui concerne aujourd’hui en 2015
255 foyers mahorais. Le montant de base de cétieatibn, servie sans condition
de ressources, s’établit a 130,12 euros par mais po enfant dont I'incapacité
est d’au moins 80 %, soit un montant identiqueldai eersé dans I'hexagone.

Ni le complément familial, ni I'assurance vieillesdu parent au foyer
(AVPF) n'ont été étendus a Mayotte.

S’agissant des allocations familiales propremetatsdisi leur niveau a été
aligné en Guadeloupe, Guyane, a La Réunion et Bdginique avec ceux
applicables dans I'hexagone entre 1991 et 1998, dst pas le cas a Mayotte.

Au 1% avril 2016, le montant des allocations familigbesir deux enfants
est proche du niveau national — le différentiel atégest de I'ordre de 18 % par
rapport au montant maximal servi dans le droit comm, I'écart se creuse a
partir de trois enfants, puisque le différentiejat#f est de plus de 52 %. Comme
l'indique I'étude d’'impact, une famille mahoraise dix enfants percoit 75 % de
moins que dans I'hexagone, et pour chaque enfglé&uentaire cette méme
famille ne percevra que 18,83 euros contre 166 f@sedans I'hexagone. Notons
toutefois que les prestations familiales a Mayatee sont pas soumises a la
contribution pour le remboursement de la dettesd®¢CRDS), et qu’elles ne sont
pas versées sous condition de ressources, comstedé®ormais le cas en France
hexagonale et dans les autres DOM, en Martiniges &uyane, avec un montant

(1) Ordonnance n° 2008-859 du 28 ao(t 2008 relaéivkextension et & I'adaptation outre-mer de dses
mesures bénéficiant aux personnes handicapéesmeaigére d'action sociale et médico-sociale.



maximal pour les foyers les plus modestes, un mmoniEtermédiaire et un
montant minimal. Enfin, & Mayotte comme dans lesesuDOM, les allocations
familiales sont ouvertes dés le premier enfant,que n'est pas le cas dans
I'hexagone.

Le complément familial, on I'a dit, n'existe padayotte, alors qu'il a été
institué dans I'hexagone, dans les DOM, en Martieigt en Guyane en 1978.
Soumis a condition de ressources, le complémeritiéddieomporte une prestation
de base (168,52 euros auU'septembre 2016) et une prestation majorée
(219,13 euros a la méme date), en fonction du nilEarevenus. Toutefois, les
conditions du bénéfice du complément familial netspas les mémes dans
'hexagone et dans les outre-mer : alors qu'il fiéie dans I'hexagone a des
foyers d’au moins trois enfants agés d’au moinis tams, il est ouvert dans les
outre-mer aux foyers d’au moins un enfant de plugrais ans et de moins de cing
ans, a condition de ne pas avoir par ailleurs d®ndle 0 a 3 ans. En tout état de
cause, le complément familial n’est pas cumulakbrda prestation d’accueil du
jeune enfant (PAJE), qui, rappelons-le, est vepsée les enfants de 0 a 3 ans.

Enfin, l'allocation d’éducation de I'enfant handiéa (AEEH) existe a
Mayotte, mais pas son complément : rappelons que blaexagone et dans les
autres collectivités régies par les articles 734tde la Constitution comme en
Nouvelle-Calédonie, I'attribution de 'AEEH peutirfa I'objet d’'un complément
sur décision de la commission des droits et detdimmie des personnes
handicapées (CDAPH), dont le montant, gradué enatgorie, varie en fonction
des dépenses occasionnées par le handicap dentenfa I'arrét ou de la
réduction d’'activité d’'un des parents ou de I'imrtion d’'un aidant : ce montant
varie ainsi de 96 euros a 1 575 euros selon latstude la famille et I'impact du
handicap sur les charges familiales. En sus deoceplément, il existe dans
I'hexagone et dans les DOM une majoration spéaifiga 'AEEH pour parent
isolé comprise entre 52,86 euros et 435,08 eurdsrexion du degré de handicap
de I'enfant. D’apres I'étude d’impact, un peu moie 100 familles mahoraises
seraient concernées par la mise en place de cqsérmants.

b. Ce que prévoit I'article 9
L’ article 9 du présent projet de loi prévoit ainsi :

— d'accélérer le rythme d’augmentation des allocegtifamiliales pour se
rapprocher des montants en vigueur au niveau rstiers 2021 au lieu de 2026 ;

— de mettre en place le complément familial aing@ ¢ montant majoré
du complément familial dans les mémes conditions cgiles qui s’appliquent
dans les autres départements d'outre-mer, c'esea-sous condition de
ressources, dées le premier enfant des lors quéaebst 4gé entre trois et cing
ans ;

— et d'étendre les compléments de l'allocation dé&dion de I'enfant
handicapé (AEEH) a Mayotte, avec la mise en plageedmajoration spécifique



pour parent isolé d’enfant handicapé, et I'instdarad’un droit d’option entre le
complément de I'AEEH et l'actuelle prestation dempensation du handicap
(PCH) « enfant ».

S'agissant des allocations familiales, le mouveméiaignement du
niveau des prestations versées se voit accélépériede de convergence passant
de quinze ans a dix ans, le terme étant fixé a 202ieu de 2026.

Concrétement, les montants d’allocation versésteaidu premier enfant
vont continuer a baisser, et en I'occurrence, mpgement ; en revanche, a partir
du deuxieme enfant, ils vont augmenter et seragimnéd avec le niveau national a
I'horizon 2021 pour deux enfants, et atteindrostdeux tiers du niveau national
en 2021 pour trois enfants, comme le retrace leaabsuivant.

Rapport Rapport
différence différence
Montant des OuFre-mer de montant montant
allocations familiales dg)'t %orlnmun Mayotte par Mayotte par
1% avril 2016 — ( ée; Zr?;lpe’ Mayotte rapport a rapport a
31 mars 2017, en | Hexagone Martiniy e La avant I'hexagone / I'hexagone /
fonction du nombre R&UN q Saint. | 'éforme @ DOM, DOM,
d’enfants a charges eunion, Saint- Martinique et Martinique et
1) Barthélemy et
(euros courants ) ) Guyane Guyane
Saint-Martin) (en %) (en %)
En 2016 En 2021
1 0 23,91 47,29 197,8 % 100 %
2 130,12 106,25 81,7 % 100 %
3 296,83 140,49 473 % 65,7 %
4 463,55 159,31 34,4 % 46,2 %
5 630,26 178,14 28,3 % 36,9 %
6 796,98 196,97 24,7 % 31,6 %
Enfant 166,72 18,83 11,3 % 11,3 %
supplémentaire

Source : circulaire interministérielle n° DSS/SD2816/78 du 15 mars 2016

(1) Hexagone + outre-mer de droit social communntdot maximal correspondant a la tranche 1 du aabtelatif aux
plafonds de ressources applicables pour I'attrioutiu montant modulé des allocations familialeseaéra la circulaire
interministérielle du 18 décembre 2015

(2) 57,28 € pour les allocataires qui avaient deéjalroit ouvert avant le*ljanvier 2012, 44,93 € prévus dfl janvier au
31 mars 2017. La convergence a la baisse versdaumides autres collectivités régies par I'arffi@ede la Constitution
était initialement censée intervenir en 14 ans 222026).

Notons que le processus de convergence sera ngenloin d'étre arrivé
a son terme a I'horizon 2021 : en effet, pour treiffants, le montant des
allocations familiales servi a Mayotte représentks deux tiers du niveau
national ; pour quatre enfants, le niveau des aflons familiales servi aux
familles mahoraises ne représentera toujours qui 46 montant national ; on
tombe méme a moins de 32 % pour 6 enfants.

Au total, I'étude d'impact précise que l'accélématidu processus de
convergence des allocations familiales devrait eomer directement
8 700 familles de deux et trois enfants, et plus d@0 foyers de quatre enfants et



plus, pour un codt estimé a 2,92 millions d’eurns2616. La totalité du surcodt
induite par I'accélération de la convergence etsnég a 14,6 millions d’euros sur
'ensemble de la décennie 2016-2026.

Concernant le complément familial, le texte préwtginc I'extension a
Mayotte de cette prestation dans les conditionfiGgippes dans le reste des outre-
mer : d'aprés I'étude d’impact, au total, cette wmesaurait un impact sur
2 300 foyers mahorais, 500 au titre du complémamilfal de base a hauteur de
96,25 euros par mois, et 1 800 familles au titrecdmplément familial majoré a
hauteur de 125,15 euros par mois. Le colt de aeisure est estimé a
3,3 millions d’euros par an, soit 0,6 million d’esrpour le complément familial
de base et le reste au titre du complément majoré.

Enfin, le complément de 'AEEH se voit ouvert a Mtg pour les enfants
dont le taux d'incapacité est d’au moins 80 % &dadition soit que cet enfant
fréquente un établissement qui assure une éducatidaptée ou un
accompagnement social ou médico-social, soit,rsihemdicap exige le recours a
des services d’éducation spéciale ou a des souhsdcile, dans le cadre des
mesures préconisées par la CDAPH. La majoratiocifegdée pour parent isolé est
également instaurée ad' fanvier 2019. Le co(t de I'extension a Mayotte des
compléments a I’AEEH est estimé a 415 000 eurcanegée pleine.

2. La mise en place d'un systétme complet d'assuran ce vieillesse a
Mayotte

Le régime général de retraite mahorais est relagve jeune, puisqu’il a
été mis en place par décret en 1987. Les reglasvesd a I'assurance vieillesse
ont été fixées par I'ordonnance du 27 mars 2002seprincipaux parameétres de
calcul de la pension — age, durée d’assurancenuedte référence, cotisations —
ont été étendus moyennant des aménagements eilemeént dans le temps dans
le cadre des ordonnances du 22 décembre 20112& jdillet 2015.

a. Le droit existant

Le régime de retraite mahorais est marqué des faps qui se
retrouvent globalement dans les autres outre-mais qui sont sans doute encore
plus accentuées a Mayotte.

Comme on l'a vu, la jeunesse de ce régime explejugrande partie la
faiblesse du niveau des retraites a Mayotte, agecdrriéres qui n'ont pas encore
été entierement cotisées. En outre, un phénomeseudedéclaration relativement
important contribue également & rendre compte idedinplétude des carriéres.
Enfin, il n'existe pas de régime de retraite commétaire a Mayotte.

Sur le plan démographique, Mayotte n’a pas encameitsé sa transition
démographique : les plus de 60 ans sont en effgtoptionnellement six fois
moins nombreux que dans I'hexagone et quatre foisgsmombreux que dans les
autres DOM.



Au total, seuls 48 % des Mahorais de plus de 60sans pris en charge
par la caisse de sécurité sociale de Mayotte (CC8MY}itre des prestations
vieillesse, contre 85 % des plus de 60 ans darexddone au titre du régime
général : fin 2014, la CCSM comptait 4 228 béndfies d’'une prestation
vieillesse, les deux tiers d’entre eux I'étantitne e I'allocation spéciale pour les
personnes agées (ASPA), soit 2 732 personnes.

L’allocation spéciale pour les personnes agéesespond au minimum
vieillesse mahorais : elle remplit le méme rble fakocation de solidarité aux
personnes agées (ASPA) nationale, bien que n'ardigms aux mémes regles.
Ainsi, en 2015, le plafond de ressources pour ligépéfde 'ASPA a Mayotte est
fixé a 4 149,24 euros pour une personne seulerrocgant est de 9 609,60 euros
dans I'hexagone. Ensuite, le montant maximal détation est de 345,77 euros
a Mayotte, contre 801 euros au maximum dans I'hexegsoit 2,3 fois moins. Le
montant mensuel moyen d’allocation s’établit & 8aEos.

Les enjeux relatifs au niveau des pensions sonttodée évidence,
cruciaux a Mayotte : en effet, la proportion desspenes agées touchant le
minimum vieillesse a Mayotte est dix fois supéreearl’hexagone. Pour pallier le
faible niveau des pensions mahoraises, a été maee le mécanisme dit de
« pension minimale », qui permet de compléter laaite des assurés qui
réunissent les conditions du taux plein (age owelutassurance) mais dont le
niveau de retraite est particulierement faible mlentant de pension différentiel
qui est versé permet de porter la pension totélE6aeuros par mois, soit 50 % du
SMIG mabhorais. Le montant de la pension minimalg@esatisé en fonction de la
durée d'assurance. Si la pension complétée pae qehsion minimale est
inférieure a ’ASPA mabhorais, elle peut étre cortg@épar cette derniére. Comme
le précise I'étude d'impact, les assurés qui otiséanoins de 70 trimestres — soit
60 % de la durée d'assurance de 116 trimestresseequ Mayotte en 2016 —
percoivent un montant de pension qui est complité ASPA.

b. Ce que prévoit I'article 10

L'article 10 du présent projet de loi propose avemit de renforcer les
petites retraites des salariés du secteur pridé etloriser les périodes de travail
en renforcant temporairement le mécanisme de kngipn minimale » sur trois
points :

— Le texte revalorise tout d’abord le montant alidug@ension de retraite
d’'une personne a carriere compléte est portée,lpdaire passer de 616 euros par
mois a 629 euros par mois. Autrement dit cette aungation va concerner tous les
retraités éligibles a la pension minimale, de fapbrs ou moins importante en
fonction de leur durée d'assurance.

— Afin d’encourager I'allongement des carrieresartltle 10 met
€galement en place une majoration de la pensiommai@ pour les assurés dont la
carriere est importante, soit 70 % de la duréesdi@nce requise dans le régime



mahorais. A ce niveau, la pension minimale seréépoi 120 euros de plus que
I'ASPA.

— Enfin, le texte instaure un dispositif transikoide revalorisation des
pensions des assurés dont les carriéres sont rasdest renforcant le niveau du
minimum de pension, et cela, afin de faire en sque I'’ASPA soit davantage
concentrée sur les publics les plus fragiles. Aimgmme l'indique I'étude
d’'impact, pour une carriére égale au tiers de l@ela'assurance requise pour sa
génération — soit dix ans aujourd’hui — le mon@atpension minimale est majoré
a un niveau équivalent a 40 euro de plus que '’ASP&ur un niveau de carriere
intermédiaire mais qui reste inférieur a 70 % dedilaée d'assurance, cette
pension minimale augmentera progressivement jusquia second palier,
équivalent a 50 % de la durée d’assurance requaigeniveau de ce second palier,
le montant minimal de pension sera équivalent ael20s de plus que I'ASPA.

Les effets conjugués de la majoration de pensiorinmaile et du dispositif
transitoire de revalorisation des pensionnés aecarmodeste devraient permettre
a au moins 35 % des retraités de bénéficier d’atraite d’'un montant supérieur a
'ASPA.

D’aprés I'étude d'impact, le colt de ces deux meswest estimé a un
million d’euros la premiere année ; en fonctionl'ddongement des carriéres et
des durées d’assurance, le colt serait a termardéidns d’euros par an.

En outre, l'article 10 réaffirme I'exigence d'unéferme fondamentale
pour consolider le régime de retraite mahoraisavois la mise en place d’'un
systeme de retraite complémentaire, qui a logiqménaecation a étre mis en
place par la négociation collective. Rappelons daes I'hexagone, les régimes
Agirc et Arrco ont été mis en place respectivenpartla convention collective
nationale de retraite et de prévoyance des cadrdgl dnars 1947 et par I'accord
national interprofessionnel de retraite complémeatalu 8 décembre 1961.
L'article 23-7 de l'ordonnance n° 2002-411 du 27%m&002 relative a la
protection sanitaire et sociale a Mayotte prévaitnlise en place par accord

collectif d'un régime complémentaire de retraits dalariés mahorais.

L'article 10 prévoit de rendre applicable aux pensiés public mahorais
le régime de I'lrcantec — Institution de retraitemmplémentaire des agents non
titulaires de I'Etat et des collectivités publiqued la date & laquelle seront mis en
place, par accord conventionnel, les régimes Agirérrco pour les salariés de
droit prive.

Enfin, s'agissant des pensions des agents puhlicsogt globalement trés
favorables pour les fonctionnaires comparativermantrégime applicable aux
salariés du privé ou aux agents publics non titesai l'article 10 propose de
plafonner les pensions des fonctionnaires pourrassmne meilleure égalité de
traitement. En effet, le mécanisme applicable detment est celui d'une pension
unique, forfaitaire, et non plafonnée au niveawdrnier traitement indiciaire : ce
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mécanisme conduit a traiter de la méme maniéragsts avec de faibles indices
qui auraient cotisé entre 5 et 24 ans, puisqueuchtmiche aujourd’hui une méme
pension mensuelle de 646,16 euros.
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TRAVAUX DE LA COMMISSION

La commission des affaires sociales examine poigt aur le rapport de
Mme Monique Orphé, le projet de loi de programmatielatif a I'égalité réelle
outre-mer et portant autres dispositions en mati&aciale et économique
(n° 4000) au cours de sa séance du lundi 26 septeii 6.

Mme la présidente Catherine Lemorton.Notre commission se réunit
aujourd’hui pour examiner le titre Il concernams | dispositions sociales — en
particulier les articles 9 et 10 — du projet dedeiprogrammation relatif a I'égalité
réelle outre-mer et portant d’autres dispositiomsnatiére sociale et économique,
dont la commission des lois est saisie au fondpamle est a Mme Monique
Orphé, qui a été désignée rapporteure pour agsrtwine derniere.

Mme Monique Orphé, rapporteure pour avis.Je me réjouis que notre
commission soit saisie pour avis du projet de lei ptogrammation relatif a
I'égalité réelle outre-mer car, a mon sens, la eogence entre les outre-mer et
'Hexagone passe avant tout par le développemenialsoOr, malgré les
importants progrées réalisés depuis trente ans daromaine, la situation des
territoires ultramarins demeure fragile et accuseratard économique et social
souvent profond par rapport a la France métropoété€En 2012, le PIB des outre-
mer était encore inférieur a celui de la métromee30 % en Guadeloupe et en
Martinique, et méme de 78 % a Mayotte. Comme jeaintes fois rappelé
devant la commission, le taux de chémage oscilleee®0 % et 25 % de la
population active ultramarine, et le taux de patévest beaucoup plus élevé qu’en
métropole : il s’établirait a 20 % environ en Guadpe et en Martinique selon un
calcul spécifique a ces territoires, mais il boailia 42 % a La Réunion dés lors
gu’il est calculé en référence au taux nationaés Quelques données suffisent a
illustrer 'importance que revét ce projet de I@is attendu en faveur de I'égalité
réelle pour les populations des outre-mer.

Je passerai rapidement sur les dispositions da txit notre commission
n'est pas saisie, tout en rappelant néanmoinsegiplans de convergence prévus
au titre Il constituent des outils indispensablesroncrétiser I'égalité réelle, en
particulier I'égalité sociale.

Comme mes collegues ultramarins, je me félicite mesures prises au
titre 1ll, dont nous sommes saisis et qui concexw@usivement Mayotte. En effet,
le processus de départementalisation de Mayotte aegarachever. D’'importants
progres ont été accomplis ces derniéres annéesf@iceirentrer Mayotte dans le
droit commun, et de nombreuses ordonnances omriégs, en particulier dans le
champ social, pour y rendre applicables les praecipdispositifs de protection
sociale — le revenu de solidarité active (RSA) 842 par exemple, mais aussi
'assurance chémage et les principales prestatioaisles en 2013. Toutefois, des
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regles particulieres s'appliquent encore ; c'estirgonoi le processus doit se
poursuivre. De ce point de vue, c’est le documémttégique « Mayotte 2025 »
signé par le Premier ministre qui donne le la. @ &s engagements pris dans ce
document que traduisent les deux articles du pogeloi relatifs a Mayotte, qui
permettront de réaliser des progrés importants taromaine des prestations
familiales et de I'assurance retraite.

Ainsi, l'article 9 vise a accélérer le rythme d’augntation des allocations
familiales pour approcher dés 2021, et non plu$2@% montants en vigueur au
niveau national. Il est également prévu l'extensioiMayotte du complément
familial selon les régles applicables dans lesesutiépartements d’outre-mer, y
compris le montant majoré : le complément famgiala ainsi ouvert aux familles,
sous condition de ressources, deés lors qu’elles @hlarge un enfant entre trois et
cing ans et n'ont pas d’enfant de moins de tross & méme, les compléments
de l'allocation d'éducation de I'enfant handicap®@EEH) seront étendus a
Mayotte.

L'article 10, quant a lui, institue un dispositiiécifique de garantie des
pensions des salariés du secteur privé, pour peenaix retraités ayant cotisé de
maniére significative au titre de la retraite depdiser d’'une pension supérieure a
I'allocation de solidarité aux personnes agées @SR prévoit la mise en ceuvre
simultanée des systémes de retraite complémenthligatoire en vigueur en
métropole. Enfin, il clarifie les modalités de varent d'une pension aux agents
publics de Mayotte. On ne peut que se réjouir densesures essentielles pour
assurer progressivement I'égalité des droits enéneasociale entre Mayotte et le
reste de la France.

Comme plusieurs de mes collegues ultramarins, fstate toutefois que
le titre 1l ne comporte aucune disposition en favdes autres territoires d’outre-
mer. Je le regrette, et mon role de rapporteure peis de la commission des
affaires sociales consiste précisément a défenesentesures complémentaires
pour renforcer I'ambition du texte. Hélas, danscleamp social, nous nous
heurtons aux obstacles constitutionnels qui inserati aux amendements d’origine
parlementaire de se traduire par la création oggfavation d'une charge
publique. Dans ces conditions, les amendementsjeui&fendrai ne sauraient
couvrir I'ensemble des mesures que j'aurais soébsjtmais j'ai entamé avec le
Gouvernement un dialogue qui, je I'espére, noumptra d’'avancer sur une série
de mesures en vue de I'examen du texte en séahtiqumi

J'en viens aux amendements que je vous proposanai wh instant. Tout
d’'abord, il me semble essentiel d’aboutir a plusevancées d'ici au passage du
texte en séance, méme si je n'ai pas pu vous ae fai proposition dés
aujourd’hui en raison de l'article 40 de la Constdn. Sans doute le dialogue que
les rapporteurs entretiennent avec le Gouvernepembettra-t-il d’apporter en
séance des réponses solides sur ces sujets. Bn ddferofondes inégalités
subsistent encore dans les outre-mer en matiereprdstations familiales,
auxquelles il est indispensable de s'attaquepsi Veut mettre les outre-mer sur la
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voie de la convergence et de I'égalité réelle. lesditions permettant de
bénéficier du complément familial mériteraient paemple d'étre rééquilibrées
en faveur des départements d'outre-mer. De mérassuiance vieillesse des
parents au foyer (AVPF) n’existe pas dans cestées : c'est inacceptable.

En matiére de prestations vieillesse, les retraiitamarins émargent plus
souvent au minimum vieillesse que les retraitésrapétitains, en raison de la
jeunesse relative des retraites mais aussi denkeeogence du SMIC, qui ne date
que de 1996. De ce point de vue, il me semble pedisable d’envisager un
dispositif de revalorisation des petites pensi@ad, en revalorisant le minimum
contributif, soit en modifiant la procédure de nesosur succession de I'ASPA,
trés durement ressentie dans les outre-mer.

Le rapport qui vous est soumis présente en déwisémble des
recommandations dont j'espere la concrétisatiors darcadre de ce projet de loi.
En tout état de cause, je plaide pour que la cgevee maximale soit recherchée
en matiére de prestations sociales car, a terragt, ghe conditiosine qua norde
I'égalité réelle.

La premiere série d'amendements que je vous proposeerne les
questions de santé publique et d'accés aux soims lda outre-mer, qui accusent
un retard encore important. La prévalence de cesamaladies chroniques et
infectieuses, notamment, y est plus forte qu'enropéle. Les enjeux de santé
publique que sont la lutte contre I'alcoolisme ettce I'obésité sont encore plus
cruciaux : dans les territoires d'outre-mer, lexpe I'alcool demeure faible par
rapport & la moyenne des prix alimentaires, eteleetr en sucre de certains
aliments était jusqu’a une date récente bien sepéia la pratique en vigueur en
métropole. Mes amendements visent également ggeeulia nécessité d'étendre
la couverture maladie universelle complémentairéMayotte, a interdire la
publicité en faveur des boissons alcoolisées aoxdahdes écoles et a majorer le
montant des droits d’accises sur les rhums desrigépants d’outre-mer afin de
favoriser la prévention et la lutte contre I'aldsole. Je souhaite aussi que les
éléves des classes élémentaires soient formésuastians nutritionnelles.

Une ordonnance de mise en ceuvre et d'adaptatitmsteatégie nationale
de santé aux outre-mer et, plus généralement, ptatitan du droit de la santé doit
étre bientét prise ; le Gouvernement doit nous rteinformés de ['état
d’avancement de ses travaux en la matiéere.

S’agissant de l'offre de soins, je propose de figeoda mise en place de
protocoles de coopération entre les professionmigls santé, ainsi que la
modernisation et la restructuration de I'offre dans hospitaliere —tant les
hépitaux ultramarins se heurtent & de considérabifficultés financieres et
souffrent d’'un manque d'attractivité médicale. Autrenjeu majeur : le
développement de la télémédecine, qui passe notatrpae la recherche d'une
tarification de ces actes. Enfin, les évacuatioasitgires sont aussi une
particularité des territoires ultramarins, et quelg difficultés parfois trés
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douloureuses pour les patients et leurs familléssistent encore. || me semble
essentiel d'y remédier pour convaincre les popuatides outre-mer qu’elles ne
sont pas livrées a elles-mémes.

Dans le champ de I'éducation et de la formatios,dmendements que je
propose visent essentiellement a lutter contrdetfiisme, qui demeure tres
répandu dans les outre-mer ou le frangais n'estestipas la langue maternelle.
De ce point de vue, le compte personnel de formatian rbéle important a jouer
pour les personnes qui sont en recherche d’'activitdéja en activité. De méme,
le développement des outre-mer suppose I'émerggmaadres intermédiaires et
supérieurs. A cet égard, la création d’écoles deesad’outre-mer serait trés utile ;
je 'appelle de mes vceux.

La troisieme série d'amendements que je vous sdranatoncerne
I'égalité entre les femmes et les hommes, qui&hoé prioritaire : bien des choses
restent a faire en la matiere. Mes amendementanpaoss jalons qui pourront
sembler modestes, mais qui contribueront a I'éimiuties mentalités.

Mme la présidente Catherine Lemorton.Je tiens a saluer les députés ici
présents, toujours déterminés a soutenir lesdeggit d’outre-mer : Mme Orphé,
bien entendu, qui, sur tout sujet oublié ou néglighésite pas a interroger avec
opiniatreté les ministres concernés, mais aussiJddn-Philippe Nilor,
Mme Gabrielle Louis-Carabin, M. Stéphane Claire&uxM. Victorin Lurel, de
passage dans notre commission. Je me félicite tle détermination a défendre
les intéréts des citoyens qui vous ont élus iciyvoas faites entendre une voix qui
nous semble parfois lointaine depuis I'Hexagone.

Puisque Mme Orphé faisait référence aux questiensatité, je rappelle
que le Parlement a adopté en 2013 la propositidoidésant a garantir la qualité
de l'offre alimentaire en outre-mer, qui portaittasmment sur le taux de sucre
dans les aliments. Ou en est I'application de gtete Que fait le puissant lobby
agro-alimentaire, lui qui tentait de faire croiraegles populations ultramarines
auraient besoin de consommer davantage de sucre lgueopulation
métropolitaine ? Ce mensonge n’avait d’'autre bwg da vendre plus de sucre,
avec tous les dégats sanitaires que cela entrainglyeérides, cholestérol,
surpoids, obésité — et les colts humains, sociasargtaires qui en découlent. Un
an et demi aprées I'adoption de cette loi, il senthie nous étions encore loin du
compte, les industriels ayant du mal a s’y meftfeus allons nous intéresser de
prés a ce débat que M. Lurel avait animé avec bautge déplore a cet égard
gu’une partie de 'opposition se soit abstenueusigr proposition de loi qui aurait
dd recueillir 'assentiment unanime de I’Assemblée.

M. Jean-Philippe Nilor. Permettez-moi de donner brievement mon point
de vue général: ce texte est décevant. Le ton mgue employé Mme la
rapporteure pour avis dans son intervention mobien qu’il existe entre
'ambition affichée et les moyens qui sont conaretat mobilisés un écart —
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puisque c'est précisément de réduction des écaliteqt question dans ce projet
de loi — que nos débats ne pourront combler.

Nous sommes loin, en effet, d'un changement dedmare. Le texte
repose sur une vision délibérément assimilatioanistairement formulée dées
larticle 1*: «Dans un objectif d’égalité réelle, la réduction désarts de
développement que connaissent les populations rd‘ooer au sein du peuple
frangais constitue une priorité de la Nation Soit; il ne s’agit donc pas de
concevoir, encore moins d'appliguer un mode de ldgpement original ou
alternatif, mais bien de réduire legcarts de développementpar rapport a un
modele, celui de la France hexagonale. Or, chaeitngs’une telle approche
intellectuelle a largement fait la preuve de samtdis. Nos difficultés structurelles
ne doivent plus s’analyser en termes de retardi®deloppement, mais en termes
de blocages de développement. En effet, I'apptinatie ce modele qui, depuis
l'autre rive de I'Atlantique, nous est présenté amenun idéal que nous serions
tenus d'imiter, a donné lieu a toutes sortes d’allisst cette méme logique qui,
en d’'autres temps et d’autres lieux, a pousséinsrtbentre nous a se blanchir la
peau et a se défriser les cheveux pour ressemb&nagu’ils ne sont pas.

D’autre part, je regrette que ce texte, en I'éthtiel, ne soit qu’une simple
déclaration d’intention, et qu'il nous soit préserités tardivement, en fin de
|égislature. Convenez en effet que la volonté jopi@ d’'un Gouvernement se
traduit dans l'ordre de programmation des textegsligtifs. De plus, aucune
disposition ne vise a rendre I'application de cejgirde loi inéluctable. Que se
passera-t-il demain en cas de changement de ngajoqiti’'on le souhaite ou non ?
Nous avons été assez ballottés par les uns etifissaau gré des changements de
gouvernements et des programmations sans effets gumpter désormais une
position de prudence et de vigilance. Dans la neesur 'Etat ne prend aucun
engagement financier en faveur de I'applicationcdeprojet de loi, toutes les
supputations sont possibles concernant le finansedeces dispositions. Il n’est
pas question d’accepter une nouvelle diminution réesources des collectivités
territoriales au mépris du principe de libre adistirition.

La loi se donne dix a vingt ans pour atteindredlég réelle. Quel objectif
présomptueux ! Je suis prét a me joindre a cetteit@m, mais pourquoi une
programmation si prudente ? Les études objectidiglient qu’un réel rattrapage
ne saurait étre envisagé avant trente ans au maiins, qu'’il serait impossible en
raison de la crise démographique que subissenaimgrterritoires comme la
Martinique.

De plus, le texte se caractérise par un silenceuedissant au sujet des
moyens financiers et des outils fiscaux que I'Btatirrait consentir. Le Conseil
d’Etat partage cette observation, mais pour s'&aitié : les objectifs de ce projet
loi, estime-t-il, ne sont que de nature puremerdlitptive et ne sont assortis
d’aucun engagement financier.
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Enfin, les plans de convergence — si tant est goitl opportun de vouloir
obsessionnellement « converger » vers un modeéle négst pas forcément
souhaitable pour nous — demeurent, en I'état aciuééxte, sous la responsabilité
de I'Etat central. J'y vois les prémices d'un retéuune forme de centralisation
qui est loin de répondre aux aspirations maintes fi@itérées par les
parlementaires, ainsi que par les présidentes é&tidants des exécutifs des
collectivités d’outre-mer, a tenir compte de nosdies et de notre maniére de voir
en vue d'élaborer des modeéles de développement-ngleitét que des plans de
convergence — voulus et congus par les acteuraxamaconcertation avec I'Etat.

M. Stéphane Claireaux.Le projet de loi pour I'égalité réelle en outre-
mer, voulu par le Président de la République, @iseduire en une vingtaine
d’'années les écarts de développement qui existérg ks territoires ultramarins
et la métropole. Il s'agit de garantir aux citoyenkramarins les mémes
opportunités qu’aux citoyens métropolitains. Cevdialégislatif est ambitieux,
méme s'il a été effectué dans des délais tresaiatdr

Les domaines couverts par ce texte sont vastesvetsd économie,
social, éducation, santé, environnement, cultuties@mble a premiere vue trés
centré sur les départements d’outre-mer, il ougpendant de grandes possibilités
aux collectivités d’outre-mevia le bref article 5 du titre II. Comme I'a rappelé
notre collegue Victorin Lurel en commission dess|diégalité transcende les
statuts et les régimes législatifs.

C’est l'article 2 relatif aux plans de convergengai intéresse plus
particulierement le territoire de Saint-Pierre-eglvelon. Si les problématiques de
ce territoire sont assez différentes de cellecgractérisent les autres outre-mer —
en termes de taux de chdmage, de pauvreté et dwlidoou de retards
d’éducation, par exemple —, j'ai néanmoins dépdssigurs amendements sur
d’'autres sujets comme l'aide sociale et au logemkentsanté, I'adaptation de
regles et de normes au contexte local ou encatédenclavement.

Certes, ce texte est incomplet et imparfait, mhisffre aux territoires
ultramarins l'occasion de présenter devant la smm#ation nationale leurs
problématiques trop souvent ignorées ou méconrttrexutre, il s'enrichira des
contributions que nous voudrons bien lui apporter.

M. Victorin Lurel. Voici une trentaine d’années que je suis engagé dan
la vie politique et je n'ai pas perdu mes révedidesouvent ceci aux électeurs : le
jour ou vous voudrez récuser la République frargaisus le ferez ; le jour ou
vous serez fatigués de la liberté, de I'égalité |aératernité, nul n'enverra des
blindés pour vous forcer a demeurer dans le gimladRépublique.

Avec d'autres, j'ai participé a une plateforme méstielle en 2012, et
soixante engagements ont été pris en faveur des-mgr. Aujourd’hui, plus de
90 % des promesses ont été tenues et les résdtdti, quoi qu'on en dise. Nous
avions dit et écrit — et le peuple y a souscriue qous voulions cette égalité. La
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recherche du graal égalitaire date de bien avabblition de I'esclavage, mais
aussi de 1946, époque a laquelle le grand Césagguaéit une « assimilation
géométrique » — c’est son terme, non le mien -ntpst aujourd’hui rejetée ni en
Martinique, ni en Guadeloupe ni ailleurs. Il n'yaacune honte a dire qu'il faut
tout faire, dans la République francaise, pour irédet méme résorber les
inégalités territoriales, mais aussi les inégaktése les personnes et les inégalités
de revenus, de patrimoine, de reproduction sociate,que ce n'est pas
antinomique avec la recherche de son propre modele.

Depuis 1982, nous avons — c’est I'honneur de lzlgay donné assez de
liberté d’administration et de gestion aux colleitéis territoriales — libre a elles,
le moment venu, d’aller plus loin si elles le sdtéa. Lorsque I'on s’empare de
tous ces pouvoirs, les résultats existent. Celdeshemin a parcourir est encore
long ; au fond, nous n’en verrons jamais la fin; & développement est un
processus qu'il appartient & chaque générationodespivre. C'est ce que nous
faisons la ou nous sommes. Personne ne m'oblig&frésel mes cheveux ni ne
m’'impose la « lactification » dont parlait Frantar®n. Nul systtme ne me
contraint & étre un négre honteux ou un blanc éécér Les discours qui le
prétendent, et que nous entendons certes au gajantnpas le bonheur des gens,
méme s'ils font peut-étre celui de leurs auteuregau’ils sont intellectuels ou
gu’ils ont été lus dans des livres qui ne sontlgasotres.

Il est vrai que le présent texte est le dernielictdé de la Iégislature sur
les outre-mer. Il faut encore I'améliorer, I'enrictet tout faire pour que le
Gouvernement léeve le gage de sorte que les megqui@sosées par les
parlementaires ne soient pas déclarées irrecevaili&se s'il ne s’agit pas du
grand soir, je crois a la politique des petits pa la force révolutionnaire de la
modération. Ce n’est pas en étant lyrique — jedtéiet je ne renie rien — que I'on
fait avancer la cause. Rien ne sert de vouloireeser la table ; c’'est petit a petit
que I'on avance.

Ce texte repose sur un principe philosophiqueuiad I'égalité, qui a
suscité toutes les révolutions du monde, singutierd en France. Pour lui donner
corps, il a été décidé de le traduire en politigiggalité des chances — que le
social-démocrate que je suis ne récuse aucunethstdgit de donner a chacun
les moyens de son expression, de son épanouisseeerdussir son parcours de
vie ou de citoyenneté, son parcours professiorsesllaire ou universitaire —en
clair, de donner a chacun les mémes chances autd&wmar éviter que les
inégalités ne soient trop profondes a I'arrivéejsproposons I'égalité continue
des chances, par la formation et I'éducation caetrtout au long de la vie. Nous
jugerons alors les écarts en fonction du travadest'ardeur de chacun a réussir
qui sa vie, qui sa citoyenneté, et nous verrons stint socialement acceptables et
s'ils sont justes. Il n'est pas question pour ndiédifier une termitiére, une
société égalitariste ou babouviste ; c’est a chamrevient le soin de réussir.
Rien n'interdit aux élus que nous nous donnonsti@er des modéles différents.
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Je me réjouis donc de la présentation de ce pdgeli, dont je sais
pourtant les insuffisances. Je sais aussi le combdt reste a mener avec le
Gouvernement, les ministres, les élus et les apdledci présents pour aboutir a
un texte plus équilibré. Mieux vaut I'enrichir ab envisager le potentiel que le
rejeter en bloc. En tout état de cause, il cornedpmarfaitement a la proposition
n° 29 du Président de la République, dont les eslgagts ont été concrétisés
depuis 2012. Celui-ci arrive a son heure, et jdétieite qu'il n'ait pas été oublié.
A nous et & nos successeurs de faire leur paradailt

Ce texte encore en gestation est soumis a l'avisodlee commission,
avant que la commission des affaires économiquefasse de méme et que la
commission des lois s’en saisisse au fond. Le tgutesera présenté en séance
pléniére sera encore imparfait pour les uns oalg®s, et il appartiendra alors au
Gouvernement de nous indiquer d’ici la commentoinpte I'améliorer. Je ne
désespére pas quant a moi d’aboutir & un bon tpxteoit I'expression d’une
bonne politique.

Y

Mme la présidente Catherine Lemorton. Je tiens a saluer le travalil
extraordinaire que Mme la rapporteure pour avis caompli afin que ses
amendements ne tombent pas sous le coup de kadficlqui rend irrecevable
toute proposition entrainant un co(t pour I'Etdestune épreuve d’artiste qu'elle
a parfaitement réussie au stade de I'examen en @miom. Le méme obstacle
frustrant se présente hélas sur tous les tex¢eierjs en I'occurrence a la féliciter.

Mme la rapporteure pour avis. Nous n’avons pas attendu la présentation
de ce texte, monsieur Nilor, pour nous attaquer pnoblémes des outre-mer.
Chacune de mes prises de parole en commission figises sociales a
précisément consisté a poser le probléme des itégdhns ces territoires. On ne
saurait prétendre que nous n’avons pas été enteddtisaque fois, une main a été
tendue et les dossiers ont progressé en dépitiffiesiltes. Je salue a cet égard
Victorin Lurel, qui a commis un excellent rapportr d'égalité réelle, et qui,
lorsqu’il était ministre, est parvenu a défendreblelget des outre-mer dont je
rappelle que conformément a notre demande, il amajs diminué sous cette
législature. Le Président de la République a été@tee écoute : nous avons un
bilan plutét positif en outre-mer. A La Réuniony gxemple, le taux de chémage
des jeunes est passé de 60 % a 56 % : c'est dirdegumesures prises ont été
efficaces. Certes, nous partions de loin, et sangedfallait-il faire davantage,
mais je me félicite des efforts consentis en fawlag territoires ultramarins, ou le
chdmage est globalement passé de 30 % a 24 %ekelsats existent ; il faut les
accentuer. Ne dénigrons donc pas systématiqueraanii @st fait. Saluons plutét
le travail accompli par les uns et les autres. \ltdnez, monsieur Nilor, que ce
texte est pauvre et qu'il arrive tard ; comme Maifglaux, je pense au contraire
qgu’il faut se féliciter qu'il nous soit présentéarcil nous offre I'occasion de
rectifier les inégalités qui persistent dans nostoéres.

Oui, monsieur Nilor, les inégalités sont encoref@ides, comme en
atteste l'indice de Gini selon lequel les départasial’outre-mer sont les plus
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inégalitaires, ou encore l'indice de développentamain qui montre que nous
avons douze a trente années de retard sur la mlro’est un fait.
Parallélement, la départementalisation a permisastaacées majeures. Mon réle
de rapporteure pour avis de la commission des raeffasociales consiste a
parachever cette égalité sociale. Hélas, je saibgitésenter un certain nombre
d'amendements qui sont tombés sous le coup déclead0 de la Constitution,
mais je ne désespére pas que la ministre des metreen reprenne certains au
nom du Gouvernement, afin que nous nous attaquiorees inégalités qui
persistent.

S’agissant de la loi sur le sucre dans les alimengiame la présidente,
larrété a été adopté au mois de mai ; reste @daner corps. Cela suppose un
véritable contréle dans nos territoires, pour siesmsque les petites entreprises
locales jouent le jeu — je sais que c’est le casgtands groupes nationaux. Je
milite pour qu'une évaluation soit conduite dansam afin de constater si les
pratiques ont été alignées sur le niveau national.

M. Jean-Philippe Nilor. Je ne rejette rien en bloc, madame la rapporteure
pour avis, et je n’ai aucun mépris pour le tradais uns et des autres. Je suis prét
a m’'associer a vos travaux, dont je sais que wssdnduisez dans des conditions
délicates. Permettez simplement que jaie un reg#fdrent — car la différence
est source d’enrichissement.

On nous parle de plans de convergence et de p@E#iqui mettront entre
dix et vingt ans pour produire leurs résultatséeluire significativement les écarts
— étant entendu que la réduction d’'un écart na@shjs synonyme d’égalité, si tant
est que I'égalité soit I'objectif a atteindre attpuix. Dix a vingt ans, donc : quelle
imprécision dans la planification, alors qu'il sitagrécisément de plans! Je
concevrais que I'on nous présente trois ou quailety de cing ans, par exemple,
mais un délai de dix ou vingt ans oscille entrsifeple et le double. Je demeure
ouvert aux réponses qu’'apporteront peut-étre lggoréeurs, les collegues et les
ministres pour me rassurer sur cette questionattemdant, I'élu de la Martinique
gue je suis a le droit de se poser ce type deiquest

D’autre part, je constate que les plans de conwergseront pilotés par
I'Etat, et je suis la encore en droit de penserapia ne va pas dans le sens de la
responsabilisation des exécutifs locaux, et quetcet@®me aller a contre-courant
d’une évolution moderne des choses.

J'estime donc — avec vous — que ce texte est etragr@auvre. Venant de
moi, cela semble peut-étre blessant, mais il pest insultant de dire qu'il faut
enrichir le projet de loi! Je proposerai dailleuen séance une batterie
d'amendements destinés a le muscler et a lui dolaneonsistance qui lui fait
défaut. En d’autres termes, je suis tout a fapaké a participer pleinement aux
travaux, mais je ne me contenterai pas, alors guexte nous est présenté en fin
de législature, de me réjouir de son arrivée tardie serait adopter l'attitude de
ceux de chez nous qui se contentent des petitdtemigui nous sont offertes de



temps a autre. Au contraire, j'estime que chacpas-seulement les autres, mais
nous aussi — doit avoir ses exigences, sa rigueagseambitions.

Mme la présidente Catherine Lemorton.Je regrette, monsieur Nilor,
gue vous n'ayez pas présenté votre batterie d’aemeadts en commission, pour
que l'on puisse au moins en examiner la recevabdit, le cas échéant, les
peaufiner avant la séance.

M. Jean-Philippe Nilor. Je le regrette aussi, madame la présidente, mais
les ayant rédigés en Martinique, je n'ai pas pgui€lques minutes pres, les entrer
dans l'application ELOI a temps. Soyez certaineil goétait pas dans mon
intention de réserver mes amendements pour la esgaimenme certains ont
I'habitude de le faire par stratégie. De ce poiatwilie, sans doute faudrait-il
réfléchir aux conditions de travail des parlemeptaiqui se trouvent sur nos
territoires.

Mme la présidente Catherine Lemorton.Je comprends. Avant de passer
a I'examen des articles, je souhaite la bienvenher@ Huguette Bello, qui vient
de nous rejoindre.

La Commission en vient a I'examen des articles.
Avant l'article 9
La Commission examine 'amendement AS1 de M. Stéllaireaux.

M. Stéphane  Claireaux.L’'obligation d’emploi des personnes
handicapées dans la fonction publique d’Etat egliguée dans les outre-mer de
maniére inégalitaire et préjudiciable, tout paltemement dans les petites
collectivités a faible bassin d’emploi comme Sa&ierre-et-Miquelon. En effet,
les effectifs sur lesquels se fonde le respectetie obligation sont les effectifs
nationaux des administrations. Or, étant donnailddsse des effectifs concernés
dans les petites collectivités, les obligations sont pas respectées au niveau
local — sans que cela n’entraine de quelconque éqoesice pour les
administrations. Le présent amendement vise a riem&dette situation.

Mme la rapporteure pour avis. Sur le fond, je suis tout a fait favorable a
cet amendement, car il me semble essentiel quentaién publique, qu’elle soit
ultramarine ou métropolitaine, soit exemplaire,gsaant en particulier de
I'obligation d’emploi des personnes handicapéeatdfois, monsieur Claireaux,
votre amendement présente des difficultés techamidlapplication, car il ne
précise pas qui s'acquitte de la pénalité prévueasnde non-respect du plafond.
Je vous suggere donc de retirer 'amendement &gim préciser la rédaction en
vue de la séance.

L’amendement AS1 asttiré.



TITRE I
DISPOSITIONS SOCIALES EN FAVEUR DE L’EGALITE REELLE

Article 9 : Prestations familiales a Mayotte

La Commission émet un aviavorable a I'adoption de I'article 9sans
modification.

Article 10 : Régime d’assurance vieillesse a Mayotte

La Commission émet un avi&@vorable a I'adoption de l'article 10sans
modification.

Aprés l'article 10
La Commission examine I'amendement AS18 de la reqape pour avis.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement vise a prévoir une
sensibilisation des enfants des écoles élémentairesenjeux nutritionnels. La
lutte contre I'obésité est un enjeu majeur de spotdique, clairement réaffirmé
comme tel —je m’en réjouis — dans la loi de moation de notre systeme de
santé. Cette politique doit étre renforcée dansol@se-mer davantage encore
gu'ailleurs, méme si des progrés ont été acconugdss dernieres années. Pour
poursuivre la démarche entamée avec la loi prédltést nécessaire de mobiliser
les moyens éducatifs afin de prévoir une sensithiis aux enjeux nutritionnels
dans les écoles des outre-mer.

Mme Gabrielle Louis-Carabin. L'objectif de ce texte est I'égalité réelle
—en matiére sociale, culturelle, économique. Bedurrence, j'estime que les
enfants de nos écoles sont déja sensibilisés audatign du sucre. Dans les
colleges, par exemple, il est désormais interdisthller des distributeurs de
sodas. Si nous voulons obtenir des avancées cea@stfaveur de I'égalité réelle,
est-il opportun d’alourdir le texte en le truffadé dispositions déja connues et
adoptées ? Ne vaudrait-il pas mieux se concentrercertains amendements,
concernant le régime social des indépendants (B8fe autres, qui pourraient
aider concretement nos employeurs indépendants'agdirait la d’'une véritable
mesure d’égalité ! A force de vouloir tout inclutens ce texte par ailleurs utile,
nous risquons de ne rien obtenir !

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement a recueilli 'avis
favorable de tous les ministéres concernés. De pluse a ce que I'ordonnance
qui sera prise concernant la stratégie nationaleatté en outre-mer généralise
cette sensibilisation dans toutes les écoles.

Vous prétendez que cette mesure est déja appliqpiést vrai, mais a la
marge seulement. Sa mise en ceuvre dépend des aesdées recteurs, des
équipes pédagogiques. Or, I'obésité est un véetlibhu sur nos territoires, qui
est a I'origine d’'un taux de mortalité trés éleNdaut donc impérativement faire



de la prévention des le plus jeune age. De ce peintue, nous ne saurions nous
payer le luxe de ne pas sensibiliser les élevasodeicoles. C’est pourquoi il me
semble indispensable d'adopter cet amendement. €le méconnais pas
'importance des problemes économiques mais, a sems, les problémes de
santé publigue le sont tout autant, en particplenr le développement humain.

Mme Huguette Bello.Le texte législatif est une chose; cet effort,
toutefois, doit aussi provenir des collectivitésdles, notamment des mairies, qui
sont chargées de la restauration des éléves dies écaternelles et primaires — et
cela vaut aussi pour les collectivités chargées abéieges et des lycées. Nos
départements sont extrémement riches en légumes ftits : La Réunion, par
exemple, produit la Rolls Royce des ananas du momrdedes légumes
extraordinaires. Que font nos collectivités pouesder un cahier des charges
unique afin que nos enfants puissent se nourrirpleduits de la terre de la
Guadeloupe, de la terre de la Martinique, de adléa Réunion ou de la Guyane
—de la terre de France, en somme ? Je regreitlewls que les députés de la
France métropolitaine ne soient pas présents,ett guestion les intéresse aussi.
Pourquoi consommons-nous a La Réunion, qui segrauwlix mille kilomeétres de
la métropole, des produits importés du Brésil ouRd#ogne alors que nous
pourrions les produire sur place ? Il faut en ldiéna un élan collectif impliquant
toutes les parties prenantes, faute de quoi agoti® he pourra porter ses fruits.

Dans certains pays, tout le monde est mince. Daasahnées 1960
et 1970, les habitants de La Réunion aussi étaieinces, voire maigres ;
aujourd’hui, il suffit d’entrer dans un magasin poonstater que quatre personnes
sur cing ou six sont vraiment trop grosses — etéene constat peut se faire dans
I'Hexagone.

La sensibilisation doit donc commencer au plus geéige. De ce point de
vue, la Nation doit étre ce parent symbolique ddv@tcun a besoin aux cétés de
ses parents et de sa famille. Si les chefs desatiwités n'y mettent pas du leur,
nous échouerons. En outre, nous créerions aingmeois, dans le domaine de
la préparation des repas par exemple. Si nous sertnme gros, c’est parce que
nous mangeons mal et que les enfants, plutdt queégminer au restaurant
scolaire, préférent se rendre en face de leur éanle camion-bar, ou au
McDonald’s, et consomment des aliments qui porgéjudice a leur santé.
Méme les Chinois commencent aujourd’hui a prenérBasnpleur !

En clair, s'il est utile d’adopter des textes,auf aussi que chacun prenne
ses responsabilités, notamment les acteurs pagiqu

Mme la rapporteure pour avis. Je suis d’accord avec votre analyse : ce
n'est pas seulement a I'Etat d’agir, mais aussi aadbectivités, qui doivent
prendre des mesures de sensibilisation. Le préseahdement, toutefois, reléve
de la compétence du ministére de I'éducation naleoret vise surtout a
promouvoir des outils pédagogiques pour mieux béissr les consommateurs et



futurs consommateurs a cette question de santéqpablle demande donc qu'il
figure dans le texte de loi.

M. Victorin Lurel. L'amendement vise rotammend une «alimentation
trop riche en sucre : c'est certes un point important, mais pourgnei pas
souligner du méme coup I'importance de la queddiemsels et des graisses ?

Mme Gabrielle Louis-Carabin. Les messages de prévention portent tout
a la fois sur la consommation de sucre et sur dellsel.

M. Jean-Philippe Nilor. Je suis tout a fait d’accord avec la remarque de
M. Lurel — comme quoi rien n'est impossible. Enareehe, je ne comprends pas
pourquoi la mesure ne concerne que les éléves drs cémentaire. Mieux
vaudrait qu’elle s’applique dés le cours préparataioire I'école maternelle, mais
pas uniqguement, car il ne faut pas se contenter affichage ponctuel sans suivi
tout au long de la scolarité — ce serait préchesda désert. Il me semble gu'il
faut étre plus ambitieux et dépasser le cadre dsenée section.

Mme Gabrielle Louis-Carabin. Cela fait longtemps qu'il est demandé
aux écoles primaires de ne plus distribuer de bossyazeuses comme les
« Yékri » ni de biscuits et de les remplacer, lgimeomme 'aprés-midi, par des
fruits et des légumes. Ma commune offre méme uih &da récréation, en lien
avec I'éducation nationale et I'agence régionaleatgeé.

Mme la rapporteure pour avis. Si l'amendement est destiné a
s’appliqguer a partir de I'école élémentaire, c'est raison de l'age de la
scolarisation obligatoire, qui est fixé a six a@sla étant, puisque I'enseignement
est désormais structuré en cycles, cette senaifilis si elle figure dans les
programmes pédagogiques, concernera également |Bgesé des écoles

maternelles.
La Commissiomdoptel’amendement AS18.
Puis elle examine 'amendement AS17 de la rappa@tpaur avis.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement vise a interdire dans les
outre-mer tout affichage publicitaire concernans leoissons alcooliques a
proximité des établissements scolaires. En effatjdle L. 3335-1 du code de la
santé publique autorise le préfet a prendre detéarrpour déterminer les
distances en deca desquelles les débits de boéssmmsommer sur place ne
peuvent étre établis a proximité des établissemditstruction publique et des
établissements scolaires privés ainsi que de emigthblissements de formation
ou de loisirs de la jeunesse.

Pourtant, cet article ne permet pas de restreitidraplacement des
affiches et enseignes de publicité, directe our@ute, en faveur des boissons
alcooliques. Or, la publicité en faveur de tellesisbons pose un probleme
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spécifigue de santé publique dans les outre-merdaotonsommation d’alcool
reste importante et a des conséquences majeuriesvigiisociale et familiale.

M. Jean-Philippe Nilor. La encore, cet amendement va dans le bon sens,
mais pourquoi ne pas y intégrer la publicité eretavdes chaines de restauration
rapide ? A quoi sert en effet d'interdire la pultéigoour les boissons alcooliques
si 'on permet a Quick, a McDonald’s et a d'autcbsiines de s'installer face aux
colleges ?

Mme la rapporteure pour avis. L'amendement porte sur le probléme
bien spécifique de l'alcool, dont on sait aujourd’es dégats qu’il provoque
parmi les populations. De nombreux députés ultrameaont soulevé cette
guestion dans le cadre de la loi sur la santé. dvkil®, par exemple, rappelait
gue les regles encadrant la publicité pour l'alcoel sont absolument pas
respectées en Guyane. Il faut donc sensibiliserptsulations des la petite
enfance. C’est pourquoi j'ai déposé cet amendeniensqu’il n’était pas possible
de I'étendre a I'échelle nationale, j'estime quitdonné I'ampleur du probleme
dans les territoires ultramarins, il faut réagirfaisant un premier pas concernant
la publicité, qui est parfois envahissante, notantrea période de fétes.

Mme Gabrielle Louis-Carabin. L'alcoolisme est en effet un probleme
important dans nos territoires, qui produisent Igfars de l'alcool — du rhum.
Cela dit, sans doute vaut-il mieux consommer dunrlue ces fameuses boissons
faiblement alcoolisées que nous recevons, commex [2espé » qui, une fois
mélangées avec de l'essence et du vin, rendentnd fiei et entrainent a
consommer d'autres produits comme le cannabis aurdek. Voila le véritable
fléau !

En attendant, la vente d’alcool, méme en voituréwdante, est interdite
aux abords des écoles. Nos éléves, cependant, ogti en grande majorité
accoutumés a fumer dés la sixieme, se rendent dbezommercants situés a
proximité et, méme si la vente d’alcool aux minguest interdite, aucun controle
n'est effectué. C’est ainsi que les enfants de el@is peuvent se procurer de la
« Despé ». Japprouverais une mesure d'interdictien I'importation de ces
boissons sur nos territoires ! L'interdiction ddfiches publicitaires, elle, sera
sans effet sur un probléme pourtant bien réel.

M. Jean-Philippe Nilor. L'amendement de la rapporteure pour avis ne
peut pas faire de mal. L'alcool est un problemesgraurtout dans nos territoires
lorsqu’il touche des enfants, mais cet argument soéfit pas: I'obésité,
I'hypertension, le diabéte sont aussi des problégnases qui gangrénent notre
société. Dans ces conditions et si la rapportegfiese d’accepter ma suggestion
d'étendre le champ de son amendement, j'espéreiti@caon avis favorable si,
en séance, je présente cet amendement dans lessmémmes concernant la
restauration rapide et la « malbouffe ».



Mme la rapporteure pour avis. L'amendement que je vous présente
porte sur un sujet précis : la lutte contre l'alcoue. Si vous déposez un autre
amendement en séance — que je cosignerai voloratie'sst au rapporteur saisi
au fond gu'il appartiendra de vous donner un avis.

De méme, madame Louis-Carabin, vous auriez pu dépaes
amendements sur les questions que vous souleegautd que mon amendement
ne concerne pas que le rhum : je demande l'intéodicle la publicité pour les
alcools en général devant les écoles. Peut-on nuhéteque la consommation
excessive d'alcool n'est pas un probleme en ouwednles statistiques
démontrent le contraire. Il faut donc lutter a ttesniveaux, sur les prix et sur la
publicité, sans s’abriter ni minimiser le probleriest assez grave pour que nous
sensibilisions les jeunes dés la petite enfana&guguand on constate les dégats
gu’il provoque aux Antilles, en particulier.

Mme la présidente Catherine Lemorton.Permettez-moi de rappeler que
les politiques de santé publique doivent s’envisagees long terme. De ce point
de vue, 'amendement de Mme la rapporteure net<fs de mal », comme I'a
indigué M. Nilor ; au contraire, il ne peut queréiavancer les choses. Les
décisions de santé publique prises une année tenppes leurs fruits dés 'année
suivante. Sans doute les dispositions que nousis@ojourd’hui auront-elles des
effets sur des enfants qui ne sont pas encorex'éwit aussi le cas de la mesure
imposant le paquet neutre: peut-étre n'empéchelia-t pas les fumeurs
dépendants de continuer a fumer, mais elle poysgainettre a ceux qui entrent
peu a peu dans I'addiction d’arréter.

En clair, les politiques de santé publique ne dohij@mais de résultats
visibles a court terme ; c’est pourquoi elles smitvent jugées insuffisantes. Pour
faire un grand mur nous protégeant des aspectstagfde notre alimentation, il
faut de petites pierres ; cet amendement en ettt ne peut que le soutenir.

M. Jean-Philippe Nilor. Je suis parfaitement d'accord avec votre
argumentation, madame la présidente. Pourquoi slemeiver de poser une pierre
un peu plus grosse ? Ce qui est vrai de l'alcodidimst également de la
malbouffe qui pose elle aussi des problemes deé sartlique majeurs.

Mme la présidente  Catherine Lemorton. En ['occurrence,
'amendement dont nous sommes saisis s'inscrit dartadre du plan de lutte
contre la consommation d'alcool, massive ou nonfidrié-nous a cet égard des
arguments que le lobby de I'alcool reprend soudesd sauce : en ce domaine, il
est extrémement performant.

La Commissiomdoptel’amendement AS17.
Elle passe a 'amendement AS39 de la rapporteuoe aas.

Mme la rapporteure pour avis. Comme le précédent, cet amendement
concerne la prévention et la lutte contre l'alcemle dans les territoires



ultramarins. Il vise a ce que le Gouvernement r@vei Parlement, dans un délai
de six mois aprés la promulgation de la loi, urpoapsur le lien entre le prix des
boissons alcooliques, en particulier le rhum prodans les départements d’outre-
mer, et la consommation d’'alcool, et sur 'impating éventuelle majoration des
droits d’accises sur les boissons alcooliques.

M. Jean-Philippe Nilor. Cet amendement me pose un probléme : il
stigmatise le rhum. Cette boisson n’est pourtastipaeule a faire des dégats : les
bieres, dans leurs emballages toujours plus atdiram font davantage, le whisky
est consommeé partout et nous détenons le recordamgle de la consommation
de champagne. Stigmatiser la seule productiondagsdient en quelque sorte a se
tirer une balle dans le pied, méme si je partaggjdctif de 'amendement.

Mme Gabrielle Louis-Carabin. Les jeunes ne boivent ni du rhum ni du
champagne. lls boivent de la biere, du vin blandeeta Despé mélangée avec de
'essence sans plomb. Disons les choses franchén@est vers dix-neuf ou
vingt ans que les jeunes se mettent éventuelletnkoire du rhum ; les enfants de
classe de sixieme ou de cinquieme, eux, a qui #otonné un joint a fumer,
consomment ces mélanges pour accompagner d’aoiinés |

Mme la rapporteure pour avis. Je précise que le prix du rhum est trés
faible outre-mer. J'ajoute, monsieur Nilor, gu’i 3'agit que de commander un
rapport d'information, avant une éventuelle décisicaugmenter le prix du rhum
— que réclament de nombreuses personnalités ermgagdaveur de la lutte contre
I'alcoolisme. Avant d’en décider, il me semble éfegjudicieux de disposer d’'un
rapport étudiant le lien entre la consommationtdenr et son prix trés faible, et
'impact qu’une telle mesure aurait sur nos entses; car il faut éviter de nuire a
leur activité.

La Commissiomdoptel’amendement AS39.
La Commission examine 'amendement AS5 de M. Stépllaireaux.

M. Stéphane Claireaux.Le présent amendement vise a remédier a un
probléme concernant le travail dominical historigeat permis dans certaines
petites surfaces alimentaires des territoiresmbkairans, en particulier I'archipel de
Saint-Pierre-et-Miquelon, ou l'ouverture le dimaachst parfois nécessaire a
I'approvisionnement des populations. La taille 'dechipel, cependant, ne permet
pas d'y implanter de grands espaces commerciaugrtsua des horaires élargis.
Les circonstances locales ont parfois conduit téfefs a accorder des dérogations
réguliéres aux commerces d’'alimentation de détaitlela de 13 heures ; c'est
cette situation que le présent amendement vissdiiia dans la loi afin d'éviter
gue les autorisations préfectorales en questi@nsoécessaires.

Mme la rapporteure pour avis. Votre amendement, monsieur Claireaux,
pose un probleme de fond. L'autorisation légaleidérture que vous visez peut a
mon sens étre décidée par les collectivités coiesrr- Nouvelle-Calédonie et
Saint-Pierre-et-Miquelon — de leur propre chefNauvelle-Calédonie ne dispose



d'ailleurs pas d'un préfet, mais d’'un haut-commissale la République. Avis
défavorable.

M. Stéphane Claireaux.L’'amendement visait & répondre & une demande
du préfet, contraint de prévoir des dérogationspétition. Néanmains, je le retire
pour en améliorer la rédaction.

L’'amendement AS5 esttiré.
La Commission passe a I'amendement AS13 de la ragype pour avis.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement vise a ratifier
'ordonnance du 18 février 2016 portant adaptatiEn la prime d’activité au
département de Mayotte, qui a fait I'objet du praje loi de ratification n° 3999,
déposé sur le Bureau de I'Assemblée le 3 aolt&erni

La Commissiomdoptel’amendement AS13.
Puis elle examine 'amendement AS15 de la rappa@tpaur avis.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement reprend une disposition
adoptée a linitiative des députés ultramarins dansadre du projet de loi de
modernisation du systéme de santé, afin que laégtea nationale de santé
déclinée a Mayotte inclue obligatoirement un vaigiatif a la mise en place
progressive de la couverture maladie universel@ptémentaire (CMU-C). A
Mayotte, en effet, c’est I'hOpital qui dispensesbentiel des soins ; I'instauration
de la CMU-C permettrait de développer les soinsidatbires.

La Commissiomdoptel’amendement AS15.
Elle passe a 'amendement AS28 de la rapporteuoe aas.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement vise a intégrer aux
plans de convergence un volet consacré aux étalesss hospitaliers
ultramarins, afin de moderniser I'offre de soinspitaliere outre-mer. Il est pour
ce faire indispensable de mobiliser des moyenscdiapagnement particuliers,
car les hdpitaux ultramarins se heurtent a descdifés financiéres plus graves
encore que celles des hépitaux métropolitainspeffrent surtout d’'un manque
d’attractivité médicale.

M. Jean-Philippe Nilor. La formulation de cet amendement me semble
illustrer parfaitement les acrobaties auxquelleseManrapporteure a di se plier
pour ne pas trop choquer Bercy. Cela étant, on laema intégrer des volets dans
les documents, il faudra bien, pour étre crédiblefficace, passer au tiroir-caisse.
On peut aussi se contenter de demander des ragmntseviter le couperet de
I'article 40, mais il arrivera un moment ou I'on peurra plus fuir la réalité. Nous
sommes en fin de législature et ne pouvons plusegyegner du temps.

La Commissiomdoptel’amendement AS28.



Elle examine ensuite 'amendement AS19 de la rappa pour avis.

Mme la rapporteure pour avis. Il s'agit d'un amendement trés important
pour les outre-mer, qui connaissent une situat@tiquliere en matiére d'offre de
soins. Afin d’assurer la continuité du serviceiterial de santé au public, il est en
effet indispensable de mettre au point des progscale coopération entre
professionnels de santé pour favoriser la prisehemge coordonnée des patients
par des équipes pluridisciplinaires. Les terri®indtramarins sont touchés par un
fort manque d’attractivité médicale et les échangese professions médicales
sont encore insuffisamment développés.

La Commissiomdoptel’amendement AS19.
Puis elle passe a 'amendement AS29 de la rapperfgour avis.

Mme la rapporteure pour avis. Pour moderniser l'offre de soins, il
convient de laisser une plus grande latitude awabliésements hospitaliers
ultramarins et de tenir compte de leurs spécificié les autorisant a expérimenter
la mise en ceuvre de démarches innovantes en mdéiérealité et de sécurité des

soins, a promouvoir la recomposition de l'offre deins et a faciliter la
coopération entre professionnels de santé.

La Commissiomdoptel’amendement AS29.
Elle examine 'amendement AS20 de la rapporteuts puis.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement, que j'ai déja proposé
en vain d'inscrire dans la loi sur la santé, visexpérimenter les consultations
médicales par télémédecine a Wallis-et-Futuna.

La Commissiomdoptel’amendement AS20.
Elle passe ensuite a 'amendement AS22 de |a régm@r pour avis.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement porte sur le probleme
important de [I'évacuation sanitaire des enfantss vier métropole. En cas
d’évacuation sanitaire, le déplacement du patientieecas échéant, celui du
médecin accompagnant sont couverts, mais pas deldiun des parents. Je
propose donc que le Gouvernement remette au Parlamerapport étudiant la
possibilité de prendre en charge les frais d’acagnpment d'un enfant par I'un
de ses parents pour toute évacuation sanitaireigddps outre-mer vers la
métropole, que cet enfant soit ou non accompagnarpprofessionnel de santé.

Mme la présidente Catherine Lemorton. Cette prise en charge
couvrirait-elle I'hébergement du parent ? Cette aletle se présente également
pour des parents venus de province accompagneeihdant a I'népital Necker a
Paris, par exemple.



Mme la rapporteure pour avis. Je souhaite en effet que la prise en
charge soit globale, pour faire face a la détrdssparent — souvent la mére — qui,
ne pouvant accompagner son enfant en métropole, sgoitourner vers les
collectivités, lesquelles n'acceptent pas toujdarslemande. Cet amendement
réglerait le probleme, méme si cet accompagnenstisyyenbolique.

Mme la présidente Catherine Lemorton.De fait, le rapport demandé

s’étendrait donc a toute la France, ultramarinemétropolitaine, puisque le
probléme se pose partout de maniére aigué et anbéss

La Commissiomdoptel’amendement AS22.
Puis elle examine 'amendement AS23 de la rappa@tpaur avis.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement porte lui aussi sur un
probléme douloureux : je propose que le Gouvernemegnette au Parlement un
rapport étudiant la possibilité d'assurer la pesecharge des frais de rapatriement
du corps d’'une personne décédée au cours ou édadaune évacuation sanitaire
entre les outre-mer et la métropole. Il arrive #pteque le retour au pays d'un
patient ultramarin décédé suite a une opératicecefée en métropole ne puisse
pas étre financé. Je souhaite que la sécuritélsamavre le rapatriement sanitaire
méme en cas de déces du patient.

Mme Gabrielle Louis-Carabin. Avez-vous  Vvérifié¢, = madame la
rapporteure pour avis, si cette prise en chargaaikdéja ? J'ai eu a connaitre de
cas ou le rapatriement du corps était couvert.

Mme la rapporteure pour avis. Le directeur de la sécurité sociale, que
jai recu, m'a indiqué que le rapatriement en casddceés au cours ou a la suite
d'une évacuation sanitaire n'était pas couvert, leapatient n'est alors plus
considéré comme une personne en tant que tellst &econseil territorial qu'il
appartient de rapatrier le corps. Pour y remédempropose que cette charge
incombe a la sécurité sociale.

Mme la présidente Catherine Lemorton.Dans les départements — outre-
mer comme en métropole —, les caisses de sécouigles parviennent parfois a
puiser dans leur fonds d'action sociale pour firarzes rapatriements. Ce n'est
donc pas la sécurité sociale a proprement parlefirgance un acte faisant I'objet
d’'une tarification, mais un fonds dont les crédiéssont pas toujours disponibles.
C’est peut-étre ce qui explique pourquoi Mme LdD&abin connait des cas dans
lesquels le rapatriement d’'une dépouille a été eduv

Mme Gabrielle Louis-Carabin. Certes, mais les aides attribuées au titre
du fonds d’action sociale le sont sous conditiomedsources.

M. Victorin Lurel. En I'état actuel de nos informations, le Gouverneme
déposera un amendement concernant la prise enectlesgroyages effectués dans
les deux sens pour assister a un enterrement, atitom sur le rapatriement des



dépouilles de patients. En cas de décées au coure dvacuation sanitaire, en
effet, le patient n'est plus considéré comme unesgrae, mais comme une
dépouille — ce qui annulde factole deuxiéme segment du billet d’avion aller-
retour. La condition de ressources est donc déj#iée L'amendement du
Gouvernement en tient-il compte ?

M. Jean-Philippe Nilor. Le probleme se présente en effet pour les
personnes en cas d'évacuation sanitaire, mais passicelles qui se rendent en
métropole dans le cadre d'une formation en mohiligit stagiaire parti avec une
aide de ’Agence de I'outre-mer pour la mobilité décéde en cours de formation
n'est plus considéré comme un stagiaire rentrapiags, et c’est a la famille qu’il
appartient de couvrir les frais de rapatriementaddépouille. Il me semble que
nous pourrions associer tous ces cas de figureldanéme amendement.

Mme la rapporteure pour avis.Je souhaite en effet que le Gouvernement
reprenne ces propositions mais, n’en étant paaioertje propose donc la remise
d’'un rapport.

M. Stéphane Claireaux.Je précise qu'a Saint-Pierre-et-Miquelon, le
rapatriement de la dépouille d’'un patient décédécaurs d'une évacuation
sanitaire est pris en charge, car il est considgydme faisant partie de
I’évacuation en question — méme si celle-ci s’eal terminée.

La Commissiomdoptel’amendement AS23.
Elle examine 'amendement AS36 de la rapporteuts puis.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement vise a permettre la
création d'observatoires des violences faites amniies dans les outre-mer. Un
observatoire a ainsi été créé en 2014 a La Réusimrie modele de I'observatoire
départemental créé en 2002 en Seine-Saint-Denaguehdépartement d’outre-
mer mérite de disposer de son propre observatoire.

La Commissiomdoptel’amendement AS36.
Elle passe a 'amendement AS35 de la rapporteune gas.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement vise a généraliser
'enquéte nationale « Violences et rapports de ggen(VIRAGE) de ['Institut
national d’études démographiques (INED) a I'ensendlals départements d’outre-
mer.

M. Victorin Lurel. La généralisation d’'une enquéte de I'INED reléve-t-
elle de laloi, et non pas plutét du domaine régletaire ?

Mme la présidente Catherine Lemorton.En effet. Je vous propose de
voter cet amendement en attendant la réaction divésoement.

La Commissiomdoptel’amendement AS35.



Puis elle examine 'amendement AS37 de la rappatpaur avis.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement vise a ce qu'une
campagne de sensibilisation sur la contraceptida erévention des grossesses
précoces soit prévue dans le cadre de la stratégienale de santé outre-mer. Il
s’agit en effet d’un enjeu majeur dans les outre-me

La Commissiomdoptel’amendement AS37.
Elle est saisie de I'amendement AS16 de la rappetpour avis.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement vise a ce que le
Gouvernement remette au Parlement un rapport étudigossibilité de revoir les
conditions d'attribution des aides au logement.t&erun rapport global est en
cours de rédaction sur cette question, mais jeastmulgu’y soit inclus un volet
spécifigue aux outre-mer et que soit envisagéassipilité de fixer un montant
minimal de loyer acquitté par les bénéficiaires lld&@tions, ainsi qu’un
redéploiement des sommes économisées pour favgkEagissement des aides
au logement aux personnes qui ne la percoivenepdsnt les revenus sont trés
faibles.

La Commissiomdoptel’amendement AS16.
Puis elle examine 'amendement AS3 de M. Stéphimedlix.

M. Stéphane Claireaux.Je partage I'avis de M. Nilor sur les demandes
de rapport, mais nous avons été contraints a aggsrsmns pour éviter de tomber
sous le coup de larticle 40. La demande de rappgwdposée dans cet
amendement fait suite & I'avis que la section destix publics du Conseil d’Etat
a rendu le 2 juin 2015 apres saisine de la mindggeoutre-mer sur la question de
'autorité compétente pour réglementer les allaceti de logement dans la
collectivité de Saint-Pierre-et-Miquelon.

Le rapport demandé permettra d'expliquer I'absermmntinue et
injustifiable sur ce territoire de I'allocation dmgement a caractére social et de
l'allocation de logement familiale, entre autresles au logement a caractére
social, alors méme que le Conseil d’Etat a prdeissompétence de I'Etat dans ce
domaine.

Mme la rapporteure pour avis. Un rapport sur les aides au logement
devrait bientdt étre remis au Gouvernement. Laasitn de Saint-Pierre-et-
Miquelon pourrait y étre utilement abordée. Enatéf'émets un avis de sagesse,
avant que nous nous tournions le cas échéantevenmlstére.

M. Stéphane Claireaux.Ce rapport peut-il englober les collectivités
régies par l'article 74 de la Constitution ?

Mme la rapporteure pour avis. Je le crois, sous réserve de confirmation
par le Gouvernement.



M. Jean-Philippe Nilor. Nous avons déja voté plusieurs amendements qui
ne mangent pas de pain ; celui-ci ne fera pas dagarde mal, et je suis prét a le
voter.

La Commissiomdoptel'amendement AS3.
La Commission examine 'amendement AS4 de M. Stéllaireaux.

M. Stéphane Claireaux.La demande de rapport proposée par cet
amendement vise a appeler I'attention du Gouvernesw& I'enjeu fondamental
d'égalité réelle que constitue la hausse des pisfole ressources applicables aux
dispositifs sociaux relevant de la caisse de prénog sociale de Saint-Pierre-et-
Miquelon. Plusieurs plafonds de ressources soneffat revalorisés pour tenir
compte du niveau structurellement élevé des ptidoac des revenus, dans cette
collectivité. Il convient de généraliser cette flevisation afin de garantir un égal
acces aux droits sociaux, a pouvoir d'achat égal.

Mme la rapporteure pour avis. J'ai interrogé le Gouvernement sur ce
point : & Saint-Pierre-et-Miquelon, les plafondsrdssources des prestations ont
déja augmenté de 12 % l'année derniere, et lindiee revalorisation des
prestations tient compte du différentiel d'inflatioentre ce territoire et la
métropole. Je vous suggere donc le retrait de Falement; a défaut, avis
défavorable.

M. Stéphane Claireaux.ll est vrai que certaines mesures ont donné lieu a
des revalorisations, mais les plafonds de ressswemnt-ils systématiquement
revalorisés a chaque extension d’'une aide a S&nteRet-Miquelon, comme les
aides au logement pour lesquelles nous nous b&attons

Mme la rapporteure pour avis. Je vous propose de retirer votre
amendement pour le déposer de nouveau en séanarjsebbtiendrez alors une
explication du Gouvernement.

L’amendement AS4 asdtiré.

La Commission est saisie de I'amendement AS26 dipfrorteure pour
avis.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement vise a ce que le
Gouvernement remette au Parlement un rapport saréktion d’'une école des
cadres d'outre-mer dans chaque zone géographitnaenakine, conformément a
la proposition formulée par M. Patrick Lebreton slarson rapport de
décembre 2013 sur le développement économiqueutiesrer.

La Commissiomdoptel’amendement AS26.

Puis elle examine 'amendement AS24 de la rappatpaur avis.



Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement vise a proposer de
maniére systématique et prioritaire des cours Halgtisation aux personnes
illettrées au titre de la mobilisation de leur caenpersonnel de formation.

La Commissiomdoptel’amendement AS24.
Elle passe a 'amendement AS34 de la rapporteune aas.

Mme la rapporteure pour avis. Cet amendement vise a créer au titre Ill
un chapitre 2 spécialement consacré a la lutteediltettrisme, qui est un enjeu
social crucial pour le développement de ces témeso

M. Jean-Philippe Nilor. Je suis naturellement favorable aux actions de
lutte contre lillettrisme, mais gardons-nous denimler le sentiment qu'il existe
chez nous un illettrisme généralisé. Attaquons-ndus moins aux causes
profondes de ce phénoméne, en particulier I'exatysilés I'école maternelle, de
la langue créole et la mise au ban des enfantdoptéanes, qui provoque
traumatismes et blocages et qui est source d'iflete. Je suis toujours géné que
'on laisse imaginer qu’il nous manque un chromosoet que lillettrisme
galopant outre-mer est di au fait que nous somno@ssnbrillants que les autres.
En matiére d'image et de communication, soyonsemtgd; l'illettrisme, en effet,
provient de I'exclusion de notre culture.

Mme Huguette Bello.ll est vrai que lillettrisme ne touche pas que les
départements d’outre-mer ; la France hexagonalellestussi durement touchée.
A La Réunion, 116 000 personnes — soit 20 % deofaulation environ — sont
illettrées, et c’est notamment le cas d’'un jeunessypt, sachant que cette part ne
diminue pas.

Les causes de ce phénoméne majeur tiennent augsicanditions
d’'accueil de la petite enfance. A La Réunion, lexta’équipement en accueil
collectif est de 63 %o, contre 124 %, en métropote-gui n’est pas glorieux non
plus. C’est pourtant dés la petite enfance, vensx dens et demi, que tout
commence. Francoise Héritier a raison : nous auveas parler de tout, nous ne
parviendrons a rien si nous n’abordons pas la furede la petite enfance.

Observons les mesures de lutte contre l'illettriggrises dans le monde.
La méthode d'alphabétisation « Yo, si puedo », @enpar 'UNESCO, est
expérimentée en Argentine, ailleurs en Amériquendatinsi qu’en Nouvelle-
Zélande —dans vingt-cing pays en tout. De mémepeut accuser Cuba de
nombreux maux, mais la population y est alphab&tts€9,8 %, et c’'est ce pays
qui investit le plus dans I'éducation. Nous devterdr compte de ces exemples.
Ne nous contentons pas de simples rapports ; tAcassi de nous expliquer le
désintérét que les enfants éprouvent pour I'école.

En soixante-dix années de départementalisatioRdimion a construit de
nombreuses écoles : il n'y avait en 1960 qu’'undydeé jeunes filles et un lycée de
garcons, alors qu'il en existe aujourd’hui quaresept, et des dizaines d’écoles
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primaires et maternelles. Pourtant, le taux dtilistne demeure élevé — de I'ordre
de 23 %. Encore une fois, la France continentaeh@ppe pas a ce phénomene.
La nation doit se pencher sur ce probléme et yré@pdes remédes. J'ajoute que
la langue créole est rejetée, et que nos classesidenelle sont parfois confiées a
des enseignants qui ne parlent pas la langue denfasts, lesquels sont obligés
d'interpréter ce qui leur est dit —et il leur estsuite reproché de mal parler
frangais. C'est un facteur parmi d'autres. Sur cebléme majeur, nous ne
saurions nous contenter de ce texte ; c’est aubédacation nationale de s’en
saisir.

Mme la rapporteure pour avis. Ne caricaturons pas les choses, monsieur
Nilor. Je n’ai pas dit que tous les ultramarinsedtades illettrés ; le probléme se
pose néanmoins. Combien de fois ai-je entendu ldesnéonter au créneau pour
déplorer le taux d'illettrisme ? Il y a plusieurauses : le probleme de la langue,
en effet, mais aussi le manque de moyens en famatitiale, par exemple.

Quoi qu'il en soit, il n'existe pour moi aucun sufabou. Il ne s’'agit pas
de stigmatiser qui que ce soit, mais de soulevempdablémes concrets en évitant
toute fuite en avant sous prétexte que I'on cradgéire clairement les choses, en
matiére sanitaire comme en matiere éducative. kasigmes doivent étre posés
pour leur apporter des solutions. L'illettrisme mooe I'échec scolaire, sont de
véritables problémes dans nos territoires. Les é@uo#b ultramarines sont en
queue de classement. C'est pourquoi nous demandi@ventage de moyens.
Songez que 7 % des jeunes de métropole sortentyshénse scolaire sans
gualification, contre 15 % a La Réunion ! De delwoses I'une : soit nous nous
enfouissons la téte dans le sable sans rien e nous prenons la mesure du
probléme et nous donnons les moyens d'y remédiehjectif, en I'occurrence,
est d'alerter le Gouvernement et de lui demandernieyens nécessaires pour
aider nos jeunes et nos adultes a sortir de dattgtion. C'est tout le sens de mes
amendements. Encore une fois, je ne stigmatiseomegs heureusement,
l'intelligence existe partout. Il faut toutefois ttre le doigt 1a ou il fait mal, quitte
a déplaire.

M. Jean-Philippe Nilor. Il me semble au contraire, madame la
rapporteure pour avis, que c'est vous qui carieatumes propos. Je dis
simplement ceci : annoncer des chiffres sans uafysm préalable qui explique
les causes du phénomene présente un danger ers iimage. Les enseignants,
par exemple, sont-ils qualifiés pour s'occuper thets créolophones en classes
de maternelle alors qu'ils ne parlent pas créolereémes ? N'occultons pas les
causes profondes de la situation. A se contentelirdeque les taux d'illettrisme
de I'outre-mer dépassent I'entendement, on peteés@hoquer, mais on ne pose
méme pas le véritable probleme. Voila tout ce gqudi§ — et je ne fais pas partie
de ceux qui craignent de s'exprimer; au contraome,me reproche parfois le
contraire.

Mme Gabrielle Louis-Carabin. En effet, tout n'est pas mauvais chez
nous. L'an dernier, le lycée de Versailles, en @lmpe, était 'un des premiers



de France. Nous avons de bons éléves et de bogigmasts. Il est vrai qu'il peut
étre problématique de confier une classe de mdleraain enseignant venu de
métropole qui ne maitrise pas le créole ; 'appssage préalable du créole est
important pour que les enfants puissent compreledrs enseignants. Cependant,
les enfants créolophones — en Haiti par exemplavaitlent trés bien a I'école
sans toujours maitriser le francais, ni le créolglas.

La Commissiomdoptel’amendement AS34.

La Commission émet un aviavorable a I'adoption de I'ensemble des
dispositions dont elle est saisrepdifiées






ANNEXE 1 : SYNTHESE DES RECOMMANDATIONS

Recommandations en matiére de prestations sociales

— Supprimer le mécanisme de recours sur successidfallocation de
solidarité aux personnes agées (ASPA) dans les-autr. A minima, relever son
seuil et moduler les montants recouvrables en i@mmciu nombre d’héritiers.

— Alternativement, majorer le montant du minimumntcibutif pendant
une période transitoire dans les outre-mer poufixer au méme niveau que
I'ASPA, jusqu'a 2035-2040 environ.

— Revoir les conditions d'attribution du complémdammilial dans les
DOM pour en élargir le bénéfice aux enfants juscgé&ze ans ; le cas échéant,
supprimer en contrepartie le bénéfice de la priestat partir du premier enfant.

— Etendre lallocation vieillesse du parent foy&VPF) dans les DOM
dans les mémes conditions que celles applicables|dexagone.

— Lever la condition d’'acquittement préalable dessations sociale pour
le bénéfice des prestations familiales par lesail@urs indépendants ultramarins.

Recommandations en matiére de santé publigue, @&aaax soins et
d’amélioration de I'offre de soins :

— Réaffirmer I'objectif d’extension de la couvegumaladie universelle
complémentaire (CMUc) a Mayotte.

— Interdire l'affichage publicitaire en faveur dbsissons alcooliques a
proximité des écoles dans les DOM.

— Majorer légérement le montant des droits d’asciapplicables aux
rhums des DOM.

— Instaurer une formation de sensibilisation auewen nutritionnels dans
les écoles élémentaires des DOM.

— S’assurer de la mise en ceuvre de la stratégenatt de santé dans les
outre-mer et des conditions de I'adaptation dutdfeila santé aux outre-mer.

S’agissant des hopitaux ultramarins :

— Inclure un volet dédié aux établissements hdspisadans les plans de
convergence ;
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— Favoriser les expérimentations pour améliorerffitience et la
modernisation de I'offre de soins hospitaliere dassDOM ;

— Favoriser le développement de la télémédecinfxant les conditions
de la tarification de tels actes.

— Autoriser dans tous les cas I'accompagnement dhfant par 'un de
ses parents et sa prise en charge dans le cade émacuation sanitaire

— Prévoir la prise en charge des frais et des riédale rapatriement du
corps d’'une personne décédée au cours ou a ladaunite évacuation sanitaire.

Recommandations en matiére de formation :

— Proposer systématiquement et en priorité dessadiatphabétisation et
de maitrise de la langue francaise aux personlsgées dans les outre-mer au
titre du compte personnel de formation.

— Mettre en place dans chaque grande zone géogrephitramarine une
école de formation des cadres d’outre-mer.

Recommandations en matiére d’'éqgalité entre les fEsehles hommes :

— Etendre I'enquéte VIRAGE sur les violences etpoafs de genre a
I'ensemble des outre-mer ;

— Mettre en place des observatoires des violeraitssfaux femmes dans
les territoires ultramarins ;

— Lancer dans les outre-mer une campagne de devatibh sur la
contraception et de prévention des grossessesgai®co



ANNEXE 2 :
LISTE DES PERSONNES AUDITIONNEES
PAR LA RAPPORTEURE POUR AVIS

(par ordre chronologique)

» Fédération hospitaliere de France (FHF) - M. DavidGruson, délégué
général, eMme Marie-Gabrielle Vaissiére Bonnet adjointe a la responsable
du pble ressources humaines

» Caisse nationale d’assurance vieillesse (CNAV) — MRenaud Villard,
directeur

» Union nationale des associations familiales (UNAF M. Alain Feretti,
administrateur, d¥ime Claire Ménard, chargée des relations parlementaires

» Caisse nationale des allocations familiales (CNAK)) — M. Jean-Louis
Deroussen président du conseil d’administratidvi, Daniel Lenoir, directeur
général, M. Jean-Marc Bedon et M. Laurent Ortalda, experts politique
familiale et sociale, eMme Patricia Chantin, chargée des relations avec le
Parlement

» Ministére des outre-mer — Direction générale des ¢ne-mer (DGOM) —
M. Claude Girault, administrateur général, adjoint au directeur géindes
outre-mer, Mme Sylviane Paulinet et Mme Eliane Louisia, chargées de
mission

(*) Ce représentant d'intérét a procédé a son ipison sur le registre de
I’Assemblée nationale, s’engageant ainsi dans éngadche de transparence et de
respect du code de conduite établi par le BurediAdsemblée nationale.



