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Tableau 1.1 : Resultats pour la Suisse et par canton, en pourcent des votants

Cantons Participation 
en %

Initiative populaire « Pour une 
caisse maladie unique et sociale» 

en % de oui

Suisse 45.5 28.8
Zürich 44.4 21.8

Berne 39.8 30.1
Lucerne 49.7 17.4

Uri 36.3 18.8

Schwyz 46.2 12.8

Obwald 49.2 12.8

Nidwald 44.7 11.5
Glaris 38.5 18.2

Zoug 54.3 15.8
Fribourg 47.8 37.3
Soleure 40.3 24.7

Bäle-ville 45.9 34.6

Bäle-campagne 39.6 25.6

Schaffhouse 65.5 24.6
Appenzell RH. E. 45.8 18.5

Appenzell RH. 1. 42.5 8.3

St-Gall 41.8 19.7

Grisons 39.6 17.5

Argovie 39.5 18.4

Thurgovie 47.4 17.9

Tessin 49.9 45.8
Vaud 55.7 45.1
Valais 53.7 27.3
Neuchätel 57.6 51.3

Geneve 56.4 45.8

Jura 48.2 57.7

Source: h ttp ://w w w .adm in .ch  (resultats provisoires).
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1. Introduction

Le 11 m ars 2007 , un seul objet a ete soum is au vote au niveau federal : l'initiative 
populaire « Pour une caisse m aladie unique et sociale ».

Lancee par le M ouvement Populaire des Fam illes, l'initiative proposait, ä travers la 
m odification de l'article 117 de la Constitution federale («A ssurance-m aladie et assu- 
rance-accidents »), de changer le systeme actuel d'assurance-m aladie : la concurrence 
entre les 87 caisses m aladie privees serait remplacee par une seule caisse m aladie au 
niveau du pays, cette derniere fournissant l'assurance obligatoire de base. De plus, les 
prim es de l'assurance de base seraient fixees en fonction de la capacite econom ique

•  des assure-e-s et reparties par canton. Ce scrutin a souleve deux enjeux principaux, 
ä savoir le contröle et la dim inution du coüt de la sante ainsi que la repartition plus 
equitable de ces coüts.

Le peuple a refuse la m odification constitutionnelle par 71 .2%  des voix ainsi que l'en- 
semble des cantons sau f les cantons de Neuchätel et du Ju ra . L'initiative populaire 
« Pour une caisse m aladie unique et sociale » rejoint donc la longue liste des initiatives 
populaires refusees par le peuple et les cantons. En effet, sur 124 initiatives populaires 
soum ises au peuple depuis 1951, seules huit ont ete acceptees (6.45% ), dont les plus 
recentes sont l’initiative pour 1’« Internement ä vie pour les delinquants sexuels ou 
violents juges tres dangereux et non am endables » soum ise au vote le 8 fevrier 2 0 0 4  et 
l’initiative « Pour des alim ents produits sans m anipulations genetiques » soum ise au 
vote le 27  novembre 2005.

La votation a connu un taux de participation de 4 5 .5 % , ce qui est assez proche du 
taux  moyen de participation  pour la periode entre 1981 et 2 0 0 4 1 (42.4% ). Le fait que 
la participation ait ete legerement plus elevee pour la votation du 11 m ars 2 0 0 7  est 
probablem ent un reflet de l'intense Campagne politique qui a eu lieu avant le scrutin. 
Plus precisement, le scrutin a particulierem ent m obilise les cantons de Z ou g (54.3% ), 
de Vaud (55.7% ), de Geneve (56.4% ), de Neuchätel (57.6% ), du V alais (53.7% ) et de 
Schaffhouse (65.5% ), ce dernier canton m aintenant le vote obligatoire. Tandis que la

•  participation  dans les cantons d ’Uri (36.3% ), de C laris (38.5% ), d ’A rgovie (39.5% ), 
de Bäle-C am pagne (39.5% ), des G risons (39.6% ) et de Berne (39.8% ) a ete nettement 
inferieure au taux  de participation de l’ensemble du pays.

Le projet « Pour une caisse m aladie unique et sociale » presente de nom breuses simi- 
litudes, tant au niveau des enjeux souleves que des resultats, avec l'initiative populaire 
« L a  sante ä un prix  plus abordable » (Initiative-sante) soum ise au vote le 18 m ai 2003 . 
Lancee par le Parti socialiste su isse, cette derniere proposait egalement de m odifier le 
systeme d'assurance-m aladie de base en instaurant des prim es graduelles en fonction 
du revenu, de la fortune et des charges fam iliales des assure-e-s. A l'instar des resultats

C eci c o rre sp o n d  ä 218 p ro je ts  p r o p o se s en v o ta tio n  p o p u la ire  d is tr ib u es su r une se p tan ta in e  de sc ru tin s .
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de la votation du 11 m ars 2007 , 72.9%  du peuple et l'ensemble des cantons ont rejete 
l'Initiative-sante. Et le profil du vote lors de ces deux votations s'avere, com m e nous le 
verrons au fil de nos analyses, egalement tres proche. Les analyses presentees ci-apres 
offrent quelques pistes pour m ieux com prendre les resultats de la votation du 11 m ars 
2007. Elles reposent sur une enquete repräsentative realisee dans l'ensemble de la Suisse 
au cours des deux sem aines suivant la votation. L'echantillon comprend 1024 person- 
nes ayant le droit de vote. Les inform ations ont ete recoltees par le biais d'interviews 
telephoniques standardises.

1.1. L'importance subjective accordee ä l ’objet

Les sonde-e-s ont eu la possibilite d ’evaluer, sur une echelle allant de 0 ä 10, l’impor- 
tance subjective de l’objet pour eux-memes et pour la Suisse (10 representant l'impor- 
tance m axim ale).

Le tableau 1.2 montre que l’im portance moyenne accordee ä la votation pour le pays se 
situe parfaitem ent dans la moyenne des votations entre 1993 et 20 042 (respectivement 
6 .6  et 6 .7). En revanche, le niveau d'im portance personnelle attribue ä l'objet (6.2) est 
sensiblement superieur aux  5.2 points moyens pour les projets soum is au vote entre 
1993 et 2 0 0 4 .

Tableau 1.2 : Importance personnelle et importance pour le pays de l ’objet soumis 
au vote (moyenne)

1993-2004 Initiative populaire« Pour une caisse 
maladie unique et sociale»

Importance Moyenne Moyenne N
Personnelle 5.2 6.2 978
Pour le pays 6 7 6.6 935

Par ailleurs, sur la periode 1 9 9 3 -2 0 0 4 , l'im portance moyenne attribuee au projet pour 
le pays a presque toujours ete superieure ä l'im portance moyenne pour l'interviewe 
(ecart moyen entre les deux de 0 .7  points, donnees non montrees). Or, l'initiative popu- 
laire « Pour une caisse m aladie unique et sociale » connait un taux  moyen d'im portance 
personnelle tres proche du taux  moyen d'im portance pour la Suisse (ecart de seulement 
0.4 points entre les deux), ce qui est relativement exceptionnel3.

2 Les analyses antörieures ä 1993 ne contiennent pas cette information.
3 Dans la periode 1993-2004, seulement un autre projet a connu une importance personnelle moyenne plus proche de l'importance moyenne pour 

le pays que l'initiative pour une caisse unique: L’ •• Initiative des dimanches •>, soumise au vote le 18 mai 2003. Ce projet a obtenu des scores 
plutOt faibles pour les deux types d'importance, soit 4.6 pour l'importance personnelle et 4.8 pour l'importance pour la Suisse.



On rem arquera en outre que les citoyen-ne-s su isses avaient dejä attribue des scores 
sim ilaires d 'im portance personnelle et pour le pays (notamment 6.0 et 7.2) ä l'initiative 
populaire « L a  sante ä un prix  abordable (Initiative-sante) » soum ise au peuple le 18 
m ai 2 0 0 3 4 .

Sans surprise, les interviewe-e-s ayant participe ä la votation le 11 m ars 2 0 0 7  (671 
personnes dans notre echantillon) accordent une im portance personnelle plus forte ä 
l’initiative que les abstentionnistes (soit 6 .6  points contre 5.2). Sim ilairem ent, les par- 
ticipants octroient en moyenne une im portance du projet pour le pays plus intense que 
les abstentionnistes (6.8 points contre 6.2).

L'im portance personnelle attribuee au projet est un indicateur sign ificatif pour exp li­
quer la frequentation des urnes. Pour la presente votation, la relation entre l’impor- 
tance personnelle et la participation  est statistiquem ent significative et moyennement 
intense (V=Q .26***). Ceci est aussi le cas, bien que de maniere moins im portante, pour 
l'im portance attribuee au projet pour le pays (V = 0 .1 4 **). C es analyses seront reprises 
plus en detail par la suite (voir Section 3).

1.2. Le niveau de competence politique

L’etude du niveau de competence politique des citoyen-ne-s montre une relative bonne 
connaissance et comprehension des enjeux du scrutin par Pelectorat.

La  competence politique des citoyen-ne-s est mesuree ici ä travers un croisem ent entre 
leur connaissance factuelle du titre et du contenu du projet soum is au vote et leur capa- 
cite ä justifier la decision prise5. Une citoyene connaissant titre et contenu du projet et 
ayant fourni deux m otivations justifiant son choix sera consideree com m e ayant une 
competence politique elevee. On notera donc que la mesure de la competence politique 
est strictement dependante des enjeux du scrutin et ne se veut aucunement un indica­
teur de la competence politique globale  du citoyen.

Tableau 1.3 : Niveaux de competence (pourcentage, votants seulement, N =671)

Moyenne 1981-1995 Initiative populaire« Pour une 
caisse maladie unique et sociale»

Eleve 19 25

Moyen 41 34

Faible 40 41

Total 100%

N 671

‘  Cf. analyse VOX du 18 mai 2003 (VOX 81).
s La queslion des motifs du vote n'est posfe qu’aux interview6-e-s ayant participö ä la votation. De ce tait, la competence politique n’est mesurfe 

que pour les personnes ayant pris part au scrutin (soit 671 sur les 1024 de notre echantillon).
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Selon nos resultats (tableau 1.3), le corps des citoyen-ne-s aurait ete, de maniere genera­
le, plus com petent concernant l'initiative pour une caisse unique qu'habituellement. En 
effet, si le niveau des personnes faiblement com petentes reste stable (autour de 40% ), 
c'est plutöt le nom bre de personnes considerees com m e ayant une competence politique 
elevee qui differe considerablem ent du score moyen pour la periode anterieure 1981- 
1995 (le taux  moyen passe de 19%  ä 25% ). En meme tem ps, la proportion des person­
nes moyennement com petentes est m oins elevee (34%  par rapport ä 41% ). Au total, 
c'est presque 60%  des citoyen-ne-s qui seront parvenus ä un niveau de competence 
moyen ou eleve par rapport ä l’objet, score qui s ’aligne, cette fois, sur le score moyen 
pour la periode 1981-1995.

Une com paraison  avec les donnees disponibles pour la periode 198 1 -2 0 0 4  relatives ä 
la connaissance factuelle du projet (independam ment donc de la capacite ä justifier le 
choix) confirm e le niveau de competence plutot exceptionnel des votants du 11 m ars 
2007. Si la periode 198 1 -2 0 0 4  est caracterisee par une moyenne de 50%  environ de 
citoyen-ne-s connaissant le titre et le contenu du projet, cette partie de la population 
represente presque 75%  dans le cas de l'initiative populaire pour une caisse unique. Ce 
score sensiblement plus im portant pourrait refleter le fait qu ’un seul objet a ete propose 
au peuple le 11 m ars 2007, ce qui a probablem ent simplifie la täche des citoyen-ne-s 
qui ont pu prendre, de m aniere agregee, leur decision en connaissance de cause dans le 
contexte d ’une Campagne intense m ais relativement chaotique.

1.3. La formation de l ’opinion

Bien qu'il soit difficile de m ettre en evidence l'ensemble des enjeux, tant individuels que 
contextuels, lies au processus de form ation de l'opinion, on dispose ici de quelques indi- 
cateurs relatifs ä ce processus cognitif : la difficulte ä se form er une opinion, le moment 
de la prise de decision et I'utilisation des differentes sources d'inform ation.

Tableau 1.4 : Difficulte de se faire un avis sur l ’objet soumis au vote (pourcentages)

Moyenne1981-2004 Initiative populaire« Pour 
une caisse maladie unique 

et sociale»

Plutöt facile 55 58
Indecis 12 11

Plutot difficile 33 31
Total 100% 100%
NI 1003



On constate premierement que, de maniere generale, les citoyen-ne-s n'ont pas eu plus 
de difficultes ä se form er une opinion sur l'initiative pour une caisse unique que d'ha- 
bitude (tableau 1.4) Les pourcentages relatifs ä la votation du 11 m ars 2 0 0 7  restent 
relativement proches des scores moyens pour la periode 1981-2 0 0 4 . On peut donc 
dire que les citoyen-ne-s ont ete, de maniere agregee, autant fam iliers avec le projet 
soum is au scrutin qu'ils le sont habituellement en moyenne lorsque confrontes aux 
täches im posees par la dem ocratie directe au niveau federal. Ce constat est d ’autant 
plus rem arquable que, lors de la votation sur l’Initiative-sante de m ai 2 0 0 3 , 54%  des 
citoyen-ne-s avaient declare avoir trouve plutot facile (et 44%  plutot difficile) de se 
form er une opinion.

La  capacite ä se form er une opinion pour l’initiative du 11 m ars 2 0 0 7  est directem ent 
reliee au niveau de competence politique du citoyen. Ainsi, plus le citoyen est competent 
par rapport au projet, moins il declare avoir trouve la phase de form ulation de l'opinion 
« plutot difficile ». L a  relation entre les deux variables est statistiquem ent significative 
et suffisam m ent intense (G am m a = 2 4 ***) .

N os analyses montrent ensuite que la Campagne politique precedant la votation n'a eu 
qu'un role moindre dans la prise de decision des citoyen-ne-s (tableau 1.5). A insi, la 
partie de la population interviewte declarant avoir pris la decision des le debut de la 
Campagne est plus im portante que la moyenne pour la periode 1988-1999. Sim ilaire- 
ment, un pourcentage moins eleve de citoyen-ne-s avoue avoir pris sa decision vers la fin 
de la Campagne (16% pour l'initiative pour la caisse unique, contre 20%  pour toute la 
periode anterieure). Ce resultat contraste assez fortement avec celui relatif ä l'Initiative- 
sante du 18 m ai 2 0 0 3 , qui a connu une repartition presque uniform e des citoyen-ne-s 
dans les trois moments de prise de decision.

Tableau 1.5 : Moment de la decision (pourcentages)

Decision prise Moyenne
1988-1999

Initiative populaire 
« Pour une caisse maladie 

unique et sociale »

Des le debut de la Campagne 40 44

De 6 semaines ä 2 semaines avant la votation 40 40

De 1 semaine ä 1 jour avant la votation 20 16

Total 100% 100%

N 660

N o s donnees montrent en outre que le moment de la prise de decision varie significati- 
vement en fonction tant des difficultes eprouvees lors de la form ation de l'opinion que 
du degre de competence politique.



D ’une p art, les citoyen-ne-s ayant eu peu de difficultes ä se form er une opinion ont pris, 
pour la p lupart, leur decision avant le debut de la Campagne. Sim ilairem ent, les person- 
nes ayant trouve la form ation de l'opinion « plutöt difficile » ont pris leur decision pen- 
dant la Campagne et, pour une bonne partie d'entre eux, vers la fin de cette derniere. 
L a  relation entre la difficulte ä se form er une opinion et le moment de la decision est 
statistiquem ent significative et tres forte (G am m a = .4 7 ***) .

Tableau 1.6 : Utilisation des differentes sources d'information (pourcentages)

Source d'information Pourcentage moyen 
1990-2004

Initiative populaire 
« Pour une caisse 
maladie unique et 

sociale»

Articles de journaux 76 82

Television 69 72

Brochure du CF 59 59
Radio 54 55

Publicite dans les journaux 41 47

Lettres de lecteur 41 51

Tracts, prospectus, etc. 34 41

Affiches de rue 29 34
Direct m ailinga 16 19

Information au trava ilb 16 14

Stands d'information 7 7

Internet0 5 13

Faible usage des sources (0-3) 

Usage moyen des sources (4-7) 

Fort usage des sources (8-12)

37

52

11

26
62

12
Total

N

100% 100%

668

• Donnes disponibles uniquement ä p artir du scrutin du 17.05.1992 (VOX 44). 
" Donnes disponibles uniquement ä partir du scrutin du 06.12.1992 (VOX 47). 
‘  Donnes disponibles uniquement ä partir du scrutin du 07.06.1998 (VOX 63).
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D ’autre p art, le niveau de competence politique de l'interviewe influence significative- 
ment, bien que de maniere beaucoup m oins intense, le moment de la prise de decision 
(G am m a=-.16 ’:'*) . A insi, plus le citoyen est com petent, m oins il aura tendance ä prendre 
une decision ä la derniere minute sous l'influence de la Campagne politique.

Les donnees V O X  fournissent enfin un troisiem e type d ’indicateur pour analyser le 
processus de prise de decision: l'utilisation des differentes sources d 'inform ation.

Les donnees presentees au tableau 1.6 montrent que, dans l’ensemble, l'usage des d iffe­
rentes sources d'inform ations pour l'initiative populaire pour une caisse unique n'a pas 
ete radicalem ent different de l'usage habituel de ces sources (calcule de m aniere agregee 
pour la periode 1 9 9 0 -2 0 0 4 ). Proportionnellem ent, les citoyen-ne-s se sont principale-

•  ment forge leur opinion ä partir des articles dans la presse, des inform ations politiques 
presentees ä la television ou ä la radio, ou des inform ations officielles (la brochure du 
Conseil federal). Inversement, l'usage de sources alternatives telles que les stands d'in­
form ation, le direct m ailing ou internet reste encore bien en dessous de celui des sources 
« classiques ». Q uant aux types de sources d ’inform ation, on rem arquera l’utilisation 
relativement plus frequente des journ aux (articles, lettres de lecteur, publicite...) et 
aussi d ’autres materiels ecrits de m asse (tracts, prospectus, affiches...).

Ensuite, si le fort usage des sources (entre 8 et 12) est reste plus ou m oins stable, on 
constate que l’utilisation moyenne des sources (entre 4 et 7) a augm ente ; le faible usage 
(entre 0 et 3) a, quant ä lui, sensiblement diminue de maniere globale.
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2. L’initiative populaire « Pour une caisse 
maladie unique et sociale »

2.1. La Situation de base

Les soins de sante obligatoire de base sont geres, ju squ ’ä present, par 87 caisses-m ala- 
die privees et concurrentes, reconnues par la Confederation. Chaque individu a ainsi la 
possibilite de choisir entre les differentes prestations offertes par les caisses-m aladies. 
Si chaque caisse est competente pour fixer le m ontant des prim es individuelles, le prin­
cipe de solidarite s ’applique aux  jeunes de m oins de 25 ans et aux  personnes ä capacites 
econom iques m odestes ä travers une dim inution des prim es gräce aux  subsides de la 
Confederation et des cantons.

L’initiative populaire « Pour une caisse m aladie unique et sociale », lancee par le M ou ­
vement Populaire des Fam illes, avait comme objectif de changer le systeme actuel des 
soins de sante obligatoire de base. V isant ä m odifier l’article 117 de la Constitution 
federale sur 1’« A ssurance-m aladie et assurance-accidents », le projet propose d ’ins- 
taurer une seule caisse pour l’assurance m aladie de base dont les prim es seraient fixees 
en fonction du revenu et de la fortune des assure-e-s ainsi que par canton. Le projet 
soum is au peuple le 11 m ars 2 0 0 7  souleve deux preoccupations principales, ä savoir la 
diminution et une repartition plus equitable des coüts de la sante.

Le projet pour une caisse unique a ete soutenue par le Parti socialiste su isse, les Verts, 
le Parti suisse du travail, le Parti chretien-social ainsi que les syndicats (Union syndi- 
cale suisse, Syndicat du personnel des transports, Syndicat su isse des services publics) 
et une grande partie des organisations de professionnels de la sante (Societe suisse de 
medecine generale, Federation suisse des sages-fem m es, A ssociation  suisse de physio- 
therapie, A ssociation  suisse des infirm ieres et infirm iers, A ssociation  suisse des mede- 
cins-assistant(e)s et chef(fe)s de clinique, A ssociation  suisse des medecins independants 
travaillant en cliniques privees et höpitaux). Le debat sur la votation federale a ete 
polarise autour d ’enjeux lies au x  coüts de la sante m ais aussi ä la question ethique de 
l’egalite d ’acces aux  soins de sante de base. Les partisan s de l’initiative ont base leur 
argum entaire sur le contröle ainsi que sur une repartition plus equitable et une d im i­
nution generale des coüts des soins de sante obligatoires ä travers l’economie des frais 
publicitaires ainsi que des m ultiples adm inistrations decoulant des 87 caisses m aladies 
qui se livreraient ä une concurrence (fictive, selon certains observateurs). Plaidant pour 
davantage de transparence, les p artisan s ont egalement m is en avant la representation 
des assure-e-s ä travers la m ise en place d ’un organe dirigeant tripartite de la caisse 
unique (1/3 de representants des prestataires de so ins, 1/3 de representants de l’Etat et 
1/3 de representants des organisations d ’assure-e-s).

Les D em ocrates Suisses, le Parti dem ocrate-chretien, le Parti evangelique suisse, le 
Parti liberal, le Parti radical-dem ocratique, l’Union dem ocratique du centre et l’Union 
dem ocratique federale ainsi que l’Union patronale suisse, l’Union suisse des arts et



metiers, Santesuisse, l’O rganisation  faitiere des hopitaux se sont, entre autres, opposes 
au projet soum is au peuple le 11 m ars 2007. N oton s, en outre, que le Conseil federal 
et le Parlement ont appele ä voter contre l’initiative populaire. Les adversaires de la 
caisse m aladie unique ont m anifeste leur attachem ent au principe de concurrence entre 
les caisses, garant, selon eux, de la liberte individuelle des assure-e-s de choisir leurs 
assurances et de la m aitrise des coüts de la sante. Ils ont egalement critique le caractere 
peu elabore de l’initiative (au niveau de la phase transitoire et des consequences concre- 
tes, pour l’individu et le systeme de sante, ainsi qu'au niveau de la m ise en ceuvre de la 
caisse unique), le risque d ’une adm inistration plethorique et l’instauration, de facto, 
d ’un im pot supplem entaire. Sceptiques sur une dim inution possible des coüts de la 
sante, les adversaires de l’initiative ont aussi m is en garde la classe moyenne, presentee 
comme la grande perdante de l’eventuelle caisse unique.

Rappeions que l’initiative populaire a ete refusee ä 71.2%  des voix ainsi que par une ecra- 
sante majorite des cantons. Seuls deux cantons rom ands, ä savoir Neuchätel et le Jura, 
ont accepte le projet visant ä modifier l’actuel systeme de soins de sante obligatoire.

2.2 .  Le profil du vote

Les analyses sur le profil des votants signalent, de maniere generale, une im portance 
relative des facteurs sociodem ographiques m ais un im pact plus im portant des carac- 
teristiques politiques sur la decision des sonde-e-s. Si aucun des facteurs sociodem o­
graphiques ne met en evidence des antagonism es m ajeurs entre acceptation et refus de 
l'initiative populaire pour une caisse unique tel n'est pas le cas des facteurs politiques 
qui ont determine l'orientation de l'electorat selon des axes ideologiques im portants.

Le tableau 2.1 presente les elements les plus im portants relatifs au profil sociodem ogra- 
phique des partisan s de l'initiative pour une caisse unique. De maniere generale, le refus 
de l'initiative traverse l'ensemble des categories sociodem ographiques principales.

On rem arque, premierement, que le niveau de form ation des interviewe-e-s, bien 
qu'etant un facteur statistiquem ent significatif, n'a pas influence de maniere determi- 
nante le vote. Les personnes ä niveau d'education eleve ont tous soutenu l'initiative dans 
une proportion tres sim ilaire (par ailleurs, superieure la moyenne), alors que seuls les 
citoyen-ne-s en apprentissage se dem arquent de maniere significative des autres catego­
ries d'education, notam m ent avec un soutien m oindre au projet.

En ce qui concerne le contexte geographique des citoyen-ne-s, nos donnees montrent 
l'existence d'un certain clivage linguistique. Conform em ent ä ce qui etait avance lors 
de la Campagne politique, les Suisses rom ands ont davantage soutenu l’initiative que les 
Suisses alem aniques, ä l’instar de leur vote lors de l'Initiative-sante de m ai 2 0 0 3 6. Les 
donnees pour les Tessinois sont m alheureusem ent trop faibles pour pouvoir tirer des 
conclusions significatives. De plus, le clivage ville-cam pagne semble ici partiellem ent ä 
l'ceuvre, les citoyen-ne-s habitant en ville ayant refuse l'initiative avec m oins de vigueur 
que leurs com patriotes vivant dans les regions de Campagne.

6 C f. an a ly se  V O X  du  18 m ai 2 0 0 3  (V O X  81). 13



Tableau 2.1: Initiative populaire « Pour une caisse maladie unique et sociale 
Comportement selon les caracteristiques sociodemographiques

Caracteristiques/categories % de oui (n) Coefficient
d'association

Total VOX (pondere)3 28.2 179
Niveau de formation 

Ecole obligatoire 
Apprentissage
Maturite, etudes pedagogiques 
Ecole specialisee
Universite Haute ecole specialisee

(13)
26

(33)
32
32

(7)
60

(18)
35
59

V=12*

Region linguistique
Suisse alemanique 22 101
Suisse romande 42 69
Suisse italienne (48) (10)

Lieu de residence 11=12**
Grande ville 43 34
Ville moyenne /  petite 27 74
Campagne 25 72

Revenu du menage (CHF/mois) 1=14*
Moinsde 3000 (28) (13)
3-5000 29 40
5-7000 35 50
7-9000 32 32
Plus de 9000 (18) (24)

Statut soc ia l6 V=16*
Independant (31) (18)
Cadre superieur (15) (8)
Cadre moyen 35 82
Ouvrier qualifie 24 31
Ouvrier non qualifie (20) (12)

Etat civil V=14*
Celibataire 38 45
Marie(e) 25 96
Vit avec partenaire (24) (7)
Veuf/veuve (18) (9)
Divorce(e) (37) (19)

Sexe
Age

n.s.
n.s.

* p<0 .05 , **p< .01 , ***p < .0 0 1 , n .s .: non significatif. 
a Ponderation fournie par gfs.bern.
b Les categories« a gricu lteu r» ,« profession liberale / academ ique» e t« enseignant 

en compte en raison du trop fa ib le nombre de cas (<5).
» ne sont pas prises



N os donnees ne perm ettent cependant pas de parier de R östigraben , etant donne que 
l'ensemble des regions linguistiques a refuse le projet. De meme, le fait qu'aucun des 
contextes geographiques n'ait accepte le projet diminue fortement l'im portance du cli- 
vage ville-cam pagne. Ces deux clivages ont certes donne naissance ä des comporte- 
ments differencies de maniere agregee, m ais n'ont pas cree des fractures im portantes ä 
l'interieur du corps electoral.

N os resultats m ontrent, ensuite, que la classe moyenne s'est m oins opposee ä l'initiative 
que les classes sociales superieures ou inferieures. Ceci est surtout le cas si l’on tient 
compte du revenu mensuel du menage: l'acceptation la plus im portante de l'initiative 
venant de la classe de salaire moyenne (entre 50 0 0  et 70 0 0  C H F  par mois). Similaire- 
ment, ce sont les cadres moyens qui ont le m oins refuse l'initiative, alors que les cadres 
superieurs ainsi que les ouvriers ont refuse le projet de maniere plus im portante.

L'etat civil des interviewe-e-s nous perm et aussi de nuancer le profil des partisan s de 
l'initiative: selon nos donnees, les celibataires ont m oins refuse l'initiative que les per­
sonnes m ariees.

Finalement, nos analyses signalent une absence d'effet du sexe et de l'äge de l'inter- 
viewee sur sa decision aux  urnes.

L'analyse du profil des partisan s de l'initiative selon leurs caracteristiques politiques 
est plus instructive. Le tableau 2 .2  m ontre, en effet, une im portance considerable de 
certains facteurs politiques et des valeurs des citoyen-ne-s sur le taux  d'acceptation de 
la votation.

N os resultats montrent, tout d ’abord, une tres grande im portance du positionnement 
ideologique du citoyen sur sa decision par rapport au projet vote. A insi, l'analyse de la 
proximite partisane permet de mettre en evidence un tres fort clivage ideologique : les 
citoyen-ne-s proches de la gauche (surtout du PSS) ayant accepte le projet, en Opposition ä 
un tres net refus de la part des citoyen-ne-s proches d ’un parti de centre ou de droite. Les 
non-partisans se sont alignes plus ou moins sur le vote moyen. La relation entre Identifi­
cation partisane et decision est statistiquement significative et tres forte, ce qui est aussi

•  le cas pour l'autopositionnement sur l'echelle gauche-droite. C 'etait d'ailleurs le cas aussi 
pour la votation relative ä l'Initiative-sante du PSS soum ise au peuple en m ai 2003.

Les valeurs des citoyen-ne-s ont, en outre, joue un role im portant dans la determination 
de la decision. N os analyses montrent que les citoyen-ne-s soutenant, de maniere genera­
le, le monopole de l'Etat par rapport ä la concurrence entre les acteurs prives ont accepte, 
meme si c ’etait de justesse, le projet soum is au vote, tandis que ceux considerant qu'une 
libre concurrence est benefique Tont severement refuse. Similairement, les citoyen-ne-s 
considerant que les cantons doivent disposer de plus de pouvoir face ä la Confederation 
ont refuse l’initiative plus nettement que ceux defendant en priorite le pouvoir de l'Etat 
federal. Un constat similaire, bien que moins prononce, s'applique aussi ä la tension entre 
modernite et traditions: les citoyen-ne-s conservateurs, plus proches des traditions, ont 
refuse plus nettement l'initiative populaire pour une caisse m aladie unique que les indivi- 
dus affichant des valeurs plus modernes.
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Tableau 2 .2  : Initiative populaire « Pour une caisse maladie unique et sociale 
Comportement selon les caracteristiques politiques

Caracteristiques/categories % de oui (n) Coefficient
d'association

Total VOX (pondere)a 28.2 179
Lien avec un parti politique6 c V=52***

Parti socialiste 64 72
Parti ecologiste (54) (20)
Parti democrate-chretien (14) (10)
Parti radical democratique/ Parti liberal (9 ) (8)
Union democratique du centre (15) (11)
Pas de parti 24 42

Positionnement sur l'axe gauche-droite6 V=46***
Extreme gauche 77 40
Gauche 51 60
Centre 19 48
Droite (10) (12)
Extreme droite (14) (7)
Pas de position (24) (9 )

Valeurs: Etat versus concurrence 11=24***
Plus d'Etat 52 43
Valeurs mixtes 32 57
Plus de concurrence 20 68

Valeurs: Pouvoirä l'Etat versus cantons V=13**
A l'Etat 37 58
Valeurs mixtes 27 62
Aux cantons 22 43

Valeurs: Modernite versus traditions V=13**
Modernite 35 93
Valeurs mixtes 22 55
Traditions (26) (27)

Confiance envers le gouvernement 
Interet pour la politique 
Membre d'un parti politique

n.s.
n.s.
n.s.

*  pcO .05, **p< .01 , ***p < .0 0 1 , n .s .: non significatif. 
a Ponderation fournie par gfs.bern.
b Les ca tegories« pas de p a r t i» e t« pas de p os ition » ne sont pas prises en compte pour l’estimation du coefficient d ’association. 
c La ca tegorie« partis d 'extreme d ro ite » n'est pas prise en compte en raison du trop faible nombre de cas (<5).

16



Finalement, le degre de confiance envers le gouvernement, l'interet pour la politique 
ou encore le fait d'etre membre d'un parti politique n'ont, selon nos donnees, eu aucun 
effet sign ificatif sur la decision des votants.

En resum e, notre analyse du profil des partisan s de l'initiative populaire « Pour une 
caisse m aladie unique et sociale » nous a perm is de mettre en evidence le faible role joue 
p ar les facteurs sociodem ographiques sur la decision des citoyen-ne-s (Tableau 2.1) : 

( seulement quelques tendances liees ä la provenance geographique des interviewe-e-s
(region linguistique et lieu de residence) ou ä la Situation econom ique du m enage ont pu 
etre m ontrees, san s pour autant que cela puisse justifier la presence de clivages m ajeurs. 
Globalem ent, toutes les categories sociodem ographiques sans exception ont refuse l'ini- 
tiative populaire, bien qu'ä des degres differents.

La Situation est par contre differente en ce qui concerne le profil selon les facteurs poli- 
tiques (Tableau 2 .2 ). N o s analyses mettent en evidence l'effet tres im portant du posi- 
tionnement ideologique du citoyen sur sa decision finale, de meme que le role central 
joue par les valeurs des interviewe-e-s, essentiellement en ce qui concerne les clivages 
Etat-concurrence, Etat-cantons et modernite-traditions.
Selon des analyses supplem entaires, les citoyen-ne-s ayant un niveau de competence 
politique moyen ou eleve ont m oins refuse le projet que les citoyen-ne-s peu ou pas 
com petents. L a  relation entre les deux variab les7 est statistiquem ent significative, bien 
que pas particulierem ent intense (resultats non montres).

2.3 . Les motivations du vote

Les tableaux 2 .3  et 2 .4  presentent les motivations avancees de maniere spontanee par 
les interviewe-e-s afin de justifier leur decision. Deux indicateurs sont associes ä chaque 
motivation retenue : le pourcentage d'individus ayant justifie leur propre choix avec cette 
motivation, toutes mentions confondues8, et le pourcentage d'individus ayant donne la 
motivation en question en premier.
Les motivations de vote avancees par les partisans de l'initiative populaire pour une caisse 
maladie unique (tableau 2.3) montrent de maniere tres nette l'importance accordee de

•  maniere generale aux coüts de la sante: plus de la moitie des justifications de vote (tou­
tes mentions confondues) gravitent autour de problematiques telles que l'excessive cherte 
actuelle des prim es, la necessite d'economiser sur les coüts adm inistratifs ou encore les 

’ epargnes qui emaneraient d'une gestion centralisee par une caisse unique. L'importance
des enjeux monetaires dans les motivations de vote des sonde-e-s est sans doute le reflet des 
arguments presents dans la Campagne politique, tant d'un cote que de l'autre: la « bataille 

i des chiffres » ä laquelle se sont livres partisans et detracteurs de l'initiative populaire pour
une caisse unique a de toute evidence marque les esprits de maniere importante.
Les partisans ont ensuite affiche une importante sensibilite aux enjeux ethiques sous- 
jacents ä l'initiative: la necessite d'etablir des primes en fonction du revenu ou le fait que

7 Pour cette an alyse  la v ariab le  m esu ran t la  com petence politique en quatre m od alite s (presentee auparavant) 
a ete recodee en une v ariab le  d ich otom ique (« peu ou  p as com petent » versus « moyennem ent ou tres com petent »).

8 Plusieurs reponses etant p o ssib les po u r les sonde-e-s.
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le nouveau systeme soit plus juste ont aussi souvent ete evoques comme justification du 
choix. Les enjeux ethiques prennent meme le devant si l'on ne considere que la premiere 
motivation avancee par les interviewe-e-s (26% de l'ensemble des premieres mentions). 
Une bonne partie des sonde-e-s favorables au projet ont aussi souligne les problem es du 
systeme actuel, dans lequel, selon eux, un trop grand nombre de caisses se livre ä une 
concurrence nuisible. Finalement, de nom breux interviewe-e-s ont aussi adm is avoir 
soutenu l'initiative pour une caisse unique dans le but de lancer une discussion sur le 
sujet, voulant ainsi problem atiser une Situation  ne leur convenant plus.

Cela etant, on rem arquera que seulement 177 personnes (sur les 671 sonde-e-s, soit 
environ 26% ) ont donnee au m oins une justification par rapport ä leur choix en faveur 
de l'initiative populaire.

Tableau 2.3 : Initiative populaire « Pour une caisse maladie unique et sociale » 
Motifs du oui en pourcent des participants

Motifs du choix en faveur du projet 
(exprimes spontanement)

Toutes mentions 
cumulees

Premiere 
mention uniquement

Arguments relatifs aux coüts (de la sante) 54 20

Dont: coüts de la sante trop eleves,
1 caisse serait moins chereb 14 6

Dont: les primes sont aujourd'hui trop elevees 16 6

Dont: economiser sur les coüts administratifs 10 1

Nouveau systeme plus social 47 26

Dont: nouveau systeme plus juste 13 8

Dont: primes en fonction du revenu 11 5

Dont: memes coüts pour meme prestation 10 5

Motivations generales 41 25

Dont: ouvrir une discussion, problematiser 16 8

Problemes du systeme actuel 36 22

Dont: il y a trop de caisses 12 8

Autres motifs 18 8

Total 1 95% a 100%
(N=177)

a Total superieur ä 100% car calcule sur le cumul des d ifferentes motivations mentionnees 
(plusieurs motivations possibles). 

b Pourtoutes les sous-categories d'arguments, les valeurs (signalees entre parentheses) se referent au pourcentage 
calcule sur l'ensemble des motivations avancees.
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Les motivations de vote avancees par les detracteurs de l'initiative populaire pour une 
caisse unique (tableau 2.4) montrent aussi une Situation assez claire. Tout d ’abord, nos 
donnees soulignent, de la part des adversaires ä l'initiative, une forte Opposition ä la perte 
de la logique de marche en cas d'institution d'une caisse maladie unique. La peur de voir la 
concurrence actuelle supprimee a motive une bonne partie de la population ä s'opposer au 
p ro je t : presque un tiers des premieres motivations de vote concernent cette justification. 
Apparemment, l'argument contre les « nostalgiques des vieux monopoles », tres present 
dans la Campagne des adversaires ä l'initiative, a obtenu l'effet escompte.

Une bonne partie de la population a ensuite condamne le manque de clarte du projet, 
caracterise selon eux par un contenu peu clair et par l'absence d'informations sü ffisantes9 
(la rude « bataille des chiffres » qui a contamine la Campagne politique n'a certainement 
pas aide), tout en soulignant une certaine satisfaction avec le systeme actuel. N os analyses 
montrent par ailleurs que presque 50%  des sonde-e-s ayant pris une decision au cours de 
la Campagne politique ont donne une premiere motivation de vote dans cette direction. La 
peur d'un monopole etatique a par contre ete davantage avancee par les sonde-e-s ayant 
arrete leur decision dejä avant le debut de la Campagne. La relation entre moment de la 
decision et le type de justification est statistiquement significative, bien que seulement 
moyennement intense (resultats non montres), ce qui Signale une certaine importance de 
la Campagne politique dans la cristallisation des motivations de vote.

Tableau 2.4 : Initiative populaire « Pour une caisse maladie unique et sociale » 
Motifs du non en pourcent des participants

Motifs du choix contre le projet Toutes mentions Premier mention
(exprimes spontanement) cumulees uniquement

Perte de la logique du marche 64 32
Dont: fin de la concurrenceb 25 12

Motivations generales 62 40
Dont: sentiment negatif general envers le projet 17 12
Dont: satisfait avec le systeme actuel 12 7
Dont: contenu du projet pas clair, pas d'informations süffisantes 25 12

Arguments relatifs aux coüts (de la sante) 51 24
Dont: peur d'une augmentation des primes 13 5

Autres motifs 10 4
Total 187%a 100%  

(N =445)
* Total superieur ä 100% car calcule sur le cumul des differentes motivations mentionnees (plusieurs motivations possibles). 
b Pour toutes les sous-categories d'arguments, les valeurs (signalees entre parentheses) se referent au pourcentage 

calcule sur l'ensemble des motivations avancees.

9 U ne S ituation  tres s im ila ire  av a it, p a r  a ille u rs , d e jä  ca rac te r ise  le sc ru tin  su r  l'in itia tiv e  p o p u laire  « L a  san te  ä un  pr ix  
a b o rd ab le  (In itiative-san te) » ,  so u m ise  au  vote le 18 m ai 2 0 0 3 ,  et q u i p ro p o sa it au ssi l'e tab lissem en t des pr im es en 
fon ction  du revenu. D an s ce c a s  a u ssi , une ce rta in e  c o n fu sio n  q u an t ä R evolution des p rim es avait fo rtem ent m arque 
le d eb a t p reced an t le vote a in s i que les m o tiv atio n s d es o p p o sa n ts . P our p lu s de d e ta ils , vo ir an a ly se  V O X  du 18 m ai 
2 0 0 3  (V O X  81).



Enfin, une partie importante de la population s'est opposee au projet en avangant des 
arguments economiques finalement assez proches de ceux avances par les partisans. Pour 
les opposants ä l'initiative aussi, les arguments relatifs ä la mauvaise Situation actuelle 
concernant les primes ont ete centraux pour la decision prise.

De maniere globale, on peut donc affirm er que les m otivations de vote exprim ees spon- 
tanement par les interviewe-e-s refletent les argum ents m ajeurs apparus dans la Campa­
gne politique avant le scrutin, dont l'explosion des coüts de la sante ainsi que les enjeux 
ethiques pour les partisan s de l'initiative, et le rejet d'un m onopole excessif de la part 
de l'Etat pour ses adversaires.

2.4 .  Le soulien aux arguments

Les sonde-e-s ont aussi ete confrontes ä une liste d 'argum ents evoques pendant la Cam­
pagne politique, sur lesquels ils devaient se positionner (pour ou contre). L'analyse des 
reponses des votants par rapport ä ces argum ents nous perm et premierement d'etudier 
le pouvoir de diffusion (le succes) de ces derniers, notam m ent en termes de pourcen- 
tages de soutien ; d'autre p art, l'analyse nous fournit un indicateur tres interessant de 
coherence entre argum entaire et decision finale par rapport ä l'initiative populaire pour 
une caisse unique.

Tableau 2 .5  : Initiative populaire « Pour une caisse maladie unique et sociale » 
Soutien aux arguments « pour» en pourcent des participants

Arguments« pour» D’accord Pas d’accord NSP Total

Les coüts de marketing ne Total 66 24 10
seraient plus necessaires. Vote: Oui 84 13 3 100%

Vote: Non 59 29 12

Avec une caisse unique, Total 48 45 7
le systeme serait plus juste. Vote: Oui 89 8 3 100%

Vote: Non 31 62 7

Plus de personnes profiteraient Total 34 46 20
d'une reduction de primes. Vote: Oui 73 14 14 100%

Vote: Non 19 60 21

La caisse unique a fait ses Total 26 61 13
preuves ailleurs. La Suisse a Vote: Oui 71 16 13 100%
interet ä l'adopter. Vote: Non 8 80 12



Au total, les interviewe-e-s ont ete confrontes ä huit argum ents generaux, quatre soute- 
nant le projet propose par l'initiative populaire et quatre s ’y opposant.
De maniere generale, il s ’avere que les argum ents contre l'initiative populaire pour une 
caisse unique ont plus largement touche les votants (tableaux 2 .5  et 2 .6 ). A insi, l'en- 
semble des argum ents attaquant le projet est soutenu par une tres grande partie de la 
population (entre 67%  et 85% ), tandis que les argum ents en faveur de la caisse unique 
recoltent des taux  de soutien beaucoup plus faibles (entre 26%  et 66%).

Plus concretem ent, l'analyse du soutien relatif aux  argum ents en faveur du projet 
(tableau 2 .5 ) m ontre que ceux-ci ont eu une tres large resonance parm i les citoyen-ne-s 
ayant soutenu le projet. Surtout les argum ents defendant l'idee que les coüts de marke- 
ting ne seraient desorm ais plus necessaires et qu ’avec une caisse unique le systeme serait 
plus juste trouvent un tres fort echo parm i les partisan s du projet. On remarque cepen- 
dant que le premier argum ent re^oit un soutien etonnam ment im portant egalement de 
la p art des detracteurs de l'initiative (59%  d'entre eux ayant declare etre d'accord avec 
cet argument). Ensuite, l'argum ent relatif ä une dim inution des prim es en cas d'accep- 
tation de la caisse unique semble par contre polariser l'electorat, etant tres soutenu par 
les partisan s m ais plutot com battu par les opposants. Ceci n'est par ailleurs pas sans 
confirm er la tendance mise en avant lors de l'analyse des m otivations spontanees de 
vote (voir Section 2 .3).

C ertes, l'experience jugee positive d'une caisse unique mise en pratique dans d'autres 
pays seduit une p art im portante des citoyen-ne-s en faveur de l'initiative, m ais derange 
com parativem ent beaucoup plus ses detracteurs. La Situation est en revanche beau­
coup m oins tranchee en ce qui concerne les argum ents contre la caisse m aladie uni­
que. Com m e le tableau 2 .6  le montre, l'ensemble des argum ents com battant le systeme 
propose par l'initiative a regu, d'une p art, l'aval inconditionnel des citoyen-ne-s ayant 
refuse le projet aux  urnes. De plus, il a ete soutenu par une partie im portante des p ar­
tisans de l'initiative.

21



Tableau 2.6 : Initiative populaire « Pour une caisse maladie unique et sociale » 
Soutien aux arguments « contre » en pourcent des participants

Arguments« contre» D’accord Pas d’accord NSP Total

Le nouveau systeme ne Total 76 19 5
permettrait plus la Vote: Oui 67 28 5 100%
liberte de decision. Vote: Non 80 15 5

II y aurait un manque Total 67 27 6
de concurrence. Vote: Oui 49 45 6 100%

Vote: Non 75 19 6

Pas suffisamment d'informations: Total 85 11 4
on ne saurait pas qui paiera le plus. Vote: Oui 74 19 7 100%

Vote: Non 90 7 3

Les problemes de fond ne Total 77 16 7
seraient pas resolus. Vote: Oui 47 40 13 100%

Vote: Non 89 6 5

Pour deux d'entre eux (« le nouveau systeme ne perm ettrait plus la liberte de decision » 
et « on ne saurait pas qui paie le plus »), la Situation est presque paradoxale , les deux 
recoltant pratiquem ent deux voix de soutien sur trois (respectivement 67%  et 74%) 
parm i les partisan s de l'initiative. Bien que signalant potentiellement une certaine inco- 
herence avec la decision finale de cette partie de l'electorat, ceci est ä notre avis un 
ultime signal d'une Campagne politique incapable de produire des argum ents « clairs » 
et articules de maniere ideologiquement coherente.

La Situation est m oins critique pour les deux argum ents restants, bien que chacun d'en­
tre eux recolte presque 50%  de soutien parm i les citoyen-ne-s ayant soutenu le projet.

De maniere generale, on a donc pu mettre en evidence une acceptation coherente des 
argum ents en faveur de l'initiative (soutenus par les partisan s et attaques avec viru- 
lence par les detracteurs), m ais une Situation beaucoup m oins claire pour les argum ents 
opposes ä l'instauration d'une caisse m aladie unique: si ceux-ci recoltent les faveurs des 
opposants au projet, ils sont pourtant aussi soutenus, parfo is meme de maniere tres 
im portante, par les citoyen-ne-s ayant approuve l'initiative populaire.



3. La participation

Le taux  de frequentation des urnes le 11 m ars 2 0 0 7  a ete de 4 5 .5 % , ce qui s'aligne, plus 
ou m oins, sur la participation moyenne pour la periode 1 9 81-2004  (42.4% ).

Tableau 3.1 : Participation le 11 mars 2007  selon les caracteristiques 
sociodemographiques

Caracteristiques/categories Participation 
en %

Ecart par 
rapport 

ä la moyenne

(n) Coefficient
d’association

Total VOX (pondere)3 46 1024

Age I/=0.31***
18 ä 29 ans 24 -22 40
30 ä 39 ans 33 -13 83
40 ä 49 ans 55 +9 91
50 ä 59 ans 56 +10 82
60 ä 69 ans 64 +18 96
70 ans et plus 62 +16 81

Niveau de formation V=0.19***
Ecole obligatoire 37 -9 37
Apprentissage 39 -7 168
Maturite, etudes pedagogiques 46 0 40
Ecole specialisee 52 +6 80
Universite Haute ecole specialisee 62 +16 145

Region linguistique 11=0.1**
Suisse alemanique 43 -3 308
Suisse romande 55 +9 134
Suisse italienne 50 +4 31

Statut soc ia lb 11=0.19***
Paysan (68) (+22) (15)
Liberal academique (67) (+21) (12)
Independant 45 -1 47
Cadre superieur 66 +20 45
Cadre moyen 52 +6 176
Ouvrier qualifie 39 -7 87
Ouvrier non qualifie 36 -10 35
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Caracteristiques/categories Participation
en %

Ecart par 
rapport 

ä la moyenne

(n) Coefficient
d’association

Etat civil V=0.16***
Celibataire 35 -11 95
Marie(e) 54 +8 274
Vit avec partenaire (40) (-6) (19)
Veuf/veuve 46 0 35
Divorce(e) 48 +2 42

Sexe n.s.
Lieu de residence n.s.
Revenu du menage (CHF/mois) n.s.

* p<0 .05 , **p< .01 , ***p< .001 , n.s.: non significatif.
■ Ponderation fournie par gfs.bern.
b La categorie "enseignant" n'est pas prise en compte en raison du trop faibie nombre de cas (<5).

N os donnees montrent que la participation a subi des fluctuations im portantes en fonc- 
tion de quelques facteurs sociodem ographiques m ajeurs (tableau 3 .1 ): les personnes les 
plus ägees se sont deplacees de maniere significativem ent plus im portante que les plus 
jeunes, toutes categories confondues. Sim ilairem ent, les citoyen-ne-s les plus form es 
ont affiche une participation sensiblement plus elevee par rapport aux  citoyen-ne-s les 
moins form es. N os donnees montrent que les Rom ands et les Tessinois ont davantage 
participe que les Suisses alem aniques, bien que la relation entre participation et region 
linguistique de l'interviewe soit seulement moyennement intense.

Des differences de participation peuvent, ensuite, etre m ises en evidence en ce qui 
concerne le Statut social du menage. Selon nos analyses, les cadres superieurs et moyens 
ont affiche une bonne participation, de loin superieure ä la moyenne suisse, ä l’inverse, 
par exemple, des ouvriers qualifies et non qualifies.

Enfin, nos donnees signalent aussi un certain clivage entre celibataires et person­
nes m ariees: si les premiers ont affiche une participation sensiblement inferieure ä la 
moyenne nationale, tel n'est pas le cas des personnes m ariees, qui ont frequente les 
urnes ä 54% . On rem arquera aussi que le sexe, le lieu de residence ou encore le revenu 
mensuel du menage n'ont pas eu d'effet statistiquem ent significatif sur la participa­
tion des sonde-e-s. N o s analyses montrent aussi que le positionnem ent des citoyen-ne-s 
su isses par rapport aux  caracteristiques politiques m ajeures a fortement influence leur 
participation au scrutin du 11 m ars 2 0 0 7  (tableau 3.2).

Premierement, et sans surprise, ce sont essentiellement les citoyen-ne-s les plus interesses 
ainsi que ceux ayant l'habitude de participer aux  scrutins au niveau federal qui affichent 
le score de participation le plus eleve. L'effet de l'interet pour la politique et de l'habitude 
ä aller voter sur la participation au scrutin en question est dans les deux cas tres fort 
(avec un V de Cram er entre 0 .44 et 0 .6), et statistiquement significatif au 0.1% .



Le positionnem ent ideologique des sonde-e-s a aussi eu un im pact im portant sur leur 
frequentation des urnes: ainsi, nos donnees revelent une participation plus im portante 
p our les personnes proches des partis de gauche (surtout du PSS) ou de centre-droite 
(PRD et Parti Liberal). Sim ilairem ent, les sonde-e-s positionnes ä gauche et ä droite ont 
connu une participation  plus intense (entre 52%  et 58% ), au detriment des personnes 
declarant un autopositionnem ent au centre (44% ).

Le vrai fosse se creuse, cependant, entre alignes ideologiquem ent et a-partisans: si les 
sonde-e-s proches d'un parti politique affichent une participation entre 52%  et 65%  
selon le parti, les personnes declarant n'avoir aucun lien avec un quelconque parti ont 
sensiblement m oins participe au scrutin du 11 m ars 2007 , avec un taux de frequenta­
tion des urnes d'ä peine 34% . Une Situation sim ilaire est aussi mise en evidence dans 
le cas de l'autopositionnem ent sur Taxe gauche-droite, les sonde-e-s n'affichant pas de 
Position n’etant que 27%  ä avoir participe.

Tableau 3.2 : Participation le 11 mars 2007  selon les caracteristiques politiques

Caracteristiques/categories Participation 
en %

Ecart par 
rapport 

ä la moyenne

(n) Coefficient
d’association

Total VOX (pondere)a 46 1024

Interet pour la politique 11=0.44***
Tres interesse(e) 75 +29 138
Assez interesse(e) 58 +12 250
Plutöt pas Interesse (e) 28 -18 66
Pas du tout interesse(e) (12) (-34) (17)

Participation habituelle aux votations federalesb 11=0.6***
Tres rarement voir jamais (1) (-45) (1)
Rarement (8) (-38) (9)
Souvent 30 -16 83
Tres souvent voir toujours 76 +30 373

Lien avec un parti politique V=0.23***
Parti socialiste 59 +13 89
Parti ecoiogiste (65) (+19) (28)
Parti democrate-chretien 53 +7 49
P. radical democratique/P. liberal 57 +11 66
Union democratique du centre 52 +6 51
Parti d'extreme droite (67) (+21) (6)
Pas de parti 34 -12 133

Positionnement sur l'axe gauche-droite V=0.19***
Extreme gauche 54 +8 41
Gauche 58 +12 90



Caracteristiques/categories Participation 
en %

Ecart par 
rapport 

ä la moyenne

(n) Coefficient
d’association

Centre 44 -2 190
Droite 54 +8 80
Extreme droite 52 +6 34
Pas de position 27 -19 31

Importance du projet pour moi° 
Tres faible (19) (-27) (20)

i1=0.26***

Faible 40 -6 50
Forte 49 +3 198
Tres forte 63 +17 200

Importance du projet pour le paysc 
Tres faible (38) (-8) (18)

V=0.14**

Faible 39 -7 39
Forte 47 +1 180
Tres forte 57 +11 212

* p<0.05, **p< .0 1 ,***p< .0 0 1 , n.s.: non significatif. 
a Ponderation fournie par gfs.bern.
ö Variable recodee en partant d 'une echelle mesurant la participation habituelle entre 0 et 10. 
c Variable recodee en partant d'une echelle mesurant l'im portance du projet (personnelle, puis pour le pays) entre 0 et 10.

Enfin, l'im portance accordee au projet, tant personnellement que pour le pays, a ete un 
fort facteur de m obilisation pour le scrutin du 11 m ars 2007.

Ainsi, les personnes declarant considerer l'initiative pour une caisse m aladie unique 
tres im portante pour eux ont affiche une participation de 63% , soit 17%  de plus que 
la moyenne nationale. Une Situation sim ilaire concerne l'im portance du projet pour 
le pays, les plus concernes ayant participe sensiblement plus que les sonde-e-s ayant 
declare que le projet n'a, pour le pays, qu'une im portance faible ou tres faible. D ans ce 
deuxieme cas, cependant, l'effet sur la participation est m oins intense que pour l'im- 
portance personnelle. De toute evidence, les enjeux d'ordre personnel prim ent sur les 
considerations collectives en termes de m obilisation.



Tableau 3.3 : Participation le 11 mars 2007  selon les caracteristiques cognitives

Caracteristiques/categories Participation 
en %

Ecart par rapport 
ä la moyenne

(n) Coefficient
d’association

Total VOX (pondere)3 46 1024

Connaissance du projet 11=0.39***
Pas de connaissance (3 ) (-33) (3 )
Connaissance moyenne 26 -20 57
Bonne connaissance 59 +13 413

Difficulte ä se faire un avis V=0.37***
Plutöt facile 62 +16 317
Indecis (9) (-37) (14)
Plutöt difficile 45 -1 141

* p<0.05, **p< .01 , ***p< .001 , n.s.: non significatif. 
a Ponderation fournie par gfs.bern.

Pour finir, nos analyses nous ont perm is de nuancer le profil des participants en fonc- 
tion de quelques caracteristiques cognitives m ajeures, notam m ent leur connaissance du 
projet politique ainsi que le niveau de difficulte qu'ils ont eprouve lors de la form ation 
de l'opinion (tableau 3.3). Selon nos donnees, chacun de ces deux facteurs lies aux 
capacites cognitives des sonde-e-s s'est revele fondam ental pour leur niveau de partici­
pation, les deux relations etant significatives au 0.1%  et plutöt intenses. A insi, ce sont 
surtout les personnes affichant une bonne connaissance du projet10 soum is au vote, tant 
au niveau du titre que du contenu, qui ont affiche la participation la plus im portante. 
Sim ilairem ent, ce sont, sans surprise, les sonde-e-s declarant avoir trouve la form ation 
de l'opinion sur le projet « plutöt facile » qui affichent le score de participation m ax i­
m al : presque 2/3 d'entre eux ont pris p art au scrutin du 11 m ars 2007.

10 L a  v ariab le  u tilisee  au p ara v a n t m esu ran t le niveau  de com petence po litiqu e  des so n d e-e-s, p lu s in teressan te  et com - 
p lex e , n'a p a s  pu etre u tilisee  ici; eile e st en effe t c a lcu le e , p o u r des ra iso n s d 'o p e ra tio n n a lisa tio n , un iquem ent p o u r  
le s perso n n es ay an t p a rtic ip e  au  sc ru tin .



4. Methodologie utilisee

Les resultats de l'etude V O X  93 presentes ici proviennent de l’analyse de la votation du 
11 m ars 2007. L'institut de recherche gfs.bern a effectue le sondage et le D epartem ent 
de Science politique de l'Universite de Geneve a procede ä l'analyse des donnees.

Le sondage est base sur une enquete repräsentative standardisee conduite par telepho- 
ne sur l'ensemble de la Suisse au cours des deux sem aines qui ont suivi la votation. 
L'echantillon de 1024 personnes ayant le droit de vote a ete obtenu selon une procedure 
aleatoire sur trois niveaux : regions linguistiques, menages (utilisation de l’annuaire 
electronique de Swisscom ) et personnes de ces m enages (selon l’äge). Plus precisement, 
70%  des personnes de l’echantillon proviennent de la Suisse alem anique, 24%  de la 
Suisse rom ande et 6%  de la Suisse italienne.

Avec une selection au hasard et une repartition des valeurs en pour cent de 50% -50% , 
notre echantillon de 1024 personnes nous donne une m arge d'erreur de +/-3%  avec un 
seuil de vraisem blance de 95% . La  m arge d'erreur, qui est situee habituellement entre 
3%  et 5% , indique dans quelle mesure les conclusions du sondage sont exactes. Pour 
toute analyse bivariee presentee dans cette etude, la determ ination du seuil de vraisem ­
blance s'appuie sur le test d'independance au moyen du Chi carre. On indique *  pour 
une vraisem blance au-dessous de 0 ,05 , * *  pour celle qui se situe au-dessous de 0,01 et 
* * *  pour celle qui est situee au-dessous de 0 ,001 . Lorsque la vraisem blance est supe- 
rieure ä 5% , la mention n.s. indique que le coefficient n'est p as significatif, et la relation 
n'est par consequent pas consideree. Les correlations entre les differentes variables sont 
interpretees ä l'aide du V  de C ram er11, coefficient d'association  standardise : la valeur
1 signale une concordance totale entre les deux variables, la valeur 0 signale que la 
concordance entre les deux variables est inexistante; les valeurs interm ediaires sont ä 
interpreter en fonction de leur position par rapport ä ces deux extrem es.

N otre etude a ete faite en integrant des facteurs de ponderations dans les analyses rela­
tives au com portem ent de vote des sonde-e-s (profil sociodem ographique et politique, 
m otivations de vote et position face aux  principaux argum ents de la Campagne) ainsi 
que dans l'analyse de leur niveau de participation (en fonction des facteurs sociodem o- 
graphiques, politiques et cognitifs). Fournis par gfs.bern, ces facteurs de ponderation 
sont inclus dans les analyses V O X  depuis le scrutin du 21 m ai 2 0 0 0  (V O X 70).

C e rta in e s an a ly se s ont ete in terpretees ä  l'a id e  du G a m m a , essen tiellem ent ä cau se  de la n atu re  p articu lie re  des 
v a riab les im pliquees; l'in terp reta tio n  de ce co effic ien t d 'a sso c ia tio n  a lte rn a tif  ne d iffe re  p a s  fo n d am en ta lem en t de 
celle decrite ici p o u r le V  de C ram er.



5. Resultats principaux de l’analyse 
du 11 mars 2007

L a votation populaire du 11 m ars 2 0 0 7  a ete rejetee p ar le peuple ä 71 .2%  et par les 
cantons, sau f les cantons rom ands du Ju ra  et de Neuchätel.

Lancee par le M ouvement Populaire des Fam illes, l’initiative proposait de remplacer 
le systeme actuel de soins de sante obligatoire de base fourni par 87 caisses-m aladie 
privees et concurrentes. L a  m odification de l’article 117 de la Constitution föderale, 
« A ssurance-m aladie et assurance-accidents », visait ä instaurer une seule caisse mala-

•  die pour l’assurance de base dont les prim es seraient fixees en fonction du revenu et de 
la fortune des assure-e-s. Le projet soum is au peuple soulevait deux enjeux principaux, 
ä savoir la diminution des coüts de la sante et la repartition plus equitable de ceux-ci 
entre la population. Soutenue notam m ent par les partis de gauche et les syndicats, 
l’initiative a ete com battue, entre autres, par le Conseil Federal, le Parlement, les partis 
bourgeois et les organisations patronales.

Le taux  de participation au scrutin du 11 m ars 20 0 7  « Pour une caisse m aladie unique 
et sociale » a ete de 45 .5% . De maniere generale, les cantons rom ands ont davantage 
participe au scrutin que les cantons alem aniques, sau f dans le canton de Schaffhouse oü 
la participation est la plus elevee, probablem ent en raison du vote obligatoire.

L'initiative populaire « Pour une caisse maladie unique et sociale »

Les facteurs sociodem ographiques n’ont pas eu d ’incidences m ajeures sur le choix elec- 
toral. L’initiative « Pour une caisse m aladie unique et sociale » a , en effet, ete refusee 
par toutes les categories sociodem ographiques. N oton s, toutefois, que les R om ands, les 
urbains, la classe moyenne et les celibataires ont davantage approuve l’initiative.

L’identification partisane et l’autopositionnem ent sur l’axe gauche-droite ont, par

•  contre, ete determ inants dans le vote. A insi, les citoyen-ne-s proches d ’un parti de gau­
che ou se sentant, plus largem ent, de gauche ont accepte le projet, alors que ceux qui se 
sentaient proches des partis de droite ou, plus globalem ent, de la droite l’ont rejete. Les 
clivages Etat-concurrence, Etat-cantons et m odernite-traditions ont egalement joue un 
role dans le choix de soutenir ou de refuser le projet, en creant des fractures im portan­
tes au sein de l'electorat.

Les electeurs en faveur com m e ceux contre l’initiative populaire ont largem ent evoque 
les enjeux lies aux coüts des soins de sante comme m otivation de vote. Si les parti- 
sans de la caisse-unique ont aussi mis en avant des preoccupations relatives ä la justice 
sociale et leur mecontentement par rapport au systeme de sante actuel, les adversaires 
ont surtout evoque leur attachem ent au principe de concurrence et le m anque de clarte
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de l’initiative proposee. Le soutien aux  argum ents de Campagne s ’est avere, en partie, 
paradoxal. Bien que les defenseurs de l’initiative aient soutenu les argum ents en sa 
faveur, on a constate que des argum ents contre le projet, ä savoir « le nouveau systeme 
ne perm ettrait plus la liberte de decision » et « on ne saurait pas qui paie le plus », ont 
ete approuves tant par les personnes favorables qu'opposees au projet soum is au vote.

La participation

45 .5%  des citoyen-ne-s se sont rendus au x  urnes le 11 m ars 2 0 0 7  afin  de voter sur l’ini­
tiative populaire « Pour une caisse m aladie unique et sociale ». N o s analyses ont mon- 
tre l’im portance des facteurs sociodem ographiques dans la participation ä la votation : 
les personnes ägees, les personnes m ariees, les personnes les plus form ees, les cadres 
superieurs, les Rom ands et les Tessinois, ont davantage ete m obilises.

Rem arquons, en outre, que l’attitude des citoyen-ne-s envers la politique et, plus speci- 
fiquement, envers le scrutin a egalement determinee la participation electorale. Ainsi, 
les sonde-e-s se disant interesses par la politique et ceux accordant de l’im portance, 
pour eux-memes ou pour le pays, au scrutin ont ete plus nom breux ä avoir participe ä la 
votation populaire du 11 m ars 2007. Le positionnement ideologique et l’identification 
partisane ont egalement eu un im pact positif sur la participation.

A propos de la methode

L’analyse de la votation du 11 m ars 2 0 0 7  repose sur un sondage realise par le partena- 
riat V O X. Les donnees em anent d'une enquete repräsentative standardisee conduite par 
telephone sur l'ensemble de la Suisse au cours des deux sem aines qui ont suivi la vota­
tion. L'institut de recherche gfs.bern a effectue le sondage et le D epartem ent de Science 
politique de l'Universite de Geneve a procede ä l'analyse des donnees.

L'echantillon de 1024 personnes ayant le droit de vote a ete obtenu selon une procedure 
aleatoire sur trois niveaux. Avec une selection au hasard et une repartition des valeurs 
en pour cent de 50% -50% , notre echantillon nous donne une m arge d'erreur de +/-3% 
avec un seuil de vraisem blance de 95% . L a  m arge d'erreur, qui est situee habituellement 
entre 3%  et 5% , indique dans quelle mesure les conclusions du sondage sont exactes.
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