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ameliorer notre systeme de santé

La télémédecine : un enjeu clé pour 'lamélioration du systeme
de santé et 'acces aux soins pour tous

e Faciliter I'accés aux soins notamment dans les zones sous denses
en offre de soin.

® Permettre aux patients d'obtenir une prise en charge et un suivi plus
rapides.

®  Prévenir certaines hospitalisations et diminuer le recours aux
urgences.

e Enjeux exponentiels depuis la pandémie COVID
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1. Réglementation



Un cadre réglementaire favorable a un
développement responsable de la TLC

15 septembre 2018 Principes de régulation clés

. _ e Estouverte al’ensemble des patients
Signature de lavenant 6 par la convention

nationale organisant les rapports entre les

médecins libéraux et I'assurance maladie e  Peut étre réalisée par tous lesmeédecins

e Est remboursée dans le respect du parcours de soins
coordonné, et sous réserve d'une consultation en
présentiel sur les 12 derniers mois

e Mais Mesures dérogatoires COVID 19
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La TLC avant la pandémie COVID s’inscrivait dans
le cadre du suividu patient ( 15/09/2018)

Téléconsultation

B avec un nouveau
04— Téléconsultation @ praticien

7~ | avec un praticien Dans des cas exceptionnels
'Q// connu Remboursée uniquement si...

e faite dans le cadre d’'une Organisation
Territoriale de Santé
e proche de la localisation du

Le parcours de soin habituel
Remboursée si le patienta vu le

praticien en physique dans les 12

. . patient
derniers mois ) . o
® encas d'urgence et si le médecin
> Téléconsultation de suivi habituel n'est pas disponible

> Téléconsultation nouveau patient
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Réglementation de la télémeédecine 2018

Respect du parcours de soin

A Tinitiative du praticien et passage par le
médecin traitant

Pour les patients connus / suivis

Remboursement du patient en cas de
consultation physique dans les12 mois
précédant la téléconsultation
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Sécurisation des eéchanges

Vidéotransmission sécurisée : flux vidéo
cryptés de bout en bout et non
enregistrés

Protection des données personnelles chez
des hébergeurs agréées données de Santé

Tracabilité écrite dans le dossier de la TLC +
prescriptions sécurisées+ facturation des
actes réalisés



Dans le cadre de la crise du COVID-19

Dérogations mises en place en urgence

 Primo Consultants ++ si suspicion COVID

* Tous moyens technologiques

* Prise en charge a 100% et TP encouragé



Mesures dérogatoires pour la crise COVID

Par téléphone : la TLC pourra étre proposée
* Patients en ALD
e Zone blanche

 Plus de 70 ans

e Ces consultations devront étre tracées dans le
dossier patient




Augmentation du nb de TLC

* Mois de février 2020: 40 000

 Début mars: 10 000 /semaine

* Semaine du 16 mars : 80 000

* Semaine du 23 mars : 486 000

* 1 ere semaine avrii: 1000 000

e 75% des téleconsultations en tiers payant



Lien vers les fiches

Réglementation 2018 :

e https://www.ameli.fr/bas-rhin/medecin/exercice-
liberal/telemedecine/teleconsultation/teleconsultation

Réglementation COVID :

* https://solidarites-sante.gouv.fr/soins-et-maladies/maladies/maladies-
infectieuses/coronavirus/professionnels-de-sante/article/teleconsultation-
et-covid-19-qui-peut-pratiquer-a-distance-et-comment
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https://www.ameli.fr/bas-rhin/medecin/exercice-liberal/telemedecine/teleconsultation/teleconsultation
https://solidarites-sante.gouv.fr/soins-et-maladies/maladies/maladies-infectieuses/coronavirus/professionnels-de-sante/article/teleconsultation-et-covid-19-qui-peut-pratiquer-a-distance-et-comment

https://esante.gouv.fr/actualites/solutions-teleconsultation

e Les professionnels sont tenus d’utiliser des outils (qu’ils
soient référencés ou non), respectant le reglement général
sur la protection des données (RGPD), la réglementation
relative a I’hébergement des données de santé (HDS) et |a

politique générale de sécurité des systemes d’information
en santé (PGSSI-S).

e Toutefois, en cas d’impossibilité et exclusivement dans le
cadre de la réponse a I'épidémie de COVID-19 les
professionnels peuvent utiliser d’autres outils

(arreté du 17 mars 2020).
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2. Mise en place



Pré requis

Un PC, un Mac, une tablette, un smartphone
et un acces internet

Jne webcam sur un PC
Un systeme a jour (Windows 10)

e bon logiciel
Connaitre ses mots de passe



Outils dérogatoires COVID

Les gratuits — Interopérables — Avec
installation

WhatsApp
Messenger
Facetime

oom



Avant la téléconsultation

 Information et recueil consentement du
patient

* Pertinence de la TLC:
- Situation clinigue du patient
- Disponibilité des données du patient

- Capacité du patient a communiquer et a
utiliser l'outil informatique



Déroulé de la téléconsultation

| a TLC est réalisée par visiotransmission
e patient ,|le médecin sont identifiés (tracage)
e professionnel attentif a sa posture (écran)

Respect mutuel et bienveillance
A tout moment, il peut étre mis fina la TLC

Conclusions, enregistrement du CR dans le
dossier ...comme consultation présentielle



3- cas d’usage



'essentiel de la téléconsultation

W

TCG = 25€ pour médecins généralistes Tiers Payant
Mac, PC, tablette, 100% des actes secteur 1 ou 2 OPTAM ou secteur 2 si tarif Autres solutions
Smartphone sauf Actes trés complexes opposable « temps réel »,Paypal, Lydia
Majorations le WE et jours fériés Pro, ...

Par tous moyens
possibles,
ycomprisWhatsapp,
Messenger, Skype, ...

TC = 23€ pour tous médecins spécialistes
ou MG secteur 2 hors tarif opposable.
TC+MPC+MCS : 30€ ( spé accés direct)

Cocher la case :AMO + Soins
particuliers exonérés
+/- Urgence

Si vous le connaissez, vous
avez les éléments dans votre
logiciel

Si arrét maladie associé, le Toutes les majorations des actes

réaliser sur AMEL!, cocher le réalisables en cabinet peuvent étre
Certains ARS et URPS motif COVID19, le ajoutées avec une dérogation concernant
proposent des solutions  télétransmettre et adresser les secteurs 2 non OPTAM qui peuvent

(par mail) au patient le feuillet ajouter MPC + MCS pour TOUS leurs actes

Si vous ne le connaissez pas :
demander NIR et date de
naissance ( Interrogation
ADRI ou Info patient sur Ameli

., . Pro
employeur signé hors tarif opposable )
Les suppléments d’honoraires des Transmis en mode SESAM
+ Téléphone Primo consultants possibles  médecins du secteur 2 sont ajoutés aux sans VITAL ou en mode
actes réalisés en TLC. dégradé
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Cas d’usage de téléconsultation

1. Suivi et 2. Analyse de 3. Réévaluation de 4. Avis médical
renouvellement de résultats traitement sur un nouveau
traitement de patients d’examens symptéme
chroniques

e

® B 4
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Les freins @ |la TLC selon les médecins
these 3 eme cycle 2015

Difficultés d’organisation du planning: 84 %
Chronophage: 64 %

Deshumanisation: 52%

Non adhésion des patients: 37%

Non adhésion des meédecins: ( MG et spe> 50 %)
Peur du non respect du secret médical



Cas d’usage géneraux

Résultats pathologiques des exam complémentaires
( frottis, biopsies, mammographie) 92%

Infection urinaire non fébrile

Infection génitale basse non fébrile
Adaptation de traitements hormonaux : 85 %
Information sur la sexualité, IST : 83 %
Prolongation d’ AT

Renouvellement des traitements chroniques



Cas d’usage en gyneécologie

e Evaluation de l'urgence ou non d’un appel :

interrogatoire COVID, suspicion de GEU, débrouillage
d’une situation complexe

* Prise en charge des IVG

* Consultation d’infertilité : débrouillage , synthese,
bilan des cycles

* Violences intra familiales



Cas d’usage en obstétrique

Consultation pré-conceptionnelle

Dépistage trisomie 21 placant la patiente
dans a groupe a risque accru +/- DPNI

Déclaration et Suivi des grossesses a bas
risque ( apres echo T1,T2,T3)

PEC diabete gestationnel

PEC des petits maux de |la grossesse et
résultats bio pathologiques



Fiches pratiques

https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/covid-19 fiche medecin v16032020finalise.pdf

https://solidarites-sante.gouv.fr/soins-et-maladies/maladies/maladies-
infectieuses/coronavirus/professionnels-de-sante/article/teleconsultation-et-covid-19-
qui-peut-pratiquer-a-distance-et-comment

https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/covid-19 teleconsultation-fiche-patient.pdf

https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/covid-19 teleconsultation-fiche-medecin.pdf

https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/covid-19-suivi-teleconsultation-patient-infection-

respi.pdf

https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/covid-19-lignes-directrices-teleconsultation-
interrogatoire-patient.pdf

http://lecmg.fr/coronaclic

https://www.lequotidiendumedecin.fr/liberal/le-droit-et-vous/en-cumul-emploi-retraite-
puis-je-pratiquer-la-medecine-exclusivement-distance-et-sans-lieu-dexercice
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https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/covid-19_fiche_medecin_v16032020finalise.pdf
https://solidarites-sante.gouv.fr/soins-et-maladies/maladies/maladies-infectieuses/coronavirus/professionnels-de-sante/article/teleconsultation-et-covid-19-qui-peut-pratiquer-a-distance-et-comment
https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/covid-19_teleconsultation-fiche-patient.pdf
https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/covid-19_teleconsultation-fiche-medecin.pdf
https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/covid-19-suivi-teleconsultation-patient-infection-respi.pdf
https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/covid-19-lignes-directrices-teleconsultation-interrogatoire-patient.pdf
http://lecmg.fr/coronaclic
https://www.lequotidiendumedecin.fr/liberal/le-droit-et-vous/en-cumul-emploi-retraite-puis-je-pratiquer-la-medecine-exclusivement-distance-et-sans-lieu-dexercice

Pourquoi utiliser la téléconsultation ?

Améliore le confort de travalil

Y

@ Développe |'activite

Offre un NOUVeau service aux patients

(=
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les Tacteurs cles de succes de
la téléconsultation

e _@_ ) 0 8
© - | Q)1

Mettre en place des Faire ses En parler Impliquer sa
plages dediées ala ordonnances et fréquemment & secrétaire désle
téléconsultation feuilles de soin proactivement a sa début et tout au
dans son agenda électroniquement patientéle long du projet

Votre role est clé ici | Quelles idées
avez-vous pour engager le pluspossible
VOS patients et votre secretaire ?
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Conclusion

Virage numérique ( HAS, Syngof) : 20 2 30 % des
consultations

Essor de la TLM au-dela de la pandémie

Changement de paradigme : disparition programmeée
de I'examen clinique , interrogatoire capital ++

La TLC doit rester un outil simple, a adapter selon le
patient , duree a bien définir++

La TLC ne remplacera jamais la consultation
présentielle au niveau de la relation médecin patient





