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— Deéfinition de la Télémeédecine

—— 2004/ Loi « Assurance Maladie » : « La télémédecine permet entre autres,
d’effectuer des actes médicaux dans le strict respect des regles de déontologie,
mais a distance, sous le contréle et la responsabilité d’un médecin en contact avec
le patient par des moyens de communication appropriés a la réalisation de l'acte
médical »

— 2009/ Loi « HPST » « La téléemédecine met en rapport, entre eux ou avec un
patient, un ou plusieurs professionnels de santé, parmi lesquels figurent
nécessairement un professionnel médical et, le cas échéant, d’autres professionnels
apportant leurs soins au patient. Elle permet d’établir un diagnostic, d’assurer, pour
un patient a risque, un suivi a visée préventive ou un suivi post-thérapeutique, de
requérir un avis spécialisé, de préparer une décision thérapeutique, de prescrire des
produits, de prescrire ou de réaliser des prestations ou des actes, ou d’effectuer une
surveillance de I'état des patients. »

— 2010/ « Décret télémeédecine » qui a défini les 5 actes
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— 5 actes de telemeédecine

Téléconsultation

Vous consullez un médecin qul
a besoin d'un avis specialisé
sur votre prise en charge

PROFESSIONNEL
~—__DESANIE

Demande une

consultation (AEmssssnsannnn’
médicale A
distance =
-P Q
Y i
4 -
S r—
E)MEOECIN_ ] {&MEDECIN‘ ]
Realise le i Donne un avis

diagnostic / la

| d'exper!
consultation &

"3
distance &
L 4

> 1 -

S~ ’ Vx':',_/.]

EN

L e
v ’ Dossier médical v
du patient

Soirée d'information télémédecine  §
Mars 2019

Téléexpertise
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— Tele-expertise
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——  Un professionnel médical « médecin requérant » sollicite

a distance l'avis d'un ou de plusieurs professionnels
« médecin requis ».

- C’est asynchrone (patient et médecin ne se parlent pas,

cela concerne deux médecins pendant ou a distance de
la consultation initiale). Possible de faire en synchrone

— Le médecin requis rédige un compte rendu, l'archive

dans son dossier, dans le DMP du patient, le cas
échéant, et le transmet au médecin requérant et au MT
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HISTORIQUE DE LA PRISE EN CHARGE DE LA
TELEEXPERTISE

La convention médicale signée en aout 2016 a constitue la ?remlére étape qui a permis
les premiers remboursements d'actes de telemédecine par I'’Assurance Maladie, en
créant 2 actes de suivi des patients en EHPAD, I'un de teléexpertise (TDT) et l'autre de
téléconsultation (TTE).

Ensuite, 'avenant 6 a |a convention medicale (PDFF_ signé en 2018 a inscrit dans le droit
commun la prise en charge par I'’Assurance Maladie des actes de téléconsultation et de
téléexpertise.

Depuis le 10 féyrier 2019, la téléexpertise est prise en charge, F.ar I'’Assurance Maladie et
permet a un médecin de solliciter ['avis d'un confréere lorsqu'i tjuge qu’une situation
médicale le justifie et d'assurer ainsi une prise en charge a la fois plus rapide des
patients et plus adaptée.

Depuis, I'avenant 9 a la convention médicale (PDF) et le décret n° 2021-707 du 3 juin
2021 relatif a la télésanté ont introduit des évolutions.



https://www.ameli.fr/morbihan/content/avenant-ndeg-6-la-convention-nationale-organisant-les-rapports-entre-les-medecins-liberaux-et-lassurance-maladie-signee-le-25-aout-2016
https://www.ameli.fr/morbihan/content/avenant-9-la-convention-nationale
https://www.ameli.fr/morbihan/content/avenant-9-la-convention-nationale
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000043596730
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000043596730
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000043596730
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000043596730
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000043596730
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000043596730

« QUIPEUT DEMANDER OU REALISER UNE
TELEEXPERTISE ?

* Tout médecin peut recourir a ou réaliser une téléexpertise,
quels que soient sa spécialité, son secteur d’exercice et
son lieu d'exercice, en ville ou en établissement de santé
(cabinet de ville, maison de santé, centre de

« santé, Ehpad, hopital, clinique...).

* Tout professionnel de santé conventionné non-médical
peut demander une téléexpertise a un professionnel
médical.

QUI PEUT SE VOIR PROPOSER UNE TELEEXPERTISE ?
Tout patient peut bénéficier d'une téléexpertise.

QUELLES SITUATIONS MEDICALES PEUVENT DONNER LIEU A UNE TELEEXPERTISE ?
Toutes les situations médicales sont potentiellement concernées par la téléexpertise.

Cependant, le recours a la téléexpertise releve de I'appréciation du professionnel requérant et
I'opportunité de sa réalisation reléve de la décision du médecin requis.



Quels sont les prerequis necessaires a la teleexpertise ?

« L'équipement doit étre adapté a l'usage de la téléexpertise, dans des conditions
garantissant le respect du secret médical et la sécurité des informations transmises, en
émission et en réception.

« La téléexpertise n'exige pas d'échange par vidéotransmission (a la différence des actes
de téléconsultation). Elle doit en revanche faire I'objet d’'un échange entre deux médecins
(ou entre un professionnel de santé et un médecin), via une messagerie sécurisée de
santé.

* Depuis 2019, une aide a I'équipement des médecins libéraux pour |'activité de
télémédecine est inscrite dans le volet 2 du forfait structure, par le biais de 2 indicateurs
dédiés.



https://www.ameli.fr/morbihan/medecin/exercice-liberal/telemedecine/teleconsultation/teleconsultation
https://www.ameli.fr/morbihan/medecin/exercice-liberal/vie-cabinet/aides-financieres/modernisation-cabinet

Comment se déeroule une teleexpertise ?

« Consentement éclairé: Quel que soit la situation clinique, le patient
doit, au préalable, étre informé des conditions de réalisation de la
téléexpertise et donner son accord aprés avoir recu ces informations.

* Le médecin requérant pose une question au médecin requis a laquelle
il joint les documents nécessaires pour que ce dernier soit en capacite
de donner son avis.

 Compte-rendu: A I'issue de sa téléexpertise, le médecin requis rédige
un compte-rendu, 'archive dans son dossier patient, et dans le dossier
médical (DMP) intégré dans Mon espace santé du patient, s'il est
ouvert. Il transmet ce compte-rendu au médecin traitant et au
professionnel de santé ayant sollicité la téléexpertise (le requérant).




Quels sont les tarifs applicables ?
Pour le médecin requis:

» La téléexpertise est facturée 20 € par le médecin dans la limite de 4 actes par an, par médecin requis, pour un
méme patient.

Pour le médecin requérant:

« La téléexpertise est facturée 10 € p
n

ertis ; r le médecin ayant sollicité une téléexpertise, dans la limite de 4 actes par
an, par médecin requérant, pour u

ar |
meéme patient.

Quelles sont les regles de prise en charge applicables ?
» La téléexpertise n'est pas cumulable avec d'autre acte ou majoration.
» Elle ne peut donner lieu a aucun dépassement d’honoraire.

« De maniére dérogatoire, I'acte de téléexpertise est facturé en tiers payant ; il est pris en charge a 100 % par
' Assurance Maladie obligatoire.

Comment facturer des téléexpertises ?
» La téléexpertise fait I'objet d'une facturation directe entre I'Assurance Maladie et les médecins libéraux.

 Le patient retrouve trace de la facturation de cet acte le concernant sous le libellé « Téléexpertise » dans son
décompte de remboursements.

- La téléexpertise ne peut pas étre facturée si requérant et requis appartiennent au méme site (méme entité
géographique) d’'un méme établissement de santé.



Le 1¢" avril 2022, I'avenant 9 a la convention médicale est entré
en vigueur: 4 grands changements pour la téléexpertise

« L'élargissement du remboursement a tous les patients
« L'élargissement a tous les professionnels de santé

« L'augmentation de la valorisation de l'acte

« L’accélération de la rémunération du requérant

« L’acte RQD est rémunéré 10€ pour les médecins et les orthophonistes, la rémunération pour le reste des
professionnels de santé requérants dépendra des négociations mono-professionnelles a venir.

« Le volume d'actes d'un médecin conventionné en téléconsultations (TC) et téléexpertises (TE) ne peut dépasser
20% de son volume d’activité globale sur une année civile.

 Nombre maximal de téléexpertises par requérant et par patient

« L'Assurance Maladie rémunére les médecins requis pour les actes de téléexpertise :
« Dans la limite de 4 demandes par an et par couple médecin requérant / patient.

« Dans la limite de 2 demandes par an et par couple orthophoniste requérant / patient.

« En ce qui concerne les autres professionnels de santé, ce nombre maximum ainsi que la rémunération du requérant dépendent
des négociations mono-professionnelles en cours.



Pour les sages femmes

Publié au Journal Officiel le 19 mars 2022, I'avenant 5 a la convention des sages-
femmes est entré en vigueur en septembre 2022. 1l en résulte que:

» Les sages-femmes peuvent étre requises d'une téléexpertise,

» Les sages-femmes peuvent étre rémunérées pour leurs téléexpertises qu’elles
soient requérantes ou requises.

Les sages-femmes peuvent désormais coter leurs actes de téléexpertise que ce
soit en tant que requérantes ou en tant que requises.

Elles seront ainsi rémunérées 10€ par avis demandé (acte RQD) ou 20€ par avis
rendu (acte TE2).

Dans les deux cas, la facturation ne pourra excéder 2 avis par sage-femme par
patient et par an.

Drdre des sages-femmes


https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000045380906

Pour les infirmiers

* Publié au JO le 27 juillet 2022, I'avenant 9 a la convention nationale des
infirmiers est entré en vigueur le 23 mars 2023. |l stipule notamment que les
infirmiers vont pouvoir étre rémunérés par I'’Assurance Maladie pour leurs
demandes d’avis auprées de professionnels médicaux (médecins ou sage-
femmeS). INFIRMIER(E)

 Les infirmiers sont rémunérés 10€ par avis demandé en France métropolitaine
(11€ dans les DOM). La facturation ne peut pas excéder 4 avis par infirmier pour
un méme patient chaque année.

« Tous les infirmiers y compris IPA peuvent envoyer une demande de téléexpertise
pour tous les patients, sans aucune condition d'éligibilité.

« Les infirmiers en pratique avancée (IPA) ne peuvent pas solliciter une
téléexpertise auprés du médecin leur ayant orienté le patient.

* Le recours a la téléexpertise ne nécessite aucune prescription médicale.



Pour les podologues

Le 26 juillet 2023, I"avenant 5 a la convention nationale des Pédicures-
Podologues a été signé par la Fédération nationale des pédicures-podologues
et ’'Union Nationale des Caisses d’Assurance Maladie (UNCAM). Les
podologues vont pouvoir étre rémunérés pour leurs actes de téléexpertise.

Article 4.1.2.3.1. Rémunération du pédicure-podologue requérant une téléexpertise

Le travail de coordination du pédicure-podologue requérant, sollicitant pour une meilleure
prise en charge de son patient une téléexpertise auprés d’un professionnel medical, est
valorisé dans les conditions cumulatives suivantes :

— acte de demande de téléexpertise valorisé a hauteur de 10€ par téléexpertise ;

— dans la limite de 2 actes par an, par pédicure-podologue, pour un méme patient.

Ces actes sont facturés avec la lettre-clé RQD.

Ces dispositions entreront en vigueur a 1’issue du délai mentionné a I’article L. 162-14-1-1 du
code de la sécurité sociale et aprés modification préalable de la liste des actes et prestations
mentionnée a ’article L. 162-1-7 du code de la sécurité sociale.

Les partenaires conventionnels conviennent d'étudier les conditions dans lesquelles la
rémunération de la téléexpertise pourrait évoluer vers une rémunération permettant d'asseoir
une participation du patient.
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A ATLANTIQUE

Au CH BA Vannes a GROUPEMENT HOSPITALIER

Vannes - Auray

* Groupe hopital innovant: fin 2019, le service EDN souhaite mettre en place la
TLE

* La telé-expertise répond a un besoin (appels téléphoniques pour avis fréequents
perturbent les taches en cours, canaux de reception multiples (tel, fax, mail),
manque de tragabilite, pas d archlvage dans le dossier, pas de suivi de examens
complémentaires demandés lors du 1¢" avis)

* Nombreuses solutions existantes dont celle de I'ARS Bretagne (Sterwenn devenu
eKermed), +/- fastidieuses et chronophages pour le requérant

service pilote = EDN
 Difficulté de démarrage (changement de pratiques pour les MG)

* Promotion de la TLE et |la solution Omnidoc lors des FMC/EPU et encart en bas de
page des CR de cs et CRH du service EDN puis via le CDOM 56

* Développement a d’autres services du CHBA en 2021 puis 2022



Teléconsultation/Téléexpertise

La solutior] Omnidoclest totalement gratuite pour les requérants
et requis a titre individuel. Vous pouvez vous inscrire en

P Avecmondoc.com

P Avis2sante (Téléconsultation et

Téléexpertise) autonomie et en quelques secondes, en utilisant votre carte CPS
p Clickdoc Téléconsultation ou e-CPS via Pro Sante Connect.
» Conex Santé (Téléexpertise/TC/TC . . . i o
assistée) Vos informations professionnelles sont recupéerées
» Consulib automatiquement des répertoires nationaux RPPS et Adeli et vous
® Docavenue Téléconsultation complétez votre présentation en détaillant votre profil.
P DocteurSecu
b Doctolib téléconsultation Il est ensuite simple et rapide d'inviter vos correspondants
habituels et de decouvrir les specialistes et reseaux de
» Hellocare Connect
» Idomed teleexpertise presents autour de vous. FONCTIONNALITES
P Leah.care par Feelae ) . . .
~/ Solution complete de teleexpertise
b Livi de Kry
» MadeForMed Téléconsultation v/ Intégration Vitale et e-CPS
P Maiia + Applications iOS et Android
P MaQuestionMedicale
v/ Lecteurs photos, videos et DICOM integrés
» Medadom
» Medaviz v/ Création automatique de compte rendu
b MédecinDirect + Guide de cotation
» Medvu
. — . v/ Interfagage avec des logiciels métiers
p| Omnidoc Téléexpertise
® Qare v Instructions médicales et gestion des demandes
b Safesanté v/ Gestion de la visibilité et des disponibilités

p Telemedica
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Réseau de teléexpertise

CH Bretagne Atlantique

Demander un avis

Les spécialités utilisatrices
de TLE en 2023

La plateforme de téléexpertise du CH Bretagne Atlantique Services

Pneumologie

Chirurgie Digestive et Viscérale
Diabéto/Endocrino

Douleur chronique
Hépato-Gastro-Entérologie

MPR

Equipe Mobile de Soins Palliatifs (EMSP)
Néphrologie

Si besoin, un tutoriel vidéo est accessible a I'adresse suivante : https://youtu.be/YpFbAFm_mw & Plaies et cicatrisation (Diabétologie)
Plaies et cicatrisation (Gériatrie)
Gériatrie

Hématologie

Maladies infectieuses

Médecine interne
Médecine vasculaire
Pédiatrie

Ceréseau s'adresse a I'ensemble des médecins du territoire de santé 4 (Pays de Vannes, Auray,
Ploermel, Malestroit et Belle-lle) qui souhaitent obtenir un avis du Centre Hospitalier Bretagne
Atlantique.

Le Centre Hospitalier Bretagne Atlantique (2 est le centre hospitalier de référence du territoire de
santé n°4 de la région Bretagne, lequel compte plus de 378 000 habitants (12% de la population
bretonne).



Délai de réponse moyen (en heures)* 52

Chiffres clés

Délai de réponse médian (en heures)* 17

jour

Nombre de requérants distincts 571 Revenus générés le mois dernier 4,300 €

% de demandes nominatives 2.6% % de téléexpertises facturées 32.2% Réparﬁﬁnn des téléexpertises du mois dernier

par catégorie

@ Diabéto/Endocring

@ Hépato-Gastro-
Entérologie

i Néphrolagie

@ Pneumologie

@ Peédiatrie - Générale

@ Gériatrie

@ Douleur chronique

Volume de téléexpertises Afficher les données par: Mais -

—— Téléexpertises Requérants (distincts)
400

Nov 2023:

322 TLE
Répartition des téléexpertises

300 par spécialité du requérant

# Médecine générale

@ Infirmier
Sage-fermme

@ Cardiologie et
maladies vasculaires
Interne

@ Anesthésie-réanimati...

' Rhumatalogie

@ Autres

@ Gynécologie médical...

@ others
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Diabéto/Endocrino S — :

Mombre de téléexpertises 2265 Total des revenus générés 36,380 € Délai de réponse moyen (en heures)* 24
Mombre de requérants distincts 347 Revenus générés le mois dernier 1,480 € Délai de réponse médian (en heures)* 11
% de demandes nominatives 5% % de téléexpertises facturées 0.3% % de demandes sans réponse au 7e 1.3%
jour
Volume de téléexpertises Afficher les données par: Mois -
Mois en cours 0 téléexpertises 0 requérants (distinets)
Répartition des téléexpertises
par spécialité du requérant
—— Téléexpertises. Reguérants (distincts)
150 B Médecine
générale
B Infirmier
j25 Sage-femme
@ Cardiokagie &1
maladies
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B Anesihésie-
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abstErique
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* Durée entre Fenvod de la téléexpertise et |a premiére réponae. m om nIdDG



En pratique

From: contact@e.omnidoc.fr <contact@e.omnidoc.fr> on behalf of Omnidoc <contact@e.omnidoc.fr>
Sent: Thursday, September 14, 2023 7:47:11 PM

To: gwenaelle.arnault@ch-bretagne-atlantique.fr <gwenaelle.arnault@ch-bretagne-atlantique.fr>
Subject: [CH Bretagne Atlantique] Nouveau message de Valentin Proy

I VIGILANCE RENFORCEE : Vérifier impérativement les expéditeurs avant de cliquer sur un lien ou ouvrir une piéce jointe.

O©C omnidoc

Valentin Proy vient d'envoyer un nouveau message concernant la

demande au réseau CH Bretagne Atlantique. Connectez-vous pour le

lire.

Accéder a la téléexpertise

Conditions générales - Mentions légales

© 2023 Omnidoc. Tous droits réservés.

(@] (% https://app.omnidoc fr/login PER

CC omnidoc

S'inscrire

Se connecter

Email
gwenaelle.arnault@ch-bretagne-atlantique.fr

Mot de passe ®

ssssssssse

Mot de passe oublié ?

Continuer

ou

Vous connecter via

e-CPS ouCPS

C ) https://app.omnidocfr/login/code e

OC omnidoc

S'inscrire

Se connecter

Entrez le code a 6 chiffres que nous venons
d'envoyer a I'adresse gwenaelle.arnault@ch-
bretagne-atlantique.fr.

Code de sécurité

Se souvenir de cet appareil

Recevoir par sms



O©G omnidoc

REQUIS

Mes avis

CH Bretagne Atlantique

REQUERANT

Mes demandes
Mes contacts

Annuaire

G. Arnault-Ouary

Parameétres

Aide

”~

W i

Frangois-

14:30

Cher confrére, chére consoeur,

Je vous confie Mme [N pour avis sur la

conduite a tenir suite a la découverte d'un adénome hypophysaire sécrétant
la prolactine (IRM de ce jour jointe).

- Quels bilan complémentaires a prévoir sur le plan biologique, si besoin (cf
bio de juillet en PJ) ? Un avis ophtalmo est prévu de principe malgré
I'absence de symptomes.

- Quelle prise en charge ?

ATCD : aucun
ttt : aucun

Elle présente :

irrégularités des cycles depuis 1 an
galactorhée bilat depuis qg mois
hyperprolactinémie en 07/2013, confirmée
pas de céphalées,

pas de trouble visuel particulier

Je vous prie de croire, Cher confrére, chére consoeur, I'expression de mes
sentiments les meilleurs.

@ IRM_HYPOPHYSAIRE_14_09_2023.pdf

@ BI0_10_07_2023.pdf

@ BI0_06_07_2023.pdf

Patient

Femme, 27 ans

Requérant

Francois -

Spécialiste en Médecine Générale

<

Destinataire
CH Bretagne Atlantique
Diabéto/Endocrino

Participant
Gwenaelle Arnault-Ouary
Ajouter un participant



Demandes Informations Requérants Planning Parametres

OC omnidoc

Non attribuées En cours Terminées Toutes les catégories v Rechercher un patient ou correspondant
REQUIS Statut Patient Requérant Destinataire Mis a jour
Mes avis 1 Terminé Héléne Gendron Diabéto/Endocrino o 19:38
CH Bretagne Atlantique ) o o _

Terminé Francois Thiriez Diabéto/Endocrino o 16:24
REQUERANT Terminé Sophie Babeau Bertrand Diabéto/Endocrino ﬂ 16:06
Mes demandes

Terminé Anne-Sophie Pape Diabéto/Endocrino ﬁ 15:59
Mes contacts
Annuaire Terminé Anne Fauvette Diabéto/Endocrino ﬁo 14:22

Terminé Margot Rousset Plaies et cicatrisation (Diabétologie) qo 13:29
G. Arnault-Ouary o

Terminé Héléne Eon Diabéto/Endocrino o 12:09
Paramétres L

Terminé Eglantine Neve Diabéto/Endocrino o 11:49
Aide ®




StatiSth ues Om n idoc % de médecins généralistes utilisateurs d'Omnidoc vs

nombre de médecins inscrits a I'Ordre par département

<11% 11%-19% [ 19%-29% [ 29%-46% [J]=46%
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36000 médecins utilisateurs

* 40000 teléexpertises par mois
(environ 80% des téléexpertises
cotées a I'Assurance Maladie
réalisées via Omnidoc) avec une
progression d'environ 10% par
MOois

 L'Endocrino/Diabétologie est la
3éme spécialité la plus sollicitée
apres la Dermatologie et la
Cardiologie




Télé-expertise :Comment s'integre-t-elle dans la prise en charge des pathologies
endocriniennes en médecine générale ?

Etude qualitative bretonne en zone sous-dotée en endocrinologues
(These de Médecine Générale Emilien Garnier soutenue le 24/10/23)

De part la sous-densité d’endocrinologues dans le Morbihan et les Cétes d’Armor, I'intégration de la
teléexpertise dans la pratique des médecins genéralistes interrogés semble s’imposer comme un
élément fondamental pour faciliter 'acceés a I'endocrinologue.

L'optimisation des échanges et 'assurance d’un retour du spécialiste inciteraient les interrogés a
poursuivre l'utilisation de la téléexpertise. Plus qu’un dispositif de communication, il semble s’agir d’'un
accompagnement du médecin généraliste, aboutissant a sa réassurance ainsi qu’a son
autonomisation face aux problématiques endocriniennes. En conséquence, son intégration
impacterait positivement le parcours de soin du patient en endocrinologie.

A l'opposé et malgré une contribution notable dans la pratique du généraliste, la fluidification des
échanges par la téléexpertise fait émerger la crainte de surcharger le spécialiste. Certains ont aussi
alerté sur le risque d’'une déshumanisation de la médecine. De ce fait, le point de vue des
endocrinologues serait intéressant a recueillir a travers une etude qualitative complémentaire.

L'élargissement de 'utilisation de |a téléexpertise a de nombreuses spécialités pourrait étre a I'avenir
un facteur déterminant pour améliorer la coordination des soins entre les différents acteurs de santé.



CONCLUSION

 La télé-expertise répond a un besoin (appels téléphoniques pour avis
fréquents, perturbent les taches en cours, canaux de réception multiples
(tél, fax, mail), manque de tragabilité, pas d’archivage dans le dossier, pas
de suivi de examens complémentaires demandés lors du 1" avis) surtout
dans les zones sous dotées en spécialistes et améliore le parcours
patient

 La solution que nous utilisons, Omnidoc, est simple, rapide et peu
couteuse

* Les actes sont rémunérés pour tout patient et pour (presque) tous les
professionnels de santé
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