
Dispo sitif d ’ Appui à  la  
Co o rd ina tio n (DAC) T.S. 1

E- sa nté 3.0 :
Communic a tion inte rprofe ssionne lle da ns la
mé de c ine de de ma in »



TELEMEDECINE

>>> Bientôt : +1  le TELESOIN
un patient avec un ou plusieurs
pharmaciensou auxiliaires médicaux.





PRISE EN CHARGE FINANCIÈRE DROITCOMMUN

L’ave na nt n°6 à la Co nve ntio n Mé d ic a le ma rq ue l’e ntré e de la té lé mé de c ine da ns le
dro it c o mmun e t p o se d é so rma is un c a dre a u dé p lo ie me nt de la p ra tiq ue de la
té lé mé d e c ine e n Fra nc e .

Q ue lle q ue so it la situa tio n c liniq ue , le mé de c in re qué ra nt doit de ma nde r e t re c ue illir le
c onse nte me nt pré a la ble du patie nt, mê me si a uc un fo rma lisme p a rtic ulie r n’ e st e xig é sur
c e p o int.



TELE- EXPERTISE



Qua nd?
• Le 10 fé vrie r 2019 (ALD, maladie s rare s, zone s sous de nse s,

EMS (EHPAD, FAM, …), dé te nus)
• Ava nt la fin d e l’a nné e 2020, a p rè s o b se rva tio n

l’é la rg isse me nt à d ’a utre s c a té g o rie s d e p a tie nts se ra
e nvisa g é p a r le s p a rte na ire s c o nve ntio nne ls.

De s ta rifs qui c ombine nt un pa ie me nt à l’a c te et a u forfa it
• De ux nive a ux d’e xpe rtise :

l’ a c te  c o d é  « TE1 » p o ur le s té lé e xp e rtise s d e  nive a u 1,
l’ a c te  c o d é  « TE2 » p o ur le s té lé e xp e rtise s d e  nive a u 2.

Le  c ho ix d e  l’ a p p ré c ia tio n d u nive a u d e  té lé -e xp e rtise  fa c turé  e st la issé  à  
la  d isc ré tio n d u mé d e c in re q uis.

Auc une  ma jo ra tio n p o ssib le

Me ssa g e rie sé c urisé e oblig a toire : À l’ issue d ’ une té lé e xp e rtise , le
mé d e c in re q uis ré d ig e un c o mp te re nd u, l’ a rc hive d a ns so n d o ssie r
p a tie nt, d a ns le Dossie r Mé dic a l Pa rta g é (DMP) d u p a tie nt, le c a s
é c hé a nt, e t le tra nsme t a u mé d e c in re q ué ra nt.
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Qua nd?
• Zone s d ite s sous- de nse s, te lle s q ue d é finie s à l’ a rtic le 1434-4

d u Co d e d e la sa nté p ub liq ue e t d a ns le sq ue lle s s’ a p p liq ue nt
le s a id e s d é mo g ra p hiq ue s c o nve ntio nne lle s = Zo ne s ZIP

TELEEXPERTISE
AVENANTN°6 A LA CONVENTION MEDICALE



Lo c a rn Île -d e -Ba tz
Le  Mo usto ir Île -Mo lè ne
Plé vin Ke rg lo ff
Tré b riva n Lo c ma ria -Be rrie n
Tre ffrin Mo tre ff
Be rrie n Oue ssa nt
Bo la ze c Plo uné vé ze l
Bo tme ur Plo uyé
Ca rha ix-Plo ug ue r Po ulla o ue n
Clé d e n-Po he r Sa int-He rnin
La  Fe uillé e Sc rig na c
Hue lg o a t



Le s té lé e xpe rtise s de nive a u 1
ne né c e ssite nt pa s la c o nna issa nc e p ré a la b le d u p a tie nt p a r le
mé d e c in té lé e xpe rt :
= q ue stio n c irc o nsc rite q ui ne né c e ssite p a s d e ré a lise r une é tude
a p p ro fo nd ie d e la situa tio n mé d ic a le d u p a tie nt.

Le s té lé e xpe rtise s de nive a u 2
né c e ssite nt impé ra tive me nt la c o nna issa nc e p ré a la b le d u p a tie nt p a r
le mé d e c in té lé e xp e rt :
= il s’ a g it d ’ un a vis e n ré p o nse à une situa tio n mé d ic a le c o mp le xe
a p rè s é tud e a p p ro fo nd ie .

Un mé d e c in ne p e ut p a s s’ a uto -re q ué rir
35
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TELE- EXPERTISE = TELE- AVIS pa r e xe mple  : 
Nive a u 1 : q ue stio n « simple ».
• y a  t’ il urg e nc e  à  t’ a d re sse r le  p a tie nt p o ur 

la  lé sio n d o nt je  t’ a d re sse  la  p ho to ?
• c he z Mme Y q ue  tu c o nna is, je  vo ud ra is 

a rrê te r le  mé d ic a me nt Y e t so uha ite  to n 
a vis

• j’ a i un d o ute  sur l’ ECG  d e  Mr X q ue  je  te  
jo ins, q u’ e n p e nse s tu ?

e xe mple s non limita tifs …
 inte rp ré ta tio n d ’ une p ho to g ra p hie d e

tymp a n, o u d e p a tho lo g ie a myg d a lie nne ,
 d e le c ture d ’ une ré tino g ra p hie ,
 d e l’ é tud e d ’ une sp iro mé trie ,
 d e le c ture d e p ho to s p o ur une lé sio n

c uta né e , p o ur le suivi d ’ une p la ie
c hro niq ue d ’ é vo lutio n fa vo ra b le ,

 d e titra tio n d e s Be ta b lo q ua nts d a ns
l’ insuffisa nc e c a rd ia q ue ,inte rp ré ta tio n
d ’ un é le c tro c a rd io g ra mme ,

 e tc …

Nive a u 2 : a vis « c irc onsta nc ié ».
Ave c c o nna issa nc e  p ré a la b le  d u p a tie nt p a r 
le  té lé e xp e rt.

e xe mple s non limita tifs …
 surve illa nc e e n c a nc é ro lo g ie d a ns le

c a d re d e la susp ic io n d ’ une é vo lutio n,
 suivi d ’ une p la ie c hro niq ue e n é ta t

d ’ a g g ra va tio n,
 suivi d ’ é vo lutio n c o mp le xe d e ma la d ie

infla mma to ire c hro niq ue ,
 a d a p ta tio n d ’ un tra ite me nt a nti-

é p ile p tiq ue ,
 b ila n p ré -c himio thé ra p ie , lo rs d e so n

initia tio n,
 e tc …

A ve nir : Nive a u 3 : Exp e rtise
APC (a vis p o nc tue l de c o nsulta nt à 50 €)



PÉRIMÈTRE DES ACTIVITÉS 
Pa rmi le s p a tho lo g ie s e t situa tio ns sp é c ifiq ue me nt c ib lé e s,
• En de rma tolog ie : e n p a rtic ulie r le s p la ie s c hro niq ue s, lé sio ns

c uta né e s susp e c te s
• En hé ma tolog ie : to ut a vis hé ma to lo g iq ue
• En dia bé tolog ie : a d a p ta tio ns thé ra p e utiq ue s d a ns le c a d re d ’ une

d é c o mp e nsa tio n no n a ig ue d ’ un d ia b è te mé c o nnu o u ma l
é q uilib ré

p uis
• En gé ria trie : le s intric a tio ns d e p o lyp a tho lo g ie s, p o lymé d ic a tio ns,

le s symp tô me s p syc ho -c o mp o rte me nta ux p e rturb a te urs
• Que stionne me nts é thique s, e n p a rtic ulie rs sur le c a d re o u le s

a c te urs so uha ita b le s à mo b ilise r p o ur p o rte r une ré fle xio n o p tima le
e t p a rta g é e . (c o nte ntio n, …)

• Et d’a utre s à ve nir : e n p a rtic ulie r p syc hia trie , c a rd io lo g ie , …
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TELE- EXPERTISE
Nive a u 1 e t 2 sont c umula ble s, o n a  d o nc  une  p o ssib ilité  d e  6 a c te s d e  té lé e xp e rtise  p a r a n p o ur un p a tie nt.

Nive a u 1 Nive a u 2

Avis d o nné  sur une  q ue stio n ne  
né c e ssita nt p a s d e  ré a lise r une  

é tud e  a p p ro fo nd ie

Avis c irc o nsta nc ié  d o nné  e n ré p o nse  à  
l’ e xp o sitio n d ’ une  situa tio n mé d ic a le  

c o mp le xe  e t a p rè s é tud e  a p p ro fo nd ie , le  
p a tie nt d o it ê tre  c o nnu d u re q uis

Mé de c in re quis

12 e uros 20 e uros 

Limite  d e  4
p a r a n/ p a tie nt/ mé d e c in

Limite  d e  2
p a r a n/ p a tie nt/ mé d e c in

Cumula b le

Mé de c in re qué ra nt

5 e uros 10 e uros

500 e uros au tota l ma x/ a n q ue l q ue so it le nive a u, ré muné ra tio n à p a rtir d e la
fa c tura tio n fa ite p a r le mé d e c in re q uis q ui d o it re nse ig ne r le numé ro d u mé d e c in
re q ué ra nt. Le p re mie r p a ie me nt d u fo rfa it a nnue l d u mé d e c in re q ué ra nt se ra ré a lisé e n 2020
a u titre d e l’ a nné e 2019 sur la b a se d ’ un c a lc ul a uto ma tiq ue e ffe c tué a u nive a u d e la Cna m.
Auc une fa c tura tio n à l’ Assura nc e ma la d ie n’ a d o nc à ê tre e ffe c tué e p a r le s mé d e c ins
re q ué ra nts.



Cré atio n de s ide ntité s patie nts e t de s ac te s :
 Da ns le s p ré re q uis à la ré a lisa tio n de la TLC o u de la TLE, p ré vo ir la

de ma nde de s do nné e s d’ ide ntific a tio n c o nfo rmé me nt à la
p o litiq ue d’ ide ntito -vig ila nc e de l’ é ta b lisse me nt (e x : c o p ie de la
CNI, a tte sta tio n de dro its …)

IMPACTS ORGANISATIONNELS 
(TLEo u TLC AVEC ÉTABLISSEMENT SANITAIRE)
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UNE IDENTITO-VIGILANCERÉGIONALE:
Un ré fé re ntie l* de bo nne s pratique s pré a lab le

Se rve ur Ré g iona l 
de Ra pproc he me nt 
de s Ide ntité s (S2RI)

Rè g le s a p p lic a b le s* e n ma tiè re  d ’ id e ntific a tio n d e  l’ usa g e r ind isp e nsa b le s
• a u d é ve lo p p e me nt d e  l’ inte ro p é ra b ilité  d e s systè me s d ’ info rma tio n d e  sa nté  
• a u ra p p ro c he me nt d ’ id e ntité  e ntre  struc ture s d iffé re nte s ;
• a u d é ve lo p p e me nt d ’ inte rfa c e s lo g ic ie lle s c o nfo rme s a ux e xig e nc e s e n  

te rme s d ’ id e ntito vig ila nc e .

S2RI





Pour la  ré g ion BRETAGNE…
e t le  p a ys d e  Bre st-Mo rla ix-Ca rha ix

LANCEMENT 01/ 11/ 2019 pour le  te rritoire

 Info rma tio ns p ra tiq ue s :……………..
té lé mé d e c ine :

 Annua ire  d e s o ffre s b re to nne s :
• G é ria trie
• Dia b è te
• Hé ma to lo g ie
• Ethiq ue
• De rma to lo g ie
• Psyc hia trie
• Psyc ho g é ria trie
• p o ur le s île s
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Présentateur
Commentaires de présentation
Offre sur dermatologie, diabétologie, gériatrie dont aide à la décision éthique, hématologie, 



TELE- CONSULTATION

Mé de c in 
g é né ra liste  ou 
spé c ia liste

Pa tie nt



PRISE EN CHARGE FINANCIÈRE DROITCOMMUN

Té lé c onsulta tions : e nc o re lo in d e s 500 000
a c te s d e té lé c o nsulta tio n a ntic ip é s p a r le
g o uve rne me nt p o ur l'a nné e 2019. De p uis
l'e ntré e e n vig ue ur d u re mb o urse me nt d e
la té lé mé d e c ine e n se p te mb re d e rnie r,
7939 a c te s o nt é té p ris e n c ha rg e .

Le nombre hebdomadairemoyen de téléconsultationsest ainsi passé de200 à la fin 2018, à plus de 700
depuisla mi-février. Lesmédecinsgénéralistes arrivent entête au nombred'actesfacturés (40,2%), suivispar
lesautresspécialistes(32,2%)et lescentresdesanté(19,9%).s t
.

Selonl'Assurancemaladie,"le développementde la téléconsultationdevrait s'amplifier dans les prochains
mois", avecnotamment lasignature d'accords deremboursementdes facturationsémisespar de nouveaux
acteurscomme les infirmiers libérauxou lespharmaciens.
Le gouvernementa fait de la télémédecineun pilier de son plan de lutte contre les déserts médicaux.
Dansle budget pour 2018, il tablait sur 500 000actesen 2019, un million en 2020, puis1,3 million en2021.

https://www.egora.fr/actus-pro/remuneration/40891-telemedecine-les-tarifs-au-15-septembre


Quand?
• De p uis le 15 se p te mb re 2018
• Pa r visio c o nfé re nc e  sé c urisé e

Tarific ation
• Ta rifs e t mo da lité s de p rise s e n c ha rg e

= c e lle s e n vig ue ur pour le s c onsultations de visu
(de 25 € à 30 € se lo n le s c a s + ma jo ra tio n)

Conna issa nc e pré a la ble du pa tie nt pa r le mé de c in Il e st né c e ssa ire
q ue le mé d e c in d it « mé d e c in té lé c o nsulta nt » c o nna isse le p a tie nt, c e q ui
impliq ue q ue le p a tie nt a it e u a u mo ins une c o nsulta tio n p hysiq ue a ve c c e
mé d e c in (c a b ine t, d o mic ile p a tie nt o u é ta b lisse me nt d e sa nté ) a u c o urs
d e s 12 d e rnie rs mo is p ré c é d a nt la té lé c o nsulta tio n
Me ssa g e rie sé c urisé e oblig a toire : A la fin d e la té lé c o nsulta tio n, le
mé d e c in té lé c o nsulta nt ré d ig e un c o mp te re nd u, l’ a rc hive d a ns le d o ssie r
d e so n p a tie nt, d a ns le DMP d u p a tie nt, le c a s é c hé a nt, e t le tra nsme t a u
mé d e c in tra ita nt d u p a tie nt (si le mé d e c in té lé c o nsulta nt n’ e st p a s le
mé d e c in tra ita nt).

TELECONSULTATION
AVENANTN°6 A LA CONVENTION MEDICALE



Quand?
• De p uis le 15 se p te mb re 2018
• Pa r visio c o nfé re nc e  sé c urisé e

Tarific ation
Ta rifs e t mo d a lité s de p rise s e n c ha rg e = c e lle s e n vig ue ur pour
le s c onsultations de visu

(de 25 € à 30 € se lo n le s c a s + ma jo ra tio n)

Conna issa nc e pré a la ble du pa tie nt pa r le mé de c in Il e st né c e ssa ire
q ue le mé d e c in d it « mé d e c in té lé c o nsulta nt » c o nna isse le p a tie nt, c e q ui
impliq ue q ue le p a tie nt a it e u a u mo ins une c o nsulta tio n p hysiq ue a ve c c e
mé d e c in (c a b ine t, d o mic ile p a tie nt o u é ta b lisse me nt d e sa nté ) a u c o urs
d e s 12 d e rnie rs mo is p ré c é d a nt la té lé c o nsulta tio n
Me ssa g e rie sé c urisé e oblig a toire : A la fin d e la té lé c o nsulta tio n, le
mé d e c in té lé c o nsulta nt ré d ig e un c o mp te re nd u, l’ a rc hive d a ns le d o ssie r
d e so n p a tie nt, d a ns le DMP d u p a tie nt, le c a s é c hé a nt, e t le tra nsme t a u
mé d e c in tra ita nt d u p a tie nt (si le mé d e c in té lé c o nsulta nt n’ e st p a s le
mé d e c in tra ita nt).
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TELECONSULTATION
AVENANTN°6 A LA CONVENTION MEDICALE

Aide forfa ita ire pour l’é quipe me nt pour le s mé de c ins libé ra ux
= fo rfa it struc ture va lo risé s jusq u’à 525 e uros.
Aide à l’ é q uip e me nt p o ur vidé o tra nsmissio n sé c urisé e : 350 €
Aide à l’ é q uip e me nt e n é q uip e me nts mé dic a ux c o nne c té s : 175 €

Po ur 2019, liste  d e s é q uip e me nts re te nue  :
 o xymè tre  c o nne c té ,
 sté tho sc o p e s c o nne c té ,
 d e rma to sc o p e c o nne c té ,
 o to sc o p e  c o nne c té ,
 g luc o mè tre  c o nne c té ,
 ECG  c o nne c té ,
 so nd e  d o p p le r c o nne c té e ,
 é c ho g ra p he  c o nne c té ,
 me sure  p re ssio n a rté rie lle  c o nne c té e ,
 c a mé ra  (utile  p o ur re g a rd e r l’ é ta t d e  la  p e a u p a r e xe mp le ) 

c o nne c té e ,
 o utils d e  te sts visue ls, a ud io g ra mme  c o nne c té s,
 ma té rie l d ’ e xp lo ra tio n fo nc tio nne lle  re sp ira to ire  d o nt le  sp iro mè tre  

e t le  tymp a no mè tre c o nne c té s.



TARIFICATIONDESTELECONSULTATIONS
1.TÉLÉCONSULTATION GÉNÉRALISTE (TCG) : té lé c onsulta tion e ffe c tué e pa r un mé de c in

g é né ra liste ou spé c ia liste e n mé de c ine g é né ra le
Mê me  ta rif q u’ une  c o nsulta tio n c la ssiq ue  le s ma jo ra tio ns s’ a p p liq ue nt

*Hors médecin généraliste, psychiatre, neurologue etneuropsychiatre.

Le s ma jo ra tio ns c o mp a tib le s so nt N (nuit), F (d ima nc he e t jo ur fé rié ), MEG (ma jo ra tio n e nfa nt
p o ur mé d e c in g é né ra liste ), MCG (ma jo ra tio n d e c o o rd ina tio n d e s g é né ra liste s), MCS
(ma jo ra tio n d e c o o rd ina tio n d e s spé c ia liste s), MMG (ma jo ra tio n po ur le s g é né ra liste s)….

2.Té lé c onsulta tion (TC)

Ag e du pa tie nt Pre sta tions fa c tura ble s Ta rific a tion

[0- 6 a ns[ TCG + MEG 25 + 5 = 30€
[6 a ns e t plus TCG + MCG

(a ve c re tour a u mé de c in tra ita nt)
25 + 5 = 30€

(unique me nt pour le  mé de c in tra ita nt) TCG 25€

(unique me nt pour le  mé de c in tra ita nt) +o b te ntio n d e  re nd e z-vo us urg e nt d e  sp é c ia liste  d a ns le s 
48h TCG + MUT

25 + 5 = 30€

Prestations facturables Médecin spéc ialiste *
Psychiatre, neurol ogue , 
neurops ychiatre CNPSY

Psychiatre à la demande du MG 
(dans les 2 jours ouvrables) CNPSY1,5

TC + MCS
(avec ret our au m édec in traitant)

23 + 5 = 28€ 39 + 5 = 44€ 58,5 + 5 = 63,5€

TC
(si m édec in spéc ialiste est le 

médec in traitant)
23€ 39€ 58,5€
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COTATION D’ACTES EN TÉLÉCONSULTATIONS CONJOINTES
MÉDECIN TRAITANT GÉNÉRALISTE ET CORRESPONDANT SPÉCIALISTE

Mé de c in 
re quis

+
Mé de c in 
re qué ra nt

Co nsulta tio n o rd ina ire :
Té lé c o nsulta tio n d u G é né ra liste
Té lé c o nsulta tio n d u Sp é c ia liste

TCG
TC + MPC + MCS

= 25 €
= 23 € + 2 € + 5€ = 30 €

Co nsulta tio n né c e ssita nt un 
a vis d a ns le s 48h o uvré e s :
Té lé c o nsulta tio n d u G é né ra liste
Té lé c o nsulta tio n d u Sp é c ia liste

TCG + MUT
TC + MPC + MCS + MCU

= 25 € + 5 € = 30 €
= 23 € + 2 € + 5€ + 15 €

= 45 €

Dima nc he  e t fé rié , 
ra jo ute r p o ur c ha c un

Nuit d e  20h à  24h e t d e  6h à  8h, 
ra jo ute r p o ur c ha c un

Nuit d e  0h à  6h, 
ra jo ute r p o ur c ha c un

F

MN 

MM

= 19,06 €

= 35 €

= 40 €



De ma in : 
Té lé c onsulta tions mé dic a le s e n pha rma c ie  

• Pe rmise le 06 d é c e mb re 2018 p a r la sig na ture d ’ un
a ve na nt à la c o nve ntio n na tio na le p ha rma c e utiq ue , la
té lé c o nsulta tio n p e rme t a ux p ha rma c ie ns d e p ro p o se r c e
mo ye n d e c o nsulte r d e p uis le ur o ffic ine , p o ur ré so ud re un
p ro b lè me d ’ a c c è s a ux so ins sur de s pa tholog ie s non
c omple xe s o u pour sollic ite r l’a vis d’un mé de c in pour une
pre sc ription da ns un dé la i c ourt.

Ave na nt n°15 à la Co nve ntio n natio na le de s p ha rma c ie ns titula ire s d’ o ffic ine ,
a p p ro uvé e p a r a rrê té ministé rie l le 4 mai 2012. Ce t ave na nt n°15 à la c o nve ntio n
de s p ha rma c ie ns fa it suite à l’ ave na nt n°6 à la c o nve ntio n mé dic a le sur la
té lé mé de c ine sig né le 12 juin 2018.



De ma in : 
Té lé c onsulta tions mé dic a le s e n pha rma c ie  

• Le p ha rma c ie n d o it me ttre à d isp o sitio n d e s p a tie nts un e spa c e de
c onfide ntia lité p o ur q ue la c o nsulta tio n p uisse ê tre ré a lisé e to ut e n
p ré se rva nt l'intimité e t le se c re t mé d ic a l.

• La té lé c o nsulta tio n p e ut a insi ê tre e ffe c tué e d a ns une p iè c e d a ns
la q ue lle o n a ura insta llé un te rmina l (o rd ina te ur, ta b le tte ) a ve c
vid é o tra nsmissio n sé c urisé e a ve c la p o ssib ilité d e ré a lisa tio n d e
c e rta ins a c te s p o ur un é ve ntue l e xa me n c liniq ue : id é a le me nt, une
ma lle tte c o nte na nt d e s d isp o sitifs mé d ic a ux c o nne c té s (o u da ns une c a b ine de
té lé mé de c ine é q uipé e d'o b je ts c o nne c té s)

• Ce s o b je ts c o nne c té s p e rme tte nt la me sure d e s c o nsta nte s vita le s b a siq ue s. En
g é né ra l o n re tro uve un sté tho sc o pe c o nne c té , un o xymè tre , un o to sc o pe e t un
te nsio mè tre c o nne c té . Pa rfo is d e rmo sc o p e e t the rmo mè tre fo nt é g a le me nt
p a rtie d e s o b je ts p ro p o sé s.

• Le p ha rma c ie n p e ut, à la d e ma nde d u mé d e c in, lui tra nsme ttre d e s d o nné e s
c o mp lé me nta ire s c o mme , p a r e xe mp le , le s va le urs te nsio nne lle s…



De ma in : 
Té lé c onsulta tions mé dic a le s e n pha rma c ie  
La té lé c o nsulta tio n e n p ha rma c ie e st fina nc é e pa r l'Assura nc e Ma la d ie p o ur
ind e mnise r le p ha rma c ie n d e se s inve stisse me nt ma té rie ls e t e n te mp s
(fina nc e me nt d e l’ é q uip e me nt p o ur l’ o ffic ine + ind e mnisa tio n fo rfa ita ire d u te mp s
p a ssé p o ur le p ha rma c ie n, se lo n le b a rè me suiva nt ):

1225 e uros pour le s inve stisse me nts ma té rie ls e t lo g ic ie ls la 1è re a nné e , 350 e uros
le s a nné e s suiva nte s.

Le te mps p a ssé pa r le pha rma c ie n e st ré muné ré se lo n le vo lume d e c o nsulta tio ns
a nnue l :

• 200 e uros e ntre 1 e t 20 té lé c onsulta tions
• 300 e uros e ntre 21 e t 30 té lé c onsulta tions
• 400 e uros a u- de là .

• Le ve rse me nt d e c e tte ré muné ra tio n se fa it une fo is p a r a n, a u p lus ta rd a u mo is
d e ma rs d e l’ a nné e suiva nte e t e st c o nd itio nné , la p re miè re a nné e e t le s d e ux
a nné e s suiva nte s, à la dé c la ra tion e n lig ne sur a me lipro d e l'é q uipe me nt d e
l'o ffic ine e t, le s a nné e s suiva nte s, à la ré a lisa tio n d 'a u mo ins une té lé c o nsulta tio n
p a r a n.



De ma in : 
Re mbourse me nt 
de s Té lé c onsulta tions 
mé dic a le s e n pha rma c ie  



De ma in : 
Implic a tion de s IDE da ns la  ré a lisa tion d’a c te s 
de  té lé c onsulta tion (a ve na nt 6 sig né  le  29/ 03/ 2019)

À c o mp te r d u 1e r ja nvie r 2020, un a c te d’a c c ompa g ne me nt du pa tie nt
à la té lé c onsulta tion se ra c ré é , e n lie n a ve c le mé d e c in, va lo risé
d iffé re mme nt :

se lo n q ue l’ a c te so it ré a lisé lo rs d ’ un so in infirmie r d é jà p ré vu (a c te à 10 €),
o u o rg a nisé d e ma niè re sp é c ifiq ue à d o mic ile (a c te à 15 €)
o u d a ns un lie u d é d ié a ux té lé c o nsulta tio ns (a c te à 12 €)

(so us ré se rve de la p a rutio n de la dé c isio n Unc a m a c ta nt c e s no uve lle s va lo risa tio ns ).

L’ infirmie r imp liq ué d a ns la ré a lisa tio n d ’ a c te s d e té lé c o nsulta tio n
p o urra p e rc e vo ir, e n sus, une a id e fina nc iè re :

à l’ é q uip e me nt d e vid é o tra nsmissio n (350 €/ a n) o u
e n a p p a re ils mé d ic a ux c o nne c té s (175 €/ an)



De ma in : 
Té lé - soins pour un pha rma c ie n d’offic ine                
ou un « a uxilliè re mé dic a l »

L’ a rtic le L.6316-2 d é finit le té lé so in c o mme :
"une pratique de so ins à distanc e utilisant le s te c hno lo gie s de
l’info rmatio n e t de la c o mmunic atio n qui me t e n rappo rt un patie nt
ave c un o u plusie urs pharmac ie ns o u auxiliaire s mé dic aux".

Le s c o nd itio ns d e p rise e n c ha rg e d e s a c tivité s d e té lé so in se ront
fixé e s pa r dé c re t, e n te na nt c o mp te no ta mme nt « d e s d é fic ie nc e s
d e l'o ffre d e so ins d ue s à l'insula rité e t l'e nc la ve me nt g é o g ra p hiq ue ».
Le re mb o urse me nt se ra sub o rd o nné à la ré a lisa tion pré a la ble , e n
pré se nc e du pa tie nt, soit d’un pre mie r soin e ffe c tué pa r un a uxilia ire
mé dic a l de la mê me profe ssion que c e lle du profe ssionne l a ssura nt
le té lé soin, so it d 'un p re mie r so in o u d 'un e ntre tie n p ha rma c e utiq ue
lo rsq u'il s'a g it d 'un p ha rma c ie n.



De ma in : 
Té lé - soins pour un pha rma c ie n d’offic ine               
ou un « a uxilliè re mé dic a l »

NB : Le s « a uxilia ire s mé d ic a ux » c o mp re nne nt :
Le s infirmie rs,
Le s ma sse urs-kiné sithé ra p e ute s,
Le s p é d ic ure s-p o d o lo g ue s,
Le s e rg o thé ra p e ute s e t p syc ho mo tric ie ns,
Le s o rtho p ho niste s e t o rtho p tiste s,
Le s ma nipula te urs d 'é le c tro ra d io lo g ie mé d ic a le e t te c hnic ie ns d e

la b o ra to ire mé d ic a l,
Le s a ud io p ro thé siste s, o p tic ie ns-lune tie rs, p ro thé siste s e t o rthé siste s po ur

l'a p p a re illa g e d e s p e rso nne s ha nd ic a p é e s,
Le s d ié té tic ie ns.



De ma in : 
Té lé - soins pour un pha rma c ie n d’offic ine           
ou un « a uxilliè re mé dic a l »

• Le s a c tivité s de té lé soin se ront pré c isé e s e t a utorisé e s "pa r a rrê té du ministre e n c ha rge
de la sa nté , a prè s a vis de la Ha ute autorité de santé (HAS)", la q ue lle d e vra p ré c ise r "le s
c o nditio ns de ré a lisa tio n g a ra ntissa nt la q ua lité , la sé c urité e t la p e rtine nc e du
té lé so in".

• Il n'e st p a s p ré c isé c e q u'e st une "offre de soins dé fic ie nte " :
 d iffic ulté d 'a c c è s à d e s so ins infirmie rs e n p ré se ntie l ?
 d iffic ulté d 'a c c è s à un mé d e c in d e so ins p rima ire s ?
 d iffic ulté d 'a c c è s à un é ta b lisse me nt d e sa nté ?

Le c a d re d e s p ra tiq ue s d e té lé so ins p o ur le s infirmie rs e t le s infirmiè re s n’ a uto rise ra -t-il
se ule me nt le s infirmie rs/ infirmiè re s d e p ra tiq ue s a va nc é e s (IPA) a ya nt un nive a u ma ste r
(Ba c +5) c o mme a u Ca na d a ?

• Pa rmi le s e xe mple s possible s de té lé soin so nt c ité s :
 l’ a c c o mp a g ne me nt p a r le s infirmie rs d e s e ffe ts se c o nd a ire s d e s c himio thé ra p ie s o ra le s, o u
 le s sé a nc e s d ’ o rtho p ho nie e t d ’ o rtho p tie à d ista nc e .



• https:// www.has-sante.fr/portail/upload/docs/application/pdf/2018-
04/rapport_delaboration_de_la_fiche_memo_teleconsultation_telee
xpertise_avril_2018_2018-04-20_11-04-50_363.pdf

• https:// www.has-sante.fr/portail/upload/docs/application/pdf/2018-
04/fiche_memo_qualite_et_securite_des_actes_de_teleconsultation
_et_de_teleexpertise_avril_2018_2018-04-20_11-05-33_441.pdf

https://www.has-sante.fr/portail/upload/docs/application/pdf/2018-04/rapport_delaboration_de_la_fiche_memo_teleconsultation_teleexpertise_avril_2018_2018-04-20_11-04-50_363.pdf
https://www.has-sante.fr/portail/upload/docs/application/pdf/2018-04/fiche_memo_qualite_et_securite_des_actes_de_teleconsultation_et_de_teleexpertise_avril_2018_2018-04-20_11-05-33_441.pdf
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