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L’ASSURANCE MALADIE : ACTEUR DE REFERENCE EN PREVENTION

La strategie nationale de santé place la préevention, dans tous les milieux et tout
au long de la vie, au coeur de la politique de santé et de lutte contre les inégalités
sociales de santé.

e Eviter aux assurés d’avoir des soins trop lourds
e Offrir une meilleure qualité de vie
e Diminuer les colts de prise en charge

e Contribuer a la transformation et a l'efficience du systeme de santé en maitrisant les

dépenses




COMMENT L’ASSURANCE MALADIE ACCOMPAGNE SES ASSURES ?

. Prise en charge/Remboursement de consultations et/ou de traitements
.Invitation

.Suivi et rappel des assurés

. Promotion/communication de programmes et outils

. Financement de projets

.Accompagnement des professionnels de santé

.Accompagnement des assurés vers la réalisation de leurs soins




UN ACCOMPAGNEMENT TOUT AU LONG DE LA VIE

0 25 ans 50 ans 75 ans

Vaccinations
Dépistages de troubles dans les écoles

Mon soutien psy

Prévention de I'obésité infantile
Examens bucco-dentaires

Acces a la contraception
Examens de prévention de la santé
Dépistage du cancer du col de l'utérus
Dépistage du cancer du sein

Dépistage du cancer colorectal

Autres programmes de I’Assurance Maladie :
SOPHIA, PRADO, dépistage du VIH, lutte contre les addictions, santé mentale, accompagnement de la femme enceinte




MISSION RETROUVE TON CAP - DISPOSITIF DE PRISE EN CHARGE DU

SURPOIDS ET DE L’OBESITE INFANTILE

Objectif : Prévenir le surpoids et I’'obésité infantile

& Cible : Enfants de 3 a 12 ans révolus, en risque d’obésité, un surpoids ou une obésité commune non compliquée

S

Prise en charge :

e Pluridisciplinaire et adaptée aux besoins de I’enfants et la famille :
« 1 a3 bilans : diététique (obligatoire), activité physique, psychologique
* 1 séquence de 1 a 6 séances de suivi : nutritionnel / psychologique
« Sur2ans

« Renouvelable 1 fois
e Mise en ceuvre au sein de MSP ou CDS conventionnés et référencés

Dispositif pris en charge a 100% par ’Assurance Maladie, sans avance de frais pour la famille, ni dépassement

d’honoraire

Les médecins sont le point d’entrée dans le dispositif, ils :

*Repérent les enfants ciblés par MRTC

*Prescrivent la prise en charge en fonction des besoins de I’enfant et de sa famille
* Orientent vers une des structures référencées

* Coordonnent le suivi

*Réceptionnent les comptes-rendus des structures

MSP référencées au 21/11/2024 :
*MSP Viuz en Sallaz
*MSP Cruseilles




MISSION RETROUVE TON CAP - PARCOURS DE PRISE EN CHARGE

Réalisation du
bilan
diététique et Envoi du Reéalisation
possiblement Réalisation compte- d'une
du bilan de la prise rendu de consultation
psychologiqu en charge suivi au de suivi avec
e et/ou en médecin le médecin
activité
physique

Prescription

Prise de rdv
de MRTC dans une
structure
référencée

par le
meédecin de
’enfant




MON BILAN PREVENTION

Objectifs :
e Initier une démarche de sensibilisation et de prévention individualisée et inciter les francgais(es) a
prendre soin de leur santé

e |dentifier des facteurs de risque, repérer des maladies et favoriser une prise en charge précoce

e Faire un 1°" bilan pour orientation vers le dispositif adapté et/ou initier une modification de
comportement

Effecteurs : médecins, sages-femmes, pharmaciens, infirmiers
Bénéficiaires : 18-25 ans, 45-50 ans, 60-65 ans, 70-75 ans

Rémunération : 30 € + possibilité de facturer un acte de prévention en sus




MON BILAN PREVENTION — PARCOURS

*Invitation des publics cibles par I’Assurance Maladie
1. Communication -Communication grand public
*Actions d’aller vers les publics précaires

A CIETE O NG TNCIE I -Remplissage de I’auto-questionnaire par I'assuré en ligne, sur Mon Espace Santé, ou
prévention format PDF disponible sur ameli.fr

*Repérage des facteurs de risque selon réponses a I'auto questionnaire et fiche de repérage
ldentification et priorisation des sujets adaptés a I'individu et ses facteurs de risque
*Orientation selon plan personnalisé de prévention réalisé par le PS

3. Réalisation du bilan
prévention

*Réalisation des soins selon orientation (Vaccination, dépistages, psy, activité physique,
addictologie, santé sexuelle, etc.)

Habitudes de vie + saines
*Suivi par MTT

4. Parcours aval




MON BILAN PREVENTION - THEMES

18-25 ans 45-50 ans 60-65 ans 70-75 ans

a Maladies | _( Maladies | _( Maladies N _r Maladies
chroniques 111 chroniques 111 chroniques 111 chroniques
— Addictions — Addictions — Addictions — Addictions
— Santé sexuelle | Santésexuelle |+ Santé sexuelle | Santé sexuelle
— Sommeil — Sommeil — Sommeill — Sommeil
— Santé mentale | Santé mentale | Santé mentale | Maintien a domicile
_( - | _( Dépistages _( Dépistages a Dépistages
kDeplstageS (IST"')J | (cancers, IST...) || | (cancers, IST...) || | (cancers...)
[ Activité physique || [ Activité physique |
\ adaptée )0 adaptée




L’EXAMEN DE PREVENTION EN SANTE

Accueil
administratif
pour informer
sur les droits et
accompagner
pour réaliser les
démarches

13

Possibilité de retour

Secrétariat Dentiste vers IDE 15 min
15 min 10 a 15min (vaccination, EES)
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Les professionnels de santé abordent avec le consultant ses préoccupations et répondent
aux questions

» Reéalisation des examens médicaux, parameédicaux et des analyses biologiques
adaptés au consultant

» Le médecin envisage les suites a donner a 'EPS et en discute avec le consultant

2h a 2h30
T
N

Le compte rendu
de 'examen est
envoyeé au
consultant et au
meédecin traitant
(si accord du
consultant) sous
15 jours




L’EXAMEN DE PREVENTION EN SANTE

Bénéficiaires

e Tous les assurés et ayants droits du régime général, MSA et MGEN a partir de 16 ans (autorisation

parentale obligatoire pour les mineurs)

e Priorité aux personnes éloignées du systéme de santé et en situation de précarité

e Habitants de Haute-Savoie et des territoires limitrophes

e Bénéficiaires de I'aide médicale d’état (AME) et de la complémentaire santé solidaire (CSS)

Ce qui est réalisé au CES :

Examens paramédicaux : taille, poids, vue, audition, ECG, tension
Examens biologiques : prise de sang, analyse d’urines

Examen clinique

Echanges autour des préoccupations du consultant

Examen dentaire (non systématique)

Vaccination de rattrapage

Dépistages (IST, cancer du col de l'utérus, remise de du kit de dépistage
du cancer colorectal)

N

Ce qui n’est pas réalisé au CES :

Soins

Prescriptions

Examens d’'imagerie médicale
Primo-vaccination

Arrét de travail

S




APRES L’EXAMEN DE PREVENTION EN SANTE ?

» Tabac - Ici commencez a arréter : e Mardi et mercredi
' 358} de 13h & 15h sur RDV

Consultations et suivis personnalisés de sevrage tabagique, 100% gratuits
1h pour le 1" RDV
Un tabacologue regoit sur rendez-vous et prescrit, si besoin, \_/ puis 15 a30mn pour les rdv de suivi

des traitements de substitution nicotiniques.
9 Sur place pour le premier rdv

puis possible par téléphone ou en visio

P Entretiens Individuels de Prévention (EIP):

Un moment privilégié et gratuit avec 'une de nos infirmieres
pour échanger librement sur différents sujets : alcool, tabac, cannabis, nutrition, vie affective et sexuelle...

seey DU lundiau vendredi @ 45mn 9 Sur place, par téléphone ou en visio
de 7h45 a 12 et de 13h & 16h sur RDV -

15
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ATELIERS MATERNITE

Organisation d’ateliers collectifs (1/mois) pour informer sur les droits et démarches
e Pour les femmes enceintes en situation de fragilité
e Invitation par mail ou par courrier, possibilité de relayer I'information aux partenaires

e Participation en distanciel

Intervenants et themes abordés :

e Conseiller Assurance Maladie
Prise en charge des examens, congés, indemnités journaliéres

e Conseiller CAF
Prestation d’Accueil du Jeune Enfant (allocation de base, prime a la naissance, prestation partagée d'éducation
de I'enfant, complément libre de choix de mode de garde)

e Sage-femme
Suivi de grossesse, suivi médical de la mére et du jeune enfant, choix de la maternite, allaite
prévention




CAMPAGNES DE VACCINATION GRIPPE ET COVID 2024-2025

Cette année encore, la campagne de vaccination automnale sera une campagne commune de

vaccination Grippe et Covid-19 pour :

e 265 ans

e Les 6 mois-64 ans atteints de certaines maladies chroniques
e Les femmes enceintes

e Les personnes souffrant d’obésité morbide

Les personnes eligibles peuvent recevoir les 2 vaccinations :
e Soit de maniére concomitante sur 2 sites d’injection différents
e Soit de maniéere séquencée sans délai minimum a respecter entre les 2 vaccinations

Principales caractéristiques :
e Les circuits propres a chaque vaccination et les modalités de prise en charge des vaccins et de I'injection demeurent
inchangés,

e Un alignement des cibles sur les cibles de la vaccination grippe : tous les assurés ciblés pour la

grippe sont également ciblés pour la vaccination Covid-19,

e Un courrier commun d’invitation a la vaccination grippe-Covid19

e Pas de période de priorisation pour les personnes ciblées par les recommandations de vaccination contre la grippe ou
le COVID-19

e Une nouvelle campagne de communication commune

17 Date de la campagne
15 octobre 2024 au 31 janvier 2025




VACCINATION GRIPPE

Recours a la campagne de vaccination contre la grippe
Auvergne (population éligible) : 41,4 %
Rhoéne-
Alpes

Haute-

Savoie

Recours
[ 11 personne / 10

2020/2021 54,0 % 60,3 % 59,6 % [ ] 2 personnes / 10
2021/2022 49,6 % 55,5 % 554 % g omes o
I 5 personnes / 10
2022/2023 46,3 % 50,5 % 52,1 % Données_CPAM?4—9GIS f’roﬂls santé Ma.trice Vi Sl
2023/2024 41,4 % 46,5 % 46,1 % = s
‘ Bonneville®F | ses) e
La CPAM 74 est classée au 97¢™e rang au niveau du e a|RocheYsurForon
taux de vaccination contre la grippe. Y

Sallanches

Sur la période octobre 2023-février 2024, la grippe a
été responsable de :

« 14 000 hospitalisations apres passage aux urgences
* 1,5 million de consultations

ABEY  Nemss

Faverges:Seythenex

w Données Assurance Maladie Octobre 2023 - Février 2024




CAMPAGNE VACCINATION GRIPPE 2024-2025

195 696 assureés invités en octobre pour réaliser leur vaccination

Répartition par tranche d'age Répartition primo/non primo vaccination

N e ] 45014
70 - 74 ans m
65-69 ans | e FTY7 ™
18 - 64 ans Pm 115063:5
9-17 ans -m
<9ans -m

0 5000 10000 15000 20000 25000 30000 35000 40000 45000 50000

m Non primo vaccination ~ ®Primo vaccination ® Primo vaccination ~ ®mNon primo vaccination
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LES VACCINATIONS

Des outils a votre disposition pour sensibiliser le public :

LA MEILLEURE

Affiches, flyers, carte postale, marque-page, carnet de vaccination PROTECTION
CESTLA

En téléchargement : .santepubliquef fr/det inants-de-sante/ ination/outils/#tab
[ g www.santepupiliquetrrance.rr/ideterminants-age-sante/vaccination/outiis/#taps VACCINATION

e En commande gratuite

e Webinaire vaccination :

https://bluefiles.com/frireader/document/200f6fc9e544b2f36226836a1221a50ca3401a9e910042d2d2c09 ** = i
ab2fc010b37#200f6fc9e544b2f36226836a1221a50ca3401a9e910042d2d2c09ab2fc010b37

Calendrier simiplifié_
. des vaccinatigns

> Car[iet de

Les vaccins a tous les ages - Cal

Vaccifation =% agcination

étes-vous a jour?
wijjgas Vaccination card
4 Seevunpers. aod acully

L™
i v ¥ ¥ ¥
Baman Pmsls Jesmin Qe (mew  Bmes  Viess 17ess .“!.:-“ P
e i T 't i i
(e i raeance ‘5‘
‘ d
libihes .

'i;é:l...ﬁli-'. - .‘:[ E



https://www.santepubliquefrance.fr/determinants-de-sante/vaccination/outils/#tabs
https://bluefiles.com/fr/reader/document/200f6fc9e544b2f36226836a1221a50ca3401a9e910042d2d2c09ab2fc010b37#200f6fc9e544b2f36226836a1221a50ca3401a9e910042d2d2c09ab2fc010b37
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DEPISTAGES ORGANISES DES CANCERS

Dépistage organisé Dépistage individuel
* Pour qui ?  Pour qui ?
Population géneérale, sans facteur de risque > Personnes a risque (antécédents familiaux et personnel)

» Personnes hors cible au niveau de I'age du dépistage
organisé (« trop jeunes » et « trop agées »)

 Modalités :

Envoi d’'une invitation pour réaliser un test régulier
* Modalités :

Dépistage adapté a I'individu (fréquence et examen)

CANCER DU COL DE L’UTERUS CANCER DU SEIN CANCER COLORECTAL




Pour les femmes :
« tous les 3 ans, de 25 2 30 ans
« tous les 5 ans, de 30 2 65 ans

DEPISTAGE DU CANCER DU COL DE L’UTERUS

3 000 nouveaux cas et 1 100 déces/an

11 a 19 ans 25 a 30 ans

Vaccins - Dépistages

3
frottis

Intérét du dépistage Recours au dépistage en Haute-Savoie : 70,08 %

 Deétecter des anomalies des cellules du col de l'utérus et de les
traiter avant qu’elles n’évoluent en cancer

« Diagnostiquer des cancers a un stade précoce et ainsi
d’améliorer les chances de guérison

Valserhone

Quels professionnels peuvent réaliser le frottis de dépistage ?

» Un gynécologue

* Un médecin généraliste

* Une sage-femme

» Un centre de santé, un centre mutualiste, un centre de planification ou
un hépital y

» Certains laboratoires de biologie médicale sur prescription meédicale Fa““‘.i‘iiiej}"e”e‘

Entrelacs




Pour les femmes :
tous les 2 ans, de 50 a 74 ans

DEPISTAGE DU CANCER DU SEIN

Et avant 50 ans ?

Dépistage

Intérét du dépistage
« Examen gratuit et relu systématiquement par radiologue

expert Thonons
« Deétecter des lésions de petites dimensions avant I'apparition de D&e\/
Sym ptém es Abondance

« Diagnostiquer des cancers a un stade précoce et ainsi
d’améliorer les chances de guérison

» Traitements moins lourds et agressifs pour une meilleure qualité
de vie )

-

Quel professionnel peut réaliser la mammographie de
dépistage ?

« Un radiologue agréé

90 femmes présentant 7 cancers du sein

1 000 femmes dépistées ) .
une anomalie confirmés




CANCER COLORECTAL

Pour les femmes et les hommes :
tous les 2 ans, de 50 3 74 ans

DEPISTAGE DU CANCER COLORECTAL

47 000 nouveaux cas dont 17 000 déces/an

AN

1 test i logique tous les 2 i
€Sl Immunologique tous Ies £ ans déplstage

Recours au dépistage en Haute-Savoie : 32,80 %

Abondance /
Morzine

Intérét du dépistage
Le test immunologique détecte la présence de sang non visible a I'ceil nu
dans les selles. |l est :

Thonon-les-Bains

Douvaine

« Simple * Indolore Performant

 Fiable e Gratuit

Valserhone

ay,
e

Ou récupérer son test de dépistage ?
* Chez le médecin « En pharmacie * Surinternet

Entrelacs

1 000 personnes 40 kits présentant des 3 cancers colorectaux

Favergesz:Seythenex

dépistées traces de sang confirmeés

4



DEPISTAGE DU CANCER COLORECTAL — COMMENT COMMANDER SON

KIT DE DEPISTAGE ?

1. Se connecter sur le compte Amelipro

L — amellpro

3. Sélectionner « Kits de dépistage du cancer colorectal »
Sélectionner la quantité désirée (1 ou 2 boites de 20 kits)
Ajouter au panier

%

Kit de Dépistage du
Cancer Colorectal

5.Vous recevez un mail de confirmation

2. Sélectionner « Commandes » puis « Commandes
de dispositifs »

*&*l’nssuranne ‘ amellprﬂ
Maladie

Activités v | Commandes v iens utiles v
I

4. Vérifier les commandes dans le panier
Transmettre la commande

b

VOTRE PANIER I No e produis en commande :OI

RETOURNER TRANSMETTRE MA COMMANDE

.
Si la commande n’est pas regue sous 5 jours ouvreés,
vous pouvez contacter le SAV de Daklapack :

« Partéléphone au 01 78 76 86 00,
* Par courriel via savccr@daklapack.fr.



mailto:savccr@daklapack.fr
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PREVENTION BUCCO-DENTAIRE — M’T DENTS

3 ans 24 ans

Femmes enceintes

Pour préserver et éviter les caries, il
est important de consulter le

dentiste au moins une fois par an,
méme s’il n’y a pas de douleur.

Le dispositif M'T Dents permet de

bénéficier d’ un rendez-vous pris en

charge a 100 % tous les ans dés
I’age de 3 ans et jusqu’a ses 24 ans
(invitation regue par mail ou par courrier).

Comment en bénéficier ?

1. Prendre rendez-vous chez un dentiste
2. Présenter au dentiste le jour du rendez-vous :
* La carte Vitale (du parent ou du jeune)

A compter de 2025 :
* Il ne sera plus nécessaire de présenter au dentiste I'invitation M’'T dents
et le formulaire de prise en charge.
» L'acte sera revalorisé de 10 €

L’orthodontie et les protheses dentaires ne font pas partie des soins offerts dans le
cadre des rendez-vous M’T dents.




80%

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

DISPOSITIFS DE PREVENTION BUCCO-DENTAIRE — ACTIONS DANS LES

ECOLES

Recours au chirurgien dentiste

27

I 69,6% 70,0% ,
I
I
I -
153,1% 1
! ! 47,3%
1 |
: . 38,6%
336% | : 34,7%
! [
I 1
! I
! 1
! I
! [
1 I
! [
! I
| I T T T
3 ans LG ans | 9 ans 12 ans 15 ans 18 ans 21 ans 24 ans

Les enfants issus de famille précaire

> « Participent 2 fois moins a M’T Dents

i « Ont 2 fois plus de caries que les autres

Actions a destination des grandes sections de maternelle

 En zones d’éducation prioritaire : sensibilisation et
dépistages bucco-dentaires en milieu scolaire

 Ressources pédagogiques mis a disposition des
enseignants en vue de sensibiliser tous les enfants a la
santé bucco-dentaire




A tout moment, si besoin, le patient
peut étre orienté vers un psychiatre
ou des structures spécialisées.

MON SOUTIEN PSY

Personnes angoissées, déprimées, en souffrance psychique d’intensité légére a modérée

Orientation dans le programme :
e Orientation par médecin ou sage-femme
e Prise de rdv direct chez un psychologue conventionné (https://monsoutienpsy.ameli.fr/recherche-psychologue)

Modalités d’accompagnement :
¢ 1 entretien d’évaluation (prise en charge et modalités)
e Jusqu’a 11 séances de suivi
e Envoi CR d’accompagnement au MTT (si accord du patient)
e Possibilités :
« Changement de psychologue en cours de suivi
* Diminution du nombre de séances
» Orientation vers psychiatre si aggravation en accord avec MTT

Référencement des

psychologues en cours

Nombre maximum de . Taux de
, Tarif
séances remboursement
Entretien d'évaluation 1 50 € 60 %

28

Suivi psychologique 11 50 € 60 %



https://monsoutienpsy.ameli.fr/recherche-psychologue

03.

SERVICE MISSION ACCOMPAGNEMENT

SANTE
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LE CONTEXTE ET LES ENJEUX

Nous faisons un double constat concernant les personnes en situation de précarité:

une détérioration de I'état de santé au fur et a mesure que la précarité s’installe
un non-recours aux soins plus important

Un quart des frangais a renoncé a au moins un soin au cours des 12 derniers mois (source Odenore,
La raison principale a ces renoncements est financiére, mais d’autres difficultés peuvent venir en plus
(distance, densité médicale, difficulté d’obtenir un RDV, de comprendre le systéme de soins...)

15% des frangais sont aujourd’hui en difficulté avec le numeérique (barometre du numérique CREDOC 2023)

Taux de recours a la C2S ( participative et non participative) (seion rapport annuel 2023 gouv,fr)

C2S NP 69%

Handicap et accessibilité (source barometre Handifaction 2021 ) ca2sp 56%
Selon une enquéte 39.2% des répondants n'ont pu étre soignés, parmi lesquels 22.5% ont abandonné les démarches et 16% ont subi un
refus de soins.
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ZOOM SUR LE 100% SANTE

L'offre « 100 % Santé » pour les lunettes, les audioprothéses et certains soins dentaires (couronnes, bridges, protheses
fixes et amovibles) donne accés a des soins et des équipements pris en charge a 100 % (apres remboursement par
I’Assurance Maladie et des mutuelles).

Auditif

Reste a charge 0
pour les appareils
auditifs de classe 1

Dentaire

Appareils et dispositifs entierement pris en
charge :

Dentiers partiels ou complets en résine
Réparation ou changement d’éléments
de ces dentiers

Couronnes

Bridges

Optique

Prise en charge de montures et de
verres pour toutes les corrections.

Au minimum 17 montures doivent

étre proposées par l'opticien,

ﬁ Pour bénéficier du 100% santé I'assuré doit avoir une mutuelle avec un
contrat « responsable »

33

1007 SANTE

Des soins pour tous, 100% pris en charge




02

LA MISSION ACCOMPAGNEMENT

SANTE (MAS)
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COORDONNER, ORGANISER ET/OU REALISER

L’ACCOMPAGNEMENT DES ASSURES DANS LE CADRE DE

= Difficultés d’acces aux droits (Compleémentaire Santé Solidaire, Médecin
traitant...)

= De renoncement ou de difficulté d’acces a des soins (difficultés financieres,
geographiques, temporelles, handicap...)

= De fragilité face au numeérique

Elle a egalement pour mission d’orienter vers le service social de
I’Assurance Maladie les situations de fragilité sociale complexes
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LES DIFFERENTS TYPES DE

RENONCEMENTS




LE RENONCEMENT AUX SOINS

Le renoncement renvoie a des soins non satisfaits
alors que l'assuré en exprime le besoin.

Le terme de «report» peut également étre utilisé pour
qualifier leurs difficultés par rapport aux soins.

37




ACCOMPAGNEMENT AUX DROITS

Détecter les assurés en situation de rupture de droits et/ou qui ont besoin d'un
accompagnement dans le but :

o d’ouvrir leurs droits
« de mettre a jour leur dossier
 de connaitre les droits et démarches.

38




04

DEROULEMENT D’UN

ACCOMPAGNEMENT




DE LA DETECTION A L’ACCOMPAGNEMENT...LE PARCOURS TYPE

@@} i Conception du plan

accompagnement santé

Jai des difficultés ©.\ . d'accompagnement
. : > i et identification des
pour gerer ma sante i Repérage et signalement i 3 ici
Viapdéte%teur g partenaires a solliciter Je peux gérer ma santé
grace a 'accompagnement
Interne/Externe O du conseiller mission

K, © ?

O Appel de I'assuré c{ﬁg . Fin de 'accompagnement
Saisine de la pour : . mission accompagnement
mission - recueillir son i santé et orientation vers
accompagnement consentement des partenaires si besoin
santé par le - |dentifier ses
détecteur problématiques de O

santé et ses besoins

O [v—~ Mise en ceuvre

= du plan d’accompagnement :
- Orientation dans le systeme de Soin

Le conseiller - Montage financier
i accompagnement santé - Sensibilisation offres de prévention

. analyse la pertinence de la - Accompagnement Inclusion numérique
. saisine + Etude des droits
i (Protection

obligatoire/complémentaire,

compte ameli...)

via le formulaire
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COMMENT NOUS SIGNALER DES

SITUATIONS




LA MISSION ACCOMPAGNEMENT SANTE : LA FICHE SAISINE

{@ FRASSURANCE | pnve masonne

Agk arasmbla, protiges chasan,

Lorsque vous constatez un renoncement aux soins

« S’assurer du consentement de I’assuré pour le dispositif l MISSION
_ _ o _ ) _ _ _ ACCOMPAGNEMENT
+ Remplir et envoyer une fiche saisine par mail ou via le Portail Partenaire (partenaires SANTE
conventionnés)
| DATE DE LA SAISINE |

ACCOMPAGNEMENT SANTE SOLLICITE DANS LE CADRE™ :

Au recto :

DEDIFFICULTES D'ACCES ALK DROITS
DERENOMCEMENT OU DE DIFFICULTES D'ACCES A DES SOINS

- La modalité de détection : en face a face ou par téléphone OE RENONCEMENT 0U DE OIFFICULTES PACCES A DES SOINS LIES A UN HANDICAD
+ Précision de I’objet de I’'accompagnement demandé : XA B R

difficultés d’accés aux droits
renoncement ou difficulté d’accés a des soins

DE SITUATION SOCIALE COMPLEXE

COORDONNEES DE LASSURE(E)" :

renoncements ou difficulté d’accés a des soins liés & un handicap = | n——|
fragilité face au numérique [“Fatnon |
Situation sociale complexe => Cette situation justifie une orientation directe vers le service social de 'AM | .= | | e |

. Les coordonnées de I’'assuré : Nom, Prénom, date de naissance, Téléphone, mail COORDONNEES DU DETECTEUR QUI POURRA EVENTUELLEMENT ETRE
. ) CONTACTE PAR LA CPAM POUR DES PRECISIONS :
* Les coordonnées du détecteur et I'indication des premiéres démarches effectuées par celui-ci

EIEEETT
QUELLES ACTIONS LE DETECTEUR A-T-IL DEJA ENGAGE :
] DOSSIER DE COMPLEMENTAIRE SANTE SOLIDAIRE [ DOSSIER MACTION SANITAIRE ET SOCIALE
ClAUTRE
FOBMULUDE DF SAISINE PARTEMATES] 1
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LA MISSION ACCOMPAGNEMENT SANTE : LA FICHE SAISINE

Au verso : @

. En cas de renoncement ou PARTIE A COMPLETER EN CAS DE RENONCEMENT OU DIFFICULTES IVACCES A DES SOINS :

QUELS SOINS NE SONT PAS REALISES 7

difficultés d’accés a des soins,

. SN EDECINE SENES SPECIALISEE
plusieurs précisions sont attendues Eﬁi‘zmﬁm”ﬁmimg s
pour faciliter le démarrage de DISPOSITIFS MEDICALX(OPTIQUE,AUDITE, PETITET GRAND ASPARERLAGE. ) AUTRE

DEPUIS QUAND DURE LE RENONCEMENT 7

'accompagnement et la premiére prise

) Z . MOINS DE 3 MO4S DE 3 MOIS A LAN PLUS D"LAN PLUS DE 2ANS
de contact avec I'assuré : ) e e
- Le(s) type(s) de soin(s) non réalisé(s) B — — )
- Ladurée du renoncement ou de la difficulté S — :m:mmm
- Les causes de ce renoncement ou de cette AUTRE PROFESSIONNEL DE SANTE
difficulté
+ Le consentement de 'assuré Dl i e e Vet e i
qui doit se matérialiser par sa signature ::;:;cm-ﬁm@m;mm:m TR
Signsturs da Fassurd(s)

* Les mentions d’information pour
I’assuré :

Mention d'information peur Nassurd(s)

Lamise o or nicessiele s

traitement des données, durée commant et pci il Lebaemert vced eompnees
. . y < nmwmmmsmdunmammmeamm mmnmmmp&mmwaﬂa
de conservation, droit d'acces et de O e e e
. . . , . concernent sinsi que dun droit 3 feflacement en adressant une demande écrite au directeur de votre calsse
rectification, droit de réclamation o o s e, s v s S
difficuités dans Fapplication des drois dnoncés o dessus, vous
;ﬁfggmwm;ﬂ::m;mmmmﬁmmﬁ:&;ﬁm
Pensez a rajouter un commentaire lors de I’envoi pour préciser le numéro de sécurité R
social et le renoncement (médecin généraliste, dentaire, soins de chirurgie...) [T .
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LA MISSION ACCOMPAGNEMENT SANTE : LA FICHE SAISINE

Envoi du formulaire :

» le formulaire doit étre adressé, signé par I’assuré, a la Mission accompagnement santé via le portail
partenaires, par courrier ou en main propre.

» Dans I’hypothése ou la détection aurait été faite a distance et que la signature n’aurait pas été
possible, il appartiendra a la Mission Accompagnement Santé de prendre contact avec I'assuré
pour valider avec lui son souhait d’étre accompagné.

» Mail pour nous contacter : mission-accompagnement-sante.cpam-haute-savoie@assurance-

maladie.fr




LA MISSION ACCOMPAGNEMENT SANTE : LE RETOUR SUITE AUX

DETECTIONS

Le partenaire est informé par mail a chaque étape :

¢ Prise de contact avec I’'assuré et commencement de ’'accompagnement
e Arrét de I'accompagnement en cas d’abandon ou de saisine non pertinente

¢ Fin de 'accompagnement avec réalisation des soins
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LA MISSION ACCOMPAGNEMENT SANTE : 4 REFERENTS TERRITORIAUX

= 3 référentes sur Annecy

= 1 référente sur Cluses

mission-accompagnement-sante.cpam-haute-savoie@assurance-maladie.fr

= Permanences assurées chaque mois dans les agences d’Annemasse et de
Thonon les Bains.
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CAS PRATIQUES




48

CAS PRATIQUES

Cas numéro 1 :

Mme MARTIN a des soins dentaires a faire, mais elle n‘a pas
de mutuelle.

Elle est intérimaire et vit seule avec ses deux enfants.




CAS PRATIQUES

Réponse cas humeéro 1 :

v Renoncement aux soins

v Voir si Madame est éligible a la CSS ou a une mutuelle avec son agence d'Interim
v' L'orienter vers un dentiste pour faire un devis

v Si nécessaire : sollicitation ASS, fond social de sa mutuelle
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CAS PRATIQUES

50

Cas numeéro 2 :

La fille de Mme LANG, 8 ans, doit subir une intervention en ambulatoire au CHU de
Grenoble sur prescription de son ORL.

Mme LANG n’a pas voiture et ne trouve personne pour conduire sa fille au rendez-vous.




CAS PRATIQUES

Réponse cas humeéro 2 :

v Renoncement aux soins.

v Voir si I'enfant a une affection de longue durée pour la pathologie pour laquelle elle
consulte. Le cas échéant, faire le point avec le médecin prescripteur pour |'envisager.

v' Demander prescription de transport au médecin.

v Trouver un transporteur conventionné pour réaliser les trajets.
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CAS PRATIQUES
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Cas numeéro 3 :

Mr et Mme BLATEAU, 65 et 68 ans, ont fait une demande de CSS.

Ils viennent de recevoir un accord pour une CSS Participative.
Le montant des cotisations demandées est de 600€ par an mais le couple estime ne pas

étre en mesure de régler cette somme et préfére renoncer a avoir une couverture
mutuelle.




CAS PRATIQUES

Réponse cas numeéro 3 :

v" Renoncement aux droits

v' Constituer demande d’ASS pour le paiement partiel ou total des
cotisations CSS Participatives de Mr et Mme BLATEAU
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CAS PRATIQUES

Cas numeéro 4 :

Mme CHARLES est bénéficiaire du RSA.

Suite a un bilan de santé, elle doit consulter un
cardiologue mais n‘a pas de médecin traitant.
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CAS PRATIQUES

Réponse cas humeéro 4:

v Voir si CSS en cours sur son dossier
v L'orienter vers un généraliste pour orientation vers cardiologue

v L'orienter vers un cardiologue
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LE SERVICE DES AIDES

FINANCIERES




LE SERVICE DES AIDES FINANCIERES : DEFINITION

En dehors des prestations |égales obligatoires, I'Assurance maladie a la possibilité d'accorder sur son fonds
d'Action Sanitaire et Sociale des aides financieres aux assurés en situation difficile. Ces aides sont soumises

a condition de ressources.
Chaque situation est étudiée lors de nos Commissions d’Action Sanitaire ¢
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LE SERVICE DES AIDES FINANCIERES : LES TYPES D’AIDES

58

e Aide financiéres individuelles
— Dentaire

— Orthodontie

— Frais divers (pharmacie...)

— Forfaits journalier

e Perte de salaire

e Aide aux invalides

¢ Aide au retour et maintien a domicile
— Aide aux personnes handicapées
— Ergothérapie

— Aide au retour d’hospitalisation ou maintien a
domicile (aides ménagéres...)

— Soins palliatifs

— Cures thermales (hébergement)

Semelles orthopédiques/prothéses capillaires

Prestations supplémentaires

Ticket modérateur en cas d’hospitalisation

Frais de transports vers le centre d’examens de santé

Compléments d’'indemnités journalieres maternité

liste consultable sur Ameli.fr

e Aide au paiement d’une mutuelle dans le cadre d’un accompagnement MAS
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NUMERIQUE EN SANTE




SUJETS A ABORDER

La e prescription
E carte vitale
Amelipro

ADRI

SCOR

Carte CPE

Mon Espace Santé
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ORDONNANCE NUMERIQUE




L’ORDONNANCE NUMERIQUE, QU’EST-CE QUE C’EST ?

L'ordonnance numeérique vise a dématérialiser et sécuriser le circuit de la prescription entre les médecins et les professionnels de
santé prescrits

« Ce dispositif s’appuie sur une base de données hébergée en France selon les standards haute sécurité par 'Assurance Maladie et
appelée « base e-prescription »

+ L'acces ala base e-prescription est restreint aux professionnels de santeé par l'intermediaire d'une authentification avec leur carte
professionnelle

+ Les données échangées dans le cadre de 'ordonnance numérique sont structurées et codifiees a partir de référentiels

* Un QR Code est apposé sur l'ordonnance ; il véhicule I'identifiant unique de la prescription qui permet 'échange de données entre
prescripteur et prescrit.

+ L'ordonnance papier est conservée dans l'attente que tous les prescrits soient équipés pour lire directement le format numérique

» Le patient peut également retrouver son ordonnance numérique au format PDF dans Mon espace santé, alimenté automatiquement
depuis votre logiciel.

En pratique :

L'exemplaire papier est imprime par le médecin en fin de consultation. Avec |'accord du patient, il est également possible que le médecin se contente
du depot dans le DMP ; le patient devra alors imprimer son ordonnance a partir de Mon espace sante pour la préesenter au professionnel prescrnt si
celui-ci n'est pas encore équipé.

s

o Visible sur https://www.youtube.com/watch?v=5Xznq7Cx-W0




L’'ORDONNANCE NUMERIQUE, QU’EST-CE QUE GA CHANGE ?

Ce qui ne change pas : Les nouveautés :

La liberté de prescription du médecin - La présenced'un QR code et d'un numeéro de
prescription sur 'ordonnance

Le déroulé de la consultation

- La possibilite pour le meédecin d'acceder aux donnees

- La remise d'une ordonnance papier en fin de de délivrance a posteriori, sile patient a donné son
consultation accord
- La liberte de choix du prescripteur et du prescrit pour le - L'alimentation du DMP qui permet au patient de
patient retrouver son ordonnance au format pdf dans Mon
espace sante
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A QUOI RESSEMBLE UNE ORDONNANCE PAPIER GENEREE VIA LE

DISPOSITIF D’ORDONNANCE NUMERIQUE ?

- — l | Informations relatives au

D, XNMNXX — j'l'-!'_'!"_-il'”[.-f-:".,.!
R En fin de consultation, l'ordonnance papier est

L - amae remise au patent

o - === — = | En plus de ces informations classiques figurent

TTH marmanons re@aimes au

IR [ P : ] _ .
patient » un QR code wvéhiculant un numéro unigque de

'''' — . prescription, mentionné en clair sous le QR code

Date de la prescription « des mentions légales obligatoires relatives au

Une pair FEC f traitement des données a caractére personnel

CEMl gauch 4 LIF C-ontenu de la prescnphon

* les entétes habituelles peuvent étre conservées
+ pas d'obligation de transmettre les codes LPP

Signature du prescripteur

_ i - ' Indication (OUl ou NON) de I'accord du patient pour la
" 1 | ar code et : Informations légales du patient ! consultation des données d'exécution par le prescripteur
35 gttt relatives au traitement des E:> +  Texte fixe indiguant que les données de prescription sont
unique de prescription données & caractére personnel : i - = 3 - -
- — persc ' transmises électroniquemant a I'Assurance Maladie




ORDONNANCE NUMERIQUE

« La date de mise en ceuvre obligatoire au 31/12/2024 fixée par les textes est valable pour tous
les PS.

» Le fait de ne pas étre conventionné n'est pas un critere d'exclusion de I'Ordonnance
Numeérique.

* Rien de change pour le patient en matiere de remboursement du traitement : pas de lien entre
la prise en charge de la consultation et la prise en charge des traitements.

Vidéo : https://www.youtube.com/watch?v=5Xznq7Cx-WQ0
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https://www.youtube.com/watch?v=5Xznq7Cx-W0

APPLICATION CARTE VITALE




LE CONTENU DE L’APPLICATION

* Un portefeuille d’identité : ( :

Données de Données de l'identité
I'Assurance Maladie nationale de santé (INS)

Données d'état civil

Données de ’Assurance Maladie pour l'ouvrant droit et ses ayants droit *
Données de I'ldentité Nationale de Santé pour l'ouvrant droit *
Données d’Etat Civil pour l'ouvrant droit*

A l'avenir, les identifiants AMC

*Dans le cas d’une activation par un ayant droit,
ses données seront présentes et non celles de son ouvrant droit

il .~k + Lamélioration de I'information assuré
L'appli carte Vitale permet a I'assuré de consulter ses dépenses de
soin, dans la partie « Activités ».
Il y retrouvera notamment les informations relatives au :
Bénéficiaire de soin
Professionnel de santé consulté
Montant payé

Dr DURANT
z500¢
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LES AVANTAGES POUR LE PS ET L’ASSURE

AUJOURD’HUI

L'appli carte Vitale, c’est tout simplement la version dématérialisée de la carte Vitale sur le smartphone des assurés
qui vient en complément de la carte Vitale physique, qui continue d’exister.

Toujours dans

le smartphone de I’assuré )
Acces systématique !

au service de droits (ADRI)
J Utilisation sans contact —>
/ Mise a jour automathue —>
Pour le professmnnel de santé —>
_’

68

Plus de chances que les patients aient leur carte Vitale avec leur
smartphone, et donc la garantie de toujours pouvoir faire une
télétransmission

Feuilles de soins sécurisées et fiabilisées grace a l'accés systématique au
service de droit ADRi en temps réel, réduisant ainsi le risque d’erreurs et de
rejets de factures.

Réduction des contacts entre assurés et professionnels de santé, ce qui
réduit le risque de contaminations manuportées.

Mise a jour automatique des données de I'Assurance Maladie et de I'ldentité
Nationale de Santé (INS) (sauf Etat Civil), lors de I'ouverture de I'appli carte
Vitale.

L’acces a tous les services de I’Assurance Maladie Facturation SESAM-
Vitale, Téléservices intégrés AMO au logiciel, Téléservices disponibles sur
Ameli Pro, DMP, Dossier Pharmaceutique (DP) du patient.

L’appli carte Vitale apporte encore plus de praticité avec la possibilité de
consulter leurs dépenses de soins (un résumé de la facture).



LES AVANTAGES POUR LE PS ET L’ASSURE

Y

A L’AVENIR

L'appli carte Vitale, c’est tout simplement la version dématérialisée de la carte Vitale sur le smartphone des assurés
qui vient en complément de la carte Vitale physique, qui continue d’exister.

A partir de 2023, la garantie de paiement pour la facturation en

Pour le professionnel tiers payant.

de sante En telésanté, l'appli carte Vitale permettra de fiabiliser les

données du patient et de permettre la facturation a distance.

Déléguer les usages de leur carte a une personne de confiance
pour un temps déterminé (par exemple les grands-parents qui
gardent les enfants) .

S’identifier de maniére sécurisée a d’autres services
numeriques de sante.

Pour ’assuré

L’identité AMC viendra s’ajouter, dans un se
identités déja portées par I'appli carte Vitale (
et carte mutuelle non nécessaires)
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LIEN POUR AMELIPRO - DEMO

* Obligatoire

P
giliam] * 7
Iderifiant * : LE)

Mol de passe *

Pl de passe oublié

Code de securite

YOS CONNECTER PAR CARTE CPS OU CPE

=0

Caratlires de Fimags * -

O Sfidentilier avec :

PR AN oCnT

T

Wous narrive: pas & ire ?

Chamger de captoha irmage ou hiliser un capicha awdio

VIOUS COMMECTER

Conneclesvous aved wos dentifiants ol que vous Soyes.

demo.am.digital.ramaqge/portail/connexion/index.html




& B & B

+ ADRI, un service pratique et simple
d'utilisation.

» Disponible 24/7.

ateiy
?-J

Sy
| Mg,

P J.

» Renseignez-vous

- Auprés de votre éditeur de logiciel SESAM-Vitale.
- Auprés de votre Conseiller Informatique Service.

Présentation Les logiciels Cataloguwe produits
d' ADRi certifiés par le CNDA GIE SESAM Vitala
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)

= Obtensz de votre patient
Notamment les situations spécifiques telles que la CMUC, I'ACS, I'ALD,
la maternité, mais également PAME.

- Dés la création du dossier patient, a I'ajout d'une prescription

- Lors de I'établissement d'un devis

- Au moment de la préparation de la FSE.

= Votre patient
ADRI vous offre Ia pOSSibEEiTé de récupérer ses droits directement dans les bases de l'assurance

maladie.

lies aux droits
C'est un gair: de temps assuré.

slLa de votre patient =
Wotre logiciel le détecte automatiquement et va récupérer ses droits en ligne.

= Vous souhaitez
A tout moment vous pouvez déclencher un appel ADRI.

les coordonnées d'un patient :
Dont I'adresse postale et 'organisme d’assurance maladie.

ADRI vous permet de traiter ce type de situation simplement et de facon automatique
Renseignez-vous aupres de votre éditeur de logiciel

- Votre logiciel doit-étre certifieé « Appels automatisés en masse »

- Lutilisation de ce mode est possible 1a nuit.
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SCOR MEDECINS

Simplification de la transmission de pieces jointes a I'assurance maladie : la transmission
des feuilles de soin, en cas d'impossibilité de produire des feuilles de soins
sécurisées Vitale, est simplifiee (SCOR).

Avec ce dispositif, le médecin pourra adresser la piéce justificative dématérialisée (code
nature : FSDE), comportant la signature manuscrite du patient a sa caisse d’affiliation.

La signature du patient est requise reglementairement sur la FSP. Elle le
reste de la méme maniere dans I'envoi dématérialise.

La simplification consiste a :

e ’envoi dématérialisé de la FSP lorsque le patient ne présente pas sa CV : il n’est plus
nécessaire pour le médecin de poster les FSP

e ’envoi a la CPAM de rattachement du patient cela se fait alors automatique
n’a plus a la rechercher.




Presentation assistantes medicales

CARTE CPE POUR TELE SERVICES
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D'ETABLISSEMENT

CAISSE pM*
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g \\k l’Assutance ‘ Haute-Savoie
ii{ Maladie

Agir ensem ble, protéger chacun

PRESENTATION
Outils numeériques 21/11/2024

1.  Mon espace santé
2. Application carte vitale

3. Ordonnance numerique




Es%ﬁ@

SANTE
MON ESPACE SANTE

« VOUS AVEZ LA MAIN SUR VOTRE SANTE »




POURQUOI MON ESPACE SANTE ?

i B W B

Mon espace santé
s’adresse a tout usager
du systéme de santé
francais et le rend
acteur de sa santé

77

Cest un espace de
confiance personnel,
pour stocker ses
données de santé et
les partager avec des
professionnels de santé
ou des services de
santé référencés par la
puissance publique

Il simplifie le parcours
santé de |'usager tout
au long de sa vie

Mon espace santé va
sécuriser la gestion des
données de santé des
citoyens




LES FONCTIONNALITES DE MON ESPACE SANTE

Grace a Mon espace santé, 'usager aura acces a 4 fonctionnalités majeures (dont 2 disponibles a ce jour : dossier
médical et messagerie)

78

] o Une messagerie
Un dossier médical

Réception en toute sécurité des informations
personnelles en provenance de I'équipe de soin de
'usager via un service de messagerie sécurisée
de sante.

Consultation et alimentation des documents ajoutés
par I'usager ou ses professionnels de santé
(ordonnance, compte rendu d’hospitalisation,
biologies...)

Alimentation et consultation par 'usager de son
profil médical : antécédents médicaux,

vaccinations, allergies, mesures de santé ... Un catalogue de service

Acces a des applications de santé référencées
par I'Etat via un catalogue réunissant la
diversité des services utiles a la santé (portails
patients, applications et objets connectés
références.).

Cette brique s’appuie sur I'actuel DMP dont
I'historique est repris pour les anciens
utilisateurs.

Un agenda

Agrégations des événements liés au parcours de
soin de l'usager via un agenda.




MON ESPACE SANTE : AU CCEUR DES DONNEES DE SANTE DU PATIENT

PATIENT

DOSSIER MEDICAL PROFIL MEDICAL
Dépdt et accés aux documents Actualisation par le patient

de santé par le patient et du profil médical : allergies,
les professionnels de santé. mesures, directives anticipées...

\.

MESSAGER!E SANTE
Réception en toute sécurité des
informations personnelles en
provenance des équipes de sain.

!
Ehce

SANTE
T\

T
i

L'ASSURANCE MALADIE

Histarique des remboursements

e

PROFESSIONNELS DE SANTE
Consultation, preseription

Tl

LABORATOIRE
Résultat d'analyses

6y

IMAGERIE

Compte-rendu d‘imagerie

CENTRE HOSPITALIER
Compte-rendu d'hospitalisation

N

VACCINATION CoOVID
Attestation de vaccination

TESTCOVID
Résultat de dépistage Covid

AN

2 nouvelles fonctionnalités verront le jour courant 2022 :

— 8 ~
AGENDA MEDICAL CATALOGUE DE SERVICES ET
Regroupement des rendez-vous médicaux D'APPLICATIONS
ef alertes de dépistage et vaccination Suivi et préservatfion de |a sanfé avec des outils
référencés par les pouvoirs publics
\ )

INTEGER

Concu avec et pour les usagers,
Mon espace santé est un service simple a utiliser,
avec une interface ergonomique et intuitive.
Il est confidentiel, gratuit, mobile et sécurisé.




LE DOSSIER MEDICAL VUE PS : 9 ESPACES DISTINCTS

Imagerie

Certificats

Documents déposés et répartis |

par
les professionnels de santé

|
i

9
Iil Les documents déposés par les PS seront répartis

Traitement Analyses automatiquement dans les « Documents de santé »

]

Comptes
Rendus

Prévention

et « Profil médical » du profil de 'usager.

Tout document déposé par l'usager sur son profil
Mon espace santé pourra étre retrouvé par le PS dans
“// la rubrique « Espace personnel » du DMP.

O

Espace
Personnel

- o o o oy,

Documents déposés par
I’Assurance Maladie

Documents déposés par
I'usager

N e e e
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LA MESSAGERIE SECURISEE - VUE PS

- )

Messagerie

® Chef de service gynécologique  16:30

Vos résultats d'analyses du Dr Paul André...

. Compte_rendu_de rende....pdf  +1

® Docteur Dupond 15 févr.

Votre diabéte

ﬁ Diabete_rdv.pdf  +3

Angélique Delaunay 10 févr.

Votre ordonnance

. Ordonnance médicale Dr Arnau...  +2

Labo BioPCR Orly 09/12/20
12234567890_PCR_résultats

Dr Jean-Christophe Lallem... 07/11/20

Résultats analyse sanguines

. Analyses sanguines_Martine...

Chef de service gynécologie 03/10/20

Vos résultats d'analyses du Dr Paul André...

. Compte_rendu_de_rendez_...  +1

La Messagerie de santé de Mon espace santé permet aux professionnels de santé
d’échanger avec le patient et, a celui-ci, d’étre notifié d’événements :

Une messagerie sécurisee et % Des échanges avec son cercle
facile d’'usage de soins

= Envoi et réception de piéces

fel, .. : . IZ: Adresse email patient :
ointes. Enregistrement direct ~ : :
= Jdans e doss?er médical ins@patient.mssante.fr
possible.

L’'usager ne pourra pas contacter un professionnel de santé s’il n’a pas déja
été contacté par celui-ci




QUELS SUPPORTS CONTACTER ?

Mise en place de supports via le canal téléphonique ou le formulaire de contact.

Support téléphonique Qui vous accompagne dans ['utilisation du DMP et de la MSSanté (inter PS et
PS — usagers).

Demande d’information générale ; 3608
Aide a l'usage ; -
Pour les professionnels - Demande d’intervention (en cas de problématiques techniques). + prix appel
de santé
of l_\
Service gratuit ESPQCE
3422 + prix apgpe[ I SANTE
Support téléphonique inter régime ouvert Formulaire accessible sur le site
du lundi au vendredi de 8H30 a 17H30 monespacesante.fr aprés connexion avec
identifiant/mot de passe : accessible
Intervention sur le dossier, uniquement aux personnes ayant déja
Prise en charge des demandes réalise leur enrblement
i d’opposition ou de cléture,
Pour les assurés . Information générale, - Intervention sur le dossier

Information générale

Aide a l'usage.
Aide a l'usage
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ACCES A MON ESPACE SANTE EN SITUATION D’'URGENCE

Deux modes d'accés sont prévus pour les situations d'urgence, a condition que le patient ne s'y soit
pas opposé

1 Un acces SAMU-Centre 15

Le médecin régulateur peut accéder aux documents d'un patient pour lequel il recoit un appel.
Le médecin régulateur n’a pas a justifier le motif de son acceés.

2 Un accés en mode « bris de glace »

Tout professionnel de santé peut consulter les documents d'un patient dont I'état comporte un
risque immédiat pour sa santé, sauf si ce patient en a bloqué I'acceés.

Le professionnel de santé renseigne le nom du patient, son prénom, sa date de naissance et la
justification de I'acces.
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