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MOTS CLES Résumé En France, prés de 70000 personnes sont traitées par une méthode de suppléance
Suppléance rénale ; rénale (hémodialyse, dialyse péritonéale ou transplantation), traitements extrémement cod-
Télédialyse ; teux : prés de 1/1000 de la population dépensent plus de 2 % du budget de ’assurance-maladie.
Couverture Dans un contexte de déficit chronique des comptes de la sécurité sociale, il devient indispen-
néphrologique sable de chercher des solutions qui permettent de réduire le colit de la prise en charge de
territoriale ; ces patients, tout en assurant une qualité des soins au moins équivalente. De plus, la stagna-
Efficience ; tion, voire une diminution dans certaines régions du nombre de néphrologues due notamment
Néphrologie ; a un nombre de départs annuels a la retraite de la génération du « papyboom » supérieur au
Dialyse ; nombre de nouveaux néphrologues diplomés chaque année, complique davantage la couverture
Médico-économique ; néphrologique au sein d’un territoire de santé. Le déplacement des néphrologues pour les visites
Télésurveillance ; des patients traités dans des unités hors centre prévu par le décret du 23 septembre 2002 est
Qualité ; devenu de moins en moins possible. La conjonction de problémes de colits de problémes humains
Soins et d’une progression de la demande de soins liés au vieillissement nécessite la recherche de
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Télémédecine en dialyse et aspects
médico-économiques

nouvelles solutions alternatives aux modes de prise en charge des patients en insuffisance rénale
terminale tels qu’ils ont été définis au début des années 2000. Les progrés de la technologique
numérique ont permis I’émergence de la télémédecine, praticale médicale a distance autorisée
en 2009 par la loi HPST. Appliquée a la dialyse hors centre réalisée a distance, cela consiste a
renforcer la surveillance médicale par une visite néphrologique réalisée de facon virtuelle. Pour
y parvenir, il s’agit de mettre en place une organisation qui assure la confidentialité des don-
nées personnelles transmises au centre de surveillance, grace a une liaison Internet sécurisée,
a la création d’un dossier du patient qui permette de recevoir les paramétres des générateurs
d’hémodialyse et ainsi d’établir en temps réel une surveillance de la séance de dialyse, complé-
tée d’une téléconsultation néphrologique avec le patient, éventuellement assisté réalisée par
une infirmiére de dialyse avec un systéme de visioprésence. Les technologies de l’information
et de la communication appliquées a la médecine permettent aujourd’hui d’évoluer dans les
pratiques professionnelles. Cette nouvelle forme de pratique de la médecine permet égale-
ment d’introduire une plus grande efficience en limitant les déplacements des patients et
du personnel et donc les frais de fonctionnement. Néanmoins, les performances médicales et
économiques de ce systéme méritent une évaluation approfondie. L’analyse de ’expérience
pionniere de mise en application de la télédialyse a Saint-Brieuc (France) et la revue de la lit-
térature nous permettent de conclure a la pertinence de cette technique, non seulement sur le
plan économique, mais également comme valeur ajoutée en matiere de qualité et de sécurité
des soins délivrés aux patients. Comme dans les autres disciplines qui ont développé la télé-
surveillance médicale, la diminution des temps de transports et du nombre d’hospitalisations
impacte favorablement sur la qualité de vie des patients.
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Summary InFrance, nearly 70,000 people are treated with renal replacement therapy (hemo-
dialysis, peritoneal dialysis or transplant). These techniques are extremely expensive: according
to a survey of the public health insurance, dialyzed patients represent only 1% of whole French
population but cost more than 2% of the total financial resources attributed to national heal-
thcare. In a context of increasing national healthcare deficits in France, reducing the costs of
these therapies is essential. In addition, a growing shortage of nephrologists, due to restric-
tive access to medical studies in general and declining popularity for this specialty, further
complicates national provision of nephrology services. Doctors are no longer able to travel to
units outside of the center. The combined problems of cost and human resources require the
establishment of alternative solutions. Technological advances have enabled the emergence of
telemedicine. Applied to the field of teledialysis, this involves conducting a virtual visit: via a
secure Internet connection the patient’s medical record is managed, access to the settings of
the hemodialysis machines and establishment of real-time videoconference with the patient,
possibly assisted by his or her nurse. This new form of medical practice can introduce greater
efficiency by limiting patient and staff transport and therefore reducing costs. Healthcare regu-
lations were implemented to favorize this virtual practice. However, the medical and economic
performance of the system deserves further analysis. After analyzing the results of the pionee-
ring teledialysis experiment at Saint-Brieuc (France) and a review of the literature, we were
convinced of the suitability of this technique, linked to its low financial impact and also for the
real improvement of quality and safety for health care organization. As in other disciplines,
reducing transport time and frequent hospitalizations positively impacts upon the quality of
life of dialysis patients.
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ou par dialyse péritonéale et a pour principaux objectifs
’amélioration de la qualité du traitement et la prévention
des complications par un dépistage précoce des éventuelles

Les apports de la télémédecine appliqués a la anomalies.

dialyse

Pour illustrer Uintérét de la télédialyse, rappelons deux
expériences réussies par |’équipe néphrologique de ’hopital
Saint-Brieuc.

En France, Uutilisation de la télémédecine dans la prise
en charge des patients dialysés est encore émergente. Elle
porte principalement sur la mise en place d’applications
de télésurveillance de patients traités par hémodialyse

L’expérimentation mise en place en 2001 avait a l’origine
’objectif de reprendre ’activité du centre de vacances créé
en 1978 dans la région de Lannion pour les dialysés francais
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