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Cahier Vie pratque

Assurances

E n q u ete PAR ANNE ZIRILLI

Le coup de fil qui guérit

C’est la grande mode... Avant de voir un médecin, I'assuré
doit téléphoner a une permanence médicale. En échange,
sa caisse maladie lui accorde un rabais. Avantage ou contrainte?

e principe est simple: si
vous étes malade, vous ap-
pelez la centrale télépho-
nique indiquée par votre
caisse maladie. Au bout du fil
vous trouvez une infirmiére ou un
médecin qui évalue la gravité du
cas et émet une recommandation.
En reposant le combiné, vous sau-
rez s’il est préférable ou non de
consulter. Dans I’affirmative, on
vous indique s’il faut vous précipi-

GENERATIONS

ter aux urgences ou s’il est plus in-
diqué de prendre rendez-vous chez
le généraliste, le spécialiste, et
dans quel délai. Si la consultation
ne se justifie pas, on vous donne
des conseils vous permettant de
vous soigner seul, a la maison.

Plus de vingt caisses maladie pro-
posent ce modele d’assurance al-
ternatif, baptisé télémédecine. Les
unes travaillent avec Medi24 (dite
aussi Medvantis), la centrale ber-

noise, d’autres avec Medgate, la
permanence médicale baloise. La
premiere a pour conseilléres 64 in-
firmieres, la seconde emploie 45
médecins, généralistes, internistes,
pédiatres.

Avec ou sans ordonnance? A
Medi24, on se fait un point d’hon-
neur de ne pas concurrencer les mé-
decins établis. Les infirmiéres, bien

que trés expérimentées, n’émettent —»
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pas de diagnostic, ne ré-
digent pas d’ordonnan-
ces. Si elles estiment
qu'une consultation ne
se justifie pas, elles se
bornent a donner des
conseils ou prescrire des
médicaments en vente
libre (Dafalgan, sirop
pour la toux, phytothéra-
pie) dont certains seront
cependant  remboursés
par la caisse maladie. En
cas de doute, elles trans-
mettent ’appel a 1’un
des sept médecins qui
les épaulent et qui sont
eux-mémes en contact
avec des spécialistes de
I"Hopital de Zurich, mais
c’est rare.

Medgate, au contraire, est
fier de son statut de «cabinet médi-
caly, acquis avec la bénédiction
du Service de la santé de Bale. Les
infirmiéres et assistantes médica-
les qui prennent les appels les
transmettent systématiquement aux
médecins. Lentretien, relativement
poussé, prend la forme d’une véri-
table consultation médicale. Dans
le doute, le médecin consulte des
spécialistes établis, et se donne le
droit (contesté par les puristes) de
rédiger de vraies ordonnances pour

Télémédecine
Délais d’affiliation

Au sein de votre caisse maladie:
pour le début du mois suivant.
Au sein d'une autre caisse:
pour le 30 juin, avec trois mois
de préavis, a condition de
n’avoir actuellement que
I'assurance standard avec
franchise minimale. La lettre

de résiliation et la demande
d’affiliation doivent étre en main
des assureurs au 31 mars.
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les maladies courantes, a condition
d’assurer un suivi.

Une sécurité. Pour le reste, les
deux centrales téléphoniques fonc-
tionnent un peu de la méme fagon.
Elles sont ouvertes jour et nuit, 365
jours par an et regoivent entre 1000
et 2000 appels par jour. Les
conseillers et conseilléres sont gui-
dés par des logiciels médicaux qui
indiquent les bonnes questions a
poser. Les entretiens, qui durent en
moyenne 8 a 10 minutes, se dérou-
lent en frangais, allemand, italien
ou anglais. Ils sont enregistrés mais
le secret médical est garanti: les in-
formations sensibles ne sont pas li-
vrées a I'assureur, seules les don-
nées administratives lui permettant
de controler si I"assuré se conforme
aux regles sont transmises.

Apparemment, I’assur¢ a tout a y
gagner. Il est sécurisant de pouvoir
appeler en pleine nuit, ou pendant
les week-ends et les vacances d’hi-
ver lorsque la grippe sévit, que la
fievre monte a 40° et que le méde-
cin traitant est sur les pistes... Pra-
tique aussi de pouvoir régler un pro-
bleme par téléphone, au lieu de
devoir s’habiller, attraper le bus et

prendre son mal en patience dans
une salle d’attente bourrée de pa-
tients qui toussent. Car en Suisse,
bien des médecins ne travaillent en-
core que sur rendez-vous. Le D' An-
dreas Meer, médecin généraliste et
membre de la direction Medi24,
s’en étonne: «Bien str, il est in-
dispensable d’ausculter son patient,
mais on peut le suivre a distance. En
Angleterre, 40% des consultations
des médecins de cabinet se font par
téléphone ou par e-mail. Cela per-
met d’abaisser les coits et ¢’est plus
confortable pour le malade. C’est la
raison pour laquelle notre service a
tant de succés, notamment parmi
les personnes dgées. Elles sont de
plus en plus nombreuses a appeler,
certaines sont devenues des fans du
systeme.»

Dangereuses, ces consultations a
distance? C’est plutdt le contraire:
les conseillers médicaux ont la
possibilité¢ de faire hospitaliser un
patient s’ils le jugent nécessaire et
il arrive souvent qu’ils dirigent
vers les urgences celui qui télé-
phone pour quémander un conseil
d*automédication. Cela dit, il ne
faut pas se leurrer. La téléméde-
cine a ses contraintes, imposées
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Pur service

Les caisses maladie
suivantes offrent a leurs
assurés romands la possi-
bilité de contacter par
téléphone 'une des deux
permanences téléphoniques
médicales quand bon leur
chante, sans bénéficier d’'un
rabais: Groupe Helsana

(+ Avanex, Aerosana,
Progreés, Sansan), Groupe
CSS (+ Arcosana, Auxilia),
Sanitas et Wincare.

par les caisses maladie, certai-
nes se montrant plus séveéres
que d’autres (Tire ci-contre).

Economies substantielles.
Du coté des assureurs, la télé-
médecine a un grand mérite:
elle fait baisser les cofits. De
10%, selon la caisse maladie
CPT, qui cite la derniére étude
en cours, menée par |'Institut
universitaire d’Economie et de
Management de la Santé de
Lausanne. Explication: le sys-
teme permet surtout de dimi-
nuer le recours aux urgences,
quand il ne se justifie pas. Chez
Medi24, 81% des personnes
qui avaient I'intention de se
rendre dans un centre d’urgen-
ces se dirigent vers une solu-
tion moins cotteuse pour la so-
Ciété et moins traumatisante
pour eux, sans mettre leur santé
en danger, selon une étude de
I'Institut de médecine préven-
tive de Berne. Dans une bonne
partie des cas, cette solution est
I’ cautomédication». Au lieu
d’appeler I"'ambulance, I"assuré
a pris un comprimé... et le mal
a passé de lui-méme. M
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La télémédecine,
quelles obligations?

"\ crtaines caisses sont plus sé-
véres que d’autres. Il est
donc conseillé de se procu-

rer les conditions générales avant
de s’engager. Et pour choisir, parmi
les caisses citées ci-dessous. celle

Medi24. Les caisses qui tra-
vaillent avec cette permanence
téléphonique sont généralement
trés souples. Lassuré est tenu
de téléphoner avant de consul-
ter un médecin, sauf exception
(contréles gynécologiques, adap-
tation des lunettes, entre autres)
ou s’il se sent en danger, mais
dans ce cas, il doit informer la
centrale aprés coup. Il n’est pas
obligé de suivre la recomman-
dation, sauf chez Sanitas et
Wincare. I

Celui qui ne joue pas le jeu est
simplement transféré dans I'as-
surance standard. Seule la caisse
maladie Wincare impose une
sanction douloureuse en se ré-
servant le droit de mettre la fac-
ture médicale & charge du pa-
tient désobéissant...

Medgate. Ii faut téléphoner
avant de consulter (sauf excep-
tions) et suivre la recommanda-
tion de la centrale et lui commu-
niquer la suite du traitement. Il
convient donc d’indiquer si le
médecin traitant donne un nou-
veau rendez-vous, renvoie chez
le spécialiste, prescrit des séan-
ces de physio, etc. Ce procédé in-
quisiteur présente un avantage:
le dossier médical est tenu a jour.
Les assurés qui ne téléphonent
pas s’exposent a devoir payer la
facture en totalité ((Ekk, Xun-
deit) ou en partie (Intras). Seule
la CPT ne prévoit aucune sanc-
tion douloureuse et se contente
de transférer le patient dans
I’assurance de base.

qui offre la prime la plus avanta-
geuse dans votre canton, il convient
de consulter I” «Apergu des primes
2008» sur le site officiel www. pri-
mes. admin. ch (cliquer sur la ru-
brique «Autres modeles»).

Rabais
sur la prime
(chiffres indicatifs)

Caisse maladie

Groupe 8% (Helsana

Helsana et Avanex),

Premed-24 6% (Progres,
Aerosana et
Sansan)

Groupe Mutuel*  13% + bonus

Sanatel si les colts
baissent
davantage
que prévu

Sanitas 10%

Basic CallMed

Wincare 10%

WinMed

*Groupe mutuel: Avantis, Avenir,
CMBB, Easy Sana, Fonction Publique,
Natura, Hermés, Caisse vaudoise,
Mutuel assurances, Panorama, Philos,
Universa, Troistorrents.

Caisse maladie Rabais
sur la prime
CPT 5% (Neuchatel),
win.win 829% (autres
cantons romands)
+ bonus pour
les assurés qui
suivent les regles
(Fr. 24.—en 2006
pour les plus
obéissants...)
Intras 10%
First Call
Xundheit 12% (VD)
Telmed 7% (Ne et GE)
10% (JU)

18% (VS et FR)
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