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Mesures incitatives visant les DME : leçons des É.U. et du R.U.  Les ÉtatsUnis adoptent de fortes mesures incitatives afin de promouvoir l’utilisation efficace des  dossiers médicaux électronique (DME) et d’améliorer ainsi les résultats de santé des patients. Le  RoyaumeUni va plus loin encore. Quelles leçons le Canada peutil tirer de ces exemples?  Selon le rapport du vérificateur général de 2010, le Canada a dépensé plus de 10 milliards de dollars pour  implanter la technologie des dossiers de santé électroniques1. La majeure partie de cette somme a été  dépensée pour développer l’infrastructure permettant de stocker, d’extraire et de partager de l’information sur la  santé dans l’ensemble du pays. En contrepartie, beaucoup moins de fonds publics ont été alloués pour  promouvoir l’utilisation des dossiers médicaux électroniques (DME) auprès des professionnels de la santé en  première ligne.  Une étude de Commonwealth Report datée de 2012 révèle que le Canada se classe avantdernier parmi dix  pays où se déploient et s’utilisent les DME2. En effet, seulement 10 % des médecins au Canada ont indiqué  qu’ils utilisent à la fois les DME et des ressources multifonctionnelles de technologie de l’information en santé  (TIS) (dans le cadre de l’étude de Commonwealth Report, les « ressources multifonctionnelles de TIS » sont  composées d’au moins deux fonctions électroniques pour chacun des éléments suivants : la gestion des  ordonnances, la génération de renseignements sur le patient, la génération d’information dans le registre et le  soutien à la prise de décisions cliniques).  Tableau 1 :   Médecins utilisant les dossiers médicaux électroniques et des ressources multifonctionnelles de TI  en santé 



  Source : Commonwealth Report, 2012 



Le faible taux d’adoption des DME au Canada est en partie attribuable au fait que les montants accordés à titre  incitatif ne visent que l’achat et l’implantation des DME, et non leur utilisation efficace améliorant les résultats de  santé des patients. Par l’octroi de montants forfaitaires ne comptant que pour une fois, les fournisseurs de  soins de santé sont encouragés à implanter la technologie des DME, mais, dans la plupart des provinces,  aucun autre incitatif financier ne promeut l’utilisation efficace de cette technologie.  En comparaison, les ÉtatsUnis ont adopté une approche dynamique et normalisée pour favoriser l’utilisation  efficace de la technologie des DME : mesures incitatives et pénalités importantes, adoption obligatoire et  paiements liés à l’utilisation efficace de la technologie. Un programme d’incitation en trois étapes favorisant  l’utilisation efficace a été mis en place au niveau fédéral et est entré en vigueur en 2011. Ce programme aborde  des fonctionnalités de TIS avancées et met l’accent sur les résultats pour les patients.  Pour que leur utilisation soit jugée « efficace », les médecins et les hôpitaux doivent utiliser sur une base  régulière une liste toujours plus longue de fonctions de TIS avancées, telles que l’ordonnance électronique, la  génération de rappels de soins préventifs pour les patients, la possibilité pour les patients d’accéder en ligne à  leur information médicale et l’utilisation de fonctions précises de soutien à la prise de décisions cliniques. Des  incitatifs financiers de plus de 18 milliards de dollars ont été prévus, et tous les professionnels de la santé et les  hôpitaux admissibles dans l’ensemble des ÉtatsUnis ont été avisés (jusqu’à quatre ans à l’avance) de se  préparer aux changements à venir3.  Autre différence importante avec le Canada : les incitatifs financiers pour les médecins et les hôpitaux aux  ÉtatsUnis sont substantiels tout au long du programme de six ans. Un médecin peut ainsi recevoir en  moyenne jusqu’à 44 000 $ en mesures incitatives pour des patients inscrits à Medicare ou jusqu’à 63 750 $  pour des patients inscrits à Medicaid, et le montant peut atteindre plusieurs millions de dollars pour les  hôpitaux4.  Par ailleurs, les incitatifs financiers s’accompagnent de mesures de réduction des tarifs de rémunération à  l’acte dès 2015 dans les cas où les exigences en matière d’utilisation efficace ne seraient pas respectées. Le  rajustement du paiement est de l’ordre de 1 %, et il est cumulatif pour chaque année consécutive où le  médecin ne satisfait pas les exigences en matière d’utilisation efficace. Ces réductions ont un effet réel sur les  revenus des médecins, de sorte que l’adoption de la technologie devient un investissement incontournable.  Dans ce contexte, la prestation de soins sans les outils d’information ne constitue plus la norme pour la  pratique médicale. Elle n’est donc pas aussi profitable pour le public.  Les ÉtatsUnis ont connu une augmentation significative de l’utilisation des DME depuis l’adoption du  programme d’utilisation efficace en 2011. En 2012, 69 % des médecins de première ligne aux ÉtatsUnis ont  indiqué qu’ils utilisaient les DME (le pourcentage était de 56 % pour les médecins au Canada) et 27 % des  médecins aux ÉtatsUnis ont indiqué qu’ils utilisaient à la fois les DME et des ressources multifonctionnelles de  TIS (contre 10 % pour les médecins au Canada)2.   



Tableau 2 :   Pourcentage des médecins travaillant en cabinet et disposant d’un système de DSE



  Source : NCHS Data Brief, no 143, janvier 20145   Au RoyaumeUni, 97 % des médecins ont indiqué qu’ils utilisaient des DME dans le cadre de leur pratique en  2012, un taux d’adoption parmi les plus élevés dans les dix pays figurant dans l’étude de Commonwealth  Report2. Le RoyaumeUni est allé plus loin que les ÉtatsUnis en reliant les montants accordés à titre incitatif à  des critères de qualité (qui nécessitent des fonctions avancées de DME pour la génération de rapports). Les  montants accordés conformément aux règles du Quality and Outcomes Framework (cadre de suivi de la  qualité et des résultats) mis en place en 2004 représentent maintenant plus de 20 % du revenu d’un médecin  de famille. De plus, l’État peut suspendre un paiement aux professionnels de la santé de première ligne qui ne  satisfont pas aux exigences en matière de technologie de DME.  Compte tenu de l’expérience des ÉtatsUnis et du RoyaumeUni, le Canada ne devrait plus s’en tenir à  subventionner l’achat de systèmes de DME et doit envisager l’application de mesures incitatives qui favorisent  l’utilisation des DME multifonctionnels et qui génèrent des résultats pour les patients. Les professionnels de la 



santé qui sont incapables d’améliorer leur pratique en prenant le virage numérique ne devraient plus avoir  accès aux incitatifs financiers, et leur rémunération devrait être réduite, à l’instar du modèle américain. Ce  changement devrait permettre d’augmenter le taux d’adoption et d’utilisation des nombreuses possibilités  offertes par les DME.  De telles mesures incitatives représentent autant d’occasions de porter l’attention des professionnels de la  santé sur des enjeux prioritaires, tels que la gestion du diabète, en les jumelant à des objectifs de rendement à  l’échelle nationale. Pour que l’implantation soit réussie, il faut prévoir suffisamment de temps pour permettre  aux professionnels de la santé de changer leur pratique afin de répondre aux exigences de rendement.  Certaines études, telles que celle de Cebul et al. (2011), ont démontré les avantages pour les patients d’une  utilisation efficace des DME dans la prise en charge du diabète6. Par ailleurs, des études telles que celle de  Crosson et al. (2012) ont montré qu’une utilisation superficielle des DME, sans modification des processus de  travail et sans recours aux fonctions avancées comme le soutien à la prise de décision clinique, ne permet pas  de prodiguer de meilleurs soins7.  L’adoption et l’utilisation généralisées des fonctionnalités avancées des DME sont incontournables pour  améliorer la prestation des soins de première ligne et pour obtenir de meilleurs résultats pour les patients. Il est  impératif que le Canada rattrape le retard qu’il accuse comparativement à d’autres pays s’il souhaite conserver  un système de santé de calibre international.  Auteurs
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Adopter de fortes mesures incitatives en matiÃ¨re de DME : quelques ... 
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SC1601A DME Technologies 

ELECTRICAL CHARACTERISTICS. (Vdd=5.0V Â± 5%, Ta=25C). Item. Symbol. Conditions. Min. Typ. Max. U. Power Supply for Logic. Vdd. -. 4.5. --. 5.5. V.










 








QUESTIONS D'ACTUALITÉ Les mesures transitoires 

25 oct. 2018 - 8. L'administration précise que comme les charges de copropriété constituent en principe des charges « récurrentes » ..... Robien SCPI.










 








TELUS DME Mobile 

Ã  partir de votre appareil mobile Apple ou Android ! Pratique. Prenez une photo, ajoutez un commentaire et intÃ©grez le tout directement dans le DME avec votre ...










 








KinLogix DME 

mÃ©decins comme vous, afin d'optimiser l'information et de gÃ©nÃ©rer de meilleurs ... Ã©lectroniques. TELUS SantÃ© fournit des technologies de dossiers mÃ©dicaux.










 








KinLogix DME 

Dossier médical électronique. KinLogix en un coup d'œil. La solution infonuagique de KinLogix est utilisée par les cliniques médicales pour recueillir, classer.










 








Medesync DME 

dossier médical électronique (PQADME). Medesync DME, idéal pour les omnipraticiens et les médecins spécialistes. Plusieurs fonctions ont été prévues pour ...










 








Unloader Fit - DME-Direct 

patient in standing position and knee slightly bent. â€¢ A Correct DFS strap length will contribute to the right amount of unloading with SmartDosing setting around ...










 








unicef - DME for Peace 

This document contains a compilation of sample survey questions that can be used as a reference when developing data collection tools to measure PBEA programme outcomes linked to social cohesion, resilience and peacebuilding. The pool of sample quest










 








TELUS DME Mobile 

Apple, le logo de Apple et iPhone sont des marques de commerce dÃ©posÃ©es de Apple Inc. aux Ã‰.-U. et dans d'autres pays. App Store est une marque de ...










 








Les ententes avec les fournisseurs de DME 

Nous vous invitons Ã©galement Ã  Ãªtre vigilants concer- nant les coÃ»ts d'interface permettant la rÃ©ception des. Les ententes avec les fournisseurs de DME : points ...
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17 juin 2008 - ... agrée R&D. Contacts : Ministère de l'Enseignement Supérieur et de la Recherche : ... Le crédit impôt recherche (CIR) a été créé en 1983. Après avoir subi une ... difficultés et aléas scientifiques et techniques. Les progrès ...










 








Unloader® One - DME-Direct 

med andre anbefalede Össur komponenter eller andre godkendte komponenter. DEUTSCH – Zur Beachtung: Produkte und. Bauteile der Firma Össur sind gemäß ISO 10328 SVENSKA ...... robinet ou à l'air comprimé. Entretien de l'orthèse. Le dispositif de soulag










 








Knee Brace - DME-Direct 

reconstruction of the anterior or posterior cruciate ligament, medial or lateral collateral ligament, ... Special Adjustment for Anterior Cruciate Ligament Injuries.










 








Mesures visant Ã  freiner la hausse des coÃ»ts dans l'assurance 

24 aoÃ»t 2017 - sans quoi le systÃ¨me pourrait Ã©chapper Ã  tout contrÃ´le. ... mesures incontournables sont connues de longue date, sans. 1 cf. .... Michael Jordi.
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24 aoÃ»t 2017 - 9a, al. 5, de la loi sur les brevets du 25 juin 1954, LBI ; RS 232.14). ConcrÃ¨tement, cette disposition interdit l'importation parallÃ¨le d'une ...
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