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La télémédecine au service de la transformation  

du système de santé 
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Un mouvement qui s’accélère 



 

 

 

 D’une logique d’AAP à une logique de projet de territoire,  en 

favorisant les projets améliorant l’accès aux soins et en cohérence 

avec les priorités du PRS 

 

 Equiper tous les Ehpad en zones sous-denses  

 

 Favoriser l’émergence de projets territoriaux, en co-portage et 

co-financement avec les collectivités territoriales et les autres 

partenaires des territoires. 

 

 L’ARS assure le pilotage des projets, avec l’appui du GCS e-

santé 

La stratégie régionale de déploiement 
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Soutien aux projets de déploiement de la Télémédecine 

Critères Co financement recherché 

• Cohérence avec les priorités du PRS 
• Personnes âgées en EHPAD 
• Populations fragilisées 
• Santé mentale – addictologie 
• Santé des jeunes 

• Cohérence avec les autres projets 
territoriaux déjà engagés ou à venir 

• Pertinence 
• Faisabilité  
• Coût 

• ARS (Fonds d’Intervention Régional) 
• Conseil régional 
• Conseil départemental 
• Autres collectivités territoriales 
• … 

 

• Les projets à dimension territoriale sont privilégiés 
 

• Les autres projets sont soumise au comité technique (ARS et GCS) qui valide les 

projets au regard de leur pertinence et de leur maturité  Note de cadrage 
 

• L’ARS apporte des soutiens aux projets s’appuyant sur la plateforme régionale 



ARS et GCS e-santé :  

une coopération au service des territoires 

Objectif : Développer de manière coordonnée des projets de télémédecine  

ARS – directions 

métiers et territoriales 

 

GCS e-santé 
 

• Construire la stratégie régionale de 
déploiement de la télémédecine 

 
• Prioriser les projets en cohérence 

avec la stratégie et les orientations 
du Projet Régional de Santé (PRS) 

 
• Déterminer la gouvernance 

territoriale adaptée  
 
• Piloter et coordonner la mise en 

œuvre des projets 
 
 

 
 

• Décliner la stratégie régionale dans le cadre 
du CPOM et du contrat de confiance 

 
• Partager les éléments de priorisation 

(faisabilité et pertinence, estimation 
budgétaire) 
 

• Participer à la gouvernance, et fournir les 
éléments de suivi des projets  
 

• Organiser et conduire le déploiement, 
accompagner les acteurs dans le 
développement de leurs usages 

 



Le GCS e-santé accompagne le déploiement de la solution 

régionale de télémédecine  

Cadrage 
opérationnel 

Conception de 
l’organisation 

Déclinaison 
des processus 

Déploiement 

Premiers 
usages 

Pérennisation 

Définir le parcours de prise en charge en télémédecine 

Définir un modèle d'organisation médicale, etc. 

Formaliser le Cadrage  

Partager et affiner le cadrage avec les parties prenantes 

Détailler les activités, les impacts SI et les protocoles de 

prise en charge 

Mettre en place les prérequis informatiques 

Mettre en œuvre les solutions,  

Réaliser les installations 

Réaliser les formations 

Suivre l’activité 

Accompagner le 

développement des 

usages 

Accompagner les premiers usages 

Animer les usages 
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 Le choix commun d’une plateforme régionale de télémédecine 
• La solution régionale de télémédecine s’appuie sur la solution Covalia développée par 

Maincare, choisie par l’ARS et le GCS e-santé à l’issue d’un dialogue compétitif 
impliquant largement l’ensemble des acteurs régionaux. 

• L’objectif était de mettre à disposition des acteurs une plateforme mutualisée pour 
l’ensemble des usages de télémédecine et de parcours. 

 

 La plateforme est inscrite dans la stratégie numérique régionale 2018-
2022 (PRS 2) 

 

 La poursuite du déploiement de la solution régionale de télémédecine a 
été actée par l’ensemble des membres du comité stratégique e-santé de 
l’ARS en janvier 2019 

 

 
 

 

La plateforme régionale de télémédecine 
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Une plateforme de télémédecine déployée dans 10 régions 

10 000 téléconsultations  

par an 

60 workflows de 

télémédecine déployés 

dans 25 spécialités 



La plateforme de télémédecine régionale 

3 types d’actes portés par la plateforme 

Acte de télémédecine réalisé par un 
professionnel de santé aux côtés du patient 
auprès d’un médecin requis, en temps réel 
(visioconférence). 

Acte de télémédecine demandé par un 
professionnel de santé auprès d’un médecin 
expert requis (expertise radiologie, 
imagerie…), de manière asynchrone. 

Téléconsultation Téléexpertise 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Réponse médicale apportée dans le cadre 
de l’usage du 15 / SAMU. 

Télérégulation 

 Gériatrie (diverses activités) 
 Préchimiothérapie 
 Cardiologie 
 Dermatologie 

 

 
 Gériatrie (diverses activités) 
 Préchimiothérapie 

 Cardiologie 
 Dermatologie 
 Télé AVC 
 BBEEG 
 Plaies 

 
 Lunettes connectées 



Les outils disponibles au sein de la plateforme régionale de 

télémédecine 

© ARS Pays de la Loire 

Dispositifs médicaux connectés 

Accès en mobilité, sur postes de travail, chariot 



Plateforme régionale de télémédecine 

État du déploiement des usages sur le territoire 

14 USAGES 
• Gériatrie 
• Cardiologie 
• Plaies 
• Dermatologie 
• Régulation 
• Télé-AVC 
• Pré-chimiothérapie 
• Géronto-psychiatrie 
• Bucco-dentaire  
• BBEEG 
• Vasculaire 
• Hématologie  
• Rééducation fonctionnelle 
• SSR 

+ 800 actes 
 déjà réalisés 

+ 200 acteurs engagés dans un projet 

CH Hôpitaux de 
proximité 

Collectifs 
de soin 

Professionnels 
de Santé 
Libéraux 

EHPAD 



Le déploiement de la télémédecine en EHPAD 

HORS ZONAGE 

ZONE SOUS DENSE 

ZONE PRIORITAIRE 

+ 110 EHPAD 

engagées dans un 

projet  

Doublement  

depuis 2018 

EQUIPEE 

EN COURS D’EQUIPEMENT 

EHPAD 



De nouvelles ressources pour l’accompagnement en 

proximité pour accélérer les usages  

Les chargés d’appui « e-santé et  télémédecine » 

du GCS e-santé sont des ressources dédiées à l’accompagnement de proximité 

des acteurs  

• Deux pour la SARTHE et la MAYENNE ; un pour le MAINE ET LOIRE et la VENDEE 

 

• Missions 

 
• Livrer les outils de télémédecine et e-sante et former les utilisateurs 

• Accompagner les acteurs dans leurs premiers usages 

• Accompagner les acteurs dans le maintien puis le développement des leurs usages 

• Sensibiliser, informer et promouvoir la télémédecine auprès de nouveaux acteurs 

 
 
 


