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ARTICLE 37

Compléter I'alinéa 2 par les mots :

« et les prestations de soins relatives au traiéhe I'insuffisance rénale chronique par la
pratique mentionnée au 1° de l'article R. 6123-64dde de la santé publique ».

EXPOSE SOMMAIRE

Cet amendement propose d’assujettir la dialyse emire& a un meécanisme d’accord
préalable, comme cela a été fait depuis 2 ans povitégier le développement de la chirurgie
ambulatoire de préférence a la chirurgie en hdsgateon conventionnelle, et comme le présent
PLFSS 2011 l'envisage pour certaines prises engehagéducatives en soins de suite et de
réadaptation.

En effet, la tarification a I'activité et la condemtion des médecins dans certaines zones
comportent I'inconvénient d’encourager les médeahdes établissements de santé publics et
privés a privilégier la dialyse en centre, nettermeieux tarifée que la dialyse hors centre (praggu
de dialyse mentionnées aux 2°, 3° et 4° de l'atiRl 6123-54 du code de la santé publique).
Certains prescrivent systématiquement la dialysecentre, alors qu'elle n'est pas toujours
meédicalement justifiée.

Par ailleurs, si la dialyse hors centre est beguamoins onéreuse pour l'assurance-
maladie, elle présente aussi I'avantage d’évitsrdigmlacements inutiles pour les patients.



