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ARTICLE 36
Aprés|’ainéa 18, insérer I’ alinéa suivant :

« Une évaluation d étape est réalisée ou validée par la Haute Autorité de santé, en liaison avec les
agences régional es de santé, les organismes locaux d’ assurance maladie, les professionnels de santé,
les centres de santé, les établissements de santé et les établissements médico-sociaux participant a
I’ expérimentation. Elle fait I’ objet d'un rapport transmis au Parlement par le ministre chargé de la
santé avant le 30 septembre 2019. »

EXPOSE SOMMAIRE

Le développement de la télésurveillance, encore embryonnaire, constitue une réponse clé au
probléme des déserts médicaux. Il est dans ce contexte souhaitable de permettre au Parlement
d’ apprécier le déroulement des expérimentations avant leur terme fin 2021 afin notamment, le cas
échéant, d'adopter une approche différenciée et d' anticiper la généralisation de certains des
dispositifs expérimentés.
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