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Problematigue

y Toute prise en charge diagnostigue oul therapeutique: peut
conduire a une reclamaton

» La vole de reclamation reste a l'initiative dul patient
» Deux « soelutions » :

» Eviter les sinistres : préevention, formation, gestion des risques ...

» Reagir face a ce sinistre en adoptant les bons réflexes médico
legaux

» Quels sont les bons reflexes medico legaux...




SHAM

y En 2006 :

» 73% des etablissements MCO publics
» 27% des etablissements MCO prives non lucratifs
» 22Y% des etablissements MCO prives commerciaux

» 4680 reclamations corporelles
» 2505 concernant des services de chirurgie
» 951 reclamations en orthopedie soit 57%




Evolution du nombre de dossiers
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Motifs des reclamations
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| a reclamation

y Enipratigue, toute reclamation vis a vis de la
prise en charge effectuee, d'un point de vue
diagnostigue ou therapeutigue

y Reclamation fermulee par :
» Le patient lul-méme ou ses ayants aroits
» [L'avocat du patient
» e bials d’'un refere expertise
» La saisie d’'une CRCI
» (Penal)

y Delais 10 ans depuis lol du 4 mars 2002




Obligations contractuelles

DEéfinies par contrat !
Réclamation adressee dans les 5 jours euvres

Tlous documents recus (avis, convocations,
assignations, pieces de procedure) sont adresses a
Fassureur des reception

Transmission de tout document de nature a faciliter la
defense de ses Intéréts (droit de |a déefense)

Assistance aux expertises si besoin
_'assureur choisi les voies de recours ...



QuI fait quel

» ASsuUreur :

» Juriste : verifie la « legalité » de la reclamation, gere
Faspect precedural et indemnitaire

> Viedecin consells:
= analyse les pieces du dossier

= donne son avis sur un éventuel manguement peuvant engager la
responsabilite

= Prepare I'expertise en collaboeration avec le professionnel de
santé mis en cause

= Est I'interlocuteur privilegiée de ce professionnel

» Professionnel de sante :

= Fourni a son assureur tous les elements necessaires a la
défense du dossier

= Collaboere activement a cetie défense (rapport circenstancie,
iInfermation, presence aux expertises...) 10

= Ne pratique pas la politigue de I'autruche
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Immediatement

» Relationnel
» Avec le patient ousa famille
» Fournir des explications eclairées et leyales
» Nle pas chercher a ecculter
» Explications en presence d'un tiers (IDE, ...) 2 Medecin mediateur ?

y Anticiper une suite medicoilegale :

» \/érifier le dossier médical

» Mot dans le dessier decrivant la complication (heraires, persennel
préesent, installation, anesthésie, conditions particulieres, matériel...)

» Rédiger un memo reprenant le deroulement de I'histoire

y Assurer le suivi du patient oul la continuité des seins
» Ne pas devenir parano
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En pratigue

Anticiper la demande de renseignements
Infiermer clairement, en termes simples, sans RC
Etre dispoenible

Tenir le dossier a disposition

\/érifier la coherence du dessier

Garder un duplicata des radios / TDM /[ IRIML..
Se preoccuper du dessier d'anesthesie

Infection : declaration CLIN, ATB prophylaxie...
[Déclaration préeventive a sen assureur ?

]
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Instruction du doessier (1)

y Reéclamation amiable :

» Peut concerner tout type de sinistre

» Simple a gerer pour de « petits » sinistres (oubli'de corps étranger,
erreur de lateralisation,, indication errenee ou choix therapeutigue
Inadapte)

» Mise en place possible d’'une expertise amiable

y Saisie CRCI :

» Issue de la lel 4 mars 2002
» De plus en plus frequente (23% en 2006)
» Procedure rapide donc étre reaciif
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Instruction du doSSIer (2)

» Refere expertise :
» L'assureur n'a pas la main
» Attente expertise judiciaire
» Choix de I'expert ?
» Présence indispensable a l'expertise

y Pénal :

» A eviter
» Heureusement rare
» Lourdes conseguences

» « Contradictoire » (5 mars 2007 — CPP 167-2) (pré rapport
possible)
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Instruction du dessIer (3)

y A falie:

» Transmetire la reclamation a sen assureur
» Transmetire les pieces essentielles au medecin consell

» Rediger un rapport circonstancie detaille précisant :
= | e cursus et la formation (brievement)
= | ’historigue de la prise en charge
= | a nature exacte de la pathelegie
= [ es resultats des examens complementaires
= | e choix therapeutique retenu (STAEE ?)
= [e type d'intervention pratiguee et d’eventuelles difficuliés
= | e suivi effectué (dates ?) et |la strategie adopiee face a des difficultes
= [ infermation delivree (moyens)
= Surtout, votre avis Vis a vis de la réclamation formulée

» Se rendre disponible pour repondre aux guestions complementaires
du medecin consell
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Role du meédecin consell
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Fermation medico-legale

AU siege de I'assureur (departement medical)
Instruit toute déclaration de sinistre

Doenne un avis technigue a chague etape du dessier
Travaille en collaberation avec un jurste

Assiste aux expertises

Interlocuteur privilegié du prefessionnel de sante
Coordonne la defense duidossier

Est un « allie »
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En pratigue
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LL'assureur est I'interloecuteur privilegié
Importance dul rapport circonstancie
AVOIr une visien objective des faits

Doute sur RC =»en informer 'assureur afin de
privilégier un reglement amiable

Analyse du dossier — justification des actes ?
Installation dui patient ?

Reprendre les differentiels / DAS / biblio
Autres avis ?
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L’expertise (1)

y Pivol de toute reclamation
y Amiable :

» A |la demande de I'assureur

» Confiee a un medecin consell liberal
» Dossiers « simples »

» Parfois contradictoire

y CRCI/Judiciaire :

» Contradictoire

» Experts designes

» VVecu parfois douloureux

» Procedure a connaitre

» Professionnel de sante assisté par un medecin conseil et un avocat
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L'expertise (2)

» A faire :

» Informer sen assureur de toute convocation a ExXPErtise

» Repondre a toute demande emanant de I'expert designe
(dossier, radios, fiches d'infermation, CLIN...)

» Preparer cette expertise avec le medecin consell designe

» Assister a cette expertise en accord avec le médecin
consell de sen assurance

» S’attendre a devoir justifier sa prise en charge et les
options retenues (diagnostic, traitement, suivi...)

» Connalitre ses referentiels
» Etre en mesure de demontrer I'information déelivrée
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L’expertise (3)

» A faire :

» Rester « zen » face a certains reproches
» Nle pas ceder aux tentatives de destabilisation
» Savoir gu'il existe parfois des guerelles d'écoles

» Se reposer sur le medecin consell de son assureur lors de la
discussion medico légale

» Apprehender une terminologie « barbare » : complication non fautive,
aléea, accident therapeutigue, manguement, faute

» |'informer le plus rapidement possible de tout desaccord avec les
conclusions previsibles

» Adresser les documents complémentaires sollicités lors de I'expertise
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L’'expertise (4)

Yy ATNE paEsHialie::
» Negliger I'importance de I'expertise
» SOUs estimer les consequences de cette expertise
» Ne pas preparer I'expertise (assureur)
» Sous estimer les interrogations de I'expert
» Ne pas connaitre les referentiels ou les DAS
» Negliger le probleme de I'infermation
» Oublier |a bibliographie adeguate
» Entrer en conflit avec I'expert
» Attitude Inadaptée vis a vis du patient ou sa famille
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En pratigue
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Preparer I'expertise (medecin consell)
AsSsIster a l'expertise

Dossier medical + releves IDE + anesth +
Iconographie + bacténo + information

Réferentiels - bibliographie lors des faits

Connaitre le formalisme de I'expertise et ses regles
@Y/

Faire part de son desaccord eventuel

Aspects deontolegigues




Je ne suis pas d'accord ...

Cela arrive...

Contester au bon moement (avant I’lheure ¢’est pas
IFheure et apres I'heure ¢’est trop tard...)

Amiakle : rappert transmis aul professionnel de sante gui
doit faire part d’eventuels points de désaccord

CRCI :

» Observations a expert, argumentées (biblio, réeferentiels, DAS...)
» Contestation lors de I'audience CRCI
» Refus de I'avis CRCI (indemnisation par 'TONIAM puis recours)

Judiciaimer:
» Observations a expert...(formalisme)

» Apres depot du rapport : rapport critigue pour demander nouvelle
expertise

> Appel... 26




Relationnel

Fondamental
De plus en plus souvent critigue

En 2006, 64 reclamations / 4147 pour defaut de
consentement et/ ou d’information

Ne pas ecculter la survenue d'un sinistre

Savoir passer la main en assurant la continuite
des soins

Attitude lors de I'expertise dans un climat
conflictuel
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Pour conclure

y LLes complications sent inéluctables
y Savoir les éviter (gestion des risgues)

y Savolir les gerer :
» Relationnel

» Reflexes medico legaux
» RoOle de I'assureur et du méedecin consell
y Adapter sa pratigue guotidienne en Integrant
guelgues reflexes medico legaux
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