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Introduction

L'imagerie médicale constitue une part importante de la médecine moderne et a connu des évolutions
fulgurantes au cours des derniéres décennies, révolutionnant la pratique de la médecine. Si I'imagerie
médicale a amené de grandes avancées, elle pose également des problémes, notamment au niveau
des colts de la santé, et son utilisation se doit donc d’étre encadrée. Selon sa définition, la Smarter
Medicine est « un concept qui a pour objectif que les mesures médicales ne soient appliquées que
lorsqu'elles apportent réellement quelque chose »'. Les Smarter Medicine nous ont paru étre un axe
intéressant a emprunter pour étudier ce sujet.

Les études actuelles confirment I'existence d’une surutilisation de I'imagerie médicale? et fournissent
certains facteurs menant a ce mésusages. Rapidement, il nous est apparu que la littérature scientifique
actuelle présentait des limitations. En effet, il y a des lacunes concernant les données liées aux
personnes agées, les données suisses limitées, les études majoritairement rétrospectives et comportant
de nombreux criteres d’exclusion.

Notre intérét premier était de s’intéresser a I'implication de I'imagerie médicale dans les colts de la
santé, mais nos recherches nous ont réorientés autour des personnes agées et du concept de Smarter
Medicine. Par personnes ageées, nous entendons les individus de plus de 65 ans. Nous sommes ainsi
arrivés a la question de recherche suivante :

« Quel est I'impact de la surutilisation de I'imagerie médicale chez les personnes agées sur le systéme
de santé Suisse ? »

Méthode
Avec ce travail, nous avions la volonté de mener a bien deux objectifs :

e Evaluer les éléments limitants et facilitants I'application des principes de Smarter Medicine dans
le cas de I'imagerie médicale chez les patients agés.
o Déterminer I'impact des Smarter Medicine sur les colts de la santé.

Notre méthode de travail s’est divisée en plusieurs phases. Dans un premier temps, nous avons enrichi
nos connaissances sur le sujet grace a la littérature scientifique. Nous avons ensuite rédigé un guide
d’entretien qui nous a servi de base pour la derniére phase consistant en la réalisation d’entretiens semi-
structurés. Pour ces entretiens, nous avons contacté une dizaine d’intervenants, en mettant un point
d’honneur a ce qu'ils représentent le systéme de santé Suisse dans une dimension communautaire.

Résultats

Concernant notre premier objectif, nous avons été en mesure d’identifier plusieurs facteurs facilitants et
limitants. Pour les facteurs limitants, on retrouve la discontinuité des soins, le systeme de facturation
TARMED, le manque d’Evidence Based Medicine (EBM), les exigences des patients, la médecine
« défensive », le manque de temps des praticiens ou encore I'dgisme. Au niveau des facteurs
facilitateurs, nous avons la mise en place du dossier électronique du patient, la formation des
professionnels aux Smarter Medicine, les approches cliniques basées sur la qualité et non la quantité
selon le principe de Value Based Health Care (VBHC)?*, ou encore I'éducation de la population. Ces
facteurs sont détaillés dans le paragraphe suivant.



Pour ce qui est de notre second obijectif, il est clair que les principes de Smarter Medicine sont
favorables a la diminution des codlts de la santé, bien que ce ne soit pas leur objectif premier et que
I'effet ne soit que modeste.

Discussion

Il existe donc a la fois un grand nombre de facteurs qui limitent et qui facilitent I'implémentation des
Smarter Medicine au sein de notre systéme de santé. Ces facteurs, sont connus, mais ne sont pas aussi
muables les uns que les autres. Il ressort également que ces éléments, dépendent de plusieurs
catégories d’intervenants comme les assureurs, les médecins, les patients et méme les politiciens.

A l'échelle du systéme de santé, notre travail souligne I'impact actuel de la rémunération basée sur la
quantité et les actes. Une transition vers une rémunération fondée sur la qualité des soins s’inscrirai
dans la démarche du VBHC.

Un point marquant de ce travail est la difficulté a laquelle nous avons été confronté d’obtenir des
données de qualité en Suisse. C’est également un leitmotiv que nous avons retrouvé au cours de nos
entretiens et les intervenants I'expliquent par 2 facteurs. Premiérement, les données de santé sont
gérées par de multiples entités en Suisse et celles-ci ne les partagent pas forcément entre elles.
Deuxiemement, le contréle des données de santé n'est, a ce jour, pas adapté a la quantité de données
a traiter, qui est vouée a augmenter.

Plusieurs de nos facteurs facilitants et limitants concernent les médecins. Ce sont eux qui sont « au
ceeur de I'action » et qui prescrivent ou non, réalisent ou non les examens d’'imagerie. Le manque de
temps que les praticiens peuvent accorder aux patients, ainsi que la peur de passer a c6té de quelque
chose sont des raisons qui peuvent conduire a une surutilisation de I'imagerie médicale. En revanche,
une formation des médecins aux principes de Smarter Medicine, ainsi qu’une approche clinique plus
basée sur la qualité et 'espérance de vie des patients, plutét que sur leur age sont des solutions
possibles afin d’'améliorer I'implémentation des Smarter Medicine.

Les patients jouent également un réle important. Ces derniers agissent parfois en « patient-client » avec
des attentes non justifi€es pour certains examens et notamment d’imagerie. Des études ont démontré
que les examens les plus couteux sont pergus comme meilleurs par les patients®. Les exigences et
attentes des patients participent également a la surutilisation de I'imagerie médicale. L'éducation de la
population générale est, de ce fait, 'une des solutions proposées.

En ce qui concerne les couts de la santé, les Smarter Medicine peuvent contribuer a leur amenuisement.
Il ne faut, en revanche, pas perdre de vue que la diminution des couts de la santé n’est pas I'objectif
des Smarter Medicine et qu’il s’agit plutoét d’'une conséquence positive. De plus, leur impact dans ce
domaine n’est pas facilement mesurable et plutét modeste. Il existe d’autres solutions permettant de
diminuer les colts de la santé, parmi lesquels on retrouve la prévention primaire, le contréle des flux
financiers des assurances ou encore la régulation du prix des médicaments, entre autres.
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DEFINITION "SMARTER MEDICINE"

« Un concept qui a pour objectif que
les mesures médicales ne soient
appliguees que lorsqu'elles apportent
reellement quelque chose » (1)

INTRODUCTION

L'imagerie médicale s’est fortement developpée au cours des dernieres decennies et a profondement modifie la pratique de
la meédecine. L'imagerie a amené de grandes avancees mais elle pose egalement des problemes

- Augmentation des couts de la sante

« Irradiation des patients

« Decouvertes fortuites

La litterature scientifigue actuelle indiqgue que la sur-utilisation de I'imagerie medicale et les causes sont multifactorielles.
Ces etudes ne sont que rarement specifigues aux personnes agees (> 65 ans), alors méme qu'il s’agit de la population qui a
le plus recours a l'imagerie (2).

Depuis 2021, les personnes agees representent 1/5 de la population suisse. Le vieillissement demographique est un defi de
sante publique actuel, tout comme la hausse continue des colts de la sante (3).

OBJECTIFS

- Evaluer les éléments limitants et
facilitants I'application des
principes de Smarter Medicine
dans le cas de lI'imagerie medicale
chez les patients agés

METHODOLOGIE

Nous avons repondu a nos objectifs a l'aide de
- Revue de litterature
« Dix entretiens semi-structures avec differents intervenants du systeme de santé

« Déterminer l'impact des Smarter
Medicine sur les couts de la
santeé

Responsable de I'Unité de
Réadaptation Gériatrique

Médecin en santé
publique/épidémiologiste

Infirmiére aux urgences bociologue de la médecing

(CMLS) _\\ //_ et de la santé

Radiologue (CHUV) HlEe e LIMITATIONS

/ géneraliste/ancien députe
au Grand Conseil

\_ Responsable de I'Unité
d'évaluation des soins au
m sein de '"UMPS . ] _

« Etudes retrospectives

Président du Comité de la Président de Smarter
Fédération des Patients Medicine

« Peu d'études specifiques a
la population agée

President des Engages

pour la Santé et de la /
Commission d'éthique

clinigue du CHUV

« Maigres donnees suisses

RESULTATS ET LES COUTS 2

- - En vue de l'augmentation préoccupante des couts de notre
BARRIERES SOLUTIONS PROPOSEES o " pree== b , )
systeme de santé, nous nous sommes demandées quel role
« Continuité des soins non optimale « Mettre en place le dossier electronique du jouerait la Smarter Medicine dans cette problematique.
menant a des repetitions d'examens patient

radiologiques

- Systeme de facturation TARMED basé
sur la quantité des soins et non la qualite
des soins

« Peu d'Evidence Based Medicine chez la
population agee

- Exigences du "patient-client”, ce qui est
plus cher est percu comme melilleur

« Médecine défensive

« Manque de temps pour faire une
medecine de qualité qui prend en compte
I'avis du patient

. Agisme
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- Value Based Health Care: changer le
systeme de facturation

« Mieux former les professionnels de la
santé a limplementation des Smarter
Medicine

« Avoir une approche clinique baseée sur la
qgualité et l'esperance de vie des patients
plutot que de les catégoriser uniquement
par leur age

- Education de la population genérale
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Le but premier de la Smarter Medicine est d'augmenter la
qgualité des soins en supprimant les soins non-nécessaires,
voir méme nocifs. L'implémentation de cette pratique n'a pas
pour but direct de baisser les coOuts de la sante, mais ['effet
serait quand méme présent. || est malheureusement difficile
de prouver lI'impact de la Smarter Medicine sur le systeme
Suisse, en raison de limportante difficulté d'accées aux
données, méme pour les professionnels du domaine.

Mais l'utilisation des principes Smarter Medicine n'est pas le
seul moyen de faire baisser les couts de |la sante, et méme sl
s'agissait de l|la seule mesure entreprise, l'effet serait
relativement minime. Parmi ces mesures alternatives, nous
avons .

- Augmentation de l'allocation de budget a la prévention

primaire
« Mieux contréler le flux financier des assurances
« Mieux reguler le prix des medicaments
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