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La télésurveillance est entrée dans le droit commun.
Elle entre maintenant dans I'ére de la preuve différentielle.

La survie des solutions de télésurveillance ne dépend pas seulement
de la technologie et de la force commerciale ; elle dépend aussi de
I'alignement simultané entre les preuves cliniques, le
remboursement et I'organisation des soins.

Comment aligner les parties prenantes sur une grille commune de
valeur?

Est-il possible de produire:
Une matrice commune des preuves attendues ?
Les designs d'études recommandés ?
Une liste de populations prioritaires par pathologie ?
Un modéele de Co-promotion type ?
Une doctrine sur les criteres de qualité de vie, de parcours, de colts
et d'impact organisationnel ?
Une proposition de remboursement pour un apprenant ?
Une feuille de route pour les industriels 2026-2028 ?

UN EVENEMENT CITY HEALTHCARE
EN PARTENARIAT AVEC CVCT
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PROGRAMME PRELIMINAIRE 2026

Ouverture par Jean-Christophe Zerbini (ANS)

SABLE.

Amélioration de la santé : mortalité/survie, baisse des hospitalisations, ou qualité de vie et qualité du
parcours de soins ? (10 min)
Faiez Zannad (CVCT, Paris)

A quelles conditions la télésurveillance améliore-t-elle réellement I'organisation territoriale des soins
? Comment définir et mesurer scientifiquement I'impact organisationnel ?
Grégoire Mercier (Montpellier) (10 min)
Julien Ntanga (ARS, Pays de Loire) (10 min)

Quels bénéfices médico-économiques peut-on réellement attendre de la télésurveillance — et
comment les démontrer ?
Rémi Sabatier (CHU Caen Normandie) (10 min)

Quelle place donner aux preuves de vie réelle ?
Philippe Ravaud (Paris) (10 min)

Quels critéres pour l'inscription sous nom de marque versus le rattachement a une ligne générique ?
Aude Rochereau (HAS) (10 min)

Points de vue des patients
Jean-Francois Thébaut — Fédération francaise des diabétiques (5min)
Yann Mazens — France Assos Santé
Gérard Raymond (France Assos Santé) (5min)
Steve Macari (AVEC) (5min)
Yvanie Caillé (Renaloo)
Jean-Paul Vasseur (FFAAIR)

Avec la participation des opérateurs
Géraldine Bialek (Latitude Boston Scientific), Laurent Clair (Be-ys), Bertrand Dehec (Air Liquide), Pierre-
Frédéric Degon (Libreview-Abbott France), Florence Dupas (Asten Santé), Nicolas Pagés/Sophie Nisse

Durgeat (Satelia), Antoine Robiliard (Withings Health), Arnaud Rosier /Pierre Leurent (Implicity), Laurent
Vandebrouck (Chronolife)

Et les représentants de

Capgemini Invent, Fresenius Medical Care, Ipsen, IQVIA France, KPMG Santé, Linde Healthccare, Novartis
France, Pfizer France, Philips Healthcare France, Resilience, Servier
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Comment identifier les patients qui bénéficieront réellement de la télésurveillance ?
Aude Rochereau (HAS) (10 min)

Au-dela des preuves : comprendre les conditions d’efficacité
Olivier Aromatario (Bordeaux) (10 min)

La place des essais émulés cibles
Philippe Ravaud (Paris) (10 min)

SNDS / Entrepéts hospitaliers / Registre adossé
Emmanuel Bacry (Health Data Hub), Claire Bouleti (Poitiers), Mahmoud Zureik (ANSM / EPI-PHARE) (10 min)

Que vaut une preuve descriptive mais non comparative ?
Nicolas Girerd (Nancy) (10 min)

Quels promoteurs possibles ? Role des co-promotions industriels-académiques.
Patrick Jourdain (Paris) (5min)
Yoanni Matsakis (AFCROs) (5min)

Avec la participation des investigateurs cliniciens par pathologie :

Elias Barrak (Nantes), Jean-Philippe Bertocchio (Paris) , Agnes Caillette-Beaudoin (Calydial, Lyon) , Arnaud
Delezire (Saint Brieuc), Jesus Gonzalez (Paris), Remi Sabatier (Caen), Jean Pierre Gueffet (Nantes), Francois
Roubille (Montpellier), Helene Benchimol (Royan), Jean-Michel Tartiére (Toulon), Louis POTIER(Paris)
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Remboursement identique pour tous les outils d'une méme ligne, ou différenciation fondée sur une
vraie valeur démontrée ?
Philippe Tuppin (CNAM/DSES) (10 min)

Peut-on moduler la rémunération en fonction de la nature de la preuve produite (randomisée vs
observationnelle) et de son objet (utilité pour la santé, efficacité, efficience) ?
Grégoire Mercier (Montpellier) (10 min)

Quelles preuves pour passer de I'innovation numérique au remboursement durable ?
[Ihem Chekroun (DNS)

Du remboursement a la responsabilité : la télésurveillance apporte-t-elle une valeur mesurable dans
les soins courants ?
Philippe Gatault (Tours) (10 min)

Que faire, opérationnellement, d’une activité déja déployée lorsque les données de vie réelles ne
confirment pas le bénéfice attendu ?
Philippe Tuppin (CNAM/DSES)

Les attentes des industriels
Dorothée Camus (SNITEM)

Avec la participation de
Autorités de Santé

France Assos Santé :

Industriels / exploitants / SNITEM
Opérateurs hospitaliers
Opérateurs libéraux
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