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dDefi demographique

Les travaux du Pdle de Géerontologie Clinique
» Télésurveillance
» Télé-expertise bucco-dentaire
» Télémédecine geronto-preventive
» Intelligence artificielle couplée a la telemedecine

Projet de « Plateforme de Régulation et d’Orientations
Gériatriques par Téléemedecine » (Télée-PROGRES)
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Au-dela de 70 ans, 7 pathologies en moyenne.




PoOle de Geérontologie — CHU de Limoges

Etablissement d’Hébergement de Personnes Agées Dépendantes (EHPAD)

Unité de Séjour de Longue Durée (USLD)

SECTEUR RENFORCE ?

SSR Chirurgie \ y SSR MIG-PUG-

MUPA SSR Médecine

Moyen Séjour

- Hospitalisation classique -Hospitalisation courte et
- Bilans programmeés orientation gériatrique
- Hemato-Oncogériatrie

J/ |
UF Chirurgie (Pré ET UF Psychiatrie UF Médecine (Cardio,
postopératoire » Gastro, Patho Respi)
Court Séjour
Médecine Interne Gériatrique (MIG) Post Urgence Gériatrique (PUG)

Médecine d’Urgence de la Personne agée (MUPA)

- Circuit hospitalisation : 4 Box
- Circuit court : Consultation externe

RETOUR A DOMICILE + Actions de Prévention




La telemeédecine: une opportunité pour le suivi des
personnes agées
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Decrets, arrétes, circulaires
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sl etdela Santé

VIINISTERE DE LA SANTE ET DES SPORTS

Décret n° 2010-1229 du 19 octobre 2010
relatif a la télemédecine

21 octobre 2010 JOURNAL OFFICIEL DE LA REPUBLIQUE FR
NOR : SASH1011044D

TELEEXPERTISE

Généraliste, Spécialiste(s)
Praticien hospitalier

TELECONSULTATION
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Les travaux du Pdle de Géerontologie Clinique
» Télésurveillance
» Télé-expertise bucco-dentaire
» Télémédecine geronto-preventive
» Intelligence artificielle couplée a la telemédecine



Télésurvelllance




Etude eCOBAHLT : télésurveillance des pathologies chroniques
de |la personne agée fragile a domicile (N=534)

- Criteres de fragilité de FRIED

— Au moins 3 criteres sur 5 : « Fragile »

» Perte de poids: 5% sur |'année ou > 4 kg 100
» Vitesse de marche o 80
B Fragiles » Force musculaire: « grip test » 8 60 76.8
O Pré-fragiles * Activité physique: questionnaire MLTA S
mRobustes  « Fatigue: échelle CES-D S 40
O
=90
~ 1 a 2 critéres: « Pré-fragile » 23,2 I
O -

— Pas de critére: « Robuste » . ' ,
0=Robuste, préfragile 1=fragile
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Répartition % sexe et déepartement des inclusions réalisées dans les

2 groupes.

Parameétres Population globale Groupe Intervention Groupe Controle
(N=534) N=267 N=267
Age (en années)
Moyenne
Ecart-type
Médiane
Interquartile

B Correze

B Creuse

¥ Loir-et-
Femmes : n(%) 280 (52,4) 147 (55,0) 133 ; (49,8) 2,6 ¥ Loir-gt-Cher

B Haute-Vienne
Départements

Corréze « 19 » : n(%) 97 (18,2) 50 (18,7) 47 (17,6)
Creuse « 23 » : n(%) 32 (6,0) 14 (5,2) 18 (6,7)
Loir et Cher « 41 » : n(% 14 (2,6 7 (2 7 (2,6
Haute-Vienne « 87 » : n(%) 391 (73,2) 196 (73,4) 195 (73,0)




Telé-expertise




TELEDENT (2013 - 2016)

Un modele de projet de Téelémédecine (EHPAD) a I’échelle
du GHT Limousin
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Accuracy of Teledentistry for Diagnosing Dental Pathology Using

JAMDA

journal homepage: www.jamda.com
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L'étude "Télé dent” menée a Limoges et Guéret validée par une
revue scientifique internationale

Téle-dent, c'est une étude innovante menée par le CHU de Limoges et I'hépital de Guéret. L'objectif est simple : utiliser la
télémédecine pour prévenir les problemes de dents chez les personnes agées.

Lire la suite

TEL-E-DENT : une expérimentation innovante en

téeléemedecine




FICHE DE TELEDIAGNOSTIC

SR LESIONS MUQUEUSES

SUSPECTEES

Accuracy of Teledentistry for Diagnosing Dental Pathology Using
O DO NTOG RAM M E Direct Examination as a Gold Standard: Results of the Tel-e-dent
Study of Older Adults Living in Nursing Homes
Alain Queyroux MD?, Bernard Saricassapian MD ", Daniel Herzog MD*,
Karin Miiller MDY, Isabelle Herafa MSc®, Dorothée Ducoux MSc*®,

Benoit Marin MD, PhD “%, Thierry Dantoine MD, PhD ™', Pierre-Marie Preux MD, PhD “%,
Achille Tchalla MD, PhD "
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Téléconsultation




GERONTACCESS
La Telemédecine pour la prevention

1 Etude prospective, comparative, randomisée, en ouvert, en 2 groupes paralleles
** un groupe controle (soins usuels),
“* un groupe intervention (telémeédecine)

1 3 centres experts : CHU Limoges, CH St Yrieix et CHS Esquirol

1 Randomisation par EHPAD

 Nombre de patients : 428 participants, repartis en deux groupes homogenes de
214 résidents

[ Durée du suivi : 1 an aprés I’inclusion



Architecture de l'intervention
GERONTACCESS

Résidents ou patients en établissements de soins

L — _
EHPAD.de.Saint EAHPAD de EHPAD.dAixe EHPAD dg Sellals
Laurentsur ChaltsNhi=54) surlVienne Germuainies
EHPAD BELE (=27 (n=49) Belles(n=54)

Utilisateurs

Service : Evaluation et Suivi Gerontologique Globale (EGG)

Solution Télémédecine

Total de 656 actes de téléconsultations (Pdle gérontologie CHU <) EHPAD)




Etude GERONTACCESS - illustration

At > ¢
CENTRE REQUIS ( TELECONSULTATION) — POLE DE GERONTOLOGIE CHU LIMOGES

CENTRE REQUERANT (EHPAD DE CHALUS) — IDE ET PATIENTE CENTRE REQUIS (STAFF PATIENT) — POLE DE GERONTOLOGIE CHU LIMOGES




Téléconsultation PROJET1: Centre de Télémédecine Pole de Gérontologie
et les EHPAD équipés

Motifs de consultation en télémédecine (Téléconsultation)

Troubles du comportement liés a une pathologie démentielle

Consultation de suivi mémoire (en alternance avec la Cs. En présentiel) = Max (3/an)

Soins Palliatifs et Douleur

Soins bucco dentaires

Cardio gériatrie

Plaies chroniques

Chutes

Conciliation médicamenteuse / latrogénie (avec le Pr Laroche)




Intelligence artificielle couplée a la télémédecine : un
outil d’aide a la décision?




Intelligence artificielle couplée a la téelémedecine dans les déserts
meédicaux => aide a la décision pour le médecin traitant en lien avec
I’Infirmiére (Pratique avancée)
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Etude pilote : Intel@Med-Faisa

dObjectif :

« Adapter les parametres diagnostics
d’un outil d’Intelligence Artificielle avant
I’étude de validation diagnostique
(preuve de concept) dans la population

e personnes agees

dSchéma d’étude:
 Etude de faisabilité
 Durée : 1 mois

dCentres:
« EHPAD des Bayles
« EHPAD du Roussillon (CCAS)

Médecin Traitant ‘ @ Prise en charge habituelle du
ou Coordonnateur Q« ) i résidant

5§20,

M
// . . .
Transmission SANS )
Résidant IDE EHPAD propositions diagnostiques ’ Propositions diagnostiques et

. . évaluation de la gravité a
présentant Interrogatoire >d — L &
] distance
un Intelligence
symptdme Artificielle

Médecin gériatre

distant @

Analyse et comparaison des
propositions diagnostiques et de
la gravité

Résultats aux 2 emes journées de la Société de Gériatrie et de Gérontologie du Limousin NA les 1¢" et 2 Avril 2020
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Projet de « Plateforme de Régulation et d’Orientations
Gériatriques par Téléemedecine » (Télée-PROGRES)



Projet d’Expérimentation
TELE-PROGRES

« Plateforme de Régulation et d’Orientations
Gériatrigues par Téléemeédecine »




Les trois actions fortes

ARS — AAC Télémédecine

Tous les EHPAD de la Haute-Vienne equipés en solutions de télémédecine
=> Une trentaine d’ EHPAD

CHU de Limoges — Centre de Télémédecine au sein du Pole de Gérontologie Clinique

- Consultations mémoires et gerontologiques equipées en solutions de
telemédecine => 10 praticiens consultants

- Locaux dédies a la telémédecine au Centre de Gérontologie Chastaingt
(1er étage) => travaux en cours

CHU de Limoges — Centre e-Santé

Centre dedié aux autres spécialités médicales (HUD1)



Les actes de la Plateforme TELE-PROGRES

Plateforme TELE-PROGRES

/ Télé-expertise )

1. Télé-expertise
Meédecin traitant

2. Téléconsultation

( Progres Reésident avec plaintes fonctionnelles ou
symptomes cliniques

Télérégulation (éléconsultat'on ’ 3 . Tél é-rég u I atl O n
) _, Orientation vers le SAMU, la MUPA,

Ou dans la filiere gériatrique du pole




Les composantes de la Plateforme TELE-PROGRES

Plateforme TELE-PROGRES
1. Regulation téléphonique de medecine
geriatrique
2. Unité de Recours de soins geériatriques
3. Unité de Médecine d’'Urgence Personne Agée

4] / Tele- |j>. (Régu'ation 4. Unité d'Hébergement Temporaire d’'Urgence
Progres t L .. )
Médico-Sociale

*

éléphonique Ji

L Ressources humaines
« 1 ETP de PH
« 1 ETP d’IDE coordonnatrice de TLM
* 0,5ETP de TEC




Evaluation de L'experimentation TELEPROGRES

dDurée de I'expérimentation : 12 mois
dCentre de télemédecine requis : Pole de Gérontologie Clinique
dCentres requérants: EHPAD Haute-Vienne (+ GHT en cas de recours)

Criteres d’évaluation a 3, 6 et 12 mois:
1. Nombre de patients evalués par téléconsultation de recours rapide
Nombre d’avis donnés par tele-expertise
Nombre de patients orientés dans la filiere gériatrique
Taux d’hospitalisations non programmees évitees
Taux de satisfactions des usagers (médecins, IDE, Patients, familles...)
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