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Rémunération sur objectifs de santé publique (Rosp) pour I'année 2022:
des indicateurs en progression dans leur majorité, une rémunération moyenne
versée stable pour les médecins généralistes et en hausse pour les spécialistes

Une majorité d’indicateurs de la Rosp s’oriente a la hausse pour I'année 2022, traduisant ainsi une
amélioration globale des objectifs de santé publique suivis et I'investissement des médecins dans ce
domaine. Les résultats 2022 présentent cependant des évolutions contrastées avec des indicateurs en
progres pour la prévention notamment (dépistage des cancers, iatrogénie médicamenteuse,
antibiorésistance) et d’autres en recul comme la vaccination antigrippale, la surveillance des patients
sous anti-vitamine K ou la prescription de statines dans le répertoire générique.

La rémunération moyenne versée est globalement stable pour les médecins généralistes (5 113 euros
par médecin, soit +1,1 %' en 2022) et progresse pour les médecins spécialistes (1 837 euros, +3,2 % pour
les cardiologues, gastroentérologues et endocrinologues).

Au total, le montant versé au titre de la Rosp du médecin traitant de I’adulte et de I’enfant, et du forfait
structure pour I'équipement du cabinet médical atteint en moyenne 9 151 euros pour les 51 661
médecins généralistes rémunérés en 2022.

2022 : une reprise positive des indicateurs pour la Rosp Médecin traitant de I’adulte

La majorité des indicateurs de santé publique pour la Rosp du Médecin traitant sont en progrés en 2022,
traduisant I'investissement renforcé des médecins généralistes libéraux.

Pathologies chronigues :

= Sur le diabete, les indicateurs relatifs au fond d’ceil et au dépistage de la maladie rénale chronique
progressent respectivement de +1,6 point et +1,1 point, tandis que celui sur les dosages d’HbAlc
diminue légerement (-0,5 point).

= L’indicateur de dépistage de la maladie rénale chronique chez les patients hypertendus augmente
significativement (+1,9 point) : 40% des médecins dépassent désormais I’objectif cible.

= Surle suivi des patients a risque cardio-vasculaire, la prévention secondaire du risque cardio-vasculaire
s’améliore légérement (+0,8 point) (tandis que la surveillance des traitements par anti vitamine K
poursuit sa baisse (-2,3 points).

Prévention :

= Depuis la forte hausse en 2020 liée a la pandémie, les indicateurs de prévention de la grippe
poursuivent leur baisse : si la vaccination des patients de 65 ans et plus reste a un niveau supérieur
a celui observé en 2019 (60,1% en 2022 versus 56,4% en 2019), la vaccination du sujet a risque
enregistre une baisse importante en 2022 pour s’établir a 33,6% (-3,5 points sur I'année, 34,9% en
2019).

= Lestrois indicateurs de prévention du cancer restent bien orientés en 2022. En effet, la prévention
du cancer colorectal poursuit sa progression (+1,4 point), soit 168 000 patients supplémentaires
dépistés. Entre 2019 et 2022, une augmentation de +4,8 points est enregistrée sur cet indicateur-
clé.
La prévention du cancer du sein et du cancer du col, aprées une faible augmentation I'an dernier,
progresse respectivement de +1,2 point et +0,9 point.
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= La prévention de la iatrogénie médicamenteuse affiche également de bons résultats: les
traitements par benzodiazépines anxiolytiques et hypnotiques sont en baisse respectivement de
-0,8 et -0,5 point (indicateur décroissant). Les prescriptions de psychotropes restent stables : la
prévention des patients agés sous psychotropes atteint un tres bon niveau avec 45% des PS au-
dessus de I'objectif cible.

= L’indicateur général sur I'antibiothérapie (décroissant) augmente de +3,8 points mais reste a un
niveau inférieur a celui d’avant pandémie (27,2 versus 32,9), l'indicateur d’antibiotiques
générateurs d'antibiorésistance est lui bien orienté (-1,1 point).

Efficience des prescriptions :

= la prescription dans le répertoire d’antihypertenseurs et autres traitements progresse
respectivement de +1,1 et +5,7 points, soit 1,8 million et 38,4 millions de boites prescrites en plus
dans le répertoire. La progression de la prescription de biosimilaires se poursuit activement pour
s’établir a 38,6% de boites prescrites (+6,0 points).

= La prescription dans le répertoire de statines demeure mal orientée en 2022 : -2,7 points.
Néanmoins, 42% des médecins se situent encore au-dessus de I'objectif cible.

= L’indicateur décroissant portant sur les inhibiteurs de la pompe a protons prescrits a I'adulte
continue son amélioration en 2022 (-1,8 point), et celui sur les traitements par antiagrégants
plaguettaires par aspirine progresse a nouveau (+0,5 point).

= Au total, 64 824 médecins sont ainsi rémunérés dans le cadre de la Rosp médecin traitant de
I’adulte pour un montant total de 264,6 millions d’euros? en 2022 (contre 263,9 millions pour 64
801 médecins rémunérés en 2021).
Le montant moyen de rémunération augmente ainsi, passant de 4 891 euros en 2021 a 4 958
euros pour les médecins généralistes et a exercice particulier.

Rosp des médecins cardiologues
= Tous les indicateurs sont bien orientés, en particulier, I'indicateur (décroissant) sur les
traitements par antiagrégant plaquettaire qui diminue de -2,4 points.
= la prescription de statines est le seul indicateur qui évolue négativement avec une baisse
significative de -6,4 points sur I'année.
=  Pour 2022, le montant total versé atteint 9,3 millions d’euros, soit 2 067 euros en moyenne par
médecin cardiologue (+ 4,2% par rapport a 2021).

ROSP des médecins gastro-entérologues
= L’ensemble des indicateurs évolue positivement en 2022, a I’exception des dosages de NFS (-1,6
point) et des coloscopies avec polypectomie (+0,3, indicateur décroissant).
= Les dosages de protéinurie chez les patients atteints de maladie inflammatoire chronique
intestinale (MICI) progressent de +1,6 point et I'imagerie post chirurgie pour CCR de +1,2 point.
=  Pour 2022, le montant total versé s’éleve a 2,9 millions d’euros, soit 1 443 euros en moyenne
par médecin (+ 2,9% par rapport a 2021).

ROSP des médecins endocrinologues

= La majorité des indicateurs progresse, notamment l'indicateur de prévention relatif aux soins de
podologie (+2,9 pts) qui poursuit son évolution a la hausse.

= Les deux indicateurs de mise sous insuline des patients diabétiques sont bien orientés : celui sur
les patients autonomes progresse de +1,5 point et I'indicateur décroissant sur l'initiation a I’hépital
diminue légérement de -0,4 point.

=  Pour 2022, le montant total versé s’éleve a 1,2 million d’euros, soit 1 529 euros en moyenne par
médecin (+10,5% par rapport a 2021).

2 Hors centres de santé



Rosp du médecin traitant de I’enfant

= Sur le volet des pathologies chroniques, les deux indicateurs de suivi de I'asthme sont en baisse :
-2,0 points sur 'EFR et -1,7 point sur les traitements par corticoides inhalés et/ou anti leuctotriénes

= Sur la prévention, la vaccination ROR baisse légérement (-0,7 point) tandis que ['anti
méningocoque C est stable. Suite a I'extension a 11 vaccins obligatoires depuis 2018, les deux
indicateurs affichent de tres bons résultats : 83% des PS atteignent I'objectif intermédiaire sur le
ROR et 99% sur I'anti méningocoque C.

= Les indicateurs décroissants d’antibiorésistance augmentent légerement mais affichent toujours
de trés bons résultats.

=  Enfin, le suivi bucco-dentaire est stable par rapport a 2021.

= Pour 2022, le montant total versé au titre de la Rosp du médecin traitant de I’enfant (médecins
généralistes et spécialistes) atteint 13,9 millions d’euros (+ 9,2%, hausse principalement liée a
I"'augmentation du nombre d’enfants pour lesquels un médecin traitant a été déclaré). Pour les
pédiatres, la rémunération moyenne s’éléve a 1 054 euros.

* %k %k

Si I'on observe I’évolution des indicateurs de santé publique retenus dans la durée, on constate une
progression importante de certains d’entre eux sur 5 ans (déc 2017-déc 2022):

= +7,2 points pour la vaccination antigrippale des personnes de 65 ans et plus

= -6,3 points pour l'indicateur d’antibiorésistance

= -8,9 points pour 'antibiothérapie chez les personnes de 16 a 65 ans sans ALD

= 15,0 points pour le dépistage de la maladie rénale chronique chez les patients hypertendus®

Ces résultats témoignent a la fois d’un investissement fort de la part des médecins pour faire évoluer
individuellement et collectivement leurs pratiques en matiére de prévention et de santé publique, mais
aussi de I’Assurance Maladie. Ainsi, les montants versés cumulés au titre des Rosp 2017 a 2022 pour la
patientéle adulte du médecin traitant atteignent 1,6 milliard d’euros.

Résultats complets nationaux des Rosp en annexe de ce communiqué
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Carsat, CGSS...). Elle méne les négociations avec les professionnels de santé au sein de I’Union nationale des caisses d'assurance
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3 Evolution sur la période 2018-2022, compte-tenu d’une modification du mode de calcul en 2018 par rapport a 2017.


mailto:presse.cnam@assurance-maladie.fr
https://twitter.com/Assur_Maladie
https://twitter.com/ameli_actu

Annexes - Résultats complets nationaux

1. Indicateurs cliniques pour les médecins traitants (libéraux)

Résultats 3|Résultats a|Résultats a|Résultats a|Résultats 3|Résultats a|Résultats 3 Evol. en
Indicateurs fin déec. fin déc. fin déc. fin déec. fin déec. fin déc. fin déc. points
2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2021 - 2022
Grippe
Vaceination antigrippale des 65 ans et plus [ s29% [ s29% | s53% | s64% | 642% |  612% 60,1% -11
Vaccination antigrippale du sujet 3 risgue | sn2% | sn2% | 333% | 349% | 409% | 37,0% 33,6% -3,5
Dépistage des cancers
= Dépistage du cancer du sein 67,3% 66,1% 66,4% 66,2% 63,2% 63,4% 64,6% 1,2
E Dépistage du cancer du col 56,9% 56,8% 56,1% 55,0% 53,4% 53,7% 54,6% 0,9
= Dépistage du cancer colorectal 22,9% 29,1% 28,1% 30,8% 30,5% 34,3% 35,6% 14
§ latregénie médicamenteuse
E Patient gé sous psychotropes 5,3% 5,0% 4,8% 4,6% 4,5% 4,4% 4,3% -0,1 ]
o Traitement par benzodiazépine hypnotigue 41,6% 40,9% 42,4% 41,0% 42,9% 43,7% 43,2% -0,5 3‘
Traitement par benzodiazépine anxiolytigue 15,1% 15,0% 14,8% 14,3% 15,0% 15,2% 14,4% -0,8 é
Antibiothérapie 2
Antibiothérapie des 16-65 ans sans ALD [ 395 T 381 38 | 329 | 243 | 233 27,2 3,8 @
| a32% | 3e5% | 369% | 37% | 347% | 344% 33,2% 1,1
Diabéte
PR Nombre de dosages HbAlc chez le diabétique 79,0% 78,7% 79,4% 79,7% 76,9% 78,9% 78,4% -0,5
o W w |Fond d'eil chez le diabétique 62,9% 62,0% 65,8% 63,1% 67,0% 67,0% 683,6% 1,6
g 8 a Dépistage maladie rénale chronigue chez le diabétigue 31,0% 34,9% 40,9% 43,4% 42,5% 42,2% 43,3% 1,1
SpZ HTA
a F_: @ |Dépistage maladie rénale chronigue chez I'nypertendu | 7,0% | 9,0% | 22,3% ‘ 24,8% | 24,6% | 25,4% 27,4% 1,9
b E Risque cardio-vasculaire
Prévention secondaire du risque cardio-vasculaire | 44,2% | 43,6% | 43,7% ‘ 43,9% | 44,1% | 44,9% 45,8% 0,8
surveillance d'un traitement par anti vitamine K | 790% | so2% | ess% | s41% | s80d% | 79,8% 77.5% 2,3
Prescription dans le répertoire (ou bio. ilaires)
S Statine dans le répertoire des génériques 90,3% 90,7% 98,1% | 97,0% | 954% | 835% 90,8% 2,7
Z o |Antihypertenseur dans Ie répertaire des générigues 86,5% 885% | 92,7% | 953% | ©33% | 847% 95,8% 1,1
§ g Traitement de l'incontinence urinaire dans le répertoire des génériques 47,1% . .
o Indicateurs netralisés
E E Traitement de I'asthme dans le répertoire des générigues 78,9%
= ¢ |Autrestraitements dans le répertoire des génériques 47,1% 62,2% | 62,3% ‘ 64,7% | 61,0% | 59,8% 65,6% 57
2 3 |piosimilaires de Iinsuline glargine 0,2% 2,8% 91% | 197% | 268% | 32,6% 38,6% 6,0
o g Efficience des prescriptions
E O (Traitement par inhibiteurs de la pompe 3 protons 30,9% 30,1% 30,8% 32,6% 30,8% -1,8 E
4] $ Traitement par ézétimibe 11,0% 12,0% 13,5% 15,4% 18,2% 2,8 o
E o Traitement antiagrégant plaguettaire par aspirine 87.2% 87,9% 88,4% 88,9% 89,2% 89,7% 90,2% 0,5
% Traitement par metformine chez le diabétigue de type 2 80,6% 81,4% 82,3% 83,0% 83,6% 83,6% 81,8% -1,8
Hormonémies thyroidiennes 86,7% 89,1% 90,7% 91,0% 91,1% 91,0% 90,9% -0,1




2. Indicateurs cliniques pour les médecins traitants adultes (centres de santé)

Résultats a|Résultats a|Résultats a Résultats a|Résultats a|Résultats a|Résultats a| Evol. en
Indicateurs fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. peints
2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022|2021 - 2022
Grippe
Vaccination antigrippale des 65 ans et plus [ a0a% | a02% | a33% | 439% | s501% | 494% | 503% | 08
Vaccination antigrippale du sujet  risque | " 26a% | as7% | 299% | 31,3% | 361% 33,2% | 3,0% |  -32
Dépistage des cancers
= Dépistage du cancer du sein 61,1% 59,9% 59,9% 60,2% 57,8% 58,3% 59,8% 1,5
E Dépistage du cancer du col 50,2% 49,8% 48,9% 47,8% 46,1% 45,7% 43,1% 2,4
= Dépistage du cancer colorectal 17,1% 23,7% 23, 7% 24,5% 24,9% 28,8% 30,6% 1,8
E latrogénie médicamenteuse
E Patient 4gé sous psychotropes 3,0% 2,9% 2,9% 2,7% 2,7% 2,8% 2,9% 0,1 g
o Traitement par benzodiazépine hypnotigue 39,7% 39,1% 41,9% 41,4% 43,4% 43,9% 43,8% -0,1 Q‘
Traitement par benzodiazépine anxiolytique 13,1% 13,8% 14,0% 13,7% 14,7% 15,4% 14,9% -0,6 %
Antibiothérapie i
Antibiothérapie des 16-65 ans sans ALD [ 287 2432 | 236 | 18 | 154 | 143 | 157 | 15 &
Antibiorésistance [ a7e% | 3e7% | 354w | 342% | 334% | 327% | 328% | 01
Diabete
a ., MNombre de dosages HbAlc chez le diabétique 71,1% 71,2% 72,4% 73,2% 70,5% 74,0% 74,9% 0,9
o W w |Fond d'ceil chez le diabétique 65,8% 62,2% 66,9% 70,1% 69,7% 71,0% 72,6% 1,6
g 8 a Dépistage maladie rénale chronigue chez le diabétique 41,0% 41,8% 43,2% 44,9% 44,2% 43,7% 44,5% 0,7
= d=
=z HTA
>0
a E 8 Dépistage maladie rénale chronique chez I'hypertendu ‘ 12,0% | 12,3% | 27,1% ‘ 28,0% | 27,2% | 27,8% ‘ 28,5% | 0,7
= E Risque cardio-vasculaire
Prévention secondaire du risque cardio-vasculaire ‘ 38,5% | 38,2% | 38,9% ‘ 39,4% | 39,7% | 41,9% ‘ 43,3% | 14
surveillance d'un traitement par anti vitamine K | e31% | esa% | sas% | 7a3% | v41% | I51% | 755% | 04
wn Prescription dans le répertoire (ou bio-similaires)
A Statine dans le répertoire des génériques 92,5% 926% | 989% | 973% | 957% | 940% | 91,6% | -23
g Antihypertenseur dans le répertoire des générigues 85,7% 87, 7% | 92,6% ‘ 95,1% | 92,9% | 94,6% ‘ 96,1% | 1,5
z
W v [Traitement de l'incontinence urinaire dans le répertoire des générigues 44,4% - o
o2 Indicateurs netralisés
E E Traitement de |'asthme dans |2 répertoire des générigues 7L,1%
E & |Autres traitements dans le répertoire des génériques 44,4% 62,1% | 62,4% ‘ 65,2% | 62,2% | 61,4% ‘ 65,9% | 4,5
I 5 [Biosimilaires de Insuline glargine 0,3% 26% | 64% | 142% | 215% | 272% | 331% | 59
g ﬂ Efficience des prescriptions
= E Traitement par inhibiteurs de la pompe a protons 36,0% 35,7% 35,6% 37,0% 36,6% -0,3 g
g Traitement par ézétimibe 8,8% 9,9% 11,4% 13,6% 16,3% 2,7 o
E Traitement antiagrégant plaguettaire par aspirine 88,2% 89,0% 89,2% 89,5% 90,0% 90,5% 90,6% 0,0
o Traitement par metformine chez le diabétigue de type 2 87,5% 87,5% 87,7% 87,9% 88,2% 87,5% 85,5% -2,0
° Hormonémies thyroidiennes 78,0% 80,2% 82,6% 84,6% 85,8% 86,0% 86,3% 0,3
3. Indicateurs cliniques pour les cardiologues
Résultats a|Résultats a|Résultats a|Résultats a|Résultats a|Résultats a|Résultats a| Evol. en
Indicateurs fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. points
2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2021 - 2022
o HTA
E Hypertension artérielle sous trithérapie [ es1% [ e83% | 685% | 696% | 706% | 709% | 711% | ol
W2 [surveillance biologique sous trithérapie anti-HTA | “sgax | ovo% | soa% | ona% 91,2% | 922% | 928% | 06
w latrogénie w]
14 1]
o Limiter la durée des traitements antiagrégants [ 679% | e66% | 651% | ©633% | 61,3% | 611% | 588% | -24 |°
G o Infarctus du myocarde
3= S ¢iTraitement post infarctus du myocarde [ aa2% [ 335% | 322% | 32,0% | 324% | 324% | 329% | 05
[ i i
n g T Insuffisance cardiaque
U [Traitement de I'insuffisance cardiaque [ e3.4% 634% | 641% | 658% | 665% | 673% | 630% | 06
R 3 o Prescription dans le répertoire
kL w O antihypertenseurs génériques [ 86,1% | o09% | 933% | 926% | 91,8% | 926% | 932% | 06
o X |[statines génériques | Tena% | esow | 938% | s99% | 847 | 800% | 737% | 54
4. Indicateurs cliniques pour les gastro-entérologues
Résultats a|Résultats a|Resultats a|Résultats a|Résultats a|Résultats a|Résultats a| Evol. en
Indicateurs fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. points
2016 2017 2018 2018 2020 2021 2022 2021 - 2022
'E Dépistage du cancer colorectal g
Wz |coloscopie totale avec polypectomie [ 81% | 37% | 306% | 36% | 35% | 32% | 35% | 03 o
g =] Eradication Helicobacter Pylori
[ Contréle o éradication d'Helicobacter Pylori [ sse% | e13% | 631% | e35% | 571% | 641% | 644% | 04
T Cancer colorectal
w
_ o % Imagerie aprés intervention pour cancer colorectal | 73,5% | 74,9% | 77,3% | 79,1% ‘ 78,7% | 80,5% | 81,7% | 1,2
=9 g ACE aprés intervention pour cancer colorectal | a7a% | 270% | 272% | 3s0% | 279% | 288% | 295% | 06
?958 miCI
E & [protéinurie pour MICI sous 5-ASA [ asas% | 3ss% | 397% | 41,0% | 399% | 41,9% | 435% | 16
o O |NFs plaguettes pour MICI sous azathioprine | 72% | s07% | 7002% | 708% | 672% | 696% | 630% | 16



5. Indicateurs cliniques pour les endocrinologues

Résultats 3| Résultats a|Résultats a|Résultats a| Résultats a| Résultats a|Résultats a| Evol. en
Indicateurs fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. points
2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2021 - 2022
E E o Diabéte
i > F “soins de podologie chez le diabétique [ [ sio% | s1,9% 52,9% 50,0% | 550% | 579% | 2,9
ﬂ m Diabéte
s g a lI;Jialbétiques de moins de 70 ans traités par insulinothérapie « basal ‘ ‘ 88,6% ‘ 85,6% 79,6% 89,2% ‘ 88,1% ‘ 85,6% ‘ 25
= s olus »
203 Thyroide
E % Dosage de la thyroglobuline et des anticorps anti-thyroglobuline | | 69,5% | 70,3% 72,3% 71,2% | 71,6% | 72,9% | 1,3
(] Cytoponction avant opération d'un nodule thyroidien | | 48,4% | 50,0% 54,5% 57,9% | 56,9% | 58,9% | 2,0
E Diabéte
" % w |Autonomisation du diabétique de moins de 80 ans en initiation par 69,5% 70,6% 70,4% 69,0% 67.1% 68,5% 15
h (‘h) Z |l'insuline
E ation par l'insuline & I'hopital chez le diabétigue de moins de 80 ans 26,0% 23,9% 22,9% 20,8% 20,5% 20,1% -0,4 g
6. Indicateurs cliniques pour les médecins traitants de I’enfant (libéraux)
Résultats a|Résultats a|Résultats a|Résultats a Résultats a Résultats a|Résultats a| Evol. en
Indicateurs fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. fin déc. points
2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2021 - 2022
Vaccination
= |2doses vaccin ROR chez enfants de - 2 ans [ 757% | 781% | 831% | 843% | 859% | 87,0% | 853% | 07
E 1 dose vacein antiméningocogue C enfants - 18 mois | 753% | s05% | 892% | 951% | 974% | 980% | 982% | 02
=z Antibicrésistance o
Y [Partdes C3 ou C4 des enfants de - 4 ans traités par antibiotiques [ 3a0% [ 270% | 241% | 213% | 201% | 205% | 221% | 17 3
©  |Partdes C3ou C4 des enfants de +4 ans fraités par antibiotiques | 228% | 133% | 172% | 152% | 141% | 146% | 1a%% | 03
o Suivi bucco-dentaire
Examen bucco-dentaire chez les - 16 ans [ 765% | 759% | 769% | 774% | 71,9% | 741% | 741% | 00
5 o o Asthme
5 E - B asthme persistant [1-16 ans] traités par Cl ou ALT [ sa8% [ 541% | 53,0% | 53,9% | 555% | 509% | 492% | 1,7
[’ &8 Yasthme persistant [6-16 ans] avec au moins 1 EFR/an | smaw | 338% | 433% | 43,2% | 413% | 428% | 403% | -3,0




