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S La Feuille de Soins Electronique (FSE) 2

Avec la FSE, vous accédez :

a I'historique de vos FSE transmises
« a vos FSE pré-codées
e a un état de vos prestations réglées (HNP)

« a trois formulaires en ligne
(Prescription d'IT, demande d’ETM, admission en invalidité)

et vous pouvez télétransmettre a la CCSS et a la Camti:

« |es feuilles de soins de vos patients
« les prescriptions d’arrét de travail
« les demandes d’admission en invalidité

« les demandes d’exonération du ticket modérateur



(_ La Feuille de Soins Electronique (FSE)

Rendez-vous sur www.caisses-sociales.mc

CERTIFIED

(g CAISSES SOCIALES DE MONACO Rechercher = En
Caisses Sociales de Monaco
2

I\/l O N / \C O Accéder & mes services
l/\l | | ( O M | Pas encore inscrit 2 Enregistrez-vous ici

1/ Choisir « Professionnel de santé »
dans le menu déroulant

2/ Cl |q uer sur Accéder & mes services




(_ La Feuille de Soins Electronique (FSE)

Choix du mode d’authentification

‘ S CAISSES SOCIALES DE MONACO

Accés aux téléservices FSE

Médecin et Dentiste - Accés par CPS

Médecin et Dentfiste - Accés par davier virtuel numérique

( S“) CAIssES SOCIALES DE MONACO

Qui sommes-nous 2 | Contactez-nous | Plan du site | Organismes & Partenaires | Téléchargements & Outils

Protection des données personnelles = Mentions légales




(_ La Feuille de Soins Electronique (FSE)

Apres vous étre authentifié, le portail dédié permet d’accéder a
I’élaboration d’'une FSE et/ou aux fonctionnalités associées :

o Ao 2 0 A
e e A g 1

Qﬁ Qa Q 2 6 Qae ?aqe /
@ Q5 FSE IJEDEGN i= HISTORIQUE FSE FSE PRE-CODEES @ HNP [ZIFORMULAIRES @ &

...Deconnexion

Praticien identifié : POCRATE YVES

Choix du bénéficiaire

Date des actes -

S ach N Laisse
01/12/2015 =2 CC55 - Matricule Code FSE Q) LANCER L& RECHERCHE

Sexe Nom Prénom Rang Date naissance Age ETM en cours




Identification de votre patient

I'acte et la Caisse (CCSS ou CAMTI);
cliquer sur

puis

Matricule : Code F5E :
T35 I o
g ':"’gg/mn%s SIS HAA
Ccﬁs ~ "‘éoqu‘“ Saisissez le n°® matricule et le code FSE figurant
NN sur la carte d'immatriculation de votre patient;
IOV e ™ . vous pouvez le cas échéant modifier la date de
OUN\CE o271

Q, LANCER LA RECHERCHE

| S < RIISAVDIZaINM = HISTORIQUEFSE  EJFSE PRE-CODEE

o~

[ZIFORMULAIRES € =

@ HNP

\ Praticien identifi : POCRATE ¥VES
;]
. v e -
Choix du bénéficiaire
E! ule Code FSE
Date des actes @ Caisse:
01/12/2015 B ccss - Matricule Code FSE Q) LANCER LA RECHERCHE
Sexe Nom Prénom Rang Date naissance Age ETM en cours




® Elaborer une FSE

Identification de votre patient

(_ < REESVviZdNl = HISTORIQUEFSE  ESFSEPRE-CODEES @ HNP  [SIFORMULARES @ @
Praticien identifié : POCRATE YVES
e
e Info ETM
Choix du bénéficiaire

A

Date des actes: Caisse : Matricule : Code FSE: D
01/12/2015 CCss 99999 00K NOUVELLE RECHERCHE

Sexe Nom Prénom

Rang Date naissance Age ETM en cours
OM DUPOND PHILIPPE assuré 04/02/1968 47 ans 01/04/2014 = 31/03/2016
O F DUPOND  ANNE enfant 1 15/03/1995 20 ans
OM DUPOND  JEAN enfant 2 20/09/1998 17 ans

Cliguez pour choisir parmi
les membres de la famille



S Elaborer une FSE

la suite de la saisie s’effectue sur la méme page

M [ ane A ] E Siks
KNS Marm Prénam Ran Date naissance [ T &n Cours
[ L= L8 = Afiur ML a5 ank L L B gy Fod &
# DUSGHD  PHILIPRE b (M2 106 7 ELAAE01A > TG
Choix du
patient —) I@.\ J GUPOKD  AMME wrart i 1 BT 1G0E 20ans
0 DuPoND JEAN ealare 3 SONA0E 17 ans

Si nécessaire,
les conditions
de prise en
charge
peuvent étre
renseignées
comme sur
une feuille de
soins papier

Facturation
des actes
CCAM

Facturation
des actes
NGAP

)

Conditions de prise en charge du bénéficiaire des soins

& Maladie, materning
ETAE Soins Bas b la shériing
RN Ll pad un Thrs

L Accadant du trasail ou malede prafassionnelle

Actes raalisés pour DUPOND AMNME le 011272015

Conditions de facturation

@ Riglenmant patiant

¥, L2 coche HNP disparait
lorsque les conditions
fixées par la Convention
ne sont pas réunies.

[ ]

Lt lisar s FSE pranocadide -

Artes COAM fanoris - il v

Demanda ca

Taidle !

Indication de la couleur de
WERTE

dont releve I'assuré.
\S-ME* Tarif convent,  Talia reclassement

Actes CCAM Activitd Phase  Asso.  Remb Ex, Modificateurs ® Tarifs par saisie manuelle
i . : : O Tarifs par pondération
= = Si « rose » ou « bulle », le
le: BULLE montant des honoraires peut
Actes MGEAP Coefficient Rivisaur Majoration 1 Tarif conwant, an étre majore de deux manieres

Majaration 2

Récapitulatf facture

Astes TOAM Al

000
Ailes MOHP | I8 0
Texal : dis L]

o ') MOUVELLE FSE




(_ Elaborer une FSE : NGAP

Cotation d’'un acte NGAP :

1/ Cliquez sur la fleche pour « dérouler » la liste puis cliquez sur l'acte souhaité, ou effectuez
directement la saisie du code dans la zone. idem pour les majoration éventuelles.
2/ Complétez par le coefficient ainsi que le diviseur en cas d’actes multiples
3/ Cliquez sur le [E3 (BEN remet la ligne a blanc)

Actes NGAP Coefficient Diviseur Majoration 1 Majoration 2 Tarif convent.  Tarif facturé
Parie es Negap vide \\
| - - -
CoBS ID
| cp3 c e 3 crée IN [+ | B
cs MD
| CALD 3
C2 ure MDD
— CMAT
K MDN ntionnel Total facturé
- 1.5
Actes CCAM : 0,00 0,00
Vs c Actes NGAP ; 0,00 0,00
Total : 0,00 0,00
V2
K
- V3 v
v VAL R ) NOUVELLE FSE
W
- V1.5
La ligne est ajoutée dans
le « panier d’actes »
Actes NGAP Coefficient Diviseur Majoration 1 Majoration 2 Tarif convent.  Tarif facturé
C 1,00 IN - - 73.30 73.30 (2 ] x |
Total soins : 73.30 7320 Le tarif conventionnel de

base est automatiquement
calculé.



(_ Elaborer une FSE : CCAM

Cotation d’un acte CCAM :

1/ Saisissez le code ou utilisez la liste déroulante qui apparait. idem pour les modificateurs éventuels.

2/ Complétez par I’Activité, la Phase, etc.

3/ Cliquez sur le g (BEN remet la ligne a blanc)

Actes CCAMJActivité Phase Asso. Remb Ex. Modificateurs S.Charge Tarif convent. Tarif facturé
Al l 1 - 0 w ] - - - - O nmm
AAFADDT  Ade
9
AAFA002 f i
i Coefficient Diviseur i F ration1 Majoration 2 Tarif convent.  Tarif facturé
—  AAFADO3 —
— 1 — Lies Wpa =
AAFADD4 - - )
' K I8 Ajouter
AAFADOS I'acte dans
? les favoris
Ll AAFAOO6 — gcodée 2 crée E3
s
AAFA007
| U
| anraooe | facture { ]
AAGAS00 Total conventionne Total facturé
1 Actes CCAM : 0,00 0,00
T a ligne est ajoutée dans
le « panier d’actes »
Actes CCAM Activité Phase Asso. Remb Ex. Modificateurs S.Charge Tarif convent. Tarif facturé [ 2 ]
AAFAQD1 1 0 u - - - ~ O 975,62 975.62 [ x |
1 - 0 w \
Le tarif conventionnel de
Total seins : 975,62 975,62

base est
Automatiquement calculé



(_ Elaborer une FSE : Facturation

Facturation : modification du tarif par saisie manuelle

Le dépassement d’honoraires doit étre conforme aux dispositions conventionnelles

Utiliser une FSE précodée : - ") Demande de reclassement @ Tarifs par saisie manuelle I:e tarif faCt’U re peUt
étre modifié par

O Tarifs par pondération

saisie manuelle si
Actes CCAM favoris : - Couleur feuille : BULLE <: «Rose» ou «Bulle»

Actes CCAM Activité Phase Asso. Remb Ex. Modificateurs S.Charge Tarif convent. Tarif facturé =
AAFAQDT 1 0 O - - - - O 975,62 975.62 [ x |
1 - 0 -
Total soins : 975,62 975,62
Actes NGAP Coefficient Diviseur Majoration 1 Majoration 2 Tarif convent.  Tarif facturé
C 1,00 - - 28,70 28.70 B E
- - -

Total seins : 28,70 28,70

Libellé de la FSE précodée a créer

Récapitulatif facture

Total conventionnel Total facturé
Acres CCAM : 075,62 975,62
Acres NGAP : 28,70 28,70
Total : 1004,32 1004,32

" VALIDER 9 NOUWELLE FSE




Facturation : modification du tarif par pondération Saisie de la pondération

tarifaire (si le coefficient

Le dépassement d’honoraires doit étre conforme aux dispositions conventionnelles maximum est atteint, le
— @portail vous alerte)
Utiliser une FSE précodée : - | Demande de reclassement ) Tarifs par saisie manuelle
@ Tarifs par pondération 120.00 o LJ

Actes CCAM favoris : - Couleur feuille : ROSE <:

Actes CCAM Activité Phase Asso. Remb Ex. Modificateurs S.Charge Tarif convent.  Tarif facturé (= |
AAFADDT 1 0 O - v - v (] 975,62 1170,74 [ x |
1 - 0 -
Total soins: 975,62 @
Actes NGAP Coefficient Diviseur Majoration 1 Majoration 2 Tarif convent.  Tarif facturé
C 1,00 - - 28,70 34,44 BB
Total soins : 28,70 e

a créer

Récapitulatif facture

Total conventionnel Total facturé
Acres CCAM : 975,62 117074
Acres NGAP : 2870 34,44
Total : 100432 120518

" VALIDER 2 NOUVELLE FSE




S Elaborer une FSE

Ll 5 FSE MEDECIN ISTORIQUE FSE

FSE PRE-CODEES (B HNP

POCRATE YVES
L)
I = = Choix du bénéficiaire
Validation e
01/12/2015 ccss X0 NOUVELLE RECHERCHE
Sexe Nom Prénom Rang Date naissance Age ETM en cours
oM DUPOND  PHILIPPE assuré 04/02/1968 47 ans 01/04/2014 > 31/03/2016
@ F DUPOND  ANNE enfant 1 15/03/1995 20 ans
oM DUPOND  JEAN enfant 2 20/09/1998 17 ans
Conditions de prise en charge du bénéficiaire des soins Conditions de facturation
@® Maladie, maternité @ Réglement patient
[] ETM: Soins liés & |a stérilité O HNP
[ Accident causé par un tiers
© Accident du travail ou maladie professionnelle
Actes réalisés pour DUPOND ANNE le 01/12/2015
Utiliser une FSE précodée : - [J Demande de reclassement O Tarifs par saisie manuelle
@ Tarifs par pondération 12000 g4 B
Actes CCAM favoris : he Couleur feuille: ROSE
Actes CCAM Activité Phase Asso. Remb Ex. Modificateurs S.Charge Tarif convent. Tarif facturé =
AAFADO1 1 0 o - -~ -~ -~ 975,62 117074 B3
1 - L 4
Total soins : 975,62 1170.74
Actes NGAP Coefficient Diviseur Majoration 1 Majoration 2 Tarif convent.  Tarif facturé
c 1.00 - -~ 28,70 3444 BB
Total soins : 28,70 24,44
L
. .
Une fois terminée la Récapitulatif facture
saisie des actes et la Total conventionnel Toal facture
déterm|nat|0n du Actes CCAM : 975,62 1170,74
Actes NGAP : 2870 34,44
montant des Total: 100432 120,18
honoraires, il convient A
de Valider Ia FSE + VALIDER ONOUVELLEFSE o

Possibilité de réinitialiser la FSE



(_ La Feuille de Soins Electronique (FSE)

Un récapitulatif est affiché a I'écran, il n’y a plus qu’a cliquer sur =+ TRANSMETTRE FSE

Feuille de soin

.....

Matricule : 99929
Date des actes: 01/12/2015

Bénéficiaire: DUPOND ANNE
Caisse : CC55

HNP: Mon Demande de reclassement : Mon
Condition de prise en charge : Maladie, maternité Traitement de |z stérilité : Non

Accident : Non

Actes CCAM  Activité  Phase Asso. Remb Ex. Modificateur S.Charge Tarif convent. Tarif facturé
Actes NGAP Coefficient Diviseur Majoration 1 Majoration 2 Tarif convent. Tarif facturé
C 1,00 28,70 28,70
Total 28,70 28,70

= TRAMSMETTRE FSE (#' CORRIGER FSE

Le bandeau en bas de page change

&= IMPRIMER FSE ') NOUVELLE FSE

X SUPPRIMER FSE

@ sous la référence 20151209-251042.

En cas d’erreur, vous avez désormais la possibilité de supprimer
une FSE transmise jusqu’a 22h00, le méme jour



(_ La FSE : les fonctionnalités supplémentaires

< Historique
S FSE Pré-codées
< Vos HNP

C Les Formulaires



Choisir I'onglet « Historique FSE » dans le bandeau
en haut de la page.

MEEHISK}RIQUEFSE = PRE-COD &) HNP 2] FOR AIR i

Praticien identifié : POCRATE YVES

Critéres de recherche pour I'historique des FSE

Mom bénéficiaire : ou Matricule :
Acte du: B2 au: = . .
Plusieurs filtres peuvent
fransmission du: = g étre saisis pour faciliter
Référence : B ne: vos recherches

O HNP Seulement

Q, LANCER LA RECHERCHE &7 EFFACER LA RECHERCHE

Référence Date acte Bénéficiaire Transmission HNP Tarif conv.

33]=)

338,



S Historique des FSE

MEEHISK}RIQUEFSE E FSEPRE-CODEES @ HNP  [HFORMULAIRES @

Praticien identifié : | POCRATE YWES
[i]

Critéres de recherche pour I'historique des FSE

MNom bénéficiaire : ou Matricule :

Actedu: 01/11/2015 B au: 301172015 BB
Transmission du : B au: =]
Référence : B ne:
O HNP Seulement Possibilité de supprimer une
FSE du jour, jusqu’a 22h
Q) LAMCER LA RECHERCHE £ EFFACER LA RECHERCHE

Référence Date acte  Bénéficiaire Transmission HNP Tarif conv.
20151209-251042 01/12/2015 DUPOND  ANNE 01/12/2015 Non 28.70 %
20151117-251011 1771172015 PERRIER FREDERIQUE MARIE 17/11/2015 Non 28.70
20151123-251015 23/11/2015 EVIAM CAROLE CARINE 23/11/2015 Oui 28.70
20151123-251021 2311142015 VITTEL VINCENT MARC 23/11/2015 Non 28.70
20151124-251024 2471172015 VITTEL VINCENT MARC 24/11/2015 Non 57.40

I__é)l EXPORTER LA LISTE DE FSE \

Possibilité d’exporter la liste au format .csv
compatible avec Excel.



® Vos FSE pré-codées

HISTORIQUEFSE ~ E3FSEPRE-CODEES @®HNP  [ZIFORMULAIRES @ @&

suffit de cliquer sur la fleche et de

Pour utiliser une FSE pré-codée, il :
la choisir dans la liste déroulante

Pour créer une FSE pré-codée, il
suffit, lors de I'élaboration d’une E>
FSE, de saisir le panier d’actes,

de lui donner un nom ici et de

cliquer sur

Prai &: POCRATE YVES

Choix du bénéficiaire

Date des actes: Caisze: Matricule Code FSE: )
0112015 Cess . o NOUVELLE RECHERCHE
Sexe Nom Prénom Rang Date naissance Age ETM en cours
oM DUPOND  PHILIPPE assuré 04/02/1963 47 ans 01/04/2014 > 31/03/2016
@F DUPOND  ANNE enfant 1 15/03/1995 202ns
oM DUPOND  JEAN enfant 2 20/09/1998 17ans
Conditions de prise en charge du bénéficiaire des soins Conditions de facturation

© Maladie, maternité

T ETM: Soins liés 3 |a stérilité O HNP

[ Accident causé par un tiers

O Accident du travail ou maladie professionnelle

Actes réalisés pour DUPOND ANNE le 01/12/2015

@ Réglament patient

Utiliser une FSE précodée : - ) Demande de reclassement

Couleur feuille: ROSE

O Tarifs par saisie manuelle

@ Tarifs par pondération

12000 o [E0)

Actes CCAM favoris : -
Actes CCAM Activité Phase Asso. Remb Ex. Modificateurs S.Charge Tarif convent.  Tarif facturé =
AAFAQD1 1 0 o - - - - O 975,62 170,74 [ x |
1 w 0 -
Total soins : 975,62 1170,74
Actes NGAP Coefficient Diviseur Majoration 1 Majoration 2 Tarif convent.  Tarif facturé
c 1,00 - - 28,70 34,44 [z ] = ]
- - -
Total soins : 28,70 34,44

Libellé de I FSE précodée & créer :
.

La FSE pré-codées "Exemple” a &té rajourée avec succés

Récapitulatif facture

Total conventionnel

Total facturé

Actes CCAM : 975,62 1170,74
Actes NGAP : 28,70 34,44
Tortal : 1004,32 120518

+ VALIDER "D MNOUVELLE FSE




® Vos FSE pré-codées

Choisir cet onglet dans le bandeau en haut de la page
pour gérer vos FSE pré-codées

|S € UFSEMEDECIN = HISTORIQUE FSE  IsSESELIXaepS2 0 B HNP  [SJFORMULAIRES €@ = >

Praticien identifié : POCRATE ¥VES
i}

Mes FSE pré-codées
Libellé FSE Code Activité Phase Libellé acte

Cansuletian METTRE A JOUR SUPPRIMER

C Consulation Médecin Généraliste
Exemple METTRE A JOUR SUPPRIMER
AAFADDT 1 0 exérése T, intraparench cervelet craniot.

Wisite METTRE A JOUR SUPPRIMER

v Visite Médecin Généraliste au domicile



® Vos HNP

Choisir I'onglet « HNP » dans le bandeau
en haut de la page

( S € OFSEMEDECIN = HISTORIQUEFSE ESFSEPRE-CODEES (RGN [SIFORMULAIRES €@ @

Praticien identifié :  pQCRATE YVES

Critéres de recherche pour I'historique des FSE

Nom bénéficiaire : ou Matricule :
Possibilité Actedus B au: B
d‘affiner la $ Transmission du B au: =
sélection

Q. LANCER LA RECHERCHE %7 EFFACER LA RECHERCHE
Sains Montant EXPORTER LA LISTE FSE
Prestation Bénéficiaire Début Fin Traitement Facturé Remboursé

@  CONSULTATION PHILIPPE ROSA  18/10/2014 13/01/2015 0.00€ 2870€ &
@  CONSULTATION PHILIPPE ROSA  13/09/2014 13/01/2015 0,00 € 2260€ X
&  CONSULTATION DUPOMND JACQUE... 13/12/2014 13/01/2015 0,00 € 2870€ X
o COMNSULTATION DUPOND JACQUE... 18/10/2014 13/01/2015 0,00 € 2870€ X
@  CONSULTATION DUPOND JACQUE... 27/00/2014 13/01/2015 0.00€ 2860 &
6@  CONSULTATION ACQUE ANNE 13/09/2014 13/01/2015 0,00 € 2860€ &
@  VISITE + DEPLACEMENT DUBORD JACQ.. 13/12/2014 13/01/2015 0.00€ 41,60 X

En cliquant sur cette icéne,
vous pouvez télécharger la
fiche de décompte



(_ Les Formulaires : prescription d'IT, demande d’ETM, admission en invalidité

La prescription d’interruption de travail

Pour accéder a la
prescription d'IT, le
matricule et le code
FSE doivent étre saisis

Dans l'intérét du
patient, il peut étre
utile d’indiquer son n°
de téléphone et son
adresse exacte

Ces éléments médicaux
sont confidentiels et
exclusivement réservés
au Service du Médecin
Conseil

NOUVEAU DOCUMENT

® < Y FSE MEDECIN

Praticien identifié : POCRATE YWES
RECHERCHE DOCUMENT

Choix du bénéficiaire

EHISTORIQUEFSE ~ ESFSEPRE-CODEES @ HNP  ESIZoLIV VNG

Caisse = Code FSE Date de naissance
ccss oo "D NOUVELLE RECHERCHE

Sexe Nom Prénom Rang Date naissance Age
|@ M DUPOND  PHILIPPE assuré 04/02/1968 47 ans
O F DUPOND  ANNE enfant 1 15/03/1995 20 ans
oM DUPOND  JEAN enfant 2 20/09/1998 17ans

INVALIDITE

< INTERRUPTION DE TRAVAIL >

\_/

Contact avec I'assuré

EXONERATION TICKET MODERATEUR

Adresse ol le malade peut &tre visité : °

Téléphone :
LE PANORAMA 380 RUE PLATI 98000 MONACO - MC

Si le malade souhaitre étre visité & une autre adresse :

Arrét de travail

Accident du travail ? ® non O oui

Accident causé par un tiers ? ® non O oui

Sorties : @ @© non autorisées O autorisées de 16h a 18h
L'arrét est-il en rapport avec une affection exonérantes (ALD 30) ? ® non O oui
L'arrét est-il en rapport avec une grossesse pathalogique ? © non O oui

Partie confidentielle réservée a I'information du médecin-conseil

@ Arrét de travail

O Prolongation d'un arrét de travail

Du =] au =]

Nature de la pathologie motivant I'intérruption de travail :

Zone a renseigner obligatoirement

Libellé de I'acte chirurgical éventuel :

IS

=

= TRANSMETTRE

21



(_ Les Formulaires : prescription d'IT, demande d’ETM, admission en invalidité

La prescription d’interruption de travail

Aprés avoir cliqué sur = TNSVETRE |y

exemplaire de la prescription médicale
d’interruption de travail (au format PDF) doit
étre imprimé et remis au patient a destination
de son employeur

Bien entendu, celui-ci ne
comporte pas d’informations
médicales

N’oubliez pas de signer et d’apposer

22

s Caisses Sociales de Monaco

PRESCRIPTION D'INTERRUPTION DE TRAVAIL

Ce document peut &tre authentfié dans voire espace employeur sur www.caisses-sociales.me a laide du code didentification : FEGA-MSD¥-VDCL

Identification de l'assure
Bénéficiaire :
Matricule : olalalals] Lien Familial :

Nom Prénoms: DUPOND PHILIPPE

Date naissance: 04/02/1968

Contact avec I'assuré
Adresse ou le malade peut étre visité :

LE PANORAMA 380 RUE PLATI 98000 MOMACO - MC

Arrét de travail

Début amét - 01/12/2015 Fin amét - 11/12/2015

Sorties non autorisées

Cachet Signature :

votre cachet sur ce document avant ey

de le remettre au patient

Transmis le 01/12/2015




(_ Les Formulaires : prescription d'IT, demande d’ETM, admission en invalidité 23

La demande d’admission en invalidité J‘L

( S < OrsEMEDECN EHISTORIQUEFSE  EIrsEPRECODEES @ Hne  WEEECIVIIALIES

Praticien identifié : POCRATE YVES
o ~
NOUVEAU DOCUMENT RECHERCHE DOCUMENT
Pour accéder a la -
demande d’admission en Chobx du beneficere
Invalidité, le matricule css e D NOUVELLE RECHERCHE
doit étre saisi pL”S le Sexe Nom Prénom Rang Date naissance Age
code FSE ou bien la date
de na|ssance |E) M DUPOND PHILIPPE assuré 04/02/1968 47 ans
OF DUPOND ANNE enfant 1 15/03/1995 20ans
oM™ DUPOND JEAN enfant 2 20/09/1998 17 ans

INTERRUPTION DE TRAVAIL ( INVALIDITE ) EXONERATION TICKET MODERATEUR

Le formulaire est confidentiel et réservé a I'information du Médecin-Conseil.

Affections

Affection principale : Autres affections :

Ces éléments médicaux
sont confidentiels et Date de debut &
exclusivement réservés
au Service du Médecin
Conseil

Elements de diagnostic

Etat clinique : Résultats paracliniques :

Traitement actuel

Malade capable d'exercer une activité salarié : O NON
O oul

O OUI ATEMPS PARTIEL

= TRANSMETTRE

Libellé de l'acte chirurgical éventuel :

.

:> = TRANSMETTRE




S Les Formulaires : prescription d'IT, demande d’ETM, admission en invalidité

La demande d'ETM

Pour accéder a la
demande d'ETM, le
matricule doit étre saisi
puis le code FSE ou bien
la date de naissance

Ces éléments médicaux
sont confidentiels et
exclusivement réservés
au Service du Médecin
Conseil

® £ U FSEMEDECIN

Choix du bénéficiaire

Z= HISTORIQUE FSE FSE PRE-CODEES

Praticien identifié

@® HNP

[2 FORMULAIRES

POCRATE YVES

NOUVEAU DOCUMENT  RECHERCHE DOCUMENT (e Pour les 3 formulaires, un historique des
documents transmis est a votre disposition.

Caizze:

cule CodeFSE:  Datede naissance

Le formulaire est confidentiel et réservé a I'information du Médecin-Conseil.

Affections

ccss XX 'O NOUVELLE RECHERCHE
Sexe Nom Prénom Rang Date naissance Age
® M DUPOND PHILIPPE assUré 04/02/1968 47 ans
O F DUPOND ANNE enfant 1 15/03/1995 20 ans
oM DUPOND  JEAN enfant 2 20/09/1998 17 ans
INTERRUPTION DE TRAVAIL INVALIDITE ( EXONERATION TICKET MODERATEUR )

Affection principale :

(arguments cliniques et résultats complémentaires significatifs)

Autres affections :

Date de début de la pathologie: =]

Schéma thérapeutique initial

) CHIRURGIE

) RADIOTHERAPIE

) CHIMIOTHERAPIE : PROTOCOLE
) AUTRE TRAITEMENT

MODALITES DE SURVEILLANCE

(périodicité et nature des examens complémentaires envisagés)

=

= TRANSMETTRE
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Déconnexion
En fin de journée, afin de quitter le portail en toute sécurité, nous vous

recommandons de vous déconnecter en cliquant ici :

tS € O FSEMEDECIN = HISTORIQUEFSE EIFSEPRE-CODEES @ HNP QEEUVIFETEEN 6 & ?

Praticien identifi€ : POCRATE YVES




