CNAMTS - CCAM version 60 applicable au 18.10.2019

Tarif
Tarif Hors secteur 1/
. Secteur 1/adhérent  hors adhérent  Rembt pog Regrou
Cod Text Activit¢  Ph: ¢ 0. TM
. exte e PSS OPTAM/IOPTAM-CO OPTAMIOPTAM- caions Préaable =™ pement
(en euro) CcOo
(en euro)

SYSTEME NERVEUX CENTRAL, PERIPHERIQUE ET

AUTONOME

A l'exclusion de : analgésie postopératoire
Par intrathécal, on entend : dans I'espace subarachnoidien.

Par infiltration anesthésique d'un nerf, on entend : injection d'un agent pharmacologique au
contact d'un nerf, par voie transcutanée.

Par bloc anesthésique continu d'un nerf, on entend : injection d'un agent pharmacologique au
contact d'un nerf avec pose d'un cathéter, par voie transcutanée.

[ ACTES DIAGNOSTIQUES SUR LE SYSTEME NERVEU

A I'exclusion de : actes diagnostiques au niveau

- des muscles oculomoteurs ou de la paupiére (cf chapitre 02)
- du larynx (cf chapitre 06)

- du périnée (cf chapitre 08)

- des muscles ptérygoidiens (cf chapitre 11)

- du diaphragme (cf chapitre 12)

01.01.01 Explorations électrophysiologiques du systéme nerveux
01.01.01.01 Electromyographie [EMG]

Facturation : les examens électromyographiques doivent étre pratiqués avec un appareil
comportant un systeme d'enregistrement permettant en, différé, une étude qualitative et

quantitative

- q a 8 A q Non pris en

AHQP001 Electromyographie par électrode de surface, sans enregistrement vidéo 1 0 Non pris en charge i 2 ATM
- . a . A q Non pris en

AHQP002 Electromyographie par électrode de surface, avec enregistrement vidéo 1 0 Non pris en charge par— 2 ATM

AHQBO27 El_ectromyogréphle de’l ou 2 mu;clgs striés au repos et a l'effort sans 1 o 5184 5184 ) e
stimulodétection, par électrode aiguille

[F. P, S, U] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

AHQBO25 Elgctromyogrg\phle de’l ou 2 mu;clgs striés au repos et a I'effort avec 1 o 86.4 86.4 ) e
stimulodétection, par électrode aiguille

[F.P, S, U] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

AHQBO24 Elgctromyogrgphle de’3 a6 musc.les.stnes au repos et a l'effort sans 1 o 64,8 5036 ) e
stimulodétection, par électrode aiguille

[F.P,S, U] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

AHQBO26 Elecrromyographlg de 3 a6 muscles striés au repos et a I'effort avec stimulodétection, 1 o 86.4 86.4 ) e
par électrode aiguille

[F.P, S, U] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

AHQBO13 Eilgeﬁ}lrlzmyographle de 7 muscles striés ou plus au repos et a I'effort, par électrode 1 o 73.44 64,37 ) e

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Electromyographie de 3 a4 6 muscles striés au repos et a I'effort par électrode aiguille,
avec mesure des vitesses de conduction motrice et de I'amplitude des réponses
AHQBO032 musculaires de 2 a 4 nerfs sans étude de la conduction proximale par électrode de 1 0 122,69 121,96 2 ATM
surface, et mesure des vitesses de la conduction sensitive et de I'amplitude du
potentiel sensitif de 2 a 4 nerfs
Exploration électrophysiologique d'une atteinte du nerf médian au canal carpien
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Electromyographie de 7 muscles striés ou plus au repos et a I'effort par électrode
aiguille, avec mesure des vitesses de conduction motrice et de I'amplitude des
AHQBO033 réponses musculaires de 5 nerfs ou plus avec étude de la conduction proximale par 1 0 144,29 134,49 2 ATM
électrode de surface, et mesure des vitesses de la conduction sensitive et de
I'amplitude du potentiel sensitif de 5 nerfs ou plus
Exploration électrophysiologique d‘'une polyneuropathie
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
AHQBO015 Electromyographie de fibre unique, par électrode aiguille 1 0 139,97 102,95 2 ATM
Indication : trouble de la transmission neuromusculaire, suivi de la réinnervation
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

AHQBO006 Macroélectromyographie, par électrode aiguille 1 0 139,97 102,95 2 ATM
Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale

AHQB001 Electromyographie, au lit du malade 1 0 69,12 61,86 2 ATM

[F.P,S, U] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

[ 01.02 Mesure des vitesses de conduction

Mesure des vitesses de conduction motrice et de I'amplitude des réponses

2L OB musculaires de 2 a 4 nerfs, sans étude de la conduction proximale 2 0 9 4 2 Gl

[F, P, S, U] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Mesure des vitesses de conduction motrice et de I'amplitude des réponses

AHQP008 musculaires de 2 a 4 nerfs, avec étude de la conduction proximale sur au moins 2 1 0 65,66 52,6 2 ATM
nerfs

[F, P, S, U] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

AHQPO10 Mesure d_es vitesses de conduction mf)trice et de I'amplitgde des Téponses 1 0 67.39 536 ) ATM
musculaires de 5 nerfs ou plus, sans étude de la conduction proximale

[F, P, S, U] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Mesure des vitesses de conduction motrice et de I'amplitude des réponses

AHQP009 musculaires de 5 nerfs ou plus, avec étude de la conduction proximale sur au moins 4 1 0 76,9 59,11 2 ATM
nerfs

[F, P, S, U] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

AHQPO11 Mesu\re des vitesses de la conduction sensitive et de I'amplitude du potentiel sensitif 1 0 60,48 49,59 ) ATM
de 2a4nerfs
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

AHQPO12 Mesure des vitesses de la conduction sensitive et de I'amplitude du potentiel sensitif 1 0 7171 56,11 ) ATM

de 5 nerfs ou plus
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

AHQPO013 Mesure des vitesses de conduction sensitive du nerf dorsal du pénis 1 0 42,34 39,07 2 ATM
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Etude des latences et des réflexes

Mesure du réflexe trigéminopalpébral [réflexe de clignement] et/ou du réflexe

ADQP014 o 1 0 50,11 43,58 2 ATM
massétérin
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

AHQB019 Mesure des latences des réflexes sacraux 1 0 68,26 54,1 2 ATM

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
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Code

AHQD003

AHRP001

AHQP900
AHQPO16

Texte

Mesure des latences distales du nerf pudendal [nerf honteux], par stimulation
intrarectale

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Epreuve de stimulation répétitive d'au moins 2 nerfs pour recherche de bloc de la
jonction neuromusculaire

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Mesure du réflexe nociceptif R Il

Mesure des réflexes H et/ou T

Electroencéphalographie [EEG]

AAQPOO7
[F.P.S, U]

AAQP129

[F, P, S, U]

AAQP350

[EAERSA]

AAQPO11
[F, P, S, U]

AAQP006

AAQPO010

AAQP002

AAQP009

AAQP900

Electroencéphalographie sur 8 dérivations ou plus avec enregistrement d'une durée
minimale de 20 minutes sans numérisation et sans enregistrement vidéo

Avec ou sans : épreuve pharmacodynamique

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale, sauf pour les neurologues
Electroencéphalographie sur 8 dérivations ou plus avec enregistrement d'une durée
minimale de 30 minutes, avec numérisation et enregistrement vidéo, chez un patient
de moins de 6 ans

Avec ou sans : épreuve pharmacodynamique

Inclut : enregistrement du sommeil

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale, sauf pour les neurologues

Dans le cadre du diagnostic et du suivi d’'une épil ie, 'usage d’un électr ) P
numérique est la référence

Electroencéphalographie sur 14 dérivations ou plus avec enregistrement d'une durée
minimale de 20 minutes, avec numérisation chez un patient de 6 ans ou plus

Avec ou sans : enregistrement vidéo

Avec ou sans : épreuve pharmacodynamique

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale, sauf pour les neurologues

Dans le cadre du diagnostic et du suivi d'une épilepsie, I'usage d'un électr P
numérique est la référence

Electroencéphalographie sur 8 dérivations ou plus avec enregistrement d'une durée
minimale de 20 minutes, au lit du malade

Avec ou sans : épreuve pharmacodynamique

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale, sauf pour les neurologues
(YYYY456)

Electroencéphalographie de longue durée de 1 & 4 heures sur 8 dérivations ou plus,
avec enregistrement vidéo

Environnement : spécifique : personnel spécialement formé et plateau technique spécialement dédié

Electroencéphalographie de longue durée de plus de 4 heures sur 8 dérivations ou
plus, avec enregistrement vidéo
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique : personnel spécialement formé et plateau technique spécialement dédié.

Electroencéphalographie continue ambulatoire sur 8 dérivations ou plus, pendant au
moins 24 heures [Holter EEG]

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale, sauf pour les neurologues
Environnement : spécifique

Electroencéphalographie avec quantification, sur 32 dérivations ou plus

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Recueil prospectif de données : nécessaire

Electroencéphalographie avec modélisation de sources, sur 32 dérivations ou plus

Surveillances électrocorticographique et électroencéphalographique

AALA002
[AJ K T]

AALB002

[A 3. K, T]

AAQPO013

[F]
AAQP003

[F]

AAQPO12
[Fl

Avec ou sans : stimulation

Implantation d’électrode pour gi t électrocorticographique, par
craniotomie

anesthésie
(GELEO001, YYYY189)
Implantation d’électrode intracérébrale pour enregistrement
électroencéphalographique, par voie stéréotaxique

anesthésie

(EZQH004, GELE0O1, YYYY105, YYYY189, YYYY300)
Surveillance électrocorticographique continue avec enregistrement vidéo, par 24
heures

Surveillance électroencéphalographique continue sans enregistrement vidéo, par 24
heures
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique : personnel spécialement formé et plateau technique spécialement dédié

Facturation : ne peut pas étre facturé avec un forfait de réanimation (YYYY015, YYYY020)
Surveillance électroencéphalographique continue avec enregistrement vidéo, par 24
heures

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique : personnel spécialement formé et plateau technique spécialement dédié.

[T ~o!vsomnoaraphie

AMQP009

AMQPO010

La polysomnographie inclut la réalisation simultanée d'une électroencéphalographie sur une ou
deux dérivations, d'une électrooculographie sur une ou deux dérivations, électromyographie
mentonniére sur une dérivation, ainsi que de I'un des enregistrements suivants :

- électroencéphalographie sur au moins 8 dérivations supplémentaires,

- électromyographie sur au moins 2 dérivations supplémentaires,

- parametres physiologiques cardiorespiratoires (bruits, flux et efforts respiratoires, Sa02,
fréquence cardiaque).

Avec ou sans : détermination des réglages d'un appareil respiratoire a pression positive
continue [PPC] et leur adaptation manuelle.

Indication : diagnostic, contrdle et adaptation du syndrome d'apnée du sommeil, diagnostic de la
narcolepsie avec ou sans catalepsie

Facturation : diagnostic initial, examen de controle aprés un délai de 3 mois, éventuel examen
annuel de contrble

Evaluation diurne de la vigilance ou de I'endormissement par épreuves itératives
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale, sauf pour les neurologues et les
pneumologues

Environnement : spécifique

Polysomnographie de 4 a 8 heures, sans enregistrement vidéo

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Activité

Phase

0

Tarif
Secteur 1/ adhérent

OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM-  catons

(en euro)

80,35

90,72

Non pris en charge

57,6

152,93

130,46

84,67

139,97

233,28

209,95

93,31

Non pris en charge

272,83
178,05

627
261,87

345,6

80,35

345,6

120,96

136,32

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

co
(en euro)

61,12

67,13

Non pris en
charge

57,6

152,93

130,46

733

105,37

159,49

145,97

78,31

Non pris en
charge

272,83
178,05

627
261,87

256,9

70,8

256,9

106,44

136,32

Rembt.

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ADC

ATM
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Code

AMQPO11

AMQPO012

AMQP013

AMQPO014

AMQPO15

Texte

Environnement : spécifique

Polysomnographie de 4 a 8 heures, avec enregistrement vidéo
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

Polysomnographie de 8 a 12 heures, sans enregistrement vidéo
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

Polysomnographie de 8 a 12 heures, avec enregistrement vidéo
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

Polysomnographie de 12 a 24 heures, sans enregistrement vidéo
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

Polysomnographie de 12 a 24 heures, avec enregistrement vidéo
Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

01.01.01.07 Autres explorations électrophysiologiques du systéme nerveux

AJQP001

Mesure des réponses cutanées sympathiques par électrode de surface

01.01.02 Etude des pressions du systéme nerveux

01.01.02.01 Pose et ablation de dispositif de mesure des pressions du systéme nerveux

ABLBOO1
LK
ABLB002
[F.9.K T,P,S U]
ABLB003
[F.J.K T,P,S,U,0]

AFLB004

ABGA001

La pose d'un capteur de pression du liquide cérébrospinal inclut la mesure initiale de la
pression.

Pose d'un cathéter ventriculaire cérébral par voie transcranienne, avec mesure
instantanée de la pression intracranienne et tests dynamiques
(ACQP002, ZZLP025)

Pose d'un capteur ventriculaire de pression intracranienne, par voie transcranienne

(ZZLP030)
Pose d'un capteur extraventriculaire de pression intracranienne, par voie
transcranienne

(ZzLP030)

Pose d'un cathéter intrathécal spinal par voie lombale transcutanée, avec mesure
instantanée de la pression du liquide cérébrospinal et tests dynamiques

(ZZLP025)
Ablation d'un capteur de pression intracranienne
(ZZLP025)

01.01.02.02 Surveillance continue de la pression intracranienne

ABQP001

Surveillance continue de la pression intracranienne, par 24 heures

01.01.03 Echographie du systéme nerveux

AAQMO02
[F,P, S, U]
AEQMO01
[F,P, S, U]

A I'exclusion de : échographie et/ou échographie-doppler de contréle ou surveillance de
pathologie (chapitre 19)

Echographie transfontanellaire de I'encéphale
(ZZQMO005)
Echographie transcutanée de la moelle épiniére

01.01.04 Radiographie du systeme nerveux

AEQH002
[E,F,P,S,U,Y]
AEQH001
[E,F,P,S,U,Y]

AFQHO003
[E,F,P,S,U,Y]
AFQH002
[E,F,P,S,U,Y]
AFQHO001
[E,F,P,S,U,Y]

Myélographie cervicale

(YYYY057)

Myélographie dorsale et/ou lombale

Avec ou sans : saccoradiculographie

(YYYY057)

Myélographie avec scanographie de la colonne vertébrale [Myéloscanner]
(YYYYO057, ZZLP025, ZZQP004)

Saccoradiculographie

(YYYY057)

Saccoradiculographie avec scanographie de la colonne vertébrale
(YYYYO057, ZZLP025, ZZQP004)

Scanographie du systéme nerveux

ACQKO001
[E.F,P,S,U,Y]

ACQHO003
[E,F,P,S,U,Y]

ACQHO001
[E.F,P,S,U,Y]
ACQKO003
[E.F,P,S,U,Y]
ACQHO002
[E.F,P,S,U,Y]
ACQHO004
[E.F,P,S,U,Y]

Scanographie du crane et de son contenu, sans injection de produit de contraste

A l'exclusion de : scanographie unilatérale ou bilatérale
- de la partie pétreuse de I'os temporal [rocher] (LAQK002)
- de l'angle pontocérébelleux et/ou du méat acoustique interne [conduit auditif interne] (LAQK011)

(ZZLP025, ZZQP004, YYYY600)
Scanographie du crane et de son contenu, avec injection intraveineuse de produit de
contraste

A l'exclusion de : scanographie unilatérale ou bilatérale
- de la partie pétreuse de I'os temporal [rocher] (LAQK002)
- de l'angle pontocérébelleux et/ou du méat acoustique interne [conduit auditif interne] (LAQK011)

(ZZLP025, ZZQP004, YYYY600)

Scanographie du crane et de son contenu, avec injection intrathécale de produit de
contraste [Cysternoscanner]

(ZZLP025, ZZQP004, YYYY600)

Scanographie du crane et de son contenu et/ou du massif facial pour repérage
stéréotaxique

(ZZLP025, YYYY600)

Scanographie du crane, de son contenu et du thorax, avec injection intraveineuse de
produit de contraste

(ZZLP025, ZZQP004, YYYY600)

Scanographie du crane, de son contenu et du tronc, avec injection intraveineuse de
produit de contraste

(ZZLP025, ZZQP004, YYYY600)

Remnogaraphie [IRM] du systeme nerveux

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)

1 0 136,32
1 0 214,27
1 0 214,27
1 0 246,24
1 0 246,24
1 0

1 0 110,6
1 0 116,99
1 0 96,42
1 0 104,5
1 0

1 0

1 0 37,8
1 0 37,8
1 0 106,4
1 0 106,4
1 0 106,4
1 0 106,4
1 0 106,4
1 0 25,27
1 0 25,27
1 0 25,27
1 0 25,27
1 0 50,54
1 0 50,54

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)
136,32
181,53
181,53

200,07

200,07

99,26
102,97

91,04

104,5

37,8

37,8

106,4

106,4

106,4
106,4

106,4

25,27

25,27

25,27
25,27
50,54

50,54

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ADC

ADC

ADC

ADC

ADE

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI
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Code

ACQNO001
[F.P,S,U]
ACQJ002

[F, P, S, U]
ACQNO003

ACQN002

ACQNO004
[F.P.S U]

ACQJ001

[F.P,S U]
AAQN004

AAQN900

AAQN90L

Texte

Remnographie [IRM] du crane et de son contenu, sans injection intraveineuse de
produit de contraste

(ZZLP025, ZZQN002, YYYY600)

Remnographie [IRM] du crane et de son contenu, avec injection intraveineuse de
produit de contraste

(2ZLP025, ZZQN002,YYYY600)

Remnographie [IRM] du créane et de son contenu pour procédure stéréotaxique

A I'exclusion de : remnographie du crane et de son contenu et/ou du massif facial pour planification
dosimétrique (ACON002)

(ZZLP025, YYYY600)

Remnographie [IRM] du créne et de son contenu et/ou du massif facial pour
planification dosimétrique

Acquisition des données anatomiques pour étude conformationnelle par remnographie du crane et de
son contenu

(ZZLP025, YYYY600)

Remnographie [IRM] du crane et de son contenu, avec étude de la viabilité du
parenchyme cérébral par imagerie de diffusion et de perfusion

(YYYY600)

Remnographie [IRM] du crane et de son contenu avec étude de la viabilité du
parenchyme cérébral par imagerie de diffusion et de perfusion, avec remnographie
des vaisseaux [angio-IRM] cervicocéphaliques

(YYYY600)

Remnographie [IRM] fonctionnelle du cerveau pour étude des fonctions motrices

Indication : localisation des aires motrices corticales

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

(ZZQNO002, YYYY600)

Remnographie [IRM] fonctionnelle du cerveau pour étude des fonctions visuelles
(ZZQN002)
Remnographie [IRM] fonctionnelle du cerveau pour étude des fonctions phasiques

(ZZQN002)

_ Spectroscopie du systéme nerveux par résonance maanétique [SRM]

AAQN902

AAQNO002

AAQN903

Spectroscopie par résonance magnétique cérébrale protonigque [Chemical shift
imaging] [CSI]

A l'exclusion de : spectroscopie par m i protonique

(AAON002)

(ZZQN002)

Spectroscopie par résonance magnétique cérébrale protonique localisée
(ZZQN002)

Spectroscopie par résonance magnétique cérébrale du phosphore
(ZZQN002)

Scintiqraphie du systéme nerveux

ACQLO07
[G]

ACQLO005

[G]
ACQLO08
[G]
ACQLO04
[G]

ACQLO001
(Gl
ACQLO003
(Gl

ACQLO02
[G]

ABQL002
[G]
ABQLO003
[G]
ABMLOOL
[G]

Tomoscintigraphie de perfusion cérébrale sans test d'activation

(ZzQL017)

Tomoscintigraphie de perfusion cérébrale avec test d'activation et quantification
complexe

Tomoscintigraphie de perfusion cérébrale aprés épreuve pharmacodynamique
(ZzQL017)
Tomoscintigraphie de perfusion cérébrale en période critique
(2zQL017)
Tomoscintigraphie cérébrale a I'aide de marqueur de la neurotransmission et/ou du
métabolisme
(ZzQL017)
Tomoscintigraphie cérébrale pour diagnostic et bilan de tumeur cérébrale
Tomoscintigraphie cérébrale précoce et tardive pour le diagnostic de localisation et de stade de
tumeur cérébrale, avec quantification de fixation
Tomoscintigraphie cérébrale par émission de positons, avec tépographe [caméra
TEP] dédié

: bilan préopé ire d’une épilepsie ré ire au trait médical
Environnement : spécifique
Recueil prospectif de données : nécessaire
Cisternographie radio-isotopique

Recherche radio-isotopique d'une bréche ostéoméningée

Vérification radio-isotopique d'une dérivation du liquide cérébrospinal

01.01.09 Epreuves fonctionnelles du systéme nerveux

01.01.09.01 Potentiels évoqués visuels [PEV]

BLQP001
[F.P,S, U]
BLQP009
[F.P, S, U]

Enregistrement des potentiels évoqués visuels avec stimulation par flash lumineux
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Enregistrement des potentiels évoqués visuels par inversion du stimulus de contraste

Avec ou sans : stimulation par flash lumineux
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Potentiels évoqués auditifs [PEA] et vestibulaires

CDQP017
[F.P.S U]

CDQP006

[F.P.S, U]

CDQP014

Enregistrement des potentiels évoqués auditifs précoces pour étude des temps de
conduction et mesure des amplitudes
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Enregistrement des potentiels évoqués auditifs précoces pour recherche de seuil,
étude des temps de conduction et mesure des amplitudes, sans anesthésie générale

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Enregistrement des potentiels évoqués auditifs précoces pour recherche de seuil,
étude des temps de conduction et mesure des amplitudes, sous anesthésie générale

Activité

1

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Phase o pTAMIOPTAM-CO
(en euro)
0 69
0 69
0 69
0 69
0 69
0 69
0 69
0 Non pris en charge
0 Non pris en charge
0 Non pris en charge

0 Non pris en charge

0 Non pris en charge

0 274,25
0 327,3
0 274,25
0 274,25
0 268,87
0 268,87
0 89,54
0 279,63
0 138,15
0 138,15
0 53,76
0 64,8
0 57,6
0 96
0 96

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)

69

69

69

69

69

69

69

Non pris en
charge

Non pris en
charge

Non pris en
charge

Non pris en
charge

Non pris en
charge

274,25

3273

274,25

274,25

268,87

268,87

89,54

279,63
138,15

138,15

53,76

60,16

57,6

96

96

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ATM

ATM

ATM

ATM

41396



Code Texte
[AF,P,S,UT] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique : bloc opératoire avec présence de I'anesthésiste
anesthésie
(GELE001)
CDQP008 Enregistrement des potentiels évoqués auditifs de moyennes et de longues latences
avec mesure des amplitudes et latences des réponses
[F.P, S, U] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
CEQPO0S ?... ,', 4 .des p /6vod é Yestib lai d“origine c laire [p ®
évoqués otolithiques] [potentiels évoqués sacculocolliques] par électromyographie
[F.P,S U] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

01.01.09 Potentiels évoqués somesthésiques cérébraux [PESc]

Enregistrement des potentiels évoqués somesthésiques cérébraux par stimulation
bilatérale d'un ou de 2 nerfs des membres supérieurs ou inférieurs

=S Uy Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Enregistrement des potentiels évoqués somesthésiques cérébraux par stimulation
bilatérale de 3 nerfs ou plus des membres supérieurs et inférieurs

[F, P, S, U] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Enregistrement des potentiels évoqués somesthésiques cérébraux par stimulation

ANQP004

ANQP006

ANQP002
des nerfs pudendaux [nerfs honteux]
[F.P,S, U] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale, sauf pour les neurologues
R R tres potentiels évoqués
AHQP004 Enregistrement des potentiels moteurs par stimulation corticale et/ou spinale
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale, sauf pour les neurologues
ALQP0O1 Enregistrement des potentiels évoqués cognitifs événementiels
ANQPOOS Enregistrement des potentiels évoqués nociceptifs avec mesure des amplitudes et
des latences des réponses corticales, par stimulation au laser
AZQP002 Enregistrement de potentiels évoqués, au lit du malade
[F, P, S, U] Facturation : potentiels évoqués inscrits a la nomenclature
01.01.10 Endoscopie du systéme nerveux
ACQC001 Exploration intracranienne, par vidéochirurgie

Avec ou sans : biopsie et/ou prélevement
anesthésie

01.01.11 Ponction, biopsie et préléevement du systéme nerveux
01.01.11.01 Ponction de liquide cérébrospinal

Ponction de liquide cérébrospinal ou de collection intracranienne, par voie

ABHB002 .
transfontanellaire

[F.P,S,U] (ZZLP025)

ABHB001 Ponction de liquide cérébrospinal ventriculaire, par voie transcranienne

[F,P, S, U] (ZZLP025)

AFHBOOL Ponction de liquide cérébrospinal, par voie infraoccipitale ou latérocervicale
transcutanée [Ponction sousoccipitale]

[F.P,S,U]

AFHB002 Ponction de liquide cérébrospinal, par voie lombale transcutanée [Ponction lombaire]

[F.P,S,U]

0 11.02 Ponction et biopsie du systéme nerveux

Ponction ou cytoponction de Iésion intracranienne, par voie transcutanée avec
guidage scanographique

[F.J.KT,PS, U] (2zLP025)

Ponction ou cytoponction de Iésion intracranienne, par voie transcutanée avec

ACHH001

ACHJ001 ) )

guidage remnographique [IRM]
[F. 3K T,P,S, U] (ZZLP025)

ACHBO001 Biopsie de Iésion intracranienne, par voie transcranienne stéréotaxique

[A 3K T anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY105, YYYY189, YYYY300)

ACHA002 Biopsie de Iésion intracranienne, par craniotomie

[A 3. K, T] anesthésie
(ACQP002, GELEOOL, YYYY189)

ACHA003 Biopsie de Iésion de la base du crane, par endoscopie buccale ou nasale

[A 3K T anesthésie
(GELE001)

ACHA001 Biopsie de Iésion de la base du crane, par abord transoral ou nasosphénoidal

[A 3. K, T] anesthésie
(ACQP002, GELEO01)

AHHBO001 Biopsie de nerf périphérique, par voie transcutanée

AHHA001 Biopsie de nerf périphérique, par abord direct
(ZZLP025)

AHHA002 Biopsie neuromusculaire, par abord direct
(2ZLP025)

Injection anesthésique au niveau du systéme nerveux a visée diagnostique

Injection au niveau du systéme nerveux central a visée diagnostique

Avec ou sans : pose de cathéter

AGLBOOL Injection péridurale [épidurale] d'agent pharmacologique a visée antalgique, avec
évaluation diagnostique et pronostique
Injection intrathécale d'agent pharmacologique a visée antalgique, avec évaluation

ANLB004 h N A
diagnostique et pronostique

01.01.12 Infiltration de nerf cranien a visée diagnostique

Activit¢  Phase

4 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
4 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

59,39

96

57,6

80,35

132,19

65,66

73,44

Non pris en charge

Non pris en charge

95,9

Non pris en charge

39

92,88

63,94

34,56

104,5

104,5

522,5
229,9

231,13
127,93

220,73
138,55

369,39
198,68

44,61
51,76

65,94

65,73

57,6

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

59,39

96

57,6

70,8
100,87

62,28

66,79

Non pris en
charge
Non pris en

charge
78,21

Non pris en
charge

34,71
86,13

43,53

104,5

104,5

522,5
229,9

204,28
127,93

220,73
138,55

284,47
198,68

44,61
47,58

55,8

62,31

57,6

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ADC

ADA

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM
ADA

ADC

ADC

ADC

ATM

ATM
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Code

ADLH001

ADLH002

ADLHO003

Texte

Infiltration anesthésique du ganglion trigéminal avec évaluation diagnostique et
pronostique, avec guidage radiologique

Infiltration anesthésique d'une branche de division du nerf trijumeau avec évaluation
diagnostigue et pronostique, avec guidage radiologique

Infiltration anesthésique du nerf glossopharyngien avec évaluation diagnostique et
pronostique, avec guidage radiologique

01.01.12 Infiltration de nerf spinal [rachidien] a visée diagnostique

AHLHO001

AHLHO11

AHLH008

AHLB008

AHLHO16

AHLHO005

AHLB007

AHLB017

AHLB005

AHLH009

AHLH020

Infiltration anesthésique de nerf spinal a son émergence rachidienne avec évaluation
diagnostigue et pronostique, avec guidage radiologique

Infiltration anesthésique de branche dorsale de nerf spinal avec évaluation
diagnostigue et pronostique, avec guidage radiologique

A l'exclusion de : infiltration anesthésique unilatérale ou bilatérale du nerf grand occipital [d'Arnold]
avec évaluation diaanostiaue et pronostiaue, avec auidaae radioloaiaue (AHLHO008)

Infiltration anesthésique unilatérale ou bilatérale du nerf grand occipital [d'Arnold]
avec évaluation diagnostique et pronostique, avec guidage radiologique

Infiltration anesthésique du plexus brachial, avec évaluation diagnostique et
pronostique

Infiltration anesthésique du plexus lombosacral avec évaluation diagnostique et
pronostique, avec guidage radiologique

Infiltration anesthésique du plexus lombosacral avec évaluation diagnostique et
pronostique, avec guidage scanographigue

Infiltration anesthésique de tronc nerveux superficiel avec évaluation diagnostique et
pronostique, sans stimulodétection électrique

Infiltration anesthésique de tronc nerveux superficiel avec évaluation diagnostique et
pronostique, avec stimulodétection électrique

Infiltration anesthésique de tronc nerveux profond avec évaluation diagnostique et
pronostique, sans guidage

Infiltration anesthésique de tronc nerveux profond avec évaluation diagnostique et
pronostique, avec guidage radiologique

Infiltration anesthésique de tronc nerveux profond avec évaluation diagnostique et
pronostique, avec guidage scanographique

Infiltration du systeme nerveux autonome a visée diagnostique

AJLHO04

AJLHO12

AJLB002

AJLHO14

AJLHO18

AJLI00L

AJLH006

AJLI003

AJLHO07

AJLHO15

AJLHO01

AJLH002

AJLHO10

Infiltration anesthésique du ganglion ptérygopalatin avec évaluation diagnostique et
pronostique, avec guidage radiologique

Infiltration anesthésique du ganglion ptérygopalatin avec évaluation diagnostique et
pronostique, avec guidage scanographigue

Infiltration anesthésique du ganglion cervicothoracique [stellaire], avec évaluation
diagnostigue et pronostique

Infiltration anesthésique de la chaine sympathique thoracique avec évaluation
diagnostique et pronostique, avec guidage radiologique

Infiltration anesthésique de la chaine sympathique thoracique avec évaluation
diagnostique et pronostique, avec guidage scanographigue

Infiltration anesthésique des nerfs splanchniques avec évaluation diagnostique et
pronostique, avec guidage échographique

Infiltration anesthésique des nerfs splanchniques avec évaluation diagnostique et
pronostique, avec guidage radiologique

Infiltration anesthésique du plexus cceliaque avec évaluation diagnostique et
pronostique, avec guidage échographique

Infiltration du plexus ceeli avec é 1 diag ique et
pronostique, avec guidage radiologique

Infiltration anesthésique de la chaine sympathique lombale avec évaluation
diagnostique et pronostique, avec guidage radiologique

Infiltration anesthésique de la chaine sympathique lombale avec évaluation
diagnostique et pronostique, avec guidage scanographigue

Infiltration anesthésique du plexus hypogastrique ou sacral avec évaluation
diagnostique et pronostique, avec guidage radiologique

Infiltration anesthésique du plexus hypogastrique ou sacral avec évaluation
diagnostique et pronostique, avec guidage scanographigue

01.01.13 Tests neuropsychologiques

ALQP006

Facturation : diagnostic initial, éventuel examen annuel de contréle

Test d'évaluation d'un déficit cognitif

Evaluation par Alzhei disease 1t scale [ADAS], batterie d'évaluation cognitive
[B.E.C.961, dementia rating scale de Mattis

Evaluation d'un syndrome frontal par Stroop test, tours de Hanoi ou de Londres, Wisconsin card
sorting test, tests d'attention, trail making test, fluence verbale ou catégorielle, labyrinthe de Porteus,
protocole de Luria

Evaluation d'un trouble de la mémoire par Weschler mémoire, Weschler mémoire révisé, batterie 144,

test de Crovitz, California verbal learning test, les 15 mots de Rey, test de rétention visuel de Benton,
test de Corsi, test de la figure complexe de Rey, les 15 signes de Rey, test de Grober-Buschke, test
de reconnaissance mots/visage de Warrington

Evaluation d'un trouble du langage par token test, Binois-Pichot, batteries d'évaluation du langage
(Boston, Montréal Toulouse, Ducarne de Ribaucourt), DO 80

Test d'évaluation de I'attention [TEA]

Evall de la négli i iale par tests de barrage, de bissection, d'évaluation de la
somatoanosie, test de Bisiach

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
1 0 44,87
1 0 13,9
1 0 59,41
1 0 42,34
1 0 32,86
1 0 19,2
1 0 54,98
1 0 46,77
1 0 33,12
1 0 2591
1 0 32,86
1 0 60,67
1 0 41,08
1 0 26,88
1 0 19,2
1 0 19,2
1 0 54,98
1 0 68,26
1 0 49,44
1 0 61,94
1 0 28,8
1 0 61,94
1 0 76,47
1 0 70,15
1 0 57,6
1 0 50,56
1 0 28,8
1 0 69,12

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)

38,4

9,6

9,6

19,2

19,2

19,2

39,96

19,2

19,2

23,09

31,16

43,26

19,2

19,2

19,2
19,2

39,96

28,8

28,8

28,8

28,8

57,6

57,6

57,6

57,6

28,8

28,8

69,12

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM
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Code

ALQP002

ALQP005

ALQP003

ALQP004

ZFQP002

ZFQP003

Texte

Evaluation d'une agnosie visuelle ou visuospatiale par test de Poppelreuter, test de Hooper, test de
direction des lignes de Benton, figures lacunaires, protocole d'examen des gnosies visuelles, test de
Ghent. PRM de Rev

Avec ou sans : évaluation de la dépendance

Test d'évaluation de I'efficience intellectuelle de I'enfant

Evaluation par test Wisc-R, Binet-Simon révision Zazzo, WPPSI

Test d'évaluation de I'efficience intellectuelle de I'adulte

Evaluation par test WAIS-R (QIP, QIV, QIG ou sub-tests), progressive matrice 38 [PM38], progressive
matrice 47 [PM47], test D48 de Anstey

Test d'évaluation d'une dépression

E ion par échelle p: MADRS, Hamilton, Beck, MMPI, STAI

Test d'évaluation des aspects psychopathologiques de la personnalité

Evaluation par test MMP, test de Rorschach, CAT, TAT

Test d'évaluation et de catégorisation des déficiences, incapacités et désavantages
sociaux

Evaluation selon la classification internationale de Wood

Test d'évaluation de la qualité de vie

Examen anatomopathologique du systéme nerveux

AZQX005

Par structure anatomique, on entend : élément du corps humain, unitissulaire ou pluritissulaire,
topographiquement délimité, constituant un ensemble organisé destiné a remplir un role
déterminé ou une fonction. Il peut s'agir par exemple :
— d'un organe : estomac, peau, muscle,
— d'une entité concourant a une finalité caractéristique : méninge, séreuse,
— d'une région anatomique : médiastin, région rétropéritonéale
Par piéce d'exérése, on entend : exérése partielle ou totale, monobloc ou en plusieurs
fragments non différenciés par le préleveur, pour chaque structure anatomique
Par berge, on entend : limite de la résection [incision].
Par recoupe, on entend : exérése supplémentaire effectuée par le préleveur, au-dela des berges
de I'exérése initiale
Avec ou sans : examen de berge
Par groupe lymphonodal [ganglionnaire lymphatique], on entend : ensemble de nceuds
[ganglions] lymphatiques non différenciés par le préleveur au cours d'un curage lymphonodal
[ganglionnaire]
L'examen anatomopathologique, inclut : I'examen macroscopique et microscopique de piéce
d'exérése
L'examen anatomopathologique d'un organe inclut : I'examen du feuillet viscéral de son
éventuelle séreuse
L'examen anatomopathologique de piéce d'exérese inclut : I'échantillonnage, la fixation,
l'inclusion, la préparation microscopique avec une coloration standard a base d’hémalun ou
d'hématoxyline-éosine ou de phloxine avec ou sans safran, avec ou sans photographie,
l'interprétation, les éventuels réexamens aux divers stades de réalisation, le compte rendu, le
codage
Avec ou sans : — coloration spéciale

— coupes sériées

— empreinte par apposition cellulaire

— écrasis cellulaire
Facturation :
— un seul acte peut étre facturé que I'exérése soit monobloc ou en fragments non différenciés
par le préleveur, partielle ou totale, pour chague structure anatomique
La piece d'exérése pour examen anatomopathologique a visée carcinologique inclut :
— les structures anatomiques ayant un rapport de continuité ou de contiguité [organes de
voisinage] quel qu'en soit le nombre
— les éventuelles recoupes
— les nceuds [ganglions] lymphatiques ou groupes lymphonodaux [ganglionnaires lymphatiques]
satellites non différenciés par le préleveur

Par examen anatomopathologique a visée carcinologique, on entend : examen
anatomopathologique de piece d'exérese de Iésion présumée cancéreuse ou précancéreuse

L'examen anatomopathologique a visée carcinologique, inclut : I'examen anatomopathologique
de Iésion cancéreuse de découverte fortuite lors de l'intervention ou de I'examen
anatomopathologique

A l'exclusion de : examen anatomopathologique de Iésion précancéreuse de découverte fortuite
lors de I'examen anatomopathologique

Coder éventuellement :

— examen anatomopathologique de piece d'exérése d'une autre structure anatomique
différenciée par le préleveur

— examen anatomopathologique de piece d'exérése de groupes lymphonodaux [ganglionnaires
lymphatiques] différenciés par le préleveur ou de piéce de curage lymphonodal [ganglionnaire]

Examen anatomopathologique a visée carcinologique de piéce d'exérése de tumeur
de I'encéphale, de la moelle épiniére, ou des méninges

T /. tres actes diagnostiques sur le systéme nerveux

AZQP001

Actimétrie de longue durée

ACTES THERAPEUTIQUES SUR LE S

INTRACRANIEN

01.02.01 Actes thérapeutiques sur le cerveau

01.02.01.01

AANBOOL
[A 3, K T]

01.02.01.02

AAPA900

Destruction de tissu cérébral

Destruction d'une cible intracérébrale a visée fonctionnelle, par voie stéréotaxique

Pallidotomie, thalamotomie, cingulotomie, tractotomie pédonculaire, par stéréotaxie

anesthésie
(AAQP005, AGQP004, AGQP005, AGQP006, EZQH004, GELE0O1, YYYY105, YYYY189,
YYYY300)

Section du tissu cérébral

Déconnexion d'une zone épileptogéene, par craniotomie

Callosotomie fonctionnelle, par craniotomie
Avec ou sans : pose d'électrodes d'enregistrement électroencéphalographique
A l'exclusion de : transsections subpiales multiples
anesthésie

Activité

Phase

0

0

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

69,12

69,12

69,12

69,12

Non pris en charge

Non pris en charge

92,09

Non pris en charge

695,53

265,91

Non pris en charge

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

69,12

69,12

69,12
69,12

Non pris en
charge

Non pris en
charge

92,09

Non pris en
charge

695,53

265,91

Non pris en
charge

Accord
Préalable

Exo. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ATM

ATM

ADC

ADC

71396



Tarif
Secteur 1/ adhérent

Code Texte Activité¢  Phase OPTAM/OPTAM-CO
(en euro)
Exéreése de tissu cérébral
AAFA007 Excision d'une zone épileptogéne, par craniotomie 1 0 601,23
[AF,J,KT,P,SU] Avec ou sans : pose d'électrodes d'enregistrement électroencéphalographique
anesthésie 4 0 360,12
(AAQP005, ACQP002, GELE0OL, YYYY189, ZZHA001)
AAFA004 Hémisphérectomie fonctionnelle, par craniotomie 1 0 850,16
[AF,JKT,P,SU] anesthésie 4 0 435,22
(AAQP005, ACQP002, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001)
AAFAQOS Exéré§e de lésion t}u cor.ps calleux, du fornix hypothalamique ou du septum 1 o 676.39
pellucide, par craniotomie "
[AF,JKT,PSUO] anesthésie 4 0 379,85
(ACQP002, AGMAOO1, AGQC001, GELEOOL, YYYY189, ZZHA001)
AAFA002 Exérése de tumeur intraparenchymateuse du cerveau, par craniotomie 1 0 603,36
[AF,JKT,PSUO] anesthésie 4 0 335,19
(AAQP005, ACQP002, AGMA001, AGQP005, AGQP006, GELE0O1, YYYY189, ZZHA001)
AAFA006 Résection de parenchyme cérébral pour infarctus expansif, par craniotomie 1 0 418
[AF,JKTPSUO] anesthésie 4 0 301,47
(GELEO01, YYYY189, ZZHA001)
Evacuation de collection intracérébrale
AAJHO03 Ev;cuati_on de collection intracérébrale, par voie transcranienne avec guidage 1 o 167,2
radiologique
[A.F,J,KT,P,S, U] A l'exclusion de : évacuation d ir non e, par voie transcranienne avec
quidage radiologiaue (AAJH004)
anesthésie 4 0 126,46
(ACQP002, GELE001)
AAJHOOL Evacuation Qe collection intracérébrale, par voie transcranienne avec guidage 1 o 167.2
scanographique
[A,F,J,K TP,S, U] A l'exclusion de : évacuation d'hématome intracérébral non traumatique, par voie transcranienne avec
auidage scanoaraphiaue (AAJH002)
anesthésie 4 0 126,46
(GELE001)
AAJA001 Evacuation de collection intracérébrale, par craniotomie 1 0 523,24
[A/F,J,KT,PSUQ] A I'exclusion de : évacuation
- de collection intracranienne postopératoire, par reprise de la craniotomie précédente (AAJA005)
- d'hématome intracérébral traumatique [contusion], par craniotomie (AAJA002)
- dhématome intracérébral non traumatique, par craniotomie (AAJA004)
anesthésie 4 0 230,76
(ACQP002, GELEOO1, YYYY189)
AAJACOS Ev’excyation de collection intracranienne postopératoire, par reprise de la craniotomie 1 o 250,09
précédente
[AFJKTPSUOQO] anesthésie 4 0 97,51
(GELEO0O1, YYYY189)
AAIHO04 Evgcuation q'hématome intracérébral non traumatique, par voie transcranienne avec 1 o 250,8
guidage radiologique
[AF,JKT,P,SU] anesthésie 4 0 231,55
(ACQP002, GELE001)
AAIHO02 Evgcuation d'hématqme intracérébral non traumatique, par voie transcranienne avec 1 o 250,8
guidage scanographique
[AF.JKT,P,SU] anesthésie 4 0 231,55
(GELEO001)
AAJA004 Evacuation d'hématome intracérébral non traumatique, par craniotomie 1 0 283,6
[A.F,J,K T,P,S,U,O0] A l'exclusion de : évacuation de collection intracranienne postopératoire, par reprise de la craniotomie
précédente (AAJA0O5)
anesthésie 4 0 286,84
(ACQP002, GELEOO1, YYYY189)
AAJA002 Evacuation d'hématome intracérébral traumatique [contusion], par craniotomie 1 0 305,58
[AF,J,KTP,S,U O] Avec ou sans : évacuation
- d'hématome subdural
- d'hématome extradural
anesthésie 4 0 275,9
(AGMAO001, EAMA001, EAMA002, GELEOO1, YYYY189)
R / ctcs thérapeutiques sur le cervelet et le tronc cérébral
Exérése de tissu du cervelet et du tronc cérébral
AAFA001 Exérése de tumeur intraparenchymateuse du cervelet, par craniotomie 1 0 647,32
[AF.JKT,PSUQ] anesthésie 4 0 520,24
(ACQP002, EAMA001, EAMA002, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001)
AAFA008 Résection de parenchyme cérébelleux pour infarctus expansif, par craniotomie 1 0 418
[AF.JKTPSUOQO] anesthésie 4 0 378,45
(GELEOO1, YYYY189, ZZHA001)
AAFA003 Exérése de Iésion du tronc cérébral, par craniotomie 1 0 947,93
[AF,JKT,PSUQ] anesthésie 4 0 498,98
(ACQP002, AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001)
Evacuation de collection intracérébelleuse
AAJA003 Evacuation d'hématome intracérébelleux, par craniotomie 1 0 418
Avec ou sans : évacuation
[AF.JKT,PSUQ] - d'hématome subdural
- d'hématome extradural
anesthésie 4 0 357,92
(AGMAO001, EAMA001, EAMA002, GELEOO1, YYYY189)
Autres actes thérapeutiques sur I'encéphale
AAJA006 Parage de plaie craniocérébrale 1 0 433,91
[AF,JKT,PSUOQO] anesthésie 4 0 241,45
(EAMA001, EAMA002, GELEO01, PAFA010, YYYY188, YYYY189)
Actes thérapeutiques sur les méninges, les ventricules et le liquide
cérébrospinal [LCS] intracraniens
Evacuation du liquide cérébrospinal [LCS] intracranien
ABJB002 Evacuation de Iliquide cérébrospinal ou de collection intracranienne, par voie 1 o 371
transfontanellaire
[F,P, S, U] (2ZLP025)

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent -
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

Rembt.

524,28

360,12

850,16
435,22

655,65
379,85

525,51
335,19

418
301,47

167,2

126,46

167,2

126,46

408,82

230,76

215,8
97,51

250,8
231,55

250,8
231,55

269,82

286,84

282,57

275,9

594,89
520,24

418
378,45

813,14
498,98

418

357,92

383,33
241,45

34,71

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC

ADC

ADA

ADC
ADA
ADC
ADC

ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ATM
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Code

ABJB001
[AF,JKPSTUO]

Texte

Evacuation de liquide cérébrospinal ventriculaire avec injection a visée thérapeutique,
par voie transcranienne

anesthésie
(GELE001)

Injection dans le liquide cérébrospinal [LCS] intracranien

ABLA0O1

[AF.J,K T,P,S U]

ABGA003

[F, P, S, U]
ABLBO006

Pose d'un cathéter intraventriculaire ou intrakystique cérébral par voie
transcranienne, avec pose d'un systéme diffuseur ou d'une pompe implantable
souscutané

anesthésie
(AGQC001, GELEOO1)
Ablation d'un systéme diffuseur implanté et du cathéter intraventriculaire ou
intrakystique cérébral
(ZZLP025)
Séance d'administration intraventriculaire ou intrakystique cérébrale d'agent
pharmacologique anticancéreux, par un dispositif implanté

Dérivation du liquide cérébrospinal [LCS] intracranien

ABCB001
[A/F,J,KT,PSUQ]

ABCA003
[AF.JKTPSUQ]

ABCA002

[A.F,J,KT,PS,UQ]

ABCA004
[AF.JKTPSUQ]

ABCCO001

[A 3K T]

ABCA001

A 3K T]

ABMAO003

[A.F,J,KT,P,S,UOQ]

ABSA012
[AF,J,KT,P,S,UQ]

ABSA010
[AF,JKTPSUOQO]

ABSA011
[AF,JKTPSUOQO]

ABSA005

[A/F,J,KT,P,SU]

ABSA007

[AF,JKTPSUOQO]

ABSA003
[AF.J,KTPSUQ]

ABSA001

[AF.3.K,T.P,S,U,0]

ABSA002

[AFJKTPSUQ]

ABSA006

[AF.J.K T,P,S,U,0]

ABSA004

[AFJKTPSUQ]

ABSA008

[AF.J.K T,P,S,U,0]

Dérivation externe du liquide cérébrospinal ventriculaire ou subdural, par voie
transcranienne

anesthésie
(ACQP002, GELE0O1)
Dérivation péritonéale d'une collection subdurale du liquide cérébrospinal cranien,
par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Dérivation péritonéale ou atriale du liquide cérébrospinal ventriculaire, par abord
direct

anesthésie
(ACQP002, AGQC001, GELE001)
Dérivation péritonéale ou atriale de kyste intracranien, par abord direct

anesthésie
(ACQP002, AGQC001, GELEOO1)
Ventriculoventriculostomie, ventriculocisternostomie, kystocisternostomie ou
kystoventriculostomie, par vidéochirurgie intracranienne
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

anesthésie
(ACQP002, GELE001)
Ventriculoventriculostomie, ventriculocisternostomie, kystocisternostomie ou
kystoventriculostomie, par craniotomie

anesthésie
(ACQP002, GELE001)
Révision ou changement d'élément d'une dérivation interne du liquide cérébrospinal,
par craniotomie
Avec ou sans : révision ou changement d'élément extracranien d'une dérivation interne du liquide
cérébrospinal

anesthésie
(ACQP002, AGQC001, GELEOO1, YYYY189)

Fermeture de fistule de liquide cérébrospinal [LCS] et de méningocele craniens

Fermeture d'une bréche ostéodurale ou d'une méningocéle de I'étage antérieur de la
base du crane, par endoscopie

anesthésie
(GELE001)
Fermeture d'une bréche ostéodurale ou d'une méningocéle de I'étage antérieur de la
base du crane, par abord paralatéronasal

anesthésie
(GELE001)
Fermeture d'une bréche ostéodurale ou d'une méningocele de I'étage antérieur de la
base du crane, par abord nasosphénoidal

anesthésie
(GELE001)
Fermeture d'une bréche ostéodurale ou d'une méningocéle de I'étage antérieur de la
base du crane, par abord orbitaire

anesthésie
(GELE001)
Fermeture d'une bréche ostéodurale ou d'une méningocele de I'étage antérieur de la
base du crane, par craniotomie

A l'exclusion de : fermeture d'une bréche ostéodurale du sinus frontal, par abord coronal (ABSA003)

anesthésie
(GELEO001, YYYY189)
Fermeture d'une bréche ostéodurale du sinus frontal, par abord coronal

anesthésie
(GELE001)
Fermeture d'une bréche ostéodurale de |'étage moyen de la base du crane, par
craniotomie
A l'exclusion de : fermeture d'une bréche ostéodurale de I'étage moyen de la base du crane,
- par abord translabyrinthique (ABSA002)
- par abord suprapétreux (ABSA006)
- par abord mastoidoattical (ABSA004)

anesthésie
(GELEOO1, YYYY189)
Fermeture d'une bréche ostéodurale de |'étage moyen de la base du crane, par abord
translabyrinthique

anesthésie
(GELE001)
Fermeture d'une bréche ostéodurale de I'étage moyen de la base du crane, par abord
suprapétreux

anesthésie
(GELE001)
Fermeture d'une bréche ostéodurale de |'étage moyen de la base du crane, par abord
mastoidoattical

anesthésie
(GELE001)

Fermeture d'une fistule postopératoire de liquide cérébrospinal de la base du crane

anesthésie
(GELE001)

Activité

1

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Phase  opTAMIOPTAM-CO
(en euro)

0 102,1
0 86,88
0 156,69
0 120,96
0 65,23
0
0 145,35
0 99,34
0 261,62
0 140,64
0 261,62
0 142,11
0 268
0 135,88
0 366,55
0 166,3
) 421,86
0 189,03
) 262,33
) 1045
0 418
) 2299
0 518,55
0 254,54
0 455,84
) 2299
0 470,32
0 2299
0 517,57
0 267,01
) 501,58
0 2299
) 419,02
0 250,68
0 580,82
0 276,18
0 580,82
0 276,18
0 418
0 2299
0 418
0 2299

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)

91,47
86,88

125,99

120,96

55,39

119,42
99,34

257,08
140,64

257,08
142,11

260,78
135,88

344,27

166,3

376,35
189,03

239,93

104,5

418
229,9

518,55
254,54

439,95
229,9

470,32
229,9

475,75

267,01

501,58
229,9

418,59

259,68

517,66
276,18

517,66
276,18

418
229,9

418
229,9

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC

ADA

ADA

ADC

ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
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Code Texte

Fermeture d'une fistule de liquide cérébrospinal ou d'une méningocéle postopératoire

ABSA009 N . . .
de la voate cranienne, par craniotomie
[AF.JKT,PSUQO0] anesthésie
(GELE001)
ABFA007 Exérése d'une fistule dermique avec prolongement intradural occipital
[A.F,J.KTP,S U] anesthésie

(GELEO001, ZZHA001)

01.02.04. Exérese et fermeture de méningoencéphalocéle

ABFA003
[AF.J,K T,P,S U]

Exérése et/ou fermeture de méningoencéphalocéle de la volte cranienne
anesthésie

(GELEO001, LAFA008, PAFA010, YYYY188)

Exérése et/ou fermeture de méningoencéphaloceéle de la base du crane, sans

rapprochement orbitaire

ABFA001

[A,F,J,K TP,S, U] anesthésie
(GELEO01, LAFAQ08, PAFA010, YYYY188)
Exérése et/ou fermeture de méningoencéphaloceéle de la base du crane, avec

ABFA004 el
rapprochement orbitaire

[AF,JKT,P,SU] anesthésie
(GELEOO1, LAFAQ0S, YYYY188)
Evacuation de collection intracranienne extraencéphalique
Avec ou sans : drainage
ABJA005 Evacuation d'un hématome extradural supratentoriel, par craniotomie
[AF.JKTPSUQ] anesthésie
(EAMAO001, EAMA002, GELEOO1)
ABJA004 Evacuation d'un hématome extradural infratentoriel, par craniotomie
[AF.JKT,P,S,U] anesthésie

(EAMA001, EAMA002, GELEO001)
Evacuation d'un hématome extradural plurifocal supratentoriel et/ou infratentoriel, par

ABJA007 . a
craniotomie
[AF,JKTPSUOQO] anesthésie
(EAMA001, EAMA002, GELEO001)
ABJA002 Evacuation d'un hématome subdural aigu, par craniotomie
[A,F,J,K T,P,S,U,O0] anesthésie

(AGMAO001, EAMA001, EAMAQ02, GELE001)

ABJA003 Evacuation d'un hématome subdural chronique unilatéral, par craniotomie
[AF,JKTPSUOQO] anesthésie
(GELEO01)
ABJA006 Evacuation d'un hématome subdural chronique bilatéral, par craniotomie
[AF,J,K TP, S UO] anesthésie
(GELEO01)
ABJA008 Evacuation d'un empyéme intracranien extracérébral, par craniotomie
[AFJKTPSUOQO] anesthésie

(GELEO001, YYYY189)
Evacuation d'une hémorragie intraventriculaire cérébrale non traumatique, par

ABJC900 A
vidéochirurgie
anesthésie
ABJA001 Evacuation d'une hémorragie intraventriculaire cérébrale, par craniotomie
[AF,JKTPSUQ] anesthésie

(ACQP002, AGQC001, GELEOO1, YYYY189)

Exérése de tumeur intracranienne extraencéphalique

Comprend : exérése de tumeur intracranienne extraencéphalique d'origine
- nerveuse [neurinome]

- méningée [méningiome]

- osseuse

ACFA001
[AF,JKTPSUOQO]

ACFA015

[AF.J.KTP,S U

ACFA026
[A,F,J,KT,P,S, U]

ACFA022

[AF.J,KTPSUQ]

ACFA011

[AF,J,KT,P,SU]

ACFA013

[AFJKTPSUQ]

ACFA006

[AF.J.KT,P,S U]

ACFA029

[AF.J.K TP, S U

ACFA003
[AF.J.KT,P,S U]

ACFA009

Exérése de tumeur de I'étage antérieur de la base du crane, par craniotomie frontale
unilatérale
anesthésie

(ACQP002, AGMA001, GELEOO1, LAFA008, PAFA010, YYYY188, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)

Exérése de tumeur de I'étage antérieur de la base du crane, par craniotomie frontale
bilatérale
anesthésie

(ACQP002, AGMA001, GELE0O01, LAFA008, PAFA010, YYYY188, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)

Exérése de tumeur de I'étage antérieur de la base du crane, par craniotomie frontale
bilatérale et abord ethmoidal
anesthésie

(ACQP002, AGMA001, GELEOO1, LAFA008, PAFA010, YYYY188, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)

Exérése de tumeur de larégion optochiasmatique et/ou hypothalamique, par
craniotomie

anesthésie
(ACQP002, AGQC001, AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELEQOL, YYYY189, ZZHA0OL,
ZZ0QL010)
Exérese de tumeur de I'étage moyen de la base du crane, par craniotomie
A I'exclusion de : exérése de tumeur
- du tiers interne de I'étage moyen de la base du créane intéressant I'angle sphénoorbitaire, par
craniotomie (ACFA013)
- du clivus, par craniotomie (ACFA004)
- de la région pétroclivale (ACFA016, ACFA025)

anesthésie
(ACQP002, AGMAQO1, GELEOO1, LAFA008, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur du tiers interne de I'étage moyen de la base du créne intéressant
I'angle sphénoorbitaire, par craniotomie

anesthésie
(ACQP002, AGMAQO1, GELEOO1, LAFA008, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur de la pointe du rocher sans déroutement du nerf facial, par abord
transpétreux

anesthésie
(AGQP006, GELE001, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur de la pointe du rocher avec déroutement du nerf facial, par abord
transpétreux

anesthésie
(AGQP006, GELE001, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur de la pointe du rocher, par abord translabyrinthique

anesthésie
(AGQP006, GELE001, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur de la pointe du rocher, par abord suprapétreux

Activité

ENITAEN

Phase

o o

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

418
229,9

244,87
169,42

282,29
171,11

617,54
225,72

891,92
302,99

313,5
201,86

3135
201,86

324,72
230,08

250,8
173,26

194,27
138,49

250,8
156,78

254,53
188,33

Non pris en charge

259,96
273,64

699,07
341,39

87,7
348,35

991,89
355,31

1046,48
441,05

706,16

352,74

1177,65
369,61

741,51
245,02

944,79
258,58

715,05
258,58

963,27

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)

418
229,9

244,87
169,42

282,29
171,11

445,95
225,72

666,55
302,99

313,5
201,86

3135
201,86

320,01
230,08

250,8
173,26

182,9
138,49

250,8
156,78

235,41
188,33

Non pris en
charge

259,96
273,64

668,8
341,39

720,2
348,35

838,63
355,31

870,3
441,05

672,91

352,74

946,37
369,61

605,64
245,02

723,54
258,58

715,05
258,58

734,26

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADA
ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
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Code

[AF,JKT,P,SU]

ACFA016
[AF,J,KTP,S U]

ACFA025

[AF,J,KT,P,SU]

ACFA004
[AF,J,KTP,S U]

ACFA020
[AF.JKT,P,S,U]

ACFA012
[A,F.J.KTP,S U

ACFA007

[AF,J,KT,P,SU]

ACFAQ05
[AF.J,K T,P,S,U]

ACFA010
[AF.JKTPSUQ]

ACFA027
[A,F.J.KTP,S U

ACFA014
[A,F.J.KTP,S,U

ACFA024
[A,F.J.KTP,S U

ACFA019
[A,F.J.KTP,S U

ACFA023
[A,F.J.KTP,S U

ACFA002
[AF,J,KTP,SUQ]

ACFA028
[AF.3.K,T.P,S,U,0]

ACFA008
[A/F,J,KT,P,SU]

ACFA018

[AF,JKTPSUOQO]

ABFA010
[AF,JKTPSUOQO]

ABFA008
[AF.3.K T.P,S,U,0]

ABFA009
[AF.J.KTP,S U

Texte

anesthésie
(AGQP006, GELEO01, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur de larégion pétroclivale sans déroutement du nerf facial, par
abord transpétreux

anesthésie
(ACQP002, AGMA001, GELEOO01, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur de la région pétroclivale avec déroutement du nerf facial, par
abord transpétreux

anesthésie
(ACQP002, AGMA001, GELEOO01, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur du clivus, par craniotomie

anesthésie
(ACQP002, AGMA001, AGQCO001, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur du clivus, par abord transoral ou nasosphénoidal

anesthésie

(ACQP002, AGMA001, AGQCO001, GELEO01, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur de I'angle pontocérébelleux et/ou du méat acoustique interne
[conduit auditif interne], par abord suprapétreux

anesthésie
(ACQP002, AGMAOO1, AGQP004, AGQP005, AGQP006, EAMAOOL, EAMAQ02, GELEOOL,
ZZHAO001, ZZOL010)
Exérése de tumeur de I'angle pontocérébelleux et/ou du méat acoustique interne
[conduit auditif interne], par abord translabyrinthique

anesthésie
(AGMAO001, AGQP006, EAMA001, EAMA002, GELEO01, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur de I'angle pontocérébelleux et/ou du méat acoustique interne
[conduit auditif interne], par abord rétrolabyrinthique présigmoidien

anesthésie
(ACQP002, AGMAOO1, AGQP004, AGQP005, AGQP006, EAMAOOL, EAMA002, GELEO001,
ZZHAO001, ZZOL010)
Exérése de tumeur de I'angle pontocérébelleux et/ou du méat acoustique interne
[conduit auditif interne], par abord infraoccipital rétrosigmoidien

anesthésie
(ACQP002, AGMA001, AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELE001, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur de I'angle pontocérébelleux et/ou du méat acoustique interne
[conduit auditif internel, par abord transotique

anesthésie
(AGQP006, GELEO01, ZZHA001, ZZQL010)
Exérese de tumeur de I'angle pontocérébelleux et/ou du méat acoustique interne
[conduit auditif interne], par deux abords

anesthésie
(ACQP002, AGMA001, AGQP006, GELE0O1, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur du foramen magnum sans déroutement de I'artére vertébrale, par
craniotomie
Avec ou sans : laminectomie cervicale

anesthésie
(ACQP002, AGMA001, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)
Exérese de tumeur du foramen magnum avec déroutement de |'artere vertébrale, par
craniotomie
Avec ou sans : laminectomie cervicale

anesthésie
(ACQP002, AGMA001, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur du foramen jugulaire, par craniotomie

anesthésie
(ACQP002, AGMA001, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)
Exérese de tumeur extraparenchymateuse de la convexité du cerveau sans atteinte de
sinus veineux dural, par craniotomie

anesthésie
(ACQP002, AGMA001, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur extraparenchymateuse de la convexité du cerveau envahissant un
sinus veineux dural, par craniotomie

anesthésie

(ACQP002, AGMA001, EZQH004, GELEOQO1, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001, ZZQL010)

Exérése de tumeur extraparenchymateuse de la convexité du cervelet sans atteinte de
sinus veineux dural, par craniotomie

anesthésie
(AGMAO001, GELE0O01, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur extraparenchymateuse de la convexité du cervelet envahissant un
sinus veineux dural, par craniotomie

anesthésie
(ACQP002, AGMA001, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)
Exérese de tumeur de la faux du cerveau, par craniotomie

anesthésie
(ACQP002, EAMA001, EAMA002, EZQH004, GELEOO1, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001,
ZZQL010)
Exérése de tumeur de la tente du cervelet, par craniotomie soustentorielle

anesthésie
(AGMAO001, EAMAQ01, EAMA002, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur de l'incisure de la tente, par craniotomie sustentorielle

anesthésie
(ACQP002, AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELE0O1, YYYY189, ZZHA001, ZZQL010)

02.06 Exérése de |ésion des ventricules encéphaliques

ABFC002

[AF.J.KT,P,S U]

ABFA005
[AF.J.K TP, S U

ABFC001
[AF.J.KT,P,S U]

ABFA002
[AFJKTPSUQ]

ABFA006
[AF.J.KT,P,S U]

Exérése de lésion d'un ventricule latéral cérébral, par vidéochirurgie intracranienne

anesthésie
(ACQP002, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001)
Exérése de Iésion d'un ventricule latéral cérébral, par craniotomie

anesthésie
(ACQP002, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001)
Exérése de Iésion du troisieme ventricule, par vidéochirurgie intracranienne

anesthésie
(ACQP002, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001)
Exérése de Iésion du troisieme ventricule, par craniotomie

anesthésie
(ACQP002, GELEOO1, YYYY189, ZZHA001)
Exérése de Iésion du quatriéme ventricule, par craniotomie

anesthésie

(ACQP002, EAMA001, EAMA002, GELEOO01, YYYY189, ZZHA001)

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
4 0 250,15
1 0 1214,52
4 0 44581
1 0 1238,54
4 0 529,75
1 0 1159,22
4 0 431,15
1 0 942,26
4 0 396,69
1 0 940,5
4 0 454,55
1 0 1256,64
4 0 395,17
1 0 1228,92
4 0 471,78
1 0 1228,92
4 0 515,77
1 0 1370,6
4 0 540,32
1 0 1205,14
4 0 563,79
1 0 808,97
4 0 383,9
1 0 989,76
4 0 418
1 0 1041,52
4 0 443,29
1 0 621,08
4 0 376,94
1 0 773,52
4 0 386,84
1 0 571,45
4 0 395,61
1 0 761,47
4 0 4451
1 0 725,31
4 0 355,66
1 0 792,66
4 0 385,37
1 0 1006,78
4 0 375,8
1 0 627
4 0 337,33
1 0 811,1
4 0 378,39
1 0 651,57
4 0 358,59
1 0 1000,4
4 0 382,78
1 0 884,83
4 0 435,21

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)
250,15

1055,54
445,81

1238,54
529,75

1023,46
431,15

897,64
396,69

940,5
454,55

1123,87
395,17

1107,79
471,78

1107,79
515,77

1189,96
540,32

1205,14
563,79

732,54

383,9

837,4

418

867,42
443,29

535,79
376,94

624,2
386,84

550,89
395,61

661,1
445,1

684,02
355,66

723,09
385,37

935,06
375,8

627
337,33

733,77
378,39

641,25
358,59

843,57
382,78

732,65
435,21

Accord
Préalable

Exo.

™

Regrou
pement

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC

ADC
ADA

ADC

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC

ADA

ADA

ADC
ADA

11/396



Code

ACTES THERAPEUTIQUES SUR LE SYSTEME NERVEUX CENTRA
SPINAL [RACHIDIENI

01.03.01.01

AENA001
[A,F.J.KTP,S U

01.03.01.02

AEPBO001
[AF.J,K T,P,S,U]

AEPA002
[AF,J,KT,P,SU]

AHPA025
[AF.J,K T,P,S,U]

AEPA001
[AF,J,KT,P,SU]

AEFA001
[A,F.J.KTP,S U

AEFA002
[A,F.J.KTP,S U

AEFA003
[A,F.J.KTP,S U

AHFA007
[A,F.J.KTP,S U

AHFA003
[A,F.J.KTP,S U

AHFA012
[A,F.J.KTP,S,U

AEJA004
[AF.JKTPSUQ]

AEJA001

[AF.J.KTP,S U

AEJA005
[A.F.J.K T,P,S, U]

AEJA002

[AF.J,KTPSUQ]

[ 01.05

AFSA002
[AF,J,KT,P,SU]

AFSA001
[AF,JKT,P,SU]

AEPA004
[AF,J,KT,P,SU]

AFFA006
[AF,JKT,P,SU]

0 01.06

AEJA003
[A.F. 3K T,P,S,U,0,7

Texte

Facturation : ne peuvent pas étre facturés avec des actes du paragraphe 12.02.01 (Actes
thérapeutiques sur les vertébres)

Actes thérapeutiques sur la moelle épiniére et la portion intrarachidienne
des nerfs spinaux [rachidiens]
Destruction de tissu spinal [médullaire]

Destruction sélective de la corne postérieure de la moelle épiniére ou de la jonction
radicellospinale, par abord postérieur

Drézotomie
anesthésie
(AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELE001, YYYY146)
Section et libération de la moelle épiniére et des racines nerveuses
Cordotomie spinale, par voie transcutanée
anesthésie

(GELEOO1, YYYY146)
Myélotomie, commissurotomie ou cordotomie spinale, par abord postérieur

anesthésie
(GELEOO1, YYYY146)
Radicotomie spinale, par abord postérieur

anesthésie
(GELEO0O1, YYYY146)
Libération de moelle attachée, par abord postérieur

anesthésie

(GELEOO1, YYYY146)

Exérése de tissu de la moelle épiniére et des racines nerveuses

Par étage de la colonne vertébrale, on entend : hauteur occupée par deux vertébres adjacentes,

et le disque intervertébral et les formations capsuloligamentaires intermédiaires.

Exérése de lésion de la moelle épiniére sur un étage vertébral, par abord postérieur

anesthésie
(AGMA001, AGQP005, AGQP006, GELEQ01, YYYY146, ZZHA001)
Exéréese de Iésion de la moelle épiniére sur plusieurs étages vertébraux, par abord
postérieur

anesthésie
(AGMA001, AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELE001, YYYY146, ZZHA001)
Exérése de Iésion du cone médullaire, par abord postérieur

anesthésie
(AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELE0O1, YYYY146, ZZHA001)

Exérese de Iésion de la queue de cheval sur un étage vertébral, par abord postérieur

anesthésie
(GELEOO1, YYYY146, ZZHA001)
Exérése de lésion de la queue de cheval étendue sur plusieurs étages vertébraux
[Iésion géante de la queue de cheval], par abord postérieur

anesthésie
(AGMA001, GELEQO1, YYYY146, ZZHA001)
Exérese de lipome de la queue de cheval avec fermeture de méningoceéle ou de
myéloméningoceéle, par abord postérieur

anesthésie
(GELEOO1, YYYY146, ZZHA001)

Parage et fermeture de plaie pénétrante vertébrospinale [du rachis et de la moelle

épiniére] [vertébromédullaire]

Parage et fermeture de plaie pénétrante vertébrospinale, par abord postérieur
anesthésie
(GELE001)
Parage et fermeture de plaie pénétrante vertébrospinale, par abord antérieur ou
antérolatéral
anesthésie
(GELE001)
Parage et fermeture de plaie pénétrante vertébrospinale avec ostéosynthese
vertébrale, par abord postérieur
anesthésie
(GELEO001, YYYY012)
Parage et fermeture de plaie pénétrante vertébrospinale avec ostéosynthese
vertébrale, par abord antérieur ou antérolatéral

anesthésie
(GELEOO1, YYYYO012)
Correction des malformations congénitales de la moelle épiniére
Fermeture d'un spina bifida avec méningocéle, par abord postérieur
anesthésie

(GELEOO1, YYYY146)
Fermeture d'un spina bifida avec myéloméningocéle, par abord postérieur

anesthésie
(GELEOO1, YYYY146)
Libération d'une diastématomyélie, par abord postérieur

anesthésie
(AGQP005, AGQP006, GELEOO1, YYYY146)
Exérese d'une fistule dermique avec prolongement intradural rachidien

anesthésie
(GELEOO1, YYYY146, ZZHA001)

Autres actes thérapeutiques sur la moelle épiniere

Evacuation d'hématome intraspinal [nématomyélie]

anesthésie

(GELE001, YYYY146)

Activité

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

Rembt.

OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM-  catons

(en euro)

550,59

208,82

366,07
152,39

521,82
171,82

386,41
160,83

541,68
181,71

733,11
287,5

1046,48
397,06

737,36
287,5

704,04
243,6

836
329,28

813,93
324,15

395,62
211,41

476,45
238,53

428,99
283,95

494,67
306,31

313,5
188,1

359,48
215,46

458,58
226,9

270,84
141,88

453,05
183,53

co
(en euro)

550,59

208,82

366,07
152,39

434,33
171,82

355,79
160,83

445,84
181,71

688,54
287,5

1001,97
397,06

691,01
287,5

566,35
243,6

836
329,28

669,59
324,15

334,8
211,41

408,01
238,53

428,99
283,95

494,67
306,31

313,5
188,1

359,48
215,46

458,58
226,9

209,75
141,88

394,44
183,53

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
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Code

Texte

Actes thérapeutiques sur les méninges, les ventricules et le liquide
cérébrospinal [LCS] spinaux

01.03.02 Pose de cathéter d'accés aux espaces méningés spinaux

AFLB008
[F.P.S, U]
AFLA003
[F.P.S, U]
AFGA001
=S Uy
AFKB002
[F, P, S, U]
AFKB001
=S Uy
QZKA001
[F, P, S, U]

Pose d'un cathéter péridural [épidural], avec pose d'un systeme diffuseur ou d'une
pompe implantable souscutané

(ZZLP025)

Pose d'un cathéter intrathécal ou intrakystique spinal, avec pose d'un systeme
diffuseur ou d'une pompe implantable souscutané

(ZZLP025)

Ablation d'un systéme diffuseur ou d'une pompe implanté souscutané et du cathéter
péridural [épidural] ou intrathécal spinal

(ZZLP025)

Changement d'un cathéter péridural [épidural] relié & un systéme diffuseur ou a une
pompe implanté souscutané

(ZZLP025)

Changement d'un cathéter intrathécal spinal relié a un systéme diffuseur ou une
pompe implanté souscutané

(ZZLP025)

Changement d'un systeme diffuseur ou d'une pompe implanté souscutané sans
changement du cathéter péridural [épidural] ou intrathécal spinal

(ZZLP025)

01.03.02.02 Injection épidurale et intrathécale spinale

AFLB007

[F.P,S U]
AFLB001
[F.P,S U]

AFLHO01
[F.P.S U]
AFLB006

[F. P. S, U]

AFLH002
[F.P.S U]
AFLB003

AFLB013

AFLB017
[F.P,S U]

AFLB016
[F.P.S U]

QZMP004
[F.P.S U]

Al'exclusion de :

- anesthésie peropératoire

- analgésie postopératoire

L'administration d'agent pharmacologique au long cours inclut la pose du cathéter d'accés au
site d'injection avec ou sans tunnellisation, sans pose de systéeme diffuseur ni de pompe a
infusion continue souscutané.

Injection thérapeutique péridurale [épidurale] d'agent pharmacologique, sans guidage

Injection péridurale par le hiatus sacral
Injection péridurale [épidurale] de sang autologue [Blood patch]

Injection thérapeutique péridurale [épidurale] d'agent pharmacologique, par voie
transcutanée avec guidage radiologique

Injection péridurale de substances neurolytiques

Injection thérapeutique intrathécale d'agent pharmacologique, par voie transcutanée
sans guidage

A l'exclusion de :

- rachianesthésie

- séance d'injection intrathécale d'agent pharmacologique anticancéreux, par voie transcutanée
(AFLB003)

Injection thérapeutique intrathécale d'agent pharmacologique, par voie transcutanée
avec guidage radiologique

Injection intrathécale de substances neurolytiques

Séance d'injection intrathécale d'agent pharmacologique anticancéreux, par voie
transcutanée

Avec ou sans : pose de cathéter intrathécal

Séance d'administration intrathécale d'agent pharmacologigue anticancéreux, par un
dispositif implanté

Administration péridurale [épidurale] d'agent pharmacologique au long cours
Indications : douleurs rebelles en dehors de toute intervention

Facturation : facturation une seule fois pour une période maximale de 5 jours

Administration intrathécale ou intrakystique spinale d'agent pharmacologique au long
cours

Indications : douleurs rebelles en dehors de toute intervention

Facturation : facturation une seule fois pour une période maximale de 5 jours

Remplissage secondaire ou reprogrammation d'une pompe souscutanée a infusion
continue du systéme nerveux central

Evacuation de collection des méninges spinales

AFJB002
[F.P, S, U]
AFJA001

[AF,JKTPSUO,7]

AFJA004
[A.F.3,K T,P,S,U,0,7]

AFJA003
[AF.JKTPS,UO7]

AFPA001

[A.F. 3K T,P,S,U,0,7

Avec ou sans : drainage

Evacuation de liquide cérébrospinal, par voie transcutanée lombale
Ponction lombaire évacuatrice
Evacuation d'hématome péridural [épidural] rachidien, par abord direct
A I'exclusion de : évacuation d'hématome péridural [épidural] rachidien postopératoire, par abord
direct (AFJA004)

anesthésie
(GELE001)
Evacuation d'hématome péridural [épidural] rachidien postopératoire, par abord
direct

anesthésie
(GELE001)
Evacuation d'hématome intradural rachidien, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Mise a plat de Iésion infectieuse péridurale rachidienne et/ou paravertébrale
postopératoire [sepsis], par abord direct

anesthésie
(GELE001)

Dérivation du liquide cérébrospinal [LCS] rachidien

AFCA004
[F,J,K, T,P,S, U, 0]

AFCA002
[AF,JKTPSUO,T7]

AFCA001
[AF,JKTPSUO,T7]

AFCA003

Dérivation externe du liquide cérébrospinal subarachnoidien rachidien

Dérivation lombopéritonéale du liquide cérébrospinal subarachnoidien rachidien, par
abord direct

anesthésie
(GELE001)
Dérivation d'une cavité liquidienne intraspinale [syringomyélique] ou périspinale dans
I'espace subarachnoidien rachidien, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Dérivation d'une cavité liquidienne intraspinale [syringomyélique] ou périspinale en
dehors de I'espace subarachnoidien rachidien, par abord direct

Activité

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent

OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM-  catons

(en euro)

183,63

184,34

65,23

104,5

125,4

82,95

50,56

68,26

35,39

47,4

106,81

106,81

28,44

52,7

314,09

149,44

313,5
141,01

361,59
174,73

250,8
134,43

116,99

248,86
89,44

470,78
177,3

523,24

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

co
(en euro)

163,57

172,75

55,39

104,5

1254

74,44

35,78

28,8

26,98

28,8

97,06

97,06

24,56

37,02

313,84

149,44

313/5
141,01

341,39
174,73

250,8
134,43

102,97

179,45
89,44

404,72
177,3

435,15

Rembt.

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC

ADC

ADC

ATM

ADC

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM
ATM

ATM

ATM

ATM

ADC

ADC
ADA

ATM

ADC

ADC
ADA

ADC
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Code

[AF,JKTPSUO,T7]

AFGA002
[AFP,S,U,7]

(] 02.05

AFJA002

[A/F.J,KTP,SUT7]

AFJA005

[AF,JKTPSUO,7]

AFFA004
[AF.J,KT,PS,U7

AFSA003

[AF,JKTPSUO,7]

Texte

anesthésie
(GELE001)
Ablation d'une dérivation interne intraspinale du liquide cérébrospinal rachidien, par
abord direct

anesthésie
(GELE001)

Autres actes thérapeutiques sur les méninges et le liquide cérébrospinal [LCS]
rachidiens
Avec ou sans : drainage

Parage d'une épidurite et/ou d'une spondylodiscite sans reconstruction vertébrale,
par abord direct
A l'exclusion de : mise & plat de Iésion infectieuse péridurale rachidienne et/ou paravertébrale
postopératoire [sepsis], par abord direct (AFPA001)

anesthésie
(GELE001)
Parage d'une épidurite et/ou d'une spondylodiscite avec reconstruction vertébrale par
greffe et/ou ostéosynthése, par abord direct

anesthésie
(GELEO001, PAFA010, YYYY012)
Exérése de kyste méningé intracanalaire vertébral, par abord postérieur

anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
Fermeture d'une fistule de liquide cérébrospinal ou d'une méningocéle postopératoire
spinale

anesthésie
(GELE001)

01.03.03 Exérése de tumeur extraspinale [extramédullaire] du canal vertébral

AFFA007
[AF.J,K T,P,S,U,0,7

AFFA001

[A/F,J,KTPSUT7]

AFFA009
[AFJ,KT,PSUT7]

AFFA010
[A,F.J.KTP,SUO,7]

AFFA005
[A,F.J.KTP,SUO,7]

AFFA003

[A,F.J.KTP,SUO,7]

AFFA008
[A/F.J,KTP,SU7]

AFFA002

[AF.JKTPSUT7]

AFFAO011
[AFJKTP,SUT

ABMP001

ABMAO002

[A,F.J.KTPSUO,7]

ABGA002
[AF,J,KP,STUO,7]

AALBOO1
[AF,J,KT]

AALA900

TIMULATION DU S

Exérése de tumeur intradurale extraspinale, par abord postérieur ou postérolatéral

anesthésie
(AGMAO001, AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELE0O1, YYYY146, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur intradurale extraspinale sans reconstruction vertébrale, par abord
antérieur ou antérolatéral

anesthésie
(AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELEOO1, YYYY146, ZZHA001, ZZQL010)
Exérése de tumeur intradurale extraspinale avec reconstruction vertébrale, par abord
antérieur ou antérolatéral

anesthésie

(AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELE001, PAFA010, YYYY146, YYYY188, ZZHA001, ZZQL010)

Exérése de tumeur épidurale rachidienne, par abord postérieur
Avec ou sans : exérese de lésion osseuse vertébrale

anesthésie
(AGQPO005, AGQP006, GELEO0O1, YYYY146, YYYY188, ZZHA001)
Exérése de tumeur épidurale rachidienne avec ostéosynthése vertébrale, par abord
postérieur
Avec ou sans : exérése de |ésion osseuse vertébrale

anesthésie
(AGQPO005, AGQP006, GELEOO1, YYYY012, YYYY146, YYYY188, ZZHA001)
Exérése de tumeur en sablier extracanalaire et intracanalaire vertébrale sans
reconstruction vertébrale, par abord postérieur ou postérolatéral

anesthésie
(AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELE0O1, YYYY146, ZZHA001)
Exérese de tumeur en sablier extracanalaire et intracanalaire vertébrale sans
reconstruction vertébrale, par abord antérieur ou antérolatéral

anesthésie
(AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELE0O1, YYYY146, ZZHA001)
Exérése de tumeur en sablier extracanalaire et intracanalaire vertébrale avec
reconstruction vertébrale, par abord postérieur ou postérolatéral

anesthésie
(AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELE001, PAFA010, YYYY146, YYYY188, ZZHA001)
Exérése de tumeur en sablier extracanalaire et intracanalaire vertébrale avec
reconstruction vertébrale, par abord antérieur ou antérolatéral

anesthésie
(AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELE001, PAFA010, YYYY146, YYYY188, ZZHA001)

Autres actes thérapeutiques sur le systeme nerveux central et le liquide
cérébrospinal

Controle et/ou réglage secondaire transcutané d'une valve de dérivation de liquide
cérébrospinal a pression d'ouverture réglable
Révision ou changement d'élément d'une dérivation interne du liquide cérébrospinal,
par abord direct
A l'exclusion de : révision ou changement d'élément d'une dérivation interne du liquide cérébrospinal,
par craniotomie (ABMA003)

anesthésie
(AGQC001, GELEOO1)
Ablation d'une dérivation interne du liquide cérébrospinal intracranien, par abord
direct

anesthésie
(GELE001)

ME NERVEUX CENTR,

Implantation d'électrode ou de générateur de stimulation du systéme
nerveux central

Implantation d’électrode de érébrale a visée thér
stéréotaxique

Indication : maladie de Parkinson; tremblement invalidant séveére ; dystonie primaire chronique
aénéralisée pharmaco résistante chez des patients aaés de 7 ans ou plus

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

par voie

anesthésie
(ACQP002, GELEOO1, YYYY105, YYYY300)
Implantation d’électrode de stimulation corticale cérébrale a visée thérapeutique, par
craniotomie

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Phase o pTAMIOPTAM-CO
(en euro)

0 186,83
0 126,2
0 67,08
0 348,12
0 159,36
0 516,86
0 205,51
0 376,2
0 172,86
0 258,79
0 131,13
0 635,26
0 207,32
0 705,46
0 230,77
0 806,84
0 267,37
0 417,6
0 210,98
0 504,1
0 238,05
0 657,95
0 229,9
0 742,32
0 229,9
0 752,25
0 292,6
0 871,36
0 235,49
0
0 255,24
0 79,54
0 91,46
0 64,15
0 916,03
0 272,87
0 Non pris en charge

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent ~ Rembt

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)
186,83

90,75
67,08

307,25

159,36

431,45
205,51

376,2
172,86

255,44
131,13

526,46
207,32

567,16
230,77

691,8
267,37

373,88

210,98

489,88

238,05

601,06
229,9

650
229,9

721,59
292,6

724,84
235,49

183,15

79,54

70,61
64,15

794,64

272,87

Non pris en
charge

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ATM

ADC
ADA

ADC
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Code

AELB002
[F.J.K T,P,S U]

AELB0O1

[AFJKTPSUT7]

AELA001
[AF.J,KTP,SU7]

AALA004
[F.P.S, U]

AELA002
[A/F.J,KP,STUT7]

04.02

AAMP387

AAMP173

AAMP003

AEMP491

04.03

AAGBO001

AAGA900

AEGB001

[F, P, S, U]

AEGA001
[AF,J,KP,STUO,7]

AZGAOOL
[F,P, S, U]
AAKAOOL
[F,P, S, U]

AEKA001
[A,F,P,S,U,T7]

Texte

anesthésie
a visée thérapeuti

Implantation d’électrode de stimulation de la moelle épinié
par voie transcutanée
Indication : douleurs neuropathiques
Formation : compétences neurochirurgicales et équipe pluridisciplinaire
Environnement : spécifique
Recueil prospectif de données : nécessaire
(YYYY146, ZZLP025)
Implantation d’électrode de stimulation de la moelle épiniére a visée thérapeutique
par voie transcutanée, avec implantation souscutanée d'un générateur de stimulation
neurologique
Indication : douleurs neuropathiques
Formation : compétences neurochirurgicales et équipe pluridisciplinaire
Environnement : spécifique
Recueil prospectif de données : nécessaire

anesthésie
(YYYY146)
Implantation d’électrode de stimulation de la moelle épinié
par abord direct
Indication : douleurs neuropathiques
Formation : compétences neurochirurgicales et équipe pluridisciplinaire
Environnement : spécifique

a visée thér

anesthésie
(GELEOQO1, YYYY146)
Implantation souscutanée d'un générateur de stimulation cérébrale
Facturation: ne peut pas étre facturé dans le cadre de la stimulation corticale cérébrale
(ZZLP025)
Implantation souscutanée d'un générateur de stimulation de la moelle épiniére
Indication : douleurs neuropathiques
Formation : compétences neurochirurgicales et équipe pluridisciplinaire
Environnement : spécifique
anesthésie

Réglage et reprogrammation d'un systéme de stimulation du systeme
nerveux central

Par paramétre de stimulation cérébrale profonde on entend : la fréquence, lintensité ou la durée
dimpulsion

Réglage secondaire d’'un parameétre de systéme de stimulation cérébrale profonde

Indication :

- maladie de Parkinson

- tremblements invalidants séveres

- dystonie primaire chronique généralisée pharmacorésistante, chez des patients agés de 7 ans ou
plus

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Réglage secondaire de plusieurs paramétres de systéme de stimulation cérébrale
profonde

Avec ou sans : activation de plot

Indication :

- maladie de Parkinson

- tremblements invalidants séveres

- dystonie primaire chronique généralisée pharmacorésistante, chez des patients agés de 7 ans ou
plus

Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

Réglage secondaire des paramétres de chaque plot de systeme de stimulation
cérébrale profonde [cartographie]

Indication :

- maladie de Parkinson

- tremblements invalidants séveres

- dystonie primaire chronique généralisée pharmacorésistante, chez des patients dgés de 7 ans ou
plus

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

Réglage secondaire ou reprogrammation d'un générateur souscutané de stimulation
de la moelle épiniére

Indication : douleurs neuropathiques

Formation : compétences neurochirurgicales et équipe pluridisciplinaire

Ablation ou changement d'électrode ou de générateur de stimulation du
systéme nerveux central

Ablation d’él intr
Al d’é corticale é , par cr

anesthésie
Ablation d’él de de de la moelle épiniére, par voie transcutanée

Ablation d’électrode de stimulation de la moelle épiniére, par abord direct
anesthésie

(GELE001)

Ablation d'un générateur souscutané de stimulation du systéme nerveux central

Avec ou sans : ablation d'électrodes spinales

Facturation : ne peut pas étre facturé dans le cadre de la stimulation corticale cérébrale

(ZZLP025)

Changement d'un générateur souscutané de stimulation cérébrale

Facturation : ne peut pas étre facturé dans le cadre de la stimulation corticale cérébrale

(ZZLP025)

Changement d'un générateur souscutané de stimulation de la moelle épiniére
anesthésie

ACTES THERAPEUTIQUES SUR LES N
NERFS SPINA

FS CRANIENS ET LES

01.05.01 Actes thérapeutiques sur les nerfs craniens

01.05.01.01 Actes thérapeutiques sur le nerf optique [l

Activité

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

168,74

167,2

104,5

265,17

149,09

104,5

104,5

48

60,48

102,81

131,17

Non pris en charge

63,1

182,92
112,9

49,63

104,5

104,5
104,5

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent ~ Rembt accog Regrou
ss Ex0. TM
OPTAM/OPTAM-  cgions  Préalable pement
co
(en euro)

1 ADA

132,99 ) ATM

167,2 1 ATM

104,5 1 ADA

259,13 1 ADC

149,09 1 ADA

104,5 1 ADC

104,5 1 ADC

48 1 ADA

60,48 1 ATM

102,81 1 ATM

1 ATM

1 ATM

93,63 1 ATM

Non pris en q ADC
charge

1 ADA

54,16 1 ATM

123,65 1 ADC

112,9 1 ADA

46,34 1 ADC

104,5 1 ADC

104,5 1 ADC

104,5 1 ADA
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(AGQP005, AGQP006, GELE001)

Tarif
ey Secteur 1/ adhérent
Code Texte Activité¢  Phase OPTAM/OPTAM-CO
(en euro)
ADPA020 Décompression du nerf optique, par abord orbitaire 227,59
[A.F.J.KTPSUT7 anesthésie 86,43
(GELE001)
ADPA00L Décompression du nerf optique, par craniotomie 522,5
[AF,J,KTP,S,UO0] anesthésie 271,7
(GELE001)
ADPA023 Décompression du nerf optique, par abord transsinusien [transethmoidal] 468,72
[AF,J,KTPSUO,7] anesthésie 229,9
(GELE001)
Actes thérapeutiques sur le nerf trijumeau [V] et ses branches
ADLB001 Infiltration thérapeutique de branche terminale du nerf trijumeau 35,45
=S Uy
ADNBOOL Destruction sélective de bra.mche terminale du nerf trijumeau, par voie transcutanée 34,03
ou transmuqueuse sans guidage
[F,P,S, U] Destruction du nerf alvéolaire inférieur, sans guidage
(2zLP025)
ADNHO002 Destructtion séleqtive Qe branche terminale du nerf trijumeau, par voie transcutanée 209
avec guidage radiologique
Thermocoagulation, microcompression, alcoolisation du nerf trijumeau, par voie transcutanée avec
[F.J, K T,P,S U] N - p
auidage radioloaiaue
(2ZLP042)
ADPA016 Décompression du nerf infraorbitaire, par abord direct 113,44
A F,JKTPSUT anesthésie 61,22
(GELE001)
ADPA004 Décompression du nerf alvéolaire inférieur [dentaire inférieur], par abord intrabuccal 134
[AFJKTPSUT7] anesthésie 65,98
(GELEO001)
ADCA004 Déroutement du nerf alvéolaire inférieur [dentaire inférieur], par abord intrabuccal 104,5
Indication :
- douleur chez la personne édentée
[AF.J,KT,P,S U7 - chirurgie or ] 6nési ltiples liées & une maladie rare chez l'adulte
- traitement implanto prothétique des séquelles d'une tumeur de la cavité buccale ou des maxillaires
anesthésie 58,28
(GELE001)
ADPA003 Section d'une branche extracranienne du nerf trijumeau, par abord direct 83,6
[AF,J,KTPSUT7] anesthésie 56,08
(GELE001)
CECEN / tcs thérapeutiques sur le nerf facial [VIN]
ADCA002 Suture de plaie du nerf facial extrapétreux 343,42
[AF.JKTPSUO7] A l'exclusion de : au cours d'une parotidectomie totale (HCFA010)
anesthésie 115,08
(GELEO001)
ADEA001 Autogreffe du nerf facial, par abord transmastoidien 481,23
[A,F,J,K T,P,S U,T7] anesthésie 172,15
(GELEO001)
ADEA004 Autogreffe du nerf facial, par abord suprapétreux et/ou par abord rétrosigmoidien 654,51
[AF,JKTPSUT7] anesthésie 175,44
(GELEO001)
ADEA003 Autogreffe du nerf facial avec déroutement, par abord translabyrinthique 990,99
[A,F,J,K T,P,S U,T7] anesthésie 176,17
(GELEO001)
ADEA002 Autogreffe du nerf facial extrapétreux 349,93
[AF.JKTPSU7 A l'exclusion de : au cours d'une parotidectomie totale (HCFA010)
anesthésie 155,89
(GELE001)
ADPA008 Décompression du nerf facial, par abord transmastoidien 410,41
[A/FJKTPSUT7] anesthésie 155,89
(AGQP005, AGQP006, GELE001)
ADPA011 Décompression du nerf facial, par abord suprapétreux 773,08
[A/F.J,KTP,SUT7] anesthésie 229,9
(AGQP005, AGQP006, GELE001)
ADPA021 Décompression du nerf facial, par abord transmastoidien et par abord suprapétreux 702,55
[A.F,JKT,PSUT7] anesthésie 229,9
(AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELE001)
ADCA001 Déroutement et suture du nerf facial, par abord transmastoidien 440,58
[AJF.J,KTP,SUT7] anesthésie 176,17
(GELE001)
ADCA003 Déroutement et suture du nerf facial, par abord suprapétreux 672,66
[A,F.JKTP,SUT7] anesthésie 207,28
(GELE001)
ADCA007 Déroutement et suture du nerf facial, par abord translabyrinthique 707,49
[A/F.J,KTP,SUT7] anesthésie 207,28
(GELE001)
ADPA015 Section du nerf du canal ptérygoidien [Neurotomie vidienne] 121,76
[A/F.JKTPSUT7] anesthésie 59,74
(GELE001)
ADPA009 Section des nerfs pétreux, par abord suprapétreux 347,73
[AF.JKTPSUT7] anesthésie 108,87
(GELE001)
ADFA004 Exérése de Iésion du nerf facial intrapétreux avec réparation immédiate 746,79
[AF.JKTPSUT7] anesthésie 207,28
(GELE001, ZZHA001)
ADFA003 Exérése de Iésion du nerf facial extrapétreux sans réparation immédiate 257,66
[AF.JKTPSUT7] anesthésie 107,02
(GELE001, ZZHA001)
ADFA006 Exérése de Iésion du nerf facial extrapétreux avec réparation immédiate 443,27
[AF.JKTPSUT7] anesthésie 155,89
(GELE001, ZZHA001)
Actes thérapeutigues sur le nerf vestibulocochléaire [VIII]
ADPA007 Neurotomie vestibulaire, par abord suprapétreux 614,6
[AF,J,KTPSUT7 anesthésie 283,05

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent Res"s‘b‘
OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)
227,59
86,43

522,5
271,7

447,42
229,9

24,59

23,77

209

109,69
61,22

121,62
65,98

104,5

58,28

83,6
56,08

264,65
115,08

481,23
172,15

654,51
175,44

692,92
176,17

349,93
155,89

356,18
155,89

623,95
229,9

702,55
229,9

440,58
176,17

672,66
207,28

707,49
207,28

121,76
59,74

347,73
108,87

746,79
207,28

257,66
107,02

443,27
155,89

614,6
283,05

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ATM

ATM

ADC
ADA

ADC

ADC

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC

ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC

ADC

ADA

ADC

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA
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Code

ADPA005
[AF,JKTPSUT7]

ADPA010
[AFJ,KTPS U7

ADPA017
[A,F,P,S,UT7]

ADPA012
[AFP,S,U,7]

Texte

Neurotomie vestibulaire, par abord translabyrinthique

01.05.01 Actes thérapeutiques sur le nerf vague [X]

ADPC004
[AF.J,K T,P,S,U]

ADPA014
[AF,J,KT,P,SU]

ADPCO001
[AF.J,KT,PSU7

ADPA022
[AF,JKTPSUT
ADPA018
[AF.J,K TP SU7

ADPA024
[AF,J,KTPSUT7]

ADPC003
[AF.J,K TP SU7

ADPA002

[A/F,J,KTPSUT7]

ADPC002
[AFJ,KT,PSUT7]

ADPA019
[A/F,J,KTPSUT7]

ADLA001

[A 3K T]

ADKA001

ADGAO001

anesthésie
(AGQP005, AGQP006, GELEOO1)
Neurotomie vestibulaire, par abord rétrolabyrinthique

anesthésie
(AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELEOO1)
Section du nerf tympanique [de Jacobson] dans le cavum tympanique

anesthésie
(GELE001)
Section du nerf ampullaire postérieur

anesthésie
(AGQP006, GELE001)
Vagotomie tronculaire, par thoracoscopie

anesthésie
(GELEOO1, YYYY189)
Vagotomie tronculaire, par thoracotomie

anesthésie
(GELE001)

ie tr ire, par

anesthésie
(GELE001)
Vagotomie tronculaire, par laparotomie
Avec ou sans : pyloroplastie ou duodénoplastie

anesthésie
(GELE001)
Vagotomie tronculaire avec gastrojéjunostomie, par laparotomie

anesthésie
(GELE001)
Vagotomie tronculaire avec antrectomie gastrique, par laparotomie

anesthésie

(GELE001)
Vagotomie tronculaire postérieure avec séromyotomie cesogastrique antérieure, par
ceelioscopie

anesthésie
(GELE001)
Vagotomie tronculaire postérieure avec séromyotomie cesogastrique antérieure, par
laparotomie

anesthésie
(GELE001)
i , par
anesthésie
(GELE001)
Vagotomie suprasélective, par laparotomie
anesthésie

(GELE001)
Implantation d'un stimulateur du nerf vague, par abord direct
Indication : traitement de deuxiéme intention de I'enfant ou de I'adulte atteint d'épilepsie avérée,
invalidante et pharmacorésistante, pour laquelle I'indication d'un traitement chirurgical intracranien n'a
pas été retenue
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : équipe multidisciplinaire
Recueil prospectif de données : nécessaire
anesthésie
(GELE001)
Changement d'un générateur de stimulation du nerf vague, par abord direct
Avec ou sans : changement d'électrode
Indication : traitement de deuxiéme intention de I'enfant ou de I'adulte atteint d'épilepsie avérée,
invalidante et pharmacoreésistante, pour laquelle l'indication d'un traitement chirurgical intracranien n'a
pas été retenue
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : équipe multidisciplinaire
Recueil prospectif de données : nécessaire
(ZZLP008)
Ablation d'un générateur de stimulation du nerf vague, par abord direct
Avec ou sans : ablation d'électrode
(ZZLP042)

01.05.01.06 Actes thérapeutiques sur les autres nerfs craniens

ADNH001
[F.J.KT,P,S U]

Destruction sélective du nerf glossopharyngien, par voie transcutanée avec guidage
radiologique
(22LP042)

01.05.01.07 Autres actes thérapeutiques sur les nerfs craniens

ADCA006
[AF,J,KT,P,SU]

ACPA001
[AFJKTPSUQ]

ADEA005
[AF.J.KT,P,S U]

ADPC900

ADPA013
[AF,J,KT,P,SU]

ADCA005
[AF,JKTPSUT7]

Suture de plaie d'un nerf cranien, par craniotomie
A l'exclusion de : suture du nerf facial intrapétreux (cf 01.05.01.03)
Indication : acte de sauvetage en cas de lésion d'un nerf par section lors de I'exérése d’'une tumeur
intracranienne

anesthésie
(GELEO001, YYYY189)
Libération d'un conflit vasculonerveux intracranien, par craniotomie

anesthésie
(AGQP005, AGQP006, GELEOO1, YYYY189)
Autogreffe de nerf cranien, par craniotomie
A l'exclusion de : autogreffe du nerf facial intrapétreux (cf 01.05.01.03)
Indication : acte de sauvetage en cas de lésion d'un nerf par section avec perte de substance
(nécessité d'une areffe) lors de I'exérése d’une tumeur intracranienne

anesthésie
(GELE001)
Section de nerf cranien, par vidéochirurgie intracranienne

anesthésie
Section de nerf cranien, par abord infraoccipital rétrosigmoidien

anesthésie
(GELE001)
Anastomose extracranienne entre deux nerfs craniens
Anastomose hypoglossofaciale ou spinofaciale

anesthésie

(GELE001)

Activité

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

634,69
292,43

909,37
298,07

92,72
61,58

202,59
69,65

313,5
206,57

313,5
226,73

403,28
252,18

374,48
228,18

374,48
228,18

423,98
228,18

404,18
252,18

374,48
228,18

448,09
269,77

393,5
228,18

226,88

128,93

63,81

56,72

209

497,7

263,56

596,27
231,81

573,36

275,11

Non pris en charge

570,75
177,34

374,48

186,38

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)
634,69
292,43

684,71
298,07

92,72
61,58

202,59
69,65

313,5
206,57

313,5
226,73

403,28
252,18

374,48
228,18

374,48
228,18

403,2
228,18

404,18
252,18

374,48
228,18

429,27
269,77

385,5
228,18

226,88

128,93

63,81

56,72

209

497,7

263,56

5214
231,81

573,36

275,11

Non pris en
charge

436,37
177,34

374,48

186,38

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA
ADC

ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC

ADC

ADA

ADA

ADC

ADA

ADA
ADC
ADA

ADA
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Tarif

Tarif Hors secteur 1/
Secteur 1/adhérent hors adhérent ~ Rembt  ,cooy Regrou
Code Texte Activité¢  Phase ss Exo. TM
OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM- caions  Précleble pement
(en euro) Cco
(en euro)
ADFA005 Exérése de lésion extracranienne d'un nerf cranien sans réparation immédiate 1 0 248,15 226,96 1 ADC
A I'exclusion de : exérése
[A/F,J,KTPSUT7] - de paragangliome du nerf vague (KFFA001)
- de Iésion du nerf facial extrapétreux sans réparation immédiate (ADFA003)
anesthésie 4 0 105,54 105,54 1 ADA
(GELEO001, ZZHA001)
ADFA002 Exérése de Iésion extracranienne d'un nerf cranien avec réparation immédiate par 1 o 420,55 420,55 a ADC
autogreffe
[AF,JKTPSUT A I'exclusion de : exérése de lésion du nerf facial extrapétreux avec réparation immédiate (ADFA006)
anesthésie 4 0 184,69 184,69 1 ADA
(GELEO001, ZZHA001)
KFFA001 Exérése de tumeur parapharyngienne, par cervicotomie 1 0 512,61 380,34 1 ADC
[AF,J,KTPSUT7] Exérése de paragangliome du nerf vague
A l'exclusion de : parotidectomie totale avec exérése du prc 1t [processus] parapharyngien,
par abord cervicofacial (HCFAQ05)
anesthésie 4 0 111,78 111,78 1 ADA
(GELEO001, ZZHA001)
05.02 Actes thérapeutiques sur les nerfs du cou
Infiltration thérapeutique et destruction de nerf du cou par voie transcutanée
AHLBOO3 InflI_trgtlon‘therapeuthue unilatérale ou bilatérale du nerf grand occipital [grand nerf 1 o 3413 27.86 a ATM
occipital d'Arnold]
AHNBOO2 DesAtryctlovn sélective unlléterale ou blla'terale du nerf grand occipital [grand nerf 1 o 83,6 83,6 a ATM
occipital d'Arnold], par voie transcutanée
(2ZLP025)
Exérése de tumeur nerveuse du cou
Al'exclusion de : exérése de tumeur de nerf cranien
AHFA002 Exérése de tumeur nerveuse cervicale superficielle, par cervicotomie 1 0 197,69 197,69 1 ADC
[AFJKT,PSUT7] anesthésie 4 0 88,09 88,09 1 ADA
(GELEO001, ZZHA001)
AHFA010 Exérese de tumeur nerveuse cervicale profonde, par cervicotomie 1 0 572,87 415,3 1 ADC
[A/F,J,KTPSUT7] anesthésie 4 0 117,27 117,27 1 ADA
(GELEO001, ZZHA001)
AHFA011 Exérese de tumeur nerveuse cervicale profonde, par cervicotomie et par thoracotomie 1 0 444,08 444,08 1 ADC
[AF,J,KT,P,S,U] anesthésie 4 0 226,87 226,87 1 ADA
(GELEOO1, YYYY189, ZZHA001)
P E N - ¢ ation de plaie de nerf du cou
AHCA007 Suture de plaie d'un nerf cervicofacial, par abord direct 1 0 179,38 169,51 1 ADC
[AF.JKTPSUO7] A l'exclusion de : suture de plaie du nerf facial extrapétreux (ADCA002)
anesthésie 4 0 101,88 101,88 1 ADA
(GELEO001)
AHEA012 Autogreffe d'un nerf cervicofacial, par abord direct 1 0 281,29 281,29 1 ADC
[AFJKTPSUT7] A l'exclusion de : autogreffe du nerf facial extrapétreux (ADEA002)
anesthésie 4 0 155,89 155,89 1 ADA
(GELEO001)
01.05.03 Actes thérapeutiques sur le plexus brachial
01.05.03.01 Infiltration thérapeutique et bloc anesthésique du plexus brachial
A l'exclusion de : analgésie postopératoire
L'infiltration thérapeutique du plexus brachial inclut la stimulodétection électrique.
Le bloc anesthésique continu du plexus brachial inclut la stimulodétection électrique.
AHLB016 Infiltration thérapeutique du plexus brachial 1 0 57,6 57,6 1 ATM
[F.P,S, U]
AHLB001 Bloc anesthésique continu du plexus brachial 1 0 83,6 83,6 1 ATM
[F,P,S, U] Indications : douleurs rebelles en dehors de toute intervention
Facturation : facturation une seule fois pour une période maximale de 5 jours
Suture, autogreffe et neurotisation du plexus brachial
Avec ou sans : libération de nerf
AHCAQOL Suture, au}ogrgffe non pédiculée et/ou neurotisation du plexus brachial, par abord 1 o 737,77 737,77 . ADC
supraclaviculaire
[AFJKTPSUO7] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique. Décision opératoire et prise en charge du patient obligatoirement
multidisciplinaire . Nécessité de disposer d'une unité d'électrophysiologie pour controle
électrophysiologique préopératoire et peropératoire.
anesthésie 4 0 276,93 276,93 1 ADA
(GELE001)
AHCA022 suture, a\.utogreffe non pédiculée et/ou neurotisation du plexus brachial, par abord 1 o 737,77 737,77 a ADC
infraclaviculaire
[AFJKT,PSUO7] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique. Décision opératoire et prise en charge du patient obligatoirement
multidisciplinaire . Nécessité de disposer d'une unité d'électrophysiologie pour controle
électrophysiolodique préopératoire et peropératoire.
anesthésie 4 0 276,93 276,93 1 ADA
(GELE001)
AHCA020 Suture, al{togrgffe non pedlculge et/ou r\eurgtlsatlon du plexus brachial, par abord 1 o 828,11 790,17 . ADC
supraclaviculaire et par abord infraclaviculaire
[A.F,JKTPSUO7] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique. Décision opératoire et prise en charge du patient obligatoirement
multidisciplinaire . Nécessité de disposer d'une unité d'électrophysiologie pour controle
électrophysiolodique préopératoire et peropératoire.
anesthésie 4 0 276,93 276,93 1 ADA
(GELE001)
AHEAO018 Autogreffe pédiculée du plexus brachial, par abord supraclaviculaire et par abord 1 o 954,31 863,37 . ADC

infraclaviculaire
[A/F.JKTPSUT7] Indication : paralysie du plexus brachial
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale : diplome de chirurgie de la main ou
de neurochiruraie et diplome de microchiruraie
Environnement : spécifique ; milieu hospitalier spécialisé, plateau technique de microchirurgie ;

hospitalisation
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Code

Texte

01.05.03 Libération du plexus brachial

AHPA020
[A.F. 3K T,P,S,U,0,7

AHPA004
[AFJKTPSUT7]

AHPA005

[AF.J,KT,PS,U7

AHPA006

[AF,JKTPSUO,7]

anesthésie
(GELE001)
Libération du plexus brachial, par abord infraclaviculaire
anesthésie
(GELE001)
Libération du plexus brachial avec scalénotomie, par abord supraclaviculaire
anesthésie
(GELE001)

Libération du plexus brachial avec scalénotomie et ablation de céte cervicale, par
abord supraclaviculaire

anesthésie
(GELE001)
Libération du plexus brachial, par abord supraclaviculaire et par abord
infraclaviculaire

anesthésie

(GELE001)

01.05.03.04 Autres actes thérapeutiques sur le plexus brachial

AHFA008
[AF.J,KTP,SU7]

Exérése de tumeur du plexus brachial ou du plexus lombosacral avec réparation
immédiate, par abord direct

anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)

01.05.04 Actes thérapeutiques sur les nerfs du membre supérieur

01.05.04.01 Infiltration thérapeutique de nerf du membre supérieur

AHLB006

Infiltration thérapeutique du nerf médian dans le canal carpien

01.05.04.02 Suture de plaie de nerf du membre supérieur

Avec ou sans : libération de nerf

Voir aussi :

AHCAO019
[A,F.J.KTP,SUO,7]

AHCA005
[A,F.J.KTP,SUO,7]

AHCA009
[A,F.J.KTP,SUO,7]

AHCA016

[A,F.J.KTP,SUO,7]

AHCAO018
[A,F.J.KTP,SUO,7]

AHCAO012

[A,F.J.KTP,SUO,7]

AHCA006
[A.F.3,K T,P,S,U,0,7]

AHCA008

[A,F.J.KTP,SUO,7]

AHCAO017

[A.F.3,K T,P,S,U,0,7]

AHCAO023
[AF.JKTPS,UO7]

AHCA015
[A.F.3,K T,P,S,U,0,7]

AHCA013
[A.F.J,K T,P,S,U,0,7]

AHCA002

[A.F. 3K T,P,S,U,0,7

- 13.04.03.02 Réparation de Iésion traumatique multitissulaire palmaire du poignet et de la main
- 13.04.03.03 Réparation de |ésion traumatique multitissulaire dorsale du poignet et de la main

Suture de plaie du nerf circonflexe, par abord direct

anesthésie
(GELEO01)
Suture de plaie du nerf musculocutané, par abord direct

anesthésie
(GELEO01)
Suture de plaie du nerf radial au bras ou au coude, par abord direct

anesthésie

(GELEO001)

Suture de plaie de nerf profond du membre supérieur en amont du poignet, par abord
direct

A l'exclusion de : suture de plaie

- du nerf circonflexe, par abord direct (AHCA019)

- du nerf musculocutané, par abord direct (AHCAQO5)

- du nerf radial au bras ou au coude, par abord direct (AHCA009)

anesthésie
(GELE001)
Suture de plaie du nerf médian ou du nerf ulnaire au poignet, par abord direct
anesthésie
(GELE001)

Suture de plaie du nerf médian ou du nerf ulnaire au poignet avec suture de plaie de
I'artére radiale ou de I'artére ulnaire, par abord direct

anesthésie
(GELEO01)
Suture de plaies du nerf médian et du nerf ulnaire au poignet, par abord direct
anesthésie
(GELE001)

Suture de plaies du nerf médian et du nerf ulnaire au poignet avec suture de plaie de
I'artére radiale ou de I'artére ulnaire, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Suture de plaies du nerf médian et du nerf ulnaire au poignet avec suture de plaies de
|'artére radiale et de I'artére ulnaire, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Suture de plaie d’un nerf digital palmaire, sur un rayon de la main

anesthésie
(GELE001)
Suture de plaies d’un nerf digital palmaire et d’une artére digitale palmaire, sur un
rayon de la main

anesthésie
(GELE001)
Suture de plaies de 2 nerfs digitaux palmaires, sur un rayon de la main

anesthésie
(GELE001)
Suture de plaies de 2 nerfs digitaux palmaires et d’une artére digitale palmaire, sur un
rayon de la main

01.05.04 Autogreffe de nerf du membre supérieur

AHEA010
[AF,JKTPSUT7]

AHEA002
[AF,JKTPSUT7]

AHEA014
[AF,JKTPSUO,T7]

anesthésie
(GELE001)
Autogreffe du nerf circonflexe, par abord direct

anesthésie
(AHFA009, GELE0O01)
Autogreffe du nerf musculocutané, par abord direct

anesthésie
(AHFA009, GELE0O01)
Autogreffe du nerf radial, par abord direct

anesthésie

(AHFA009, GELE0O01)

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

276,93

415,47
127,08

437,45
149,4

531,04
154,2

544,51
139,91

617,54
115,07

29,48

323,72
87,58

164,49
80,25

294,94
79,16

287,85

79,88

287,15
79,88

387,11
142,29

370,81
114,49

514,73
143,94

554,44
148,7

158,11
78,49

333,54
170,99

249,94
114,49

396,24
194,99

516,86
155,89

387,08
155,89

433,91
155,89

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)
276,93

346,31
127,08

376,61
149,4

439,68
154,2

421,15
139,91

441,2
115,07

29,48

323,72
87,58

160,88
80,25

236,54
79,16

232,43

79,88

232,01
79,88

309,75
142,29

320,05
114,49

416,69
143,94

439,72
148,7

157,17
78,49

333,54
170,99

249,94
114,49

396,24
194,99

417,92
155,89

387,08
155,89

369,8
155,89

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ATM

ADC

ADC

ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA
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Code

AHEA004
[AF,JKTPSUT7]

AHEAO11
[AFJ,KTPSUO7

AHEA008
[AF,JKTPSUO,T7]

AHEA005
[AFJ,KTPS U7

AHEA016
[AF.JKTPSUO7]

Texte

Autogreffe du nerf médian a I'avant-bras, par abord direct
anesthésie
(AHFA009, GELE001)
Autogreffe du nerf ulnaire a I'avant-bras, par abord direct
anesthésie
(AHFA009, GELE0O01)
Autogreffe du nerf médian ou du nerf ulnaire au poignet, par abord direct
anesthésie
(AHFA009, GELE001)
Autogreffe du nerf médian et du nerf ulnaire au poignet, par abord direct

Libération de nerf du membre supérieur

AHPA016
[AF.J,KT,P,S,U,0,7

AHPA012
[AF,J,KTPSUT7]

AHPA013
[AF.J,K T,P,S,U,0,7

AHPA027
[AF,JKTPSUO,7]

AHPA023
[AF.J,K T,P,S,U,0,7

AHPA022

[AF,J,KTPS,UO0,7]

AHPA021
[AF,JKT,P,SUO,7]

AHPCO001
[AF,JKTPSUO,T7]

AHPA009
[A,F.J.KTP,SUO,7]

AHPA028
[AF,JKTPSUO,7]

anesthésie
(AHFA009, GELE001)
Autogreffe nerveuse a la main, par abord direct

anesthésie
(AHFA009, GELE001)
Libération du nerf circonflexe, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Libération du nerf supraclaviculaire et/ou de ses branches, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Libération du nerf musculocutané, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Libération du nerf radial au bras, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Libération du nerf radial au coude, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Libération du nerf ulnaire au coude, par abord direct
Avec ou sans :
- résection partielle ou totale de I'épicondyle médial [épitrochlée]
- transposition antérieure du nerf

anesthésie
(GELE001)
Libération du nerf ulnaire au poignet et/ou a la main, par abord direct

anesthésie

(GELE001)
Libération du nerf médian au canal carpien, par vidéochirurgie
Avec ou sans : synovectomie partielle de la gaine synoviale des tendons des muscles fléchisseurs
des doigts

anesthésie
(GELEO001)
Libération du nerf médian au canal carpien, par abord direct
Avec ou sans : synovectomie partielle de la gaine synoviale des tendons des muscles fléchisseurs
des doiats

anesthésie
(GELE001)
Libération de nerf digital par abord direct, sur un rayon de la main

anesthésie
(GELE001)

01.05.04.05 Autres actes thérapeutiques sur les nerfs du membre supérieur

AHPAQO7
[AJKTT7]

AHPA026
AJKTT7]

AHLA001

AHGA002

AHKA003

AHKA002

Neurotomie ou neurectomie intrafasciculaire ou extrafasciculaire des troncs et/ou des
rameaux moteurs au membre supérieur, pour hyponeurotisation

anesthésie
(GELE001)
Dénervation compléte du poignet, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Implantation d'un stimulateur électrique pour restauration de la motricité du membre
supérieur
Ablation d'un stimulateur électrique de restauration de la motricité du membre
supérieur
Changement du générateur d'un stimulateur électrique de restauration de la motricité
du membre supérieur
Changement d'électrode d'un stimulateur électrique de restauration de la motricité du
membre supérieur
Avec ou sans : changement du générateur

01.05.05 Actes thérapeutiques sur les nerfs du tronc

01.05.05.01 Actes thérapeutiques sur les nerfs de la paroi du tronc

AHLBO015

AHLB010

AHNBOO1

AHPA014
A JKTT7]

Infiltration thérapeutique de nerf de la paroi du tronc, sans stimulodétection

Infiltration thérapeutique de nerf de la paroi du tronc, avec stimulodétection

Destruction de nerf de la paroi du tronc, par voie transcutanée
(ZZLP025)
Libération de nerf de la paroi du tronc, par abord direct
anesthésie
(GELE001)

01.05.05 Actes thérapeutiques sur le nerf phrénique

AHLA002

AHGAO001

AHKA001

Implantation d'électrode de stimulation du nerf phrénique par thoracotomie, avec
pose d'un stimulateur externe
anesthésie

Ablation d'électrode de stimulation du nerf phrénique, par thoracotomie
anesthésie
Changement d'électrode de stimulation du nerf phrénique, par thoracotomie

anesthésie

01.05.05 Actes thérapeutiques sur les nerfs abdominopelviens

Activité
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

443,83
155,89

443,83
155,89

379,32
155,89

521,12
218,59

372,23
155,89

402
101,17

331,81
93,84

113,44
62,68

172,29
67,08

172,29
67,08

138,96

59,74

120,53
61,58

113,44

55,35

104,5

57,55

104,5
53,52

220,5
73,31

297,07
89,63

Non pris en charge
Non pris en charge
Non pris en charge

Non pris en charge

22,12
39,18
61,3

182,92
69,65

Non pris en charge

Non pris en charge

Non pris en charge

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent ~ Rembt

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)
375,57
155,89

375,57
155,89

338,15
155,89

473,06
218,59

334,03
155,89

277,06
101,17

236,34
93,84

109,69
62,68

143,82
67,08

143,82
67,08

124,49

59,74

113,8
61,58

109,69

55,35

104,5

57,55

104,5
53,52

163
73,31

224,97
89,63

Non pris en
charge
Non pris en
charge
Non pris en
charge
Non pris en
charge

20,89
30,79
43,62

149,99
69,65

Non pris en
charge

Non pris en
charge

Non pris en
charge

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC

ADC

ATM

ATM

ADC
ADA

ADC
ADA

ADA

ADC

ADA
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Code

AHLH010
[F.P,S, U]

AHLH004

Texte

L'infiltration thérapeutique d'un nerf pelvien profond inclut la stimulodétection électrique.

Infiltration thérapeutique de nerf pelvien profond, avec guidage radiologique

Infiltration thérapeutique de nerf pelvien profond, avec guidage scanographique

A I'exclusion de : infiltration du nerf pudendal [honteux] dans le canal honteux [d'Alcock], avec
quidage scanographique (AHLHO015)

Actes thérapeutiques sur le plexus lombosacral et les nerfs du membre
inférieur

Infiltration thérapeutique et bloc anesthésique du plexus lombosacral

AHLH002
[F.P.S U]
AHLH003

AHLBO013
[F.P.S U]

AHLHO19

Infiltration thérapeutique du plexus lombosacral, avec guidage radiologique
Infiltration thérapeutique du plexus lombosacral, avec guidage scanographique

Bloc anesthésique continu du plexus lombosacral, sans guidage

Indications : douleurs rebelles en dehors de toute intervention

Facturation : facturation une seule fois pour une période maximale de 5 jours

Bloc anesthésique continu du plexus lombosacral, avec guidage scanographique

Indications : douleurs rebelles en dehors de toute intervention
Facturation : facturation une seule fois pour une période maximale de 5 jours

01.05.06 Suture du plexus lombosacral et de nerf du membre inférieur

AHCA014
[AF.J,K T,P,S,U,0,7

AHCA004
[AF,JKTPSUO,7]

AHCA010
[AF,JKT,P,SUO,7]

AHCAO011
[AF,JKTPSUO,T7]

AHCA021
[AF,JKT,P,SUO,7]

AHCA003
[AF,JKTPSUO,T7]

Avec ou sans : libération de nerf

Suture, greffe et/ou neurotisation du plexus lombosacral, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Suture de plaie du nerf fémoral [crural], par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Suture de plaie du nerf sciatique a la cuisse, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Suture de plaie du nerf tibial [sciatique poplité interne], par abord direct

anesthésie
(GELE001)

Suture de plaie du nerf fibulaire commun [sciatique poplité externe], par abord direct

01.05.06 Autogreffe de nerf du membre inférieur

AHEAO013
[AF.J,KTP,S U7

AHEA017
[A,F.J.KTP,SUO,7]

AHEA006
[AF.J,KTP,SU7]

AHEA009

anesthésie
(GELE001)
Suture de plaie de nerf a la cheville ou au pied, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Autogreffe du nerf fémoral [crural], par abord direct

anesthésie
(AHFA009, GELE001)
Autogreffe du nerf sciatique a la fesse, par abord direct

anesthésie
(AHFA009, GELE001)
Autogreffe du nerf sciatique a la cuisse, par abord direct

anesthésie

(AHFAO009, GELEO01)
Autogreffe du nerf tibial [sciatique poplité interne] ou du nerf fibulaire commun
[sciatique poplité externe], par abord direct

[A,F.JKTP,SUT7] anesthésie
(AHFA009, GELE001)
AHEA003 Autogreffe nerveuse a la cheville ou au pied, par abord direct
[AF.JKTPSU7] anesthésie
(AHFAO009, GELEO01)
01.05.06 Libération du plexus lombosacral et de nerf du membre inférieur
AHPA002 Libération du plexus lombosacral, par abord direct
[AF,J,KTPSUO,T7] anesthésie

AHPAO17

[AF,JKTPSUO,7]

AHPA010
[AF,JKTPSUO,T7]
AHPA008
[AF,JKTPSUO,T7]
AHPA001

[AF,JKTPSUO,T7]

AHPAO11
[AF,JKTPSUO,T7]

01.05.06.05

AHFA005
[AF,JKTPSUT7]

(GELE001)
Libération du nerf fémoral [crural], du nerf sciatique et/ou de leurs branches ala
racine du membre inférieur ou ala cuisse, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Libération du nerf fibulaire commun [sciatique poplité externe] au genou, par abord
direct

anesthésie
(GELE001)
Libération du nerf tibial [sciatique poplité interne] a la jambe et/ou au canal calcanéen,
par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Libération de nerf ala cheville et/ou au pied, par abord direct
A l'exclusion de : libération du nerf tibial au canal calcanéen, par abord direct (AHPAQ08)

anesthésie
(GELE001)
Libération ou résection d'un nerf digital plantaire, par abord direct
Résection d'un névrome de Morton

anesthésie

(GELE001)

Autres actes thérapeutiques sur le plexus lombosacral et les nerfs du membre
inférieur

Résection du nerf présacral, par laparotomie
Opération selon Cotte

anesthésie
(GELE001)

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
1 0 32,23
1 0 28,8
1 0 42,34
1 0 29,76
1 0 83,6
1 0 83,6
1 0 787,7
4 0 276,93
1 0 288,56
4 0 79,16
1 0 340,17
4 0 87,22
1 0 288,56
4 0 79,16
1 0 288,56
4 0 79,16
1 0 286,44
4 0 79,16
1 0 387,9
4 0 155,89
1 0 431,08
4 0 161,15
1 0 387,49
4 0 155,89
1 0 460,85
4 0 155,89
1 0 383,57
4 0 155,89
1 0 455,18
4 0 113,45
1 0 334,65
4 0 89,8
1 0 197,1
4 0 65,98
1 0 125,4
4 0 61,59
1 0 1254
4 0 67,44
1 0 116,99
4 0 60,11
1 0 250,8
4 0 162,27

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

28,8

28,8

iz
19,2

83,6

83,6

766,73
276,93

232,84
79,16

340,17
87,22

232,84
79,16

232,84
79,16

231,61
79,16

387,9
155,89

431,08
161,15

387,49
155,89

385,43
155,89

340,61
155,89

329,84
113,45

246,76
89,8

158,21
65,98

1254
61,59
1254
67,44
111,74

60,11

250,8

162,27

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ADC
ADA
ADA
ADC

ADA

ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC

ADA

ADA

ADC

ADA
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Code Texte

Implantation d'une électrode test sur une racine nerveuse sacrale pour

AHLB018 . A 2
neuromodulation, par voie transcutanée
Ky ndication : incontinence par impériosité, pollakiurie sans incontinence, rétention urinaire chronique
[0, K, T] Ind é 6 llaki 6 hi
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
(ZZLP025)
AHLACO3 Implantation d'une électrode définitive sur une racine nerveuse sacrale par abord
direct, avec implantation souscutanée d'un générateur de neuromodulation
Ky ndication : incontinence par impériosité, pollakiurie sans incontinence, rétention urinaire chronique
KT \ndication : inconti impériosité, pollakiuri . . stenti inaire chroni
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
(ZZLP008)
AHPAO15 Neurotomie ou neurectomie intrafasciculaire ou extrafasciculaire des troncs ou des
rameaux moteurs au membre inférieur, pour hyponeurotisation
[AJ KT, 7] anesthésie

(GELE001)

01.05.07 Autres actes thérapeutiques sur les nerfs spinaux

Par nerf superficiel, on entend : nerf susfascial [susaponévrotique].
Par nerf profond, on entend : nerf sousfascial [sousaponévrotique].

01.05.07.01 Infiltration thérapeutique de nerf spinal a son émergence rachidienne

A l'exclusion de : infiltration thérapeutique unilatérale ou bilatérale du nerf grand occipital [grand
nerf occipital d'Arnold] (AHLB0O03)

AHLBO011 Infiltration thérapeutique de nerf spinal & I'émergence rachidienne, sans guidage

[F.P,S, U] Bloc paravertébral sans guidage

AHLHO14 Infiltration thérapeutique de nerf spinal a I'émergence rachidienne, avec guidage
radiologique

[F.P, S, U]

AHLHO07 Infiltration thérapeutique de nerf spinal a I'émergence rachidienne, avec guidage
scanographique

AHLH018 Infiltration thérapeutique de rameau dorsal de nerf spinal, avec guidage radiologique

[F,P, S, U]

Infiltration thérapeutique de rameau dorsal de nerf spinal, avec guidage
scanographique

.07.02 Destruction du rameau dorsal d'un nerf spinal

A I'exclusion de : destruction du nerf grand occipital (AHNB002)

AHLHO17

Destruction du rameau dorsal d'un nerf spinal, par voie transcutanée avec guidage

AHNHO001 A h
radiologique
(2zLP025)
AHNH002 Destruction du rameau dorsal d'un nerf spinal, par voie transcutanée avec guidage

scanographique
(ZZLP025)

DN & oc anesthésique continu de nerf spinal & son émergence rachidienne

Bloc anesthésique continu d'un nerf spinal a son émergence rachidienne, avec
guidage radiologique

[F,P,S, U] Indications : douleurs rebelles en dehors de toute intervention

Facturation : facturation une seule fois pour une période maximale de 5 jours

Bloc anesthésique continu d'un nerf spinal a son émergence rachidienne, avec
guidage scanographique

Indications : douleurs rebelles en dehors de toute intervention

Facturation : facturation une seule fois pour une période maximale de 5 jours

Infiltration thérapeutique de nerf des membres

Linfiltration thérapeutique d'un nerf profond d'un membre inclut la stimulodétection électrique.

AHLHO12

AHLHO13

Le bloc anesthésique continu d'un nerf profond d'un membre inclut la stimulodétection
électrique.

AHLBO14 Infiltration thérapeutique de nerf superficiel d'un membre, sans stimulodétection

électrique
[F.P, S, U]
AHLBOO2 Infiltration thérapeutique de nerf superficiel d'un membre, avec stimulodétection
électrique
AHLBO012 Infiltration thérapeutique de nerf profond d'un membre, sans guidage
A l'exclusion de : infiltration thérapeutique
[F, P, S, U] - du nerf médian dans le canal carpien (AHLB006)
- d'un nerf profond dans un canal ostéofibreux, sans guidage (AHLB004)
AHLH006 Infiltration thérapeutique de nerf profond d'un membre, avec guidage radiologique
[F.P, S, U]
AHLB009 Bloc anesthésique continu d'un nerf profond d'un membre
[F.P.S, U] Indications : douleurs rebelles en dehors de toute intervention

Facturation : facturation une seule fois pour une période maximale de 5 jours
2R -<oaration de nerf spinal

AHEA007 Neurotisation d'un nerf spinal profond sans libération nerveuse, par abord direct

A l'exclusion de : neurotisation
[AF.J,KTP,SUT7] - du plexus brachial (AHCA001, AHCA022, AHCA020)
- du plexus lombosacral (AHCA014)
anesthésie
(GELE001)
AHEA015 Neurotisation d'un nerf spinal profond avec libération nerveuse, par abord direct
A l'exclusion de : neurotisation
[AF.J,KTP,SUO,7] - du plexus brachial (AHCA001, AHCA022, AHCA020)
- du plexus lombosacral (AHCA014)
anesthésie
(GELE001)
AHEA001 Autogreffe pédiculée d'un nerf spinal profond, par abord direct

Activité

1

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Phase  opTAMIOPTAM-CO
(en euro)
0 163,07
0 205,61
0 117,69
0 64,52
0 37,29
0 34,76
0 288
0 44,87
0 288
) 59,41
) 288
0 83,6
0 83,6
) 19,2
0 288
0 61,3
0 28,44
0 83,6
0 281,29
0 155,89
0 333,54
0 179,89
) 281,29

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

129,7

189,48

103,37
64,52

29,69
28,8

28,8

28,8

28,8

28,8

83,6

83,6

19,2

28,8
43,62

19,2

83,6

281,29

155,89

333,54

179,89

281,29

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ADC

ADC

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM
ATM

ATM

ADC

ADA

ADC
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Code

[A.F. 3K T,P,S,U,0,7]

Tarif

Exérése de tumeur de nerf spinal

AHFA004

[AF.J,KT,PS,U7

AHFA001
[AF.JKTPSUT7]

Tarif Hors secteur 1/
Secteur 1/adhérent  hors adhérent ~ Rembt ooy Regrou
Text Activit¢  Ph: Exo. TM
exte Vi P8SE GPTAMIOPTAM-CO OPTAMIOPTAM-  cigns Pédable = ™ pement
(en euro) co
(en euro)
A l'exclusion de : autogreffe
- pédiculée du plexus brachial, par abord supraclaviculaire et par abord infraclaviculaire (AHEA018)
- d'un nerf cervicofacial, par abord direct (AHEA012)
- de nerf du membre supérieur (cf 01.05.04.03)
- de nerf du membre inférieur (cf 01.05.06.03)
anesthésie 4 0 155,89 155,89 1 ADA
(GELE001)
A l'exclusion de : exérése de tumeur nerveuse du cou (cf 01.05.02.02)
Exérése de tumeur d'un nerf spinal sans réparation immédiate, par abord direct 1 0 197,69 197,69 1 ADC
A l'exclusion de : résection
- d'un nerf digital plantaire, par abord direct (AHPA011)
- de nerf spinal superficiel. par abord direct (AHPAQ19)
anesthésie 4 0 88,09 88,09 1 ADA

(GELEO001, ZZHA001)

Exérése de tumeur d'un nerf spinal avec réparation immédiate, par abord direct 1 0 392,79 310,84 1 ADC
A I'exclusion de : exérése de tumeur du plexus brachial ou du plexus lombosacral avec réparation

immédiate, par abord direct (AHFA008)

anesthésie 4 0 100,04 100,04 1 ADA
(GELEO001, ZZHA001)
01.05.07.07 Autres actes thérapeutiques sur les nerfs spinaux
AHLB004 Infiltration thérapeutique d'un nerf profond dans un canal ostéofibreux, sans guidage 1 0 28,44 24,56 1 ATM
[F.P.S U] Infiltration du nerf tibial dans le canal calcanéen
Infiltration du nerf pudendal [honteux] dans le canal honteux [d'Alcock], sans guidage
A l'exclusion de : infiltration thérapeutique du nerf médian dans le canal carpien (AHLB006)
AHLHO15 Infiltration therapeuthue d'un nerf profond dans un canal ostéofibreux, avec guidage 1 o 288 288 a ATM
scanographique
Infiltration du nerf pudendal [honteux] dans le canal honteux [d'Alcock], avec guidage scanographique
AHPA024 Libération de nerf spinal superficiel des membres, par abord direct 1 0 104,5 104,5 1 ADC
[AF,J,KTPSUO7] anesthésie 4 0 61,95 61,95 1 ADA
(GELE001)
AHPA019 Section, résection ou destruction de nerf spinal superficiel, par abord direct 1 0 117,69 103,37 1 ADC
[AF,JKTPSUO,T7] anesthésie 4 0 65,98 65,98 1 ADA
(GELE001)
AHPA018 Section de nerf spinal superficiel avec déroutement, par abord direct 1 0 102,81 94,74 1 ADC
[AF,J,KT,PS,UO7] anesthésie 4 0 66,72 66,72 1 ADA
(GELE001)
AHPA003 Section de nerf spinal profond avec déroutement, par abord direct 1 0 102,81 94,74 1 ADC
[A/F,J,KP,STUT7] Avec ou sans : libération de nerf
anesthésie 4 0 67,08 67,08 1 ADA
(GELE001)
TES THERAPEUTIQUES SUR LE SYSTEME NERVEUX
Infiltration thérapeutique du systéme nerveux autonome
AJLHO019 Infiltration thérapeutique du ganglion ptérygopalatin, avec guidage radiologique 1 0 28,8 28,8 1 ATM
[F.P,S, U]
AJLB001 Infiltration thérapeutique du ganglion cervicothoracique [stellaire], sans guidage 1 0 43,61 37,39 1 ATM
[F.P, S, U]
AJLHO20 Infl!tratlgn thérapeutique du ganglion cervicothoracique [stellaire], avec guidage 1 o 32,86 288 a ATM
radiologique
[F.P, S, U]
AJLI002 I'nflltratlon thergpeunque transgastrique des nerfs splanchniques, avec guidage 1 o 186,2 186,2 a ATM
échoendoscopique
A7) anesthésie 4 0 48 48 1 ADA
(GELE001)
AJLHOL7 Inf!Ilratlon i du plexus et/ou de la chaine splanchnique, avec 1 o 576 576 . ATM
guidage scanographique
AJLHO16 Infl!trathn thérapeutique de la chaine sympathique lombale, avec guidage 1 o 70,15 57,6 a ATM
radiologique
[F.P, S, U]
AJLHO09 Infiltration therapeuthue de la chaine sympathique lombale, avec guidage 1 o 576 576 . ATM
scanographique
AJLHO03 Infl!trathn thérapeutique du plexus hypogastrique ou sacral, avec guidage 1 o 60,67 192 a ATM
radiologique
[F.P, S, U]
AJLHO08 Infiltration therapeuthue du plexus hypogastrique ou sacral, avec guidage 1 o 44,16 192 . ATM
scanographique
Bloc anesthésique continu du systéme nerveux autonome
AJLHO11 Blt?c c du plexus et/ou de la chaine splanchnique, avec 1 o 836 83,6 . ATM
guidage scanographique
Indications : douleurs rebelles en dehors de toute intervention
Facturation : facturation une seule fois pour une période maximale de 5 jours
AJLHOO5 Blo.c angsthesmue continu de la chaine sympathique lombale, avec guidage 1 o 836 83,6 . ATM
radiologique
[F.P.S, U] Indications : douleurs rebelles en dehors de toute intervention
Facturation : facturation une seule fois pour une période maximale de 5 jours
AJLHO13 Bloc anesth.esmue continu de la chaine sympathique lombale, avec guidage 1 o 836 83,6 . ATM
scanographique
Indications : douleurs rebelles en dehors de toute intervention
Facturation : facturation une seule fois pour une période maximale de 5 jours
AILFOOL Bloc sympathique médicamenteux périphérique, par injection intraveineuse a @ 576 576 a o

transcutanée sous garrot ischémique

Indication : syndrome douloureux régional complexe (algodystrophie), syndrome de Raynaud.
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique ; la pratique de cet acte nécessite le respect de certaines conditions de
bonne pratique, notamment des conditions de sécurité anesthésique, avec limitation du nombre de
blocs (maximum 6) et la mobilisation éventuelle pendant le geste par une personne formée
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Tarif

Tarif Hors secteur 1/
Secteur 1/adhérent hors adhérent ~ Rembt  ,cooy Regrou
Cod Texts Activité  Ph: Exo. TM
ode exte CIVIe FI8SE 5o TAM/OPTAM-CO OPTAMIOPTAM- caions Pédlable =™ pement
(en euro) Cco
(en euro)
01.06.03 Destruction de nerf du systéme autonome
AINHO0S Des.truct_lon chimique du ganglion ptérygopalatin, par voie transcutanée avec guidage i 0 192 192 . ATM
radiologique
(2zLP025)
AINHO02 Destructlon' chlmlque.de la ch;lne sympalhlque cervicale ou thoracique, par voie 1 o 19.2 192 a ATM
transcutanée avec guidage radiologique
(ZZLP025)
AINHOOL Destructloq chlmlque»de la chaine sympathlque cervicale ou thoracique, par voie i 0 1224 192 N ATM
transcutanée avec guidage scanographique
(2zZLP025)
AINHO09 Thermo;oagulallgn dq ganglion cervicothoracique [stellaire], par voie transcutanée 1 o 12,34 192 a ATM
avec guidage radiologique
(ZZLP025)
AINIOOL Destructlon’ chlmlque»du ple’xus cmllague et/ou de la chaine splanchnique, par voie 1 o 61,94 19.2 a ATM
transcutanée avec guidage échographique
(2ZLP025)
AINHO08 Destructloq chlmlque.du plexus cuallaqye et/ou de la chaine splanchnique, par voie 1 o 53.76 192 a ATM
transcutanée avec guidage scanographique
(ZZLP025)
AINCO02 Destruction t?hlmlque unilatérale ou bilatérale de la chaine splanchnique, par 1 o 467,94 4192 a ADC
thoracoscopie
[A 3K T] anesthésie 4 0 314,52 314,52 1 ADA
(GELEO001)
AINCOOL Des.tructlov chimique unilatérale ou bilatérale de la chaine splanchnique, par 1 o 359,23 359,23 a ADC
ccelioscopie
[AJ KT, 7] anesthésie 4 0 248,6 248,6 1 ADA
(GELE001)
AINACOL Destructlo_n chimique unilatérale ou bilatérale de la chaine splanchnique, par 1 o 387,11 329,86 a ADC
laparotomie
A3 KT,T7] anesthésie 4 0 163,73 163,73 1 ADA
(GELEO001)
AINHO03 Destructlon’ chlmlque.de Iachglne ggngllonnalre sympathique lombale, par voie 1 o 94,05 94,05 a ATM
transcutanée avec guidage radiologique
Indication : technique alternative a la sympathectomie chirurgicale qui conserve quelques indications
chez les patients avant une artériopathie de stade IV, certaines hyperhidroses
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
(YYYY140, YYYY300, ZZLP025)
AINHO04 Destructlon/ chlmlque'de la chaine gang_llonnalre sympathique lombale, par voie 1 0 94,05 94,05 N ATM
transcutanée avec guidage scanographique
Indication : technique alternative a la sympathectomie chirurgicale qui conserve quelques indications
chez les patients avant une artériopathie de stade IV, certaines hyperhidroses
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
(YYYY140, YYYY300, ZZLP025)
AINHO06 De.structlon.chlmAlque du plexus hypogastrique ou sacral, par voie transcutanée avec 1 o 87,85 192 a ATM
guidage radiologique
(ZZLP025)
AINHOO7 De;tructlon chlmlqug du plexus hypogastrique ou sacral, par voie transcutanée avec 1 o 64.8 19.2 a ATM
guidage scanographique
(ZzLP025)
Sympathectomie
AJFC002 Sympathectomie cervicothoracique ou thoracique, par thoracoscopie 1 0 289,2 289,2 1 ADC
[AF,JKTPSUQ] anesthésie 4 0 248,55 248,55 1 ADA
(GELEO001)
AJFA003 Sympathectomie cervicothoracique ou thoracique, par thoracotomie 1 0 285,73 271,06 1 ADC
[A,F.J.KTP,S U anesthésie 4 0 189,39 189,39 1 ADA
(GELEO001)
AJFC001 h lombale, par cceli ie ou par rétropéritoné i 1 0 322,6 304,54 1 ADC
[AF.J,KTP,SU7] anesthésie 4 0 172,35 172,35 1 ADA
(GELE001)
AJFA001 Sympathectomie lombale, par laparotomie 1 0 250,8 250,8 1 ADC
[AF.JKTPSUT7] anesthésie 4 0 143,94 143,94 1 ADA
(GELE001)
AJFA002 Sympathectomie des artéres métacarpiennes et digitales, par abord direct 1 0 202,07 143,53 1 ADC
A FJKTPSUT7] anesthésie 4 0 71,48 71,48 1 ADA
(GELE001)
RAPEUTIQUES SUR LE STEME NERVE
ANMPO001 Mise en place et surveillance d'une analgésie contrdlée par le patient [ACP] [PAC] 1 0 83,6 83,6 1 ATM

A l'exclusion de : analgésie postopératoire
Facturation : une seule fois pendant le séjour
ANLP002 Pose d'un stimulateur électrique externe a visée antalgique 1 0 1 ATM
A I'exclusion de : analgésie postopératoire
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

AZRP001 Séance d'électroconvulsivothérapie [sismothérapie] 1 0 39,18 29,18 1 ATM
Facturation : 12 séances maximum au cours d'un méme épisode a raison de 2 a 4 séances par
A semaine
anesthésie 4 0 48 48 1 ADA
(GELE001)
a N . . Non pris en
ANRPO001 Séance d'hypnose a visée antalgique 1 0 Non pris en charge Eharge 1 ATM
a a Bt B i3 . . Non pris en
ANLB003 Séance de mésothérapie a visée antalgique 1 0 Non pris en charge Eharge 1 ATM

OEIL ET ANNEXES
0 ACTES DIAGNOSTIQUES SUR L'OEIL ET SES ANNEXES
Explorations électrophysiologiques de I'oeil

ADQP002 Electrooculographie sensorielle [EOG sensorielle] 1 0 53,76 53,76 2 ATM
ADQP003 Electrooculographie motrice [EOG motrice] 1 0 58,03 56,24 2 ATM
Examen fonctionnel de la motricité oculopalpébrale

Electrorétinographie [ERG] par flash lumineux, avec mesure des amplitudes et

BGQP010
Q latences des réponses

1 0 53,76 53,76 2 ATM
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Code

ADQPO007
BGQP012

BGQPO011

BLQPO14

ADQB002

Texte

Electrorétinographie [ERG] par flash lumineux, avec mesure des amplitudes et
latences des réponses, et étude des potentiels évoqués visuels [PEV]
Electrorétinographie [ERG] avec adaptation a I'obscurité

ERG selon le protocole ISCEV

Electrorétinographie [ERG] avec enregistrement des potentiels évoqués visuels [PEV]

et électrooculographie [EOG]

Détermination objective de I'acuité visuelle par étude des potentiels évoqués visuels

[PEV]

Electromyographie [EMG] unilatérale ou bilatérale de détection du muscle releveur de

la paupiere supérieure et/ou des muscles oculomoteurs, par électrode aiguille

PR = choaraphie de I'oeil

BZQM001

[EAERSAV]

BZQM002
[F.P.S,U]

BFQMO001
BZQP003

Comprend : échographie unilatérale ou bilatérale de I'oeil.
A I'exclusion de : échographie et/ou échographie-doppler de contréle ou surveillance de
pathologie (chapitre 19)

Echographie de I'eeil et/ou de I'orbite en mode B
Avec ou sans :
- échographie en mode A sans biométrie
- recherche de corps étranaer
(ZzQM005)
Echographie de I'eil et/ou de I'orbite avec biométrie
A I'exclusion de : biométrie oculaire par échographie avec mesure des différents paramétres oculaires
pour détermination de la puissance d'un implant (BFOM001)
(ZzZQMo005)
Biométrie oculaire par échographie avec mesure des différents paramétres oculaires
pour détermination de la puissance d'un implant
Biomicroscopie de I'ceil aux ultrasons
ication : di: ic de l'iris-plat ; situation clinique ot il est nécessaire d'obtenir des éléments
de d ique lors de I'é ion du risque de
Facturation : ne peut pas étre facturé avec I'acte Gonioscopie oculaire (BHQP002)

02.01.03 Radiographie de I'oeil

BBQHO001

[F,P,S, U Y]

Lacrymo-dacryo-cystographie unilatérale ou bilatérale
(YYYY065)

02.01.04 Photographie de I'oeil

BEQP007

BEQP002
BEQP004
BJQP001
BJQP003
BGQPO06

BGQP007

BGQP009
BGQP140

Comprend : photographies unilatérales ou bilatérales de I'ceil

Photographies diagnostiques du segment antérieur de I'ceil

Photographies diagnostiques du segment antérieur de I'ceeil aprés instillation de
colorants vitaux
Photographies diagnostiques du segment antérieur de I'eil en biomicroscopie
Photographies diagnostiques du regard dans ses différentes positions et au cours
d'épreuves de duction
Enregistrement de la cinétique du regard [motricité oculopalpébrale]
Rétinographie par stéréophotographie, clichés composés de la périphérie rétinienne
ou cliché grand champ supérieur a 60°
Rétinographie en couleur ou en lumiére monochromatique, sans injection
[Photographie du segment postérieur de I'ceil, sans injection]
A l'exclusion de : rétinographie en lumiére bleue avec analyse des fibres optiques (BGQP009)
Rétinographie en lumiere bleue avec analyse des fibres optiques
Lecture différée d’une rétinographie en couleur, sans la présence du patient
A l'exclusion de :
- rétinographie en couleur ou en lumiére monochromatique, sans injection (BGQP007)
- rétinographie en lumiére bleue avec analyse des fibres optiques (BGOP009)
Indication : dépistage de la rétinopathie diabétique d'un patient diabétique de moins de 70 ans
Conditions de réalisation :
— rythme de réalisation :
- tous les 2 ans, chez les diabétiques non insulino-traités, avec hémoglobine glyquée et pression
artérielle équilibrées
- au début de la grossesse puis tous les 3 mois et en post-partum pour la femme enceinte

diabétique, hors diabéte gestationnel

- annuel dans les autres situations
source : Recommandations de la Haute autorité de santé [HAS] de décembre 2010 sur le dépistage
de la rétinopathie diabétique par lecture différée de photographies du fond d’ceil
— modalités techniques :

- lecture d’au moins 500 rétinographies de patients diabéti par an

- lecture dans un délai de 7 jours ouvrables, aprés réalisation

- transmission du compte rendu au médecin prescripteur, au médecin traitant et au patient
indiquant, le cas échéant, la né ité d’orie ion a un c ygiste :

- dans un délai inférieur & 2 mois pour les patients ayant une rétinopathie diabétique non
proliférante modérée ou sévére ou une maculopathie

- dans un délai inférieur & 2 semaines pour une rétinopathie diabétique proliférante.
source : Rapport d'évaluation de la Haute autorité de santé [HAS] sur l'acte de lecture différée de
phatoaranhie du fond d'oeil de iuillet 2007
Facturation : Cet acte de lecture s'intégrant dans un dispositif de dépistage de la rétinopathie
diabétique, il ne peut pas étre facturé avec une autre prestation d'ophtalmologie dans le méme
temps, sauf uraence

02.01.05 Autres actes d'imagerie de I'ceil

BZQK001

[F.P,S, U]
BBQLOOL
[G]

Tomographie unilatérale ou bilatérale de I'ceil par graphie a cohérence optique

Scintigraphie unilatérale ou bilatérale des voies lacrymales

02.01.06 Epreuves fonctionnelles sur I'oeil

Comprend : épreuves fonctionnelles unilatérales ou bilatérales sur I'ceil

02.01.06.01 Etude des angles et des pressions oculaires

BHQP002

BHQBO001

BHQPO0O1
BHRP001

Gonioscopie oculaire

Facturation : ne peut pas étre facturé avec I'acte Biomi pie de I'ceil aux (BZQP003)

Mesure de la pression [tension] intraoculaire [Tonométrie intraoculaire], sous
anesthésie générale

anesthésie
(GELE001)
Mesure de la pression [tension] intraoculaire avec courbe nycthémérale comportant
au moins 6 mesures
Epreuve de provocation du glaucome

Activité

1

Phase

© o o o o

Tarif
Secteur 1/ adhérent

OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM-  catons

(en euro)

80,64
55,8

112,34

57,29

44,58

56,54

37,2

33,22
54,31

39,9

Non pris en charge

Non pris en charge
24,96
Non pris en charge
23,66

Non pris en charge

20,83

26,78
12

56,54

176,85

17,28

41,66
45,38

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

co
(en euro)
80,64
54,94

102,26

55,8

44,58

47,88

36,66

33,22
46,58

39,9

Non pris en
charge
Non pris en
charge
24,96

Non pris en
charge
23,66

Non pris en
charge

19,34

22,8
11,3

47,88

176,85

17,28

34,65
41,65

Rembt.

Accord
Préalable

Exo. TM

2

Regrou
pement

ATM

ATM

ATM

ATM

ADE
ADE

ADI
ADI
ADI
ADI
ADI

ADI

ADI
ADI

ATM

ADI

ATM

ATM
ADA

ATM

ATM
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Code

[F,P,S, U]

Texte

02.01.06 Examen de la vision

BLQPO10
[F.P,S, U]

BLQPO11

BLQP003

BLQPO012

BLQPO15
BLQP005
BLQP002

BLQP004

BLQP008
BLQP007
BLQPO16

BJQP004

BJQP006

BJQP005
[F. P, S, U]

Examen de la vision binoculaire

Mesure de |'acuité visuelle potentielle par interférométrie au laser

Mesure de I'acuité visuelle, par étude de la sensibilité au contraste

Evaluation de I'acuité visuelle par la technique du regard préférentiel, avant I'age de 2
ans

Mesure de la fonction visuelle centrale et scotométrie par ophtalmoscope a balayage
laser

Mesure de I'adaptation visuelle a I'obscurité avec courbe d'adaptation

Campimétrie ou périmétrie manuelle ou automatisée, sans programme spécifique de
mesure de seuils

Campimétrie ou périmétrie manuelle ou automatisée, avec programmes spécifiques
de mesure de seuils

Exploration du sens chromatique [vision des couleurs] par épreuves pseudo-
isochromatiques

Exploration du sens chromatique [vision des couleurs] par assortiment

Exploration du sens chromatique [vision des couleurs] assistée par ordinateur avec
enregistrement et mesures

Nystagmographie optocinétique sans étude des poursuites et des saccades
Détermination objective de I'acuité visuelle par nystagmographie optocinétique
Nystagmographie optocinétique avec étude des poursuites et des saccades

Vidéonystagmoscopie
Avec ou sans : épreuve calorique

Autres épreuves fonctionnelles sur I'oeil

BGQP004
[F.P.S U]
BGQP002
BGQP003
[F.P.S U]
BAQP001
BJQP002

BBQP0O01

BCQPOO1
BZQP002
BEQP001
BGQP008

BEQP900

BDQP002
BDQP003

BDQP004

BDQP001

Examen du fond d'ceil par ophtalmoscopie indirecte a image inversée, chez le
prématuré ou le nouveau-né

Examen du fond d'ceil par biomicroscopie avec verre de contact
Avec ou sans : gonioscopie oculaire
Examen du fond d'ceil, au lit du malade

Examen fonctionnel de la motricité palpébrale avec épreuves pharmacologiques

Examen fonctionnel de la motricité oculaire

Exploration des hétérophories, diplopies, strabismes, amblyopies
Epreuve de Lancaster

Exploration fonctionnelle des flux lacrymaux

Tests de Schirmer, épreuves aux colorants vitaux

Capillaroscopie conjonctivale

Fluoroscopie de I'ceil

Fluorométrie de la chambre antérieure de I'ceil

Fluorométrie du corps vitré et du segment postérieur de I'ceil

Tyndallométrie oculaire [Laser cell flare meter]

Vidéo-photo-kératographie topographique

Pachymétrie cornéenne

Microscopie spéculaire de la cornée, avec analyse morphométrique et/ou quantitative
numeérisée de I'endothélium cornéen

Kératoesthésiométrie topographique et quantitative [kératesthésie quantitative]

02.01.07 Endoscopie des voies lacrymales

BBQES00

Endoscopie des voies lacrymales

02.01.08 Ponction et prélevement de I'oeil et de I'orbite

BCHP001
BDHP001
BEHB001

BGHB002

BGHBO001

BGHB003

Empreintes diagnostiques sur la conjonctive oculaire
Prélevement superficiel unilatéral ou bilatéral de la cornée pour frottis et/ou culture

Ponction de la chambre antérieure de I'ceil [numeur aqueuse]
Avec ou sans : injection

(22LP025)

Ponction de la choroide

(ZZLP025)

Ponction du corps vitré a l'aiguille

(22LP025)

Ponction du corps vitré par aspiration-section automatisée
(ZZLP025)

Biopsie de I'oeil et de I'orbite

BAHA001

BBHA001

BBHA002

BCHA001

BDHA001

BGHA002

BGHA001

BKHBO003

Biopsie unilatérale ou bilatérale de paupiére
(2ZLP025)
Biopsie de glande lacrymale
(2ZLP025)
Biopsie de sac lacrymal
(2ZLP025)
Biopsie de la conjonctive
(2ZLP025)
Biopsie de la cornée
(2ZLP025)
Biopsie de la sclére [sclérotique]
(2ZLP025)
Biopsie rétinochoroidienne
Avec ou sans : vitrectomie
(2ZLP042)
i des organes ires de I'eeil, par voie orbitaire sans guidage
Biopsie du contenu de I'orbite
(2ZLP025)

Activité

PR e R

Phase

0

0

0

© oo o oooo

0

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

25,32

Non pris en charge
Non pris en charge

25,3

Non pris en charge
39,43
35,71

39,43

18,6
60,26
48,36

Non pris en charge

Non pris en charge
57,6

48,36

28,29

21,12

29,76
26,24

19,2
16,37
27,54

68,45
68,32

Non pris en charge

23,81
21,58

43,15

17,28

Non pris en charge

19,2
13,1
39,43

48,12
52,82

122,76

29,02
31,72
31,72
16,98
31,35
43,81

251,32

52,58

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)

25,32
Non pris en
charge

Non pris en
charge

22,73

Non pris en
charge
33,36

31,2
33,36

18,05
42,21
38,53

Non pris en
charge

Non pris en

charge
57,6

36,92

28,29

21,12

24,52
26,24

19,2

14,33

27,54

62,28

68,32

Non pris en
charge
21,87

19,77

35,51

17,28

Non pris en
charge

12
131
36,04

48,12
43,81

106,31

24,89
31,72
31,72
16,98
31,35
43,81

251,32

52,58

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ATM
ATM
ATM

ATM

ATM

ATM
ATM

ATM

ATM

ATM

ATM
ATM
ATM

ATM

ATM

ADC

ADC

ADC

ADC

ADC

ADC
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Code

BKHB002

BKHB004

BKHA002
A7)

BKHA003
A7)

Texte
des organes i de I'eeil, par voie orbitaire avec guidage
échographique
(ZZLP025)
des organes ires de I'eeil, par voie orbitaire avec guidage radiologique
(ZZLP025)
Biopsie de Iésion de I'orbite, par abord conjonctivopalpébral
anesthésie
(GELE001)
Biopsie de Iésion de I'orbite, par abord latéral ou par abord ethmoidal
anesthésie

(GELE001)

02.01.10 Examen anatomopathologique de I'eil et ses annexes

BZQX004

BHQX005

BKQX004

Par structure anatomique, on entend : élément du corps humain, unitissulaire ou pluritissulaire,
topographiquement délimité, constituant un ensemble organisé destiné & remplir un role
déterminé ou une fonction. Il peut s'agir par exemple :
—d'un organe : estomac, peau, muscle,
— d'une entité concourant a une finalité caractéristique : méninge, séreuse,
— d'une région anatomique : médiastin, région rétropéritonéale
Par piéce d'exérése, on entend : exérése partielle ou totale, monobloc ou en plusieurs fragments
non différenciés par le préleveur, pour chaque structure anatomique
Par berge, on entend : limite de la résection [incision].
Par recoupe, on entend : exérése supplémentaire effectuée par le préleveur, au-dela des berges
de I'exérése initiale
Avec ou sans : examen de berge
Par groupe lymphonodal [ganglionnaire lymphatique], on entend : ensemble de noeuds
[ganglions] lymphatiques non différenciés par le préleveur au cours d'un curage lymphonodal
[ganglionnaire]
L'examen anatomopathologique, inclut : I'examen macroscopique et microscopique de piéce
d'exérése
L'examen anatomopathologique d'un organe inclut : I'examen du feuillet viscéral de son
éventuelle séreuse
L'examen anatomopathologique de piece d'exérése inclut : I'échantillonnage, la fixation,
I'inclusion, la préparation microscopique avec une coloration standard & base d’hémalun ou
d'hématoxyline-éosine ou de phloxine avec ou sans safran, avec ou sans photographie,
l'interprétation, les éventuels réexamens aux divers stades de réalisation, le compte rendu, le
codage
Avec ou sans : — coloration spéciale

— coupes sériées

— empreinte par apposition cellulaire

— écrasis cellulaire
Facturation :
— un seul acte peut étre facturé que I'exérése soit monobloc ou en fragments non différenciés
par le préleveur, partielle ou totale, pour chaque structure anatomique
La piece d'exérése pour examen anatomopathologique a visée carcinologique inclut :
— les structures anatomiques ayant un rapport de continuité ou de contiguité [organes de
voisinage] quel qu'en soit le nombre
— les éventuelles recoupes
— les nceuds [ganglions] lymphatiques ou groupes lymphonodaux [ganglionnaires lymphatiques]
satellites non différenciés par le préleveur

Par examen anatomopathologique a visée carcinologique, on entend : examen
anatomopathologique de piece d'exérése de Iésion présumée cancéreuse ou précancéreuse

L'examen anatomopathologique a visée carcinologique, inclut : I'examen anatomopathologique
de lésion cancéreuse de découverte fortuite lors de l'intervention ou de I'examen
anatomopathologique

A I'exclusion de : examen anatomopathologique de Iésion précancéreuse de découverte fortuite
lors de I'examen anatomopathologique

Coder éventuellement :

— examen anatomopathologique de piece d'exérése d'une autre structure anatomique
différenciée par le préleveur

— examen anatomopathologique de piéce d'exérése de groupes lymphonodaux [ganglionnaires
lymphatiques] différenciés par le préleveur ou de piéce de curage lymphonodal [ganglionnaire]

Examen anatomopathologique a visée carcinologique de piece d'exérése d'organe
accessoire de I'ceil

Examen anatomopathologique a visée carcinologique de piece d'énucléation du bulbe
[globe] oculaire

Examen anatomopathologique a visée carcinologique de piece d'exentération de
l'orbite

Autres actes diagnostiques sur I'oeil et ses annexes

BGQP001

BGQP005
BELA001
A 7]

BGLA0OOL
A 7]

BGLA002

AT

02.02 ACTES THERAPEUTIQUES SUR LES SOURCILS ET LES PAUPIER

Transillumination transsclérale de lésion du segment postérieur de I'eil, sans
désinsertion conjonctivale
Transillumination transsclérale de lésion du segment postérieur de I'eil, avec
désinsertion conjonctivale
Pose de repére radioopaque du segment antérieur de I'ceil

anesthésie
(GELE001)
Pose de repére radioopaque du segment postérieur de I'ceil

anesthésie
(GELE001)
Pose d'un systéme de repérage d'une Iésion choriorétinienne préalable a sa
destruction par radiothérapie externe ou protonthérapie

anesthésie
(GELE001)

Suture de plaie du sourcil et de la paupiére

BACA008
[F,M, P, S, U]
BACA002
[F,M, P, S, U]

BACA005

Avec ou sans : ablation de corps étranger récent

Suture de plaie du sourcil

(ZZLP025)

Suture d'une plaie cutanée d'une paupiére, sans atteinte du bord libre
Avec ou sans : suture de plaie du sourcil homolatéral

(ZZLP025)

Suture d'une plaie cutanée d'une paupiére, avec atteinte du bord libre

Activité

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

31,35

31,35

70,2
74,41

154,01
75,51

51,28
92,09

89,44

Non pris en charge

Non pris en charge

104,5
57,6

209
83,6

313,5
104,5

29,07

29,07

62,7

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

31,35

31,35

70,2
74,41

133,22
75,51

51,28
92,09

89,44

Non pris en
charge
Non pris en
charge
104,5

57,6

209
83,6

313,5
104,5

25,64

25,64

62,7

Accord
Préalable

Exo. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ADC
ADA

ADC
ADA

ATM

ATM

ATM

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
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Code

[F,M, P, S, U]

BACA007
[AF,JKTMP,SUQO,7

BACA006

[AF.P,S,U,7]

BACA001

[AF,P,S, U, 7]

BAGA001
[F.P.S U]

Texte

Avec ou sans : suture de plaie du sourcil homolatéral
(ZZLP025)
Suture de plaies cutanées multiples unilatérales ou bilatérales des paupiéres, sans
atteinte du bord libre
Avec ou sans : suture de plaie de sourcil

anesthésie
(GELE001)
Suture de plaies cutanées multiples unilatérales ou bilatérales des paupiéres avec
atteinte du bord libre, du tarse et/ou du muscle releveur de la paupiére supérieure,
sans repositionnement du ligament palpébral
Avec ou sans : suture de plaie de sourcil

anesthésie
(GELE001)
Suture de plaies cutanées multiples unilatérales ou bilatérales des paupiéres avec
atteinte du bord libre, du tarse et/ou du muscle releveur de la paupiére supérieure,
avec repositionnement du ligament palpébral
Avec ou sans : suture de plaie de sourcil

anesthésie
(GELE001)
Ablation secondaire de corps étranger de la paupiere
(2ZLP025)

02.02 Destruction de Iésion de paupiéere

BANP003

BANPOO1

BANP004

Destruction d'une lésion d'une paupiére avec laser
Destruction d'un xanthélasma par laser

Facturation : les actes a visée esthétique ne peuvent pas étre facturés
(ZZLP025)

Destruction de lésions multiples unilatérales ou bilatérales des paupiéeres avec laser

Destruction de xanthélasmas multiples par laser

Facturation : les actes a visée esthétique ne peuvent pas étre facturés
(ZZLP025)

Séance d'épilation ciliaire électrique unilatérale ou bilatérale
(2ZLP025)

.02.03 Exérése de Iésion du sourcil et de la paupiére

BAFA012

BAFA010

BAFA013

BAFA006

BAFA005
AT

BAFA014

A7

BAFA002
A 7]

Avec ou sans : suture immédiate
Coder éventuellement : réparation immédiate de la perte de substance par autogreffe ou
lambeau (cf 02.02.05)

Exérese de |ésion cutanée du sourcil
(ZZHA001, ZZLP025)
(Forfait Sécurité Dermatologie)
Exérese de |ésion souscutanée du sourcil
A l'exclusion de : exérése d'un kyste de la queue du sourcil (BAFA019)
(ZZHA001, ZZLP025)
Exérése de chalazion
(ZZHA001, ZZLP025)
Exérése non transfixiante d'une Iésion d'une paupiére
Exérese d'un xanthélasma
A l'exclusion de : exérése de chalazion (BAFA013)
(ZZHA001, ZZLP025)
(Forfait Sécurité Dermatologie)
Exérése non transfixiante de Iésions multiples unilatérales de paupiére
Exérése de xanthélasmas multiples
A l'exclusion de : exérése de chalazion (BAFA013)
anesthésie
(GELEO01, ZZHA001)
(Forfait Sécurité Dermatologie)

Exérése transfixiante de lésion d'une paupiere, sans libération du canthus latéral

anesthésie
(GELEO0O01, ZZHA001)

Exérése transfixiante de Iésion d'une paupiere, avec libération du canthus latéral

anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)

.02.04 Résection de paupiére

BAFA015
A 7]

BAFA007

A7

BAFA008

AT

BAFA011

A7

Résection cutanée, musculaire et/ou graisseuse au niveau d'une paupiére, par abord
cutané

Blépharoplastie supérieure ou inférieure unilatérale

Indication : dermatochalasis avec amputation supérieure du champ visuel, asthénopie,
blépharoconjonctivite, ou associé a un vrai blépharoptosis, épiblépharon, entropion, ophtalmopathie
de Graves et autres 1 5 I bléphar i i , fracture de l'orbite et
apres greffe de peau ou reconstruction de la paupiere

anesthésie
(GELE001)
Résection unilatérale cutanée, musculaire et/ou graisseuse au niveau des paupiéres,
par abord cutané
Blépharoplasties supérieure et inférieure unilatérales
Indication : dermatochalasis avec amputation supérieure du champ visuel, asthénopie,
blépharoconjonctivite, ou associé a un vrai blépharoptosis, épiblépharon, entropion, ophtalmopathie
de Graves et autres I 5 i bléphar i i , fracture de l'orbite et
apres areffe de peau ou reconstruction de la paupiere

anesthésie
(GELE001)
Résection bilatérale cutanée, musculaire et/ou graisseuse au niveau des paupieres
supérieures, par abord cutané
Blépharoplastie supérieure bilatérale
Indication : dermatochalasis avec amputation supérieure du champ visuel, asthénopie,
blépharoconjonctivite, ou associé a un vrai blépharoptosis, épiblépharon, entropion, ophtalmopathie
de Graves et autres I 5 i bléphar i i , fracture de l'orbite et
apres areffe de peau ou reconstruction de la paupiere

anesthésie
(GELE001)
Résection bilatérale cutanée, musculaire et/ou graisseuse au niveau des paupieres
inférieures, par abord cutané
Blépharoplastie inférieure bilatérale

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
1 0 104,9
4 0 61,22
1 0 148,06
4 0 80,09
1 0 134,66
4 0 76,43
1 0 31,99
1 0 41,8
1 0 55,54
1 0 21,36
1 0 34,97
1 0 42,41
1 0 32,74
1 0 53,57
1 0 94,49
4 0 64,88
1 0 63,24
4 0 61,95
1 0 142,85
4 0 71,48
1 0 1254
4 0 60,85
1 0 1254
4 0 63,05
1 0 188,1
4 0 86,4
1 0 188,1

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)

87,18

61,22

125,37

80,09

117,6

76,43

31,72

41,8

49,76

18,84

33,44

37,76

32,16

48,62

81,14

64,88

54,24
61,95

135,52
71,48

1254

60,85

1254

63,05

188,1

86,4

188,1

Rembt.

RC

RC

RC

RC

RC

RC

RC

RC

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC

ATM

ATM

ATM

ADC

ADC

ADC

ADC

ADA

ADC

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC
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Code

BAFA009
[A7]

BAFA016

BAFA017

BAFA018

BAFA003

BAFA001
A 7]

Texte

Indication : dermatochalasis avec amputation supérieure du champ visuel, asthénopie,
blépharoconjonctivite, ou associé a un vrai blépharoptosis, épiblépharon, entropion, ophtalmopathie
de Graves et autres I 6 i ép. is, larmoi , fracture de I'orbite et
apres areffe de peau ou reconstruction de la paupiere

anesthésie
(GELE001)
Résection bilatérale cutanée, musculaire et/ou graisseuse au niveau des paupieres,
par abord cutané
Blépharoplasties supérieure et inférieure bilatérales
Indication : dermatochalasis avec amputation supérieure du champ visuel, asthénopie,
blépharoconjonctivite, ou associé a un vrai blépharoptosis, épiblépharon, entropion, ophtalmopathie
de Graves et autres I 6 [ ép is, larmoi fracture de l'orbite et
apres areffe de peau ou reconstruction de la paupiere

anesthésie
(GELEO001)
Résection graisseuse unilatérale des paupiéres, par abord conjonctival
Cure de lipoptose unilatérale

anesthésie
Résection graisseuse bilatérale des paupiéres, par abord conjonctival
Cure de lipoptose bilatérale

anesthésie
Résection cutanée suprasourciliere unilatérale

anesthésie
Résection cutanée suprasourciliere bilatérale
Lifting frontotemporal bilatéral pour réparation d'une ptose des sourcils

anesthésie
Résection du muscle orbiculaire de I'ceil
Cure de blépharospasme

anesthésie

(GELE001)

02.05 Réparation de perte de substance de la paupiére

BAMA004
[AF.J,KTP,S U7

BAMAO019

[A.F,P,S,U,7]

BAMAO015

[AF.J,KTP,SU7]

BAMA018

[AF.J,KTP,SU7]

BAMA008

[AF.J,KTP,SU7]

BAMAO010

[AF.JKTPSUT7]

BAMA013

[AF.JKTPSUT7]

BAMAOO1

[AF.JKTPSUT7]

BAPA00O1

La réparation de perte de substance de la paupiéere par autogreffe ou lambeau inclut la
réparation de la zone de prélévement du areffon ou du lambeau.

Réparation de perte de substance cutanée de la paupiére par lambeau local ou
autogreffe

anesthésie
(GELEO01)
Réparation de perte de substance de la paupiére par autogreffe composée
anesthésie
(GELEO01)

Réparation de perte de substance de la paupiére supérieure par lambeau palpébral
inférieur, avec réparation de la zone de prélévement par suture directe

anesthésie
(GELEO001)

Réparation de perte de substance de la paupiére supérieure par lambeau palpébral
inférieur, avec réparation de la zone de prélevement par lambeau cutané

anesthésie
(GELEO001)
Réparation de perte de substance de la paupiére supérieure par lambeau palpébral
inférieur, avec réparation de la zone de prélévement par lambeau cutané et autogreffe
muqueuse ou chondromuqueuse

anesthésie
(GELEO001)
Réparation de perte de substance de la paupiére inférieure par lambeau de rotation
temporojugal

anesthésie
(GELE001)
Réparation de perte de substance de la paupiére inférieure par lambeau régional, avec
autogreffe

Réparation de la paupiére inférieure par lambeau tarsoconjonctival, lambeau orbito-naso-génien,
lambeau musculocutané de paupiére supérieure
A l'exclusion de : réparation de perte de substance de la paupiére inférieure par lambeau frontal, avec
autogreffe muqueuse ou chondromugueuse (BAMAQO1)

anesthésie
(GELE001)
Réparation de perte de substance de la paupiére inférieure par lambeau frontal, avec
autogreffe muqueuse ou chondromuqueuse

anesthésie
(GELE001)
Section du pédicule [Sevrage] d'un lambeau hétéropalpébral

anesthésie
(GELE001)

02.06 Reconstruction du sourcil et de la paupiére

BAMBO001
BAMAO005

AT

BAMAO11

AT

BAMAO012

AT

BAMAO016

[AJKTT7]

La reconstruction du sourcil et de la paupiére inclut la réparation de la zone de prélévement du
greffon ou du lambeau.

Séance de réfection de I'aspect du sourcil par dermopigmentation

Reconstruction d'un sourcil par autogreffe de cuir chevelu ou de sourcil opposé

anesthésie
(GELE001)
Reconstruction d'un sourcil par lambeau pédiculé de cuir chevelu ou de sourcil
opposé

anesthésie
(GELE001)
Reconstruction du bord libre de la paupiere avec repositionnement des cils, sans
autogreffe ni lambeau
Traitement du trichiasis ou du distichiasis, sans autogreffe ni lambeau
Avec ou sans : résection du tarse

anesthésie
(GELE001)
Reconstruction du bord libre de la paupiere avec repositionnement des cils, avec
autogreffe ou lambeau
Traitement du trichiasis ou du distichiasis, avec autogreffe ou lambeau

Activit¢  Phase

4 o
1 o
4 0
1 0
4 0
1 0
4 o
1 0
4 0
1 o
4 o
1 0
4 0
1 o
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 o
4 o
1 0
4 0
1 o
4 0
1 o
4 0
1 o
4 0
1 o
4 0
1 o
1 0
4 0
1 o
4 0
1 0
4 0
1 o

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

86,4

191,43

88,34

Non pris en charge

Non pris en charge

Non pris en charge

Non pris en charge

125,4

62,68

188,1
72,21

217,99
84,31

256,68

92,01

270,07

83,94

296,86

90,54

237,34
86,51

276,77

92,01

270,07
95,67

Non pris en charge

218,59
116,89

236,81
101,9

83,6

66,35

106,39

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)

86,4

190,03

88,34
Non pris en

charge

Non pris en
charge

Non pris en
charge
Non pris en
charge

1254

62,68

188,1
72,21

205,43
84,31

227,88

92,01

235,64

83,94

251,18

90,54

216,66
86,51

239,53

92,01

235,64
95,67

Non pris en
charge

218,59
116,89

217,66
101,9

83,6

66,35

96,82

Rembt.

RC

RC

RC

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ADC

ADC

ADA
ADC

ADC

ADA
ADC

ADA

ADC
ADA

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADA

ADC

ADA

ADC

ADC
ADA

ATM

ADC
ADA

ADC

ADC
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Code

BAMA017
A 7]

BAEA001
A7)

BAEA002
[AJKTT7]

Texte

Avec ou sans : résection du tarse

anesthésie
(GELE001)
Reformation du pli palpébral supérieur
Indication : acte thérapeutique
Facturation : les actes a visée esthétique ne peuvent pas étre facturés
anesthésie

(GELE001)
Repositionnement du bord libre de la paupiére, sans autogreffe ni lambeau
Traitement de I'ectropion ou de I'entropion par repositionnement du bord libre de la paupiére, sans
areffe ni lambeau
Avec ou sans : résection du tarse

anesthésie
(GELE001)
Repositionnement du bord libre de la paupiére, avec autogreffe ou lambeau
Traitement de I'ectropion ou de I'entropion par repositionnement du bord libre de la paupiére, avec
areffe ou lambeau
Avec ou sans : résection du tarse

anesthésie
(GELE001)

02.02.07 Canthotomie, canthopexie et canthoplastie

BAPAQ04
AT

BADA005
[AJ KT, 7]

BADA0O1
[A/F.J,KTP,SUT7]

BADA003
[AJ KT, 7]

BAMA020

AT

BAMA002

[A,F,P,S,U,T7]

BAMAO009
[AJKTT7]

Canthotomie latérale
Indication : acte thérapeutique
Facturation : les actes a visée esthétique ne peuvent pas étre facturés

anesthésie
(GELEO001)
Canthopexie médiale pour dystopie congénitale

anesthésie
(GELE001)
Canthopexie médiale pour dystopie traumatique

anesthésie
(GELEO001)
Canthopexie latérale
Indication : acte thérapeutique
Facturation : les actes a visée esthétique ne peuvent pas étre facturés

anesthésie
(GELEO001)

Canthoplastie médiale sans rétablissement de la continuité des voies lacrymales

Coder éventuellement : réparation immédiate de la perte de substance par autogreffe ou lambeau (cf
02.02.05)

anesthésie
(GELE001)

Canthoplastie médiale avec rétablissement de la continuité des voies lacrymales

Coder éventuellement : réparation immédiate de la perte de substance par autogreffe ou lambeau (cf
02.02.05)

anesthésie
(GELEO001)
Canthoplastie latérale
Coder éventuellement : réparation immédiate de la perte de substance par autogreffe ou lambeau (cf
02.02.05)
Indication : acte thérapeutique
Facturation : les actes a visée esthétique ne peuvent pas étre facturés

anesthésie
(GELE001)

02.02.08 Tarsorraphie et blépharorraphie

BACA003
[F,P, S, U]

BACA004

Suture partielle ou totale des bords libres des paupiéres supérieure et inférieure

Tarsorraphie partielle ou totale

Blépharorraphie partielle ou totale

(ZZLP025)

Ouverture partielle ou totale de blépharorraphie ou de tarsorraphie
(ZZLP025)

02.02.09 Autres plasties du sourcil et de la paupiere

BADA007

BAMA003

A7)

BAMAO007
A JKTT7]

BADA004
A7)

BADAO006

AT

BADA002

A7)

BABA0O1

Fixation du sourcil au rebord supraorbitaire
anesthésie
Plastie en Z de la paupiére pour correction de I'épicanthus, sans autogreffe de peau

Indication : acte thérapeutique
Facturation : les actes a visée esthétique ne peuvent pas étre facturés

anesthésie
(GELEOO01)
Plastie en Z bilatérale de la paupiére pour correction de I'épicanthus, avec autogreffe
de peau
Indication : acte thérapeutique
Facturation : les actes a visée esthétique ne peuvent pas étre facturés

anesthésie
(GELE001)
Suspension de la paupiére supérieure au muscle frontal, sans autogreffe
Cure de ptosis ou de blépharospasme par suspension de la paupiére supérieure au muscle frontal,
sans autogreffe

anesthésie
(GELE001)

Suspension unilatérale de la paupiére supérieure au muscle frontal, avec autogreffe

Cure de ptosis ou de blépharospasme par suspension unilatérale de la paupiere supérieure au
muscle frontal, avec autoareffe

anesthésie
(GELE001)
Suspension bilatérale de la paupiére supérieure au muscle frontal, avec autogreffe
Cure de ptosis ou de blépharospasme par suspension bilatérale de la paupiére supérieure au muscle
frontal, avec autoareffe

anesthésie
(GELE001)
Raccourcissement du muscle releveur de la paupiére supérieure

Activité
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
1 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

78,81

125,4

68,18

132,43

66,35

215,76

82,84

31,35

60,85

125,4
60,11

140,25
63,42
88,54

61,58

106,88

71,85

207,17

91,82

137,64

69,28

71,42

41,8

Non pris en charge

191,24

86,4

282,15

108,5

167,2

75,81

260,39

134,99

268,58

119,77

180,79

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent ~ Rembt

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)

78,81

1254 RC

68,18 RC

111,92

66,35

204,15

82,84

31,35 RC

60,85 RC

1254
60,11

140,25
63,42

689 RC

61,58 RC

106,88

71,85

207,17

91,82

97,39 RC

69,28 RC

58,99

41,8

Non pris en
charge

191,24 RC

86,4 RC

282,15 RC

108,5 RC

167,2

75,81

260,39

134,99

261,12

119,77

175,09

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ADC

ADA

ADC

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA
ADC

ADA

ADC

ADC

ADC

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC

ADA

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC
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Code Texte
AT Renforcement du muscle releveur de la paupiére supérieure par résection ou plicature pour cure de
ptosis
anesthésie
(GELE001)

Résection de lalame profonde du muscle releveur de la paupiére supérieure [muscle
de Miiller] et/ou résection tarsoconjonctivale

A7) Cure de ptosis par résection du muscle de Miiller

Indication : acte thérapeutique

Facturation : les actes a visée esthétique ne peuvent pas étre facturés

BAFA004

anesthésie
(GELE001)
BAAACO2 Allongement du muscle releveur de la paupiéere supérieure et/ou section de sa lame
profonde [muscle de Miiller], sans interposition de matériau inerte ni autogreffe
[AJLKT,T7] Cure de rétraction de la paupiére supérieure, sans interposition de matériau inerte ou autogreffe
anesthésie
(GELE001)
BAAAQOL Allongement du muscle releveur de la paupiere supérieure et/ou section de sa lame
profonde [muscle de Miller], avec interposition de matériau inerte ou autogreffe
A JKT,T7] Cure de rétraction de la paupiére supérieure, avec interposition de matériau inerte ou autogreffe
anesthésie
(GELE001)
BAEA003 Transfert de muscle temporal pour réanimation palpébrale
[AJLKT,T7] Traitement de la paralysie faciale par transfert de muscle temporal
Correction de lagophtalmie par transfert de muscle temporal
anesthésie
(GELE001)
BALA0OOL Insertion d'un dispositif intrapalpébral pour correction de lagophtalmie
A7) Traitement de la paralysie faciale par insertion d'un aimant, d'un ressort, d'un cerclage
anesthésie
(GELE001)
BAPACO3 Désinsertion musculaire sans autogreffe, pour correction de rétraction de la paupiére
inférieure
A7) anesthésie
(GELE001)
BAPAQOS Désinsertion musculaire avec autogreffe, pour correction de rétraction de la paupiére
inférieure
A7) anesthésie
(GELE001)
BASA001 Fermeture de colobome palpébral
[A 3K, T,7] anesthésie
(GELE001)
[T /. tres actes thérapeutiques sur le sourcil et la paupiére
BAPA002 Incision unilatérale ou bilatérale de collection de paupiére
[F,P,S, U] Incision d'abces, d'hématome, de kyste de la paupiére
Avec ou sans : suture de la paupiére
(ZZLP025)
BALBOOL Séange d'injection unilatérale ou bilatérale de toxine botulique au niveau des
paupiéres

Indication : - blépharospasme ;

- spasme de I'hémiface
Formation : spécifique & cet acte, auprés d'une personne compétente pendant 6 mois & 1 an, en plus
de la formation initiale
Facturation : enfant de plus de 12 ans et adulte ; médecin spécialiste autorisé. Un délai de 3 mois doit
étre respecté entre la facturation de 2 injections

TES THERAPEUTIQUES SUR L'APPAREIL LACRYM

Manceuvres instrumentales thérapeutiques sur les voies lacrymales

BBLDO003 Sondage des voies lacrymales
Avec ou sans : lavage
(2zLP025)
BBJD001 Lavage des voies lacrymales
(ZZLP025)
BBLD004 Intubation monocanaliculaire unilatérale ou bilatérale des voies lacrymales
(2zLP025)
BBLD001 Intubation bicanaliculaire homolatérale des voies lacrymales
(ZZLP025)
BBLD002 Pose d'obturateur ou de clou-trou méatique sur un point lacrymal
Indication : atrésie lacrymale, sécheresse oculaire
(2zLP025)
BBGA001 Ablation de corps étranger des voies lacrymales, par abord direct
[F.P,S, U] Avec ou sans : lavage et sondage des voies lacrymales
(ZZLP025)

02.03.02 Réparation des voies lacrymales

Rétablissement de la continuité des canalicules lacrymaux pour sténose, avec

BBMAO003 . N N N
intubation canaliculaire
[A] anesthésie
(GELE001)
BBMA002 Rétablissement de la continuité des canalicules lacrymaux pour rupture
[A,F,P,S,U,7] anesthésie
(GELE001)
BEMAOO4 Rétablissement de la continuité des canalicules lacrymaux pour rupture, avec
intubation canaliculaire
[A,F,P,S,U,7] anesthésie

(GELE0O01)

Ouverture des voies lacrymales

Avec ou sans : intubation canaliculaire

BBCE001 Dacryo-cysto-rhinostomie [DCR], par endoscopie nasale
Avec ou sans : laser
(2ZLP042)
BBCA003 Dacryo-cysto-rhinostomie [DCR], par abord facial
A7] Avec ou sans : laser

anesthésie

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
4 0 85,34
1 0 167,2
4 0 75,81
1 0 167,2
4 0 73,61
1 0 175,09
4 0 85,34
1 0 306,29
4 0 86,07
1 0 190,01
4 0 76,17
1 0 167,2
4 0 73,15
1 0 167,2
4 0 79,11
1 0 207,17
4 0 66,35
1 0 62,7
1 0 31,99
1 0 23,81
1 0 19,34
1 0 40,18
1 0 83,6
1 0 52,25
1 0 83,6
1 0 167,2
4 0 79,2
1 0 167,2
4 0 73,15
1 0 167,2
4 0 73,15
1 0 209
1 0 209
4 0 93,39

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

Rembt.

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)

85,34

167,2

75,81

167,2

73,61

175,09

85,34

247,87

86,07
180,43
76,17

167,2
73,15

167,2
79,11

207,17
66,35

62,7

25,01

21,87

19,29
35,39
83,6

52,25

83,6

167,2
72

167,2
73,15

167,2
73,15

209

209

93,39

RC

RC

RC

Accord
Préalable

Exo.

. TM

1

Regrou
pement

ADA

ADC

ADC

ADC

ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ATM

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ATM

ADC

ADA
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Code Texte
(GELE001)
BBCA001 Laco-dacryo-cysto-rhinostomie sans laser
A7) anesthésie
(GELE001)

Incision de I'appareil lacrymal

Avec ou sans : drainage

BBPA002 Incision des points et/ou des canalicules lacrymaux
(ZZLP025)
BBPA003 Incision du sac lacrymal
[F, P, S, U] (ZZLP025)
BBPA001 Incision ou exérese partielle de la glande lacrymale
[AF,P,S,U, 7] anesthésie
(GELE001)
Exérese de l'appareil lacrymal
BBFA002 Exérese et/ou plastie d'un point lacrymal
A 7] Repositionnement d'un ectropion lacrymal
anesthésie
(GELEO01, ZZHA001)
BBFA003 Exérese du sac lacrymal
A 7] anesthésie
(GELEO01, ZZHA001)
BBFA004 Exérese totale de la glande lacrymale sans ostéotomie
A 7] anesthésie
(GELE001, ZZHA001)
BBFA001 Exérese totale de la glande lacrymale avec ostéotomie
[AJKTT] anesthésie
(GELE001, ZZHA001)
Autres actes thérapeutiques sur les voies lacrymales
BBLA00L Pose de pompe alarmes
anesthésie
BBSP001 Fermeture d'un point lacrymal, par cautérisation ou avec laser
(ZZLP025)
ACTES THERAPEUTIQU UR LE BULBE [GLOBE] OCULAI

02.04.01 Actes thérapeutiques sur la conjonctive bulbaire [oculaire]
02.04.01.01 Injection dans la conjonctive

Injection subconjonctivale ou subtenonienne unilatérale ou bilatérale d'agent

BCLB001 .
pharmacologique
A l'exclusion de : injection locale d'agent pharmacologique anesthésique
BCLAOOL Autohémothérapie ou libération d'adhérence subconjonctivale apres opération
fistulisante
[G. 6]
[P D-struction de Iésion de la conjonctive
BCNP001 Destruction de Iésion de la conjonctive par agent physique
Facturation : 5 séances maximum pour la cryothérapie
(ZzLP025)
Incision et suture de la conjonctive
BCPA001 Incision de la conjonctive
[F,P, S, U] Extraction de corps étranger conjonctival
Evacuation de collection subconjonctivale
(2zLP025)
BCCA001 Suture de plaie de la conjonctive
[ERaSAY] (2zLP025)
Exérese de |ésion de la conjonctive
BCFA008 Exérese de Iésion de la conjonctive, sans autogreffe
A l'exclusion de :
[A7] - exérése primitive de ptérygion, sans autogreffe (BCFA009)
- exérese de ptérvaion récidivant, sans autoareffe (BCFA006)
anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
BCFA004 Exérese de Iésion de la conjonctive, avec autogreffe de muqueuse
A l'exclusion de :
A 7] - exéreése primitive de ptérygion, avec autogreffe de conjonctive ou de mugqueuse (BCFA003)
- exérese de ptérvaion récidivant, avec autoareffe de conionctive ou de muaueuse (BCFAQ005)
anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
BCFA009 Exérese primitive de ptérygion, sans autogreffe
A7) Avec ou sans : administration locale d'agent pharmacologique antimitotique
anesthésie
(GELE001)
BCFA003 Exérése primitive de ptérygion, avec autogreffe de conjonctive ou de muqueuse
Avec ou sans :
A 7] - laser
- administration locale d'agent pharmacoloaiaue antimitotiaue
anesthésie
(GELE001)
BCFA007 Exérese primitive de ptérygion, avec greffe lamellaire de cornée
Avec ou sans :
[A.G, 6,7, 8] - laser
- conjonctivoplastie
anesthésie
(GELE001)
BCFA006 Exérese de ptérygion récidivant, sans autogreffe

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Actvité Phase o AMIOPTAM-CO

(en euro)

1 0 209
4 0 95,23
1 0 35,71
1 0 31,35
1 0 83,6
4 0 60,85
1 0 83,6
4 0 59,74
1 0 83,6
4 0 63,05
1 0 142,13
4 0 67,08
1 0 284,56
4 0 97,43
1 0 Non pris en charge
4 0

1 0 23,17
1 0 16,37
1 0 19,2
1 0 33,48
1 0 34,22
1 0 52,25
1 0 52,25
4 0 56,82
1 0 104,5
4 0 58,28
1 0 76,63
4 0 59,39
1 0 106,39
4 0 69,27
1 0 276,93
4 0 1285
1 0 122,02

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  cgiions
co
(en euro)

209
95,23

33,88
31,35

83,6
60,85

83,6
59,74

83,6
63,05

142,13
67,08

284,56
97,43

Non pris en
charge

23,17

15,94

19,2

27,48

28,63

52,25

52,25

56,82

104,5

58,28
66,4

59,39

105,59

69,27

276,93

128,5

92,71

Accord
Préalable

Exo. TM

Regrou
pement

ADC

ADC

ADC

ADC
ADA

ADC

ADA
ATM

ATM

ATM

ATM

ADC

ADC

ADC

ADA

ADA

ADC

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC
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Code Texte
A 7] Avec ou sans : administration locale d'agent pharmacologique antimitotique
anesthésie
(GELE001)
BCFA005 Exérése de ptérygion récidivant, avec autogreffe de conjonctive ou de muqueuse
Avec ou sans :
A 7] - laser
- administration locale d'agent pharmacoloaique antimitotiaue
anesthésie
(GELE001)
Réparation de la conjonctive
BCPA005 Désinsertion de la conjonctive oculaire au limbe [Péritomie], sans autogreffe
A7) anesthésie
(GELE001)
BCPACO3 Désinsertion de la conjonctive oculaire au limbe [Péritomie], avec autogreffe
mugqueuse
A7) anesthésie
(GELE001)
BCMA001 Conjonctivoplastie par autogreffe de conjonctive ou de muqueuse
A7) anesthésie
(GELE001)
BCPA004 Libération de symblépharon, sans autogreffe
A7) anesthésie
(GELE001)
BCPA002 Libération de symblépharon, avec autogreffe de conjonctive ou de muqueuse
A7) anesthésie
(GELE001)

02.04.02 Actes thérapeutiques sur la cornée

02.04.02.01 Destruction de Iésion de la cornée
BDNP0O1 Destruction de Iésion superficielle de la cornée par moyen physique
(ZZLP025)
BDNP002 Abrasion mécanique de I'épithélium de la cornée sans laser
(ZZLP025)
BDNP003 Abrasion mécanique de I'épithélium de la cornée avec laser
(ZZLP025)

Microponctions [Micropunctures] mécaniques antérieures de la cornée, a visée
thérapeutique
(ZZLP025)

Suture de la cornée
Avec ou sans :
- ablation de corps étranger récent de la cornée
- résection ou réintégration de hernie de l'iris

BDCB001

BDCA003 Suture d'une plaie linéaire non transfixiante de la cornée
=S uj (2zLP030)
BDCA004 Suture d'une plaie linéaire transfixiante de la cornée
[A,F,P,S,U,T7] anesthésie
(GELE001)
BDCA001 Suture d'une plaie non linéaire de la cornée
[A,F,P,S, U, 7] anesthésie
(GELE001)
BDCA002 Suture de plaies multiples unilatérales ou bilatérales de la cornée
[A,F,P,S,U,T7] anesthésie
(GELE001)

02.04.02 Extraction de corps étranger de la cornée

A l'exclusion de : extraction de corps étranger récent au cours de suture de plaie de la cornée

(cf 02.04.02.02)
BDGP002 Ablation d'un corps étranger superficiel de la cornée
[F,P.S, U] (ZZLP025)
BDGP003 Ablat,mn de corps étrangers superficiels multiples unilatéraux ou bilatéraux de la
cornée
[F.P,S U] (ZZLP025)
BDGA005 Ablation d'un corps étranger profond [stromal] de la cornée
[F,P.S, U] (ZZLP025)
BDGA002 Ablation de corps étrangers profonds [stromaux] multiples unilatéraux ou bilatéraux

de lacornée
[F.P,S, U] (2ZLP025)
Ablation de corps étrangers superficiels et profonds multiples unilatéraux ou

BDGA00 bilatéraux de la cornée
[F.P.S, U] (2zLP025)
Exérese de |ésion de la cornée
BDFA002 Kératectomie lamellaire
[A,F,P,S,U,T7] Avec ou sans : tatouage
anesthésie
(GELE001)
BDFA004 Excision de fistule du limbe de la cornée
[AF,P,S U, 7] anesthésie
(GELE001)
BDFA003 Exérese de tumeur du limbe de la cornée sans greffe de cornée
[A.F,G,P,S U7] anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
BDFAQ01 Exérese de tumeur du limbe de la cornée avec greffe de cornée
[A.F,G,P,S U678 anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
BDFLOOL Exérése de tumeur du limbe de la cornée avec implantation de source de
rayonnement
[AF,P,S U, 7] anesthésie

(GELEO001, ZZHA001)

02.04.02 Kératoplastie et kératoprothése

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
4 0 67,81
1 0 133,18
4 0 77,34
1 0 35,71
4 0 53,15
1 0 59,52
4 0 60,85
1 0 104,5
4 0 57,91
1 0 52,25
4 0 58,28
1 0 104,5
4 0 62,31
1 0 29,02
1 0 28,27
1 0 104,5
1 0 21,87
1 0 104,5
1 0 116,81
4 0 93,47
1 0 150,29
4 0 92,37
1 0 171,12
4 0 148,33
1 0 20,9
1 0 26,78
1 0 52,25
1 0 78,38
1 0 78,38
1 0 104,5
4 0 63,42
1 0 104,5
4 0 63,42
1 0 54,74
4 0 57,91
1 0 250,8
4 0 104,5
1 0 235,13
4 0 73,86

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

67,81

121,13

77,34

33,88
53,15

52,08
60,85

104,5
57,91

52,25
58,28

104,5
62,31

24,89
25,17

104,5

21,87

104,5

111,64
93,47

131,06
92,37

165,08
148,33

20,9
24,31
52,25

78,38

78,38

104,5
63,42

104,5
63,42

54,74
57,91

250,8
104,5

235,13
73,86

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC

ATM

ATM

ATM

ADC

ATM

ATM

ADC

ADC

ADC

ADC

ADA

ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA
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Code

BDMAOOL
A7)

BDMAO002
[A.6,7,8]

BCBP001
A 7]

BDMAO06
[A6,7,8]

BDMA008
[A6,7,8]

BDMAO003

[A 6,7,8]

BDMA900

BDLA002

[A.6,7,8]

BDLA003

[A6,7,8]

Texte

Autokératoplastie par rotation
Avec ou sans : iridectomie
Indication : en cas de refus de greffe ou en I'absence de greffe disponible
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Recueil prospectif de données : nécessaire
anesthésie
(GELE001)
Kératoplastie lamellaire profonde [Transplantation cornéenne lamellaire]
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Recueil prospectif de données : nécessaire en concertation avec I'Etablissement francais des greffes

anesthésie
(GELE001)
Recouvrement conjonctival partiel ou total de la cornée

anesthésie
(GELE001)
Conjonctivokératoplastie par greffe de membrane amniotique humaine
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Recueil prospectif de données : nécessaire en concertation avec I'Etablissement frangais des greffes

anesthésie
(GELE001)
Kératoplastie transfixiante [Transplantation cornéenne transfixiante]
Avec ou sans : iridotomie ou iridectomie périphérique
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Recueil prospectif de données : nécessaire en concertation avec I'Etablissement francais des greffes
anesthésie
Kératoplastie transfixiante [Transplantation cornéenne transfixiante], avec extraction

extracapsulaire du cristallin
Avec ou sans : implantation de cristallin artificiel

anesthésie
(GELE001)
Kératoplastie lamellaire avec conjonctivoplastie [Transplantation
cornéoconjonctivale]
Transplantation de cellules souches limbiques
A l'exclusion de : au cours d'une exérése de ptérygion (cf 02.04.01.04)

anesthésie

Pose de kératoprothese en un temps

Indication : cécité cornéenne ; en cas de contre-indication (brllures par alcali, certaines maladies auto-
immunes (par exemple maladie de Lortat Jacob...) et les né isatic de cornée impli

un risque de reijet) ou en I'absence de greffe de cornée

anesthésie
(GELE001)
Pose de kératoprothése biocolonisable
Indication : cécité cornéenne ; en cas de contre-indication (brllures par alcali, certaines maladies auto-
immunes (par exemple maladie de Lortat Jacob...) et les né isatic de cornée implic
un risque de reijet) ou en I'absence de greffe de cornée
Phase 1 : recouvrement de la kératoprothése par autogreffe de muqueuse buccale

anesthésie
Phase 2 : pose de la kératoprothése

anesthésie
(GELE001)

0 .02.06 Correction de troubles réfractifs

BDPA0OL

BDFP002

BDFP001

BDEA002

BDLA00S

BDRP027

BDFP003

BELA002

Kératotomie relaxante pour correction de I'astigmatisme cornéen induit

Avec ou sans : incisions radiaires ou résection cunéiforme

Photokératectomie avec laser excimére

A l'exclusion de : photokératectomie réfractive [de confort] avec laser excimére (BDFP001)
Facturation : opacité cornéenne superficielle

(2ZLP030)

Photokératectomie réfractive [de confort] avec laser excimere

Epikératophakie

anesthésie
Pose d’anneaux intra cornéens a but thérapeutique
Indication : patients ayant un kératocone et une acuité visuelle non satisfaisante aprés corrections
optique ou par intolérance aux lentilles selon avis de la HAS du 3 juin 2015.
Environnement : réalisation en condition de bloc opératoire
Facturation : établissement de santé spécialisé répondant aux critéres définis par arrété ministériel
dans le cadre de l'article L. 1151-1 du Code de la santé publique
(2ZLP030)
Photopolymérisation de la cornée [crosslinking]
Indication : kératocone évolutif sans opacité cornéenne ; le caractére évolutif n'est pas requis pour le
traitement :
- du kératocone de I'enfant,
- de l'ectasie secondaire a la chirurgie réfractive.
Cette technique n'est pas indiquée pour le traitement préventif du kératocéne avant chirurgie
réfractive selon avis de la HAS du 3 juin 2015.
Environnement : réalisation en condition de bloc opératoire
Recueil prospectif de données : tenue d'un registre pour les enfants et les adultes ayant une ectasie
post chirurgie réfractive
Facturation : établissement de santé spécialisé répondant aux critéres définis par arrété ministériel
dans le cadre de I'article L. 1151-1 du Code de la santé publique
(ZZLP030)

Kératomileusis in situ avec laser excimere
Laser assisted in situ keratomileusis [Lasik]
Pose d'implant a but réfractif dans la chambre antérieure de I'ceil

Pose d'implant dans la chambre antérieure sur ceil phake

Aulres actes thérapeutiques sur la cornée

BDJP001

02.04

Irrigation continue de la cornée et/ou de la conjonctive

Actes thérapeutiques sur l'iris, le corps ciliaire et la chambre antérieure de
I'ceil

Destruction de lésion du segment antérieur de I'oeil

Activité

ENITEE NI

Phase

0

NN R e

0

0

0

0

0

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

250,8

116,1

250,8

115,01

45,17
57,91

250,8

114,64

2%

125,77
355,3

146,3

Non pris en charge

250,8

116,1

296,36
142,15
65,73
79,18

Non pris en charge

104,5

Non pris en charge

Non pris en charge

139,13

112,34

Non pris en charge

Non pris en charge

Non pris en charge

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)
250,8

116,1

250,8

115,01

45,17
57,91

250,8

114,64

271,7

125,77
355,3
146,3

Non pris en
charge

250,8

116,1

296,36
142,15
65,73
79,18

Non pris en
charge

104,5

Non pris en
charge
Non pris en
charge

139,13

112,34

Non pris en
charge

Non pris en
charge

Non pris en
charge

Rembt.

RC

RC

Accord
Préalable

Exo.

SO

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC

ADA
ADC

ADC
ADA
ADC
ADA

ADC

ATM

ADC

ADC

ATM
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Code

BENAOOL

BENA002

BEPP001

BEPA001

[6]
BENP0O1

Texte

Destruction de Iésion de I'iris ou du corps ciliaire

(ZZLP025)

Destruction partielle du corps ciliaire
C ent, C! n
(ZZLP030)

Section de synéchies et/ou de brides du segment antérieur de I'ceil avec laser
(2zZLP025)

Libération de synéchies et/ou de brides du segment antérieur de I'ceil, par kératotomie

(ZZLP025)
Séance de photocoagulation de I'angle iridocornéen avec laser
Trabéculoplastie ou trabéculoré ion au laser

(ZZLP025)

Evacuation et injection de la chambre antérieure de I'oeil

BEJB002
=S Uy
BEJB001
[F, P, S, U]
BELBO001

E ion de collection de la chambre antérieure de I'ceil, par voie transsclérale ou
par voie transcornéenne sans irrigation-aspiration automatisée

(ZZLP025)
E i

de collection de la chambre antérieure de I'ceil, par voie transsclérale ou
par voie transcornéenne avec irrigation-aspiration automatisée

(ZZLP025)

Injection de substance inerte ou organique dans la chambre antérieure de I'ceil, par
voie transcornéenne [Reformation de la chambre antérieure]

Facturation : ne peut pas étre facturé avec un acte des sousparagraphes 02.04.04.01 et 02.04.04.02

(2ZLP025)

Incision du segment antérieur de I'oeil

BEPA004
[AF,G,P,S,U,6,78]

BEPP002

[F, P, S, U]

BEPBO001
[AF,G,P,S UB6,78|

BEPA003
[AF,G,P,S UB6,78|

BEPA002

[A G, 6,7 8]

BEJB004
[A G, 6,7 8]

BEGA002
[A G, 6,7 8]

BEMAO008
[A.F.G,P,S,U,6,7,8

Iridotomie ou iridectomie périphérique ou sectorielle sans laser
anesthésie
(GELE001)
Iridotomie avec laser
(ZZLP025)
Goniotomie oculaire, par voie transsclérale
Goniotomie ab interno
anesthésie
(GELE001)
Trabéculotomie, par sclérotomie
Trabéculotomie ab externo
anesthésie
(GELE001)
Décollement du corps ciliaire [Cyclodialyse]
anesthésie
(GELE001)
Drainage de I'hnumeur aqueuse de I'ceil
Pose de valves, de tissu scléral, d'implant relargant infraténonien ou intraoculaire
Indication : glaucome réfractaire, aprés échec de traitement alternatif ou en cas de haut risque
d'échec chirurgical
Facturation : ne peut pas étre facturé pour le drainage de I'humeur aqueuse par voie ab interno

anesthésie
(GELEO01)
Ablation de systéme mécanique de drainage de I'humeur aqueuse
Ablation de valves, dimplant relargant infraténonien ou intraoculaire

anesthésie

(GELEO01)

Correction chirurgicale d'une fistule ou d'un drainage de I'humeur aqueuse
Réfection d'une fistule hypertrophique ou atrophique

A l'exclusion de : libération d'adhérence subconjonctivale aprés opération fistulisante (BCLA0O1)

anesthésie
(GELE001)

Extraction, ablation, résection, exérése du segment antérieur de l'oeil

BEGA003

[A,F,P,S,U,7]

BEGA004
A7)

BEFA007
[A6,7,8]

BEFA001

A7)

BEFA004
A7)

BEFA009
A7)

BEFA003
[A7]

BEFA005

[A G, 6,78

BEFA008
[A,6,7,8]

Ablation de corps étranger intraoculaire du segment antérieur avec réparation de
plaie perforante de I'eil intéressant au moins 2 des structures suivantes : cornée, iris,
cristallin

Avec ou sans :

- extraction du cristallin

- électroaimant

anesthésie
(GELE001)
Ablation secondaire de corps étranger du segment antérieur de I'ceil
Avec ou sans : électroaimant

anesthésie
(GELE001)
Résection ou réintégration secondaire de hernie de I'iris
Facturation : ne peut pas étre facturé avec un acte de vitrectomie antérieure

anesthésie
(BGFA008, GELE001)
Exérése de lésion de 'iris

anesthésie
(GELEO01, ZZHA001)
Exérese de lésion du corps ciliaire

anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
Iridocyclectomie pour tumeur du corps ciliaire

anesthésie

(GELEO001, ZZHA001)
Exérése d'une invasion épithéliale de la chambre antérieure de I'eeil, sans autogreffe

anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
Exérése d'une invasion épithéliale de la chambre antérieure de I'ceil, avec autogreffe
cornéenne ou cornéosclérale

anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
Trabéculectomie [Sclérectomie transfixiante]
Avec ou sans : administration locale d'agent pharmacologique antimitotique
Indication : reprise chirurgicale, mélanodermie, sujet de moins de 60 ans. Sous réserve de la
validation de I'utilisation des antimitotit dans ces indications par I'Afssaps

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
1 0 90,77
1 0 1254
1 0 104,5
1 0 83,6
1 0 1254
1 0 62,5
1 0 99,7
1 0 49,42
1 0 83,6
4 0 66,35
1 0 83,6
1 0 174,84
4 0 79,54
1 0 174,1
4 0 90,1
1 0 1254
4 0 75,51
1 0 241,06
4 0 110,63
1 0 84,48
4 0 72,94
1 0 136,81
4 0 82,47
1 0 302,06
4 0 144,52
1 0 120,53
4 0 77,34
1 0 1254
4 0 83,6
1 0 134,66
4 0 79,55
1 0 249,98
4 0 84,6
1 0 336,29
4 0 94,5
1 0 128,75
4 0 68,55
1 0 250,8
4 0 104,5
1 0 209

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)
87,76

1254

104,5

83,6

1254

49,42

70,99

49,42

83,6
66,35

83,6
154,08
79,54
153,64
90,1

1254
75,51

227,59

110,63
84,48
72,94

136,81

82,47

300,28

144,52
104,5
77,34
1254

83,6

113,22
79,55

232,77
84,6

282,83
94,5

128,75
68,55

250,8
104,5

209

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC

ATM

ATM

ATM

ATM

ADC
ADA

ADC

ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADC

ADA

ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
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Code

BGFA014
[A.6,7,8]

BGFA900

Texte

anesthésie
(GELE001)
Sclérectomie profonde non transfixiante ou sclérokératectomie profonde, sans
viscocanaliculoplastie
Avec ou sans : administration locale d'agent pharmacologique antimitotique
Recueil prospectif de données : nécessaire

anesthésie
(GELE001)
Sclérectomie profonde non transfixiante ou sclérokératectomie profonde, avec
viscocanaliculoplastie
Avec ou sans : administration locale d'agent pharmacologique antimitotique

02.04.03 Réparation du segment antérieur de I'oeil

BEEA001
A 7]

BEMA002
A7)

BEMP001
A 7]

BEEA002
A7)

anesthésie
Corépraxie

anesthésie
(GELE001)
Plastie de la pupille ou de l'iris, sans laser

anesthésie
(GELE001)
Plastie de la pupille ou de l'iris, avec laser

anesthésie
(GELE001)
Réinsertion de la racine de I'iris
Réparation d'une déchirure traumatique de l'iris [iridodialyse]

anesthésie

(GELE001)

02.04.04 Actes thérapeutiques sur le cristallin

02.04.04.01

BFGA003
[A.F.G.P,S,U,6,7,8

BFGA002
A G, 7]

BFGA008
[A G, 6,7 8]

BFGA427

A G 7]

BFGA368

BFGA009

[A.G,6,7,8]

BFGA006

A G, 7]

BFGA010
[A. G, 6,7 8]

BFGA007

[A.F,G P, S U7

BFGA001
[A.F,G P, S U7

BFPA002

[A.G,6,7,8]

BFPP001

BFGA005
A 7]

Facturation : le tarif prend en compte I'antibioprophylaxie par injection d'antibiotique dans la
chambre antérieure de I'ceil, lorsqu'elle est indiquée, selon les recommandations de bonne
pratique en vigueur

Extraction du cristallin
Comprend : extraction du cristallin, quelle que soit la voie d'abord
Avec ou sans : suture

Extraction extracapsulaire manuelle du cristallin, sans implantation de cristallin
artificiel

anesthésie
(BFLA002, BGFA008, GELE001)
Extraction extracapsulaire manuelle du cristallin, avec implantation de cristallin
artificiel dans la chambre postérieure de I'eil
Facturation : autorisée uniquement pour le traitement chirurgical de la cataracte

anesthésie
(BFLA002, BFLA900, BGFA008, GELE001)
Extraction extracapsulaire du cristallin par phakoémulsification, sans implantation de
cristallin artificiel

anesthésie
(BFLA002, BGFA008, GELE001)
Extraction extracapsulaire du cristallin par phakoémulsification, avec implantation de
cristallin artificiel dans la chambre postérieure de I'ceil, sans implantation de dispositif
de drainage trabéculaire
Environnement : conforme aux préconisations de la Haute Autorité de Santé dans son rapport de
juillet 2010 sur les conditions de réalisation de la chiruraie de la cataracte
Facturation : autorisée uniquement pour le traitement chirurgical de la cataracte

anesthésie
(BFLA002, BFLA900, BGFA008, GELE001)
Extraction extracapsulaire du cristallin par phakoémulsification, avec implantation de
cristallin artificiel dans la chambre postérieure de I'eil, avec implantation de dispositif
de drainage trabéculaire ab interno
Indication :
- traitement de la cataracte chez le patient présentant un glaucome chronique a angle ouvert, Iéger &
modeéré, mal équilibré par les traitements médicamenteux hypotonisants ou y étant intolérant
- conforme aux indications et contre-indications figurant dans I'avis relatif au dispositif médical de
drainage trabéculaire émis par la commission de la Haute Autorité de Santé mentionnée a I'article
L.165 - 1 du code de la sécurité sociale
Formation : conforme aux préconisations de la Haute Autorité de Santé relatives aux conditions de

iption et d'utilisation du dispositif médical de drail béculai

Environnement : conforme aux préconisations de la Haute Autorité de Santé dans son rapport de
juillet 2010 sur les conditions de réalisation de la chirurgie de la cataracte

(BFLA002, BFLA900, BGFA008, ZZLP030)

Extraction intracapsulaire du cristallin, sans implantation de cristallin artificiel
anesthésie
(BGFA008, GELE001)
Extraction intracapsulaire ou extracapsulaire du cristallin, avec implantation de
cristallin artificiel dans la chambre antérieure de I'eeil en cas d'impossibilité
d'implantation dans la chambre postérieure
Facturation : autorisée uniquement pour le traitement chirurgical de la cataracte

anesthésie
(BGFA008, GELE001)
Extraction du cristallin par sclérotomie postérieure [pars plana] [Phakophagie]
Avec ou sans : vitrectomie par sclérotomie postérieure

anesthésie
(GELE001)
Extraction de cristallin subluxé ou ectopique

anesthésie
(BFLAOO2, GELE001)
Extraction de cristallin luxé

anesthésie

(GELE001)
Capsulotomie ou exérése partielle ou totale de reliquats de la capsule du cristallin, par
kératotomie

anesthésie
(BFLAOO2, BGFA008, GELE001)
Capsulotomie du cristallin pour cataracte secondaire, avec laser
(2ZLP025)
de matériel i é dans le antérieur de I'ceil
Explantation de cristallin artificiel ou de lentille intraoculaire
anesthésie

(BGFA008, GELEQO1)

Activité
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
1 0
4 0

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

90,83

209

93,39

Non pris en charge

83,6
66,72

89,28
68,91

83,6
63,41

107,14

70,74

209
91,56

2717

112,6

209
91,56

271,7

alilil

252,96

209
91,93

2N

112,9
212,06
98,89

231,38
99,26

251,47
100,72

94,66
70,38
83,6
141,36

87,53

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)
90,83

209

93,39

Non pris en
charge

83,6
66,72

86,89
68,91

83,6
63,41

97,25

70,74

209
91,56

2717

112,6

209
91,56

271,7

alilil

252,96

209
91,93

2717

{20
212,06
98,89

221,99
99,26

233,64
100,72

94,66
70,38

83,6
1254

87,53

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ADA

ADC

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC

ADC

ADA

ADA
ADC
ADA

ADA

ADC

ADA

ADC

ADC

ADA

36/396



Code Texte Activit¢  Phase

Implantation de cristallin artificiel

BFLA001 Implantation secondaire d'un cristallin artificiel non suturé 1 0
A7] anesthésie 4 0
(BGFA008, GELE001)
BFLA003 Implantation secondaire d'un cristallin artificiel suturé 1 0
A 7] anesthésie 4 0
(BGFA008, GELE001)
BFLA004 Implantation secondaire de cristallin artificiel sur un ceil pseudophake 1 0
A7) anesthésie 4 0
(BGFA008, GELE001)
BFKA001 Changement de matériel implanté dans le segment antérieur de I'ceil 1 0
A7) Explantation de cristallin artificiel ou de lentille intraoculaire, avec réimplantation
anesthésie 4 0
(BGFA008, GELE001)
BFEA001 Repositionnement de cristallin artificiel ou de lentille intraoculaire 1 0
[A,F,P,S,U,7] anesthésie 4 0

(BFLA002, GELEO01)
Actes thérapeutiques sur larétine, la choroide, le corps vitré, la sclere
02.04.05 e L .
[sclérotique] et le seament postérieur de I'ceil

Evacuation et injection dans le seqgment postérieur de I'oeil

BGLB002 Injection de gaz dans le corps vitré 1 0
(ZZLP025)

BGLB001 Injection d'agent pharmacologique dans le corps vitré i, 0
(ZZLP025)

BGJB001 Evacuation de collection de la choroide, par voie transsclérale 1 0

Evacuation d'hématome choroidien de la choroide
Traitement de décollement
(2ZLP025)

Photocoagulation, cryoapplication et autres destructions du segment postérieur

de l'oeil
BGNP006 Destruction de Iésion choriorétinienne par photocoagulation transsclérale 1 0
(2ZLP025)
BGNPOO4 Séance de destruction de lésion choriorétinienne par photocoagulation transpupillaire 1 o
avec laser
A l'exclusion de : séance de photocoagulation transpupillaire pour rétinopathie du prématuré
(BGNP005)
Facturation : la consultation de contréle dans le mois qui suit n'est pas facturable qu'elle ait comporté
ou non une biomicroscopie du fond d'eeil et/ou une gonioscopie
(2ZLP025)
BGNP002 Séance de destruction de Iésion choriorétinienne par cryoapplication transsclérale 1 0
Destruction de zone d'ischémie de la rétine par cryoapplication
A l'exclusion de : séance de cry ication trar pour rétinopathie du prématuré (BGLP0O1)
Indication : réservé aux contre-indications a la réalisation de ion avec laser : cornée opaque,
pupille non dilatable, cataracte trop dense pour permettre le passage des rayons laser
(2zLP025)
BGNPOO3 Séance de destruction de lésion choriorétinienne par photocoagulation avec laser, a 1 o
l'aide de verre de contact
Facturation : la consultation de controle dans le mois qui suit n'est pas facturable, qu'elle ait comporté
ou non une biomicroscopie du fond d'ceil et/ou une gonioscopie
(ZZLP025)
BGNPOO7 Séance de destruction de Iésion choriorétinienne par photocoagulation avec laser, a 1 0
I'aide d'ophtalmoscope indirect
Facturation : la consultation de contréle dans le mois qui suit n'est pas facturable, qu'elle ait comporté
ou non une biomicroscopie du fond d'eeil et/ou une gonioscopie
(2ZLP025)
BGNPO005 Séance de photocoagulation transpupillaire pour rétinopathie du prématuré 1 0
Facturation : la consultation de contréle dans le mois qui suit n'est pas facturable ; les actes du sous
paragraphe 02.04.05.02 "Photocoagulation, cryoapplication et autres destructions du segment
postérieur de I'ceil” ne sont pas facturables avec les actes du sous paragraphe 02.04.05.07
"Traitement du décollement de rétine".
(ZZLP025)
BGLP001 Séance de cryoapplication transsclérale pour rétinopathie du prématuré 1 0
Facturation : la consultation de contréle dans le mois qui suit n'est pas facturable ; les actes du sous
paragraphe 02.04.05.02 "Photocoagulation, cryoapplication et autres destructions du segment
postérieur de I'ceil” ne sont pas facturables avec les actes du sous paragraphe 02.04.05.07
"Traitement du décollement de rétine".
(2ZLP025)
BGNPOOS Seaqce de photocoagulation choriorétinienne du péle postérieur, avec laser a argon 1 o
ou diode
Photocoagulation choriorétinienne de la macula au laser a argon ou avec diode
Facturation : la consultation de contréle dans le mois qui suit n'est pas facturable, qu'elle ait comporté
ou non une biomicroscopie du fond d'ceil et/ou une gonioscopie
(ZZLP025)
BGNPOOL Séance de photocoagulation choriorétinienne du pdle postérieur, avec laser 1 0
monochromatique ou laser a colorants
Séance de photocoagulation choriorétinienne de la macula au laser monochromatique ou au laser a
colorants
A l'exclusion de : séance de photothérapie dynamique de la région maculaire avec injection de
produit photosensibilisant (BGRF001)
Facturation : la consultation de contréle dans le mois qui suit n'est pas facturable, qu'elle ait comporté
ou non une biomicroscopie du fond d'ceil et/ou une gonioscopie
(2ZLP025)
BGRFO0L Séance de photothérapie dynamique de la région maculaire avec injection de produit 1 o
photosensibilisant
Séance de traitement de la dégénérescence maculaire liée a I'age [DMLA]
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale pour poser les indications et réaliser
le aeste
Environnement : laser de longueur d'onde spécifique
Recueil prospectif de données : nécessaire
BGNA001 Destruction de Iésion choriorétinienne par agent physique, par sclérotomie 1 0
AT] Endophotocoagulation au laser
Avec ou sans : vitrectomie
anesthésie 4 0

(GELE001)

Retinotomie

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

140,62
93,76

200,88
100

136,15
86,06

180,79
104,5

1254
93,76

83,6
83,6

83,6

123,83

119,78

109,37

101,16

83,6

126,48

127,22

1254

146,3

146,3

233,64

106,59

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

1254
93,76

145,88
100

1254
86,06

156,75
104,5

1254
93,76

83,6
83,6

83,6

123,83

113,36

107,33

101,16

83,6

126,03

117,68

1254

146,3

146,3

233,64

106,59

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC

ADA

ADC
ADA

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ADC

ADA
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Code

BGJA00L
A7)

BGJA002
[AF,P,S,U,7]

BGPA001
A7)

Texte

Evacuation d'hématome prérétinien avec laser

anesthésie
(GELE001)
Evacuation de collection subrétinienne, par rétinotomie

anesthésie
(BGBA002, GELEOO1)
Rétinotomie relaxante et/ou dissection de membrane rétrorétinienne
Avec ou sans : vitrectomie

anesthésie

(BGBA002, GELE001)

02.04.05 Exérese de Iésion de la choroide

BGFA002
A 7]

BGFA004

A7)

BGFA007
A 7]

4.05.05

BGFA001
AT

BGFA009
[A.6,7,8]

BGFA006
[A 6,7, 8]

BGFA010
[A 6,7, 8]

BGFA011
AT

BGFA005
[A 6,78

BGFA003
[A 6,7, 8]

Avec ou sans : vitrectomie

Exérése de néovaisseaux choroidiens de topographie maculaire, par rétinotomie

Avec ou sans : endophotocoagulation laser de Iésion choriorétinienne

anesthésie
(BGBA002, GELE001)
Exérése de tumeur de la choroide sans iridocyclectomie

anesthésie
(GELE001)
Exérése de tumeur de la choroide avec iridocyclectomie

anesthésie
(GELE001)

Vitrectomie

Vitrectomie par sclérotomie postérieure, sans coagulation de la rétine

anesthésie

(GELEO001)
Vitrectomie par sclérotomie postérieure, avec endocoagulation de la rétine avec laser
ou par diathermie sans tamponnement
anesthésie
(GELE001)
Vitrectomie par sclérotomie postérieure, avec coagulation transsclérale de la rétine
sans tamponnement
anesthésie
(GELEO001)
Vitrectomie par sclérotomie postérieure, avec coagulation de la rétine et
tamponnement interne provisoire
Vitrectomie avec injection de substitut de vitré, de perfluorocarbone ou échange fluide-gaz
Avec ou sans :
- coagulation transsclérale
- endophotocoaqulation au laser
anesthésie
(GELEO001)
Vitrectomie par sclérotomie postérieure, avec extraction du cristallin
anesthésie
(GELEO001)
Vitrectomie par sclérotomie postérieure, avec dissection du cortex vitréen [pelage] et
tamponnement interne par gaz
Traitement du trou maculaire
Avec ou sans :
- injection de substance biologique ou d'agent pharmacologique
- endophotocoagulation laser de Iésion choriorétinienne
anesthésie
(BGBA002, GELEOO1)
Vitrectomie avec dissection des membranes, coagulation et tamponnement
intraoculaire ou indentation transsclérale, pour rétinopathie du prématuré
anesthésie
(BGBA002, GELE001)

Ablation de matériel et de corps étranger du segment postérieur de |'oeil

BGGA003
[A.6,7,8]

BGGA004
[AG,6,78]

BGGAO05
A7)

BGGA002
[A7]

BGGA001
[A7]

Ablation de matériel implanté ou de matériel d'indentation du segment postérieur de
I'eeil, extériorisé

anesthésie
(GELE001)
Ablation de matériel implanté ou de matériel d'indentation du segment postérieur de
I'eeil, non extériorisé
A I'exclusion de : ablation d'huile de silicone intravitréenne (BGGA005)

anesthésie
(GELE001)
Ablation d'huile de silicone intravitréenne

anesthésie
(GELE001)
Ablation secondaire de corps étranger du segment postérieur de I'eeil sans
électroaimant

anesthésie
(BGBA002, GELE0O1)
Ablation secondaire de corps étranger du segment postérieur de I'ceeil avec
électroaimant

anesthésie
(BGBA002, GELE001)

Traitement du décollement de rétine

BGBA001

[AF,G,P,S,U 6,78

BGDA008

Avec ou sans : drainage de collection subrétinienne

Facturation : les actes du sous paragraphe 02.04.05.02 Photocoagulation, cryoapplication et
autres destructions du segment postérieur de I'ceil ne sont pas facturables avec les actes du
sous paragraphe 02.04.05.07 Traitement du décollement de rétine

Tamp interne du postérieur de I'eil par fossette colobomateuse ou
par trou maculaire, pour décollement de rétine
Avec ou sans :
- vitrectomie
- coaqulation

anesthésie
(GELE001)
Rétinopexie par coagulation par cryoapplication ou avec laser extraoculaire sans
indentation, avec tamponnement interne par gaz

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
1 0 125,4
4 0 72,57
1 0 330,17
4 0 107,67
1 0 348,19
4 0 107,67
1 0 348,19
4 0 107,67
1 0 382,42
4 0 107,67
1 0 462,77
4 0 116,1
1 0 220,97
4 0 108,79
1 0 271,7
4 0 117,93
1 0 271,7
4 0 118,67
1 0 302,06
4 0 124,54
1 0 330,34
4 0 125,4
1 0 278,26
4 0 116,47
1 0 550,86
4 0 172,9
1 0 83,6
4 0 75,88
1 0 83,6
4 0 79,18
1 0 209
4 0 96,33
1 0 263,38
4 0 84,6
1 0 209
4 0 83,6
1 0 295,37
4 0 127,49
1 0 200,88

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)

1254
72,57

330,17
107,67

333,62

107,67

333,62

107,67

353,47
107,67

400,08
116,1

215,94
108,79

2717
117,93

2717
118,67

289,31

124,54

305,71
1254

275,5

116,47

550,86
72

83,6
75,88

83,6

79,18

209
96,33

240,53
84,6

209
83,6

259,09

127,49

169,18

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADA

ADC

ADC

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
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Code

[A.F,G,P,S,U,6,78

BGDA004

[AF,G,P,S,U 6,78

BGDA003

[A.F,G,P,S,U,6,78

BGDA002

[AF,G,P,S,U,6,78]

BGDAO001

[AF,G,P,S UB6,78|

BGDA005

[AF,G,P,S,U,6,78]

BGDA006

[A.F.G,P,S,U,6,7,8

BGDA007
[A,F,G,P,S,U,B6,78]

BGMA003
[A G,6,7,8]

Texte

Facturation : la consultation de contréle dans le mois qui suit n'est pas facturable, qu'elle ait comporté
ou non une biomicroscopie du fond d'ceil et/ou une gonioscopie

anesthésie
(GELE001)
Rétinopexie par coagulation par cryoapplication ou avec laser extraoculaire avec
indentation sclérale limitée a un quadrant, sans tamponnement
Facturation : la consultation de contréle dans le mois qui suit n'est pas facturable, qu'elle ait comporté
ou non une biomicroscopie du fond d'eeil et/ou une qonioscopie

anesthésie
(GELE001)

Rétinopexie par coagulation par cryoapplication ou avec laser extraoculaire avec
indentation sclérale limitée & un quadrant, avec tamponnement interne par gaz

Facturation : la consultation de contréle dans le mois qui suit n'est pas facturable, qu'elle ait comporté
ou non une biomicroscopie du fond d'ceil et/ou une qonioscopie

anesthésie
(GELE001)
Rétinopexie par coagulation par cryoapplication ou avec laser extraoculaire avec
indentation sclérale sur plus d'un quadrant, sans tamponnement
A l'exclusion de : réti ie par ion par cryc ication ou avec laser extraoculaire avec
indentation sclérale sur 360° [cerclacel. sans tamponnement (BGDA0OS)
Facturation : la consultation de controle dans le mois qui suit n'est pas facturable, qu'elle ait comporté
ou non une biomicroscopie du fond d'eil et/ou une gonioscopie

anesthésie
(GELE001)

Rétinopexie par coagulation par cryoapplication ou avec laser extraoculaire avec
indentation sclérale sur plus d'un quadrant, avec tamponnement interne par gaz

A l'exclusion de : réti ie par ion par cryc ication ou avec laser extraoculaire avec
indentation sclérale sur 360° [cerclacel. avec tamponnement interne par aaz (BGDAQO6)

Facturation : la consultation de contréle dans le mois qui suit n'est pas facturable, qu'elle ait comporté
ou non une biomicroscopie du fond d'ceil et/ou une qonioscopie

anesthésie
(GELEO001)
Rétinopexie par coagulation par cryoapplication ou avec laser extraoculaire avec
indentation sclérale sur 360° [cerclage], sans tamponnement
Facturation : la consultation de contréle dans le mois qui suit n'est pas facturable, qu'elle ait comporté
ou non une biomicroscopie du fond d'eeil et/ou une qonioscopie

anesthésie
(GELEO001)

Rétinopexie par coagulation par cryoapplication ou avec laser extraoculaire avec
indentation sclérale sur 360° [cerclage], avec tamponnement interne par gaz

Facturation : la consultation de controle dans le mois qui suit n'est pas facturable, qu'elle ait comporté
ou non une biomicroscopie du fond d'eeil et/ou une gonioscopie

02.04.0 Actes thérapeutiques sur la sclére

BGFA012
AT

BGCA002
[AF,P,S U, 7]

BGSA002
A 7]

BGMA900

BGMA901

anesthésie
(GELE001)
Indentation transsclérale par ballonnet
Avec ou sans : ion par cr ication ou par laser

anesthésie
(GELE001)
Modification d'indentation sclérale pour décollement de rétine persistant

anesthésie
(GELE001)
Exérese de |ésion de la sclere

anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
Suture de plaie de la sclére

anesthésie
(GELEO001)
Fermeture de fistule de la sclére

anesthésie
(GELE001)
Renforcement scléral postérieur de I'eeil par autogreffe tissulaire

anesthésie
Renforcement scléral postérieur de I'eeil par matériau de synthése

anesthésie

Autres actes thérapeutiques sur la rétine, la choroide et le corps vitré

BGPA002

A7

BGPA003

[A.G,6,7,8]

BGPP002

BGMA002

[A G, 6,78

BGMAO001

[A G, 6,78

Dissection de la membrane épirétinienne et/ou de la membrane vitrée [hyaloide]

Avec ou sans :
- vitrectomie
- endophotocoagulation de lésion choriorétinienne avec laser

anesthésie
(BGBA002, GELE0O1)
Section ou libération de brides, de membranes et/ou d'adhérences vitréorétiniennes
postopératoires
Avec ou sans :
- endophotocoagulation de lésion choriorétinienne avec laser
- administration locale d'aaent pharmacoloaigue antimitotique

anesthésie
(GELE001)
Vitréosection avec laser
Recueil prospectif de données : nécessaire
(ZZLP025)
Opération rétinovitréenne associant au moins 4 des actes suivants : coagulation,
vitrectomie, endocoagulation avec laser, rétinotomie, tamponnement interne, échange
fluide-gaz, dissection de brides, rétinectomie

anesthésie
(GELE001)
Opération rétinovitréenne associant une indentation et au moins 4 des actes suivants
: coagulation, vitrectomie, endocoagulation avec laser, rétinotomie, tamponnement
interne, échange fluide-gaz, dissection de brides

anesthésie
(GELE001)

04.06 Actes thérapeutiques sur le bulbe oculaire [globe oculairel

Activit¢  Phase

4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
1 0
4 0
1 0
4 0

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

91,64

209

109,52

237,34

115,39

313,5

129,67

313,5

133,7

313,5

137,73

313,5

136,63
313,5
120,87

391,88
130,63

104,5
74,05

104,5
76,61

104,5
76,25

Non pris en charge

Non pris en charge

2N

108,04

146,42

75,14

105,65

514,85

167,2

563,06

167,2

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)

91,64

209

109,52

225,43

115,39

313,5

129,67

313,5

133,7

313,5

137,73

313,5

136,63
313,5
120,87

391,88
130,63

104,5
74,05

104,5
76,61

104,5
76,25

Non pris en
charge

Non pris en
charge

2717

108,04

146,42

75,14

105,17

474,17

167,2

502,13

167,2

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA
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Code Texte

Suture du bulbe oculaire [globe oculaire]

Réparation de plaie linéaire perforante du bulbe [globe] oculaire, avec suture
cornéosclérale

A I'exclusion de : réparation de plaie limitée

[AF,P,S,U,T7] - ala cornée (cf 02.04.02.02)

- ala sclere (BGCA002)

BHMA001

anesthésie
(BGFA008, GELE0O1)
Réparation de plaie non linéaire perforante du bulbe [globe] oculaire intéressant au

BHMAO002 moins 3 des structures suivantes : cornée, scleére, iris, corps ciliaire, cristallin, corps
vitré, rétine
[AF,P,S,U,T7] anesthésie
(GELE001)

02.04.06.02 Eviscération du bulbe oculaire [globe oculaire]

Avec ou sans : amputation du segment antérieur

BHGA002 Eviscération du bulbe [globe] oculaire, sans comblement de |a cavité sclérale
[AF,P,S,U, 7] anesthésie
(GELE001)
BHGA006 Eviscération du bulbe [globe] oculaire, avec comblement de la cavité sclérale
[AF,P,S U,7] anesthésie
(GELE001)
Enucléation du bulbe oculaire [globe oculaire]
BHGA004 Enucléation du bulbe [globe] oculaire sans mobilisation [no touch]
[A,F,P,S,U,T7] anesthésie
(GELE001)
BHGA001 Enucléation du bulbe [globe] oculaire, sans insertion d'implant ni autogreffe
[A,F,P,S,U,T7] anesthésie
(GELE001)
BHGAO05 Enucléation du bulbe [globe] oculaire, avec insertion d'un implant nu dans la gaine du
bulbe [capsule de Tenon]
A7) anesthésie
(GELE001)
BHGA003 Enucléation du bulbe [globe] oculaire, avec insertion d'un implant habillé dans la
gaine du bulbe [capsule de Tenon]
A7) anesthésie
(GELE001)
BHGA007 Enucléation du bulbe [globe] oculaire, avec insertion d'un implant biocolonisable
dans la gaine du bulbe [capsule de Tenon]
A 7] anesthésie
(GELE001)
BKGA007 Exentération de I'orbite
[A,F,P,S,U,T7] anesthésie
(GELE001)
BKGAQ06 Exentération de l'orbite étendue aux structures musculaires adjacentes et/ou aux
parois osseuses, sans comblement
[A,F,P,S, U, 7] anesthésie
(GELE001)
Exentération de l'orbite étendue aux structures musculaires adjacentes et/ou aux
BKGA004 parois osseuses, avec comblement par autogreffe cutanée et lambeau musculaire
temporal
[A,F,P,S,U,T7] anesthésie
(GELE001)

Prélévement de tissu au niveau du bulbe oculaire

Prélevement unilatéral ou bilatéral de cornée avec collerette sclérale sur un sujet

R décédé, avec pose de prothese
Prélévement unilatéral ou bilatéral de cornée avec collerette sclérale au cours d'un
BDFA007 prélévement multiorgane sur un sujet en état de mort encéphalique, avec pose de
prothése
anesthésie
BHFAQOL Prélevement unilatéral ou bilatéral du bulbe [globe] oculaire, au cours d'un

prélevement multiorgane sur un sujet en état de mort encéphalique
anesthésie

ACTES THERAPEUTIQUES SUR L'ORBITE ET LES ORGANES
ACCESSOIRES DE L'OEIL

A l'exclusion de : actes thérapeutiques sur :
- les parois osseuses de |'orbite (cf chapitre 11)
- le bulbe oculaire (cf 02.04)

02.05.01 Actes thérapeutiques sur les muscles oculomoteurs
02.05.01.01 Suture et réinsertion de muscle oculomoteur

BJCA001 Suture de plaie des muscles oculomoteurs
[AF,P,S U, 7] anesthésie
(GELE001)
BJEA002 Réinsertion posttraumatique de muscle oculomoteur
[A,F,P,S,UT7] anesthésie
(GELE001)

02.05.01.02 Plastie de muscle oculomoteur

Renforcement, affaiblissement ou déplacement de I'insertion d'un muscle

BJIMA002 5
oculomoteur droit
A 7] anesthésie
(GELE001)
BIMACO4 Renforcement, affaiblissement ou déplacement de I'insertion d'un muscle
oculomoteur oblique
A 7] anesthésie
(GELE001)
BJIMAQOS Renforcement, affaiblissement ou déplacement unilatéral de l'insertion de 2 muscles

oculomoteurs

Activité  Phase

1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

188,1

100,37

240,31

119,43

110,35
89,07

167,2
98,6

125,45
81,74

106,47
77,35

167,2
93,47

167,2
93,47

167,2
93,47

242,54
95,24

328,85
109,53

415,15

139,55

Non pris en charge

1254
94,93

129,48
100,8

155,89
102,98

155,89
104,45

155,89

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

188,1

100,37

218,38

119,43

110,35
89,07

167,2
98,6

125,45
81,74

106,47
77,35

167,2
93,47

167,2
93,47

167,2
93,47

219,68
95,24

269,74

109,53

368,07

139,55

Non pris en
charge

1254
94,93

129,48
100,8

155,89
102,98

155,89
104,45

155,89

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC

ADC

ADC

ADC
ADA

ADC

ADC
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Code Texte
AT anesthésie
(GELE001)
BIMACO3 Renforcement, affaiblissement ou déplacement bilatéral de I'insertion d'un muscle
oculomoteur
A 7] anesthésie
(GELE001)
BIMAQOS Renforcement, affaiblissement ou déplacement de l'insertion de 2 muscles
oculomoteurs d'un coté et d'un muscle oculomoteur de I'autre
AT anesthésie
(GELE001)
BIMACO? Renforcement, affaiblissement ou déplacement de l'insertion de 4 muscles
oculomoteurs ou plus
A 7] anesthésie
(GELE001)
BIMAOOL Renforcement ou affaiblissement unilatéral ou bilatéral de muscle oculomoteur, avec
suture ajustable
A 7] anesthésie
(GELEO001)
BIMAOO9 Renforcement, affaiblissement ou déplacement itératif de I'insertion d'un muscle
oculomoteur
A 7] anesthésie
(GELE001)
BIMAOOS Renforcement, affaiblissement ou déplacement itératif de I'insertion de 2 muscles
oculomoteurs
A 7] anesthésie
(GELEO001)
BJEA001 Transposition de muscles oculomoteurs pour suppléance
A 7] anesthésie
(GELE001)
BJDA002 Myopexie unilatérale rétroéquatoriale des muscles oculomoteurs
A 7] Myopexie unilatérale selon Cuppers
anesthésie
(GELEO001)
BJDA0O1 Myopexie bilatérale rétroéquatoriale des muscles oculomoteurs
A 7] Myopexie bilatérale selon Cuppers
anesthésie
(GELE001)

02.05.02 Actes thérapeutiques sur le contenu de l'orbite
02.05.02.01 Injection intraorbitaire

Injection thérapeutique intraorbitaire, rétrobulbaire ou latérobulbaire, d'agent

BKLBOOL )
pharmacologique
A I'exclusion de : injection :
- unilatérale ou bilatérale de toxine botulique dans les muscles oculomoteurs (BJLB901)
- locale d'agent pharmacolodiaue anesthésiaue
BJLB901 Injection unilatérale ou bilatérale de toxine botulique dans les muscles oculomoteurs

Traitement du strabisme concomitant ou paralytique

02.05.02.02 Evacuation de collection de I'orbite

BKJA001 Evacuation de collection de I'orbite
[A/F,P,S U,7] Avec ou sans : drainage
anesthésie
(GELEO001)
02.05.02.03 Extraction de corps étranger de |'orbite
BKGA005 Ablation de corps étranger de I'orbite sans électroaimant, sans orbitotomie osseuse
[A,F,P,S,U,T7] anesthésie
(GELE001)
BKGA003 Ablation de corps étranger de I'orbite sans électroaimant, avec orbitotomie osseuse
[A,F,P,S,U,T7] anesthésie
(GELE001)
BKGA008 Ablation de corps étranger de I'orbite avec électroaimant, sans orbitotomie osseuse
[A,F,P,S,U,7] anesthésie
(GELE001)
BKGA002 Ablation de corps étranger de I'orbite avec électroaimant, avec orbitotomie osseuse
[A,F,P,S,U,7] anesthésie
(GELE001)
Exérése de Iésion de I'orbite
BKFA002 Exérése de Iésion de I'orbite, par abord conjonctivopalpébral
[AF,P,S U, 7] anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
BKFA001 Exérése de Iésion de I'orbite, par abord latéral
Avec ou sans :
[AF,JKTPSUT7] - résection partielle du muscle temporal
- ostéotomie de I'orbite
anesthésie
(GELE001, ZZHA001)
BKFA003 Exérese de Iésion de |'orbite, par abord coronal
Avec ou sans :
[AF,JKTPSUT7] - ostéotomie de I'orbite
- interposition de matériau inerte et/ou d'autogreffe
anesthésie
(GELEO001, PAFAO010, YYYY188, ZZHA001)
02.05.02 Réparation aprés énucléation et exentération de I'orbite
BKMA003 Reconstruction partielle de la cavité orbitaire par autogreffe
A7) Avec ou sans : énucléation du bulbe [globe] oculaire
anesthésie

(GELEOO1, YYYY188)
BKMA0O1 Reconstruction totale de la cavité orbitaire par autogreffe

Activit¢  Phase

4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
1 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)
104,81
218,59
118,29

218,59
130,76

218,59
136,99

187,24
118,29

177,65
110,25

188,1
113,54

188,1
101,46

155,89
88,09
218,59

115,37

20,09

Non pris en charge

74,4

67,08

167,2
91,19

274,54
122,35

167,2
90,46

217,38
114,29

167,2
94,13

248,87

134,82

389,84

146,91

257

122,91

294,79

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  cgiions
co
(en euro)
104,81

218,59
118,29

218,59
130,76

218,59
136,99

187,24
118,29

177,65
110,25

188,1
113,54

188,1
101,46

155,89
88,09
218,59

115,37

18,1

Non pris en
charge

60,71

67,08

167,2
91,19

229,45
122,35

167,2
90,46

217,38
114,29

167,2
94,13

248,87

134,82

389,84

146,91

257

122,91

294,79

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC

ADA

ADC

ATM

ATM

ADC

ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC

ADC

ADA

ADC
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Tarif

Tarif Hors secteur 1/
Secteur 1/adhérent hors adhérent ~ Rembt  ,cooy Regrou
Cod Texts Activité  Ph: Exo. TM
ode exte Ve FI8SE OPTAMIOPTAM-CO OPTAMIOPTAM- caipns  Prédiable pemen
(en euro) Cco
(en euro)
A7 anesthésie 4 0 131,7 131,7 1 ADA
(GELEOO1, YYYY188)
BKMAQ02 Recon’stn.mtlon orbltppalpebrale par matériau inerte et/ou autogreffe, aprés 1 o 329,24 329,24 a ADC
exentération de l'orbite
A7) anesthésie 4 0 143,25 143,25 1 ADA
(GELE001, PAFA010)
BKMAO004 Restauration du volume orbitaire par matériau inerte et/ou autogreffe 1 0 230,18 230,18 1 ADC
A7) anesthésie 4 0 107,33 107,33 1 ADA
(GELEO01, PAFA010, YYYY188)
BKBAGOL Comblement de cavité d'exentération de I'orbite par autogreffe cutanée et lambeau 1 o 246,26 230,62 a ADC
musculaire temporal
[A 3K T,7] anesthésie 4 0 106,59 106,59 1 ADA
(GELE001)
BKMPOOL N!oulageQe la ce.mFe de I'orbite pou'r fabr[0§t|on de confO[mateur ou de prothese 1 o 51,00 51,0 a ATM
d'expansion orbitaire, sous anesthésie générale ou locorégionale
A7) anesthésie 4 0 66,72 66,72 1 ADA
(GELE001)
BKLP0O1 Pose ou changement de conformateur ou de prothése d'expansion orbitaire il 0 23,02 23,02 1 ATM
(ZZLP025)
BKLP002 Pose d'une épithese orbitopalpébrale 1 0 1 ATM
02.05.02 Insertion, ablation et changement d'implant intraorbitaire
BKCP0OO1 Forage secondaire d'un implant intraorbitaire pour fixation d'une prothése oculaire 1 0 35,6 35,6 1 ATM
(ZZLP025)
BKLAOO2 Insertion secondalr_e d'un implant intraorbitaire, aprés énucléation ou éviscération du 1 0 122,71 122,71 1 ADC
bulbe [globe] oculaire
A 7] anesthésie 4 0 77,71 77,71 1 ADA
(GELE001)
BKGAQOL Ablation d un'|mplant intraorbitaire, apres énucléation ou éviscération du bulbe 1 0 98,21 92,07 1 ADC
[globe] oculaire
[A.F,P,S,U,7] anesthésie 4 0 70,01 70,01 1 ADA
(GELE001)
BKKPO03 Changementvd un implant intraorbitaire, aprés énucléation ou éviscération du bulbe 1 0 167,2 167,2 1 ADC
[globe] oculaire
A 7] anesthésie 4 0 84,31 84,31 1 ADA
(GELE001)
02.05.02.0 Autres actes thérapeutiques sur l'orbite et son contenu
BKFA004 Résection de graisse orbitaire pour décompression de I'orbite, par voie palpébrale 1 0 302,06 245,43 1 ADC
[AJKT,T7] anesthésie 4 0 106,96 106,96 1 ADA
(GELEO01)
BKLAOOL Pose de matériau inerte intraorbitaire pour correction d'énophtalmie 1 0 283,39 283,39 ) ADC
[AJKT,7] anesthésie 4 0 128,22 128,22 1 ADA
(GELEO01)
BKLA003 Pose d'autogreffe intraorbitaire pour correction d'énophtalmie 1 0 367,54 283,39 1 ADC
[AJKT,7] anesthésie 4 0 128,22 128,22 1 ADA
(GELE001)

02.06.01 Rééducation de la vision

BLRP0O1 Séance de stimulation de la vision binoculaire et de I'amblyopie 1 0 23,89 23,89 1 ATM

02.06.02 Adaptation de lentille de contact ou de verre scléral

Par adaptation de lentille de contact, on entend : adaptation de lentille de contact initiale ou
secondaire a un changement des paramétres géométriques
Indication : celles mentionnées sur la liste des produits et prestations

Adaptation unilatérale ou bilatérale de lentille cornéenne thérapeutique ou de lentille-
pansement
BLMP002 Adaptation unilatérale ou bilatérale de lentille de contact souple 1 0 81,6 81,6 1 ATM
A l'exclusion de : adaptation de lentille de contact pour kératocéne ou astigmatisme irrégulier
(BLMP001, BLMP003)
Facturation : I'adaptation de lentille de contact n'est facturable qu'une seule fois dans les 6 mois
suivant la prescription
BLMP005 Adaptation unilatérale ou bilatérale de lentille de contact rigide 1 0 88,32 88,32 1 ATM
A l'exclusion de : adaptation de lentille de contact pour kératocéne ou astigmatisme irrégulier
(BLMP001, BLMP003)
Facturation : I'adaptation de lentille de contact n'est facturable qu'une seule fois dans les 6 mois
suivant la prescription
Adaptation unilatérale de lentille de contact pour kératocone ou astigmatisme

BDMP002 1 0 44,16 44,16 1 ATM

BLMP003 ATapid 1 0 71,04 71,04 1 ATM
irrégulier
Facturation : I'adaptation de lentille de contact n'est facturable qu'une seule fois dans les 6 mois
suivant la prescription
BLMP001 Adaptation bilatérale de lentille de contact pour kératocone ou astigmatisme irrégulier 1 0 88,32 88,32 1 ATM
Facturation : I'adaptation de lentille de contact n'est facturable qu'une seule fois dans les 6 mois
suivant la prescription
BLMP007 Adaptation unilatérale de verre scléral obtenu par moulage 1 0 71,04 71,04 1 ATM
BLMP006 Adaptation bilatérale de verre scléral obtenu par moulage 1 0 88,32 88,32 1 ATM

3 OREILLE

Les actes diagnostiques et thérapeutiques sur l'oreille incluent I'examen unilatéral ou bilatéral de
I'oreille externe et/ou moyenne, sous microscope ou par endoscopie méatale.

ACTES DIAGNOSTIQUES SUR L'OREILLE
03.01.01 Epreuves fonctionnelles sur I'oreille

Comprend : épreuves fonctionnelles unilatérales ou bilatérales sur l'oreille

03.01.01.01 Audiométrie, impédancemétrie
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Code

CDQP010
[F,P,S, U]
CDQP015
[F, P, S, U]
CDQPO11

CDQPO012
[F.P, S, U]
CDQP002

CDQP005
CDQP013
CDQPO016
CDQP007

CDMP001
CDRP002

CBQD001
[F.P,S U]

CDQDO001

CDQD002

CEQPO001
CEQPO006
A 7]

CDQP009
CDQP004

CCRD002

CCRDO001

CCRAO001

GKQP002

GKQP005

CDRP001

Texte

L'audiométrie inclut le soin instrumental unilatéral ou bilatéral d'oreille externe sous microscope,
et 'ablation unilatérale ou bilatérale de bouchon de cérumen ou de corps étranger du méat
acoustique externe.

Audiométrie tonale ou vocale

A I'exclusion de : audiométrie vocale dans le bruit (CDQP011)
Audiométrie tonale avec tympanométrie

Avec ou sans : étude du réflexe stapédien

Audiométrie vocale dans le bruit

Audiométrie tonale et vocale

Audiométrie tonale et vocale avec tympanométrie

Avec ou sans : étude du réflexe stapédien

Audiométrie en hautes fréquences

Audiométrie avec tests osmotiques

Audiométrie automatique

Audiométrie en champ libre et en cabine chez I'enfant [tests conditionnés]

Conditionnement d'un enfant pour test audiométrique sans mesure
Epreuves de dépistage de surdité avant I'age de 3 ans

Dépistage clinique ou at des surdités de I'enfant
Tympanométrie

Avec ou sans : étude du réflexe stapédien

Tubomanométrie auditive [Sonotubomanométrie]

Sonomanométrie

03.01.01 Audiométrie objective

Comprend : audiométrie unilatérale ou bilatérale

Electrocochléographie sans anesthésie générale
Electrocochléographie sous anesthésie générale
anesthésie
(GELE001)
Enregistrement des otoémissions
Enregistrement des produits de distorsion des otoémissions

03.01.01 Epreuves d'électrostimulation de I'oreille interne

Electrostimulation transtympanique de |'oreille interne sans anesthésie générale

Avec ou sans : enregistrement
Electrostimulation transtympanique de l'oreille interne sous anesthésie générale, avec
enregistrement

anesthésie

Electrostimulation de I'oreille interne avec décollement du lambeau tympanoméatal

Autres explorations de l'audition

Evaluation phoniatrique de la communication chez I'enfant malentendant

Facturation : ne peut pas étre facturé avec un acte inscrit & la 2éme partie, titre IV, chapitre Il article 2
de la nom énérale des actes ionnels

Evaluation phoniatrique de lacommunication chez I'adulte malentendant

Facturation : ne peut pas étre facturé avec un acte inscrit & la 2éme partie, titre IV, chapitre II, article 2
de la nomenclature aénérale des actes professionnels

Electrostimulation des acouphénes

03.01.01 Examen vestibulaire clinique et instrumental

CERP005
CERP001

CERP004

CERP003

Comprend : examen vestibulaire unilatéral ou bilatéral

Epreuve vestibulaire bicalorique calibrée sans enregistrement [clinique]
Epreuve vestibulaire bicalorique calibrée avec électronystagmographie ou
vidéonystagmographie

Epreuve vestibulaire pendulaire ou rotatoire avec électronystagmographie ou
vidéonystagmographie

Epreuve vestibulaire bicalorique calibrée, pendulaire ou rotatoire avec
électronystagmographie ou vidéonystagmographie, et tests oculographiques

03.01.01.06 Examen vestibulaire instrumental

CEQPO005

CEQP002

Analyse de la posture verticale statique et/ou dynamique sur plateforme de force
[Posturographie]
Statokinésigraphie informatisée

Statokinésimétrie avec stabilométrie

03.01.02 Endoscopie de I'oreille

CBQE001

CBQE900

Examen unilatéral ou bilatéral de I'oreille externe et/ou moyenne, sous microscope ou
par endoscopie méatale
Avec ou sans : biopsie et/ou prélevement

Fibroendoscopie de I'oreille moyenne, par voie tubaire

03.01.03 Ponction, biopsie et prélévement de I'oreille

CAHA001

CAHA002

Biopsie unilatérale ou bilatérale de la peau de I'oreille externe
(ZZLP025)

Biopsie unilatérale ou bilatérale du cartilage de I'oreille externe
Avec ou sans : biopsie de la peau de l'oreille externe

(ZZLP025)

03.01.04 Exploration chirurgicale de I'oreille

CBQAO001
[A/F,JKTPSUT7]

Exploration du cavum tympanique [caisse du tympan], avec décollement du lambeau
tympanoméatal
Avec ou sans : biopsie et/ou prélevement

anesthésie

Activité

PR e e

B

Phase

© o oo

o

0

0

0

0

0

0

0

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

26,18
40,81
33,11
39,27

53,13

53,13

48,51

22,33

Non pris en charge

Non pris en charge

57,6
80,85
57,18

Non pris en charge

Non pris en charge

Non pris en charge

79,31

60,06

Non pris en charge

57,6
57,6

84,48

Non pris en charge

Non pris en charge

Non pris en charge

29,9

32,04

167,2

72,58

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

23,25
40,81

31,3
34,88

52,25

42,91

40,23

21,01

Non pris en
charge

Non pris en
charge

57,6
71,08
57,18

Non pris en
charge

Non pris en
charge

Non pris en
charge
75,86

60,06

Non pris en
charge

57,6
57,6

84,48

Non pris en
charge

Non pris en
charge

Non pris en

charge

25,41

26,65

167,2

72,58

Accord
Préalable

Exo.

. TM

NN N

Regrou
pement

ATM

ATM

ATM

ATM
ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ADA

ATM

ATM

ATM

ADC

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ADC

ADC

ADC

ADA
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Tarif

Tarif Hors secteur 1/
Secteur 1/adhérent  hors adhérent ~ Rembt ooy Regrou
Cod Texts Activité  Ph: Exo. TM
ode exte VIS PRESE OPTAM/IOPTAM-CO OPTAMIOPTAM-  caons  Pré2i2ble pement
(en euro) Cco
(en euro)
(GELE001)
03.02 ACTES THERAPEUTIQUES SUR L'OREILLE EXTERNE
Comprend : actes thérapeutiques sur
- l'auricule [pavillon de l'oreille]
- le méat acoustigue externe [conduit auditif externe]
Incision et extraction de l'oreille externe
CAJD001 Soin instrumental unilatéral ou bilatéral d'oreille externe, sous microscope 1 0 1 ATM
Aspiration, cautérisation, dilatation du méat acoustique externe
(ZzLP025)
CAJA001 Evacuation de collection de l'auricule 1 0 65,45 42,35 1 ADC
[F.P, S, U] Avec ou sans : parage
(ZZLP025)
CAFA006 Excision de chondrite de l'auricule 1 0 78,54 63,11 1 ADC
[F.P, S, U] Avec ou sans : parage
(ZZHA001, ZZLP025)
CAPA001L Incision de collection du méat acoustique externe 1 0 33,11 23,6 1 ADC
[F, P, S, U] (ZZLP025)
CAGD00L Ab]atlon unl!aterale ou bilatérale de bouchon de cérumen ou de corps étranger du 1 o 19,25 17,21 a ATM
méat acoustique externe
[F,P, S, U] (ZZLP025)
CAGD002 Extraction unilatérale ou bilatérale de bouchon épidermique du méat acoustique 1 o 30,03 21,45 a ATM
externe
[F,P, S, U] (ZZLP025)
03.02.02 Exérése de |ésion du méat acoustique externe
CAFA009 Exérese de |ésion osseuse oblitérante du méat acoustique externe 1 0 298,76 225,95 1 ADC
[AF,J,K T,P,SUO0,7] anesthésie 4 0 84,31 84,31 1 ADA
(GELE001)
CAFAO11 Exérese partielle du méat acoustique externe 1 0 83,16 65,79 1 ADC
[AFJKTPSUT7] anesthésie 4 0 65,61 65,61 1 ADA
(GELE001, ZZHA001)
03.02.03 Suture de l'auricule
CAJA002 Parage et/ou suture de plaie de l'auricule 1 0 46,79 33,72 1 ADC
[F.M,P, S, U] (ZZLP054)
CASA001 Hémostase secondaire a un acte sur I'oreille externe ou I'oreille moyenne 1 0 56,21 41,38 1 ADC
[F,P, S, U] (ZZLP025)
03.02.04 Exérése de l'oreille externe
Avec ou sans : suture immédiate
Coder éventuellement : réparation immédiate de la perte de substance par autogreffe ou
lambeau (cf 03.02.05)
CAFA002 Exérése partielle non transfixiante de 'auricule 1 0 46,79 44,7 1 ADC
[3.K, T (ZZHA001, ZZLP025)
(Forfait Sécurité Dermatologie)
CAFA005 Exérése partielle transfixiante de l'auricule 1 0 95,72 73,07 1 ADC
[0.K T (ZZHA001, ZZLP025)
(Forfait Sécurité Dermatologie)
CAFA003 Exérése totale de l'auricule, sans exérése du cartilage du méat acoustique externe 1 0 1254 1254 1 ADC
A JKT7] anesthésie 4 0 49,12 49,12 1 ADA
(GELEO01, ZZHA001)
CAFA007 Exérése totale de l'auricule et du cartilage du méat acoustique externe 1 0 166,32 149,13 1 ADC
AJKT,7] anesthésie 4 0 53,89 53,89 1 ADA
(GELEO001, ZZHA001)
CAFA004 Exérése de I'oreille externe élargie a I'oreille moyenne 1 0 364,98 308,25 1 ADC
[AJKT,7] anesthésie 4 0 100,62 100,62 1 ADA
(GELEO001, ZZHA001)
CAFA010 Exérése de I'oreille externe élargie a la glande parotide et a la fosse infratemporale 1 0 786,17 639,6 1 ADC
A JKTT7] anesthésie 4 0 231,28 231,28 1 ADA
(GELEO001, ZZHA001)
CAFA001 Exérese de l'oreille externe élargie au rocher 1 0 770,77 648,94 1 ADC
[AJKT,7] anesthésie 4 0 253,9 253,9 1 ADA
(GELEO001, ZZHA001)
CAFAQ08 Exérése de I'oreille externe élargie au rocher, a la glande parotide et a la fosse 1 o 950,18 818,11 a ADC

infratemporale
AJKT,7] anesthésie 4 0 364,03 364,03 1 ADA
(GELEO001, ZZHA001)

03.02.05 Réparation de plaie et de perte de substance partielle de I'auricule

La réparation de perte de substance de l'auricule par autogreffe ou lambeau inclut la réparation
de la zone de prélévement du greffon ou du lambeau.

CAEA002 Repositionnement de tout ou partie de I'auricule, sans anastomose vasculaire 1 0 125,4 125,4 1 ADC
[F.J.K, T,P,S, U, 0] (2ZLP030)
CAEA003 Réimplantation de tout ou partie de I'auricule avec anastomoses vasculaires 1 0 380,86 380,86 1 ADC
[AF.JKTPSUT7] anesthésie 4 0 147,65 147,65 1 ADA
(GELE001)
CAMAO19 Réparation de Perte de substance partielle de I'auricule par puits de bourgeonnement 1 o 44,67 39,07 . ADC
chondrocutané
[F.J,K T,P,S, U] (2ZLP025)
CAMAO021 Réparation de Perte de substance partielle de I'auricule par autogreffe 1 o 250,8 250,8 . ADC
chondrocutanée
[A/F.JKTPSUT7] anesthésie 4 0 83,6 83,6 1 ADA
(GELE001)
CAMAOL7 Répsf\ration de perte, de substance partielle de I'auricule par autogreffe de cartilage de 1 o 250,8 250,8 . ADC
|'auricule controlatéral ou du septum nasal
[A/F.J,KTP,SUT7] anesthésie 4 0 83,6 83,6 1 ADA
(GELE001)
CAMA022 Réparation de Perte de substance partielle de I'auricule par lambeau local cutané ou 1 o 250,8 250,8 . ADC
chondrocutané
[A/F.JKTPSUT7] anesthésie 4 0 83,6 83,6 1 ADA
(GELE001)
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Code Texte

Réparation de perte de substance partielle de I'auricule par autogreffe de cartilage

CAMA005
costal
ALK T,7] anesthésie
(GELE001)
Plastie d'oreille décollée
CAMA008 Plastie unilatérale d'oreille décollée
A JKTT7] Indication : déformation entrainant une géne sociale importante
anesthésie
(GELE001)
CAMA013 Plastie bilatérale d'oreille décollée
[AJ.KT,7] Indication : déformation entrainant une géne sociale importante
anesthésie

(GELE001)

Reconstruction de l'auricule

Comprend : reconstruction de |'auricule pour absence

- congénitale [agénésie ou microtie]

- acquise [amputation]

La reconstruction de I'auricule inclut la réparation de la zone de prélévement du greffon ou du

lambeau.
CAMAOQ04 Reconstruction totale de I'auricule par autogreffe de cartilage costal
[AJKTT] anesthésie
(GELE001)
CAEA001 Transposition du lobule de I'auricule
[AJ.KT,7] anesthésie
(GELE001)
CAMAQ02 Reconstruction du tragus par lambeau cutané et autogreffe de peau
A 7] anesthésie
(GELE001)
CAMAO12 Reconstruction du tragus par autogreffe chondrocutanée de conque controlatérale et
autogreffe de peau
A 7] anesthésie
(GELE001)
CAMA003 Reconstruction du sillon rétroauriculaire par lambeau cutané d'avancement et
autogreffe de peau
A 7] anesthésie
(GELE001)
CAMAO14 Reconstruction du sillon rétroauriculaire par lambeau de fascia temporal ou occipital,
et autogreffe de peau
A 7] Coder éventuellement : reconstruction immédiate du méat acoustique externe (cf 03.02.08)
anesthésie
(GELE001)
CAMAO06 Reconstruction de l'auricule par lambeau pédiculé de fascia temporal, avec autogreffe
chondrocutanée et autogreffe de peau
A JKTT7] anesthésie
(GELE001)
CAMAOQ01 Reconstruction totale de I'auricule en un temps
ALKTT Reconstruction de I'auricule par autogreffe de cartilage costal avec reconstruction du sillon
rétroauriculaire, transposition du lobule et reconstruction du traaus
anesthésie
(GELE001)
CAMA007 Correction secondaire du résultat esthétique d'une reconstruction totale de l'auricule
[A 3K T,7] anesthésie
CALP001 Pose d'une épithése auriculaire

Reconstruction du méat acoustique externe

La reconstruction du méat acoustique externe [canaloplastie] inclut la réparation de la zone de
prélévement du greffon ou du lambeau.

Reconstruction du méat acoustique externe par lambeau de fascia temporal et

CAMA020 .
autogreffe de peau, sans temps de caisse
A7) anesthésie
(GELEOO01)
CAMAO10 Reconstruction du méat acoustique externe par lambeau cutané et/ou autogreffe de
peau, sans temps de caisse
A7) anesthésie
(GELE001)
CAMAO18 Reconstruction du méat acoustique externe par lambeau cutané et/ou autogreffe de
peau, avec myringoplastie
[A 3K T,7] anesthésie
(GELE001)
CAMAO1L6 Reconstruction du méat acoustique externe par lambeau cutané et/ou autogreffe de
peau, avec myringoplastie et ossiculoplastie, sans ouverture du labyrinthe
[A 3K T,7] anesthésie
(GELE001)
CAMAO1L5 Reconstruction du méat acoustique externe par lambeau cutané et/ou autogreffe de
peau, avec myringoplastie et ossiculoplastie, avec ouverture du labyrinthe, sans laser
[A 3K T,7] anesthésie
(GELE001)
CAMAQ09 Reconstruction du méat acoustique externe par lambeau cutané et/ou autogreffe de
peau, avec myringoplastie et ossiculoplastie, avec ouverture du labyrinthe, avec laser
[A 3K T,7] anesthésie
(GELE001)
Autres actes thérapeutiques sur l'oreille externe
CAMA011 Plastie du pore acoustique externe cartilagineux [Méatoplastie]
[A 3K T,7] anesthésie
(GELE001)
CALDO001 Pose d'un conformateur du méat acoustique externe
CASA002 Fermeture de I'oreille externe et de I'oreille moyenne avec suture du pore acoustique
externe
[A 3K T,7] anesthésie

(GELE001)

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

333,23
111,35

143,93
67,81
236,81

76,97

601,23
147,28

131,87
61,22

191,24
86,4

191,24
87,24

194,27
90,53

287,85

102,27

713,96
157,91

665,75

145,45

407,55
126,8

318,01
103,01

231,77
91,27

522,83
152,12

560,56

182,24

539

229,58

549,78

229,58

166,32
68,55

91,63

398,09
120,16

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)

298,61
111,35

118,59 RC
67,81 RC
190,01 RC

76,97 RC

454,05
147,28

102,82
61,22

191,24
86,4

191,24
87,24

193
90,53

247,27

102,27

563,33
157,91

491,47

145,45

407,55
126,8

264,76
103,01

214,74
91,27

418,67
152,12

496,95

182,24

510,07

229,58

516,31

229,58

149,13
68,55

79,48

336,23
120,16

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC

ADA

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADA

ADC

ATM

ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ATM

ADC
ADA
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Tarif

Tarif Hors secteur 1/
Secteur 1/adhérent  hors adhérent ~ Rembt ooy Regrou
Cod Texts Activité  Ph: Exo. TM
ode exte VIS PRESE OPTAM/IOPTAM-CO OPTAMIOPTAM-  caons  Pré2i2ble pement
(en euro) Cco
(en euro)
03.03 ACTES THERAPEUTIQUES SUR L'OREILLE MOYENNE
03.03.01 Actes thérapeutiques sur le tympan
03.03.01.01 Myringotomie. Pose et ablation d'aérateur transtympanique
CBPD001 Myringotomie unilatérale ou bilatérale 1 0 35,42 32,64 1 ATM
[F,P,S, U] (ZZLP054)
CBLD003 Pose unilatérale d'aérateur transtympanique 1 0 57,6 57,6 1 ATM
(ZZLP025)
CBLD001 Pose bilatérale d'aérateur transtympanique 1 0 86,4 86,4 1 ATM
(ZZLP054)
CBGDOOL Ablation unnl:a\tgral? o’u bilatérale d'aérateur transtympanique en place sur le tympan, 1 0 62,7 62,7 1 ADC
sous anesthésie générale
[AF,J,KT,P,S, U] anesthésie 4 0 48 48 1 ADA
(GELE001)
03.03.01.02 Myringoplastie et tympanoplastie
CBMA008 Myringoplastie sans décollement du lambeau tympanoméatal 1 0 167,2 167,2 1 ADC
A3 KT,T7] anesthésie 4 0 79,36 79,36 1 ADA
(GELE001)
CBMA009 Mynng.oplas.tle avec décollement du lambeau tympanoméatal, sans exploration 1 o 1672 167,2 a ADC
mastoidoatticale
[AJKTT] anesthésie 4 0 96,41 96,41 1 ADA
(GELEO01)
CBMAOLL Mynng.oplas.tle avec décollement du lambeau tympanoméatal et exploration 1 o 3135 3135 a ADC
mastoidoatticale
[AJKTT] anesthésie 4 0 138,07 138,07 1 ADA
(GELE001)
CBMAO05 Myringoplastie avec ossiculoplastie, sans exploration mastoidoatticale 1 0 3135 3135 1 ADC
A3 KT,T7] anesthésie 4 0 141,38 141,38 1 ADA
(GELEO01)
CBMA007 Myringoplastie avec ossiculoplastie et exploration mastoidoatticale 1 0 333,41 325,05 1 ADC
A JKTT] anesthésie 4 0 139,55 139,55 1 ADA
(GELE001)
CBMDO001 Tympanoplastie en technique fermée, avec tympanotomie postérieure 1 0 560,56 456,8 ) ADC
A 3K T,7] Avec ou sans : ossiculoplastie
A l'exclusion de : tympanoplastie avec exérése
- de cholestéatome de I'oreille moyenne (cf 03.03.02.02)
- de tumeur non cholestéatomateuse de I'oreille moyenne (cf 03.03.02.03)
anesthésie 4 0 150,9 150,9 1 ADA
(GELE001)
CBMDO002 Tympanoplastie secondaire en technique fermée il 0 313,5 313,5 1 ADC
A3 KT, 7] anesthésie 4 0 125,4 125,4 1 ADA
(GELE001)
CBMDO003 Tympanoplastie secondaire en technique fermée, avec ossiculoplastie 1 0 3135 3135 1 ADC
A JKT,T7] anesthésie 4 0 153,1 153,1 1 ADA
(GELE001)
CBMA002 Tympanoplastie secondaire sur technique ouverte, sans reconstruction de cadre 1 0 313,5 313,5 1 ADC
A3 KT, 7] Avec ou sans : comblement
anesthésie 4 0 131,85 131,85 1 ADA
(GELE001)
CBMA004 Tympanoplastie secondaire sur technique ouverte, avec reconstruction de cadre 1 0 344,19 3313 1 ADC
A3 KT,T7] Avec ou sans : comblement
anesthésie 4 0 139,18 139,18 1 ADA
(GELE001)
03.03.01 Exérése de tympanosclérose
CBFA004 Exérese de tympanosclérose sans ouverture du labyrinthe 1 0 199,43 185,9 1 ADC
A JKT,T7] anesthésie 4 0 98,24 98,24 1 ADA
(GELE001)
CBFA001 Exérese de tympanosclérose sans ouverture du labyrinthe, avec ossiculoplastie 1 0 3135 3135 1 ADC
A JKT,T7] anesthésie 4 0 139,55 139,55 1 ADA
(GELE001)
CBFAOL3 Exérése d_e tympanosclérose avec ouverture du labyrinthe et rétablissement de I'effet 1 o 468,93 429,26 a ADC
columellaire, sans laser
A JKT,T7] anesthésie 4 0 186,38 186,38 1 ADA
(GELE001)
CBFAOL2 Exérése cl_e tympanosclérose avec ouverture du labyrinthe et rétablissement de I'effet 1 o 468,93 429,26 a ADC
columellaire, avec laser
A JKT,T7] anesthésie 4 0 186,38 186,38 1 ADA
(GELE001)
03.03.02 Actes thérapeutiques sur le cavum tympanique et les cavités de I'oreille
: moyenne
03.03.02 Soins de 'oreille moyenne
CBLD002 Insufflation unilatérale ou bilatérale de trompe auditive 1 0 1 ATM
CBJDO001 Soin instrumental unilatéral ou bilatéral d'oreille moyenne sous microscope 1 0 36,19 29,06 1 ATM
Aspiration, cautérisation de I'oreille moyenne
(2ZLP025)
CBGAOOL Ablation de corps étranger de I'oreille moyenne avec décollement du lambeau 1 o 1672 1672 a ADC
tympanoméatal
[AF.J,KTP,SUO,7] anesthésie 4 0 87,6 87,6 1 ADA
(GELE001)
03.03.02.02 Exérése de cholestéatome de I'oreille moyenne
Comprend : exérese de poche de rétraction évolutive
CBFAQOS Exérése de cholestéatome limitée au cavum tympanique, sans exploration 1 o 281,29 281,29 a ADC

antroatticale
[AJKTT7] anesthésie 4 0 134,99 134,99 1 ADA
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Code Texte
(GELE001)
CBFA006 Exérése de cholestéatome avec tympanoplastie en technique fermée
[AJK T, 7] anesthésie
(GELEO001)
CBFA002 Exérése de cholestéatome avec tympanoplastie en technique fermée et
ossiculoplastie
[A 3K T,7] anesthésie
(GELE001)
CBFA007 Exérése de cholestéatome avec tympanoplastie en technique ouverte
[AJ.KT,7] Avec ou sans : comblement de la mastoide
anesthésie
(AGQP006, GELE001)
CBFA003 Exérése de cholestéatome avec tympanoplastie en technique ouverte et
ossiculoplastie
[AJKTT7] Avec ou sans : comblement de la mastoide
anesthésie

(AGQP006, GELE001)

Autres exéreses de |ésion de I'oreille moyenne

Comprend : exérése de glomus tympanique

Exérése de tumeur non cholestéatomateuse de l'oreille moyenne, limitée au cavum

CBFA010 a
tympanique
A JLKT,T7] anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
CBFAOOS Exérése de tumeur non cholestéatomateuse de I'oreille moyenne, étendue a

I'ensemble des cavités de I'oreille moyenne, sans laser
[AJKT,7] anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
Exérése de tumeur non cholestéatomateuse de I'oreille moyenne, étendue a
I'ensemble des cavités de I'oreille moyenne, avec laser
A JLKT,T7] anesthésie
(GELE001)

03.03.02 Actes thérapeutiques sur les osselets de I'oreille moyenne

CBFA009

CBPA002 Platinotomie sans laser ou platinectomie, avec rétablissement de I'effet columellaire
A JKTT7] anesthésie
(GELEO001)
CBPA003 Platinotomie avec laser, avec rétablissement de I'effet columellaire
A J,K,T,7] anesthésie
(GELEO001)
CBMA001 Ossiculoplastie
[AJKT,7] A I'exclusion de : ossiculoplastie pour malformation ossiculaire (CBMA003, CBMA006, CBMA010)
anesthésie
(GELE001)
CBMAO006 Ossiculoplastie pour malformation ossiculaire sans ouverture du labyrinthe
[AJKT,T7] anesthésie
(GELE001)
CBMAO10 Ossiculoplastie pour malformation ossiculaire avec ouverture du labyrinthe, sans
laser
ALK T,7] anesthésie
(GELE001)
CBMAOO3 Ossiculoplastie pour malformation ossiculaire avec ouverture du labyrinthe, avec
laser
A JKT,T7] anesthésie
(GELE001)
CBPA00L Déblocage d'une ankylose ossiculaire atticale
[AJKT,7] anesthésie
(GELE001)
Pose, ablation et changement d'implant de I'oreille moyenne
CBLA001 Pose d'une prothése auditive implantable dans I'oreille moyenne
ALK T,7] anesthésie
(GELE001)
CBMPOOL Séance d'adaptation et de réglage secondaires d'une prothése auditive implantée
dans I'oreille moyenne
CBLA002 Pose d'un appareillage auditif ostéo-intégré dans I'oreille moyenne, en un temps
Indication : absence congénitale ou acquise d'auricule, impossibilité d'appareillage par voie aérienne,
A3 KT, 7] e A A
difficultés de pose de prothese par abord osseux conventionnel
anesthésie
(GELEO01)
CBGAO003 Ablation d'une prothése auditive implantée ou d'un appareillage auditif ostéo-intégré
[AF,J,KTPSUT7] anesthésie
(GELEOO01)
CBKAOOL Changement ou repositionnement de prothése ossiculaire aprés platinotomie ou
platinectomie
[AJKT,7] anesthésie
(GELE001)
Aulres actes thérapeutiques sur I'oreille moyenne
LAGA008 Evidement pétromastoidien
[A,F,P,S, U, 7] anesthésie
(AGQP006, GELE0D1)
LAFA014 Mastoidectomie ou atticomastoidectomie totale
[A,F,P,S, U, 7] anesthésie

(AGQPO0B, GELEQ01, ZZHA001)

0 ACTES THERAPEUTIQUES SUR L'OREILLE INTERNE
03.04.01 Actes thérapeutiques sur le labyrinthe et le vestibule

CCPA001 Décompression intralabyrinthique par abord des fenétres, sans laser
[AJKT7] Platinotomie décompressive, sacculotomie, cochléosacculotomie sans laser
anesthésie

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Actvité Phase o AMIOPTAM-CO

(en euro)

1 0 560,56
4 0 142,48
1 0 597,52
4 0 164,84
1 0 520,52
4 0 158,23
1 0 560,56
4 0 164,84
1 0 281,29
4 0 134,99
1 0 560,56
4 0 229,9
1 0 560,56
4 0 229,9
1 0 388,85
4 0 215,18
1 0 381,15
4 0 215,18
1 0 313,5
4 0 135,88
1 0 3135
4 0 145,05
1 0 374,48
4 0 186,38
1 0 374,48
4 0 186,38
1 0 3135
4 0 150,54
1 0 248,71
4 0 111
1 0

1 0 250,8
4 0 114,55
1 0 88,55
4 0 76,98
1 0 374,48
4 0 186,38
1 0 521,29
4 0 152,37
1 0 281,29
4 0 141,74
1 0 374,48
4 0 186,38

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

456,8
142,48

478,24
164,84
433,58

158,23
456,8

164,84

281,29
134,99

500,68
229,9

500,68
229,9

382,81
215,18

378,35
215,18

313,5

135,88

313,5
145,05

374,48
186,38

374,48
186,38

313,5
150,54

223,25
111

250,8

114,55

68,92
76,98

374,48
186,38

420,49
152,37

281,29
141,74

374,48

186,38

Accord
Préalable

AP

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC
ADA

ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC

ADC

ADA

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ATM

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC

ADA
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Tarif

Tarif Hors secteur 1/
_ Secteur 1/adhérent hors adhérent ~ Re™Ot  sohyg Regrou
Code Texte Activité  Phase OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM- caf;ns préaable X0 ™ pegenl
(en euro) Cco
(en euro)
(GELE001)
CCPA002 Décompression intralabyrinthique par abord des fenétres, avec laser 1 0 374,48 374,48 1 ADC
[AJKT,7] Platinotomie décompressive, sacculotomie, cochléosacculotomie avec laser
anesthésie 4 0 186,38 186,38 1 ADA
(GELE001)
CCPA003 Décompression ou dérivation du sac endolymphatique 1 0 374,48 374,48 1 ADC
A JKTT7] anesthésie 4 0 186,38 186,38 1 ADA
(GELE001)
CCCA002 Ouverture sans laser et occlusion du conduit semicirculaire postérieur 1 0 374,48 374,48 1 ADC
A JKT,T7] anesthésie 4 0 186,38 186,38 1 ADA
(GELE001)
CCCAO001 Ouverture avec laser et occlusion du conduit semicirculaire postérieur 1 0 374,48 374,48 1 ADC
A JKTT7] anesthésie 4 0 186,38 186,38 1 ADA
(GELEO001)
CCNBOOL Destruction QU labyrinthe par injection d'agent pharmacologique, par voie 1 o 41,58 32,19 a ATM
transtympanique
A 7] Labyrinthectomie chimique, par voie transtympanique
anesthésie 4 0 67,81 67,81 1 ADA
(GELEO001)
CCFA001 Labyrinthectomie partielle ou totale, par abord direct 1 0 374,48 374,48 1 ADC
[AJ.KT,7] anesthésie 4 0 186,38 186,38 1 ADA
(GELEO001)
CCSA001 Fermeture de fistule de périlymphe 1 0 374,48 374,48 1 ADC
[AJ.KT,7] anesthésie 4 0 186,38 186,38 1 ADA
(GELEO001)
Implants cochléaires
P Al . Non pris en
CDLA004 Pose d'un implant auditif a électrodes extracochléaires 1 0 Non pris en charge o 1 ADC
anesthésie 4 0 1 ADA
CDLA003 Pose d'un implant auditif a électrodes intracochléaires 1 0 497,72 497,72 1 ADC
ALKT,7] Indicatipn < surdité qeurusensuriglle bilatérale sévere a profonde, apres échec ou inefficacité d'un
app acoustiaue con
Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique : personnel spécialement formé ; équipe pluridisciplinaire
anesthésie 4 0 123,24 123,24 1 ADA
(GELEOO01)
CDLA002 Pose d'un implant auditif a électrodes du tronc cérébral 1 0 764,3 764,3 1 ADC
Indication : surdité neurosensorielle bilatérale sévere a profonde, aprés échec ou inefficacité d'un
[AJKTT7] appareillage acoustique i lorsque la cause de la surdité ne permet pas l'implantation
cochléaire
F ion : équipe idisciplinaire lirurgicale expérimentée en chirurgie de la base du
crane
Environnement : spécifique : centre référent en implantation cochléaire intégrant une équipe
neurochirurgicale ayant une grande expérience en chirurgie de la base du crane, disposant d'un
équipement otoneurochirurgical
anesthésie 4 0 139,04 139,04 1 ADA
(GELEO001)
CDGA001 Ablation d'un implant auditif a électrodes intracochléaires 1 0 169,45 169,45 1 ADC
[AJKTT7] Avec ou sans : ablation des électrodes
Environnement : spécifique : personnel spécialement formé ; équipe pluridisciplinaire
anesthésie 4 0 121,98 121,98 1 ADA
(GELEO001)
CDMP002 Séance d'adaptation et de réglage secondaires d'implant auditif a électrodes a 0 01,46 91,46 . oo

intracochléaires ou a électrodes du tronc cérébral
Environnement : équipe multidisciplinaire expérimentée dans le dépistage, I'évaluation, la chirurgie et
le suivi & lona terme des implants cochléaires ou du tronc cérébral

03.04.03 Autres actes thérapeutiques sur l'oreille interne

CERP002 Séance de rééducation de la fonction vestibulaire labyrinthique i 0 48,51 33,78 1 ATM

APPAREIL CIRCULATOIRE

Par thoracotomie, on entend : tout abord de la cavité thoracique - sternotomie, thoracotomie
latérale, thoracotomie postérieure.

Par résection-anastomose d'un vaisseau, on entend : résection d'un axe vasculaire avec
restauration de la continuité par anastomose.

Par remplacement d'un vaisseau ou d'une structure vasculaire, on entend : résection d'un axe
ou d'une structure vasculaire avec reconstruction par greffe ou prothése.

Par pontage vasculaire, on entend : déviation du flux vasculaire sans exérése de l'obstacle a
contourner.

Par acte sur un vaisseau, par voie transcutanée, on entend : acte réalisé par ponction
transcutanée du vaisseau ou par incision du vaisseau

Par acte, par voie vasculaire transcutanée, on entend : acte par cathétérisme intraluminal
transcutané guidé d'un vaisseau, que le guide soit introduit par ponction ou par incision du
vaisseau.

Par acte, par injection intravasculaire transcutanée, on entend : acte par injection transcutanée
directe dans un vaisseau, sans cathétérisme quidé.

Par acte intravasculaire global, on entend : acte par cathétérisme du tronc d'un vaisseau
principal - aorte, veine cave - par sonde quidée.
Par acte intravasculaire sélectif ou hypersélectif, on entend : acte par cathétérisme d'une
branche d'un vaisseau quel que soit son ordre de division, par sonde quidée.

Par acte intravasculaire suprasélectif, on entend : acte par cathétérisme d'un vaisseau par
microcathéter coaxial quidé.

Par endoprothése vasculaire, on entend : prothése vasculaire non couverte, posée par voie
vasculaire transcutanée.

Par recanalisation intraluminale d'un vaisseau, on entend : rétablissement de la circulation dans
un vaisseau par forage guidé d'une néolumiére au travers d'un obstacle totalement obstructif.
Elle inclut la dilatation du vaisseau.

Les actes sur le thorax, par thoracoscopie incluent I'évacuation de collection intrathoracique
associée, la pose de drain pleural et/ou péricardique.

Les actes sur le thorax, par thoracotomie incluent I'‘évacuation de collection intrathoracique
associée, la pose de drain pleural et/ou péricardique.

Les actes avec dérivation vasculaire [shunt] incluent la pose d'une dérivation inerte ou pulsée, et
son ablation.
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Code

Texte

La circulation extracorporelle [CEC] pour acte intrathoracique inclut, pour le chirurgien,
l'installation, la conduite de la circulation extracorporelle, et son ablation. Elle inclut les
responsabilités suivantes :

- décision de l'indication et choix de la technique

- pose et ablation des canules

- choix du niveau d’hypothermie

- choix du débit de CEC

- décision d'arrét circulatoire

- définition des protocoles de remplissage

- décision de cardioplégie

- décision d'assistance circulatoire.

La suture d'un vaisseau inclut I'angioplastie d'élargissement.

Le pontage artériel inclut la thromboendartériectomie de contiguiité.

Facturation : les suppléments de numérisation ou la radioscopie de longue durée sous ampli de
brillance (chapitre 19) ne peuvent pas étre facturés avec les actes diagnostiques ou
thérapeutiques de radiologie vasculaire

TES DIAGNOSTIQUES SUR L'APPAREIL CIRCU

OIR

04.01.01 Explorations électrophysiologiques de I'appareil circulatoire

04.01.01.01 Electrocardiographie [ECG]

DEQP003
[F.P,S U]

DEQP002

DEQP006

DEQP005

DEQP001

DEQA001

Electrocardiographie sur au moins 12 dérivations

Facturation : ne peut pas étre facturé avec un forfait de réanimation (YYYY015, YYYY020)
(YYYY490)

Electrocardiographie & haute amplification

Vectocardiographie

Indication : examen de deuxiéme intention fait en cas de difficultés d'interprétation dans certains
troubles de conduction, certains troubles de la repolarisation, pour I'évaluation de Ia taille d'un
infarctus

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale pour l'interprétation de
l'enreaistrement

Electrocardiographie sur au moins 2 dérivations, avec enregistrement continu
pendant au moins 24 heures

Electrocardiographie continue ambulatoire selon Holter

Electrocardiographie, avec enregistrement événementiel déclenché et
télétransmission

Indication : évaluation diagnostique et pronostique des troubles du rythme paroxystiques.
Evénements arythmiques rares et ressentis, difficiles a mettre en évidence par enregistrement
ambulatoire [Holter]

Facturation : la facturation de cet acte est autorisée dans le cadre d’'une consultation au cours de
laquelle est réalisée l'interrogation du dispositif sous cutané d'enregistrement continu par
télétransmission

Electrocardiographie avec implantation souscutanée d'un dispositif d'enregistrement
continu

Phase 1 : implantation sous cutanée du dispositif

Phase 2 : ablation du dispositif

Facturation : Dans le cadre du parcours de soins, chaque interrogation du dispositif sous cutané
d’enregistrement est réalisée au cours d’une consultation dont le cumul est autorisé avec

I'électrc diographie, avec 1 6Vé, iel dé 6 et télé ission (DEQP00T).
Le nombre de ces consultations de suivi est de 2 a 12 par an

04.01.01.02 Surveillance continue de I'électrocardiogramme

DEQP004

DEQP007

Surveillance continue de I'électrocardiogramme par oscilloscopie et/ou
télésurveillance, par 24 heures

Surveillance continue de I'électrocardiogramme par oscilloscopie et/ou
télésurveillance, avec surveillance continue de la pression intraartérielle et/ou de la
saturation artérielle en oxygéne par méthodes non effractives, par 24 heures

04.01.01.03 Autres explorations électrophysiologiques cardiaques

DEQDO001
[F.P.S U]

DEQF003
[F.P.S U]

DEQF004

[F.P,S, U]

DEQF001

[F.P, S, U]

DEQF002

[EAERSAU]

DEQF005

[F.P.S, U]

Comprend : étude de I'automatisme sinusal et de la conduction atrioventriculaire
Avec ou sans : épreuve pharmacologique
L'exploration électrophysiologique cardiaque inclut le guidage radiologique.

(22LP025)

Exploration électrophysiologique cardiague par sonde intracavitaire droite, par voie

veineuse transcutanée

(DEQP008, YYYY105, YYYY300, ZZLP025)

Exploration électrophysiologique cardiaque par sonde intracavitaire droite par voie
i tr ée, avec provocatrices d'une tachycardie a I'étage

de I'oreillette, par voie cesophagienne

électropl

atrial

Avec ou sans : interruption de la tachycardie par injection ou stimulation

(DEQP008, YYYY110, YYYY300, ZZLP025)

Exploration électrophysiologique cardiaque par sonde intracavitaire droite par voie
i tr ée, avec s provocatrices d'une tachycardie a I'étage

ventriculaire

Avec ou sans : interruption de la tachycardie par injection ou stimulation

(DEQP008, YYYY110, YYYY300, ZZLP025)

Exploration électrophysiologique cardiaque par sonde intracavitaire droite par voie
i tr ée, avec provocatrices d'une tachycardie a I'étage

atrial et a I'étage ventriculaire

Avec ou sans : interruption de la tachycardie par injection ou stimulation

(DEQP008, YYYY110, YYYY300, ZZLP025)

Exploration électrophysiologique cardiaque par sondes intracavitaires droite et

gauche par voie i ée, avec res provocatrices d'une

tachycardie

Avec ou sans : interruption de la tachycardie par injection ou stimulation

(DEQP008, YYYY110, YYYY300, ZZLP025)

04.01.02 Etude des pressions et des débits de l'appareil circulatoire

04.01.02.01 Mesure des pressions et débits du coeur et des vaisseaux supracardiaques

Vaisseaux supracardiaques comprend :
- portion ascendante de l'aorte thoracique
- tronc et branches de l'artére pulmonaire

Activité

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

Rembt.

OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM-  catons

(en euro)

14,26

14,26

42,79

77,01

14,26

56,53
28,27

77,68

179,95

232,79

237,97

241,97

250,41

co
(en euro)

13,52

13,52

30,06

77,01

13,52

56,53
28,27

77,68

179,95

232,79

237,97

241,97

250,41

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ADC

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM
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Code

EQQF006

[F,P,S, U]

EQQH001

[F,P,S, U]

EQQF002

[F. P, S, U]

EQQH002
[F,P, S, U]

EQQF001

[A,F,P,S, U, 7]

EQQH005

[A,F, P, S U]

EQQH006

[A,F, P, S, U]

EQQF004

[A,F,P,S, U, 7]

EQQH004

[A,F,P,S, U, 7]

EQQF003

[F. P. S, U]

Texte

Avec ou sans :

- mesure du débit cardiaque

- prélévements sanquins étagés pour étude gazométrique

La mesure de pression et du débit du coeur et des vaisseaux supracardiaques inclut :
- le guidage radiologique,

- la mesure continue de la saturation du sang artériel en oxygéne [SaO2].

Mesure et enregistrement des pressions du cceur droit et de I'artére pulmonaire, sans
injection de produit de contraste, par voie veineuse transcutanée

(YYYY105, YYYY300, ZZLP030)

Mesure et enregistrement des pressions du cceur droit et de I'artére pulmonaire, avec
injection de produit de contraste, par voie veineuse transcutanée

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

(YYYY200, YYYY300, ZZLP030)

Mesure et enregistrement des pressions du cceur gauche et de I'aorte, sans injection
de produit de contraste, par voie artérielle transcutanée

Environnement : spécifique

(YYYY105, YYYY300, ZZLP030)

Mesure et enregistrement des pressions du cceur gauche et de I'aorte, avec injection
de produit de contraste, par voie artérielle transcutanée

(YYYY190, YYYY300, ZZLP030)

Mesure et enregistrement des pressions du cceur droit, de I'artére pulmonaire et du
cceur gauche, sans injection de produit de par voie veil tr tané
et par voie artérielle transcutanée ou cathétérisme du foramen ovale

Avec ou sans : mesure et enregistrement des pressions de l'aorte

anesthésie
(YYYY105, YYYY300)
Mesure et enregistrement des pressions du cceur droit, de I'artére pulmonaire et du
cceur gauche, avec injection de produit de contraste, par voie veineuse transcutanée
et par voie artérielle transcutanée ou cathétérisme du foramen ovale, avant I'dge de 24
mois
Avec ou sans : mesure et enregistrement des pressions de I'aorte

anesthésie
(YYYY230, YYYY300)
Mesure et enregistrement des pressions du cceur droit, de I'artére pulmonaire et du
ceeur gauche, avec injection de produit de par voie veil tr 164
et par voie artérielle transcutanée ou cathétérisme du foramen ovale, a I'age de 24
mois ou plus
Avec ou sans : mesure et enregistrement des pressions de l'aorte

anesthésie
(YYYY220, YYYY300)
Mesure et enregistrement des pressions du cceur droit, de I'artére pulmonaire et du
cceur gauche, sans injection de produit de contraste, par voie veineuse transcutanée
avec perforation du septum interatrial

anesthésie
(YYYY105, YYYY300)
Mesure et enregistrement des pressions du cceur droit, de I'artére pulmonaire et du
ceeur gauche, avec injection de produit de par voie veil tr 1ée
avec perforation du septum interatrial

anesthésie
(YYYY220, YYYY300)
Mesure et enregistrement des pressions intravasculaires pulmonaires et systémiques
et des différences artérioveineuses des contenus artériels en oxygene, a |'état basal et
aprés administration d'agent pharmacologique vasodilatateur, par voie vasculaire
transcutanée
Calcul des débits et des résistances vasculaires
(YYYY105, YYYY300, ZZLP008)

04.01 Mesure des pressions intravasculaires périphériques par méthode non effractive

EQQP008

EQQM006
[F,P,S,U]
EQQP007

EQRP008

Enregistrement ambulatoire discontinu de la pression intraartérielle par méthode non
effractive pendant au moins 24 heures [MAPA] [Holter tensionnel]

Mesure de la pression intraartérielle d'un membre en au moins 3 points, par doppler
transcutané ou pléthysmographie

Mesure de la pression intraartérielle digitale a la main et/ou au pied

Mesure de la pression artérielle au doigt par pléthysmographie, laser-doppler

Epreuve d'inclinaison [Tilt test] avec étude des variations de la pression intraartérielle
et de la fréquence cardiaque

Avec ou sans : épreuve pharmacodynamique

04.01.02.03 Mesure des pressions intravasculaires périphériques par voie vasculaire

EQQF007

Mesure directe unilatérale ou bilatérale de la pression intraveineuse, par ponction
transcutanée d'une veine du pied
Avec ou sans : épreuves dynamiques en orthostatisme

04.01.02.04 Surveillance continue des pressions et débits intravasculaires

ENLFOO1
EQLF004
[F,P,S, U]
EQQJ001

EQQM001

EQQPO011

EQQP012

EQQP014

Pose de dispositif intraartériel de surveillance de la pression intraartérielle

Pose de dispositif de mesure des pressions du cceur droit et du débit cardiaque, par
voie veineuse transcutanée

Facturation : ne peut pas étre facturé avec un forfait de réanimation (YYYY015, YYYY020)
Surveillance hémody i i par par voie
heures

Surveillance hémodynamique continue par échocardiographie transthoracique
itérative, par 24 heures

Surveillance continue de la pression intraartérielle et/ou de la pression intraveineuse
centrale par méthodes effractives, par 24 heures

Surveillance continue des pressions du cceur droit avec mesure du débit cardiaque
ou de la fraction d'éjection du ventricule droit, par 24 heures

Avec ou sans : mesure continue de la saturation du sang veineux mélé en oxygene

Surveillance continue des pressions du cceur droit avec mesure du débit cardiaque
ou de lafraction d'éjection du ventricule droit, avec surveillance continue de la
pression intraartérielle par méthode effractive, par 24 heures

Avec ou sans : mesure continue de la saturation du sang veineux mélé en oxygene

par 24

Activité

Phase

0

0

Tarif
Secteur 1/ adhérent

OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM-  catons

(en euro)

96

96

144

144

240

94,05

288

104,5

240

94,05

240

94,05

240

94,05

240

Non pris en charge

21,12

Non pris en charge

62,09

32,25

94,8

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

co
(en euro)

96

96

144

144

240

94,05

288

104,5

240

94,05

240

94,05

240

94,05

240

Non pris en
charge
21,12

Non pris en
charge

50,91

21,93

71,11

Rembt.

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ATM

ADA

ATM

ADA

ATM

ADA

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

50/396



Code

Texte Activit¢  Phase

04.01.03 Echographie de l'appareil circulatoire

DZQMO006
[F.P,S U]

DZQJ009

DZQJoo1

[F.P. S, U]

DZQJo11

DZQJ008
[F.P.S U]

DZQJ010

DZQMO005
[F.P.S U]

DZQJ006
[F.P.S U]

Par doppler, on entend : examen hémodynamique par doppler pulsé et/ou doppler couleur.

Avec ou sans : doppler continu

Echographie du coeur et des vaisseaux intrathoraciques [Echocardiographie]

Vaisseaux intrathoraciques comprend :

- aorte thoracique

- artére pulmonaire et ses branches

- artére thoracique interne [mammaire interne]

- veines pulmonaires

- veine cave supérieure

- portion intrathoracique de la veine cave inférieure

- veine azyqos.

A I'exclusion de : échographie et hémodynamique doppler du coeur et des vaisseaux
intrathoraciaues du foetus (JOOMO008)

Par échographie du coeur et des vaisseaux intrathoraciques, on entend : échographie en mode
bidimensionnel et temps mouvement [TM] du coeur et des vaisseaux intrathoraciques.

L'échographie du coeur et des vaisseaux intrathoraciques inclut I'électrocardiographie externe
de référence.
Facturation : 3 examens maximum dans un délai de 6 mois, demande motivée au dela

Echographie-doppler transthoracique du cceur et des vaisseaux intrathoraciques 1 0

Avec ou sans : épreuve pharmacodynamique

Facturation : la réalisation de I'électr i phie sur au moins 12 dérivations (DEQP003) ne peut
pas étre facturée en sus de I'échographie du coeur et des vai i iq ale ion de
sa réalisation lors des bilans pour traitement par médicament cardiotoxique, conformément aux
modalités de suivi cardiologique définies dans le Résumé des Caractéristiques du Produit [RCP] émis
par I'’Agence Nationale de Sécurité du Médicament et des produits de santé

Rapport HAS : « Echocardiographie doppler transthoracique : principales indications et conditions de
réalisation » - mai 2012

(DAQM900, DZQJ900)

Echographie-doppler transthoracique du cceur et des vaisseaux intrathoraciques,
avec injection intraveineuse de produit de contraste ultrasonore ne franchissant pas 1 0
le poumon

Avec ou sans : effort bloqué d'expiration forcée [manceuvre de Valsalva]

Indication : recherche de communication [shunt] droite-gauche

Facturation : transitoirement, la réalisation de I'électrocardiographie sur au moins 12 dérivations
(DEQPO003) peut étre facturée en sus de I'échographie du coeur et des vaisseaux intrathoraciques
(DAQM900, DZQJ900)

Echographie-doppler du cceur et des vaisseaux intrathoraciques, par voie

Echocardiographie de stress

DAQMO003

DZQMO002

. - [Irpagprs 1, ¥ 1 0
cesophagienne [Echocardiograp
Facturation : transitoirement, la réalisation de I'électrocardiographie sur au moins 12 dérivations
(DEQP003) peut étre facturée en sus de I'échographie du coeur et des vaisseaux intrathoraciques
(DAQM900, DZQJ900, ZZLP025)
Echographie-doppler du cceur et des vaisseaux intrathoraciques par voie
t avec injection inti de produit de contraste ultrasonore ne 1 0
franchissant pas le poumon
Avec ou sans : effort bloqué d'expiration forcée [manceuvre de Valsalva]
Indication : recherche de communication [shunt] droite-gauche
Facturation : transitoirement, la réalisation de I'électrocardiographie sur au moins 12 dérivations
(DEQPO003) peut étre facturée en sus de I'échographie du coeur et des vaisseaux intrathoraciques
(DAQM900, DZQJ900, ZZLP025)
Echographie-doppler tr h ique et échographi par voie 1 o
du ceeur et des vaisseaux intrathoraciques
(DAQM900, DZQJ900, ZZLP025)
Echographi ppler tr thoracique et échographi ppler par voie
du cceur et des vai! intrathoraci avec injection intraveineuse de produit de 1 0
contraste ultrasonore ne franchissant pas le poumon
Avec ou sans : effort bloqué d'expiration forcée e de Valsalva]
Indication : recherche de communication [shunt] droite-gauche
Facturation : transitoirement, la réalisation de I'électr phie sur au moins 12 dérivations
(DEQPO003) peut étre facturée en sus de I'‘échographie du coeur et des vaisseaux intrathoraciques
(DAQM900, DZQJ900, ZZLP025)
Echographi ppler tr h ique du cceur et des vaisseaux intrathoraciques, au 1 o
lit du malade
Indication : patient en salle d'urgences, réanimation, USI, USIC
(DAQM900, DZQJ900)
Echographie-doppler du cceur et des vaisseaux intrathoraciques par voie 1 o
cesophagienne, au lit du malade
Avec ou sans : échographie-doppler transthoracique du coeur et des vaisseaux intrathoraciques
Indication : patient en salle d'urgences, réanimation, USI, USIC
Facturation : transitoirement, la réalisation de I'électr phie sur au moins 12 dérivations
(DEQPO003) peut étre facturée en sus de I'‘échographie du coeur et des vaisseaux intrathoraciques
(DAQM900, DZQJ900)
Avec ou sans : étude hémodynamique cardiaque par doppler
L'échocardiographie de stress inclut :
- la surveillance continue de I'électrocardiographie [ECG] et de la pression intraartérielle,
- l'enregistrement événementiel ou & chaque palier de I'électrocardiographie et de I'‘échographie
sur un appareil de numérisation.
Echocardiographie transthoracique continue avec épreuve pharmacologique de 1 o
stress, pour étude de la viabilité et/ou de l'ischémie du myocarde
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; apprentissage simple
Environnement : spécifique ; identique a celui de I'épreuve d'effort
(DAQM900, DZQJ900)
Echocardiographie transthoracique continue avec épreuve de stress sur lit 1 o

ergométrique

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; apprentissage simple
Environnement : spécifique ; identique & celui de I'épreuve d'effort

(DAQM900, DZQJ900)

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

Rembt.

OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM-  catons

(en euro)

96,49

107,65

143,08

152,16

160,11

168,39

111,71

158,16

165,31

170,66

co
(en euro)

96,49

107,65

143,08

152,16

160,11

168,39

111,71

158,16

165,31

170,66

Accord
Préalable

Bxo. v REdrOU

pement
2 ADE
2 ADE
1 ADE
i ADE
1 ADE
1 ADE
2 ADE
2 ADE
2 ADE
2 ADE
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Code

DBQMO01

Texte

Echographi ppler tr iq du cceur avec épreuve
pharmacologique de stress, pour étude de valvopathie [valvulopathie]
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; apprentissage simple
Environnement : spécifique ; identique a celui de I'épreuve d'effort

(DAQM900, DZQJ900)

04.01.03.03 Echographie des artéres cervicocéphaliques [artéres de la téte et du cou]

BZQMO03
[F.P,S,U]

EBQMO001

[F,P,S, U]

EBQM900

EBQM002
[F,P,S, U]
EBQMO003
[F.P. S, U]
EAQMO004
[F,P,S, U]

EAQMO003
[F.P,S U]

EAQMO005
[F.P,S U]

EAQM002

EAQMO001

A I'exclusion de : échographie et/ou échographie-doppler de contréle ou surveillance de
pathologie (chapitre19)

Echographie-doppler unilatérale ou bilatérale de I'eeil et/ou de I'orbite

(EZQJ900)

Echographie-doppler des artéres cervicocéphaliques extracraniennes, sans mesure
de I'épaisseur de l'intima-média

Avec ou sans :

- exploration des artéres ophtalmiques

- épreuves dvnamiaues
Al jon de : é

(EZQJ900)
Echographie-doppler des artéres cervicocéphaliques extracraniennes, avec mesure
de I'épaisseur de l'intima-média

(EZQJ900)

Echographie-doppler des artéres cervicocéphaliques extracraniennes, avec
échographie-doppler des artéres des membres inférieurs

(EZQJ900)

Echographie-doppler des vaisseaux cervicocéphaliques extracraniens avec
échographie-doppler transcréanienne des vaisseaux intracraniens

(EZQJ900)

Echographie-doppler transcranienne des vaisseaux intracraniens, sans épreuve
pharmacodynamique

A I'exclusion de : échographie-doppler transfontanellaire des vaisseaux intracraniens (EAQMO005)
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

(EZQJ900)

Echographie-doppler transcranienne des vaisseaux intracraniens, avec épreuve
pharmacodynamique

A l'exclusion de : échographie-doppler transfontanellaire des vaisseaux intracraniens (EAQM005)
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

(EZQJ900)

Echographie-doppler transfontanellaire des vaisseaux intracraniens

(EZQJ900)

phie-doppler unilaté ou de I'ceil et/ou de l'orbite (BZQM0O03)

Monitorage de la circulation artérielle intracranienne par doppler pulsé transcranien

A l'exclusion de : monitorage peropératoire de la circulation artérielle intracranienne
(EZQJ900)

Surveillance continue de la circulation artérielle intracranienne par doppler
transcranien, par 24 heures

(EZQJ900)

Echographie des artéres du membre supérieur

ECQMO002

[F. P. S, U]

ECQMO001

A l'exclusion de : échographie-doppler d'une fistule artérioveineuse pour circulation
extracorporelle (EZOMO001)

A I'exclusion de : échographie et/ou échographie-doppler de contréle ou surveillance de
pathologie (chapitre19)

Echographie-doppler des artéres des membres supérieurs

Avec ou sans :

- manceuvres positionnelles

- épreuve dvnamique [test d'Allen]

Facturation : ne peut pas étre facturé avec échodoppler des veines des membres supérieurs
(EZQJ900)

Examen doppler continu des artéres des membres supérieurs avec épreuve
dynamique [test d'Allen] et manceuvres positionnelles

Facturation : ne peut pas étre facturé avec échodoppler des veines des membres supérieurs
(EZQJ900)

0. 03.0. Echographie de I'aorte abdominale

DGQMO002
[F.P.S, U]
DGQMO001
[ERSSAU]

A l'exclusion de : échographie et/ou échographie-doppler de contréle ou surveillance de
pathologie (chapitre19)

Echographie-doppler de I'aorte abdominale, de ses branches viscérales et des artéres
iliaques

(EZQJ900)

Echographie-doppler de I'aorte abdominale, de ses branches viscérales, des artéres
iliagues et des artéeres des membres inférieurs

Facturation : ne peut pas étre facturé avec échodoppler des veines des membres inférieurs
(EZQJ900)

04.01.03 Echographie des artéres du membre inférieur

EDQMO01
[F,P, S, U]

A I'exclusion de : échographie et/ou échographie-doppler de contréle ou surveillance de
pathologie (chapitre19)

Echographie-doppler des artéres iliaques et des artéres des membres inférieurs

Avec ou sans : échographie-doppler de I'aorte abdominale

Facturation : peut étre facturé avec échographie-doppler des veines des membres inférieurs et des
veines iliaques, sans marquage cutané (EJQMO004) lors du diagnostic d'un ulcére de jambe a
prédominance veineuse lorsque I'IPS est inférieur a 0,9 ou supérieur a 1,3 et/ou lorsqu'il existe une
discordance entre I'examen clinique et I'lPS, selon I'avis du 16 juillet 2014 de la Haute Autorité de
Santé [HAS]

(EZQJ900)

04.01.03 Echographie des veines

EFQMO001

[EAERSAU]

DHQM001
[F,P, S, U]

A I'exclusion de : échographie et/ou échographie-doppler de contréle ou surveillance de
pathologie (chapitre19)

Echographie-doppler des veines des membres supérieurs

Avec ou sans :

- échographie-doppler des veines brachiocéphaliques

- manceuvres dynamiques

Facturation : ne peut pas étre facturé avec échodoppler des artéres des membres supérieurs
(EZQJ900)

Echographie-doppler transthoracique de la veine cave supérieure et de ses affluents
chez I'enfant

(EZQJ900)

Activité

Phase

0

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

Rembt.

OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM-  catons

(en euro)

166,28

69,93

69,93

Non pris en charge

104,9

94,16

54,99

54,99

69,93

43,62

69,93

69,93

75,6

76,59

69,93

69,93

69,93

co
(en euro)

166,28

69,93

69,93

Non pris en
charge

104,9

94,16

54,99

54,99

69,93

43,62

69,93

69,93

75,6

76,59

69,93

69,93

69,93

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADE

ADE

ADE

ADE

ADE

ADE

ADE

ADE

ADE

ADE

ADE

ADE

ADE
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Tarif
Tarif Hors secteur 1/
Secteur 1/adhérent hors adhérent ~ Rembt  ,cooy Regrou
ss Exo. TM
OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM- caians  Pédiable pement
(en euro) Cco

(en euro)

Code Texte Activit¢  Phase

Echographie-doppler des veines des membres inférieurs et des veines iliaques, sans
marquage cutané
[F,P,S, U] Avec ou sans : échographie-doppler de la veine cave inférieure
A I'exclusion de : échographie-doppler des veines des membres inférieurs et des veines iliaques,
pour recherche de thrombose veineuse profonde (EJOMO003)
Facturation : peut étre facturé avec échographie-doppler des artéres iliaques et des artéres des
membres inférieurs (EDQMO001) lors du diagnostic d’un ulcére de jambe & prédominance veineuse
lorsque I'lPS est inférieur & 0,9 ou supérieur & 1,3 et/ou lorsqu'il existe une discordance entre
I'examen clinique et I'lPS, selon l'avis du 16 juillet 2014 de la Haute autorité de santé [HAS]
(EZQJ900)
Echographie-doppler des veines des membres inférieurs, avec marquage cutané ou
cartographie hémodynamique
Avec ou sans : échographie-doppler de la veine cave inférieure
A l'exclusion de : échographie-doppler pour repérage préopératoire de pédicule vasculaire d'un
lambeau de réparation (EZOM002)
Facturation : ne peut pas étre facturé avec échodoppler des artéres des membres inférieurs
(EZQJ900)
Echographie-doppler des veines des membres inférieurs et des veines iliaques, pour
recherche de thrombose veineuse profonde
[F.P,S, U] Avec ou sans : échographie-doppler de la veine cave inférieure
Facturation : ne peut pas étre facturé avec échodoppler des artéres des membres inférieurs
(EZQJ900)
DHQMO002 Echographie-doppler de la veine cave inférieure et de ses affluents 1 0 69,93 69,93 2 ADE
[F.P,S U] (EZQJ900)

Autres échographies de I'appareil circulatoire
A I'exclusion de : échographie et/ou échographie-doppler de contréle ou surveillance de
pathologie (chapitre 19)

EJQM004 1 0 75,6 75,6 2 ADE

EJQMO001

EJQMO003

ELQMO001 Echographie-doppler des vaisseaux digestifs 1 0 69,93 69,93 2 ADE
[EAERSA] Avec ou sans : échographie-doppler de I'aorte abdominale

(EZQJ900)

Echographie-doppler des vaisseaux pelviens et péniens, avec épreuve
pharmacodynamique par injection transcutanée intracaverneuse

Indication : en milieu spécialisé urologique et/ou andrologique, pour un homme de moins de 60 ans,
ayant eu un test oral ou intracaverneux négatif et ayant accepté I'éventualité d’une intervention
chiruraicale

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

(EZQJ900)

Echographie-doppler unilatérale ou bilatérale des vaisseaux des bourses et du cordon
spermatique

= ®,S Uy (EZQJ900)

ELQJ002 1 0 69,93 69,93 2 ADE

ELQMO002 i, 0 37,05 37,05 2 ADE

EZQMO001 Echographie-doppler d'une fistule artérioveineuse pour circulation extracorporelle 1 0 69,93 69,93 2 ADE

[F,P, S, U] (EZQJ900)

Echographie-doppler pour repérage préopératoire de pédicule vasculaire d'un
lambeau de réparation

[F,P,S,U] (EZQJ900)

04.01.04 Radiographie de I'appareil circulatoire

EZQM002 1 0 39,45 39,45 2 ADE

[ £ (t¢riographie coronaire [Coronarographiel
Avec ou sans : artériographie de l'aorte supraorificielle [suprasigmoidienne]
L'artériographie coronaire inclut la mesure des pressions dans les cavités cardiaques gauches
et dans l'aorte.

Artériographie coronaire sans ventriculographie gauche, par voie artérielle
transcutanée

[A,F,P,S U7 anesthésie 4 0 94,05 94,05 1 ADA
(DDQJ001, DDRHO001, YYYY260, YYYY300, DDQF202)

Artériographie coronaire avec ventriculographie gauche, par voie artérielle
transcutanée

[A,F,P,S U7 anesthésie 4 0 94,05 94,05 1 ADA
(DDQJ001, DDRHO01, YYYY270, YYYY300, DDQF202)

DDQHO009 1 0 259,2 259,2 1 ADI

DDQHO12 1 0 259,2 259,2 1 ADI

Artériographie coronaire avec ventriculographie gauche et artériographie thoracique

DDQHO010 P Py A . A 2
[mammaire] interne unilatérale ou bilatérale, par voie artérielle transcutanée

1 0 259,2 259,2 1 ADI

Indication : I’ phie sélective de l'artére ique interne n'est pas réalisée de maniére
systématique en préopératoire lorsqu’on envisage un pontage artériel. Elle peut étre faite si 'une des

[A,F,P,S, U, 7] artéres thoraciques internes a déja été utilisée ou si un traumatisme thoracique ou une intervention
thoracique peut avoir 1ésé ces vai: Elle do le diamétre de I'artére qui sera utilisée pour
le montage chiruraical

anesthésie 4 0 94,05 94,05 1 ADA
(DDQJ001, DDRH001, YYYY280, YYYY300)
DDQHO006 Angiographie de pontage coronaire, par voie artérielle transcutanée 1 0 172,8 172,8 1 ADI
[F, P, S, U] Indication : revascularisation hybride : pontage artériel associé a une angioplastie
(DDQJ001, DDRH001, YYYY210, YYYY300, ZZLP030)
Artén_ographle c_oronalre avec anglogrgp_hle d'un pomagle coronaire sans 1 0 250.2 250.2 N ADI
ventriculographie gauche, par voie artérielle transcutanée
[A,F,P,S,UT7] anesthésie 4 0 94,05 94,05 1 ADA
(DDQJ001, DDRH001, YYYY280, YYYY300)
Artériographie coronaire avec angiographie d'un pontage coronaire et
ventriculographie gauche, par voie artérielle transcutanée
[AF,P,S,U,7] anesthésie 4 0 94,05 94,05 1 ADA
(DDQJ001, DDRH001, YYYY280, YYYY300)
Artériographie coronaire avec angiographie de plusieurs pontages coronaires sans
ventriculographie gauche, par voie artérielle transcutanée
[A,F,P,S,UT7] anesthésie 4 0 94,05 94,05 1 ADA
(DDQJ001, DDRH001, YYYY280, YYYY300)
Artériographie coronaire avec angiographie de plusieurs pontages coronaires et
ventriculographie gauche, par voie artérielle transcutanée
[AF,P,S,U,T7] anesthésie 4 0 94,05 94,05 1 ADA
(DDQJ001, DDRH001, YYYY280, YYYY300)

Artériographie de I'aorte [Aortographie]

DDQHO14
DDQHO11 1 0 259,2 259,2 1 ADI
DDQHO13

1 0 259,2 259,2 1 ADI

DDQHO15 il 0 259,2 259,2 1 ADI

DGQH006 Artériographie globale de I'aorte thoracique, par voie artérielle transcutanée 1 0 144 144 1 ADI

[F.P,S, U] (EDQJ900, YYYY190, YYYY300, ZZLP030)

DGQHO07 Arterlographle globale d‘e la crqsse de 'aorte e} de ses branches cervicocéphaliques 1 o 144 144 . ADI
[Gerbe aortique], par voie artérielle transcutanée

[F.P,S, U] (EDQJ900, YYYY190, YYYY300, ZZLP030)

DGQHO05 Artériographie globale de 'aorte thoracique et abdominale, par voie artérielle 1 o 144 144 . ADI
transcutanée
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Code Texte
[F,P.S, U] (EDQJ900, YYYY210, YYYY300, ZZLP030)
DGQH002 Artériographie globale de I'aorte abdominale, par voie artérielle transcutanée
[F, P, S, U] (EDQJ900, YYYY190, YYYY300, ZZLP030)
DGQHO01 Artériographie globale de I'aorte abdominale et des membres inférieurs, par voie

artérielle transcutanée

[F,P,S, U] Avec ou sans : artériographie des artéres rénales

(EDQJ900, YYYY220, YYYY300, ZZLP030)

Artériographie de |'aorte abdominale et des membres inférieurs, par injection
intraaortique transcutanée lombale

[F,P,S,U] Aortographie selon Dos Santos

(YYYY220, YYYY300, ZZLP030)

DGQHO003

DGQH004 Artériographie de |'aorte et de ses branches, par injection intraveineuse transcutanée

[F.P,S U] (YYYY210, YYYY300, ZZLP030)

04.01.04 Artériographie pulmonaire

Avec ou sans : mesure des pressions dans le coeur droit et I'artére pulmonaire

Artériographie sélective du tronc et/ou des branches de I'artére pulmonaire, par voie

DFQHO001 N .
veineuse transcutanée

=S Uy (YYYY210, YYYY300, ZZLP030)

DFQH002 Artériographie hypersélective des artéres pulmonaires, par voie veineuse
transcutanée

[F, P, S, U] (YYYY210, YYYY300, ZZLP030)

Artériographie des arteres intrathoraciques a destination pariétale ou viscérale

Comprend : artériographie :

- de l'artére thoracique interne [mammaire interne] et de ses branches

- d'artere intercostale

- de branche viscérale de I'aorte thoracique [artéres cesophagienne, bronchique,
pleuropulmonaire ou médiastinale]

- de l'artere phrénique supérieure [diaphragmatique supérieure]

A I'exclusion de : artériographie

- des artéres coronaires (cf 04.01.04.01)

- d'un seament de la moelle épiniere (cf 04.01.04.07)

Artériographie sélective ou hypersélective d'artére intrathoracique a destination
pariétale et/ou viscérale, par voie artérielle transcutanée

[F.P,S, U] (YYYY270, YYYY300, ZZLP030)

Artériographie suprasélective d'artere intrathoracique a destination pariétale et/ou
viscérale, par voie artérielle transcutanée

[F.P,S, U] (YYYY270, YYYY300, ZZLP030)

[  (t¢riographie des axes cervicocéphaliques

Artériographie d'un axe cervicocéphalique, par injection intraartérielle transcutanée

ECQHO015

ECQHO016

EBQH010 )
unique

[F,P,S,U] (YYYY270, YYYY300, ZZLP030)

EBQHO08 Artériographie de plusieurs axes cervicocéphaliques, par injections intraartérielles
transcutanées multiples

[F,P, S, U] (YYYY270, YYYY300, ZZLP030)

EBQHO11 Artériographie sélective d'un ou 2 axes cervicocéphaliques, par voie artérielle
transcutanée

[F,P, S, U] (YYYY245, YYYY300, ZZLP030)

EBQH002 Artériographie sélective de 3 axes cervicocéphaliques ou plus, par voie artérielle
transcutanée

[F,P, S, U] (YYYY270, YYYY300, ZZLP030)

EBQHO005 Artériographie hypersélective cervicocéphalique, par voie artérielle transcutanée

[F,P,S,U] (YYYY270, YYYY300, ZZLP030)

EBQHO007 Artériographie suprasélective cervicocéphalique, par voie artérielle transcutanée

[F,P, S, U] (YYYY270, YYYY300, ZZLP030)

EBQH003 Artériographie cervicocéphalique par voie vasculaire transcutanée, pour diagnostic
de mort cérébrale

[F.P,S,U] (YYYY270, YYYY300)
Artériographie cérébrale sélective, avec exploration comparative des fonctions

EAQHO001 cognitives des hémispheres cérébraux par injection intracarotidienne de barbiturique

aaction rapide [test de Wada]

Indication : étude de la latéralisation du langage et évaluation de la mémoire avant intervention. Reste
I'examen de référence par rapport a la remnographie fonctionnelle

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

Activité 1 : artériographie cérébrale sélective, par voie artérielle transcutanée

Activité 2 : test de Wada avec EEG

(YYYY270, YYYY300, ZZLP030)

Artérioqraphie du membre supérieur

Artériographie du membre supérieur par injection intraartérielle transcutanée, sans

ECQH006 ™
manceuvre positionnelle

[F, P, S, U] A l'exclusion de : artériographie de la main, par injection intraartérielle transcutanée
(YYYY180, YYYY300, ZZLP030)

ECQHO003 Artériographie unilatérale de la main, par injection intraartérielle transcutanée

[F, P, S, U] (YYYY180, YYYY300, ZZLP030)

ECQH007 Artériographie bilatérale de la main, par injection intraartérielle transcutanée

[F, P, S, U] (YYYY210, YYYY300, ZZLP030)

ECQHO004 Artériographie unilatérale du membre supérieur par voie artérielle ou injection
intraartérielle ée, avec e positionnelle

[F,P,S, U] Indication : recherche et bilan du syndrome de défilé thoracobrachial
(YYYY180, YYYY300, ZZLP030)

ECQHO01 Artériographie bilatérale du membre supérieur par voie artérielle ou injection
intraartérielle ée, avec positi

[F, P, S, U] Indication : recherche et bilan du syndrome de défilé thoracobrachial
(YYYY210, YYYY300, ZZLP030)

ECQH005 Artériograplhie sélective ou hypersélective du membre supérieur, par voie artérielle
transcutanée

[F, P, S, U] (YYYY190, YYYY300, ZZLP030)

ECQH002 Artériographie suprasélective du membre supérieur, par voie artérielle transcutanée

[F, P, S, U] (YYYY190, YYYY300, ZZLP030)

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)

1 0 144
1 0 240
1 0 240
1 0 144
1 0 192
1 0 192
1 0 288
1 0 288
1 0 288
1 0 288
1 0 240
1 0 288
1 0 288
1 0 288
1 0 288
1 0 288
2 0

1 0 96
1 0 96
1 0 240
1 0 96
1 0 240
1 0 192
1 0 192

Tarif

Hors secteur 1/
hors adhérent -
OPTAM/OPTAM-  ctions

co
(en euro)

144

240

240

144

192

192

288

288

288

288

240

288

288

288

288

288

96

96

240

96

240

192

192

Rembt.

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI
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Code Texte

04.01.04 Artériographie de la moelle épiniére

Artériographie sélective ou hypersélective d'un segment de la moelle épiniére, par
voie artérielle transcutanée

[F.P.S, U] (YYYY270, YYYY300, ZZLP030)

Artériographie sélective ou hypersélective de la totalité de la moelle épiniére, par voie

ECQH013

ECQHO012 o !
artérielle transcutanée

[F.P,S U] (YYYY270, YYYY300, ZZLP030)

ECQHO014 Artériographie suprasélective de la moelle épiniére, par voie artérielle transcutanée

[F.P,S U] (YYYY270, YYYY300, ZZLP030)

Artériographie des branches de |'aorte abdominale ou de l'artére iliaque interne

L'artériographie de branche de I'aorte abdominale inclut I'artériographie de I'aorte abdominale.

Artériographie sélective ou hypersélective d'une branche digestive de l'aorte
abdominale, par voie artérielle transcutanée

[F.P,S,U] (EDQJ900, YYYY210, YYYY300, ZZLP030)

Artériographie sélective et/ou hypersélective de plusieurs branches digestives de
|'aorte abdominale, par voie artérielle transcutanée

[F.P,S,U] (EDQJ900, YYYY210, YYYY300, ZZLP030)

Artériographie suprasélective de branche digestive de I'aorte abdominale, par voie

EDQH008

EDQHO006

EDQH007 A 4
artérielle transcutanée
=S Uy (EDQJ900, YYYY210, YYYY300, ZZLP030)
Artériographie sélective ou hypersélective d'une branche extradigestive de I'aorte
EDQHO003 abdominale ou d'une branche de I'artere iliaque interne, par voie artérielle
transcutanée
[F, P, S, U] Artériographie sélective ou hypersélective d'une artére rénale, par voie artérielle transcutanée
(EDQJ900, YYYY210, YYYY300, ZZLP030)
Artériographie sélective et/ou hypersélective de plusieurs branches extradigestives
EDQH005 de I'aorte abdominale ou de plusieurs branches de I'artére iliaque interne, par voie
artérielle transcutanée
[EAERSA] Artériographie sélective et/ou hypersélective des artéres rénales, par voie artérielle transcutanée
(EDQJ900, YYYY210, YYYY300, ZZLP030)
EDQHO01 Artériographie suprasélective de branche extradigestive de |'aorte abdominale ou de

branche de I'artere iliaque interne, par voie artérielle transcutanée
[EAERSA] Artériographie suprasélective rénale, par voie artérielle transcutanée
(EDQJ900, YYYY210, YYYY300, ZZLP030)

04.01.04. Artériographie du membre inférieur

Artériographie unilatérale du membre inférieur, par injection intraartérielle fémorale

EEQH006 .
transcutanée

[F.P.S,U] A l'exclusion de : artériographie du pied, par injection intraartérielle ou voie artérielle transcutanée
(EEQH003)
(YYYY180, YYYY300, ZZLP030)

EEQH001 Artériographie bilatérale de membre inférieur, par injection intraartérielle fémorale
transcutanée bilatérale

[EESA] (YYYY130, YYYY300, ZZLP030)

EEQHO005 Artériographie globale du membre inférieur, par voie artérielle transcutanée

[F.P, S, U] A l'exclusion de : artériographie du pied, par injection intraartérielle ou voie artérielle transcutanée
(EEQH003)
(YYYY180, YYYY300, ZZLP030)

EEQH002 Artériographie sélective ou hypersélective du membre inférieur, par voie artérielle
transcutanée

[F.P,S, U] (YYYY180, YYYY300, ZZLP030)

EEQH004 Artériographie suprasélective du membre inférieur, par voie artérielle transcutanée

[F.P,S, U] (YYYY180, YYYY300, ZZLP030)

EEQHO003 Artériographie du pied, par injection intraartérielle ou voie artérielle transcutanée

[F,P, S, U] (YYYY180, YYYY300, ZZLP030)

Phlébographie des axes cervicocéphaliques

EBQH009 Phlébographie d'un axe cervicocéphalique, par injection intrajugulaire transcutanée
[F.P,S,U] (YYYY160, YYYY300, ZZLP025)

EBQHO001 Phlébographie globale d'un axe cervicocéphalique, par voie veineuse transcutanée
[F,P, S, U] (YYYY160, YYYY300, ZZLP025)

EFQH002 Phlébographie sélective de la veine brachiocéphalique ou de la veine cave supérieure,

par voie veineuse transcutanée
[F, P, S, U] (YYYY160, YYYY300, ZZLP025)
Phlébographie hypersélective de la veine brachiocéphalique ou de la veine cave
supérieure, par voie veineuse transcutanée
[F, P, S, U] Avec ou sans : prélévements sanguins étagés
(YYYY160, YYYY300, ZZLP025)

[ ST - cbographie du membre supérieur

Phlébographie sélective du membre supérieur par voie veineuse transcutanée, sans
étude des troncs veineux proximaux

= 7, S, Wj (YYYY160, YYYY300, ZZLP025)

Phlébographie unilatérale du membre supérieur par injection intraveineuse

EFQHO007

EFQH001

EFQH006 ; ) ! °
transcutanée, sans étude des troncs veineux proximaux

[F. P.S, U] (YYYY160, YYYY300, ZZLP025)
Phlébographie unilatérale du membre supérieur par injection intraveineuse ou voie

EFQHO005 veineuse transcutanée, avec étude des troncs veineux proximaux et de la veine cave
supérieure

= 7, S, Wj (YYYY210, YYYY300, ZZLP054)

EFQH004 Phlébographie bilatérale du membre supérieur par injection intraveineuse
transcutanée, sans étude des troncs veineux proximaux

[F. P.S, U] (YYYY160, YYYY300, ZZLP025)

EFQH003 Phlébographie bilatérale du membre supérieur par injection intraveineuse
transcutanée, avec étude des troncs veineux proximaux et de la veine cave supérieure

=7, S, Wj (YYYY210, YYYY300, ZZLP054)

04.01.04.1 Phlébographie de la veine cave supérieure

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)

1 0 288

0 288
1 0 288
1 0 240
1 0 240
1 0 240
1 0 240
1 0 240
1 0 240
1 0 57,6
1 0 86,4
1 0 57,6
1 0 57,6
1 0 57,6
1 0 57,6
1 0 57,6
1 0 57,6

0 57,6
1 0 57,6
1 0 57,6
1 0 57,6
1 0 115,2
1 0 86,4

0 129,6

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

288
288

288

240
240

240

240

240

240

57,6

57,6

57,6
57,6

57,6

57,6
57,6
57,6

57,6

57,6

57,6

ilils 2

86,4

129,6

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI
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Code

DHQHO003
[F.P,S,U]
DHQHO006
[F.P,S,U]

Texte

Phlébographie de la veine cave supérieure [Cavographie supérieure], par injection
intraveineuse transcutanée

(YYYY180, YYYY300, ZZLP025)

Phlébographie globale de la veine cave supérieure [Cavographie supérieure], par voie
veineuse transcutanée

(YYYY180, YYYY300, ZZLP025)

04.01.04.13 Phlébographie du membre inférieur

EJQHO006
=S Uy
EJQH004
[F, P, S, U]

EJQH002

=S Uy
EJQHO005
[F, P, S, U]

EJQHO003

[F.P, S, U]
EJQH001

La phlébographie du membre inférieur inclut I'étude des axes iliocaves.

Phlébographie unilatérale du membre inférieur, par injection intraveineuse
transcutanée au pied

(YYYY160, YYYY300, ZZLP025)

Phlébographie bilatérale du membre inférieur, par injection intraveineuse
transcutanée au pied

(YYYY160, YYYY300, ZZLP025)

Phlébographie bilatérale du membre inférieur par injection intraveineuse transcutanée
au pied, avec iliocavographie par injection intraveineuse transcutanée fémorale
bilatérale

(YYYY160, YYYY300, ZZLP025)

Phlébographie rétrograde du membre inférieur, par injection intraveineuse
transcutanée poplitée

(YYYY160, YYYY300, ZZLP025)

Phlébographie rétrograde du membre inférieur, par injection intraveineuse
transcutanée fémorale homolatérale ou par voie veineuse fémorale controlatérale

(YYYY160, YYYY300, ZZLP025)
Varicographie du membre inférieur, par injection intraveineuse transcutanée
(YYYY160, YYYY300, ZZLP025)

[0] 04.14 Phlébographie de la veine cave inférieure

DHQHO005
[F. P, S, U]
DHQHO002
[F. P. S, U]
DHQHO004

[F. P. S, U]

DHQH001

[EAERSH]

EHQHO001
[F.P. S, U]
DHQHO007
[F. P. S, U]

Phlébographie des veines iliaque et cave inférieure [lliocavographie], par injection
intraveineuse transcutanée fémorale unilatérale ou bilatérale

(YYYY180, YYYY300, ZZLP025)

Phlébographie de la veine cave inférieure [Cavographie inférieure], par voie veineuse
transcutanée

(YYYY180, YYYY300, ZZLP025)

Phlébographie sélective d'une branche de la veine iliaque commune ou de la veine
cave inférieure, par voie veineuse transcutanée

A I'exclusion de : pt e sélective de veine i i par voie
transcutanée (EHOHO001)

(YYYY180, YYYY300, ZZLP025)

Phlébographie sélective de plusieurs branches des veines iliaques communes et/ou
de laveine cave inférieure, par voie veineuse transcutanée

A l'exclusion de : phlébographie sélective de veine hépati épati par voie
transcutanée (EHQHO001)

(YYYY180, YYYY300, ZZLP025)

Phlébographie sélective de veine hépatique [sushépatique], par voie veineuse
transcutanée

(YYYY200, YYYY300, ZZLP030)

Phlébographie hypersélective d'une branche de la veine iliaque commune ou de la
veine cave inférieure, par voie veineuse transcutanée

(YYYY200, YYYY300, ZZLP030)

04.01.04.15 Angiographie de I'oeil

Ce souschapitre est vide dans cette version de la CCAM, actes transférés au 04.01.10.

04.01.04.16 Autres angiographies

EZQH003
[F.P.S, U]
EZQHO002
[EBSSAU]

EKQHO002

[F.P, S, U]

EZMH001

[F.P.S, U, Y]

Angiographie d'un accés vasculaire artérioveineux d'un membre, par injection
intravasculaire transcutanée

(YYYY130, YYYY300, ZZLP025)

Angiographie d'un accés vasculaire artérioveineux d'un membre, par voie vasculaire
transcutanée

(YYYY130, YYYY300, ZZLP025)

Angiographie d'un accés vasculaire artérioveineux du membre supérieur avec
exploration des troncs veineux profonds proximaux et de la veine cave supérieure,
par injection intravasculaire transcutanée

(YYYYO034, YYYY300, ZZLP054)

Controle radiologique secondaire de perméabilité et/ou de position d'un dispositif
d'acces vasculaire ou d'une endoprothése vasculaire, par injection de produit de
contraste

04.01.05 Scanographie de I'appareil circulatoire

ECQHO010
[E.F.P,S U Y]

ECQHO11

[EREAERSAUR
EBQHO006
[E RSN
EAQH002
[EREAERSAUR

EBQHO004
[E RSN
EKQHO001
[EREAERSAUR
ELQH002

[ERENERSHUR

La scanographie des vaisseaux [angioscanner] inclut I'étude morphologique préalable du
segment étudié, la restitution tridimensionnelle par logiciel adapté et sa visualisation.

Scanographie des vaisseaux du thorax et/ou du cceur [Angioscanner thoracique]

(2ZLP025, YYYY600)

Scanographie des vaisseaux du thorax et/ou du cceur, avec scanographie des
vaisseaux de I'abdomen et/ou du petit bassin [Angioscanner thoracique avec
angioscanner de I'abdomen et/ou du pelvis]

(ZZLP025, YYYY600)

Scanographie des vaisseaux cervicaux [Angioscanner cervical]

(ZZLP025, YYYY600)

Scanographie des vaisseaux encéphaliques [Angioscanner cérébral]
(ZZLP025, YYYY600)

Scanographie des vaisseaux cervicocéphaliques [Angioscanner cervicocérébral]

(ZZLP025, YYYY600)

Scanographie des vaisseaux des membres supérieurs [Angioscanner des membres
supérieurs]

(ZZLP025, YYYY600)

Scanographie des vaisseaux de I'abdomen et/ou du petit bassin [Angioscanner
abdominopelvien]

A l'exclusion de : scanographie des vaisseaux du foie pour étude de la vascularisation & au moins 3
temps différents (ELOH001)

(ZZLP025, YYYY600)

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
1 0 86,4
1 0 86,4
1 0 57,6
1 0 86,4
1 0 86,4
1 0 57,6
1 0 57,6
1 0 57,6
1 0 86,4
1 0 86,4
1 0 86,4
1 0 86,4
1 0 192
1 0 192
1 0 57,6
1 0 57,6
1 0 115,2
1 0 21,28
1 0 25,27
1 0 50,54
1 0 25,27
1 0 25,27
1 0 25,27
1 0 25,27
1 0 25,27

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)

86,4

86,4

57,6

86,4

86,4

57,6

57,6

57,6

86,4

86,4

86,4

86,4

192

192

57,6

57,6

11512

21,28

25,27

50,54

25,27

25,27

25,27

25,27

25,27

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI
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Code

ELQHO01
[E.F,P,S,U,V]
EMQHO001
[E.F,P,S,U,V]

Texte

Scanographie des vaisseaux du foie pour étude de la vascularisation & au moins 3
temps différents

(ZZLP025, YYYY600)

Scanographie des vaisseaux des membres inférieurs [Angioscanner des membres
inférieurs]

(ZZLP025, YYYY600)

Remnoaraphie [IRM] de I'appareil circulatoire

DZQN001
[F.P,S, U]

DZQN002

DZQMO008

ECQJ001
[F.P,S,U]
EBQJO002
[F.P, S, U]
EAQJ001
[F.P,S,U]
EBQJO001
[F.P, S, U]

EKQJ001
[F,P,S, U]
ELQJ001
[F.P. S, U]
ELQJO003
[F. P. S, U]
EMQJ001
[F.P. S, U]

La remnographie des vaisseaux [angio-IRM] inclut I'étude morphologique préalable du segment
étudié, la restitution tridimensionnelle par logiciel adapté et sa visualisation.

R hie [IRM] morphologi du ceeur
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

(ZZLP025, YYYY600)

Remnographie [IRM] fonctionnelle du cceur, sans épreuve pharmacologique de stress

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
(YYYY600)

R phie [IRM] f

du ceeur, avec épreuve pharmacologique de stress

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

(YYYY600)

Remnographie des vaisseaux du thorax [Angio-IRM thoracique]

(ZZLP025, YYYY600)

Remnographie des vaisseaux cervicaux [Angio-IRM cervicale]

(ZZLP025, YYYY600)

Remnographie des vaisseaux encéphaliques [Angio-IRM cérébrale]

(ZZLP025, YYYY600)

Remnographie des vaisseaux cervicocéphaliques [Angio-IRM cervicocérébrale]
(ZZLP025, YYYY600)

Remnographie des vaisseaux des membres supérieurs [Angio-IRM des membres
supérieurs]

(ZZLP025, YYYY600)

Remnographie des vaisseaux de I'abdomen et/ou du petit bassin [Angio-IRM
abdominopelvien]

(ZZLP025, YYYY600)

Remnographie des vaisseaux [Angio-IRM] de I'abdomen et/ou du petit bassin, avec
remnographie des vaisseaux [angio-IRM] des membres

(ZZLP025, YYYY600)

Remnographie des vaisseaux des membres inférieurs [Angio-IRM des membres
inférieurs]

(ZZLP025, YYYY600)

Scintigraphie de I'appareil circulatoire

DAQLO07
[CG]

DAQLO02
[C]
DAQLO08
[G]
DAQLO12
[C]

DAQL004

DAQL005
[F.G,P,S, U]

DAQL003
(6]
DAQLO14
[G]
DAQL001

DAQLO010

DAQLO11

DAQL009

DAQLO15
(el
DAQL900
DAQLO06

DFQL001

[G]
EZQLOO1
[G]
EPQLOOL
[F.G,P,S,U]
EZQL002
[G]

Scintigraphie myocardique sans utilisation de traceur de perfusion
Scintigraphie myocardique avec MIBG, anticorps antimyosine, gallium, pyrophosphate
(ZzQL018, ZZQL019)

Scintigraphie des cavités cardiaques au repos selon 1 incidence

A l'exclusion de : scintigraphie des cavités cardiaques & visée rythmologique (DAQL012)
Scintigraphie des cavités cardiagues au repos selon plusieurs incidences
A l'exclusion de : scintigraphie des cavités cardiaques & visée rythmologique (DAQL012)
Scintigraphie des cavités cardiagues a visée rythmologique

Scintigraphie des cavités cardiaques pendant une épreuve d'effort ou une épreuve
pharmacologique
Recherche radio-isotopique de thrombose intracardiagque

Tomoscintigraphie de perfusion myocardique de repos, sans synchronisation a
|'électrocardiogramme

Tomoscintigraphie de perfusion myocardique de repos, avec synchronisation a
I'électrocardiogramme

(2ZQL017)

Tomoscintigraphie de perfusion myocardique apres épreuve d'effort ou épreuve
pharmacologique, sans synchronisation a I'électrocardiogramme
Tomoscintigraphie de perfusion myocardique apres épreuve d'effort ou épreuve
pharmacologique, avec synchronisation aI'électrocardiogramme

(2ZQL017)

Tomoscintigraphie de perfusion myocardique de repos, avec tomoscintigraphie de
perfusion myocardique aprés épreuve d'effort ou épreuve pharmacologique sans
synchronisation a |'électrocardiogramme

(2z2QL018, ZZQL019)

Tomoscintigraphie de perfusion myocardique de repos, avec tomoscintigraphie de
perfusion myocardique aprés épreuve d'effort ou épreuve pharmacologique avec
synchronisation a |'électrocardiogramme

(ZZQL017, ZZQL018, ZZQL019)

Tomoscintigraphie des cavités cardiaques au repos, avec synchronisation a
|'électrocardiogramme

Indication : évaluation de la fonction ventriculaire droite, évaluation des volumes des deux ventricules
et analyse de la cinétique réaionale

Tomoscintigraphie des cavités cardiaques apres épreuve d'effort ou épreuve
pharmacologique, avec synchronisation a I'électrocardiogramme
Tomoscintigraphie myocardique par émission de positons, avec tépographe [caméra
TEP] dédié

Recherche d'une thrombose artérielle pulmonaire, par injection de traceur radio-
isotopique spécifique

(2ZQL007)

Phlébographie radio-isotopique des membres

Recherche radio-isotopique de thrombose veineuse périphérique
(2ZQL017)

Mesure de la perméabilité capillaire par méthode radio-isotopique
Test de Landis avec injection intraveineuse transcutanée de radio-isotope

Epreuves fonctionnelles de I'appareil circulatoire

Les épreuves fonctionnelles de I'appareil circulatoire incluent les examens de référence :
électrocardiographie et/ou examen doppler au repos.

Activit¢  Phase

1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0
1 0

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

25,27

25,27

69

69

69

69
69
69

69

69

69

69

69

172,32

266,19
266,19

395,43

395,43
268,87

256,77

316,85

261,91

319,42

390,29

472,72

266,19

Non pris en charge
Non pris en charge

180,44

268,87
268,87

268,87

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)

25,27

25,27

69

69

69

69
69
69

69

69

69

69

69

172,32

266,19
266,19

395,43

395,43
268,87

256,77

316,85

261,91

319,42

390,29

472,72

266,19

Non pris en
charge
Non pris en
charge

180,44
268,87
268,87

268,87

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI

ADI
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Code

DKRP004

EQRP002

EQRMO001

EQQP001

EQQM004

EQQP010

EQQP009
EQQP005

EQQM003

EJQP001

EQQM005

Texte

Epreuve d'effort sur tapis roulant ou bicyclette ergométrique, avec
électrocardiographie discontinue

Epreuve d'effort sur tapis roulant ou bicyclette ergométrique, avec
électrocardiographie discontinue et mesure du débit d'oxygéne consommé [VO2]

Epreuve d'effort sur tapis roulant, avec électrocardiographie discontinue, examen
doppler continu des arteres des membres inférieurs et mesure de I'index de pression
systolique

Mesure de la distance de marche sur tapis roulant ou par enregistrement
électromagnétique

Mesure de la distance de marche sur tapis roulant ou par enregistrement
électromagnétique, avec mesures de la pression systolique résiduelle de cheville et
du temps de récupération [test de Strandness] par doppler continu transcutané ou
pléthysmographie

Mesure de la compliance artérielle

Mesure de la pulsatilité artérielle par débitmétrie électromagnétique ou par impédance

[irrigraphie]
Capillaroscopie périunguéale

Etude dynamique de la microcirculation digitale, par pléthysmographie, laser-doppler,

thermométrie ou mesure transcutanée de la pression partielle en oxygéne [TcPO2]

Test d'hyperhémie réactionnelle postischémique digitale

Etude du réflexe veinoartériolaire

Test de réactivité au froid de la microcirculation digitale

Avec ou sans : mesure de la pression intraartérielle digitale & la main et/ou au pied
ication : A icrocir dune maladie ire des

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Pléthysmographie veineuse des membres inférieurs

Etude de la fréquence cardiaque et des vitesses circulatoires par doppler pulsé
transcranien, avec épreuve dynamique

04.01.09 Ponction, biopsie et prélevement de I'appareil circulatoire

DAHF001

EBHA001

EBHA002
[.KT]

EZQAO001
[AF,JKTPS,UO7]

Biopsie de I'endocarde et du myocarde, par voie vasculaire transcutanée
(YYYY105, YYYY300, ZZLP042)

Biopsie unilatérale ou bilatérale de I'artére temporale superficielle, par abord direct

(ZZLP025)
Biopsie d'artére des membres ou du cou, par abord direct
Biopsie de I'artére subclaviére, par cervicotomie
A l'exclusion de : biopsie d'une artére, par thoracotomie (ZBQA002)
(ZZLP030)
Exploration d'un axe vasculonerveux des membres ou du cou, par abord direct
Avec ou sans : exploration de la peau et des tissus mous
anesthésie
(GELEO01)

04.01.10 Examen anatomopathologique de I'appareil cardiovasculaire

Par structure anatomique, on entend : élément du corps humain, unitissulaire ou pluritissulaire,
topographiquement délimité, constituant un ensemble organisé destiné & remplir un role
déterminé ou une fonction. Il peut s'agir par exemple :

— d'un organe : estomac, peau, muscle,

— d'une entité concourant a une finalité caractéristique : méninge, séreuse,

— d'une région anatomique : médiastin, région rétropéritonéale

Par biopsie, on entend : prélevement sur une structure anatomique d'un fragment biopsique ou
de fragments biopsiques multiples non distingués les uns des autres lors du prélévement.

L'examen histopathologique de biopsie inclut : I'échantillonnage, la fixation, linclusion, la
préparation microscopique avec une coloration standard a base d'hémalun ou d'hématoxyline-
éosine ou de phloxine avec ou sans safran, avec ou sans photographie, l'interprétation, les
éventuels réexamens aux divers stades de réalisation, le compte rendu, le codage
Avec ou sans : — coloration spéciale

— coupes sériées

— empreinte par apposition cellulaire

— écrasis cellulaire

Par piéce d'exérése, on entend : exérése partielle ou totale, monobloc ou en plusieurs fragments

non différenciés par le préleveur, pour chaque structure anatomique
Par berge, on entend : limite de la résection [incision].

Par recoupe, on entend : exérése supplémentaire effectuée par le préleveur, au-dela des berges

de I'exérése initiale
Avec ou sans : examen de berge
Par groupe lymphonodal [ganglionnaire lymphatique], on entend : ensemble de noeuds
[ganglions] lymphatiques non différenciés par le préleveur au cours d'un curage lymphonodal
[ganglionnaire]
L'examen anatomopathologique, inclut : I'examen macroscopique et microscopique de piéce
d'exérése
L'examen anatomopathologique d'un organe inclut : I'examen du feuillet viscéral de son
éventuelle séreuse
L'examen anatomopathologique de piéce d'exérese inclut : I'échantillonnage, la fixation,
linclusion, la préparation microscopique avec une coloration standard a base d’hémalun ou
d'hématoxyline-éosine ou de phloxine avec ou sans safran, avec ou sans photographie,
linterprétation, les éventuels réexamens aux divers stades de réalisation, le compte rendu, le
codage
Avec ou sans : — coloration spéciale

— coupes sériées

— empreinte par apposition cellulaire

— écrasis cellulaire
Facturation :
— un seul acte peut étre facturé que I'exérése soit monobloc ou en fragments non différenciés
par le préleveur, partielle ou totale, pour chague structure anatomique
La piece d'exérése pour examen anatomopathologique a visée carcinologique inclut :
— les structures anatomiques ayant un rapport de continuité ou de contiguité [organes de
voisinage] quel qu'en soit le nombre
— les éventuelles recoupes
— les nceuds [ganglions] lymphatiques ou groupes lymphonodaux [ganglionnaires lymphatiques]
satellites non différenciés par le préleveur

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
1 0 76,8
1 0 106,55
1 0 Non pris en charge
1 0 Non pris en charge
1 0 Non pris en charge
1 0 Non pris en charge
1 0 Non pris en charge
1 0 25,24
1 0 18,93
1 0 23,13
1 0 104,54
1 0 158,7
1 0 52,25
1 0 116,28
1 0 95,01
4 0 67,26

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

76,8

94,06

Non pris en
charge

Non pris en
charge

Non pris en
charge

Non pris en
charge
Non pris en
charge
19,48

15,01

19,87

92,39

158,7
52,25

102,55

90,21

67,26

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ADC

ADC

ADA
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Code

ENQX011
DZQX005

Texte

Par examen anatomopathologique a visée carcinologique, on entend : examen
anatomopathologique de piece d'exérese de Iésion présumée cancéreuse ou précancéreuse

L'examen anatomopathologique a visée carcinologique, inclut : I'examen anatomopathologique
de lésion cancéreuse de découverte fortuite lors de l'intervention ou de I'examen
anatomopathologique

A l'exclusion de : examen anatomopathologique de Iésion précancéreuse de découverte fortuite
lors de I'examen anatomopathologique

Coder éventuellement :

— examen anatomopathologique de piéce d'exérése d'une autre structure anatomique
différenciée par le préleveur

— examen anatomopathologique de piéce d'exérése de groupes lymphonodaux [ganglionnaires
lymphatiques] différenciés par le préleveur ou de piéce de curage lymphonodal [ganglionnaire]

Examen histopathologique de biopsie d'artére avec coloration spéciale
Examen anatomopathologique a visée carcinologique de piéce d'exérése de tumeur
du cceur

04.01.11 Autres actes diagnostiques sur I'appareil circulatoire

EBQF003

EBQF004

EBQF002

EBQFO01

EBQF005

EBQF006

TES THERAPEUTIQUES SUR LE COEUR ET SES VAISSE.

Comprend : examen unilatéral ou bilatéral de I'ceil

Angiographie du segment antérieur de I'ceil, par inji
de fluorescéine

Angiographie du segment postérieur de I'ceil, par injection intraveineuse transcutanée

de fluorescéine

F ion : I'acte de rétil phie en couleur ou en lumiére monochromatique sans injection
(BGQP007) ne peut pas étre facturé en sus de I'acte d’angiographie du segment postérieur de I'ceil.

Angiographie du segment postérieur de I'eeil, par inj
de fluorescéine, avec superposition d'images

F ion : I'acte de rétil phie en couleur ou en lumiére monochromatique sans injection
(BGQP007) ne peut pas étre facturé en sus de I'acte d’angit phie du segment postérieur de I'ceil.

Angiographie du segment postérieur de I'ceil, par injection intraveineuse transcutanée

de fluorescéine, avec examen a I'ophtalmoscope a balayage laser

F ion : I'acte de rétil phie en couleur ou en lumiére monochromatique sans injection
(BGQP007) ne peut pas étre facturé en sus de l'acte d’angiographie du segment postérieur de I'ceil.

Angiographie du segment postérieur de I'eeil, par injection intravei t
de vert d'indocyanine

F ion : I'acte de rétil phie en couleur ou en lumiére monochromatique sans injection
(BGQP007) ne peut pas étre facturé en sus de I'acte d’angit phie du segment postérieur de I'ceil.

Angiographie du segment postérieur de I'eil, par injection intraveineuse transcutanée

de vert d'indocyanine, avec examen a I'ophtalmoscope a balayage laser

F ion : I'acte de rétil phie en couleur ou en lumiére monochromatique sans injection
(BGQP007) ne peut pas étre facturé en sus de I'acte d’angit hie du segment postérieur de I'ceil.

04.02.01 Actes thérapeutiques sur les parois, les cavités et les cloisons du cceur

04.02.01.01 Dilatation de la voie d'éjection du coeur

DAAF001
[AF, P, S, U]

DAAF002
[A,F, P, S, U]

DAGF001
[A,F,P,S,U,7]

EZGF001
[A.F.3,K P,S,T,U,0,7]

DAGA002

[AF.J.K T,P,S,U,0]

DAGA001

[AFJKTPSUQ]

DBFA002
[AF.J.K T,P,S,U,0]

Dilatation intraluminale de la voie d'éjection du ventricule droit et du tronc de I'artere
pulmonaire, par voie veineuse transcutanée

anesthésie
(DZQMO03, YYYY190, YYYY300)
Dilatation intraluminale de la voie d'éjection infraaortique, par voie artérielle
transcutanée

anesthésie
(DZQMO03, YYYY190, YYYY300)

Ablation de corps étranger et de néoformation intracardiaques ou
intravasculaires

Ablation de corps étranger intracardiaque ou intravasculaire, par voie vasculaire
transcutanée

Ablation de fragment de cathéter, de ballon, d'électrode intracardiaque

A l'exclusion de :

ablation d’un stimulateur cardiaque définitif implanté dans le ventricule droit par voie veineuse
transcutanée (DEGF207)

ablation d'une endoprotheése vasculaire ou d'un filtre cave ayant migré en position intracardiaque ou
ir \laire, par voie i \ée (EZGF001)

anesthésie
(YYYY190, YYYY300)
Ablation d'une endoprothése vasculaire ou d'un filtre cave ayant migré en position
intracardiaque ou intravasculaire, par voie vasculaire transcutanée

anesthésie
(YYYY190, YYYY300)
Ablation d'électrode intracardiaque de stimulation ou de défibrillation, par
thoracotomie sans CEC

anesthésie
(GELEOO1, YYYY189)
Ablation de corps étranger ou exérese de végétation ou de caillot intracardiaque, par
thoracotomie avec CEC

Ablation d'électrode intracavitaire de stimulation ou de défibrillation cardiaque, par thoracotomie avec

CEC
A l'exclusion de : thrombectomie de prothése orificielle cardiaque, par thoracotomie avec CEC
(DBFA002)
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Thrombectomie de prothése orificielle cardiaque, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O01, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Résection des parois du coeur

Activité

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

Rembt.

OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM-  catons

(en euro)

28
62,15

61,44

64,07

80,35

72,17

73,66

78,86

397,1
229,9

397,1
229,9

209

94,93

209
94,93

643,06
364,11

755,79

522,5
313,5

915,32
559,25
313,5

co
(en euro)

28
62,15

61,44

64,07

72,41

67,66

72,55

75,58

397,1
229,9

397,1
229,9

209

94,93

209
94,93

592,43
364,11

745,59

522,5
313,5

838,11
559,25
313,5

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM
ATM

ATM

ATM
ADA

ATM

ATM

ADA

ATM
ADA

ADC

ADA
ATM

ADC
ADA
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Code

DAFA002

[A.F.J,K T,P,S,U,0Q]

DAFA008

[AF,JKTPSUOQ]

DAFA003

[AF.J,K T,P,S,U,0]

DBFA001
[AF,JKT,PSUQO]

DAFA006
[AF.J,K T,P,S,U,0]

DAFA001

[AF,JKTPSUQO]

DAFA005
[AF.J,K T,P,S,U,0]

DAFA009
[A 3K T]

Texte

Résection ou consolidation d'une zone myocardique infarcie, par thoracotomie sans
CEC

anesthésie
(GELEOO1, YYYY189)
Résection ou consolidation d'une zone myocardique infarcie, par thoracotomie avec
CEC
A I'exclusion de : résection d'un anévri de la paroi triculaire du coeur, par thoracotomie avec
CEC (DAFA003)

anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Résection d'un anévrisme de la paroi ventriculaire du cceur, par thoracotomie avec
CEC
Avec ou sans : remodelage ventriculaire gauche
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Résection d'une fibrose endocardique, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Résection d'un bourrelet musculaire infraaortique pour cardiomyopathie obstructive,
par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Exérése d'un diverticule du cceur, par thoracotomie sans CEC

anesthésie
(GELEOO1, YYYY189)
Exérése d'une tumeur du cceur, par thoracotomie sans CEC

anesthésie
(GELEO01, YYYY189, ZZHA001)
Exérése d'une tumeur du cceur, par thoracotomie avec CEC

anesthésie

circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595, ZZHA001)

04.02, Plastie ventriculaire cardiaque

DAMA901

DAMA900

Cardiomyoplastie de substitution ventriculaire, par thoracotomie sans CEC
anesthésie
Cardiomyoplastie de substitution ventriculaire, par thoracotomie avec CEC

Cardiomyoplastie avec le muscle grand dorsal selon Carpentier
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, EQCF002)

04.02.01 Autres actes thérapeutiques sur les parois du coeur

DACA001
[AF,J,KT,PS,UQ]

DASF002
[A,F,P,S,U,T7]

DASFO074

DASA006

[AFJKTPSUQ]

Suture de plaie du cceur, par thoracotomie sans CEC
anesthésie
(GELEO01, YYYY189)
Fermeture d'une déhiscence d'une prothése de cloisonnement intraatrial, par voie
vasculaire transcutanée
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique ; établissement avec bloc opératoire
anesthésie
(DZQMO003, YYYY190, YYYY300)
Fermeture de I'appendice atrial [auricule] gauche par dispositif par voie veineuse
transcutanée et voie transseptale avec guidage échographie-doppler par voie
transoesophagienne
Avec ou sans : injection de produit de contraste
Indication :
- prévention des événements thromboemboliques chez les patients en fibrillation auriculaire non
valvulaire a haut risque thromboembolique avec un score CHAD2DS2-VASC 24 et une contre-indication
formelle et permanente aux anticoagulants validée en concertation pluridisciplinaire.
- le refus des traitements anticoagulants oraux ne constitue pas une indication.
Avis HAS du 9 juillet 2014
Contre-indication :
- enfants
- thrombus intra cardiaque
Formation : selon avis de la HAS du 9 juillet 2014
Environnement : selon avis de la HAS du 9 juillet 2014
Recueil prospectif de données : sous forme d'un reqistre
Facturation :
Prise en charge sous réserve de remplir I'ensemble des conditions suivantes :
- établissement de santé titulaire d’'une autorisation d’activité de chirurgie cardiaque et d'une autorisation
d’activité interventic sous imagerie médic par voie end. laire en cardiologie et répondant
aux critéres définis par arrété ministériel
- présence obliqatoire pendant la durée de l'intervention de :
deux opérateurs qualifiés, hors médecin anesthésiste, dont au moins un cardiologue formé a la
ponction transseptale
un cardiologue échographiste
- disponibilité pendant la durée de l'intervention d’un
Le tarif prend en compte la mesure des pressions cardi
pose de sonde d'entrainement électrosystolique.

et
et les angiographies, [’ I

Activité 1 : fermeture de I'appendice atrial gauche par voie veil ée et voie
Activité 2 : quidage par échoc ie-doppler par voie ié

anesthésie
(GELE001)
Fermeture d'une rupture du septum interventriculaire cardiaque, par thoracotomie
avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O01, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

04.02.02 Actes thérapeutiques sur les valves cardiaques

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)

1 0 844,42
4 0 442,92
1 0 1090,44
4 0 535,79
5 0 3135
1 0 989,76
4 0 534,7
5 0 3135
1 0 1175,52
4 0 684,99
5 0 3135
1 0 858,6
4 0 548,62
5 0 3135
1 0 566,49
4 0 396,37
1 0 704,04
4 0 426,42
1 0 940,5
4 0 561,55
5 0 3135
1 0 Non pris en charge
4 0

1 0 Non pris en charge
4 0

5 0

1 0 650,15
4 0 551,42
1 0 397,1
4 0 229,9
1 0 1510,21
2 0 293,65
4 0 410,17
1 0 1693,8
4 0 601,04
5 0 3135

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)

709,21
442,92

939,69

535,79
313,5

881,3

534,7
313,5

989,04
684,99
313,5

805,21
548,62
313,5

548,02
396,37

627,79
426,42

940,5
551,55
313,5

Non pris en
charge

Non pris en
charge

596,54
551,42

397,1

229,9

1510,21

293,65
410,17

1289,64

601,04
313,5

Rembt.

RC

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC
ADA

ADC

ADC

ADC
ADA

ADA
ATM

ADC
ADA

ADC
ADA

ATM

ADA

ADA
ATM
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Code

DBAF003

[A,F, P, S, U]

DBAF002

[A,F, P, S, U]

DBAF005
[AF,P, S, U]

DBAF004

[A,F, P, S, U]

DBAF001
[AF,P, S, U]

DBPA002
[AF.J,K T,P,S U]

DBPA004
[AF,J,KTP,SUQ]

DBPAO005

[A.F,J,KT,PS,UQ]

DBPA006

[A.F,J,KT,PS,UOQ]

DBPA007
[AF,J,KT,P,S,UQ]

DBMAO008
[A/F,JKTPSUQ]

DBMA012
[AF,JKTPSUOQO]

DBMA003
[AF.JKTPSUQ]

DBMA002

[AF.J,KTPSUQ]

DBMAO11
[AF.3,K,T.P,S,U,0]

DBKA004

[AF.J.K T,P,S,U,0]

DBKAO008
[AF,JKTPSUOQO]

DBKA007

[AF.J.K T,P,S,U,0]

Texte

Comprend : actes thérapeutiques sur la valve
- atrioventriculaire droite [tricuspide]

- pulmonaire

- atrioventriculaire gauche [mitrale]

- aortique

04.02.02 Dilatation des orifices du coeur

Dilatation intraluminale de I'orifice atrioventriculaire droit, par voie veineuse
transcutanée

anesthésie
(DZQMO003, YYYY190, YYYY300)
Dilatation intraluminale de I'orifice pulmonaire sans perforation de la valve atrésique,
par voie veineuse transcutanée

anesthésie
(DZQMO003, YYYY190, YYYY300)
Dilatation intraluminale de I'orifice pulmonaire avec perforation de la valve atrésique,
par voie veineuse transcutanée

anesthésie
(DZQMO003, YYYY190, YYYY300)
Dilatation intraluminale de I'orifice atrioventriculaire gauche, par voie veineuse
transcutanée avec perforation du septum interatrial

anesthésie
(DZQMO003, YYYY190, YYYY300)
Dilatation intraluminale de I'orifice aortique, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(DZQMO003, YYYY190, YYYY300)

Commissurotomie orificielle [Valvulotomie] ou valvectomie [valvulectomie]
cardiaque

Commissurotomie ou valvectomie atrioventriculaire droite, par thoracotomie avec
CEC

anesthésie

circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOOL, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Commissurotomie ou valvectomie pulmonaire, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELE0OL, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Commissurotomie de la valve atrioventriculaire gauche, par thoracotomie sans CEC

anesthésie
(DELA002, DZQJ002, GELE0O1, YYYY189)

Commissurotomie de la valve atrioventriculaire gauche, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Commissurotomie de la valve aortique, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

04.02.02 Annuloplastie et valvoplastie [valvuloplastie] cardiaques

Annuloplastie atrioventriculaire droite, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Valvoplastie atrioventriculaire droite, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Annuloplastie atrioventriculaire gauche, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Valvoplastie atrioventriculaire gauche, par thoracotomie avec CEC
Avec ou sans :
- thrombectomie intracardiaque
- plastie de réduction de l'oreillette aauche
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Valvoplastie aortique, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Remplacement des valves cardiaques

Remplacement de la valve atrioventriculaire droite par prothése mécanique ou
bioprothése avec armature, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Remplacement de la valve atrioventriculaire droite par homogreffe, par thoracotomie
avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Remplacement de la valve pulmonaire par prothése mécanique ou bioprothése avec
armature, par thoracotomie avec CEC
anesthésie

Activité

I

IS

IS

Phase

o

=}

=}

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

Rembt.

OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM-  catons

(en euro)

679,73
229,9

397,1
229,9

397,1
229,9

397,1
229,9

397,1
229,9

7315

522,5
313,5

735,23

522,5
313,5

750,83
522,5
313,5

745,16
522,5
313,5

833,78
535,42
313,5

1372,62

581,98
313,5

1184,74
568,78
313,5

769,97

522,5
313,5

1108,17

567,69
3135

773,52
522,5

co
(en euro)

ey il
229,9

397,1
229,9

397,1
229,9

397,1
229,9

397,1
229,9

7315

522,5
313,5

733,66

522,5
313,5

742,71
522,5
313,5

739,42
522,5
313,5

790,82
535,42
313,5

1103,35

581,98
313,5

994,38
568,78
313,5

753,82

522,5
313,5

949,97

567,69
3135

755,87
522,5

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM
ADA

ATM

ADA

ATM

ADA

ATM
ADA

ADC

ADA
ATM

ADC

ATM

ADC
ADA

ADC

ATM

ADC
ADA
ATM

ADC
ADA
ATM

ADC
ADA

ADC
ADA
ATM

ADC

ATM

ADC
ADA
ATM

ADC

ADC

ADA
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Code

DBKAO012
[AF,JKTPSUOQO]

DBKAO010

[AF.J.K T,P,S,U,0]

DBKAO005

[AF,JKTP,SUOQ0]

DBKAO002
[A/F,JKTPSUQ]

DBKAO006

[AF,JKTPSUQO]

DBKA003
[AF,J,KT,P,S,UQ]

DBKAO0O1
[AF,JKTPSUOQO]

DBKAO11
[AF,J,KT,P,S,UQ]

DBKAO009

[A.F,J,KT,PS,UOQ]

Texte

circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Remplacement de la valve pulmonaire par homogreffe ou bioprothése sans armature,
par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOOL, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Remplacement de la valve atrioventriculaire gauche par prothése mécanique ou
bioprothése avec armature, par thoracotomie avec CEC
Avec ou sans :
- thrombectomie intracardiaque
- plastie de réduction de [l'oreillette aauche
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Remplacement de la valve atrioventriculaire gauche par homogreffe, par thoracotomie
avec CEC
Avec ou sans :
- thrombectomie intracardiaque
- plastie de réduction de l'oreillette gauche
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Remplacement de la valve atrioventriculaire gauche par prothése en position non
anatomique, par thoracotomie avec CEC
Avec ou sans : renforcement ou reconstruction de 'anneau
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Remplacement de la valve aortique par prothése mécanique ou bioprothése avec
armature, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Remplacement de la valve aortique par bioprothése sans armature, par thoracotomie
avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Remplacement de la valve aortique par homogreffe, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Remplacement de la valve aortique par prothése en position non anatomique, par
thoracotomie avec CEC
Avec ou sans : renforcement ou reconstruction de 'anneau
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Remplacement de la valve aortique et de la valve atrioventriculaire gauche par
prothése mécanique ou par bioprothése avec armature, par thoracotomie avec CEC
Avec ou sans :
- thrombectomie intracardiaque
- plastie de réduction de l'oreillette gauche
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Reconstruction des anneaux fibreux du coeur

DBMA007

[AF.3,K T.P,S,U,0]

DBMA013

[AF,JKTPSUOQO]

DBMAO005

[AF.JKTPSUQ]

DBMAO009

[AFJKTPSUQ]

DBMAO010

[AF.J.K T,P,S,U,0]

DBMAO006

[AFJKTPSUQ]

Reconstruction de I'anneau atrioventriculaire gauche avec valvoplastie, par
thoracotomie avec CEC
Avec ou sans :
- thrombectomie intracardiaque
- plastie de réduction de l'oreillette aauche
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Reconstruction de I'anneau atrioventriculaire gauche avec remplacement de la valve
par prothése mécanique ou bioprothése avec armature, par thoracotomie avec CEC
Avec ou sans :
- thrombectomie intracardiaque
- plastie de réduction de l'oreillette gauche
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Reconstruction de I'anneau atrioventriculaire gauche avec remplacement de la valve
par homogreffe, par thoracotomie avec CEC
Avec ou sans :
- thrombectomie intracardiaque
- plastie de réduction de ['oreillette aauche
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DELA002, DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Reconstruction de I'anneau aortique avec remplacement de la valve par prothése
mécanique ou bioprothése avec armature, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELE0O01, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Reconstruction de I'anneau aortique avec remplacement de la valve par homogreffe,
par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Reconstruction de I'anneau aortique avec remplacement de la valve par bioprothése
sans armature, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

Activité

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

3135

1030,89

534,7
3135

832,37

535,42
313,5

1046,19

567,69
313,5

1532,15

602,51
313,5

789,83

522,5
313,5

789,83

522,5
313,5

1286,13
573,19
313,5

1532,15

627,06
313,5

1556,26

577,21
313,5

1598,8

653,46
313,5

1498,12

629,63
3135

1386,46

639,52
313,5

144991

616,8
313,5

1570,44

621,57
313,5

964,24

603,24
3135

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)
313,5

905,15

534,7
3135

790,01

535,42
313,5

1046,19

567,69
313,5

1195,87

602,51
313,5

765,33

522,5
313,5

765,33

522,5
313,5

1053,19
573,19
313,5

1195,87

627,06
313,5

1297,64

577,21
313,5

1234,53

653,46
313/5

1263,91

629,63
313,5

1386,46

639,52
313,5

1235,95

616,8
313,5

1305,86

621,57
313,5

954,27

603,24
313,5

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ADC

ADC

ATM

ADC
ADA

ADC

ADA
ATM

ADC
ADA

ADC

ATM

ADC

ADA

ATM

ADC

ADA
ATM

ADC

ATM

ADC

ADA
ATM
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Code

Tarif
Tarif Hors secteur 1/
Secteur 1/adhérent  hors adhérent ~ Rembt

04.02.02 Reconstruction de la voie aortique

DBMA001

[AF.J.K T,P,S,U,0]

DBMAO015

[AF,JKTPSUQO]

DBMA004

[AF.J,K T,P,S,U,0]

Texte Activite Phase o M/IOPTAM-CO OPTAMIOPTAM- oo
(en euro) Cco
(en euro)
(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELEOOL, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Reconstruction de la voie aortique par elar.glssement antérodroit de I'anneau avec 1 o 131236 1156,17
remplacement de la valve, par thoracotomie avec CEC
Opération selon Manouguian
anesthésie 4 0 594,07 594,07
circulation extracorporelle [CEC] 5 0 313,5 3135

(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELE0OL, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Reconstruction de la voie aortique par élargissement antérogauche de I'anneau et
ouverture de l'infundibulum pulmonaire, avec remplacement de la valve, par 1 0 1672,53 1452,86
thoracotomie avec CEC
Opération selon Konno
anesthésie 4 0 622,3 622,3

circulation extracorporelle [CEC] 5 0 313,5 3135

(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Reconstruction de la voie aortique par transfert de la valve pulmonaire en position

- ; ) - . 1 0
aortique avec reconstruction de la voie pulmonaire, par thoracotomie avec CEC 2006,47 1646,54

Opération selon Ross
Avec ou sans : ouverture du septum interventriculaire
anesthésie 4 0 674,35 674,35
circulation extracorporelle [CEC] 5 0 3135 3135
(DGLA001, DZQJ002, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

[P A tres actes sur les orifices du ceeur

DBLF009

DBLF001
[Al

DBLA004
[A]

Pose d'une bioprothése de la valve pulmonaire dans un conduit prothétique, par voie
veineuse transcutanée
Indication :

- correction de dysfonction de la voie d'éjection du ventricule droit : sténose et/ou régurgitation
pulmonaire, chez un patient porteur d'un conduit prothétique ou d'une allogreffe pulmonaire entre le
ventricule droit et 'artére pulmonaire, de diamétre interne de 16 mm ou plus
- la pose dans un conduit natif ou chez un patient de moins de 20 ka ne sont pas indiqués
Formation : selon avis du 24 novembre 2010 de la Haute autorité de santé [HAS]

Environnement : selon avis du 24 novembre 2010 de la Haute autorité de santé [HAS]

Recueil prospectif de données : recueil obligatoire de données supplémentaires spécifiques sur
registre

1 0 2757,95 2757,95

Facturation :

- par patient et pour I'équipe médicale, hors anesthésie

- le tarif prend en compte les mesures des pressions cardio ires et les angiograp
- prise en charge transitoire en attendant la réévaluation de I'acte par la HAS a partir de I'exploitation
des données prospectives dont le recueil est obligatoire et sous réserve de remplir I'ensemble des
conditions suivantes :

- établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité de chirurgie cardiague et d'une
autorisation d'activité interventionnelle sous imagerie médicale, par voie endovasculaire, en
cardiologie

- présence obligatoire dans la salle d'intervention de deux médecins, hors médecin anesthésiste,
Justifiant d’une formation et d’une expérience dans la pratique d’actes interventionnels, sous imagerie
médicale, par voie endovasculaire en cardiologie, pendant toute la durée de I'intervention

anesthésie 4 0 647,17 647,17

(GELE001, DZQM003, DZQJ012)

Pose d'une bioprothese de la valve aortique, par voie artérielle transcutanée 1 0 2040,6 2040,6 RC
Avec ou sans : injection de produit de contraste

Indication :

les indications doivent étre conformes aux indications figurant dans I'avis relatif au dispositif médical

émis par la commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a l'article L. 165-1 du code de la

sécurité sociale

Formation : selon l'avis de la Haute autorité de santé [HAS] du 14 octobre 2015
Environnement : les conditions d'exécution doivent étre conformes aux conditions d'utilisation figurant
dans l'avis relatif au dispositif médical émis par la commission de la Haute Autorité de santé
mentionnée a l'article L.165-1 du code de la sécurité sociale
Recueil prospectif de données : nécessaire, selon l'avis de la Haute autorité de santé [HAS] du 14
octobre 2015
Facturation :
- par patient et pour I'¢quipe médico-chirurgicale, en dehors de I'activité d'anesthésie
- le tarif prend en compte la mesure des pressions du coeur gauche et de 'aorte, par voie artérielle
transcutanée ; I'éventuelle pose de sonde d'électrostimulation cardiaque
- prise en charge sous réserve de remplir I'ensemble des conditions suivantes:
- compte rendu de la consultation multidisciplinaire annexé au dossier médical du patient
- établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité de chirurgie cardiaque et d'une
autorisation d'activité interventionnelle sous imagerie médicale, par voie endovasculaire, en
cardiologie
- établissement de santé répondant aux criteres définis par arrété ministériel
- présence obligatoire pendant la durée de l'intervention de deux intervenants qualifiés, hors
médecin anesthésiste, dont :
- au moins un cardiologue interventionnel pour I'abord fémoral
- au moins un chirurgien cardiovasculaire et thoracique ou un chirurgien vasculaire pour I'abord
sousclavier
- disponibilité pendant la durée de l'intervention :
- d'un cardiologue échographiste et d'un chirurgien cardiovasculaire et thoracique ou d'un
chirurgien vasculaire pour I'abord fémoral
- d'un cardiologue échographiste et d'un cardiologue interventionnel pour I'abord sousclavier

anesthésie 4 0 666,13 666,13 RC
(DZQJ012, GELE001)
Pose d'une bioprothése de la valve aortique, par abord de I'apex du cceur par
thoracotomie sans CEC
Avec ou sans : injection de produit de contraste
Indication :
- les indications doivent étre conformes aux indications figurant dans l'avis relatif au dispositif médical
émis par la commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a l'article L.165-1 du code de la
sécurité sociale
Formation : selon l'avis de la Haute autorité de santé [HAS] du 14 octobre 2015
Environnement : les conditions d'exécution doivent étre conformes aux conditions d'utilisation figurant
dans l'avis relatif au dispositif médical émis par la commission de la Haute Autorité de santé
mentionnée a l'article L.165-1 du code de la sécurité sociale
Recueil prospectif de données : nécessaire, selon l'avis de la Haute autorité de santé [HAS] du 14
octobre 2015

1 0 2040,6 20406 RC

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ATM

ADC

ADA
ATM

ADC

ATM

ADC
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Tarif
Tarif Hors secteur 1/
Secteur 1/adhérent hors adhérent ~ Rembt  ,cooy Regrou
ss Exo. TM
OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM- caians  Pédiable pement
(en euro) Cco

(en euro)

Code Texte Activit¢  Phase

Facturation :
- par patient et pour I'équipe médico-chirurgicale, en dehors de I'activité d'anesthésie
- le tarif prend en compte la mesure des pressions du cceur gauche et de I'aorte, par voie artérielle
transcutanée ; I'éventuelle pose de sonde d'électrostimulation cardiaque
- prise en charge sous réserve de remplir I'ensemble des conditions suivantes:

- compte rendu de la consultation multidisciplinaire annexé au dossier médical du patient

- établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité de chirurgie cardiague et d'une
autorisation d'activité interventionnelle sous imagerie médicale, par voie endovasculaire, en
cardiologie

- établissement de santé répondant aux critéres définis par arrété ministériel

- présence obligatoire pendant la durée de l'intervention de deux intervenants qualifiés, hors
médecin anesthésiste, dont au moins un chirurgien cardiovasculaire et thoracique

- disponibilité pendant la durée de l'intervention d'un cardiologue échographiste et d'un cardiologue
interventionnel

anesthésie 4 0 7249 7249 RC 1 ADA
(DZQJ012, GELE001)
Rétrécissement de I'orifice atrioventriculaire gauche par dispositif par voie veineuse
DBBF198 transcutanée et voie transseptale avec guidage par échographie-doppler par voie RC

transcesophagienne
Indications : patients avec insuffisance mitrale sévére d'origine dégénérative symptomatique malgré
une prise en charge médicale optimale, non éligible & la chirurgie de réparation ou de remplacement
valvulaire et répondant aux critéres échographiques d'éligibilité ; tous ces critéres doivent étre validés
par une équipe multidiciplinaire incluant le chirurgien cardiague, notamment la contre-indication
chiruraicale
Formation : les 20 premiéres procédures doivent étre réalisées par compagnonnage avec un proctor
médical selon l'avis de la Haute Autorité de santé du 14 septembre 2016
Environnement : le plateau technique doit &tre un centre médico-chirurgical regroupant sur le méme
site les plateaux techniques de cardiologie interventionnelle et de chirurgie cardiaque, selon I'avis de
la Haute Autorité de santé du 14 septembre 2016
Recueil exhaustif des données sur le registre national selon I'avis de la Haute Autorité de santé du
14 septembre 2016
Facturation :
- établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité de chirurgie cardiaque et d'une
autorisation d'activité interventionnelle sous imagerie médicale par voie endovasculaire en cardiologie
répondant aux criteres définis par arrété ministériel selon l'avis de la Haute Autorité de santé du 14
septembre 2016
- présence obligatoire dans la salle d'intervention de deux opérateurs qualifiés (soit deux cardiologues
interventionnels soit un cardiologue interventionnel et un chirurgien cardiovasculaire et thoracique),
hors médecin anesthésiste, justifiant d’'une formation et d’une expérience dans la pratique de la
procédure et ayant une expérience de la ponction transseptale (au moins 30 procédures par an) et
d'un médecin échographiste ; disponibilité dans I'établissement d'un chirurgien cardiaque ou d'un
cardiologue ayant I'expérience d'un drainage péricardique transcutané selon l'avis de la Haute
Autorité de santé du 14 sentembre 2016

Activité 1 : rétrécissement de ['orifice atrioventriculaire gauche par dispositif par voie veineuse
transcutanée et voie transseptale
Activité 2 : guidage par échographie-doppler par voie transcesophagienne

2194 2194 1 ADC

436 436 1 ADC
576 576 1 ADA

397,1 397,1 1 ATM
229,9 229,9 1 ADA

AN P

anesthésie
Fermeture d'une déhiscence par désinsertion de prothese orificielle cardiaque, par

voie vasculaire transcutanée
[AF,P,S,U,7] anesthésie 4

(DZQMO003, YYYY190, YYYY300)
DBEAQO1 Réinsertion d'une prothese orificielle cardiaque, par thoracotomie avec CEC 1 940,13 852,51 1 ADC
[AF,JKT,PSUO] anesthésie 4 0 570,25 570,25 1 ADA
circulation extracorporelle [CEC] 5) 0 iz Biais 1 ATM
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Actes thérapeutiques sur le systéme de conduction de I'excitation du coeur

04.02.03. Pose d'électrode et de sonde de stimulation cardiaque

Pose d'une sonde intraventriculaire droite pour stimulation cardiaque temporaire, par
voie veineuse transcutanée
[F.P,S, U] (YYYY105, YYYY300, ZZLP030)
Pose d'une sonde intraventriculaire droite et d'une sonde dans le sinus coronaire ou
DELF006 I'oreillette droite pour stimulation cardiaque temporaire, par voie veineuse 1 0 109,38 109,38 1 ATM
transcutanée
[F.P.S, U] (YYYY105, YYYY300, ZZLP030)

04.02.0: Implantation de stimulateur cardiaque

Implantation souscutanée d'un stimulateur cardiaque définitif, avec pose d'une sonde
intraatriale ou intraventriculaire droite par voie veineuse transcutanée

jon d'un sti iaque définitif & simple chambre, pour stimulation atriale ou
ventriculaire droite
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations francaises et
internationales de bonne pratique de la stimulation cardiacue
Environnement : spécifique ; recommandations francaises et internationales de bonne pratique de la
stimulation cardiague
(YYYY105, YYYY300, ZZLP030)
Implantation souscutanée d'un stimulateur cardiaque définitif, avec pose d'une sonde
DELF001 intraatriale ou intraventriculaire droite, et d'une sonde dans une veine cardiaque 1 0 281,83 281,83 1 ATM

gauche par voie veineuse transcutanée

[F.P,S, U] Implantation d'un stimulateur cardiaque définitif pour stimulation biventriculaire

DBSF001

© o oo o

o

DELFO011 1 0 100,79 100,79 1 ATM

DELF007 1 0 238,62 238,62 1 ATM

[F, P, S, U]

Implantation d'un stimulateur cardiaque définitif pour stimulation atriale droite et ventriculaire gauche

Indication : stimulation oreillette droite - ventricule gauche : en cas d’impossibilité de stimulation du
ventricule droit ; stimulation biventriculaire : désynchronisation interventriculaire

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations francaises et
internationales de bonne pratique de la stimulation cardiacue

Environnement : spécifique ; recommandations francaises et internationales de bonne pratique de la
stimulation cardiague

Recueil prospectif de données : a transmettre au registre national existant géré par le College
francais de stimulation cardiaque

(YYYY110, YYYY300, ZZLP030)

Implantation souscutanée d'un stimulateur cardiaque définitif, avec pose d'une sonde
DELF904 intraatriale ou intraventriculaire droite, d'une sonde dans le sinus coronaire et d'une 1 0 Non pris en charge
sonde dans une veine cardiaque gauche par voie veineuse transcutanée

Non pris en
charge

Implantation souscutanée d'un stimulateur cardiaque définitif, avec pose d'une sonde

DELF010 . N A N A A . n A =
intraatriale et intraventriculaire droite unique par voie veineuse transcutanée

0 277,98 277,98 1 ATM
Implantation d'un stimulateur cardiaque définitif VDD a sonde unique, pour stimulation

atrioventriculaire droite

Indication : stabilité du rythme sinusal et nécessité liée au capital veineux (I'implantation d’un

stimulateur double chambre & sonde unique étant moins longue et moins complexe que celle d'un

double chambi i elle ne doit pas sy ituer), acte
chez I'enfant

[F, P, S, U]

64/396



Code

DELF005

[F.P.S, U]

DELF902

DELF015

[F. P, S, U]

DELF905

DELF903

DELF901

DELF012

[EAERSA]

DELF223

[Al

DELA003

[AF,JKTPSUOQO]

DELA0O1

[AF.J,KTPSUQ]

Texte Activit¢  Phase

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations frangaises et
internationales de bonne pratique de la stimulation cardiaque

Environnement : spécifique ; recommandations francaises et internationales de bonne pratique de la
stimulation cardiaque

Recueil prospectif de données : a transmettre au registre national existant géré par le College
francais de stimulation cardiaque

(YYYY110, YYYY300, ZZLP030)

Implantation souscutanée d'un stimulateur cardiaque définitif, avec pose d'une sonde
intraatriale et d'une sonde intraventriculaire droites par voie veineuse transcutanée

Implantation d'un stimulateur cardiaque définitif a double chambre, pour stimulation atrioventriculaire

droite

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

(YYYY110, YYYY300, ZZLP030)

Implantation souscutanée d'un stimulateur cardiague définitif, avec pose d'une sonde

intraatriale et d'une sonde intraventriculaire droites, et d'une sonde dans le sinus 1 0
coronaire par voie veineuse transcutanée

Implantation souscutanée d'un stimulateur cardiaque définitif, avec pose d'une sonde

intraatriale et d'une sonde intraventriculaire droites, et d'une sonde dans une veine 1 0
cardiaque gauche par voie veineuse transcutanée

Implantation d'un stimulateur cardiaque définitif & triple chambre, pour stimulation atrioventriculaire

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

Recueil prospectif de données : nécessaire

(YYYY110, YYYY300, ZZLP030)

Implantation souscutanée d'un stimulateur cardiague définitif, avec pose d'une sonde
intraatriale et d'une sonde intraventriculaire droites, d'une sonde dans le sinus

q 5 q 5 A 1 0
coronaire, et d'une sonde dans une veine cardiaque gauche par voie veineuse
transcutanée
Implantation souscutanée d'un stimulateur cardiaque définitif, avec pose de 2 sondes 1 o

intraatriales et d'une sonde intraventriculaire droites par voie veineuse transcutanée

Implantation souscutanée d'un stimulateur cardiaque définitif, avec pose d'une sonde
dans le sinus coronaire et d'une sonde dans une veine cardiaque gauche par voie 1 0
veineuse transcutanée

Implantation souscutanée d'un stimulateur cardiaque définitif, avec pose d'une sonde

04.02.0: Implantation de défibrillateur cardiaque

DELF086

dans une veine cardiague gauche par voie veineuse transcutanée & g
ication : dé isation inter iculaire en cas d'i ibilité de sti ion du
droit
Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations franaises et
internationales de bonne pratique de la stimulation cardiaque
Environnement : spécifique ; recommandations frangaises et internationales de bonne pratique de la
stimulation cardiague
Recueil prospectif de données : a transmettre au registre national existant géré par le College
francais de stimulation cardiaaue
(YYYY105, YYYY300, ZZLP030)
d’un sti cardiaque définitif dans le ventricule droit par voie 1 0
veineuse transcutanée
Indication : selon avis HAS du 18 janvier 2017 :
- dysfonction sinusale lorsqu’une synchronisation auricult triculaire n'est pas
- bloc auriculoventriculaire [BAV] sans rythme sinusal
- BAV en rythme sinusal avec un pourcentage de stimulation ventriculaire estimé faible
- BAV en rythme sinusal lorsqu’une synchronisatic icule i ire n’est pas né
chez les patients & haut risque de complication lié & la sonde et pour lesquels le capital veineux doit
étre préservé et chez les patients contre-indiqués a un stimulateur cardiague avec sonde
intracavitaire
Contre-indication : selon avis HAS du 18 janvier 2017 : patient porteur d’un filtre cave ou ayant une
anatomie de la veine fémorale non adaptée a la technique, antécédents de chirurgie de la valve
tricuspide
Formation spécifique : selon avis HAS du 18 janvier 2017
Environnement : selon avis HAS du 18 janvier 2017
Facturation : prise en charge sous réserve de remplir les conditions suivantes : établissement de
santé titulaire d’'une isation d’activité interventi sous imagerie médicale par voie
endovasculaire en cardiologie et une autorisation de chirurgie cardiaque et répondant aux critéres
définis par arrété ministériel.
L’acte comprend le repositionnement éventuel du dispositif.
anesthésie 4 0
Implantation sousucutanée d'un stimulateur cardiaque avec pose d'électrode 1 0
épicardique ventriculaire pour stimulation définitive, par abord direct
Indication : impossibilité, échec ou contre-indication de la voie veineuse ; choix délibéré en pédiatrie.
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Envi : spécifique ; les indicati T ion et le suivi des stimulateurs chez les enfants
présentent des spécificités relevant d’une compétence appropriée
Recueil prospectif de données : a transmettre au registre national existant géré par le College
francais de stimulation cardiaque
anesthésie 4 0
(GELE001)
Implantation souscutanée d'un stimulateur cardiaque avec pose d'électrodes 1 o
épicardiques atriale et ventriculaire pour stimulation définitive, par abord direct
Indication : impossibilité, échec ou contre-indication de la voie veineuse ; choix délibéré en pédiatrie.
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Enviro : spécific ; les indications, I'imp. ion et le suivi des stimulateurs chez les enfants
présentent des spécificités relevant d’une compétence appropriée
anesthésie 4 0
(GELE001)
Avec ou sans : pose d'électrode souscutanée
Implantation souscutanée d'un défibrillateur cardiaque avec pose d'une sonde 1 0

souscutanée

Tarif
Secteur 1/ adhérent

OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM- catons  Prédiable

(en euro)

277,98

Non pris en charge

284,94

Non pris en charge

Non pris en charge

Non pris en charge

239,5

763

126
313,5

144,41

313,5

159,04

670,3

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

co
(en euro)

277,98

Non pris en
charge

284,94

Non pris en
charge

Non pris en
charge

Non pris en
charge

239,5

126 RC
313,5

144,41

3135

159,04

670,3

Accord

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ADA
ADC

ADA

ADC

ATM
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Tarif
Tarif Hors secteur 1/
i Secteur 1/adhérent  hors adhérent ~ Rembt ooy Regrou
Code Texte ACIVIE  Phase oo TAMIOPTAM-CO OPTAMIOPTAM-  caans Prédadie ™ pement
(en euro) co
(en euro)
[F,P,S,U] Indication :
- arythmie ventriculaire entrainant une instabilité hémodynamique (mort subite récupérée,
tachycardie ventriculaire mal tolérée) et espérance de vie supérieure a un an avec un bon statut
fonctionnel,
- patients avec insuffisance cardiaque soit d’origine ischémique a plus de 40 jours aprés la phase
aigtie d'un infarctus du myocarde, soit d’origine non ischémique, symptomatique, NYHA Il ou Ill,
avec une fraction d'éjection ventriculaire <35% malgré un traitement pharmacologique optimal de plus
de 3 mois et avec une espérance de vie supérieure & 1 an et un bon statut fonctionnel,
- patients porteurs d’une maladie génétique a haut risque de mort subite par tachycardie ventriculaire
ou fibrillation ventriculaire sans aucun autre traitement efficace connu
Contre-indication :
patients avec tachycardie ventriculaire incessante ou fréquente, spontanée pouvant étre réduite
efficacement par une stimulation antitachycardique ou patients avec une indication de thérapie de
resynchronisation cardiague ou de stimulation antibradycardique

Formation : formation pratique aux techniques de tunnelisation de la sonde souscutanée par
compagnonnaqe selon l'avis de la HAS du 30 septembre 2015

Environnement : établi: lents ayant une autorisation de cardiologie interventionnelle

Recueil prospectif de données pour renseigner le registre national selon I'avis de la HAS du 30
septembre 2015

anesthésie 4 0 164,32 164,32 1 ADA

(GELE001)
Implantation souscutanée d'un défibrillateur cardiague automatique, avec pose d'une
sonde intraventriculaire droite par voie veineuse transcutanée
Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations franaises et
internationales de bonne pratique de la stimulation cardiaque
Environnement : spécifique ; recommandations frangaises et internationales de bonne pratique de la
stimulation cardiaque
(YYYY110, YYYY300, ZZLP030)
Implantation souscutanée d'un défibrillateur cardiaque automatique, avec pose d'une
DELF020 sonde intraventriculaire droite et d'une sonde dans une veine cardiague gauche par 1 0 312,93 312,93 1 ATM

voie veineuse transcutanée
[F.P,S, U] Implantation d'un défibrillateur cardiaque automatique pour stimulation biventriculaire

Indication : fibrillation auriculaire dans le cadre des indicati de i iaque et de la

défibrillation ventriculaire

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations francaises et

internationales de bonne pratique de la stimulation cardiacque

Environnement : spécifique ; recommandations de bonne pratique francaise et internationale de la

stimulation cardiague

Recueil prospectif de données : a transmettre au registre national existant géré par le College

francais de stimulation cardiaque

(YYYY110, YYYY300, ZZLP042)

Implantation souscutanée d'un défibrillateur cardiaque automatique, avec pose d'une
DELF014 sonde intraatriale et d'une sonde intraventriculaire droites, et d'une sonde dans une 1 0 320,33 320,33 1 ATM
veine cardiaque gauche par voie veineuse transcutanée
Implantation d'un défibrillateur cardiaque automatique triple chambre, pour stimulation

DELF013 1 0 306,71 306,71 1 ATM

[F. P, S, U]

e atriobiventriculaire
Indication : insuffisance cardiaque et défibrillation ventriculaire ; recommandations de bonne pratique
francaise et internationales de la stimulation cardiaque
Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations de bonne pratique
francaise et internationales de la stimulation cardiague
Environnement : spécifique ; recommandations francaises et internationales de bonne pratique de la
stimulation cardiague
Recueil prospectif de données : a transmettre au registre national existant géré par le College
francais de stimulation cardiaaue
(YYYY110, YYYY300, ZZLP042)
Implantation souscutanée d'un défibrillateur cardiaque automatique sans fonction de
DELF016 défibrillation atriale, avec pose d'une sonde intraatriale et d'une sonde 1 0 312,93 312,93 1 ATM
intraventriculaire droites par voie veineuse transcutanée
[F,P,S, U] Indication : publiée par la société savante

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; publiée par la société savante
Environnement : spécifique ; publiées par la société savante
(YYYY110, YYYY300, ZZLP042)
Implantation souscutanée d'un défibrillateur cardiague automatique avec fonction de
DELF900 défibrillation atriale, avec pose d'une sonde intraatriale et d'une sonde 1 0 Non pris en charge
intraventriculaire droites par voie veineuse transcutanée
Implantation souscutanée d'un défibrillateur cardiaque avec pose d'électrode
eplcardlque par abord direct
[AF,JKTPSUOQO] Indication : ibilité d'ir des sondes it itaires et il ion en pédiatrie.
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

Non pris en
charge

DELA004 1 0 3135 313,5 1 ADC

anesthésie 4 0 154,42 154,42 1 ADA
(GELE001)

Repositionnement de sonde et de générateur de stimulation ou de défibrillation
cardiaque

Repositionnement de sonde définitive intracavitaire de stimulation cardiaque, par

voie veineuse transcutanée

[F, P, S, U] Indication : repositionnement effectué plus de 48 heures aprés I'implantation

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations francaises et

internationales de bonne pratique de la stimulation cardiaque

Enwronnement speclflque recommandatlons francaises et internationales de bonne pratique de la
;les il , ['imp ion et le suivi des stimulateurs chez les enfants

présentent des speclf cités relevant d une compétence appropriée.

Facturation : apres le 15eme jour postopératoire

(2ZLP030)

Repositionnement de sonde définitive intracavitaire de défibrillation cardiaque, par

voie veineuse transcutanée

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations francaises et

internationales de bonne pratique de la stimulation cardiacue

Environnement : spécifique

Facturation : aprés le 15 éme jour post opératoire

(ZZLP030)

Repositionnement souscutané d'un générateur implantable de stimulation ou de

défibrillation cardiaque

[F,P,S, U] Indication : absence d’infection

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations francaises et

internationales de bonne pratique de la stimulation cardiaque

Enwronnemem speclflque recommandatlons francaises et internationales de bonne pratique de la

; les indi ion et le suivi des stimulateurs chez les enfants

présentent des spéclf cités relevant d une compétence appropriée.

Facturation : apres le 15eme jour postopératoire

(2ZLP025)

DEEF001 1 0 105,87 105,87 1 ATM

DEEF002 1 0 121,86 121,86 1 ATM

[ERSSAU]

DEEA001 1 0 125,87 125,87 1 ADC

Ablation d'électrode et de sonde de stimulation ou de défibrillation cardiaque

Avec ou sans : ablation de générateur
Indication : infection
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Code

DEGF004

[F,P,S, U]

DEGF001

[F, P, S, U]

DEGF002

[F. P, S, U]

DEGF003

[EAERSH]

DEGF006

[F. P. S, U]

DEGF005

[ERSSAU]

DEGA002
[AF.JKTPSUQ]

DELFO017
[F,P, S, U]

DELF019
[F,P, S, U]

DELF018

04.02,

Texte

Environnement : établissement disposant de possibilités de chirurgie thoracique ou cardiaque

Ablation d'une sonde définitive intracavitaire de stimulation ou de défibrillation
cardiaque sans utilisation de dispositif spécifique, par voie veineuse transcutanée
Indication : stimulation : sonde récente mobilisable sans résistance (recommandation sur les

indications d'ablation de sonde) ; défibrillation : sondes récentes
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formauon initiale ; recommandations francaises et

internationales de bonne pratique de la sti £ (dont 1 spécifique pour I'ablation)
Envuonnemenl spécifique ; recommandations francaises et internationales de bonne prallque de la
iaque (dont 1 spécifique pour I'ablation) ; I'envil de chir est

nécessaire pour les sondes chroniques lorsque I'ablation de la sonde est réalisée apres la perlode
postopératoire récente ; la présence de dispositif spécifique est nécessaire ; les indications,
l'implantation et le suivi des stimulateurs chez les enfants présentent des spécificités relevant d’une
compétence appropriée.

(YYYY110, YYYY300, ZZLP008)

Ablation d'une sonde définitive intracavitaire de stimulation ou de défibrillation
cardlaque avec utilisation de dispositif spécifique, par voie veineuse transcutanée

:les ions d'indication et de bonne pratique de la défibrillation ont été publiées

par la société savante
Formation : spécifique a cet acte en plus de la furmatlun initiale ; recommandations francaises et

internationales de bonne pratique de la stil iaque (dont 1 spécifique pour 'ablation)
Enwrunnement spécifique ; recommandations frangaises et internationales de bonne prathue dela
iaque (dont 1 spécifit pour I'ablation) ; I'enviro de chirurgi est

nécessaire pour les sondes chroniques lorsque I'ablation de la sonde est réalisée apres la période
postopératoire récente ; la présence de dispositif spécifique est nécessaire ; les indications,
l'implantation et le suivi des stimulateurs chez les enfants présentent des spécificités relevant d’'une
compétence anpropriée

(YYYY110, YYYY300, ZZLP008)

Ablation de plusieurs sondes définitives intracavitaires de stimulation cardiaque sans

utilisation de dispositif spécifique, par voie veineuse transcutanée

Avec ou sans : ablation d'une sonde de défibrillation cardiaque

Indication : stimulation : sonde récente mobilisable sans résistance (recommandations sur les
indications d’ablation de sonde) ; défibrillation : sondes récentes

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formauon initiale ; recommandations francaises et

internationales de bonne pratique de la sti i (dont 1 spécifique pour I'ablation)
Envuonnemenl spécifique ; recommandations francaises et internationales de bonne prauque de la
iaque (dont 1 spécifique pour I'ablation) ; I'envil de chir est

nécessaire pour les sondes chroniques lorsque I'ablation de la sonde est réalisée apres la penode
postopératoire récente ; la présence de dispositif spécifique est nécessaire ; les indications,
l'implantation et le suivi des stimulateurs chez les enfants présentent des spécificités relevant d’une
compétence appropriée

(YYYY140, YYYY300, ZZLP012)

Ablation de plusieurs sondes définitives intracavitaires de stimulation cardiaque avec

utilisation de dispositif spécifique, par voie veineuse transcutanée

Avec ou sans : ablation d'une sonde de défibrillation cardiaque

Indication : les recommandations d’indication et de bonne pratique de la défibrillation ont été publiées

par la société savante
Formation : specifique & cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations francaises et

internationales de bonne pratique de la sti que (dont 1 ifique pour I'ablation)
Enwrunnement spécifique ; recommandations francaises et internationales de bonne prathue de la
iaque (dont 1 spécifique pour I'ablation) ; I'enviro de chirurgie est

nécessaire pour les sondes chroniques lorsque I'ablation de la sonde est réalisée apres la période
postopératoire récente ; la présence de dispositif spécifique est nécessaire ; les indications,
l'implantation et le suivi des stimulateurs chez les enfants présentent des spécificités relevant d’'une
compétence appropriée

(YYYY140, YYYY300, ZZLP012)

Ablation d'une sonde définitive intracavitaire de défibrillation et d'une sonde définitive

intracavitaire de stimulation cardiaque sans utilisation de dispositif spécifique, par
voie veineuse transcutanée

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

(YYYY140, YYYY300, ZZLP012)

Ablation d'une sonde définitive intracavitaire de défibrillation et d'une sonde définitive

intracavitaire de stimulation cardiaque avec utilisation de dispositif spécifique, par
voie veineuse transcutanée
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
(YYYY140, YYYY300, ZZLP012)
Ablation d'électrode épicardique définitive, par thoracotomie
anesthésie
(GELEO001, YYYY189)

Pose de sonde supplémentaire de stimulation ou de défibrillation cardiaque
Avec ou sans :

- changement de générateur

- ablation de sonde de stimulation ou de défibrillation

Pose d'une sonde supplémentaire de stimulation cardiaque, par voie veineuse
transcutanée

Indication : patient stimulé chronique ; au dela du 30éme jour aprés l'implantation initiale
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations francaises et
internationales de bonne pratique de la stimulation cardiaque

Environnement : spécifique ; recommandations francaises et internationales de bonne pratique
francaise et internationales de la stimulation cardiaaue

(ZzLP025)

Pose de plusieurs sondes supplémentaires de stimulation cardiaque, par voie
veineuse transcutanée

Indication : patient stimulé chronique ; au dela du 30éme jour aprés I'implantation initiale
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations francaises et
internationales de bonne pratique de la stimulation cardiaque

Environnement : spécifique ; recommandations frangaises et internationales de bonne pratique
francaise et internationales de la stimulation cardiaaue

(ZZLP054)

Pose d'une sonde supplémentaire de défibrillation cardiaque, par voie veineuse
transcutanée

Indication : patient stimulé chronique ; au dela du 30éme jour aprés l'implantation initiale

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations de bonne pratique

francaise et internationales de la stimulation cardiaque

Environnement : spécifique ; recommandations de bonne pratique francaise et internationales de la
stimulation cardiaaue

(ZZLP025)

Implantation, ablation et changement de générateur de stimulation ou de
défibrillation cardiaque, ablation de stimulateur cardiaque

Activité

Tarif

Tarif Hors secteur 1/
phase Stcteur 1/adhérent  hors adhérent Res"s‘b‘
OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM-  cetons
(en euro) Cco
(en euro)
0 313,5 313,5
0 319,04 319,04
0 470,25 470,25
0 470,25 470,25
0 470,25 470,25
0 470,25 470,25
0 292,82 257,61
0 158,26 158,26
0 123,05 123,05
0 169,91 169,91
0 157,1 157,1

Accord Regrou
préatable &% ™ pement
1 ATM
1 ATM
1 ATM
1 ATM
i ATM
1 ATM
1 ADC
1 ADA
1 ATM
1 ATM
1 ATM
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Code

DELA006
[F.P,S, U]

DELA007
[F, P, S, U]

DEGA003

[F. P, S, U]

DEGF207

[Al

DEKAO001
[F.P,S U]

DEKAO002
[F.P,S U]

Texte

Implantation souscutanée d'un générateur de stimulation cardiaque

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations frangaises et

internationales de bonne pratique de la stimulation et de la défibrillation cardiaques

Enwrunnement spécmque recummandatluns francaises et internationales de bonne pratique de la

ion et le suivi des stimulateurs chez les enfants

présentent des spéc:r c:lés relevant d une compélence approprige.

Recueil prospectif de données : a transmettre au registre national existant géré par le College

francais de stimulation cardiaque

(2zLP025)

Implantation souscutanée d'un générateur de défibrillation cardiaque

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations frangaises et

internationales de bonne pratique de la stimulation et de la défibrillation cardiaques

Enwronnement specmque recommandatlons francaises et internationales de bonne pratique de la
i ion et le suivi des stimulateurs chez les enfants

présentent des spéc:f c:tés relevant dune comnétence approprige.

Recueil prospectif de données : a transmettre au registre national existant géré par le College

francais de stimulation cardiaque

(ZZLP025)

Ablation d'un générateur souscutané de stimulation ou de défibrillation cardiaque

implantable

Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations frangaises et

internationales de bonne pratique de la stimulation et de la défibrillation cardiaques

Enwronnement spécmque recommandatlons francaises et internationales de bonne pratique de la

ion et le suivi des stimulateurs chez les enfants

présentent des spéc:f c:tés relevant d'une compétence appropriée.

Recueil prospectif de données : a transmettre au registre national existant géré par le College

francais de stimulation cardiaque

(2ZLP025)

Ablation d'un stimulateur cardiaque définitif implanté dans le ventricule droit par voie

veineuse transcutanée

Indication : selon avis HAS du 18 janvier 2017

en cas de mesures électriques non satisfaisantes ou de complications post implantation

Formation spécifique : selon avis HAS du 18 janvier 2017

Environnement : selon avis HAS du 18 janvier 2017

Facturation : prise en charge sous réserve de remplir les conditions sulvames établissement de
santé titulaire d’une autorisation d’une autorisation d’activité inter sous imagerie i
par voie endovasculaire en cardiologie et de chirurgie cardiague et répondant aux critéres définis par
arrété ministériel.

anesthésie

Changement d'un générateur souscutané de stimulation cardiaque implantable
Avec ou sans : changement de site ou réfection de loge
Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations frangaises et
internationales de bonne pratique de la stimulation et de la défibrillation cardiaques
Enwrunnement spécmque recommandatlons francaises et internationales de bonne pratique de la

que ; les indit ion et le suivi des stimulateurs chez les enfants
présentent des spécificités relevant d’une compétence appropriée.
Recueil prospectif de données : a transmettre au registre national existant géré par le College
francais de stimulation cardiaque
(2zLP025)

Changement d'un générateur souscutané de défibrillation cardiague implantable

Avec ou sans : changement de site ou réfection de loge
Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

(2ZLP025)

04.02.03 Controdle et réglage de générateur de stimulation ou de défibrillation cardiaque

DEMP002
[F.P,S U]

DEMPO001

[F, P, S, U]

DERP001

Contrdle et réglage transcutané secondaires d'un stimulateur cardiaque

Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations frangaises et

internationales de bonne pratique de la stimulation et de la défibrillation cardiaques

Enwrunnement spécmque recommandatlons francaises et internationales de bonne pratique de la
iaque ; les ion et le suivi des stimulateurs chez les enfants

présentent des sneclf cités relevant d’une compétence appropriée.

Recueil prospectif de données : a transmettre au registre national existant géré par le College

francais de stimulation cardiaque

Contrdle et réglage transcutané secondaires d'un défibrillateur cardiaque

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations francaises et

internationales de bonne pratique de la stimulation cardiague (dont une sur le suivi des porteurs de

défibrillateur)

Environnement : spécifique ; recommandations de bonne pratique de la stimulation cardiaque (dont

une sur le suivi des porteurs de défibrillateur)

Déclenchement de fibrillation ou de tachycardie ventriculaire, pour contrdle et mesure

du seuil de défibrillation chez un porteur de défibrillateur

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale ; recommandations francaises et

internationales de bonne pratique de la stimulation cardiaque (dont une sur le suivi des porteurs de

defibrillateur)

Environnement : spécifique ; recommandations de bonne pratique de la stimulation cardiaque (dont

une sur le suivi des porteurs de défibrillateur)

(2ZLP025)

Interruption de voie cardionectrice

DEPF010

[F.P,S, U]

DEPF006

[F, P, S, U]

Interruption de la voie lente ou de la voie rapide de la jonction atrioventriculaire avec
courant de radiofréquence ou cryothérapie, par voie veineuse transcutanée

Indication : tachycardie par réentrée intranodale atrioventriculaire symptomatique, en deuxiéme
intention apres échec du traitement médicamenteux

Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie

Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardioloaie
Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imagerie médicale, par voie endovasculaire, en cardiologie

anesthésie
(DEQP008, GELE0O1)
Interruption compleéte du tissu nodal de la jonction atrioventriculaire avec courant de
radiofréguence, par voie veineuse transcutanée
Indication : fibrillation atriale persistante ou permanente, sans contrdle du rythme ventriculaire, trés
symptomatique et mal supportée chez un patient agé en derniére intention, aprés échec ou contre-
indication du traitement pharmacologique ou des alternatives

Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie

Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardiologie
Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imagerie médicale, par voie endovasculaire, en cardioloaie

anesthésie
(DEQP008, GELE0O01, YYYY200, YYYY300)

Tarif

Tarif Hors secteur 1/
- Secteur 1/adhérent hors adhérent ~ Rembt yoooy Regrou
Exo. TM
ACIMIE PSS obTAMIOPTAM-CO OPTAMIOPTAM- s Prédable =™ pement
(en euro) Cco
(en euro)
1 0 117,43 117,43 1 ADC
1 0 222,09 117,43 1 ADC
1 0 61,63 61,63 1 ADC
1 0 832 832 RC 1 ATM
4 0 184 184 RC 1 ADA
1 0 118,18 118,18 1 ADC
1 0 119,06 119,06 1 ADC
i, 0 60,41 55,19 1 ATM
1 0 70,48 61,04 1 ATM
1 0 141,79 89,27 1 ATM
1 0 647,92 647,92 1 ATM
4 0 88,48 88,48 1 ADA
1 0 418 418 1 ATM
4 0 79,42 79,42 1 ADA
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Code Texte

Interruption compléte d'une voie accessoire de conduction cardiaque avec courant de

DEPF005 A A . A A
radiofréquence, par voie vasculaire transcutanée
[F.P,S, U] Indication : ablation de faisceau de Kent unique dans le syndrome de Wolff-Parkinson-White
Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie
Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardioloaie
Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imagerie médicale, par voie endovasculaire, en cardiolodie
(DEQPO08, YYYY200, YYYY300, ZZLP042)
DEPFO04 Interruption compleéte de plusieurs voies accessoires de conduction cardiaque avec
courant de radiofréquence, par voie vasculaire transcutanée
[F.P.S, U] : ablation de de Kent multiples dans le syndrome de Wolff-Parkinson-White
Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie
Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardioloaie
Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imaagerie médicale. par voie endovasculaire. en cardioloaie
(DEQPO008, YYYY200, YYYY300, ZZLP008)
DEPFO12 Interruption compléte de circuit arythmogene au niveau de l'isthme cavotricuspidien
avec courant de radiofréquence ou cryothérapie, par voie veineuse transcutanée
[F.P,S, U] Indication : flutter atrial typique de l'isthme cavotri 1], en intention aprés
T échec du traitement médicamenteux
Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie
Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardiologie
Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imaaerie I par voie endo\ ire, en cardioloaie
anesthésie
(DEQP008, GELE001)
DEPFO25 Interruption compleéte de circuit arythmogéne en dehors de I'isthme cavotricuspidien
avec courant de radiofréquence, par voie veineuse transcutanée
[F.P, S, U] Indication : flutter atrial atypique [indép de l'isthme i idlie en intention
T apres échec du traitement médicamenteux
Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie
Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardioloaie
Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imagerie médicale, par voie endovasculaire, en cardiologie
anesthésie
(DEQP008, GELE001)
DEPFOL4 Interruption compléte de circuit arythmogene en dehors de I'isthme cavotricuspidien
avec courant de radiofréquence, par voie veineuse transcutanée et voie transseptale
[F.P,S, U] Indication : flutter atrial atypique [i de l'isthme i idlie en intention
T aprés échec du traitement médicamenteux
Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie
Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardiologie
Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imagerie médi par voie endo ire, en cardiologie
anesthésie
(DEQP008, GELE001)
Interruption complete de circuit arythmogéne au niveau de I'ostium des veines
DEPF033 pulmonaires avec courant de radiofréquence ou cryothérapie, par voie veineuse
transcutanée et voie transseptale
[F.P, S, U] Avec ou sans : interruption compléte de circuit arythmogene atrial gauche

Indication : fibrillation atriale typique, en deuxieme intention apres échec du traitement
médicamenteux

Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie

Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardioloaie
Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imagerie médicale, par voie endovasculaire, en cardiologie

anesthésie
(DEQP008, GELE001)

04.02.03.10 Destruction et exérese de foyer arythmogéne

Destruction d'un foyer arythmogeéne atrial avec courant de radiofréquence, par voie

DENF017 _ )
veineuse transcutanée

[F,P, S, U] Indication : tachycardie atriale focale a foyer unique, en deuxiéme intention aprés échec du traitement

T médicamenteux
Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie
Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardiologie
Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imagerie médicale, par voie endovasculaire, en cardioloaie
anesthésie

(DEQP008, GELE001)

DENFO14 Destruction d'un foyer arythmogeéne atrial avec courant de radiofréquence, par voie
veineuse transcutanée et voie transseptale

[F,P, S, U] Indication : tachycardie atriale focale a foyer unique, en deuxiéme intention aprés échec du traitement

T médicamenteux
Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie
Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardiologie
Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imagerie médicale, par voie endovasculaire, en cardioloaie
anesthésie

(DEQP008, GELE001)

DENFO21 Destruction de plusieurs foyers arythmogénes atriaux avec courant de
radiofréquence, par voie veineuse transcutanée

[F,P, S, U] Indication : tachycardie atriale focale a foyers multiples, en deuxiéme intention aprés échec du

traitement médicamenteux
Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie

Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardiologie

Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imagerie médi par voie endo ire, en cardioloaie

anesthésie
(DEQP008, GELE001)

Tarif

Tarif Hors secteur 1/
- Secteur 1/adhérent hors adhérent ~ Rembt yoooy Regrou
Exo. TM
ACIMIE PSS obTAMIOPTAM-CO OPTAMIOPTAM- s Prédable =™ pement
(en euro) Cco
(en euro)
1 0 437,28 437,28 1 ATM
1 0 487,07 487,07 1 ATM
1 0 467,89 467,89 1 ATM
4 0 126,4 126,4 1 ADA
1 0 878,63 878,63 1 ATM
4 0 168,74 168,74 1 ADA
i, 0 1358,38 1358,38 1 ATM
4 0 237 237 1 ADA
1 0 1529,79 1529,79 1 ATM
4 0 278,08 278,08 1 ADA
1 0 667,33 667,33 1 ATM
4 0 126,4 126,4 1 ADA
1 0 1015,55 1015,55 1 ATM
4 0 221,2 221,2 1 ADA
1 0 988,6 988,6 1 ATM
4 0 167,48 167,48 1 ADA
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Tarif
Tarif Hors secteur 1/
Secteur 1/adhérent hors adhérent ~ Rembt  ,cooy Regrou
ss Exo. TM
OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM- caians  Pédiable pement
(en euro) Cco

(en euro)

Code Texte Activit¢  Phase

Destruction de plusieurs foyers arythmogénes atriaux avec courant de
radiofréquence, par voie veineuse transcutanée et voie transseptale

Indication : tachycardie atriale focale a foyers multiples, en deuxiéme intention aprés échec du
traitement médicamenteux

DENFO018 1 0 1453,25 1453,25 1 ATM

[F, P, S, U]

Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie

Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardiologie
Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imagerie médicale. par voie endovasculaire. en cardioloaie

anesthésie 4 0 300,2 300,2 1 ADA
(DEQP008, GELE001)
Destruction d'un foyer ou interruption d'un circuit arythmogéne ventriculaire avec
courant de radiofréquence, par voie vasculaire transcutanée
Indication : tachycardie ventriculaire idiopathique, en deuxiéme intention aprés échec du traitement
médicamenteux

DENFO015 1 0 858,15 858,15 1 ATM

[F. P, S, U]

Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie

Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardiologie

Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imagerie médi par voie endo\ ire, en cardioloaie

anesthésie 4 0 221,2 221,2 1 ADA
(DEQP008, GELE001)

Destruction de plusieurs foyers et/ou interruption de plusieurs circuits arythmogénes

DENF035 A A g a f ; .
ventriculaires avec courant de radiofréquence, par voie vasculaire transcutanée

i, 0 1509,31 1509,31 1 ATM
Indication : tachycardie ventriculaire secondaire a une cardiopathie, en deuxieéme intention aprés

Y échec du traitement médicamenteux

Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie

Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardioloaie
Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imaagerie médicale. par voie endovasculaire. en cardioloaie
anesthésie 4 0 316 316 1 ADA
(DEQP008, GELE001)
Exérése ou destruction de foyer arythmogéne ou de faisceau cardionecteur pour
tachycardie supraventriculaire, par thoracotomie avec CEC
ication : arythmie Ste par fibrillati iculaire ; en premiére intention lors d’une chirurgie
[A 3K T] cardiague chez un patient ayant un trouble du rythme associé ; justifié en seconde intention aprés
échec ou impossibilité des méthodes d'exérese intracavitaires
Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Activité 1 : exérése ou destruction de foyer arythmogéne ou de faisceau cardionecteur
Activité 2 : enregistrement épicardique [cartographie épicardigue]

DEFA002

ADC
ATM

850,5 850,5
119,11 106,89
522,5 522,5
3135 313,5

anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEO0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Exérése ou destruction de foyer arythmogene pour tachycardie ventriculaire, par
thoracotomie avec CEC
Indication : en premiére intention lors d'une chirurgie cardiaque chez un patient ayant un trouble du
[A 3K T] rythme associé ; justifié en seconde intention aprés échec ou impossibilité des méthodes d'exérése
intracavitaires
Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Activité 1 : exérese ou destruction de foyer arythmogene ou de faisceau cardionecteur
Activité 2 : enregistrement épicardique [cartographie épicardique]

o BN R
o o oo
[T

ATM

DEFA001

1059,96 928,1 ADC
106,89 106,89
522,5 522,5

313,5 313,5

ADA
ATM

anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEO0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Stimulation et défibrillation cardiagues

Environnement : établissement de soins disposant de structure de réanimation

o BN R
o o oo
[T

DERP005 Stimulation cardiaque temporaire transcutanée 1 0 96 96 1 ATM
[F,P, S, U] Indication : bradycardie symptomatique en attente d'une stimulation endocavitaire et en situation

T d'urgence italiere ou i italiere, selon les r ions de bonne pratique
Formation : recommandations de bonne pratique

Environnement : nécessité d'un environnement de réanimation ; recommandations de bonne pratique

Facturation : ne peut pas étre facturé avec un forfait de réanimation (YYYY015, YYYY020)

(ZZLP025)

Stimulation électrique temporaire de I'oreillette pour interrompre une tachycardie

supraventriculaire, par voie veineuse transcutanée

[F, P, S, U] (2zLP025)

Stimulation électrique temporaire de I'oreillette par voie cesophagienne, pour

interrompre une tachycardie supraventriculaire

[F, P, S, U] (ZzLP025)

Stimulation électrique temporaire de l'oreillette et/ou du ventricule pour interrompre

une tachycardie ventriculaire, par voie vasculaire transcutanée

[F, P, S, U] (2ZLP030)

Choc électrique cardiaque transcutané [Cardioversion externe], en dehors de

l'urgence

A7) anesthésie

(GELE001)

DERP004 Choc électrique cardiaque transcutané [Cardioversion externe], en urgence 1 0 65,44 62,15 1 ATM

[F,P, S, U] A I'exclusion de : choc é i au cours d'une r itation pour arrét cardiorespiratoire (cf

T 04.07.01)

Facturation : ne peut pas étre facturé avec un forfait de réanimation (YYYY015, YYYY020)

(2ZLP025)

DERF001 Choc électrique cardiague a basse énergie, par voie vasculaire transcutanée 1 0 82,5 82,5 1 ATM
(2ZLP025)

DERF002 Choc électrique cardiague a haute énergie, par voie vasculaire transcutanée 1 0 76,14 76,14 1 ATM
(2ZLP025)

04.02.04 Actes thérapeutiques sur les vaisseaux coronaires

Par vaisseau coronaire, on entend :

- artére coronaire gauche

- rameau interventriculaire antérieur et ses branches
- rameau circonflexe et ses branches

- artére coronaire droite et ses branches

- pontage coronaire

DERF003 1 0 104,98 104,98 1 ATM

DERDO001 1 0 80,05 80,05 1 ATM
DERF004

1 0 109,72 109,72 1 ATM

DERP003 1 0 73,83 67,02 1 ATM

I
o

48,02 48,02 1 ADA

04.02.04.01 Dilatation intraluminale des vaisseaux coronaires
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Code

DDAF001
[AFP,S,U,7]

DDAF006
[A,F,P,S,UT7]

DDAF004
[AFP,S,U,7]

DDAF003

[AF,P,S, U, 7]

DDAF010

[AF,P,S,U,7]

DDAF008

[AF,P,S, U, 7]

DDAF007

[A,F,P,S,U,7]

DDAF009

[A,F,P,S, U, 7]

Texte

Dilatation intraluminale d'un vaisseau coronaire sans pose d'endoprothése, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(DDQJ001, EZNF900, YYYY250, YYYY300)
Dilatation intraluminale d'un vaisseau coronaire avec pose d'endoprotheése, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(DDQJ001, EZNF900, YYYY250, YYYY300)
Dilatation intraluminale de 2 vaisseaux coronaires avec pose d'endoprothése, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(DDQJ001, EZNF900, YYYY270, YYYY300)
Dilatation intraluminale de 3 vaisseaux coronaires ou plus avec pose d'endoprotheése,
par voie artérielle transcutanée
Recueil prospectif de données : nécessaire

anesthésie
(DDQJ001, EZNF900, YYYY270, YYYY300)
Dilatation intraluminale d'un vaisseau coronaire avec artériographie coronaire, sans
pose d'endoprothese, par voie artérielle transcutanée
Avec ou sans :
- ventriculographie gauche
- artérioaraphie de |'aorte supraorificielle [suprasiamoidiennel

ication : I'angi phie sélective de l'artére the ique interne n'est pas réalisée de maniére
en préopératoire lorsqu’on un pontage artériel. Elle peut étre faite si I'une des

artéres thoraciques internes a déja été utilisée ou si un traumatisme thoracique ou une intervention
thoracique peut avoir Iésé ces vai: Elle le diamétre de I'artére qui sera utilisée pour
le montage chiruraical

anesthésie

(DDQJ001, EZNF900, YYYY290, YYYY300)
Dilatation intraluminale d'un vaisseau coronaire avec artériographie coronaire, avec
pose d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée
Avec ou sans :
- ventriculographie gauche
- artériographie de |'aorte supraorificielle [suprasiamoidiennel
Indication : I'angic phie sélective de l'artere ique interne n'est pas réalisée de maniére

[ en préopé ire lorsqu’on i un pontage artériel. Elle peut étre faite si I'une des
artéres thoraciques internes a déja été utilisée ou si un traumatisme thoracique ou une intervention
thoracique peut avoir Iésé ces vai Elle do le diamétre de I'artére qui sera utilisée pour
le montaae chiruraical

anesthésie
(DDQJ001, EZNF900, YYYY290, YYYY300, DDQF202)
Dilatation intraluminale de 2 vaisseaux coronaires avec artériographie coronaire, avec
pose d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée
Avec ou sans :
- ventriculographie gauche
- artériographie de |'aorte supraorificielle [suprasigmoidiennel

ication : I'angi phie sélective de l'artére the ique interne n'est pas réalisée de maniére

systématique en préopératoire lorsqu’on envisage un pontage artériel. Elle peut étre faite si I'une des
artéres thoraciques internes a déja été utilisée ou si un traumatisme thoracique ou une intervention
thoracique peut avoir Iésé ces vai: Elle le diamétre de I'artére qui sera utilisée pour
le montage chiruraical

anesthésie

(DDQJ001, EZNF900, YYYY290, YYYY300, DDQF202)
Dilatation intraluminale de 3 vaisseaux coronaires ou plus avec artériographie
coronaire, avec pose d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée
Avec ou sans :
- ventriculographie gauche
- artérioaraphie de l'aorte supraorificielle [suprasiamoidiennel
Indication : I'angic phie sélective de l'artere ique interne n'est pas réalisée de maniére

2] [ en préopé ire lorsqu’on un pontage artériel. Elle peut étre faite si I'une des
artéres thoraciques internes a déja été utilisée ou si un traumatisme thoracique ou une intervention
thoracique peut avoir Iésé ces vai: Elle do le diamétre de I'artére qui sera utilisée pour
le montage chiruraical
Recueil prospectif de données : nécessaire

anesthésie
(DDQJ001, EZNF900, YYYY290, YYYY300, DDQF202)

Revascularisation coronaire par pontage

DDMA025
[AF,JKTPSUOQO]

DDMAO015

[AF,JKTPSUOQO]

DDMA023
[AF,JKTPSUOQO]

DDMAO017
[AF,JKTPSUOQO]

DDMA032
[AF,JKTPSUQO]

Avec ou sans :

- thromboendartériectomie de contigtiité

- angioplastie d'élargissement

La revascularisation coronaire par pontage inclut le prélévement de greffon artériel ou veineux
autologue.

Revascularisation coronaire par un greffon artériel avec une anastomose distale, par
thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon

anesthésie
(GELEOO1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par un greffon artériel avec une anastomose distale, par
thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon

anesthésie

circulation extracorporelle [CEC]

(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par un greffon artériel avec 2 anastomoses distales, par
thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon

anesthésie
(GELEOO1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par un greffon artériel avec 2 anastomoses distales, par
thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon

anesthésie

circulation extracorporelle [CEC]

(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par un greffon artériel et par greffon veineux avec 2
anastomoses distales, par thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Activité

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent

OPTAM/OPTAM-CO OPTAM/OPTAM-  catons

(en euro)

386,38
94,55

386,38
94,55

579,57
146,3

579,57

146,3

526,49

146,3

526,49

146,3

719,68

209

719,68

209

789,83

522,5

825,55

522,5
3135

1050,74

554,86

1050,74

554,86
3135

1064,21

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

co
(en euro)

386,38
94,55

386,38
94,55

579,57
146,3

579,57

146,3

526,49

146,3

526,49

146,3

719,68

209

719,68

209

673,16

522,5

825,55

522,5
3135

912,27

554,86

1043,94

554,86
3135

972,75

Rembt.

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM
ADA

ADA

ATM

ADA

ADA

ATM

ADA

ATM

ADA

ADC

ADA

ADA

ADC

ADA

ADA

ADC
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Code

DDMAO011
[AFJKTPSUOQO]

DDMA029
[AF.,K T,P,S,U,0]

DDMAO018
[AF.JKTPSUQ]

DDMAO038
[AF.,KT,P,S U,0]

DDMA021
[AF.JKTPSUQ]

DDMAO026
[AF.9,KT,P,S, U,0]

DDMA020
[A.F.J,K T,P,S,U,0Q]

DDMAO031
[AF.9,KT,P,S, U,0]

DDMA006

[AF.JKTPSUQ]

DDMAO033
[AF.3,K,T.P,S,U,0]

DDMA008

[AF.JKTPSUQ]

DDMA022

[AF.J.K T,P,S,U,0]

DDMA005

[AF.JKTPSUQ0]

Texte

Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
(GELEOO1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par un greffon artériel et par greffon veineux avec 2
anastomoses distales, par thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par un greffon artériel et par greffon veineux avec 3
anastomoses distales, par thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélévement de greffon
anesthésie
(GELEOO1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par un greffon artériel et par greffon veineux avec 3
anastomoses distales, par thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par un greffon artériel et par greffon veineux avec 4
anastomoses distales ou plus, par thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélévement de greffon
anesthésie
(GELEOO1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par un greffon artériel et par greffon veineux avec 4
anastomoses distales ou plus, par thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélévement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par 2 greffons artériels avec 2 anastomoses distales, par
thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélévement de greffon
anesthésie
(GELEO0O1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par 2 greffons artériels avec 2 anastomoses distales, par
thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélévement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par 2 greffons artériels avec 3 anastomoses distales, par
thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
(GELEO0O1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par 2 greffons artériels avec 3 anastomoses distales, par
thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLAO001, DZQJ007, EQCF002, GELEQO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par 2 greffons artériels avec 4 anastomoses distales ou
plus, par thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
(GELEO0O1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par 2 greffons artériels avec 4 anastomoses distales ou
plus, par thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par 2 greffons artériels et par greffon veineux avec 3
anastomoses distales, par thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
(GELEO0O1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par 2 greffons artériels et par greffon veineux avec 3
anastomoses distales, par thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O01, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Activité

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

571,35

1159,95

571,35
3135

1342,85

591,87

1368,95

591,87
313,5

1610,85

522,5

1610,85

659,69
313,5

1210,97

599,2

1210,97

599,2
313,5

1461,25

594,44

1461,25

594,44
3135

1694,51

684,62

1694,51

684,62
313,5

1427,93

607,64

1427,93

607,64
313,5

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)

571,35

1159,95

571,35
3135

1222,14

591,87

1368,95

591,87
3135

1377,58

522,5

1509,25

659,69
313,5

1005,2

599,2

1136,88

599,2
313,5

1238,15

594,44

1369,81

594,44
3135

1373,44

684,62

1505,11

684,62
313,5

1271,49

607,64

1403,15

607,64
313,5

Accord
Préalable

Exo.

™

Regrou
pement

ADC

ADA
ATM

ADC

ADC

ADA
ATM

ADC

ADC

ADA
ATM

ADC

ADC

ADA
ATM

ADC

ADA

ADC

ATM

ADC

ADA

ADC

ATM

ADC

ADA

ADC

ATM
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Code

DDMA034
[AF,J,KTP,SU,OQ]

DDMA009
[AF,JKTPSUOQO]

DDMAO030
[AF.,K T,P,S,U,0]

DDMA003
[AF.JKTPSUQ]

DDMAO035
[AF.9,KT,P,S,U,0]

DDMAO013
[A.F.J,K T,P,S,U,0Q]

DDMAO036
[AF.9,KT,P,S, U,0]

DDMA012
[A.F.J,K T,P,S,U,0Q]

DDMAO028
[AF.3,K,T.P,S,U,0]

DDMA007

[AF.JKTPSUQ]

DDMA024
[AF.3,K,T.P,S,U,0]

DDMA019

[AF.J.KTPSUQ0]

DDMA027

[AF.JKTPSUQ]

DDMA016

[AF.JKTPSUQ0]

Texte

Revascularisation coronaire par 2 greffons artériels et par greffon veineux avec 4
anastomoses distales ou plus, par thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
(GELEOO1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par 2 greffons artériels et par greffon veineux avec 4
anastomoses distales ou plus, par thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par 3 greffons artériels avec 3 anastomoses distales, par
thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélévement de greffon
anesthésie
(GELEOQO1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par 3 greffons artériels avec 3 anastomoses distales, par
thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par 3 greffons artériels avec 4 anastomoses distales ou
plus, par thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélévement de greffon
anesthésie
(GELEO0O1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par 3 greffons artériels avec 4 anastomoses distales ou
plus, par thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par 3 greffons artériels et par greffon veineux avec 4
anastomoses distales ou plus, par thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique & cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélévement de greffon
anesthésie
(GELEO0O1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par 3 greffons artériels et par greffon veineux avec 4
anastomoses distales ou plus, par thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par greffon veineux avec une anastomose distale, par
thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
(GELEO0O1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par greffon veineux avec une anastomose distale, par
thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLAO001, DZQJ007, EQCF002, GELEQO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par greffon veineux avec 2 anastomoses distales, par
thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
(GELEO0O1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par greffon veineux avec 2 anastomoses distales, par
thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par greffon veineux avec 3 anastomoses distales, par
thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
(GELEO0O1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par greffon veineux avec 3 anastomoses distales, par
thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACIMIE Phase 0T AMIOPTAM-CO

(en euro)
1 0 1684,58
4 0 705,15
1 0 1684,58
4 0 705,15
5 0 313,5
1 0 1334,78
4 0 646,13
1 0 1627,86
& 0 646,13
5 0 313,5
1 0 1844,11
4 0 744,73
1 0 1844,11
& 0 744,73
5 0 313,5
1 0 1892,32
4 0 751,33
1 0 1892,32
4 0 751,33
5 0 313,5
1 0 783,45
4 0 522,5
1 0 856,9
4 0 522,5
5 0 3135
1 0 1034,43
4 0 556,69
1 0 1065,9
4 0 556,69
5 0 3135
1 0 1272,66
4 0 566,95
1 0 12749

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)

1420,34

705,15

1552,02

705,15
3135

1334,78

646,13

1466,45

646,13
3135

1460,2

744,73

1591,87

744,73
313,5

1540,84

751,33

1672,5

751,33
313,5

682,62

522,5

856,9

522,5
313,5

915,98

556,69

1065,9

556,69
313,5

1141,92

566,95

1274,9

Accord
Préalable

Exo.

™

Regrou
pement

ADC

ADC

ADA
ATM

ADC

ADC

ADA
ATM

ADC

ADC

ADA
ATM

ADC

ADC

ADA
ATM

ADC

ADA

ADC

ATM

ADC

ADA

ADC

ATM

ADC

ADA

ADC
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Code

DDMA037
[AF,J,KT,P,S U]

DDMA004
[AF,JKTPSUOQO]

Texte

anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Revascularisation coronaire par greffon veineux avec 4 anastomoses distales ou plus,
par thoracotomie sans CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
(GELEOO1, YYYY062, YYYY189)
Revascularisation coronaire par greffon veineux avec 4 anastomoses distales ou plus,
par thoracotomie avec CEC
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Facturation : le tarif prend en compte le prélevement de greffon
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Autres actes thérapeutiques sur les artéres coronaires

DDPF002
[AF,P,S,U,7]

DDFF002

[F, P, S, U]

DDFF001

[F. P. S, U]

DDSF001
[AF,P,S U 7]

DDLF001

[A,F,P,S, U, 7]

DDAA002

[AF,JKTPSUOQO]

Recanalisation d'artére coronaire avec pose d'endoprothése, par voie artérielle
transcutanée
Indication : occlusion chronique totale d'artére coronaire

Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie

Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardiologie

Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imagerie médi par voie endo\ ire, en cardioloaie

anesthésie
(GELEO001)
Athérectomie intraluminale d'artére coronaire, par voie artérielle transcutanée
Avec ou sans :
- dilatation intraluminale par ballon
- pose d'endoprothése
A I'exclusion de : athérectomie intraluminale d'artére coronaire par méthode rotatoire [rotationnelle],
par voie artérielle transcutanée (DDFF001)
Indication : sténoses ostiales de gros vaisseaux coronaires supérieures ou égales a 2,5mm
Environnement : spécifique
(YYYY250, YYYY300, ZZLP008)
Athérectomie intraluminale d'artére coronaire par méthode rotatoire [rotationnelle],
par voie artérielle transcutanée
Avec ou sans :
- dilatation intraluminale par ballon
- pose d'endoprothese
Environnement : spécifique ; proximité d'un centre de chirurgie cardiaque distant de moins d'une
heure
(YYYY250, YYYY300, ZZLP008)
Embolisation ou fermeture d'une fistule ou d'un anévrisme coronaire, par voie
vasculaire transcutanée

anesthésie
(DDQJO001, YYYY190, YYYY300)

Injection in situ d'agent pharmacologique dans une branche d'artére coronaire pour
réduction de I'épaisseur du septum interventriculaire, par voie artérielle transcutanée

Réduction de I'épaisseur du septum interventriculaire par alcoolisation intraartérielle

Indication : myocardiopathie hypertrophique obstructive, aprés échec du traitement médicamenteux le
plus poussé, en alternative avec la chirurgie, en classe lll ou IV de I'échelle de la New-York Heart
Association, avec un gradient hémodynamique basal supérieur @ 50 mm Hg et lorsque I'anatomie
coronaire s'y préte

Formation : définie par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de cardiologie

Environnement : défini par les recommandations de bonne pratique de la Société francaise de
cardiologie
Facturation : établissement de santé titulaire d'une autorisation d'activité interventionnelle sous
imagerie médicale, par voie endovasculaire, en cardioloaie

anesthésie
(DZQMO003, EZQHO004, GELEO01)
Angioplastie d'élargissement du tronc commun de |'artére coronaire gauche, par
thoracotomie avec CEC

anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY013, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

04.02.05 Actes thérapeutiques sur le péricarde

DCJB002
[F.P.S U]

DCJB001
[F.P.S U]

DCJA001
[AF.3,K,T.P,S,U,0]

DCMC001

[AFJKTPSUQ]

DCMA001
[AF.J.K T,P,S,U,0]

DCFA001
[AFJKTPSUQ]

Evacuation d'une collection du péricarde, par voie transcutanée

Facturation : ne peut pas étre facturé avec un forfait de réanimation (YYYY015, YYYY020)
(22LP025)

Drainage d'une collection du péricarde, par voie transcutanée

Facturation : ne peut pas étre facturé avec un forfait de réanimation (YYYY015, YYYY020)
(ZZLP025)

Drainage d'une collection du péricarde, par thoracotomie ou par abord infraxiphoidien

Avec ou sans : biopsie du péricarde

anesthésie
(GELEO001, YYYY189)
Création d'une fenétre péricardopleurale, par thoracoscopie

anesthésie
(GELEOO1, YYYY189)
Création d'une fenétre péricardopéritonéale, par abord infraxiphoidien

anesthésie
(GELE001)
Péricardectomie subtotale, par thoracotomie

anesthésie

(GELEOO1, YYYYO062, YYYY189, ZZHA001)

04.02.06 Transplantation du coeur

04.02.06.01

DZFA001

Prélévement du coeur

Prélévement du cceur, au cours d'un prélévement multiorgane sur un sujet en état de
mort encéphalique

Activité

1

1

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Phase  opTAMIOPTAM-CO
(en euro)

0 566,95
0 3135
0 1275,99
0 649,43
0 1503,79
0 649,43
0 3135
0 909,73
0 78,79
0 397,1
0 3971
) 3971
0 2299
0 899,13
) 121,98
0 111526
0 555,22
0 3135
0 288
0 288
) 21057
0 188,69
0 265,88
0 247,34
0 298,49
0 204,44
0 828,11
0 5047
0

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)
566,95
313,5

1275,99

649,43

1407,65

649,43
3135

909,73

78,79

397,1

397,1

397,1
229,9

899,13

121,98

954,08

555,22
313,5

28,8

28,8

209,91

188,69

241,99
247,34

260,9
204,44

699,75
524,7

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA
ATM

ADC

ADC

ADA
ATM

ADA

ATM

ADA

ATM

ADA
ATM

ATM

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
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Tarif

Tarif Hors secteur 1/
- Secteur 1/adhérent  hors adhérent ~ Rembt ooy Regrou
Code Texte ACIVIE  Phase oo TAMIOPTAM-CO OPTAMIOPTAM-  caans Prédadie ™ pement
(en euro) Cco
(en euro)
A I'exclusion de : prélévement du cceur pour préparation de greffe orificielle, au cours d'un
prélévement multiorgane sur un suiet en état de mort encéphalique (DZFA002)
anesthésie 4 0 1 ADA
DZFAC02 Prélé.vement du ceeur Pour p’réparation de grfeffe qrificielle, au cours d'un prélévement 1 o . ADC
multiorgane sur un sujet en état de mort encéphalique
anesthésie 4 0 1 ADA
DZFA003 Prélévement du bloc coeur-potfmons, au cours d'un prélévement multiorgane sur un 1 o a ADC
sujet en état de mort encéphalique
anesthésie 4 0 1 ADA
Transplantation du coeur
DZEA002 Transplantation orthotopique du cceur, par thoracotomie avec CEC 1 0 1 ADC
anesthésie 4 0 1 ADA
circulation extracorporelle [CEC] 8 0 1 ATM
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEO0O1, YYYY062)
DZEA003 Ti ion hétér i du ceeur, par thoracotomie avec CEC 1 0 1 ADC
anesthésie 4 0 1 ADA
circulation extracorporelle [CEC] 5 0 1 ATM
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEO0O1, YYYY062)
DZEA001 Transplantation itérative du cceur, par thoracotomie avec CEC 1 0 1 ADC
anesthésie 4 0 1 ADA
circulation extracorporelle [CEC] 8 0 1 ATM
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062)
DZEA004 Transplantation du bloc cceur-poumons, par thoracotomie avec CEC 1 0 1 ADC
anesthésie 4 0 1 ADA
circulation extracorporelle [CEC] 5 0 1 ATM
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEO0O1, YYYY062)
Exérése de greffon cardiaque
DZFAC04 E_xérése v_.i'un qrefft_m de t'ransplanta_tiop du cceur avec pose d't_lne assistance 1 0 Non pris en charge Non pris en N ADC
circulatoire mécanique biventriculaire interne, par thoracotomie avec CEC charge
anesthésie 4 0 1 ADA
circulation extracorporelle [CEC] 5 0 1 ATM
(DGLA001, EQCF002)
Rééducation cardiaque
La séance de rééducation cardiaque inclut la surveillance de la fréquence cardiaque, de la
pression intraartérielle et de I'électrocardiographie discontinue.
Avec ou sans : surveillance transcutanée de la saturation artérielle en oxygéne
EQRP001 Séance de réentrainement cardiaque et/ou vasculaire progressif a I'effort sur machine 1 0 28,8 28,8 1 ATM
A l'exclusion de : séance de réentrainement d'un insuffisant cardiaque a I'effort sur machine
(DKRPO005)
Environnement : la rééducation cardiaque doit étre réalisée dans une salle disposant de moyens de
réanimation, dans un établissement de soins comportant une unité de soins intensifs cardiologiques,
une unité de réanimation ou une salle de surveillance postinter i ou dans établi de
é ion des I i d'une salle de réanimation.
Facturation : réentrainement cardiaque
DKRP0OL Sé?\nce ’de. régntraTnerl‘lent cardiaqye etlog Yasculaire progressif a l'effort sur machine 1 o 288 288 a ATM
et alaréalisation de taches de la vie quotidienne
A l'exclusion de : séance de réentrainement d'un insuffisant cardiaque a I'effort sur machine
(DKRPO005)
Environnement : la rééducation cardiaque doit étre réalisée dans une salle disposant de moyens de
réanimation, dans un établissement de soins comportant une unité de soins intensifs cardiologiques,
une unité de réanimation ou une salle de surveillance postinterventi ou dans i de
réadaptation des cardiaques disposant d'une salle de réanimation.
Facturation : réentrainement cardiaque
DKRP003 Séfx\nce (?Ie'rféentrai_nement ca_rdiaque et/ou vasculaire progressif a I'effort sur machine 1 0 28.8 288 N ATM
et al'activité sportive collective
A l'exclusion de : séance de réentrainement d'un insuffisant cardiaque a I'effort sur machine
(DKRPO005)
Environnement : la rééducation cardiaque doit étre réalisée dans une salle disposant de moyens de
réanimation, dans un établissement de soins comportant une unité de soins intensifs cardiologiques,
une unité de réanimation ou une salle de surveillance postinter i ou dans établi de
: ion des I i d'une salle de réanimation.
Facturation : réentrainement cardiaque
DKRPO02 Séance de réentrainement cardiaque et/ou vasculaire progressif a I'effort sur machine, 1 0 288 288 . ATM

alaréalisation de taches de la vie quotidienne et a I'activité sportive collective

A l'exclusion de : séance de réentrainement d'un insuffisant cardiaque a I'effort sur machine
(DKRP005)
Environnement : la rééducation cardiaque doit étre réalisée dans une salle disposant de moyens de
réanimation, dans un établissement de soins comportant une unité de soins intensifs cardiologiques,
une unité de réanimation ou une salle de surveillance postinterventi ou dans établi de
réadaptation des cardiaques disposant d'une salle de réanimation.
Facturation : réentrainement cardiague

DKRP005 Séance de réentrainement d'un insuffisant cardiaque a I'effort sur machine 1 0 28,8 28,8 1 ATM
Avec ou sans : réentrainement
- a la réalisation de taches de la vie quotidienne
- a l'activité sportive collective
Environnement : la rééducation cardiaque doit étre réalisée dans une salle disposant de moyens de
réanimation, dans un établissement de soins comportant une unité de soins intensifs cardiologiques,
une unité de réanimation ou une salle de surveillance postinter i ou dans i de
réadaptation des cardiaques disposant d'une salle de réanimation.

03 ACTES THERAPEUTIQUES SUR LES ARTERES

04.03.01 Actes thérapeutiques sur 'aorte thoracique

Comprend : actes thérapeutiques sur |'aorte thoracique :

- ascendante [segment 1]

- horizontale [segment 2]

- descendante [segment 3]

Par aorte juxtadiaphragmatique, on entend : partie terminale de I'aorte thoracique descendante
[segment 3] et aorte abdominale suprarénale [segment 41.

04.03.01.01 Suture de plaie de l'aorte thoracique

DGCA025 Suture latérale de plaie de I'aorte thoracique, par thoracotomie sans CEC 1 0 858,6 717,43 1 ADC

[AF,J,KT,PSUO] anesthésie 4 0 592,15 592,15 1 ADA
(GELEOO1, YYYY189)

DGCAO017 Suture latérale de plaie de I'aorte thoracique, par thoracotomie avec CEC 1 0 1076,97 975,76 1 ADC

[AF,J,KTP,S, U O] anesthésie 4 0 658,59 658,59 1 ADA

751396



Code Texte

circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

DGCA002 Suture d'une rupture de I'isthme de I'aorte, par thoracotomie sans CEC
[A.F,J.K TP, S UO] anesthésie
(GELEOO1, YYYY062, YYYY189)
DGCA006 Suture d'une rupture de I'isthme de I'aorte, par thoracotomie avec CEC
[AF.JKTPS,UQ0] anesthésie

circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

04.03.01 Dilatation intraluminale et pose de prothése de 'aorte thoracique

Dilatation intraluminale de I'aorte thoracique sans pose d'endoprotheése, par voie
artérielle transcutanée

A l'exclusion de : dilatation intraluminale d'une coarctation de I'aorte thoracique sans pose
d'endoprothese. par voie artérielle transcutanée (DGAF006)

Indication : sténose de I'aorte ique et sténose postop

Environnement : spécifique

DGAF001

anesthésie
(EDQJ900)
Dilatation intraluminale de I'aorte thoracique avec pose d'endoprothése, par voie
artérielle transcutanée
A I'exclusion de : dilatation intraluminale d'une coarctation de I'aorte thoracique avec pose
d'endoprothese, par voie artérielle transcutanée (DGAF004)
Indication : sténose de I'aorte thoracique et sténose postopératoire
Environnement : spécifique

DGAF007

anesthésie
(EDQJ900)
Pose d'endoprothése couverte dans I'aorte thoracique, par voie artérielle
transcutanée
Environnement : spécifique ; centre spécialisé , équipe entrainée ; service de chirurgie
cardiovasculaire avec CEC dans I'établissement en dehors des situations d'uraence

DGLF003

[AF.J,K P,S,T,U,0,7]

anesthésie
(EDQJ900, YYYY200, YYYY300)
04.03.01 Désobstruction de I'aorte thoracique
DGPA014 Désobstruction d'une prothése de I'aorte thoracique, par thoracotomie
[AF,J,KTPS,U anesthésie

(EZQHO04, GELE0O1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300)
Thromboendartériectomie de I'aorte thoracique horizontale et des troncs
supraaortiques, par thoracotomie avec CEC
[AF,J,KTP,S,U O] anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(AALF002, DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQH004, GELEOOL, YYYY062, YYYY105, YYYY189,
YYYY300, YYYY595, ZZHA001)

04.03.01 Pontage de I'aorte thoracique

Pontage entre I'aorte thoracique ascendante et I'aorte thoracique descendante, par

thoracotomie sans CEC

[AF,J,K T P,S, U] anesthésie

(EZQH004, GELE0O1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)

Pontage entre I'aorte thoracique ascendante et I'aorte thoracique descendante, par

thoracotomie avec CEC

[AF,J,KTP,S,UO0] anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQHO004, GELE0OL, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300,

YYYY595, ZZHA001)

DGFA002

DGCAO031

DGCA028

Pontage entre l'aorte thoracique ascendante et I'aorte abdominale sans exclusion de

DGCAO015 y . N
I'aorte thoracique descendante, par thoracotomie et par laparotomie sans CEC
[AF,J,KT,P,SU] anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)
DGCA027 Pontage entre I'aorte thoracique ascendante et I'aorte abdominale sans exclusion de
I'aorte thoracique descendante, par thoracotomie et par laparotomie avec CEC
[AF,J,KT,P,S U] anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQH004, GELEO0O01, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300,
YYYY595, ZZHA001)
DGCA008 Pontage entre I'aorte thoracique ascendante et I'aorte abdominale avec exclusion de
l'aorte thoracique descendante, par thoracotomie et par laparotomie sans CEC
[AF,J,KT,P,S, U] anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)
DGCA023 Pontage entre I'aorte thoracique descendante ou |'aorte juxtadiaphragmatique et

I'aorte abdominale infrarénale, par thoraco-phréno-laparotomie sans CEC
[AF,J.K T,P,S U O0O] anesthésie
(EZQHO04, EZSF001, GELEOOL, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)
Pontage rétropéritonéal entre |'aorte thoracique descendante et les artéres fémorales,
par abord direct
[AF,J.K TP S UO0O] anesthésie

(EDEA002, ENFA003, EZQH004, EZSF001, GELEOO1, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)

DGCA003

DGCAOL3 Pontages multiples entre l'aorte et les troncs supraaortiques, par thoracotomie sans

CEC
[AF,JKT,PSUQ] anesthésie
(ENFA003, EZQH004, GELEOO1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)
DGCAO0LL Pontages multiples entre l'aorte et les troncs supraaortiques, par thoracotomie avec
CEC
A3 K T] anesthésie

circulation extracorporelle [CEC]
(AALF002, DGLA001, DZQJ007, ENFA003, EQCF002, EZQH004, GELEOO1, YYYY062, YYYY105,
YYYY189, YYYY300, YYYY595, ZZHA001)

04.03.01 Angioplastie d'élargissement de I'aorte thoracique

Angioplastie d'élargissement de I'aorte thoracique horizontale sans réimplantation

des troncs supraaortiques, par thoracotomie avec CEC

[A 3. K, T] anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]

(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O01, YYYY013, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

DGAA006

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)

5 0 313,5
1 0 890,97
4 0 619,27
1 0 1214,69
4 0 698,91
5 0 313,5
1 0

4 0

1 0

4 0

1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 263,78
4 0 301,96
1 0 1844,11
4 0 719,44
5 0 333,7
1 0 1006,07
4 0 554,72
1 0 1037,75
4 0 616,8
5 0 3135
1 0 1074,84
4 0 594,27
1 0 1115,21
4 0 638,8
5 0 3135
1 0 1047,28
4 0 614,8
1 0 1373,33
4 0 629,09
1 0 1252,09
4 0 580,68
1 0 1465,5
4 0 709,3
1 0 1671,82
4 0 671,79
5 0 3337
1 0 1529,31
4 0 735,94
5 0 3135

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)
313,5

890,97
619,27

1214,69

698,91
3135

355,3

94,05

263,78
301,96

1530,42

719,44
313,5

846,86
554,72

1037,75

616,8
313,5

921,86

594,27

1115,21

638,8
313,5

1047,28

614,8

1094,98
629,09

1055,39
580,68

1223,05
709,3

1474,39

671,79
313,5

1282,01

735,94
313,5

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ADC
ADA

ADA
ATM

ADA

ATM

ADC
ADA

ADC
ADA

ADA
ATM

ADC

ADA

ADC

ATM

ADC

ADA

ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC

ATM
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Code

DGAA003
[A 3K T]

Texte

Angioplastie d'élargissement de |'aorte thoracique horizontale avec réimplantation
des troncs supraaortiques, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(AALF002, AAQP004, AAQP008, DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189,
YYYY595)

04.03.01 Résection-anastomose de I'aorte thoracique

DGFA019
[AFJ,KTP,SUOQ]

DGFA014
[AF.JKT,PS,U]

DGFA017
[AJ K T]

Résection-anastomose de I'aorte thoracique descendante ou de |'aorte
juxtadiaphragmatique, par thoracotomie sans dérivation vasculaire ni CEC

anesthésie
(ENFA003, EZSF001, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, ZZHA001)
Résection-anastomose de I'aorte thoracique descendante ou de l'aorte
juxtadiaphragmatique, par thoracotomie avec dérivation vasculaire

anesthésie
(ENFA003, EZSF001, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, ZZHA001)
Résection-anastomose de I'aorte thoracique descendante ou de l'aorte
juxtadiaphragmatique, par thoracotomie avec CEC

anesthésie

circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, ENFA003, EQCF002, EZSF001, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595,
ZZHA001)

04.03.01.07 Remplacement de I'aorte thoracique

DGKA025

[A.F,J,KT,PS,UQ]

DGKA003

[AF,JKTPSUOQO]

DGKAO11

[A.F,J,KT,PS,UQ]

DGKAO015

[AF,JKTPSUOQO]

DGKA001

[AF.JKTPSUQ]

DGKA026

[AF,JKTPSUOQO]

DGKA018

[AF.3,K,T.P,S,U,0]

DGKAO014

[AF,JKTPSUOQO]

DGKA005
[AF.J.K T,P,S,U,0]

DGKA002

[AF,JKT,P,SU]

DGKA019

[AF.J.KT,P,S U]

A l'exclusion de : remplacement de I'aorte thoracique pour rupture d'anévrisme (cf 04.03.01.08)

Remplacement de |'aorte thoracique ascendante sans remplacement de la valve
aortique, sans réimplantation des artéres coronaires, par thoracotomie avec CEC

anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQH004, GELEOO1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300,
YYYY595, ZZHA001)

Remplacement de |'aorte thoracique ascendante sans remplacement de la valve
aortique, avec réimplantation des artéres coronaires, par thoracotomie avec CEC

Opération selon Yacoub
Opération selon Tyron - David
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQH004, GELEOO1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300,
YYYY595, ZZHA001)

Remplacement de |'aorte thoracique ascendante avec remplacement de la valve
aortique, sans réimplantation des artéres coronaires, par thoracotomie avec CEC

anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQH004, GELEOO1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300,
YYYY595, ZZHA001)

Remplacement de |'aorte thoracique ascendante avec remplacement de la valve
aortique, avec réimplantation des artéres coronaires, par thoracotomie avec CEC

Opération selon Bentall
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQH004, GELEOO1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300,
YYYY595, ZZHA001)
Remplacement de |'aorte thoracique ascendante et de I'aorte horizontale sans
remplacement de la valve aortique, sans réimplantation des artéres coronaires, par
thoracotomie avec CEC
Avec ou sans : montage en trompe d'éléphant
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(AALF002, AAQP004, AAQP008, DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQH004, GELEOO1, YYYY062,
YYYY105, YYYY189, YYYY300, YYYY595, ZZHA001)
Remplacement de I'aorte thoracique ascendante et de l'aorte horizontale sans
remplacement de la valve aortique, avec réimplantation des artéres coronaires, par
thoracotomie avec CEC
Avec ou sans : montage en trompe d'éléphant
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(AALF002, AAQP004, AAQP008, DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQH004, GELEOO1, YYYY062,
YYYY105, YYYY189, YYYY300, YYYY595, ZZHA001)
Remplacement de |'aorte thoracique ascendante et de I'aorte horizontale avec
remplacement de la valve aortique, sans réimplantation des artéres coronaires, par
thoracotomie avec CEC
Avec ou sans : montage en trompe d'éléphant
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(AALF002, AAQP004, AAQP008, DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQH004, GELEOO1, YYYY062,
YYYY105, YYYY189, YYYY300, YYYY595, ZZHA001)
Remplacement de |'aorte thoracique ascendante et de l'aorte horizontale avec
remplacement de la valve aortique, avec réimplantation des artéres coronaires, par
thoracotomie avec CEC
Avec ou sans : montage en trompe d'éléphant
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(AALF002, AAQP004, AAQP008, DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQH004, GELE001, YYYY062,
YYYY105, YYYY189, YYYY300, YYYY595, ZZHA001)
Remplacement de |'aorte thoracique horizontale, par thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(AALF002, AAQP004, AAQP008, DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQH004, GELEOO1, YYYY062,
YYYY105, YYYY189, YYYY300, YYYY595, ZZHA001)
Remplacement de I'isthme de I'aorte, par thoracotomie sans dérivation vasculaire ni
CEC
A I'exclusion de : remplacement de listhme de I'aorte pour coarctation, par thoracotomie sans CEC
(DGKA022)
anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)

Remplacement de I'isthme de I'aorte, par thoracotomie avec dérivation vasculaire

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
1 0 1474,39
4 0 870,46
5 0 313,5
1 0 841,62
4 0 484,75
1 0 1157,09
4 0 645,39
1 0 1157,09
4 0 597,37
5 0 3135
1 0 1028,76
4 0 636,6
5 0 3135
1 0 2038,38
4 0 815,12
5 0 3135
1 0 1381,84
4 0 690,84
5 0 3135
1 0 1895,87
4 0 763,43
5 0 3135
1 0 1932,03
4 0 825,01
5 0 333,7
1 0 2358,13
4 0 1000,95
5 0 333,7
1 0 2132,67
4 0 908,22
5 0 333,7
1 0 2304,25
4 0 978,96
5 0 333,7
1 0 1846,95
4 0 789,81
5 0 3337
1 0 856,73
4 0 573,78
1 0 1142,2
4 0 610,44

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)

1474,39

870,46
3135

841,62
484,75

1022,23
645,39

1022,23

597,37
313,5

991,69

636,6
313,5

1708,93

815,12
313,5

1240,37

690,84
313,5

1714,07

763,43
313,5

1625,31

825,01
313,5

2004,12

1000,95
3135

1829,46

908,22
313,5

2060,65

978,96
3135

1575,96
789,81
313,5

856,73

573,78

11422
610,44

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ATM

ADC
ADA

ADA

ADC

ATM

ADC

ADA
ATM

ADC

ATM

ADC

ADA
ATM

ADC

ADA

ADC

ADA
ATM

ADC

ADA

ADC

ADA
ATM

ADC

ADA

ADC

ATM

ADC

ADA

ADC
ADA
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Code

DGKA023
[AF,JKTPSUOQO]

DGKA009
[AF,J,KTP,SU,OQ]

DGKA007
[AF,JKT,PSUQO]

DGKA013
[AF.J,K T,P,S,U,0]

DGKA016
[AF.JKTPSUQ]

DGKA010
[AF.J,K T,P,S,U,0]

DGKA006

[AF,JKTP,S,UOQ0]

DGKA020

[AF,J,KT,P,S,UQ]

DGKA008
[AF,J,KTP,SUQ]

DGKA012
[AF,J,KT,P,S,UQ]

DGKA028
[AF,JKTPSUOQO]

DGKA027

[AF,JKTPSUOQO]

DGKA029
[AF,JKTPSUOQO]

DFAF002
= 7, S, Wj
DFAF003
[F. P.S, U]
DFAF004
= 7, S, Wj
DFAF001

[F.P.S, U]

DFNF001
[A,F,P,S,UT7]

Texte

Remplacement de l'isthme de 'aorte, par thoracotomie avec CEC
A I'exclusion de : remplacement de listhme de I'aorte pour coarctation, par thoracotomie avec CEC
(DGKA024)
anesthésie

circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQH004, GELEOO1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300,
YYYY595, ZZHA001)
Remplacement de 'aorte thoracique descendante, par thoracotomie sans CEC
A I'exclusion de : remplacement de l'aorte thoracique pour sténose énif par
thoracotomie sans CEC (DGKA017)

anesthésie
(EZQHO004, EZSF001, GELEOO1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)
Remplacement de |'aorte thoracique descendante, par thoracotomie avec CEC
A l'exclusion de : remplacement de |'aorte thoracique pour sténose énif par
thoracotomie avec CEC (DGKA021)

anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, EZQHO004, EZSFO01, GELE001, YYYY062, YYYY105, YYYY189,
YYYY300, YYYY595, ZZHA001)
Remplacement de |'aorte juxtadiaphragmatique, par thoraco-phréno-laparotomie sans
dérivation vasculaire ni CEC
anesthésie

(ENFA003, EZQH004, EZSF001, GELE0O1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)

Remplacement de |'aorte juxtadiaphragmatique, par thoraco-phréno-laparotomie avec
dérivation vasculaire
anesthésie

(ENFA003, EZQH004, EZSF001, GELE0O1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)

Remplacement de |'aorte juxtadiaphragmatique, par thoraco-phréno-laparotomie avec
CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, ENFA003, EQCF002, EZQH004, EZSF001, GELEOOL, YYYY062, YYYY105,
YYYY189. YYYY300. YYYY595, ZZHA001)

Remplacement de |'aorte thoracique descendante et de |'aorte juxtadiaphragmatique,
par thoraco-phréno-laparotomie sans dérivation vasculaire ni CEC

anesthésie

(ENFAQ03, EZQHO004, EZSF001, GELE0O1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)

Remplacement de |'aorte thoracique descendante et de |'aorte juxtadiaphragmatique,
par thoraco-phréno-laparotomie avec dérivation vasculaire

anesthésie
(ENFA003, EZQHO004, EZSF001, GELE0O1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)

Remplacement de |'aorte thoracique descendante et de l'aorte juxtadiaphragmatique,
par thoraco-phréno-laparotomie avec CEC
anesthésie

circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, ENFA003, EQCF002, EZQH004, EZSF001, GELEOOL, YYYY062, YYYY105,
YYYY189, YYYY300. YYYY595, ZZHA001)
Remplacement de I'ensemble de I'aorte thoracique, par thoraco-phréno-laparotomie
avec CEC
Avec ou sans :

de l'aorte j

anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(AALF002, AAQP004, AAQP008, DGLA001, DZQJ007, ENFA003, EQCF002, EZQH004, EZSF001,
GELEOO1, YYYY062, YYYY105, YYYY189, YYYY300, YYYY595, ZZHA001)

Remplacement de I'aorte thoracique pour rupture d'anévrisme

Remplacement de |'aorte thoracique ascendante pour rupture d'anévrisme, par
thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
Remplacement de |'aorte thoracique descendante pour rupture d'anévrisme, par
thoracotomie avec CEC
anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

Remplacement de |'aorte juxtadiaphragmatique pour rupture d'anévrisme, par thoraco-

phréno-laparotomie avec CEC
Avec ou sans : de l'aorte

descendante

anesthésie
circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELE0O1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

04.03.02 Actes thérapeutiques sur l'artére pulmonaire
04.03.02.01 Dilatation intraluminale de I'artére pulmonaire

Dilatation intraluminale d'une branche de I'artére pulmonaire sans pose
d'endoprothése, par voie veineuse transcutanée

(YYYY200, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale d'une branche de I'artere pulmonaire avec pose
d'endoprothése, par voie veineuse transcutanée

(YYYY200, YYYY300, ZZLP0O8)

Dilatation intraluminale de plusieurs branches de I'artere pulmonaire sans pose
d'endoprothése, par voie veineuse transcutanée

(YYYY200, YYYY300, ZZLP012)

Dilatation intraluminale de plusieurs branches de I'artére pulmonaire avec pose
d'endoprothése, par voie veineuse transcutanée

(YYYY200, YYYY300, ZZLP012)

Désobstruction de I'artere pulmonaire

Fibrinolyse in situ de I'artére pulmonaire, par voie veineuse transcutanée
Indication : embolie pulmonaire grave avec défaillance cardiague droite aigtie

anesthésie
(YYYY250, YYYY300)

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

1288,25

646,86
313,5

1073,43

558,02

1264,15

599,94
3135

1824,97
814,87

2063,19
908,35

2063,19

823,17
313,5

1958,26

1001,45

2369,48

1094,92

2369,48

1009,75
313,5

2828,91

1098,09
313,5

2715,47
1035,41
333,7
1807,95
691,58
313,5

2215,82

992,16
313,5

355,3

355,3

532,95

532,95

313,5

94,05

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent Res"s‘b‘
OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)
1142,2

646,86
313,5

885,93

558,02

1128,21

599,94
3135

1431,55
814,87

1701,39
908,35

1701,39

823,17
313,5

1508,85

1001,45

1879,03

1094,92

1879,03

1009,75
313,5

21455

1098,09
313,5

1969,98
1035,41
313/5
1443,62
691,58
313,5

2215,82

992,16
313/5

355,3

355,3

532,95

532,95

313,5

94,05

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ATM

ADC

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC

ADA
ATM

ADA

ADC

ADA

ADC

ATM

ADC

ATM

ADC

ADA
ATM

ADC

ATM

ADC

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM

ADA
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Code Texte

Thrombolyse mécanique ou thromboaspiration de I'artére pulmonaire, par voie

DFNF002 N A
veineuse transcutanée
[F.P,S,U] (YYYY250, YYYY300, ZZLP008)
DFFA002 Embolectomie de I'artére pulmonaire, par thoracotomie sans CEC

[A.F,J.K TP, S UO] anesthésie
(GELEOO1, YYYY062, YYYY189)
DFFA001 Embolectomie de I'artére pulmonaire, par thoracotomie avec CEC
[AF.JKTPSUO0] anesthésie

circulation extracorporelle [CEC]
(DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY062, YYYY189, YYYY595)
DFFA003 Thromboendartériectomie du tronc et/ou des branches de I'artére pulmonaire, par
thoracotomie avec CEC

[A.F,J.KTP,S U] anesthésie

circulation extracorporelle [CEC]
(AALF002, DGLA001, DZQJ007, EQCF002, GELEOO1, YYYY013, YYYY062, YYYY189, YYYY595)

04.03.02.03 Autres actes thérapeutiques sur I'artére pulmonaire

Oblitération d'anévrisme sacculaire de l'artére pulmonaire, par voie veineuse

DFSF001 "
transcutanée
[AF,P,S,U, 7] anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
04.03.03 Actes thérapeutiques sur le tronc artériel brachiocéphalique
Comprend :
- tronc artériel brachiocéphalique
- artere subclaviere en amont de l'ostium de I'artére vertébrale
04.03.03.01 Suture de plaie du tronc artériel brachiocéphalique
ECCA006 Suture de plaie du tronc artériel brachiocéphalique, par thoracotomie
[AF,J,KT,PS,UQ] Avec ou sans : résection
anesthésie

ECAF003

[F,J,K P,S,T,U,Q]

ECAF004

[F,J,K,P,S, T, U, O]

ECLF004
[F,J,K P,S,T,U,Q]

(GELEO01, YYYY189)

Dilatation intraluminale et pose de prothése du tronc artériel brachiocéphalique

Dilatation intraluminale du tronc artériel brachiocéphalique ou de I'artére carotide
commune intrathoracique sans pose d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale du tronc artériel brachiocéphalique ou de I'artere carotide
commune intrathoracique avec pose d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

E : N
(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)
Pose d'endoprothése couverte dans le tronc artériel brachiocéphalique ou I'artére
carotide commune intrathoracique, par voie artérielle transcutanée

ication : i é ie, rupture aprés angioplastie
Environnement : spécifique
(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

d’une protection céré est

[ZECECEN D¢sobstruction du tronc artériel brachiocéphalique

ECPF004
[A,F.J.K P,STUO,7]

ECPF005

[A,F.J.KP,STUO,7]

ECFAO001
[AF.3,K T.P,S,U,0]

Recanalisation de I'artere subclaviére en amont de I'ostium de I'artere vertébrale sans
pose d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

anesthésie
(YYYY240, YYYY300)
Recanalisation de I'artere subclaviére en amont de I'ostium de I'artére vertébrale avec
pose d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée
Environnement : spécifique

anesthésie
(YYYY240, YYYY300)

Thromboendartériectomie du tronc artériel brachiocéphalique, par thoracotomie

Avec ou sans : angioplastie d'élargissement
anesthésie
(EZQHO004, GELE001, YYYY013, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

04.03.03.04 Pontage et remplacement du tronc artériel brachiocéphalique

DGCA032 Pontage entre I'aorte et le tronc artériel brachiocéphalique, par thoracotomie
[AF,J.K TP S UO0O] anesthésie
(EZQHO04, GELE0O1, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
ECKA001 Remplacement du tronc artériel brachiocéphalique, par thoracotomie
[AF,J.KTP,S UOQO] anesthésie
(EZQHO04, GELE001, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
04.03.03.05 Occlusion du tronc artériel brachiocéphalique
ECSA002 Ligature du tronc artériel brachiocéphalique, par thoracotomie
[AF.JKTPSUQ] anesthésie
(GELEO001, YYYY189)
04.03.04 Actes thérapeutiques sur l'artére carotide commune
04.03.04.01 Suture de plaie de I'artére carotide commune
EBCA009 Suture de plaie de I'artére carotide commune, par cervicotomie
[AF,J,KTP,S, U O] anesthésie

EBCA003
[AF,JKTPSUOQO]

(GELEOO1, YYYY072)
Suture de plaie de I'artere carotide commune, par cervicotomie et par thoracotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYYO072, YYYY189)

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

313,5

806,13
389,81

983,38
611,67
3135

2127

522,5
333,7

355,3
94,05

1031,6

681,23

313,5

313,5

313,5

313,5

94,05

313,5

94,05

1008,2

364,88

1052,16
390,87

1031,6
390,87

524,57
330,02

458,72
221,77

596,98
291,57

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

313,5

687,01
389,81

921,49
611,67
3135

1584,78

522,5
313,5

355,3
94,05

817,77

681,23

313,5

313,5

313,5

313,5

94,05
313,5
94,05
804,2

364,88

873,59
390,87

861,67
390,87

524,57
330,02

309,95
221,77

565,7
291,57

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADA
ATM

ADA

ADC

ADA

ATM

ADC

ADA

ADC

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA
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Code

Texte

04.03.04. Dilatation intraluminale de l'artére carotide commune

EBAF004

[F.J.K,P,S,T,U,Q]

EBAF010
[F.J,K P, S, T,U,Q]

Dilatation intraluminale de I'artére carotide commune cervicale sans pose
d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

Indication : resténose intrastent, les lésions haut situées sous-pétreuses, les dysplasies

Envi : spécifique ; I'utilisation d’une p i 6ré est

Facturation : les actes de dilatation intraluminale d'artére carotide avec ou sans pose d'endoprothese
ne sont facturables que dans le cadre du protocole EVA3S

(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale de I'artére carotide commune cervicale avec pose
d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

Indication : resténose intrastent, les lésions haut situées sous-pétreuses, les dysplasies

Enviro : ifi ; l'utilisation d’une protection cérébrale est fortement recommandée
Facturation : les actes de dilatation intraluminale d'artére carotide avec ou sans pose d'endoprotheése
ne sont facturables que dans le cadre du protocole EVA3S

(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

Désobstruction de I'artére carotide commune

EBFA005
[A/F,JKTPSUQ]

EBFA003
[AF.JKTPSUQ]

EBFA010
[A/F,J,KT,PSUQ]

Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

Thrombectomie de I'artére carotide commune, par cervicotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO01, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie de l'artére carotide commune, par cervicotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO01, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie de I'artére carotide commune, par cervicotomie et par
thoracotomie

anesthésie

(EZQHO004, GELEOO1, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Pontage et réimplantation de I'artére carotide commune

EBCA015
[A/F,J,KTPSUQ]

EBCA004
[AF,JKTPSUOQO]

EBCA008
[AF,J,KT,PS,UQ]

EBCAO001
[AF,JKTPSUOQO]

EBCA017

[AF,J,KT,PS,UQ]

EBEA005

[A/F,JKTPSUOQO]

EBEA003
[AF,J,KT,P,S,UQ]

Pontage aortocarotidien, par cervicotomie et par thoracotomie
anesthésie

(EZQHO004, GELEOO1, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Pontage croisé intercarotidien, par cervicotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage homolatéral carotidosubclavier ou carotidoaxillaire, par cervicotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage croisé carotidosubclavier ou carotidoaxillaire, par cervicotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage entre l'artére carotide commune et I'artére carotide interne homolatérale, par
cervicotomie
Avec ou sans : revascularisation de I'artére carotide externe

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Réimplantation de I'artére carotide commune dans I'artére subclaviére, par
cervicotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYY072, ZZHA001)
Réimplantation de I'artére subclaviére dans I'artére carotide commune, par
cervicotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYY072, ZZHA001)

Remplacement de l'artére carotide commune

EBKA001
[AF.JKTPSUQ]

EBKA003

[AF.JKTPSUQ]

Remplacement de |'artére carotide commune, par cervicotomie
anesthésie
(AAQPO004, EZQHO004, GELEOO1, YYYY072, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)

Remplacement de |'artére carotide commune, par cervicotomie et par thoracotomie

anesthésie
(AAQPO004, EZQH004, GELEO001, YYYY072, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)

Résection-anastomose de |'artere carotide commune

EBFA021
[AF,JKTPSUOQO]

EBFA020

[AF,JKTPSUOQO]

Résection-anastomose de |'artére carotide commune, par cervicotomie

anesthésie
(AAQPO004, GELEOO1, YYYY072, YYYY189, ZZHA001)
Résection-anastomose de l'artére carotide commune, par cervicotomie et par
thoracotomie

anesthésie
(AAQPO004, GELEOO1, YYYY072, YYYY189, ZZHA001)

04.03.04. Occlusion de l'artere carotide commune

EBSA005

[AF.J.KT,P,S U]

EBSA003
[AF.J.K TP, S U

Occlusion progressive de l'artére carotide commune ou de l'artére carotide interne par
pose de clamp, par cervicotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYY072)
Ligature de |'artére carotide commune, par cervicotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYY072)

04.03.05 Actes thérapeutiques sur la bifurcation carotidienne

04.03.05.01

EBAF009

[F.J,K,P,S,T,U, O]

EBAF011

Dilatation intraluminale de la bifurcation carotidienne

Dilatation intraluminale de la bifurcation carotidienne sans pose d'endoprothése, par
voie artérielle transcutanée

Facturation : les actes de dilatation intraluminale d'artére carotide avec ou sans pose d'endoprothése
ne sont facturables que dans le cadre du protocole EVA3S

(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale de la bifurcation carotidienne avec pose d'endoprothése, par
voie artérielle transcutanée

Activité

IS

1

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Phase  opTAMIOPTAM-CO
(en euro)
0 3135
0 3135
0 505,52
0 288,33
0 632,43
0 357,92
) 777,77
0 439,62
0 1065,63
0 422,39
0 796,92
0 295,23
0 801,88
0 339,22
0 850,09
0 350,38
0 801,88
) 338,85
0 826,69
) 335,92
0 852,22
) 343,62
0 708,29
0 3055
0 8481
0 422,39
) 5025
0 249,04
0 621,79
0 284,6
) 177,96
0 148,09
0 154,56
0 124,26
0 3135
0 3135

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

3135

313,5

424,87
288,3

586,26
357,92

714,45
439,62

881,41
422,39

681,66
295,23

684,54
339,22

712,51
359,38

684,54
338,85

698,93
335,92

713,74
343,62

630,26
305,5

848,1
422,39

522,5
249,04

580,09
284,6

147,1
148,09

133,54
124,26

313,5

3135

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ADC

ADC
ADA

ADC

ADC

ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ATM
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Code

[F.J.K P, S, T,U, 0]

EBAA002

[AF.J.K T,P,S,U,0]

Texte

Facturation : les actes de dilatation intraluminale d'artére carotide avec ou sans pose d'endoprotheése
ne sont facturables que dans le cadre du protocole EVA3S
(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)
Angioplastie d'élargissement de la bifurcation carotidienne sans
thromboendartériectomie, par cervicotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYY013, YYYYO072)

Thromboendartériectomie de la bifurcation carotidienne

EBFA012

[A.F,J,KT,PS,UQ]

EBFA006

[AF,JKTP,SUOQ0]

EBFA016
[A/F,J,KTPSUQ]

EBFA002

[AF,JKT,PSUQO]

EBFA008
[A/F,J,KTPSUQ]

EBFA015
[AF,J,KTP,SUQ]

Avec ou sans : thromboendartériectomie des artéres carotides commune, interne et/ou externe

Thromboendartériectomie de la bifurcation carotidienne sans angioplastie
d'élargissement, par cervicotomie sans dérivation vasculaire
A I'exclusion de : thromboendartériectomie de la bifurcation carotidienne par retournement, par
cervicotomie sans dérivation vasculaire (EBFA008)

anesthésie

(AGQP005, AGQP006, EZQH004, GELEOO1, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Thromboendartériectomie de la bifurcation carotidienne sans angioplastie
d'élargissement, par cervicotomie avec dérivation vasculaire
A I'exclusion de : thromboendartériectomie de la bifurcation carotidienne par retournement, par
cervicotomie avec dérivation vasculaire (EBFA015)

anesthésie

(AGQP005, AGQP006, EZQH004, GELE001, YYYYO072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQAQ03)

Thromboendartériectomie de la bifurcation carotidienne avec angioplastie
d'élargissement, par cervicotomie sans dérivation vasculaire

anesthésie
(AGQPO005, AGQP006, EZQH004, GELEO0O01, YYYYO013, YYYYO072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOAO003)
Thromboendartériectomie de la bifurcation carotidienne avec angioplastie
d'élargissement, par cervicotomie avec dérivation vasculaire

anesthésie
(AGQP005, AGQP006, EZQH004, GELE0O01, YYYY013, YYYYO072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOA003)
Thromboendartériectomie de la bifurcation carotidienne par retournement, par
cervicotomie sans dérivation vasculaire

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO01, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie de la bifurcation carotidienne par retournement, par
cervicotomie avec dérivation vasculaire

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO01, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

04.03.05 Autres actes sur la bifurcation carotidienne

EBFA001
[AF,J,KT,P,S, U]

EBFA011
[AF,J,KT,P,SU]

EBKA004
[AF,J,KT,P,S,UQ]

04.03.06

04.03.06.01

EBCA007
[AF.3,K,T.P,S,U,0]

EBCA006
[AF.J,KTPSUQ]

Exérése d'une tumeur du glomus [corpuscule] carotidien avec conservation de |'axe
carotidien, par cervicotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYY072, ZZHA001)
Exérése d'une tumeur du glomus [corpuscule] carotidien avec reconstruction de I'axe
carotidien, par cervicotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYYO013, YYYY072, ZZHA001)
Remplacement de la bifurcation carotidienne ou de I'artére carotide interne
extracranienne, par cervicotomie
Avec ou sans : revascularisation de I'artére carotide externe

anesthésie
(GELEOO1, YYYYO013, YYYY072, ZZHA001)

Actes thérapeutiques sur les arteres carotide interne extracranienne et
carotide externe

Suture de plaie de l'artére carotide extracranienne

Suture de plaie de |'artére carotide interne extracranienne, par cervicotomie
anesthésie
(GELEO001, YYYY072)
Suture de plaie de |'artére carotide externe, par cervicotomie
anesthésie
(GELEOO1, YYYYO072)

04.03.06.02 Dilatation intraluminale de I'artére carotide extracranienne

EBAF003
[F,J,K,P,S,T,U,Q]

EBAF001
[F.P.S U]

EBAF005
[F,J,K,P,S, T, U, O]

EBAF006
[F,J,K,P,S, T, U, O]

Dilatation intraluminale de I'artére carotide interne extracranienne sans pose
d'endoprotheése, par voie artérielle transcutanée

Indication : resténose intrastent, les lésions haut situées sous-pétreuses, les dysplasies

Enviro ifi ; l'utilisation d’une protection céré est

Facturation : Ies actes de dilatation intraluminale d'artére carotide avec ou sans pose d'endoprothése
ne sont facturables que dans le cadre du protocole EVA3S

(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale de I'artére carotide interne extracranienne avec pose
d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

Indication : restenose mtrastent les Iésions haut situées sous-pétreuses, les dysplasies

Envii ; l'utilisation d’une protection céré est

Facturation : Ies actes de dilatation intraluminale d'artére carotide avec ou sans pose d'endoprothése
ne sont facturables que dans le cadre du protocole EVA3S

(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale de I'artére carotide externe sans pose d'endoprothese, par
voie artérielle transcutanée

Indication : resténose intrastent, les lésions haut situées sous-pétreuses, les dysplasies

Enviro ; l'utilisation d’une protection cé; est fortement r

(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale de I'artére carotide externe avec pose d'endoprothése, par
voie artérielle transcutanée

Indication : resténose intrastent, les lésions haut situées sous-pétreuses, les dysplasies

Enviro ; l'utilisation d’une protection céré est fortement r

(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

04.03.06 Pontage de l'artere carotide extracranienne

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
1 0 571,45
4 0 336,66
1 0 627
4 0 350,59
1 0 627
4 0 373,32
1 0 632,43
4 0 374,78
1 0 650,86
4 0 392
1 0 627
4 0 370,38
1 0 627
4 0 390,54
1 0 840,87
4 0 255,47
1 0 1101,79
4 0 393,11
1 0 708,29
4 0 305,5
1 0 592,02
4 0 178,15
1 0 253,11
4 0 171,18
1 0 3135
1 0 3135
1 0 3135
1 0 3135

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent
OPTAM/OPTAM-
co
(en euro)

550,89
336,66

627

350,59

627

373,32

630,15
374,78

640,84
392

627
370,38

627
390,54

570,74
255,47

902,38
393,11

674,15

305,5

387,26
178,15

190,69
171,18

313,5

313,5

313,5

313,5

Rembt.

ss
Cdtions

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ATM

ATM

ATM

ATM
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Code

EBCAO010
[AF,J,KTP,SU,OQ]

EBCAO011

[AF,JKTP,SUOQ0]

EBCA002
[AF,J,KTP,SU,OQ]

EBCA013
[AF.JKTPSUQ0]

Texte

Pontage artériel extra-intracranien sans autogreffe, par craniotomie et par
cervicotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEO001, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)
Pontage artériel extra-intracranien avec autogreffe, par craniotomie et par
cervicotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO01, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)
Pontage de l'artére carotide externe, par cervicotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEO0O1, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage carotidohuméral ou subclaviohuméral, par abord direct

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO01, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

04.03.06 Résection de l'artére carotide interne

EBFA019
[AF.J,K T,P,S,U,0]

EBFA014

[AF,JKTPSUQ]

.06.05

EBNE002
[F.P. S, U]
EBNEOOL
[F,P,S, U]

EBSF003
[AF,P,S U,7]

EBSF004

[A.F,P,S,U,7]

EBSA006
[A/F,JKTPSUQ]

EBSA010
[AF,J,KTP,SUQ]

EBSA001
[A,F.J.KTP,SUO,7]

EBSA008
[A,F.J.KTP,SUO,7]

Résection-anastomose de I'artére carotide interne, par cervicotomie

anesthésie
(AAQP004, GELEOO1, YYYY072, YYYY189, ZZHA001)
Résection de I'artére carotide interne avec réimplantation dans |'artére carotide
commune, par cervicotomie

anesthésie
(AAQPO004, GELEOO1, YYYY072, YYYY189, ZZHA001)

Occlusion de I'artére carotide extracranienne

Coagulation unilatérale de I'artere sphénopalatine, par endoscopie nasale
(ZZLP030)
Coagulation bilatérale de I'artére sphénopalatine, par endoscopie nasale
(ZZLP042)
Embolisation sélective ou hypersélective unilatérale ou bilatérale de branche de
l'artere carotide externe, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY220, YYYY300)
Embolisation suprasélective unilatérale ou bilatérale de branche de I'artére carotide
externe, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY220, YYYY300)
Ligature de l'artére carotide interne, par cervicotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYYO072)
Ligature du tronc ou de branche de I'artére carotide externe, par cervicotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYYO072)
Ligature de I'artere sphénopalatine ou de I'artére maxillaire, par abord transnasal ou
transantral

anesthésie
(GELEO01)
Ligature unilatérale de |'artere ethmoidale antérieure et/ou de I'artere ethmoidale
postérieure

anesthésie
(GELE001)
Ligature bilatérale de I'artére ethmoidale antérieure et/ou de I'artére ethmoidale

EBSA004 )
postérieure
[A.F,J,KT,PS,UO0,7] anesthésie
(GELE001)
EBSA009 Ligature de I'artére sphénopalatine et de I'artére ethmoidale
[A.F.J,K T,P,S,U,0,7] anesthésie
(GELE001)
[CE I ~ utres actes thérapeutiques sur l'artére carotide extracranienne
EBFA009 Thromboendartériectomie de l'artére carotide externe, par cervicotomie
[AF,JKTPSUOQO] Avec ou sans : angioplastie d'élargissement
anesthésie

EBKA002
[AF,JKTPSUOQO]

(EZQHO004, GELEO0O1, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Remplacement de I'artére carotide interne, par cervicotomie
anesthésie

(AAQP004, EZQH004, GELEOO1, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001,

ZZOA003)

04.03.07 Actes thérapeutiques sur les artéres vertébrale et basilaire

Comprend : actes thérapeutiques sur l'artére vertébrale :
- proximale [segment V1]
- distale [segments V2, V3 et V4]

04.03.07.01 Suture de plaie de I'artére vertébrale

EBCA016
[AF,J,KT,P,SU]

Suture de plaie de I'artére vertébrale proximale, par cervicotomie
anesthésie
(GELE001)

04.03.07.02 Dilatation intraluminale des arteres vertébrale et basilaire

EBAF013

EBAF014

EAAF903

EAAF902

Dilatation intraluminale de I'artere vertébrale extracranienne sans pose
d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

Indication : sténose serrée symptomatique, non calcifiée, sur artere vertébrale dominante ou unique

Environnement : spécifique

(ZZLP025)

Dilatation intraluminale de I'artére vertébrale extracranienne avec pose
d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

Indication : sténose serrée symptomatique, non calcifiée, sur artere vertébrale dominante ou unique

Environnement : spécifique

(2ZLP025)

Dilatation intraluminale de I'artére vertébrale intracranienne ou de l'artere basilaire
sans pose d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

Dilatation intraluminale de I'artére vertébrale intracranienne ou de l'artere basilaire
avec pose d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

Activit¢  Phase

1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
1 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
4 0
1 0
1 0
1 0
1 0

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

526,22
328,22

750,12
469,9

522,5
287,9

623,92
306,6

757,92
338,49

771,39
343,62

150,15

224,07

522,5
229,9

522,5
229,9

205,61
105,57

192,85
98,97

203,28
86,51

166,32
78,81

210,09
95,67

248,71
125

522,5
238,42

894,05
357,92

708,29
266,86

Non pris en charge

Non pris en charge

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

526,22
328,22

707,19
469,9

522,5
287,9

581,33
306,6

659,05
338,49

666,85
343,62

130,97
195,8

522,5
229,9

522,5
229,9

163,15
105,57

155,74
98,97

161,8
86,51

140,36
78,81

210,09
95,67

210,09
125

522,5
238,42

738
357,92

454,7
266,86

Non pris en
charge
Non pris en
charge

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ATM

ATM
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADA

ADC
ADA

ATM

ATM

ATM

ATM
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Code

Texte

04.03.07 Pontage et réimplantation de I'artére vertébrale

EBCA014

[AF.J.K T,P,S,U,0]

EBCAO005
[AFJKTPSUQ]

EBEA002

[AF.JKTPSUQO]

EBEA004

[AF,JKT,PSUQO]

04.03.07.04

EBSA007
[A/F,J,KTPSUQ]

EBSA002
[AF.JKTPSUQ]

Pontage carotidovertébral proximal ou subclaviovertébral proximal, par cervicotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage carotidovertébral distal ou subclaviovertébral distal, par cervicotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY013, YYYY072, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Réimplantation de I'artére vertébrale proximale dans I'artére subclaviere ou dans
|'artére carotide commune, par cervicotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYY013, YYYYO072, ZZHA001)
Réimplantation de l'artére vertébrale distale dans I'artére carotide interne ou dans
|'artére carotide externe, par cervicotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYYO013, YYYY072, ZZHA001)
Occlusion de l'artére vertébrale
Ligature de l'artére vertébrale proximale, par cervicotomie
anesthésie
(ACQP002, GELE001)
Ligature de l'artére vertébrale distale, par cervicotomie
anesthésie

(ACQP002, GELE001)

04.03.07.05 Autres actes thérapeutiques sur l'artére vertébrale

EBFA018
[AF.J,K T,P,S,U,0]
EBFA017
[A,F,J,KTP,S, U, O]

EBPAQ03
[AF,J,KT,P,S, U]

Résection-anastomose ou remplacement de |'artére vertébrale proximale, par
cervicotomie
anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie de |'artére vertébrale proximale, par cervicotomie
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement
anesthésie
(EZQHO004, GELEO0O1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Décompression de |'artére vertébrale intratransversaire, par cervicotomie
anesthésie
(GELE001)

04.03.08 Actes thérapeutiques sur les artéres intracraniennes

04.03.08.01 Inversion du flux d'un anévrisme artériel intracranien

EACF002

EACF001

Inversion du flux d'un anévrisme artériel intracranien en dehors d'une période aigtie
hémorragique, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
Inversion du flux d'un anévrisme artériel intracranien en période aigtie hémorragique,
par voie artérielle transcutanée

anesthésie

04.03.08.02 Dilatation intraluminale d'artére intracranienne

EAAF004

EAAF002

EAAF901

EAAF900

Dilatation intraluminale du tronc de I'artére carotide interne intracranienne sans pose
d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

i 1: sténoses iques sous traif médical et
Environnement : spécifique

anesthésie
Dilatation intraluminale du tronc de I'artére carotide interne intracranienne avec pose
d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée
Indication : sténoses symptomatiques sous traitement médical et spasmes
Environnement : spécifique

anesthésie
Dilatation intraluminale de branche de I'artére carotide interne sans pose
d'endoprotheése, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
Dilatation intraluminale de branche de I'artére carotide interne avec pose
d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

anesthésie

Désobstruction d'artére intracranienne

EANF002
[A/F,P,S U,7]

EAJF341
[AF]

Fibrinolyse in situ suprasélective d'artere intracranienne, par voie artérielle
transcutanée
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

anesthésie
(GELEO001, YYYY250, YYYY300)

Evacuation de thrombus d'artére intracranienne par voie artérielle transcutanée

Indication : accident vasculaire cérébral ischémique aigu
- en rapport avec une occlusion visible & I'imagerie d'une artére intracranienne de gros calibre de la
circulation antérieure
- les indications doivent étre conformes aux indications figurant dans l'avis relatif au dispositif

médical émis par la commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a l'article L.165-1 du code
de la sécurité sociale
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale, définie par arrété
Environnement :
- spécifique en unité dédiée, tel que défini par les décrets en vigueur relatifs aux conditions
d'implantation et aux conditions de fonctionnement applicables aux activités interventionnelles par
voie endovasculaire en neuroradiologie
- les conditions d'exécution doivent étre conformes aux conditions d'utilisation figurant dans I'avis
relatif au dispositif médical émis par la commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a
l'article L.165-1 du code de la sécurité sociale
Recueil prospectif de données : tenue d'un registre
Facturation: ne peut pas étre facturé avec :
- un acte du sous-paragraphe 19.01.09.02
- guidage radiologique (YYYY033)
- supplément pour imagerie pour acte de radiologie interventionnelle réalisée au bloc opératoire
(YYYY300)

anesthésie
(GELE001)

Activité

1

1

1

1

Phase

o o o o

© o © o o

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

808,26
339,22

1042,23
352,05

867,11
339,22

1057,83
352,05

200,57
157,99

272,12
189,14

813,93
267,01

807,55
267,01

659,45
352,05

Non pris en charge

Non pris en charge

313,5

137,41

942,2

287,56

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

688,24
339,22

823,94
352,05

722,37
339,22

832,99
352,05

200,57
157,99

272,12
189,14

691,53
267,01

687,83
267,01

659,45
352,05

Non pris en
charge

Non pris en
charge

313/5

137,41

942,2

287,56

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADA

ADC

ADC

ADA

ADC
ADA

ATM
ADA
ATM
ADA

ATM

ADA

ADA

ATM

ADA
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Tarif

Secteur 1/ adhérent

Cod Texts Activité  Ph:
ode exte VIS PRaSE - opTAMIOPTAM-CO

(en euro)
EAFA001 Embolectomie ou thromboendartériectomie de vaisseau intracranien, par craniotomie 1 0 535.9
[AF,J,KT,P,SU] anesthésie 4 0 522,96
(AGQPO005, AGQP006, EZQH004, GELEOO1, YYYY105, YYYY189, YYYY300)
Embolisation distale de I'artére carotide interne

EASFO14 Embolisation sélective ou hypersélective unilatérale ou bilatérale de branche de 1 o 5225

|'artére carotide interne, par voie artérielle transcutanée
[A,F,P,S U7 anesthésie 4 0 229,9
(GELEO01, YYYY220, YYYY300)
Embolisation suprasélective unilatérale ou bilatérale de branche de I'artére carotide
interne, par voie artérielle transcutanée
[A,F,P,S U7 anesthésie 4 0 229,9
(GELEO001, YYYY220, YYYY300)

EASF004 1 0 522,5

08.05 Occlusion et exclusion d'anévrisme artériel intracranien
Le traitement d'un anévrisme artériel intracranien, par craniotomie inclut I'évacuation
d'hématome intracranien associé.

Oblitération d'un anévrisme sacculaire artériel intracranien en dehors d'une période 1 o 5025
aiglie hémorragique, par voie artérielle transcutanée '
A 7] anesthésie 4 0 229,9
(GELEO0O1, YYYY220, YYYY300)

Oblitération d'un anévrisme sacculaire artériel intracranien en période aigiie 1 o 5025
hémorragique, par voie artérielle transcutanée "
[A F,P,S U] anesthésie 4 0 272,87
(GELEO0O1, YYYY220, YYYY300)

Oblitération de plusieurs anévrismes sacculaires artériels intracraniens en dehors 1 o 5225
d'une période aiglie hémorragique, par voie artérielle transcutanée '
A 7] anesthésie 4 0 243,12
(GELEO0O1, YYYY220, YYYY300)

Oblitération de plusieurs anévrismes sacculaires artériels intracraniens en période 1 o 5025
aigiie hémorragique, par voie artérielle transcutanée "
[A F,P,S U] anesthésie 4 0 286,44
(GELEO0O1, YYYY220, YYYY300)

Oblitération intraluminale d'une artére intracranienne porteuse d'un anévrisme en 1 o 5225
dehors d'une période aiglie hémorragique, par voie artérielle transcutanée :
A 7] anesthésie 4 0 229,9
(GELEO0O1, YYYY220, YYYY300)

Oblitération intraluminale d'une artére intracranienne porteuse d'un anévrisme en 1 o 5225
période aiglie hémorragique, par voie artérielle transcutanée !
[A,F,P,S U] anesthésie 4 0 229,9
(GELEO0O1, YYYY220, YYYY300)

Exclusion d'un anévrisme artériel supratentoriel d'un diamétre inférieur ou égal a 20

EASF011

EASF010

EASF001

EASF013

EASF008

EASF007

EACA007 ) X 1 0 846,55
mm, par craniotomie
[A.F,J.KT,P,SUOQ0] anesthésie 4 0 602,28
(ACQP002, AGQC001, AGQP005, AGQP006, EZQH004, GELE001, YYYY105, YYYY189,
YYYY300)
EACA004 Exclusion d'un anévrisme artériel vertébrobasilaire d'un diamétre inférieur ou égal a 1 0 10463

20 mm, par craniotomie
[AF,JKT,PSUOQO] anesthésie 4 0 671,19
(ACQP002, AGQC001, AGQP004, AGQP005, AGQP006, EZQH004, GELE0O01, YYYY105,
YYYY189, YYYY300)
Exclusion d'un anévrisme artériel intracranien d'un diameétre supérieur a 20 mm, par

EACA003 . N 1 0 1349,94
craniotomie
[AF,JKTPSUOQO] Exclusion d'un anévrisme géant
anesthésie 4 0 634,53
(ACQP002, AGQC001, AGQP004, AGQP005, AGQP006, EZQH004, GELE001, YYYY105,
YYYY189, YYYY300)
EACA002 Exclusion d'anévrismes artériels intracraniens multiples, par craniotomie unique 1 0 1098,24
[AF,JKT,PSUO] anesthésie 4 0 604,77
(ACQP002, AGQC001, AGQP004, AGQP005, AGQP006, EZQH004, GELE001, YYYY105,
YYYY189, YYYY300)
EABA00L Enrobage d'un anévrisme artériel intracranien, par craniotomie 1 0 730,89
[AF.JKTP,SUQ] anesthésie 4 0 638,2
(ACQP002, AGQP004, AGQP005, AGQP006, GELE0O1, YYYY189)
Actes thérapeutiques sur les artéres du membre supérieur
Les subdivisions suivantes, données a titre facultatif, peuvent étre utilisées avec les codes
marqués d'un symbole distinctif pour préciser la topographie artérielle au membre supérieur :
- A artere subclaviére en aval de l'ostium de l'artere vertébrale
- B artere axillaire
- C artére humérale
- D artére radiale
- E artere ulnaire
Suture de plaie d'artére du membre supérieur
ECCA004 Suture de plaie d'une artere du membre supérieur, par abord direct 1 0 216,25
A l'exclusion de : suture de plaie
[AF.JKTP,SUQ] - de l'artere subclaviere, par cervicotomie (ECCA010)
- d'une artére de la main, sur un rayon de la main (ECCA005)
anesthésie 4 0 1238
(GELEO01)
ECCAO010 Suture de plaie de I'artére subclaviére, par cervicotomie 1 0 708,29
[AF,J,KTP,S, U O] anesthésie 4 0 333,94
(GELE001)
ECCA005 Suture de plaie d’une artére, sur un rayon de la main 1 0 209
[AF,J,KT,PSUO] anesthésie 4 0 130,76
(GELE001)
ECCA001 Suture de plaies de 2 artéres, sur un rayon de la main 1 0 365,75
[AF,J,KTP,S U O] anesthésie 4 0 193,01
(GELE001)
Dilatation intraluminale et pose de prothése d'artére du membre supérieur
ECAF002 Dilatatlion intr.aluminale d'une,artére du membre supérieur sans pose d'endoprothése, 1 o 3135
par voie artérielle transcutanée
[F.J.K,P,S, T, U, O] (YYYY200, YYYY300, ZZLP008)

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)

535,9
522,96

522,5
229,9

522,5
229,9

522,5
229,9

522,5
272,87

522,5
243,12

522,5
286,44

522,5
229,9

522,5
229,9

754,34
602,28

1046,3
671,19

1046,3

634,53

944,21
604,77

730,89
638,2

151,76

123,8

454,7
333,94

209
130,76

365,75
193,01

313,5

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC
ADA

ATM
ADA

ATM

ADA

ATM

ATM
ADA

ADA

ATM

ATM
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA
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Code

ECAF001
[F,J,K,P,S, T, U, 0]
ECLF003

[F.J.K,P,S,T,U, 0]

Texte

Dilatation intraluminale d'une artére du membre supérieur avec pose d'endoprothése,
par voie artérielle transcutanée

(YYYY200, YYYY300, ZZLP008)

Pose d'endoprothése couverte dans une artére du membre supérieur, par voie
artérielle transcutanée

Indication : fistule artérioveineuse, rupture, anévrismes, faux anévrismes, sténose itérative au niveau
d'une endoprotheése vasculaire et dissection

Environnement : spécifique

(YYYY200, YYYY300, ZZLP008)

Désobstruction d'artére du membre supérieur

ECNF002
[AF,P,S U,7]

ECNF001
[AF.P,S,U,7]

ECPF003
[F.J, K P,S,TU O]

ECPF002
[F.J.K P, S, T,U,Q]

ECPF001
[F.J, K P,S,TU O]

ECJF001

[F,P, S, U]
ECFA002
[A,F.J.KTP,SUO,7]

ECFA004
[A,F.J.KTP,SUO,7]

ECFA003
[A/F,JKTPSUQ]

Fibrinolyse in situ sélective ou hypersélective d'une artére ou d'un pontage artériel du
membre supérieur, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY250, YYYY300)
Fibrinolyse in situ suprasélective d'une artére ou d'un pontage artériel du membre
supérieur, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY250, YYYY300)
Recanalisation d'une artére du membre supérieur sans pose d'endoprothése, par voie
artérielle transcutanée
Environnement : spécifique
(YYYY200, YYYY300, ZZLP008)
Recanalisation d'une artere du membre supérieur avec pose d'endoprothése, par voie
artérielle transcutanée
Environnement : spécifique
(YYYY200, YYYY300, ZZLP008)
Recanalisation d'une artére du membre supérieur avec pose d'endoprothése
couverte, par voie artérielle transcutanée
Indication : rupture artérielle et ses complications, thrombose d'endoprothése
Environnement : spécifique
(YYYY200, YYYY300, ZZLP008)
Thromboaspiration d'artéere ou de pontage artériel du membre supérieur, par voie
artérielle transcutanée
(YYYY200, YYYY300, ZZLP008)
Thrombectomie d'une artere du membre supérieur, par abord direct

anesthésie
(EZQH004, GELE0O1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie de I'artére subclaviére, par cervicotomie
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie
(EZQH004, GELE0O1, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie de I'artére subclaviére, par thoracotomie
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie

(EZQHO004, GELEOO1, YYYY013, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

04.03.09 Pontage d'artére du membre supérieur

ECCA007
[A/F,J,KT,P,SUO,7]

ECCAO009

[AF,JKTPSUO,7]

ECCA003
[A/F,J,KT,P,SUO,7]

Pontage homolatéral subclavioaxillaire, par abord direct

anesthésie
(EZQHO04, GELE0O1, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage croisé intersubclavier, interaxillaire ou intersubclavioaxillaire, par
cervicotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYYO013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage d'une artére du membre supérieur, par abord direct
Avec ou sans : mise a plat ou exclusion d'anévrisme
A l'exclusion de : pontage d'une artére de la main, par abord direct (ECCA002)
anesthésie

(EPFA006, EZQH004, GELEOO1, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

ECCA002 Pontage d'une artere de la main, par abord direct
[AF,JKTPSUO,T7] Avec ou sans : mise a plat ou exclusion d'anévrisme
anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001)
Résection-anastomose d'artére du membre supérieur
ECFA005 Résection-anastomose d'artére du membre supérieur, par abord direct
[AF,J,KTP,SUO,7] A l'exclusion de : ré ion-al se de l'artere iere, par cervicotomie (ECFAQ06)
anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
ECFA006 Résection-anastomose de I'artére subclaviére, par cervicotomie
[A,F,J,K T,P,S UO0,7] anesthésie

(GELEO001, ZZHA001)

Reconstruction et remplacement d'artére du membre supérieur

ECMA001
[AF,JKTPSUO,7]

ECKA002
[AF,JKTPSUO,T7]

Reconstruction de l'artére et/ou de la veine subclaviére avec résection de cote, par
abord direct
Avec ou sans : libération du plexus brachial

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001)
Remplacement de I'artére subclaviére, par cervicotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001)

04.03.09 Occlusion d'artére du membre supérieur

ECSF008

[A,F,P,S,U,7]

ECSF002

[A,F,P,S, U, 7]

ECNHO001

=7, S, Wj

Embolisation sélective ou hypersélective d'une artére du membre supérieur, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Embolisation suprasélective d'une artére du membre supérieur, par voie artérielle
transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Sclérose d'une tumeur ou d'une malformation vasculaire du membre supérieur, par
injection transcutanée intralésionnelle d'agent pharmacologique avec guidage
radiologique
(YYYY180, YYYY300, ZZLP025)

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
1 0 3135
1 0 3135
1 0 3135
4 0 94,05
1 0 3135
4 0 94,05
1 0 3135
1 0 3135
1 0 3135
1 0 209
1 0 209,86
4 0 128,22
1 0 569,33
4 0 251,98
1 0 710,03
4 0 381,74
1 0 525,37
4 0 253,08
1 0 850,09
4 0 262,98
1 0 319,05
4 0 161,15
1 0 462,27
4 0 146,3
1 0 3135
4 0 146,3
1 0 758,63
4 0 254,91
1 0 834,49
4 0 284,97
1 0 808,97
4 0 259,31
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 381,47

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)

313,5

313,5

313,5
94,05

313,5
94,05

313,5

313,5

313,5

209

209,51
128,22

549,66
251,98
710,03

381,74

524,17
253,08

712,51
262,98

316,72

161,15
399,78

146,3

313,5
146,3

659,45
254,91

729,79

284,97

688,65
259,31

355,3
94,05

355,3
94,05

104,5

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ATM
ADA

ADA

ATM

ATM

ATM

ADC

ADC

ADA

ADC

ADA

ADA

ADC

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADA

ADA

ATM
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Code Texte

Oblitération d'un anévrisme sacculaire artériel du membre supérieur, par voie
artérielle transcutanée

[AF.P,S,U,7] anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Oblitération de plusieurs anévrismes sacculaires artériels du membre supérieur, par

ECSF003

ECSF001 . P A
voie artérielle transcutanée
[AF,P,S,U,T7] anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
ECSA003 Ligature d'une artére du membre supérieur, par abord direct
[A,F,J,K T,P,S,U,O0] A I'exclusion de : ligature de I'artére subclaviére, par cervicotomie (ECSA001)
anesthésie
(GELE001)
ECSA001 Ligature de I'artére subclaviére, par cervicotomie
[A.F,J,KT,PS,UQ] anesthésie
(GELEO001)

Chimiothérapie anticancéreuse intraartérielle au membre supérieur

Injection intraartérielle in situ sélective ou hypersélective d'agent pharmacologique

ECLF005 . . ah g A P
anticancéreux au membre supérieur, par voie artérielle transcutanée
(YYYY105, YYYY300, ZZLP025)
ECLF006 Injection intraartérielle in situ suprasélective d'agent pharmacologique anticancéreux

au membre supérieur, par voie artérielle transcutanée
(YYYY105, YYYY300, ZZLP025)

04.03.10 Autres actes thérapeutiques sur les troncs supraaortiques

Fibrinolyse in situ sélective ou hypersélective d'une artere extracranienne a
destination cervicocéphalique, par voie artérielle transcutanée
[A,F,P,S,U,T7] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

EBNF001

anesthésie
(YYYY250, YYYY300)
Fibrinolyse in situ suprasélective d'une artére extracranienne a destination
cervicocéphalique, par voie artérielle transcutanée
[A,F,P,S,U,T7] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

EBNF002

anesthésie
(YYYY250, YYYY300)
Thrombectomie d'un pontage ou d'une thromboendartériectomie d'artére a
destination cervicocéphalique, par cervicotomie
[AF,J,KTP,S, U O] anesthésie
(EZQH004, GELE0O1, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001)
Thrombectomie d'un pontage ou d'une thromboendartériectomie des troncs
supraaortiques, par thoracotomie
[AF,J,KTP,S,U O] anesthésie
(EZQHO04, GELE0O1, YYYY013, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001)
Injection intraartérielle cervicocéphalique in situ sélective ou hypersélective d'agent

EBFA013

EBFA004

EBLF002 _ ) a g 2 e
pharmacologique anticancéreux, par voie artérielle transcutanée
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
(YYYY105, YYYY300, ZZLP025)

EBLF003 Injection intraartérielle cervicocéphalique in situ suprasélective d'agent
pharmacologique anticancéreux, par voie artérielle transcutanée
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
(YYYY105, YYYY300, ZZLP025)

EBLAOOL Posg d'un c_athéter dans une artere cervicocéphalique pour chimiothérapie, par
cervicotomie

A3, K, T] anesthésie
(GELE001)

EBSA012 Hém.ostase'secondaire aun acte sur les vaisseaux cervicocéphaliques, par
cervicotomie

[AF,J.KTP,S UOQO] anesthésie

(GELE001)

04.03.11 Actes thérapeutiques sur I'aorte abdominale et les artéres iliaque
- commune et ilague externe

Comprend : actes thérapeutiques sur :

- l'aorte abdominale suprarénale [segment 4]
- l'aorte abdominale infrarénale [segment 5]
- la bifurcation aorto-iliaque

- l'artére iliaque commune

- l'artére iliaque externe

04.03.11.01 S:tt:rr:ede plaie de I'aorte abdominale et des artéres iliaque commune et iliaque

DGCA001 > ;
iliaque externe, par laparotomie

[A,F,J.K T,P,S,U,O0] anesthésie
(GELE001)

04.03.11 Dilatation intraluminale de |'aorte abdominale et des artéres iliaque commune et
iliaque externe

Dilatation intraluminale de I'aorte abdominale sans pose d'endoprothése, par voie
artérielle transcutanée

A l'exclusion de : dilatation intraluminale d'une coarctation de I'aorte abdominale, par voie artérielle
transcutanée (DGAF003)

DGAF008

[AF.JKP,STUO7

anesthésie
(EDQJ900, YYYY200, YYYY300)
Dilatation intraluminale de I'aorte abdominale avec pose d'endoprothése, par voie
artérielle transcutanée
A I'exclusion de : dilatation intraluminale d'une coarctation de l'aorte abdominale, par voie artérielle
transcutanée (DGAF003)

DGAF005

[AF,J,K P,S,TUO0,7]

anesthésie
(EDQJ900, YYYY200, YYYY300)
Dilatation intraluminale de I'artere iliaque commune et/ou de I'artere iliaque externe

EDAF002 ) § )
sans pose d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

Suture de plaie de I'aorte abdominale, d'une artére iliaque commune et/ou d'une artére

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 535,71
4 0 94,05
1 0 131,87
4 0 116,56
1 0 199,74
4 0 187,68
1 0 153,6
1 0 153,6
1 0 3135
4 0 94,05
1 0 313,5
4 0 94,05
1 0 3135
4 0 260,81
1 0 522,5
4 0 342,16
1 0 153,6
1 0 153,6
1 0 145,35
4 0 57,6
1 0 315,51
4 0 219,93
1 0 571,45
4 0 300,87
1 0 355,3
4 0 94,55
1 0 355,3
4 0 94,55
1 0 3135

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

355,3
94,05

355,3
94,05

102,82
116,56

199,74
187,68

153,6

153,6

313,5

94,05

3135

94,05

313,5
260,81

522,5
342,16

153,6

153,6

128,19
57,6

226,88
219,93

401,66
300,87

355,3

94,55

355,3

94,55

313,5

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM
ADA

ADA

ADC
ADA

ATM

ATM

ADA

ATM

ADA

ADC
ADA

ATM

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ATM

ADA

ATM
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Code

[A.F.J,K P,S,T,U,0,7]

EDAF003
[AF,JKP,STUO,T7]

DGPFO001
[AF,J,KP,STUO7

DGPF002

[A.F,J,KP,STUO,7]

EDPF008
[AF.J,K P,S,T,U,0,7]

EDPF009

[A/F,J,KP,STUO,7]

EDPFO006

[AF.J,K P,S,T,U,0,7]

DGFA010
[AF,J,KTP,SUQ]

DGFA004
[A/F,JKTPSUQ]

DGFA005
[AF,J,KTP,SUQ]

DGFA012
[A/F,JKTPSUQ]
DGFA011
[AF,J,KTP,SUQ]
DGFA001

[A.F,J,KT,PS,UQ]

DGFA009
[AF.J,KTPSUQ]

DGFA003
[AF.JKTPSUQ]

DGFA007
[AF.J,KTPSUQ]

DGFA008
[AF.JKTPSUQ]

EDFA006
[AF.J,KTPSUQ]

EDFA003
[AF.J.K T,P,S,U,0]

EDFA007
[AFJKTPSUQ]

Texte

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Dilatation intraluminale de I'artére iliaque commune et/ou de I'artére iliague externe
avec pose d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Désobstruction de I'aorte abdominale et des artéres iliaque commune et iliaque
externe

Désobstruction de la bifurcation aortique, par voie artérielle transcutanée
Thromboaspiration de la bifurcation aortique, par voie artérielle transcutanée
Fibrinolyse in situ de la bifurcation aortique, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(EDQJ900, YYYY240, YYYY300)

Recanalisation de la bifurcation aortique avec pose d'endoprothése, par voie artérielle

transcutanée bilatérale
Indication : sujet agé a risque chirurgical élevé ; alternative thérapeutique chez le sujet jeune pour
éviter les complications de la chiruraie conventionnelle
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

anesthésie
(EDQJ900, YYYY240, YYYY300)

Recanalisation de l'artére iliaque commune et/ou de l'artére iliaque externe sans pose

d'endoprotheése, par voie artérielle transcutanée
anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Recanalisation de l'artére iliaque commune et/ou de |'artére iliaque externe avec pose

d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée
anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Recanalisation de l'artére iliaque commune et/ou de l'artére iliaque externe avec pose

d'endoprothése couverte, par voie artérielle transcutanée
Indication : sujet &gé a risque chirurgical élevé ; alternative thérapeutique chez le sujet jeune pour
éviter les complications de la chiruraie conventionnelle
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Thrombectomie de I'aorte abdominale, de I'artére iliaque commune et/ou de I'artére
iliaque externe, par laparotomie

anesthésie
(EDAA003, EZQH004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thrombectomie de I'aorte abdominale, de I'artére iliaque commune et/ou de I'artére
iliague externe, par abord inguinofémoral bilatéral

anesthésie
(EDAA003, EZQH004, GELEOO01, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thrombectomie d'un pontage ou d'une thromboendartériectomie de I'aorte
abdominale ou de ses branches, par laparotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEO01, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thrombectomie d'un pontage ou d'une thromboendartériectomie de l'aorte
abdominale ou de ses branches, par abord inguinofémoral

anesthésie
(EZQH004, GELE0O1, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie du tronc et de branche viscérale de I'aorte
juxtadiaphragmatique, par thoraco-phréno-laparotomie sans CEC

anesthésie

(EZQHO004, EZSF001, GELEOO1, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie du tronc de I'aorte abdominale, par laparotomie
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie
(EDAA003, EZQH004, GELE0O01, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie aorto-iliaque unilatérale, par laparotomie
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie
(EDAA003, EZQH004, GELE0O1, YYYYO013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie aortobisiliaque, par laparotomie
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie
(EDAA003, EZQH004, GELE001, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie aorto-ilio-fémorale unilatérale, par laparotomie
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie
(EDAA003, EZQH004, GELE001, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie aorto-ilio-fémorale bilatérale, par laparotomie
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie
(EDAA003, EZQH004, GELE001, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie iliaque, par laparotomie
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie

(EDAA003, EZQH004, GELE0O1, YYYYO013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie iliofémorale, par laparotomie
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie
(EDAA003, EZQH004, GELE001, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQAQ03)
Thromboendartériectomie iliofémorale, par abord inguinofémoral
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie
(EDAA003, EZQH004, GELE0O01, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

[0] 11.04 Pontage de I'aorte abdominale et de l'artére iliaque commune

DGCA012
[AF,JKTPSUOQO]

DGCA007
[AF,JKTPSUOQO]

DGCA005
[AF,JKTPSUOQO]

Pontage aortoaortique infrarénal par laparotomie, avec clampage suprarénal
anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EZQH004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001)
Pontage aortoaortique infrarénal par laparotomie, avec clampage infrarénal
anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EZQH004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001)
Pontage aortohépatique, par laparotomie
anesthésie
(EDAA003, ENFA003, EZQH004, GELE0O1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)
94,05
3135
94,05

512,05

141,08

512,05

141,08

313,5
94,05

3135
94,05

313,5

94,05

607,61
306,55

548,63
329,18

625,34
307

490,63
205,83

1645,59
792,88
807,55

401,9
763,59
361,95

1011,74
464,12
879,16
446,56

1264,86
637,82

606,2
278,28
651,57
289,41

418

246,14

894,76
444,37

788,41
444,37

878,45
350,59

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent Res"s‘b‘
OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)
94,05

313,5
94,05

512,05

141,08

512,05

141,08

313,5
94,05

3135
94,05

313,5

94,05

549,92
306,55

548,63
329,18

494,37
307

416,23
205,83

1327,5
792,88
687,83
401,9
662,33
361,95
915,99
464,12
795,2
446,56
1117,65
637,82
571,04
278,28
597,36
289,41
418

246,14

764,02
444,37

702,34
444,37

728,95
350,59

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ADA

ATM

ADA

ATM

ADA

ATM
ADA

ATM

ADA

ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC

ADA

ADA

ADC

ADA

ADC

ADC

ADC

ADA

ADC

87/396



Code

DGCA016
[AF,JKTPSUOQO]

DGCA014
[AF,J,KTP,S U0

DGCA018
[AFJKT,PSUQ]

DGCA024
[A.F,J.K T P,S U QO]

DGCA021
[AF,JKTPSUQO]

DGCAO019
[AF.J,K T,P,S,U,0]

DGCA009
[AF.JKTPSUQ]

DGCAO026
[AF.J,K T,P,S,U,0]

DGCA022
[AF.JKTPSUQ]

DGCAO010
[AF.J,K T,P,S,U,0]

DGCA004
[AF,J,KTP,SUQ]

DGCA030
[AF,J,KT,PS,UQ]

DGCA020
[AF,J,KTP,SUQ]

DGCA029
[AF,J,KT,P,S,UQ]

EDCAO003
[AF,J,KTP,SUQ]

DGPA017
[AF,JKTPSUOQO]

DGPA005

[AF.J,KTP,SUQ]

DGPA008

[AF,JKTPSUOQO]

DGPA012

[AF.J,KTPSUQ]

DGPA013

[AF,JKTPSUOQO]

DGPA010

[AFJKTPSUQ]

DGPA018
[AF,JKTPSUOQO]

DGPA001

[AFJKTPSUQ]

Texte

Pontage antérograde aortomésentérique supérieur, par laparotomie

anesthésie
(EDAA003, ENFA003, EZQH004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage rétrograde aortomésentérique ou iliomésentérique supérieur, par
laparotomie

anesthésie

(EDAA003, EDEA002, ENFA003, EZQH004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Pontage aortorénal antérograde unilatéral, par laparotomie ou par lombotomie
anesthésie
(ENFA003, EZQH004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage aortorénal rétrograde unilatéral, par laparotomie ou par lombotomie
anesthésie
(ENFA003, EZQH004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage aortobirénal, par laparotomie
anesthésie
(ENFA003, EZQH004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage aortofémoral unilatéral, par laparotomie avec clampage suprarénal
anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, GELE0O1, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOA003)
Pontage aortofémoral unilatéral, par laparotomie avec clampage infrarénal
anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, GELE0O1, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOA003)
Pontage bifurqué aortobisiliaque, par laparotomie avec clampage suprarénal
anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, ENFA003, EZQH004, EZSF001, GELEOO1, YYYY105, YYYY300,
ZZHAO001, ZZOA003)
Pontage bifurqué aortobisiliaque, par laparotomie avec clampage infrarénal
anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, ENFA003, EZQH004, EZSF001, GELEO0O01, YYYY105, YYYY300,
ZZHAO001, ZZOA003)
Pontage bifurqué aortobifémoral, par laparotomie avec clampage suprarénal
anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, GELE0O1, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOA003)
Pontage bifurqué aortobifémoral, par laparotomie avec clampage infrarénal
anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, GELE0O1, YYYYO068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOA003)
Pontage bifurqué aortobifémoral itératif [redux] sans ablation de prothése, par
laparotomie
anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, GELE0O1, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZQA003)
Pontage bifurqué aorto-ilio-fémoral, par laparotomie avec clampage suprarénal
anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, EZSF001, GELEOO1, YYYY068, YYYY105, YYYY300,
ZZHAO001, ZZOA003)
Pontage bifurqué aorto-ilio-fémoral, par laparotomie avec clampage infrarénal
anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, EZSF001, GELE0O1, YYYY068, YYYY105, YYYY300,
ZZHAO001, ZZQA003)

Pontage artériel croisé ilio-iliaque, iliofémoral ou fémorofémoral, par abord direct
anesthésie

(EDAA003, EDEA003, EZQH004, GELEOO1, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Mise a plat d'anévrisme et remplacement de |'aorte abdominale et de l'artére
iliague commune

Mise a plat d'un anévrisme aortique infrarénal non rompu avec remplacement
prothétique aortoaortique infrarénal, par laparotomie avec clampage suprarénal
anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, EZSF001, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOQA003)
Mise a plat d'un anévrisme aortique infrarénal non rompu avec remplacement
prothétique aortoaortique infrarénal, par laparotomie avec clampage infrarénal
anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, EZSF001, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOA003)

Mise a plat d'un anévrisme aortique infrarénal ou aortobisiliaque non rompu avec
remplacement prothétique aortobisiliaque, par laparotomie avec clampage suprarénal

anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, EZSF001, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOQA003)

Mise & plat d'un anévrisme aortique infrarénal ou aortobisiliaque non rompu avec
remplacement prothétique aortobisiliaque, par laparotomie avec clampage infrarénal

anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, EZSF001, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOA003)

Mise a plat d'un anévrisme aortique infrarénal ou aortobisiliaque non rompu avec
remplacement prothétique aortobifémoral, par laparotomie avec clampage suprarénal

anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, EZSF001, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOQA003)

Mise a plat d'un anévrisme aortique infrarénal ou aortobisiliaque non rompu avec
remplacement prothétique aortobifémoral, par laparotomie avec clampage infrarénal

anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, EZSF001, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOA003)
Mise a plat d'un anévrisme aortique infrarénal ou aortobisiliaque rompu avec
remplacement prothétique, par laparotomie

anesthésie

(EDEA002, EDEA003, EZQH004, EZSF001, GELE0O01, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Mise a plat d'un anévrisme aorto-ilio-fémoral avec remplacement prothétique bifurqué
aorto-ilio-fémoral, par laparotomie avec clampage suprarénal

anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, EZSF001, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOA003)

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

916,03
363,41

817,48
329,33

926,66
397,87

801,88
376,24

1108,17
438,81

891,92
323,04

785,57
313,88

1067,05
488,98

960,7
475,8

1108,17
505,9

1001,82
493,44

1302,43
616,6

1110,29
477,26

1003,94
465,9

551,6
267,01

951,48
479,2

845,13
464,17

13471

553,5

1240,75

539,58

1295,34

554,97

1188,99

516,9

1644,88
611,06

1220,19
564,13

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent Res"s‘b‘
OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)
750,74
363,41

693,58
329,33

756,91
397,87

684,54
376,24

971,91
438,81

762,38
323,04

700,69
313,88

973,67
488,98

911,99
475,8

971,91
505,9

910,23
493,44

1084,59
616,6

998,76
477,26

937,07
465,9

539,38
267,01

796,92
479,2

735,23
464,17

1136,1

55315

1074,43

539,58

1106,08

554,97

1018,79

516,9

1308,82
611,06

1062,49
564,13

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA
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Code

DGPA016
[AF,J,KTP,SU,OQ]

EDPAOQ05

[AF,JKT,PSUQ]

EDPA001
[AF,J,KTP,SU,OQ]

DGFA015
[AF.J,K T,P,S,U,0]

DGKA004

[AF,JKTPSUQ]

Texte

Mise a plat d'un anévrisme aorto-ilio-fémoral avec remplacement prothétique bifurqué
aorto-ilio-fémoral, par laparotomie avec clampage infrarénal

anesthésie
(EDAA003, EDEA002, EDEA003, EZQH004, EZSF001, GELEO01, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOA003)
Mise a plat d'un anévrisme iliaque avec remplacement prothétique aorto-iliaque ou
aortofémoral unilatéral, par laparotomie

anesthésie

(EDAA003, EDEA003, EZQH004, EZSF001, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Mise a plat d'un anévrisme iliaque avec remplacement prothétique ilio-iliaque ou
iliofémoral unilatéral, par laparotomie
anesthésie

(EDAA003, EDEA003, EZQH004, EZSF001, GELE0O01, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Résection-anastomose et remplacement de |'aorte abdominale et de l'artere
iliague commune

Résection-anastomose de l'aorte abdominale ou de I'artére iliaque commune, par
laparotomie

anesthésie
(EDAA003, GELE001, ZZHA001)

Remplacement de |'aorte abdominale ou de I'artére iliague commune, par laparotomie

anesthésie
(EDAA003, EZQH004, GELE0O01, YYYY105, YYYY300, ZZHA001)

Ablation de prothése de l'aorte abdominale

DGGA003
[A/F,J,KTPSUQ]

DGGA002
[AF.JKTPSUQ]

Ablation de prothése de I'aorte abdominale avec pontage aortobisiliaque ou
aortobifémoral, par laparotomie

anesthésie
(EPFA006, EZQHO004, GELE0O1, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Ablation de prothése de I'aorte abdominale avec pontage axillobifémoral, par abord
direct

anesthésie
(EPFA006, EZQHO004, GELE0O1, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Pose d'endoprothese dans I'aorte abdominale et |'artére iliaqgue commune

Par anévrisme complexe de |'aorte abdominale on entend : anévrisme de l'aorte intéressant les
arteres viscérales : tronc coeliaque, mésentérique, rénale, caractérisé par I'absence de collet
individualisable ou avec un collet anévrismal de moins de 15 mm de longueur

DGLF012

[AF,JKP,STUOQO]

DGLF005

[AF,JKP,STUOQO]

DGLF002

[AF,JKP,STUOQO]

DGLF001

[AF,JKPSTUO]

EDLF005

[AF,J,K P,S,TUO0,7]

Pose d’endoprothése fenétrée ou multibranche dans I’aorte abdominale pour
anévrisme complexe, par voie artérielle transcutanée

Indication :
conforme aux indications figurant dans I'avis relatif au dispositif médical émis par la commission de la
Haute Autorité de santé mentionnée a l'article L.165-1 du code de la sécurité sociale

Formation : selon avis du 29 octobre 2008 de la Haute autorité de santé [HAS]
Environnement : conforme aux conditions d'exécution figurant dans l'avis relatif au dispositif médical
émis par la commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a I'article L.165-1 du code de la
sécurité sociale
Recueil prospectif de données : recueil de données supplémentaires spécifiques
Facturation :
- ne peut pas étre facturé pour des patients ayant un anévrisme aortique complexe thoracique et
thoracoabdominal de type I, Il et Il
- établissement de santé titulaire d’une autorisation d’activité de chirurgie et d’'une autorisation
d‘activité interventionnelle sous imaqgerie médicale, par voie endovasculaire, en cardiologie
anesthésie
(GELEO001)
Pose d'endoprothése couverte rectiligne dans I'aorte abdominale infrarénale, par voie
artérielle transcutanée
Indication : conforme aux indications figurant dans l'avis relatif au dispositif médical émis par la
commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a l'article L.165-1 du code de la sécurité
sociale
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : conforme aux conditions d'exécution figurant dans l'avis relatif au dispositif médical
émis par la commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a I'article L.165-1 du code de la
sécurité sociale
Recueil prospectif de données : nécessaire
anesthésie
(EDQJ900, GELEOO1, YYYY200, YYYY300, ZZHA001)

Pose d'endoprothése couverte aorto-uniiliaque, par voie artérielle transcutanée

Indication : conforme aux indications figurant dans I'avis relatif au dispositif médical émis par la
commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a l'article L.165-1 du code de la sécurité
sociale
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : conforme aux conditions d'exécution figurant dans l'avis relatif au dispositif médical
émis par la commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a I'article L.165 - 1 du code de la
sécurité sociale
Recueil prospectif de données : nécessaire

anesthésie
(EDQJ900, GELEOO1, YYYY200, YYYY300)
Pose d'endoprothése couverte bifurquée aortobisiliaque, par voie artérielle
transcutanée
Indication : conforme aux indications figurant dans l'avis relatif au dispositif médical émis par la
commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a l'article L.165-1 du code de la sécurité
sociale
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : conforme aux conditions d'exécution figurant dans l'avis relatif au dispositif médical
émis par la commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a l'article L.165-1 du code de la
sécurité sociale
Recueil prospectif de données : nécessaire

anesthésie
(EDQJ900, GELEO0O1, YYYY200, YYYY300)
Pose d'endoprothése couverte iliaque par voie artérielle transcutanée
Indication : conforme aux indications figurant dans I'avis relatif au dispositif médical émis par la
commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a l'article L.165-1 du code de la sécurité
sociale
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : conforme aux conditions d'exécution figurant dans l'avis relatif au dispositif médical
émis par la commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a l'article L.165-1 du code de la
sécurité sociale
Recueil prospectif de données : nécessaire ; constitution d’'un registre

Activité

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Phase  opTAMIOPTAM-CO
(en euro)
0 1113,84
0 5513
0 856,47
0 358,23
0 723,89
0 313,88
0 604,78
) 278,37
0 665,04
0 310,63
) 1738,47
0 648,03
0 1896,58
0 635,29
) 1693,09
0 4424
) 5025
0 2299
0 5025
0 2299
) 5025
0 2299
0 397,1

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)

1000,82
551,3

741,82
358,23

664,91
313,88

570,22
278,37

605,18
310,63

1396,01
648,03

1429,19
635,29

1693,09

229,9

522,5

229,9

522,5

229,9

397,1

Rembt.

Accord Regrou
préatable &% ™ pement
1 ADC
1 ADA
1 ADC
1 ADA
1 ADC
1 ADA
1 ADC
1 ADA
1 ADC
1 ADA
1 ADC
1 ADA
1 ADC
1 ADA
1 ADC
i ADA
1 ATM
1 ADA
1 ATM
1 ADA
1 ATM
1 ADA
1 ATM
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Code Texte

Facturation : anévrisme anatomiquement favorable
anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Pose d'endoprothése couverte dans I'artere iliaque commune et/ou l'artere iliaque

EDLF004 LA N 5 . £ A
externe avec embolisation de I'artére iliaque interne, par voie artérielle transcutanée
Indication : conforme aux indications figurant dans l'avis relatif au dispositif médical émis par la
[AF,J,KP,STUO,7] commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a l'article L.165-1 du code de la sécurité

sociale
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : conforme aux conditions d'exécution figurant dans I'avis relatif au dispositif médical
émis par la commission de la Haute Autorité de santé mentionnée a I'article L.165-1 du code de la
sécurité sociale
Recueil prospectif de données : nécessaire

anesthésie
(YYYY270, YYYY300)

Fermeture de fistule aortique abdominale

Fermeture de fistule aortodigestive ou iliodigestive avec pontage aortoaortique

DGSA004 . .
abdominal, par laparotomie
[AF,J,KT,P,SU] Traitement de fistule de prothése de I'aorte abdominale avec pontage aortoaortique
anesthésie
(GELE001)
DGSA00L Fermeture de fistule aortodigestive ou iliodigestive avec pontage non anatomique de
|I'aorte abdominale, par abord direct
[AF,JKT,PSUQO] Traitement de fistule de prothése de I'aorte abdominale avec pontage non anatomique
anesthésie
(GELE001)
DGSA002 Fermeture de fistule artérioveineuse aortocave, iliocave ou ilio-iliague avec pontage
artériel, par laparotomie
[AF,J,KT,P,SU] Avec ou sans : mise a plat d'anévrisme aorto-iliaque

anesthésie
(GELE001)

04.03.11.10 Autres actes thérapeutiques sur |'aorte abdominale et les artéres iliaque
N commune et iliaque externe

Hémostase secondaire a un acte sur I'aorte abdominale ou ses branches, par

DGSA005 .
laparotomie
[AF,J,K T P,S UOQO] anesthésie
(GELE001)
DGFA006 Prélevement de greffe artérielle aorto-iliaque par laparotomie, sur un sujet en état de

mort encéphalique
anesthésie

04.03.12 Actes thérapeutiques sur les artéres digestives

Par artere digestive, on entend : branche viscérale de |'aorte abdominale a destination des
organes digestifs.

Les subdivisions suivantes, données a titre facultatif, peuvent étre utilisées avec les codes
marqués d'un symbole distinctif pour préciser la topographie artérielle abdominale :

- A tronc coeliaque

- B artere gastrique gauche

- C artére hépatique commune

- D artére splénique

- E artére mésentérique supérieure

- F artére mésentérique inférieure

04.03.12.01 Suture de plaie des artéres digestives

EDCCO015 Suture de plaie d'artére digestive, par ceelioscopie
[AF,J.K TP, S UOQO] anesthésie
(GELE001)
EDCA001 Suture de plaie d'artere digestive, par laparotomie
[AF,J.KTP,S UOQO] anesthésie
(GELE001)

04.03.12.02 Dilatation intraluminale des artéres digestives

Dilatation intraluminale d'une artére digestive sans pose d'endoprothése, par voie
artérielle transcutanée

[AF.J,KP,STUO,7] anesthésie
(YYYY240, YYYY300)

Dilatation intraluminale d'une artére digestive avec pose d'endoprothése, par voie
artérielle transcutanée

[A,F,J,K,P,S,T,U,0,7] anesthésie
(YYYY240, YYYY300)

04.03.12 Désobstruction des artéeres digestives

EDNF003 Fibrinolyse in situ d'une artére digestive, par voie artérielle transcutanée
[A,F,P,S,U,T7] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

EDAF008

EDAF005

anesthésie
(YYYY250, YYYY300)
Recanalisation d'une artére digestive sans pose d'endoprotheése, par voie artérielle

EDPF003 .
transcutanée
[AF,JKP,STUO,T7] Indication : ischémie digestive
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
anesthésie
(YYYY240, YYYY300)
EDPFO04 Recanalisation d'une artére digestive avec pose d'endoprothése, par voie artérielle
transcutanée
[AF,JKP,STUO,T7] Indication : ischémie digestive
Environnement : spécifique
anesthésie
(YYYY240, YYYY300)
EDJF002 Thromboaspiration d'artére digestive, par voie artérielle transcutanée
[A,F,P,S,UT7] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Actvité Phase o AMIOPTAM-CO

(en euro)

4 0 146,3
1 0 574,75
4 0 193,33
1 0 1820,71
4 0 578,14
1 0 1820,71
4 0 578,14
1 0 1161,6
4 0 462,23
1 0 423,98
4 0 262,38
1 0

4 0

1 0 772,55
4 0 331,46
1 0 743,74
4 0 307,46
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 3135
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 549,17

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

146,3

574,75

193,33

1319,35
578,14
1319,35
578,14
1161,6

462,23

316,14
262,38

530,4
331,46

501,6
307,46

355,3
94,05

355,3
94,05

313/5

94,05

355,3

94,05

355,3

94,05

355,3

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ATM

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADC
ADA

ADC

ADC

ATM
ADA

ATM

ATM

ADA

ADA

ATM

ADA

ATM
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Code

EDFA002
[AFJ,KTP,SUOQ]

EDFA005

Texte

anesthésie
(YYYY240, YYYY300)
Thrombectomie d'artére digestive, par laparotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEO001, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie de I'artére mésentérique supérieure et/ou du tronc

ou de ses br hes, par thoraco-phréno-laparotomie
[AF,J,KTP,S U,OQO] Avec ou sans : thromboendartériectomie des artéres rénales
anesthésie
(EZQHO004, GELEO01, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Remplacement et réimplantation des artéeres digestives
EDKA003 Remplacement d'une artére digestive, par laparotomie
[AF,J,KTP,S,UOQ] anesthésie

EDEAO005
[AF,JKT,PSUQO]

(ENFA003, EZQH004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Réimplantation d'une artére digestive dans |'aorte, par laparotomie
A l'exclusion de : réimplantation ou pontage de l'artére mésentérique inférieure, au cours d'un acte
sur 'aorte (EDEA002)

anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)

04.03.12 Pose d'endoprothése couverte dans les artéres digestives

EDLF006
[F.J.K P, S,T,U,0]

EDLF008

[F.J,K,P,S, T, U, O]

Pose d'endoprothése couverte dans une artére digestive, par voie artérielle
transcutanée

Environnement : spécifique

(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

Pose d'endoprothése couverte dans plusieurs arteres digestives, par voie artérielle
transcutanée

Environnement : spécifique

(YYYY240, YYYY300, ZZLP012)

Occlusion des artéres digestives

EDSF009
[AF,P,S U,7]

EDSF001
[AF,P,S U, 7]

EDSF005
[AF,P,S U,7]

EDSF012
[AF,P,S U, 7]

EDSF006
[AF,P,S U,7]

EDSF015

[A,F,P,S, U, 7]

EDSA001
[AF.3,K,T.P,S,U,0]

Oblitération suprasélective d'un anévrisme sacculaire d'une artére digestive, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Oblitération suprasélective de plusieurs anévrismes sacculaires d'artere digestive, par
voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Embolisation sélective ou hypersélective d'une artére digestive, par voie artérielle
transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Embolisation sélective et/ou hypersélective de plusieurs arteres digestives, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Embolisation suprasélective d'une artére digestive, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Embolisation suprasélective de plusieurs artéeres digestives, par voie artérielle
transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Ligature d'une artére digestive, par laparotomie

anesthésie
(GELE001)

Chimiothérapie anticancéreuse intraartérielle hépatique

EDLF014

EDLF017

EDLF015

EDLF016

EDLL002

EDLLO01

Injection intraartérielle hépatique in situ sélective ou hypersélective d'agent
pharmacologique anticancéreux non radio-isotopique sans embolisation de
particules, par voie artérielle transcutanée

(YYYY170, YYYY300, ZZLP025)

Injection intraartérielle hépatique in situ sélective ou hypersélective d'agent
pharmacologique anticancéreux non radio-isotopique avec embolisation de
particules, par voie artérielle transcutanée

(YYYY170, YYYY300, ZZLP025)

Injection intraartérielle hépatique in situ suprasélective d'agent pharmacologique
anticancéreux non radio-isotopique sans embolisation de particules, par voie
artérielle transcutanée

(YYYY170, YYYY300, ZZLP025)

Injection intraartérielle hépatique in situ suprasélective d'agent pharmacologique
anticancéreux non radio-isotopique avec embolisation de particules, par voie
artérielle transcutanée

(YYYY170, YYYY300, ZZLP025)

Injection intraartérielle hépatique in situ d'agent pharmacologique radio-isotopique
sans embolisation de particules, par voie artérielle transcutanée

Indication : carcinome hépatocellulaire

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

Activité 1 : cathétérisme de l'artére hépatique par voie artérielle transcutanée

Activité 2 : préparation et administration du radio-isotope

(YYYY170, YYYY300, ZZLP030)

Injection intraartérielle hépatique in situ d'agent pharmacologique radio-isotopique
avec embolisation de particules, par voie artérielle transcutanée

Indication : carcinome hépatocellulaire

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

Activité 1 : cathétérisme de l'artére hépatique par voie artérielle transcutanée

Activité 2 : préparation et administration du radio-isotope

(YYYY170, YYYY300, ZZLP030)

Aulres actes thérapeutiques sur les artéres digestives

EDPA002
[AF.J.K T,P,S,U,0]

Libération d'une artére digestive, par laparotomie
anesthésie

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)
4 0 94,05
1 0 650,86
4 0 316,17
1 0 1329,38
4 0 595,41
1 0 866,4
4 0 342,16
1 0 865,69
4 0 350,59
1 0 355,3
1 0 607,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 360,17
4 0 180,27
1 0 153,6
1 0 153,6
1 0 153,6
1 0 153,6
1 0 153,6
2 0 42,87
1 0 153,6
2 0 42,87
1 0 691,28
4 0 263,47

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  cgiions
co
(en euro)
94,05

509,17
316,17

1025,6

595,41

721,96
342,16

721,55

350,59

355,3

532,95

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

279,12
180,27

153,6

153,6

153,6

153,6

153,6
42,87

153,6
42,87

471,16
263,47

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ATM

ATM

ATM

ATM
ADA

ADA

ATM

ATM
ADA

ADA

ADC
ADA

ATM

ATM

ATM

ATM
ADI

ADC
ADA
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Code

EDFA010
[AF.JKT,PSUQO0]

EDLAQ01
[AFJ,KTPS U7

Texte

(EZQHO004, GELEO001, YYYY105, YYYY300, ZZQA003)
Résection-anastomose d'une artére digestive, par laparotomie

04.03.13 Actes thérapeutiques sur l'artére rénale

04.03.13.01 Suture de plaie de l'artere rénale

EDCA002
[AF.J,K T,P,S,U,0]

04.03.13.02

EDAF007
[A,F.J.KP,STUO,7]

EDAF001
[A/F.JKP,STUO7]

EDAF009
[A,F.J.K P,STUO,7]

EDAF010

[AF,J,K P,STUO,7]

EDAA002
[A/F,JKTPSUQ]

anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
Pose d'un cathéter dans une artére digestive, par laparotomie
Avec ou sans : pose d'un systeme diffuseur implantable souscutané

anesthésie
(GELE001)
Suture de plaie de |'artére rénale, par laparotomie ou par lombotomie

anesthésie

(GELE001)

Dilatation intraluminale de I'artére rénale

Dilatation intraluminale sélective ou hypersélective de |'artére rénale sans pose
d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(EDQJ900, YYYY240, YYYY300)
Dilatation intraluminale sélective ou hypersélective de |'artére rénale avec pose
d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(EDQJ900, YYYY240, YYYY300)
Dilatation intraluminale suprasélective de I'artere rénale sans pose d'endoprothese,
par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(EDQJ900, YYYY240, YYYY300)
Dilatation intraluminale suprasélective de I'artere rénale avec pose d'endoprothése,
par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(EDQJ900, YYYY240, YYYY300)
Angioplastie de I'artére rénale, par laparotomie ou par lombotomie

anesthésie
(EZQHO004, GELEO001, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZQA003)

Désobstruction de I'artere rénale

EDNF002
[A,F,P,S,U,7]

EDNF001
[A,F,P,S,U,T7]

EDPF002
[AF,J,KP,S,T,UO0,7]

EDPF005
[A/F,J,KP,STUO,7]

EDJF001
[A,F,P,S,U,T7]

EDFA008
[AF,JKTPSUOQO]

EDFA001
[AF,JKTPSUOQO]

EDFA004
[AF,JKTPSUOQO]

Fibrinolyse in situ sélective ou hypersélective de |'artére rénale, par voie artérielle
transcutanée

anesthésie
(EDQJ900, YYYY250, YYYY300)

Fibrinolyse in situ suprasélective de I'artére rénale, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(EDQJ900, YYYY250, YYYY300)
Recanalisation de I'artere rénale sans pose d'endoprothése, par voie artérielle
transcutanée
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

anesthésie
(EDQJ900, YYYY240, YYYY300)
Recanalisation de I'artére rénale avec pose d'endoprothése, par voie artérielle
transcutanée
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

anesthésie
(EDQJ900, YYYY240, YYYY300)
Thromboaspiration de I'artére rénale, par voie artérielle transcutanée
Thromboaspiration de I'artére d'un rein transplanté, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(EDQJ900, YYYY200, YYYY300)
Thrombectomie de I'artére rénale, par laparotomie ou par lombotomie

anesthésie

(EZQHO004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie de I'artére rénale par artériotomie rénale, par laparotomie
ou par lombotomie
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie des artéres rénales par aortotomie, par laparotomie
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie
(EZQHO004, GELEO001, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

04.03.13.04 Revascularisation rénale

EDKA002
[AF.JKTPSUQ]

EDEA004

[AFJKTPSUQ]

EDMA001

[AF.J.K T,P,S,U,0]

EDMA003

[AFJKTPSUQ]

EDMA004

A3 K T]

Remplacement de |'artére rénale, par laparotomie ou par lombotomie
anesthésie
(ENFA003, EZQH004, GELEOO01, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Réimplantation de l'artére rénale dans I'aorte, par laparotomie ou par lombotomie

anesthésie
(ENFA003, GELE001, ZZHA001)
Revascularisation de I'artere rénale a partir d'une artére digestive, par laparotomie ou
par lombotomie
Ar se artérielle

plénorénale
anesthésie

(ENFA003, EZQHO004, GELEOO01, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Revascularisation des branches de I'artére rénale sur le rein in situ, par laparotomie
ou par lombotomie

anesthésie
(ENFA003, EZQH004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Réparation de I'artere rénale et/ou de ses branches sur le rein ex situ avec
autotransplantation du rein, par laparotomie ou par lombotomie

anesthésie
(ENFA003, GELE001)

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

799,75
392,74
303,45

126,01

758,63
342,65

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

687,83
367,08

3135
94,05

313,5
94,05

355,3

94,05

355,3

94,05
313,5
94,93

794,79
342,19

845,84

356,45
983,38

425,99

885,54
364,88

859,31
369,28

880,58

387,24

1136,53
464,96

1321,58
446,54

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)

683,3
392,74

246,22

126,01

510,23
342,65

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

687,83
367,08

313,5
94,05

313,5
94,05

355,3

94,05

355,3

94,05
313/5
94,93

592,65
342,19

710,03

356,45
899,54

425,99

733,06
364,88

717,85
369,28

730,19

387,24

878,64
464,96

1051,44
446,54

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADC

ADA

ADC
ADA

ADA

ATM

ATM
ADA

ADA

ADC
ADA

ADA

ATM
ADA

ATM

ADA

ATM

ADA

ATM

ADC

ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
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Code

Texte

04.03.13.05 Occlusion de I'artére rénale

EDSF007

[AF,P,S, U, 7]

EDSF013

[A/F,P,S,U,7]

EDSF003

[AF,P,S,U,T7]

EDSF008
[AF,P,S,U,T7]

Oblitération sélective ou hypersélective d'un anévrisme sacculaire de I'artere rénale,
par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(EDQJ900, YYYY200, YYYY300)
Oblitération suprasélective d'un anévrisme sacculaire de I'artére rénale, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(EDQJ900, YYYY200, YYYY300)
Embolisation sélective ou hypersélective de I'artere rénale, par voie artérielle
transcutanée

anesthésie
(EDQJ900, YYYY200, YYYY300)
Embolisation suprasélective de I'artére rénale, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(EDQJ900, YYYY200, YYYY300)

[0] 13.06 Chimiothérapie anticancéreuse intraartérielle rénale

EDLF020

EDLF019

EDLF021

EDLF018

Injection intraartérielle rénale in situ sélective ou hypersélective d'agent
pharmacologique anticancéreux sans embolisation de particules, par voie artérielle
transcutanée

(YYYY170, YYYY300, ZZLP025)

Injection intraartérielle rénale in situ sélective ou hypersélective d'agent
pharmacologique anticancéreux avec embolisation de particules, par voie artérielle
transcutanée

(YYYY170, YYYY300, ZZLP025)

Injection intraartérielle rénale in situ suprasélective d'agent pharmacologique
anticancéreux sans embolisation de particules, par voie artérielle transcutanée
(YYYY170, YYYY300, ZZLP025)

Injection intraartérielle rénale in situ suprasélective d'agent pharmacologique
anticancéreux avec embolisation de particules, par voie artérielle transcutanée
(YYYY170, YYYY300, ZZLP025)

Autres actes thérapeutiques sur l'artere rénale

ELSF001
[A,F,P,S,U,7]

EDLF013

[AF,J,KP,STUO,7]

EDFA009
[AF,J,KT,P,S,UQ]

04.03.14

Embolisation d'une fistule artérioveineuse rénale, par voie vasculaire transcutanée

anesthésie
(YYYY180, YYYY300)

Pose d'endoprothése couverte dans I'artére rénale, par voie artérielle transcutanée

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
anesthésie
(EDQJ900, YYYY240, YYYY300)
Résection-anastomose de I'artére rénale, par laparotomie ou par lombotomie
anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)

Actes thérapeutiques sur l'artéere iliaque interne [hypogastrique] et les
branches extradigestives de I'aorte abdominale
A l'exclusion de : actes thérapeutiques sur l'artére rénale (cf 04.03.13)

04.03.14 Dilatation intraluminale de l'artére iliaque interne

EDAF004
[AF,3,K P, S,T,U,0,7

EDAF006

[A,F.J.KP,STUO,7]

Dilatation intraluminale de I'artére iliaque interne sans pose d'endoprothése, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Dilatation intraluminale de I'artére iliaque interne avec pose d'endoprothése, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

04.03.14. Désobstruction de l'artére iliaque interne

EDPF007
[A.F,J,K P,S TUO07]

EDPF001

[AF,J,K P,S,TUO0,7]

Recanalisation de |'artére iliaque interne sans pose d'endoprothése, par voie artérielle
transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Recanalisation de I'artere iliaque interne avec pose d'endoprothése, par voie artérielle
transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

[V Occlusion de l'artére iliaque interne

EDSF002

[AF,P,S, U, 7]

EDSF010

[A,F,P,S, U, 7]

EDSF016

[AF,P,S, U, 7]

EDSF014

[A,F,P,S,U,T7]

Oblitération sélective ou hypersélective d'un anévrisme sacculaire de I'artere iliaque
interne ou d'une branche extradigestive de I'aorte abdominale, par voie artérielle
transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Oblitération suprasélective d'un anévrisme sacculaire de I'artére iliaque interne ou
d'une branche extradigestive de I'aorte abdominale, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Embolisation sélective ou hypersélective de I'artere iliaque interne ou d'une branche
extradigestive de I'aorte abdominale, par voie artérielle transcutanée
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Recueil prospectif de données : nécessaire pour embolisations de fibrome utérin

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Embolisation sélective et/ou hypersélective de plusieurs branches de I'artére iliaque
interne ou de plusieurs branches extradigestives de I'aorte abdominale, par voie
artérielle transcutanée
A l'exclusion de : embolisation des artéres utérines pour hémorragie du post-partum, par voie
artérielle transcutanée (EDSF011)

Tarif
Secteur 1/ adhérent

ACMIE Phase oo T AMIOPTAM-CO

(en euro)

1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 153,6
1 0 153,6
1 0 153,6
1 0 153,6
1 0 464,37
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 780,61
4 0 365,62
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05

0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3
4 0 94,05
1 0 355,3

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

153,6

153,6

153,6

153,6

355,3
94,05

355,3

94,05

672,21
365,62

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3

94,05

355,3

94,05

355,3

94,05

355,3

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ATM
ADA

ATM
ADA

ATM

ATM

ATM

ATM

ATM
ADA

ATM

ADA

ADC
ADA

ATM
ADA

ADA

ATM
ADA

ADA

ATM

ADA

ATM

ADA

ATM

ADA

ATM
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Code

EDSF004

[AF.P,S,U,7]

EDSA003
[AF,JKT,PSUQO]

Texte

Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Recueil prospectif de données : nécessaire

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Embolisation suprasélective de branche de l'artére iliaque interne ou de branche
extradigestive de I'aorte abdominale, par voie artérielle transcutanée
A I'exclusion de : embolisation des artéres utérines pour hémorragie du post-partum, par voie
artérielle transcutanée (EDSF011)
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique
Recueil prospectif de données : nécessaire pour embolisations de fibrome utérin

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Ligature des artéres iliaques internes, par laparotomie
A l'exclusion de : ligature des artéres iliaques internes [hypogastriques] pour hémorragie du post-
partum, par laparotomie (EDSA002)

anesthésie
(GELE001)

Anastomose de branche de I'artére iliaque interne

ELCA004
[, K T]

ELCA003

B.KT

JHCA007
[, K T]

Anastomose entre I'artere ou la veine dorsale du pénis et I'artere épigastrique
inférieure, par abord direct

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300)
Anastomose entre I'artére ou la veine dorsale du pénis et I'artére fémorale, par abord
direct

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300)
Artérialisation des corps caverneux du pénis, par abord direct

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300)

04.03.14.05 Autres actes thérapeutiques sur 'artére iliaque interne

EDEA001

[A.F,J,KT,PS,UQ]

EDLF007
[A/F,J,KP,STUO,7]

Réimplantation ou pontage de I'artére iliaque interne ou d'une de ses branches, par
laparotomie
A I'exclusion de : pontage artériel croisé ilio-iliaque, iliofémoral ou fémorofémoral, par abord direct
(EDCAO003)

anesthésie
(EZQHO004, GELEO0O1, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pose d'endoprothése couverte dans I'artére iliaque interne ou une branche
extradigestive de I'aorte abdominale, par voie artérielle transcutanée
Indication : artére iliqaue interne [hypogastrique]
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

[EEC  ctcs thérapeutiques sur les artéres du membre inférieur

Les subdivisions suivantes, données a titre facultatif, peuvent étre utilisées avec les codes
marqués d'un symbole distinctif pour préciser la topographie artérielle au membre inférieur :
- A artere fémorale

- B artere profonde de la cuisse [artére fémorale profonde]

- C artére poplitée

- D artére tibiale antérieure

- E artére tibiale postérieure

04.0: il Suture de plaie d'artére du membre inférieur

EECA009
[A.F.3,K T,P,S,U,0,7]

Suture de plaie d'artére du membre inférieur, par abord direct
anesthésie
(GELE001)

Dilatation intraluminale et pose de prothese d'artére du membre inférieur

EEAF003
[A.F,J,K P,S TUO07]

EEAF004

[AF,J,K P,S,TUO0,7]

EEAF005

[AF,J,K P,S,T,U,0,7

EEAF002

[AF.JKP,STUO7

EEAF001

[AF.JKP,STUO7

EEAF006

[AF.JKP,STUO7

Dilatation intraluminale d'une artére du membre inférieur sans pose d'endoprothese,
par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Dilatation intraluminale d'une artére du membre inférieur avec pose d'endoprothése,
par voie artérielle transcutanée
Indication : ischémie critique ; en deuxiéme intention, en alternative a la chirurgie qui est le traitement
de référence
Environnement : spécifique

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Dilatation intraluminale d'une artére du membre inférieur avec dilatation intraluminale

de l'artére iliaque commune et/ou de l'artére iliaque externe homolatérale sans pose
d'endoprothese, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Dilatation intraluminale d'une artére du membre inférieur avec dilatation intraluminale

de l'artére iliaque commune et/ou de l'artére iliaque externe homolatérale avec pose
d'endoprothese, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY270, YYYY300)
Dilatation intraluminale de plusieurs arteres du membre inférieur sans pose
d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Dilatation intraluminale de plusieurs arteres du membre inférieur avec pose
d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée
Indication : échec ou insuffisance d'une dilatation intraluminale
Environnement : spécifique

anesthésie
(YYYY270, YYYY300)

Désobstruction d'artére du membre inférieur

Activité

1

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Phase  opTAMIOPTAM-CO
(en euro)
0 94,05
0 3553
0 94,05
) 372,23
0 209,92
0 452,34
) 150,66
0 309,84
0 129,76
0 309,84
0 129,76
) 796,92
) 267,01
0 3971
) 1463
0 211,28
0 105,21
0 3344
) 94,05
0 3344
0 94,05
0 491,15
0 141,08
0 491,15
0 141,08
0 3344
0 94,05
0 501,6
0 141,08

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

94,05

355,3

94,05

321,23

209,92

350,14
150,66

309,84
129,76

309,84
129,76

681,66

267,01

397,1

146,3

148,88
105,21

334,4
94,05

3344

94,05

491,15

141,08
491,15
141,08

334,4
94,05

501,6

141,08

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ATM

ADA

ATM

ADA

ATM
ADA

ATM

ADA
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Code

EENF002
[AFP,S,U,7]

EENF001
[AF,P,S, U, 7]

EEPF002
[AF,J,KP,STUO7

EEPF001

[A/F,J,KP,STUO,7]

EEJF001
[AF,P,S U,7]

EEFA004
[AF.JKTPSUO7]

EEFA002
[A,F.J.KTP,SUO,7]

EEFA001
[AF.JKTPSUO7]

EEFA003
[A,F.J.KTP,SUO,7]

Texte

Fibrinolyse in situ sélective ou hypersélective d'une artére ou d'un pontage artériel du
membre inférieur, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY250, YYYY300)
Fibrinolyse in situ suprasélective d'une artére ou d'un pontage artériel du membre
inférieur, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY250, YYYY300)
Recanalisation d'une artére du membre inférieur sans pose d'endoprothése, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY210, YYYY300)
Recanalisation d'une artére du membre inférieur avec pose d'endoprothése, par voie
artérielle transcutanée
Indication : en deuxiéme intention comme alternative a la chirurgie, qui est le traitement de référence
de l'obstruction de I'artére fé profonde ; oblitération courte inférie & 10 cm de l'artére
fémorale superficielle : ischémie critiaue de la iambe
Environnement : spécifique

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Thromboaspiration d'artéere ou de pontage artériel du membre inférieur, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Thrombectomie d'artére du membre inférieur, par abord inguinofémoral

anesthésie
(GELEO0O01, ZZHA001)
Thrombectomie d'artére du membre inférieur, par abord poplité

anesthésie

(GELEO001, ZZHA001)
Thromboendartériectomie de I'artére fémorale et/ou de ses branches, par abord direct

Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie
(EDAA003, EZQH004, GELE0O1, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thromboendartériectomie de |'artere poplitée, par abord direct
Avec ou sans : angioplastie d'élargissement

anesthésie
(EZQH004, GELE0O1, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Pontage d'artére du membre inférieur

EECA007
[AF,J,KT,P,S,UQ]

EECA006
[AF,J,KTP,SUQ]

EDCA005
[AF,J,KT,P,S,UQ]

EDCA004
[A/F,JKTPSUOQO]

EECA002
[A.F.3,K T,P,S,U,0,7]

EECA001

[AF,JKTPSUO,T7]

EECA003
[A.F.3,K T,P,S,U,0,7]

EECA008
[AF,JKTPSUO,7]

EECA010
[A.F.3,K T,P,S,U,0,7]

EECA005
[AF,JKTPSUO,T7]

EECA012

[A.F. K T,P,S,U,0,7

Pontage artériel subclaviofémoral ou axillofémoral, par abord direct
anesthésie

(EDAA003, EZQH004, GELE0O01, YYYY013, YYYYO068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Pontage artériel subclaviofémoral ou axillobifémoral, par abord direct
anesthésie

(EDAA003, EZQH004, GELE0O01, YYYY013, YYYYO068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Pontage artériel iliofémoral homolatéral, par abord direct
A l'exclusion de : pontage artériel iliofémoral pour complication anastomotique sur prothése de la
bifurcation fémorale, par abord direct (EDCA004)

anesthésie
(EDAA003, EDEA003, EZQH004, GELEOO1, YYYY013, YYYYO068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOAO003)
Pontage artériel iliofémoral pour complication anastomotique sur prothése de la
bifurcation fémorale, par abord direct

anesthésie
(EDAA003, ENFA003, EZQH004, GELE0O1, YYYY013, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZQA003)
Pontage artériel fémorofémoral homolatéral, par abord direct

anesthésie

(EDAA003, EZQHO004, GELE001, YYYY013, YYYYO068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Pontage artériel fémoropoplité au-dessus de l'interligne articulaire du genou, par
abord direct

anesthésie
(EDAA003, ENFA003, EPFA006, EZQH004, GELE0O1, YYYY066, YYYYO068, YYYY105, YYYY300,
ZZHA001, ZZQA003)
Pontage artériel fémoropoplité au-dessous de l'interligne articulaire du genou, par
abord direct

anesthésie
(EDAA003, EMMAO001, EPFA006, EZQH004, GELE0O1, YYYY066, YYYY068, YYYY105, YYYY300,
ZZHAO001, ZZOA003)

Pontage artériel fémorotibial ou fémoropéronier sans collier veineux, par abord direct

anesthésie
(EDAA003, EMMAO001, EPFA006, EZQH004, GELEOO1, YYYY066, YYYY068, YYYY105, YYYY300,
ZZHA001, ZZQA003)

Pontage artériel fémorotibial ou fémoropéronier avec collier veineux, par abord direct
anesthésie
(EMMA001, EZQHO004, GELE0O01, YYYYO066, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Pontage d'une artere du pied, par abord direct

anesthésie
(EMMA001, EPFA006, EZQH004, GELEOO1, YYYY066, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOQA003)
Pontage multiple étagé [séquentiel] ou bifurqué des arteres des membres inférieurs,
par abord direct

anesthésie
(EDAA003, EMMAO001, EPFA006, EZQH004, GELE0O1, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001,
ZZOA003)

04.03.15.05 Ablation de prothese artérielle du membre inférieur

EEGA001

[AF.J.K T,P,S,U,0]

EEGA002

[AFJKTPSUQ]

Ablation d'une prothése artérielle du membre inférieur sans revascularisation, par
abord direct

anesthésie
(GELE001, ZZHA001)
Ablation d'une prothése artérielle du membre inférieur avec revascularisation, par
abord direct

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001)

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

313,5
94,05

313,5
94,05

334,4
94,05

334,4

94,05
209
94,05

228,3
113,55

270,13
114,29

313,5

176,92
313,5

172,51

522,5
282,4

661,5
319,43

587,05

290,88

583,48
292,62

313,5
165,92

3135
167,75

363,72
186,44

507,64
213,15

618,96
224,52

749,41
207,28

798,33
249,08

336,07
165,5

746,58
264,7

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent ~ Rembt

OPTAMIOPTAM-  cgions

co
(en euro)

313,5
94,05

313,5
94,05

334,4
94,05

334,4

94,05
209
94,05

220,19
113,55

244,45
114,29

313,5

176,92
313,5

172,51

522,5
282,4

603,12
319,43

585,55

290,88

583,48
292,62

313,5
165,92

313,5
167,75

342,62
186,44

451,71
213,15

516,28
224,52

591,94
207,28

655,42
249,08

234,42
165,5

577,85
264,7

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM
ADA

ADA

ATM

ADA

ATM

ADC

ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA
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Code

Texte

Occlusion d'artére du membre inférieur

EESF007

[AF,P,S, U, 7]

EESF004

[A/F,P,S,U,7]

EESF006

[AF,P,S,U,T7]

EESF001

[AF,P,S,U,T7]

EESF005

[AF,P,S,U,7]

EESA001

[AF,JKTPSUO,7]

EMNHO001

=S Uy

Embolisation sélective ou hypersélective d'une artére du membre inférieur, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Embolisation hypersélective de plusieurs artéres du membre inférieur, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Embolisation suprasélective d'une artére du membre inférieur, par voie artérielle
transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Oblitération d'un anévrisme sacculaire artériel du membre inférieur, par voie artérielle
transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Oblitération de plusieurs anévrismes sacculaires artériels du membre inférieur, par
voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Ligature d'une artére de la cuisse ou de la jambe, par abord direct

anesthésie
(GELE001)
Sclérose d'une tumeur ou d'une malformation vasculaire du membre inférieur, par
injection transcutanée intralésionnelle d'agent pharmacologique avec guidage
radiologique
(YYYY180, YYYY300, ZZLP025)

04.03.15.0 Chimiothérapie anticancéreuse intraartérielle au membre inférieur

EELF005

EELF004

Injection intraartérielle in situ sélective ou hypersélective d'agent pharmacologique
anticancéreux au membre inférieur, par voie artérielle transcutanée

(YYYY105, YYYY300, ZZLP025)

Injection intraartérielle in situ suprasélective d'agent pharmacologique anticancéreux
au membre inférieur, par voie artérielle transcutanée

(YYYY105, YYYY300, ZZLP025)

Autres actes thérapeutiques sur les artéres du membre inférieur

EELF002
[AF,J,KP,S,T,UO0,7]

EEAA002
[AF,JKTPSUO,T7]

EEFA006
[A/F,J,KT,P,SUO,7]

EEFA005
A JKT,T7]

EMPAO01
[AF,JKTPSUO,T7]

EEKA001

[AF,JKTPSUO,T7]

Pose d'endoprothéese couverte dans une artére du membre inférieur, par voie
artérielle transcutanée
Indication : lésions traumatiques ; anévrismes ; fistules artérioveineuses
Environnement : spécifique
anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Angioplastie d'élargissement d'un pontage artériel du membre inférieur, par abord
direct
anesthésie
(GELEOO1, YYYY013, YYYY068)
Résection-anastomose d'une artére du membre inférieur, par abord direct
anesthésie
(EDAA003, GELEO001, ZZHA001)

Résection d'un kyste adventiciel d'une artére du membre inférieur, par abord direct

anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
Libération d'une artére et/ou d'une veine poplitée piégée, par abord direct
anesthésie
(GELE001)

Remplacement ou mise a plat d'une artére du membre inférieur, par abord direct

Traitement d'un anévrisme poplité
anesthésie
(EDAA003, EZQH004, GELE0O01, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

04.03.16 Autres actes thérapeutiques sur les artéres

Dilatation intraluminale de pontage artériel des membres

ENAF002
[AF,J,K P,S,T,U,0,7

ENAF001

[F.J,K P, S,T,U O]

Dilatation intraluminale d'un pontage artériel non anatomique des membres sans
pose d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Dilatation intraluminale d'un pontage artériel non anatomique des membres avec
pose d'endoprothése, par voie artérielle transcutanée
(YYYY200, YYYY300, ZZLP008)

Désobstruction de pontage artériel des membres

ENNF001
[A,F,P,S,UT7]

ENFFO01
[AF,J,K P,S,TUO0,7]

ENFA006

[AF,JKTPSUOQO]

ENFA001

[AFJKTPSUQ]

Fibrinolyse in situ d'un pontage artériel non anatomique des membres, par voie
artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY250, YYYY300)
Thrombectomie ou embolectomie mécanique d'un pontage artériel non anatomique
des membres, par voie artérielle transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300, ZZHA001)
Thrombectomie de pontage artériel d'un membre sans réfection d'anastomose, par
abord direct
A l'exclusion de : thrombectomie d'un pontage ou d'une thromboendartériectomie des troncs
supraaortiques, par thoracotomie (EBFA004)

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thrombectomie de pontage artériel d'un membre avec réfection d'anastomose sans
prolongement du pontage, par abord direct
A l'exclusion de : thrombectomie d'un pontage ou d'une thromboendartériectomie des troncs
supraaortiques, par thoracotomie (EBFA004)

anesthésie

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

62,7
91,27

348,77

153,6

153,6

334,4

94,05

313,5
172,88

313,5
155,65

313,5
159,32

267,29
114,55

355,3

181,74

313,5
94,05

313,5

313,5
94,05

313,5
94,05

243,9

138,84

418

212,43

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

355,3
94,05

62,7
91,27

104,5

153,6

153,6

334,4

94,05

313,5
172,88

313,5
155,65

313,5
159,32

194,53
114,55

355,3

181,74

313/5
94,05

313,5

313,5
94,05

313,5
94,05

229,24

138,84

418

212,43

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ATM
ADA

ATM

ATM

ATM

ATM

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ADA

ATM
ADA

ATM

ATM
ADA

ADC

ADA
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Code Texte

(EZQHO004, GELEOO01, YYYYO068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Thrombectomie de pontage artériel d'un membre avec réfection d'anastomose et
prolongement du pontage, par abord direct

A I'exclusion de : thrombectomie d'un pontage ou d'une thromboendartériectomie des troncs
supraaortiques, par thoracotomie (EBFA004)

ENFA004

[AFJKTPSUOQO]
anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY013, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Changement d'un pontage artériel d'un membre avec thrombectomie de I'axe artériel,
par abord direct
[AF,JKT,PSUQ] anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY013, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Autres actes thérapeutiques sur les artéres

ENFA005

EDLF002 Pose d'un cathéter artériel ombilical
(ZZLP025)
EZSA004 Hémostase secondaire & un acte sur les vaisseaux des membres, par abord direct
[AF.JKTPSUO7] anesthésie
(GELEO001)

Prélevement de greffe artérielle des membres, sur un sujet en état de mort

ENFA002 P
encéphalique

anesthésie

[ ACTES THERAPEUTIQUES SUR LES VEINES

04.04.01 Actes thérapeutiques sur les veines cervicocéphaliques et les veines du
e membre supérieur

Veines du membre supérieur comprend :
- veines de l'avant-bras et du bras

- veine subclaviere

- veine brachiocéphalique.

04.04.01.01 Suture de plaie de veine cervicocéphalique et de veine du membre supérieur

EFCA001 Suture de plaie de veine profonde du membre supérieur ou du cou, par abord direct
[AF,J,KT,PSUO7] A l'exclusion de : suture de plaie de la veine brachiocéphalique, par thoracotomie (DHCA003)
anesthésie
(GELE001)
DHCA003 Suture de plaie de la veine brachiocéphalique ou de la veine cave supérieure, par

thoracotomie
[AF,J,KTP,S,U O] anesthésie
(GELEO001, YYYY189)

04.04.01.02 Elljlsté?};car: intraluminale de veine cervicocéphalique et de veine du membre

Dilatation intraluminale d'une veine du membre supérieur sans pose d'endoprotheése,
par voie veineuse transcutanée

[F,P,S,U] (YYYY200, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale d'une veine du membre supérieur avec pose d'endoprotheése,
par voie veineuse transcutanée

[AF,P,S,U,7] anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

04.04.01.03 Désobstruction de veine cervicocéphalique et de veine du membre supérieur

Fibrinolyse in situ de la veine subclaviére et/ou de la veine brachiocéphalique, par
voie veineuse transcutanée

[AF,P,S, U, 7] anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Recanalisation d'une veine du membre supérieur sans pose d'endoprothése, par voie
veineuse transcutanée

[F,P, S, U] (YYYY200, YYYY300, ZZLP008)

Recanalisation d'une veine du membre supérieur avec pose d'endoprothése, par voie
veineuse transcutanée

[AF,P,S, U, 7] anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Pose d'endoprothése couverte dans une veine du membre supérieur, par voie

EFAF002

EFAF001

EFNF001

EFPF002

EFPFO001

EFLF001 A i

veineuse transcutanée
A F,P,S,U, 7] Indication : hyperplasie récidivante au niveau d'une endoprothése vasculaire, rupture d’un tronc
e veineux proximal
Environnement : spécifique
anesthésie

(YYYY200, YYYY300)

EFJF001 Thromboaspiration de la veine subclaviére et/ou de la veine brachiocéphalique, par

voie veineuse transcutanée
[A,F,P,S, U, 7] anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Occlusion et exérése de veine cervicocéphalique et de veine du membre

04.04.01.04 -
supérieur

Résection ou ligature d'une veine profonde du membre supérieur ou du cou, par

EFFACOL abord direct
[AF.J,KTP,SUO,7] A l'exclusion de : ré ion de la veine brachiocé i par thoracotomie (EFFA002)
anesthésie
(GELE001, ZZHA001)
EFFA002 Résection de la veine brachiocéphalique, par thoracotomie
[AFJKTPSUQ] anesthésie

(GELEO01, YYYY189, ZZHA001)

Autres actes thérapeutiques sur les veines cervicocéphaliques et les veines du

04.04.01.05 -
membre supérieur

EBEA001 Réimplantation de la veine jugulaire interne dans la veine axillaire, par abord direct

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Actvité Phase o AMIOPTAM-CO

(en euro)

1 0 577,84
4 0 232,96
1 0 557,27
4 0 241,02
1 0

1 0 246,73
4 0 136,72
1 0

4 0

1 0 177,96
4 0 78,08
1 0 689,15
4 0 343,99
1 0 3135
1 0 3135
4 0 94,05
1 0 3135
4 0 94,05
1 0 3135
1 0 3135
4 0 94,05
1 0 3135
4 0 94,05
1 0 209
4 0 94,05
1 0 117,69
4 0 71,85
1 0 536,71
4 0 336,66
1 0 522,5

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  ctions
co
(en euro)

510,71

232,96

498,78
241,02

169,44
136,72

138,33
78,08

619,15
343,99

313,5

313,5
94,05

313,5
94,05

313,5

313,5
94,05

313,5

94,05

209
94,05

103,37

71,85

530,74
336,66

522,5

Accord
Préalable

Exo. TM

Regrou
pement

ADC

ADA

ADC

ATM

ADC
ADA

ADC

ADC

ADC
ADA

ATM

ATM

ATM
ADA

ATM

ATM

ATM

ADA

ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
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Code Texte
[A.F,J.K T P S UO] anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
EBCA012 Pontage veineux juguloaxillaire, par cervicotomie
[AF.JKTPS,UQO0] anesthésie

(EZQHO004, GELEOO01, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage de la veine brachiocéphalique ou de la veine cave supérieure, par
thoracotomie

[AFJKTPSUOQO] Pontage veineux cavoatrial

DHCA002

anesthésie
(GELEOO1, YYYY013, YYYY189, ZZHA001)

04.04.02 Actes thérapeutiques sur la veine cave supérieure
04.04.02.01 Dilatation intraluminale de la veine cave supérieure

Dilatation intraluminale de la veine cave supérieure sans pose d'endoprothése, par
voie veineuse transcutanée

[F.J,K,P,S, T, U, O] (YYYY200, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale de la veine cave supérieure avec pose d'endoprothése, par
voie veineuse transcutanée

[AF,P,S,U,7] anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Désobstruction de la veine cave supérieure

DHNF005 Fibrinolyse in situ de la veine cave supérieure, par voie veineuse transcutanée
[A,F,P,S, U, 7] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

DHAF003

DHAF001

anesthésie
(YYYY180, YYYY300)
Recanalisation de la veine cave supérieure sans pose d'endoprothése, par voie
veineuse transcutanée
Recanalisation de la veine cave supérieure avec pose d'endoprothése, par voie
veineuse transcutanée
[AF,P,S,U, 7] anesthésie
(YYYY200, YYYY300)
Thrombolyse mécanique ou thromboaspiration de la veine cave supérieure, par voie

DHPF001

DHPF002

DHNF001 " .
veineuse transcutanée
[AF,P,S, U, 7] anesthésie
(YYYY180, YYYY300)
DHPA001 Désobstruction de la veine cave supérieure, par thoracotomie
[AF,JKTPSUOQO] anesthésie

(EZQHO004, GELEOO1, YYYY105, YYYY189, YYYY300, ZZQA003)

Actes thérapeutiques sur les veines du membre inférieur
Comprend :
- veines de la jambe et de la cuisse
- veine iliaque externe
- veine iliague commune

Les actes thérapeutiques sur les veines des membres inférieurs incluent la contention veineuse.

Par varicosité ou par télangectasie on entend : dilatation permanente de veinule intradermique, de
diametre mesuré en orthostatisme inférieur a 1 mm

Par veine réticulaire [varice réticulaire] on entend : dilatation permanente de veine sous-cutanée, de
diametre mesuré en orthostatisme de 1 & 3 mm

Par varice on entend : dilatation permanente de veine, de plus de 3 mm de diamétre mesuré en
orthostatisme

Suture de veine du membre inférieur

EJCA001 Suture de plaie de veine profonde de la jambe et/ou de la cuisse, par abord direct
[AF,J,KTP,SUO,7] anesthésie
(GELE001)
EGCA002 Suture de plaie du tronc ou des branches viscérales de la veine iliaque et/ou de la
veine cave inférieure infrahépatique, par laparotomie
[AF.J,KTPSUQ] anesthésie

(GELE001)

Dilatation intraluminale de veine du membre inférieur

Dilatation intraluminale de la veine iliaque externe et/ou de la veine iliaque commune
sans pose d'endoprothése, par voie veineuse transcutanée

[F,J,K,P,S, T, U, O] (YYYY200, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale de la veine iliaque externe et/ou de la veine iliaque commune
avec pose d'endoprothése, par voie veineuse transcutanée

EGAF003

EGAF002

[A/F,J,KP,STUO,T7] Indication : compl ions tumorales ; sté post-radiques; lésions traumatiques ou iatrogénes

Environnement : spécifique
anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

04.04.03 Désobstruction de veine du membre inférieur

Fibrinolyse in situ d'une veine du membre inférieur, par injection transcutanée dans
une veine du dos du pied

[A,F,P,S,U,7] anesthésie
(YYYY180, YYYY300)

Fibrinolyse in situ de la veine iliaque externe et/ou de la veine iliaque commune, par
voie veineuse transcutanée

[A,F,P,S,UT7] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

Environnement : spécifique

EJNF001

EGNF002

anesthésie
(YYYY180, YYYY300)
DHNF002 Fibrinolyse in situ fémoro-ilio-cave, par voie veineuse transcutanée
[A,F,P,S,U,7] anesthésie
(YYYY180, YYYY300)
Fibrinolyse in situ fémoro-ilio-cave avec oblitération partielle de la veine cave
inférieure [pose d'un filtre cavel, par voie veineuse transcutanée
[A.F,J,K TP S UO07] anesthésie
(YYYY180, YYYY300)

DHNF006

Activité

Phase

0

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

274,7

522,5
258,58

941,55

460,15

313,5

3135
94,05

209

94,05

Non pris en charge

313,5
94,05

261,25
94,05

655,12
364,88

264,46
91,64

505,52
286,21

313,5

3135

94,05

209
94,05

209

94,05

366,11
94,05

292,6
135,85

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  cgiions
co
(en euro)
274,7

522,5
258,58

809,44

460,15

313,5

3135
94,05

209

94,05

Non pris en
charge

313,5
94,05

261,25
94,05

599,41
364,88

179,72
91,64

363,42
286,21

313,5

313,5

94,05

209
94,05

209

94,05

209
94,05

292,6
135,85

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADA

ADA

ADC

ATM

ATM
ADA

ATM

ATM

ATM
ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADC

ATM

ADA

ATM
ADA

ADA
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Code

EGPF001

[F.J.K,P,S,T,U, 0]

EGJF002

[A/F,P,S,U,7]

EGFA004

[AF. 3K T,P,S,U,0,7

DHFA003

[AF,JKTPSUQO]

Texte

Recanalisation de la veine iliaque externe et/ou de la veine iliague commune avec
pose d'endoprothése, par voie veineuse transcutanée

Indication : patients symptomatiques stade C3-C6 de la classification CEAP ou claudication veineuse

Environnement : spécifique
(YYYY200, YYYY300, ZZLP008)
Thromboaspiration de la veine iliaque externe et/ou de la veine iliaque commune, par
voie veineuse transcutanée
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
Environnement : spécifique

anesthésie
(YYYY180, YYYY300)
Thrombectomie veineuse fémoro-iliaque, par abord fémoral

anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Thrombectomie des veines iliaques et/ou de la veine cave inférieure, par laparotomie

Avec ou sans : interruption partielle de la veine cave inférieure
anesthésie
(EZQHO004, GELEOO1, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

04.04.03.04 Pontage de veine du membre inférieur

EJCA002
[A,F.J.KTP,SUO,7]

EGCA003

[AF,J,KTPS,UO0,7]

EJCA003
[A,F.J.KTP,SUO,7]

DHCA004
[A/F.JKTPSUO7]

EJMA901

EJMA900

EJBA00L
A JKTT7]

EJEA001
[AF,JKTPSUO,T7]

EGFA009

[AF,J,KT,P,SUO,7]

EGFA006
[AF,JKTPSUO,7]

EGPA001
[AF,JKTPSUO,T7]

Pontage veineux poplité-fémoral, par abord direct

anesthésie
(EZQH004, GELE0O1, YYYY013, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage veineux fémoro-iliaque homolatéral, fémorocave ou fémororénal, par abord
direct

anesthésie
(EZQHO04, GELE0O1, YYYY013, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage veineux croisé fémorofémoral ou fémoro-iliaque, par abord direct

anesthésie
(EZQH004, GELE0O1, YYYY013, YYYY068, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)
Pontage veineux ilio-iliaque ou iliocave, par laparotomie

anesthésie
(EZQH004, GELE0O1, YYYY013, YYYY105, YYYY300, ZZHA001, ZZQA003)

Autres restaurations de veine du membre inférieur

Valvuloplastie de veine superficielle du membre inférieur, par abord direct
anesthésie
Valvuloplastie de veine profonde du membre inférieur, par abord direct

anesthésie
Interposition d'un segment veineux valvulé sur la veine poplitée ou la veine fémorale,
par abord direct

anesthésie
(GELEOO1, YYYYO013, ZZHA001)
Réimplantation de la veine fémorale dans la veine grande saphéne ou dans la veine
profonde de la cuisse [veine fémorale profonde], par abord direct

anesthésie
(GELEO01, ZZHA001)
Résection de la veine fémorale et/ou de la veine iliaque sans reconstruction, par
abord direct
Exérese de tumeur de la veine fémorale et/ou de la veine iliaque, sans reconstruction

anesthésie
(GELEO01, ZZHA001)

Résection de la veine fémorale et/ou de la veine iliaque avec reconstruction, par abord

direct
Exérése de tumeur de la veine fémorale et/ou de la veine iliaque, avec reconstruction

anesthésie
(GELEOO1, YYYY013, ZZHA001)
Décompression de la veine iliaque, par laparotomie
Avec ou sans : transposition artérielle

anesthésie
(GELE001)

04.04.03.06 Exérése des veines saphénes

EJFA007
AJKTT7]

EJFA004
AJKTT7]

EJFA006
[AJKTT7]

EJFA008

EJFA009

Comprend : exérese de la :
- grande veine saphéne [veine saphene interne]
- petite veine saphéne [veine saphéne externe]

Exérése de la crosse de la grande veine saphéne, par abord direct
Crossectomie saphene interne, par abord direct
Environnement : spécifique ; milieu chirurgical
anesthésie
(GELE001)
Exérése de la crosse de la petite veine saphéne, par abord direct
Crossectomie saphéne externe
Avec ou sans : ligature ou résection de la portion terminale de veine surale [jumelle] et/ou de veine
perforante de la réaion poplitée
Environnement : spécifique ; milieu chirurgical
anesthésie
(GELE001)
Exérése secondaire de la crosse de la grande veine saphéne ou de la petite veine
saphéne, par abord direct
Résection de cavernome d'une veine saphéne
Avec ou sans :
- éveinage saphéne
- phlébectomie complémentaire
Environnement : spécifique ; milieu chirurgical
anesthésie
(GELE001)
Exérése de la grande veine saphéne sans exérése de la crosse, par abords directs
multiples sous anesthésie locale
Phlébectomie ambulatoire saphéne interne en I'absence d'incontinence ostiale
Avec ou sans : exérése ou ligature de veine collatérale
ligature de veine perforante
Environnement : spécifique ; milieu chirurgical
Exérése de la petite veine saphéne sans exérése de la crosse, par abords directs
multiples sous anesthésie locale
Phlébectomie ambulatoire saphéne externe en I'absence d'incontinence ostiale

Activité

Phase

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

313,5

209

94,05

273,67
89,73

606,9

302,9

366,55
172,88

573,58
232,92

418
190,81

579,25
229,9

Non pris en charge

Non pris en charge

405,55
146,3

364,43
146,3

648,74

90,83

736,65

146,3
623,92

80,64

101,39

61,59

107,06

71,48

285,73

76,97

94,05

94,05

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent ~ Rembt

OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)

313,5

209

94,05

246,51
89,73

536,34

302,9

344,27
172,88

552,13
232,92

418
190,81

555,42
229,9

Non pris en
charge

Non pris en
charge

366,89
146,3

343,04
146,3

446,49

90,83

558,93

146,3
432,1

80,64

85,14

61,59

88,43

71,48

235,06

76,97

94,05

94,05

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM

ATM

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA

ADC

ADC
ADA
ADC
ADA
ADC
ADA

ADC

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADC

ADA

ADA

ADC

ADA

ADC

ADC

99/396



Code

EJGA002
A JKTT7]

EJGA001
A JKTT7]

EJGA003

[AJKTT7]

EJFB001

EJFA002
[AJ KT, 7]

Texte Activit¢  Phase

Avec ou sans : exérese ou ligature de veine collatérale
ligature de veine perforante
Environnement : spécifique ; milieu chirurgical
Extraction [Stripping] de la grande veine saphéne, par abord direct 1 0
Eveinage saphéne interne avec crossectomie
Avec ou sans :
- exérese, ligature ou sclérose de veine variqueuse
- ligature de veine perforante
anesthésie 4 0
(GELE001)
Extraction [Stripping] de la petite veine saphéne, par abord direct 1 0
Eveinage saphéne externe avec crossectomie
Avec ou sans : exérese, ligature ou sclérose de veine variqueuse et/ou de la portion terminale de
veine surale [jumelle]
ligature de veine perforante
anesthésie 4 0
(GELE001)
Extraction [Stripping] de la grande veine saphéne et de la petite veine saphéne, par
abord direct
Eveinage saphéne interne et externe avec crossectomie, par abord direct
Avec ou sans : exérese, ligature ou sclérose de veine variqueuse et/ou de la portion terminale de
veine surale [jumelle]
ligature de veine perforante
anesthésie 4 0
(GELE001)

Autres exéréses de veine du membre inférieur

Séance d'exérese de segment de varice ou de veine perforante du membre inférieur,
par voie transcutanée sous anesthésie locale
Séance de phlébectomie du membre inférieur selon Miller
Exéréses multiples de branches de la grande veine saphéne et/ou de la petite veine
saphéne sous anesthésie générale ou locorégionale, par abord direct
Phlébectomie étendue du membre inférieur sous anesthésie générale ou locorégionale

anesthésie 4 0
(GELE001)

04.04.0 Occlusion de veine du membre inférieur

EJNF002

EJNJO14

EJSF007

EJSF019

Indication : en conformité avec les rapports de la haute autorité de santé de 2008, 2013 et 2016,
l'objectivation par échodoppler d’un reflux saphéne constitue un pré-requis a toute décision de procédure
endovasculaire d’'occlusion saphéne

Facturation : les actes réalisés pour une affection veineuse chronique de classe C1 selon la classification
clinique, étiologique, anatomique et physiopathologique de la maladie veineuse chronique (CEAP) ne
sont pas pris en charge

Séance d'occlusion de veine du membre inférieur, par injection intraveineuse
transcutanée de produit sclérosant sans guidage

A l'exclusion de : Séance de sclérose de varicosités et télangiectasies des veines, par injection
intraveineuse transcutanée (EPNF001)

1: selon les 1dations du conseil national professionnel de médecine vasculaire

Facturation :

- ne peut pas étre codé en association avec un acte d'occlusion de veine du membre inférieur, par
injection intraveineuse transcutanée de produit sclérosant avec guidage échographique (EINJ014),
sur le méme membre

- ne peut pas étre facturé pour la sclérose par injection intraveineuse transcutanée de varice
saphene, perforante, et/ou récidivante aprés occlusion, au niveau de la fosse poplitée [creux poplité]
ou du trigone fémoral [trianale de scarpal qui n'est pas indiquée sans quidage

Occlusion de veine du membre inférieur par injection intraveineuse transcutanée de
produit slérosant avec guidage échographique

A l'exclusion de :

- occlusion de la grande veine saphéne par injection intraveineuse transcutanée de produit sclérosant
avec guidage échographique (EJSF007)

- occlusion de la petite veine saphéne par injection intraveineuse transcutanée de produit sclérosant
avec guidage échographique (EJSF019)

- occlusion pour récidive d'insuffisance de la grande veine saphéne au trigone fémoral [triangle de
scarpa] et/ou de la petite veine saphene a la fosse poplitée [creux poplité] par injection intraveineuse
transcutanée de produit sclérosant avec quidage échoaraphique (EJSF021)

Indication : selon les recommandations du conseil national professionnel de médecine vasculaire

Facturation : le tarif prend en compte :

- le repérage échographique préprocédure immédiat

- le guidage échographique

- le contrdle échographique postprocédure immédiat

ne peut pas étre codé en association avec une séance d'occlusion de veine du membre inférieur, par
injection intraveineuse transcutanée de produit sclérosant sans guidage (EJNF002) sur le méme
membre

Occlusion de la grande veine saphéne par injection intraveineuse transcutanée de
produit sclérosant avec guidage échographique

Avec ou sans :

- sclérose et/ou phlébectomie de veine variqueuse superficielle collatérale et/ou accessoire de la
arande veine saphéne

- sclérose et/ou ligature de veine perforante du territoire de la grande veine saphéne

Indication :

- insuffisance de la grande veine saphéne symptomatique associée a un reflux documenté par
échodoppler,

- traitement de premiére intention pour un diamétre interne mesuré en coupe échographique
transversale a mi-cuisse, en position debout, inférieur ou égal & 8 mm hors ectasie,

- selon les recommandations du conseil national professionnel de médecine vasculaire
Facturation : le tarif prend en compte :

- le repérage échographique préprocédure immédiat

- le guidage échographique

- le contrdle échographique postprocédure immédiat

Occlusion de la petite veine saphéne par injection intraveineuse transcutanée de
produit sclérosant avec guidage échographique

Avec ou sans :

- sclérose et/ou phlébectomie de veine variqueuse superficielle collatérale et/ou accessoire de la
petite veine saphéne

- sclérose et/ou liaature de veine perforante du territoire de la petite veine saphene

Indication :

- insuffisance de la petite veine saphene symptomatique associée a un reflux documenté par
échodoppler,

- traitement de premiére intention pour un diamétre interne mesuré en coupe échographique
transversale a mi-mollet, en position debout, inférieur ou égal a 8 mm hors ectasie,

- selon les recommandations du conseil national professionnel de médecine vasculaire
Facturation : le tarif prend en compte :

- le repérage échographique préprocédure immédiat

- le guidage échographique

- le contréle échoaraphique postprocédure immédiat

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

167,2

69,27

167,2

74,77

213,41

78,81

70,1

143,22

71,48

18,93

37,46

94,64

94,64

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent

OPTAM/OPTAM:-  gigns  Prédable

co
(en euro)

167,2

69,27

167,2

74,77

194

78,81

66,99

122,57

71,48

18,93

37,46

94,64

94,64

Rembt.

RC

RC

RC

RC

Accord

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADA

ADC

ADA

ATM

ATM
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Code

EJSF021

EJSF466

EJSF418

PKT

EJSF475

EJSF771

PKT

EJSF008

EJSF032

B.KT

Tarif

Tarif Hors secteur 1/
- Secteur 1/adhérent hors adhérent ~ Rembl . opy Regrou
Texte ACIVIE  Phase oo TAMIOPTAM-CO OPTAMIOPTAM-  caans Prédadie ™ pement
(en euro) co
(en euro)
Occlusion pour récidive d'insuffisance de la grande veine saphene au trigone fémoral
[trla.ng_le Qe s.carpa] gt/ou de la petite veine sapheng a Ia'x fosse poplitée .[creux poplité] i o 129,60 129,60 e 1 Atm
par injection intraveineuse transcutanée de produit sclérosant avec guidage
échographique
Sclérose de cavernome de veine saphéne
Avec ou sans :
- sclérose et/ou phlébectomie de veine variqueuse superficielle collatérale et/ou accessoire de
saphéne
- sclérose et/ou liaature de veine perforante du territoire de veine saphene
Indication : selon les recommandations du conseil national professionnel de médecine vasculaire
Facturation : le tarif prend en compte :
- le repérage échographique préprocédure immédiat
- le guidage échographique
- le contréle échoaraphique postprocédure immédiat
Occlusion dg la g.rande veine saphe/ne au-des;us du,tlers moygn de lajambe par 1 0 150,72 150,72 i ATM
laser, par voie veineuse transcutanée avec guidage échographigue
Indication :
- insuffisance de la grande veine saphéne symptomatique associée a un reflux documenté par
échodoppler,
- selon les préconisations formulées par la Haute Autorité de santé en 2008 et en 2016
Environnement :
- spécifique en secteur opératoire selon les termes de I'arrété du 7 janvier 1993
- conditions de réalisation selon les préconisations formulées par la Haute Autorité de santé en 2008
eten 2016
Facturation : le tarif prend en compte :
- le guidage échographique
- le contrdle échographique post procédure immédiat
la procédure de guidage échographique doit &tre conforme aux évaluations de 2008 et de 2016 par la
Haute Autorité de santé [HAS]
Occlusion de la grande veine saphene au-dessus du tiers moyen de la jambe par
laser, pali voie velnel..lsetranscuta.nee avec guidage echographlgue et ph\lebectomle 1 o 187,18 187,18 a ADC
homolatérale, et/ou ligature de veine perforante de la grande veine saphene
homolatérale
Avec ou sans : sclérose de veine perforante, superficielle, collatérale et/ou accessoire homolatérale
Indication :
- insuffisance de la grande veine saphéne symptomatique associée & un reflux documenté par
échodoppler,
- selon les préconisations formulées par la Haute Autorité de santé en 2008 et en 2016
Environnement :
- spécifique en secteur opératoire selon les termes de I'arrété du 7 janvier 1993
- conditions de réalisation selon les préconisations formulées par la Haute Autorité de santé en 2008
eten 2016
Facturation : le tarif prend en compte :
- le guidage échographique
- le contrdle échographique post procédure immédiat
la procédure de guidage échographique doit étre conforme aux évaluations de 2008 et de 2016 par la
Haute Autorité de santé [HAS]
Occlusion dg la petite veine saphenfe au-dessgs du t[ers |nfer|e.ur de la jambe par 1 0 157,02 157,02 a ATM
laser, par voie veineuse transcutanée avec guidage échographique
Indication :
- insuffisance de la petite veine saphéne symptomatique associée a un reflux documenté par
échodoppler,
- selon les préconisations formulées par la Haute Autorité de santé en 2008 et en 2016
Environnement :
- spécifique en secteur opératoire selon les termes de I'arrété du 7 janvier 1993
- conditions de réalisation selon les préconisations formulées par la Haute Autorité de santé en 2008
eten 2016
Facturation : le tarif prend en compte :
- le guidage échographique
- le contrle échographique post procédure immédiat
la procédure de guidage échographique doit &tre conforme aux évaluations de 2008 et de 2016 par la
Haute Autorité de santé [HAS]
Occlusion de la petite veine saphene au-dessus du tiers inférieur de la jambe par
laser, paf voie vemel_lse transcuta_nee avec guidage echo_graph_lque et Rhlébectomle 1 0 184,34 184,34 1 ADC
homolatérale, et/ou ligature de veine perforante de la petite veine saphéne
homolatérale
Avec ou sans : sclérose de veine perforante, superficielle, collatérale et/ou accessoire homolatérale
Indication :
- insuffisance de la petite veine saphéne symptomatique associée a un reflux documenté par
échodoppler,
- selon les préconisations formulées par la Haute Autorité de santé en 2008 et en 2016
Environnement :
- spécifique en secteur opératoire selon les termes de I'arrété du 7 janvier 1993
- conditions de réalisation selon les préconisations formulées par la Haute Autorité de santé en 2008
eten 2016
Facturation : le tarif prend en compte :
- le guidage échographique
- le contrdle échographique post procédure immédiat
la procédure de guidage échographique doit &tre conforme aux évaluations de 2008 et de 2016 par la
Haute Autorité de santé [HAS]
chlusn/on de Iagrandg veine saphéne au-de5§us du t|er§ moy?n de Ia]ambe par 1 0 147,21 107,88 . ATM
radiofréquence, par voie veineuse transcutanée avec guidage échographique
Indication :
- insuffisance de la grande veine saphéne symptomatique associée a un reflux documenté par
échodoppler,
- selon les préconisations formulées par la Haute Autorité de santé en 2008 et en 2013
Environnement :
- spécifique en secteur opératoire selon les termes de I'arrété du 7 janvier 1993
- conditions de réalisation selon les préconisations formulées par la Haute Autorité de santé en 2008
eten 2013
Facturation :
- le tarif prend en compte le guidage échographique
- la procédure de guidage échographique doit étre conforme aux évaluations du 16 avril 2008 et du
18 décembre 2013 de la Haute autorité de santé [HAS]
Occlusion de la grande veine saphéne au-dessus du tiers moyen de la jambe par
radiofréquence, par voie veineuse transcutanée avec guidage échographique et 1 o 101,43 138,71 . ADC

phlébectomie homolatérale, et/ou ligature de veine perforante de la grande veine
saphéne homolatérale

Avec ou sans : sclérose de veine perforante, superficielle, collatérale et/ou accessoire homolatérale

Indication :

- insuffisance de la grande veine saphéne symptomatique associée a un reflux documenté par
échodoppler,

- selon les préconisations formulées par la Haute Autorité de santé en 2008 et en 2013
Environnement :

- spécifique en secteur opératoire selon les termes de I'arrété du 7 janvier 1993

- conditions de réalisation selon les préconisations formulées par la Haute Autorité de santé en 2008
eten 2013

Facturation :

- le tarif prend en compte le guidage échographique

- la procédure de guidage échographique doit étre conforme aux évaluations du 16 avril 2008 et du
18 décembre 2013 de la Haute autorité de santé [HAS]
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Code

EJSA003
[AJK T, 7]

EJSCO001

EJSA001
[AJK T, 7]

Texte

Ligature d'une veine profonde du membre inférieur, par abord direct
Ligature d'une veine perforante du membre inférieur, par abord direct

Indication : traumatisme, risque d'embolie septique, anévrisme rompu
anesthésie

(GELEO01)

Ligature de veine perforante du membre inférieur, par vidéochirurgie

anesthésie

Ligature de plusieurs veines perforantes jambiéres, par abord direct
Indication : ligature de perforantes en zone cutanée saine

anesthésie

(GELE001)

04.04.03.09 Autres actes thérapeutiques sur les veines des membres

EQBP001

Contention veineuse fixe prenant au moins 2 segments de membre, par pose de
bande collante ou cohésive

A l'exclusion de : contention veineuse peropératoire ou postopératoire

Facturation : maximum 2 par semaines

04.04.04 Actes thérapeutiques sur la veine cave inférieure

04.04.04.01 Suture de plaie de la veine cave inférieure

DHCA001
[A/F,JKTPSUQ]

Suture de plaie de la veine cave inférieure rétrohépatique ou suprahépatique, ou des
veines hépatiques, par laparotomie

anesthésie
(GELEO001)

04.04.04.02 Dilatation intraluminale de la veine cave inférieure

DHAF002
[F.J.K P, S,T,U,0]
DHAF004

[AF,J,KP,STUO,7]

Dilatation intraluminale de la veine cave inférieure sans pose d'endoprothése, par voie
veineuse transcutanée
(YYYY200, YYYY300, ZZLP008)
Dilatation intraluminale de la veine cave inférieure avec pose d'endoprothése, par voie
veineuse transcutanée

anesthésie
(YYYY200, YYYY300)

Désobstruction de la veine cave inférieure

DHNF004
[A/F,P,S U,7]

DHNF003

[A.F,P,S,U,7]

DHPF003
[A,F.J.K P,STUO,7]

Fibrinolyse in situ de la veine cave inférieure, par voie veineuse transcutanée
Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale

anesthésie
(YYYY180, YYYY300)
Thrombolyse mécanique ou thromboaspiration de la veine cave inférieure, par voie
veineuse transcutanée

anesthésie
(YYYY180, YYYY300)
Recanalisation de la veine cave inférieure sans pose d'endoprothése, par voie
veineuse transcutanée

anesthésie
(YYYY180, YYYY300)

Résection de la veine cave inférieure

DHFA002
[AF,JKTPSUO,T7]

DHFA007

[AF,JKTPSUO,7]

DHFA004
[AF,JKTPSUO,7]

DHFA006

[AF,JKTPSUO,7]

DHFA005
[AF,JKTPSUO,T7]

DHFA001

[AF,JKTPSUO,T7]

Comprend : résection de la veine cave inférieure pour exérése de tumeur

Résection de la veine cave inférieure infrarénale sans reconstruction, par laparotomie

anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)

Résection de la veine cave inférieure infrarénale avec reconstruction, par laparotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYYO013, ZZHA001)
Résection de la veine cave inférieure suprarénale infrahépatique sans reconstruction,
par laparotomie

anesthésie
(GELEO01, ZZHA001)
Résection de la veine cave inférieure suprarénale infrahépatique avec reconstruction,
par laparotomie

anesthésie
(GELEOO1, YYYY013, ZZHA001)
Résection de la veine cave inférieure suprarénale rétrohépatique et/ou
suprahépatique sans reconstruction, par laparotomie

anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
Résection de la veine cave inférieure suprarénale rétrohépatique et/ou
suprahépatique avec reconstruction, par laparotomie

anesthésie

(GELEOO1, YYYY013, ZZHA001)

04.04.04. Occlusion de la veine cave inférieure

DHSF001

[F.J.K T,P,S,U,Q]

DHSF002

[F.J.K T,P,S, U, Q]

DHSA001
[AF.J.K T,P,S,U,0]

DHSA002

[AFJKTPSUQ]

Oblitération partielle temporaire de la veine cave inférieure, par voie veineuse
transcutanée
Pose d'un filtre cave inférieur temporaire, par voie veineuse transcutanée
(YYYY180, YYYY300, ZZLP042)
Oblitération partielle définitive de la veine cave inférieure, par voie veineuse
transcutanée
Pose d'un filtre cave inférieur définitif, par voie veineuse transcutanée
(YYYY180, YYYY300, ZZLP042)
Oblitération partielle de la veine cave inférieure, par laparotomie

anesthésie
(GELE001)
Ligature de la veine cave inférieure et/ou de I'une de ses branches viscérales, par
laparotomie

anesthésie
(GELE001)

Ablation de filtre de la veine cave inférieure

Tarif
Secteur 1/ adhérent
OPTAM/OPTAM-CO

(en euro)

138,96

69,28

Non pris en charge

185,05

75,14

14,02

942,26
438,56

313,5

3135
94,05

366,11

94,05

329,77
94,05

355,3
94,05

740,2
240,39

969,91
370,38

962,82
305,63

1260,6
444,06

1111
342,65

1454,16
492,81

167,2

167,2

285,02
160,48

339,61
175,87

Tarif
Hors secteur 1/

hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  catons

co
(en euro)
106,94

69,28

Non pris en
charge

133,67

75,14

12,17

765,96
438,56

313,5

3135
94,05

94,05

209
94,05

355,3
94,05

499,54
240,39

782
370,38

628,67
305,63

950,6
444,06

714,6
342,65

1062,86
492,81

167,2

167,2

235,53
160,48

267,2
175,87

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ADC

ADA

ADC
ADA

ADA

ADC
ADA

ATM

ATM

ATM

ATM
ADA

ADA

ADC
ADA

ADC

ADC

ATM

ADC
ADA

ADC
ADA
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Code Texte

Ablation d'un filtre temporaire de la veine cave inférieure, par voie veineuse

DHGF001 N
transcutanée
[A.F,P,S, U 7] anesthésie
(YYYY190, YYYY300)
DHGAQOL Ablation d'un filtre de la veine cave inférieure sans reconstruction de la veine, par
laparotomie
[AF,JKTPSUT7] Avec ou sans : interruption partielle de la veine cave inférieure
anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
DHGAOD2 Ablation d'un filtre de la veine cave inférieure avec reconstruction de la veine, par
laparotomie
[AF,JKTPSUT7] Avec ou sans : interruption partielle de la veine cave inférieure
anesthésie
(GELEO001, ZZHA001)
Actes thérapeutiques sur la veine génitale
Comprend : actes thérapeutiques sur la veine :
- testiculaire [spermatique]
- ovarique [ovariennel
Anastomose de veine génitale
EGCA004 Anastomose saphénocaverneuse
[F.JKT,PSU,7] anesthésie
(GELE001)
Résection et ligature de veine génitale
Avec ou sans : fermeture d'une déhiscence du canal inguinal homolatéral
EGFC001 Résection ou ligature de la veine testiculaire, par ccelioscopie
LKT7] anesthésie
(GELEO001)
EGFA010 Résection ou ligature de la veine testiculaire, par abord direct
BKT,7 A I'exclusion de : ligature du plexus pampiniforme ou de la veine testiculaire, par abord scrotal
(EGSA002)
anesthésie
(GELE001)
EGFAQ08 _Résection ou ligature de la veine testiculaire par abord direct, avec embolisation
intraveineuse
[0,K,T,7] anesthésie
(GELE001)
EGSA002 Ligature du plexus pampiniforme ou de la veine testiculaire, par abord scrotal
0K, T,7] anesthésie
(GELE001)
EGSA001 Interruption des veines de drainage du pénis, par abord direct
[0,K,T,7] anesthésie
(GELE001)

04.04.05 Embolisation de veine génitale

Embolisation sélective ou hypersélective de la veine testiculaire ou ovarique, par voie

EGSF002 N
veineuse transcutanée
[A.F,P,S,U,7] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
anesthésie
(YYYY180, YYYY300)
EGSFO01 Embolisation suprasélective de la veine testiculaire ou ovarique, par voie veineuse
transcutanée
[A.F,P,S,U7] Formation : spécifique a cet acte en plus de la formation initiale
anesthésie
(YYYY180, YYYY300)
EGSF003 Embolisation des veines de drainage du pénis, par injection intraveineuse
transcutanée
[AF.P,S, U, 7] anesthésie

(YYYY180, YYYY300)

04.04.06 Actes thérapeutiques sur la veine rénale
Ci

omprend : actes thérapeutiques sur la veine d'un rein transplanté

04.04.06.01 Dilatation intraluminale de la veine rénale

Dilatation intraluminale de la veine rénale sans pose d'endoprothése, par voie
veineuse transcutanée

[F,J.K P,S,T,U,0] (YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale de la veine rénale avec pose d'endoprothése, par voie

EGAF001

EGAF004 N "
veineuse transcutanée
[F,J.K P,S,T,U,0] (YYYY240, YYYY300, ZZLP008)
04.04.06.02 Reperméation de veine rénale
EGNF001 Fibrinolyse in situ de la veine rénale, par voie veineuse transcutanée
[A/F,P,S U,7] anesthésie
(YYYY180, YYYY300)
EGJF001 Thromboaspiration de la veine rénale, par voie veineuse transcutanée
[AF,P,S U,7] anesthésie

(YYYY180, YYYY300)

04.04.07 Actes thérapeutiques sur les veines hémorroidales

04.04.07.01 Hémorroidectomie
EGFA005 Résection d'un paquet hémorroidaire isolé
[F, P, S, U] (ZZHA001, ZZLP025)
EGFA003 Hémorroidectomie pédiculaire par résection sousmuqueuse
[A/F,J,KP,STUT7] Opération selon Milligan - Morgan sans anoplastie

Avec ou sans : sphinctérotomie [léiomyotomie] interne
anesthésie
(GELE001)

Activité

1

Tarif
Secteur 1/ adhérent

Phase  opTAMIOPTAM-CO
(en euro)
0 209
0 94,05
0 697,66
0 162,67
0 1011,74
0 230,72
0 3135
0 147,22
0 196
0 114,47
) 1672
) 101,83
0 240,35
) 115,66
0 1672
0 86,43
0 1672
0 87,17
) 209
0 94,05
) 209
0 94,05
) 209
0 94,05
0 366,11
0 35533
0 209
0 94,05
0 549,17
0 94,05
) 62,7
0 190,01
0 66,35

Tarif
Hors secteur 1/
hors adhérent Res"s‘b"
OPTAM/OPTAM-  cgiions
co
(en euro)

209
94,05

474,86
162,67
806,26

230,72

313,5
147,22

196
114,47

167,2

101,83

209,63
115,66

167,2
86,43

167,2
87,17

209
94,05
209
94,05

209
94,05

355,3

355,3

209
94,05

209
94,05

62,7

154,1

66,35

Accord
Préalable

Exo.

. TM

Regrou
pement

ATM
ADA

ADC

ADA

ADC
ADA

ADC
ADA

ADA

ADC

ATM

ADA

ADA

ATM
ADA

ATM

ATM

ATM
ADA

ADA

ADC

ADC

ADA

103/396



Code

EGFA002
[A K T,7]

EGFA001
[AF,J,KP,STUT7]

Texte

Hémorroidectomie pédiculaire par résection sousmuqueuse avec anoplastie
mugueuse postérieure et sphinctérotomie [Iéiomyotomie] interne

Opération selon Milligan - Morgan avec anoplastie

Avec ou sans : excision de fissure de I'anus

anesthésie
(GELE001)
Hémorroidectomie pédiculaire semifermée ou fermée
Opération selon Parks ou avec étalement des ponts
Opération selon Ferguson
Avec ou sans : anoplastie muqueuse
anesthésie

(GELE001)

04.04.07 Autres traitements des hémorroides

EGLF002

EGSP001

EGNP001

EGJA001
[F, P, S, U]
EGFA007
=S Uy

EGEDO001

[A/F,J,KP,STUT7]

Séance d'injection sclérosante des hémorroides
Séance de ligature élastique des hémorroides

Séance de traitement instrumental des hémorroides par procédé physique
Traitement des hémorroides par photocoagulation infrarouge, laser, cryothérapie, Bi-cap
Avec ou sans : ligature élastique

(ZZLP025)

Evacuation d'une thrombose hémorroidaire externe

(ZZLP025)

Excision d'une thrombose hémorroidaire

(ZZHA001, ZZLP025)

Réduction de procidence hémorroidaire interne par agrafage circulaire, par voie anale

Anopexie circulaire selon Longo
Indication : hémorroides internes symptomatiques de grade 3 ; technique alternative aux traitements
instrumentaux et traitements chiruraicaux aprés échec du traitement médical
Formation : expérience en chirurgie proctologique ; nécessité d'une formation spécifique théorique et
pratique
Environnement : réalisation dans un bloc opératoire en hospitalisation

anesthésie
(GELE001)

04.04.08 Actes thérapeutiques sur la veine porte et les veines digestives

04.04.08.01 Suture de plaie de la veine porte

EHCA008

[A.F,J,KT,PS,UQ]

Suture de plaie de la veine porte et/ou de I'une de ses branches principales, par
laparotomie

anesthésie
(GELEO001)

04.04.08.02 Dilatation intraluminale de la veine porte

EHAF002
[F,P, S, U]
EHAF001
[F.P,S,U]
EHAF003
[F,P, S, U]
EHAF004
[F.P,S, U]

EHAA001
[AF,J,KT,P,SU]

Dilatation intraluminale de la veine porte ou d'une anastomose portocave sans pose
d'endoprothése, par voie veineuse transcutanée

(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale de la veine porte ou d'une anastomose portocave avec pose
d'endoprothese, par voie veineuse transcutanée

(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale de veine hépatique [veine sushépatique] sans pose
d'endoprothése, par voie veineuse transcutanée

(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)

Dilatation intraluminale d'une endoprothése vasculaire intrahépatique pour court-
circuit [shunt] vasculaire portosystémique, par voie veineuse transcutanée

(YYYY240, YYYY300, ZZLP008)
Recalibrage d'une anastomose portocave, par laparotomie

anesthésie
(GELE001)

Désobstruction de la veine porte

EHNF001
[A/F,P,S U, 7]

EHPF001

[A