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Avis et communications
Avis divers

Ministére de la santé, de la famille et des personnes handicapées

Avis relatif a 'avenant a la convention nationale des masseurs-kinésithérapeutes-rééducateurs

NOR: SANS0322062X

Est réputé approuveé, en application del'article L. 162-15 du code de la sécurité sociale, I'avenant, publié ci-
dessous, conclu le 10 avril 2003 entre, d'une part, la Caisse nationale de |'assurance maladie des travailleurs
salariés, la Caisse centrale de la mutualité sociae agricole et 1a Caisse national e d'assurance maladie des
professions indépendantes et, d'autre part, 1a Fédération francai se des masseurs-ki nésithérapeutes-
rééducateurs ains que le Syndicat national des masseurs-kinésithérapeutes-rééducateurs.

AVENANT

ALA CONVENTION NATIONALE DESTINEE A ORGANISER LES RAPPORTS ENTRE LES
MASSEURS-KINESITHERAPEUTES ET LES CAISSES NATIONALES D'ASSURANCE MALADIE

Entre, dune part :
La Caisse national e de I'assurance maladie des travailleurs salariés, représentée par M. Spaeth (président) ;
La Caisse centrae de mutualité sociale agricole, représentée par Mme Gros (présidente) ;

L a Caisse national e d'assurance mal adie des professions indépendantes, représentée par M. Quevillon
(président),

Et, d'autre part :
La Fédération francai se des masseurs-kinésithérapeutes-rééducateurs, représentée par M. David (président) ;

Le Syndicat national des masseurs-kinésithérapeutes-rééducateurs, représenté par M. Magnies (président),

ci-dessous désignés sous leterme : « les parties signataires »,

Compte tenu du préambul e ci-aprés et en application des articles L. 162-12-17 et L. 162-12-18 du code de la
securité sociale, les parties signataires sont convenues des termes de cet avenant :



PREAMBULE

Les parties signataires sentendent sur la mise en conformité de la convention national e destinée & organiser
les relations entre les masseurs-kinésithérapeutes et les trois caisses nationales avec laloi n° 2002-323 du 6
mars 2002 portant rénovation des rapports conventionnel s entre les professions de santé libérales et les
organismes d'assurance maladie.

Elles se proposent d'élaborer une nouvelle convention nationa e adaptée aux modalités d'exercice actuelles et
aux nouvelles responsabilités des masseurs-kinésithérapeutes. Elles conviennent ainsi que les négociations sur
larévision de la convention nationale de 1994, qui débuteront début 2003, porteront en priorité sur les
modalités de prescription des actes, laformation continue conventionnelle, le statut du remplacant, la
définition de la publicité, les questions liées a la transmission des feuilles de soins é ectroniques, notamment
I'aide al'acquisition d'un lecteur portable, ainsi que I'évolution du champ de compétence des instances de
concertation paritaires.

Dans le cadre de ces négociations, |es parties signataires saccordent sur la nécessité d'élaborer un nouveau
systéme pertinent de suivi et de régulation médicalisée de I'activité individuelle des masseurs-
kinésithérapeutes se substituant au titre |11, articles 11, 12, 13, 14 et 14 bis de la convention nationae. Afin de
réaliser cet objectif dans les meilleures conditions, les parties signataires conviennent de suspendre
I'application du titre 111 de la convention nationale de 1994 pour I'exercice 2002.

Elles établissent, en outre, un calendrier de négociations relatif ala mise en oeuvre de laréforme dela
Nomenclature des actes de kinésithérapie amorcée en octobre 2000. Dans |e cadre des travaux initiés par la
commission permanente de la Nomenclature le 6 décembre 2002, elles conviennent d'une mise en oeuvre de
la seconde étape avant le 15 juin 2003.

L es parties signataires conviennent de reval oriser substantiellement, par augmentations successives,
I'indemnité pour frais de déplacement des masseurs-kinésithérapeutes. La valeur de cette indemnité sera
portée a2 EUR acompter du ler juin 2003. Elle devrasélever aterme alamoitié de lavaleur de I'acte moyen
de masso-kinésithérapie. Ce terme sera hégocie par les parties au cours du troisieme trimestre de |'année 2003.

L es parties signataires conviennent également de revaloriser les indemnités kilométriques des masseurs-
kinésithérapeutes a compter du ler juin 2003. A cette date, la valeur de cette indemnité sera portée, pour la
meétropole, a 0,38 EUR en plaine, 20,61 EUR en montagne et & 3,35 EUR pour un déplacement apied ou a
ski. Pour les départements d'outre-mer, elle sera portée a 0,43 EUR en plaine, 20,66 EUR en montagne et a
3,35 EUR pour un déplacement a pied ou a ski.

Enfin, afin de développer laformation continue conventionnelle, |es parties signataires saccordent pour
revaloriser le montant de |'indemnité pour perte de ressources 8 110 AMK/AMS par jour pour les formations
effectuées a compter du ler janvier 2004.

ARTICLE 1ER

Accord national de bon usage des soins portant sur la fiche de synthése du bilan-diagnostic
kinésithérapique

L es parties signataires sont convaincues que la qualité des soins passe par une meilleure définition des métiers
qui y concourent. Laréforme de la nomenclature des actes de kinésithérapie d'octobre 2000 est une étape vers
cet objectif, notamment par 1a mise en place d'une fiche de synthéese, reflet du bilan-diagnostic
kinésithérapique. Cet outil de coordination permet au masseur-kinésithérapeute d'informer le prescripteur et le
patient des différentes étapes du traitement : bilan des déficits structurel s et fonctionnels de son patient,
diagnostic kinésithérapique, objectifs, protocole thérapeutique. Les parties signataires constatent qu'apres
deux années d'existence cet outil est encore insuffisamment utilisé par la profession. A travers cet accord,
elles entendent donc promouvoir cet outil de coordination, aider I'ensemble de la profession a mieux se
I'approprier et favoriser lesrelations avec les prescripteurs.



1.1. Champ de l'accord

Le présent accord régit les obligations respectives des caisses et des masseurs-kinésithérapeutes libéraux
conventionnés pour une meilleure utilisation de la fiche de synthese.

1.2. Objectif médicalisé d'évolution des pratiques

L es parties signataires entendent, par cet accord, contribuer aaméliorer la qualité de la prise en charge
kinésithérapique par une meilleure coordination des soins.

Son objectif est d'obtenir des masseurs-kinésithérapeutes une utilisation optimisée de lafiche de synthése du
bilan-diagnostic kinésithérapique et en adéquation avec les exigences de la Nomenclature générale des actes
professionnels.

Les parties signataires sengagent a demander ala commission permanente de la Nomenclature de réexaminer
les modalités de transmission de la fiche de synthese, quand la prescription médicale est quantitative et quand
elle nel'est pas.

1.3. Mise a disposition d'un modéle de fiche de synthése

Un modél e de fiche de synthése a été réalisé par un groupe de travail associant les masseurs-kinésithérapeutes
libéraux et des représentants administratifs et médicaux de I'assurance maladie et afait I'objet d'une
présentation aux représentants des médecins généralistes libéraux. Ce document et son mode d'emploi,
proposés et recommandés par les parties signataires, sont annexés au présent accord.

1.4. Actions mises en place
L es parties signataires conviennent qu'il est nécessaire de mettre en place les actions suivantes :
1.4.1. Campagnes d'information :

Des actions dinformation seront mises en place par les instances conventionnelles départementaes afin de
présenter le model e de fiche de synthese, son mode d'utilisation et son role, ainsi que pour inciter la
profession a utiliser cet outil.

Les prescripteurs, destinataires de ces fiches de synthese, seront également conviés a ces réunions
dinformation, au cours desguelles sera rappel ée la possibilité lai ssée aux masseurs-kinésithérapeutes de
choisir eux-mémes la nature des actes et des techniques de kinésithérapie, ains que le nombre et lafréquence
des séances, lorsgue la prescription n'est pas qualitative ou n'est pas quantitative.

1.4.2. Formation des masseurs-kinésithérapeutes a I'utilisation de la fiche de synthése et de maniére
plus générale a la pratique du bilan-diagnostic kinésithérapique :

Dans le cadre de la formation continue conventionnelle financée par I'assurance maladie, il sera demandé aux
organismes de formation, dans le respect du cahier des charges élaboré chaque année, dintroduire cette fiche
de synthése dans le programme de chacune des actions de formation.

L es parties signataires saccordent pour maodifier le cahier des charges de la formation continue
conventionnelle en conségquence.

1.5. Suivi du présent accord

Les parties signataires conviennent de mettre en place un dispositif nationa et départemental permettant
notamment de suivre I'évolution de la pratique des masseurs-kinésithérapeutes en matiere de fiche de synthése
du bilan-diagnostic kinésithérapique, sur le plan quantitatif d'une part, atraverslafacturation du bilan-
diagnostic kinésithérapique, et par une analyse qualitative d'autre part, par le biais de la transmission de cette
fiche aux services médicaux.



1.6. Durée de I'accord

Cet accord prend effet un jour franc aprés sa date de publication au Journal officiel. 1l est conclu pour la durée
de la convention nationa e destinée a organiser les rapports entre les masseurs-kinésithérapeutes et les caisses
national es d'assurance maladie. Il peut étre prolongé par la signature d'un avenant.

1.7. Résiliation de I'accord
L'accord peut étre résilié par décision d'une des partiesen cas:
- de non-respect grave et répété des engagements de |'accord du fait de I'une des parties;;

- de modification légidlative ou réglementaire affectant substantiellement les rapports entre les organismes
d'assurance mal adie et |es masseurs-kinésithérapeutes.

Larésiliation seffectue par lettre recommandée avec avis de réception atous les signataires de I'accord. Elle
prend effet &l'échéance d'un préavis de deux mois.

ARTICLE 2
Contrat de pratique professionnelle (cf. note 1)

2.1. Objet du contrat

Ce contrat individuel, a adhésion facultative, précise et accompagne les objectifs d'évolution quaitative des
pratiques du masseur-kinésithérapeute.

2.2. Engagements du masseur-kinésithérapeute
2.2.1. Engagements relatifs a 1'évaluation de la pratique professionnelle :

L e masseur-kinésithérapeute participe chague année, sur un theme défini paritairement, a une action de
formation continue conventionnelle, comportant un module d'évaluation de I'impact de cette formation sur sa
pratique. Les parties signataires saccordent pour modifier le cahier des charges de la formation continue
conventionnelle en conséquence. Dans le cas ou |e masseur-kinésithérapeute contractant voit non satisfaite sa
demande d'inscription a une formation continue conventionnelle dans le périmétre de larégion URCAM de
son lieu d'exercice, le non-respect de ce point du contrat ne peut lui étre opposé.

2.2.2. Engagements relatifs aux modalités de suivi de I'activité avec le service du contréle médical :

L e masseur-kinésithérapeute sengage a prendre en compte les recommandati ons de bonne pratique prévues a
l'article L. 162-12-15 du code de la sécurité sociale. Le suivi de son activité portera plus particuliérement en
2003 sur son utilisation de la fiche de synthése du bilan-diagnostic kinésithérapique, atraverslafacturation
du bilan et I'analyse qualitative des fiches de synthese transmises aux services medicaux.

2.2.3. Engagements relatifs a I'activité :

Ce contrat a adhésion facultative et individuelle sadresse a des masseurs-kinésithérapeutes dont |'activité
libérae est conforme au dispositif conventionnel de suivi et de régulation médicalisée de |'activité
individuelle, qui sera négocié par les parties signataires conformément au préambule du présent avenant.

Ce paragraphe pourra étre compl été par les parties signataires.

2.2.4. Engagements relatifs a la participation du masseur-kinésithérapeute aux actions de I'assurance
maladie a destination des assurés :



L e masseur-kinésithérapeute pourra participer aux programmes d'information définis par les parties
signataires, destinés aux assurés et mis en place par les caisses d'assurance maladie et collaborer aux
différents services qu'elles mettent en place a destination des assurés, notamment en contribuant ala rédaction
de supports dinformation.

2.3. Engagements des trois caisses nationales
Les trois caisses hational es sengagent a verser chague année a chaque masseur-kinésithérapeute contractant
un complément forfaitaire annuel de rémunération de 600 EUR. Ce montant pourra étre réévalué dans le cadre
des négociations conventionnelles de 2004, en fonction de la montée en charge des adhésions au contrat de
pratique professionnelle.

2.4. Actes d'adhésion et de résiliation

L e masseur-kinésithérapeute formalise, auprés de la caisse de son lieu d'exercice principal, son entrée dansle
contrat par le biais d'un formulaire dont le modele mis en annexe est établi par les parties signataires.

L'adhésion individuelle au contrat a une durée d'un an, reconductibl e tacitement dans les mémes termes, sauf
avis contraire du masseur-kinésithérapeute qui prévient la caisse de son lieu d'exercice principal par lettre
recommandée avec avis de réception, deux mois au moins avant |'échéance prévue du contrat. Ce contrat ne
sapplique qu'au masseur-kinésithérapeute signataire. Son remplacement éventuel provoque la suspension du
contrat pendant la durée du remplacement. A l'identique, le contrat est suspendu lorsque |e masseur-
kinésithérapeute signataire n'a pu exécuter |'une des obligations du contrat, pour des raisons indépendantes de
savolonté.

Le contrat peut étre rompu par écrit par le masseur-kinésithérapeute ou les caisses, en cas de non-respect
grave et répété des engagements du contrat ou de modification légidative ou réglementaire affectant
substantiellement les rapports entre les trois cai sses national es et | es masseurs-kinésithérapeutes.

En cas de rupture de contrat, la commission socioprofessionnelle départemental e doit étre saisie par I'une ou
I'autre des parties atitre de conciliation.

Fait a Paris, le 10 avril 2003.

Le président de la Caisse nationa e de I'assurance maladie des travailleurs salariés, J.-M. Spaeth

La présidente de la Caisse centrale de mutuaité sociale agricole, J. Gros

Le président de la Caisse national e de I'assurance mal adie des professions indépendantes, G. Quevillon
Le président de la Fédération francai se des masseurs-kinésithérapeutes-rééducateurs, J.-P. David

Le président du Syndicat national des masseurs-kinésithérapeutes-rééducateurs, J.-J. Magnies

CONTRAT DE PRATIQUE PROFESSIONNELLE

Par « contrat de pratique professionnelle », on entend les contrats visés al'article L. 162-12-18 du code de la
securité sociale.

DEFINI PAR L'AVENANT DU 19/06/2003 A LA CONVENTION NATIONALE DESTINEE A
ORGANISER LES RAPPORTS ENTRE LES MASSEURS-KINESITHERAPEUTES ET LES
ORGANISMES D'ASSURANCE MALADIE



Acte d'adhésion

A remplir par le masseur-kinésithérapeute qui I'adresse en deux exemplaires ala caisse primaire du lieu de
son exercice principal qui lui en retourne un exemplaire

Identification du masseur-kinésithérapeute
Je soussigné(e), nom :
Prénom :
Numeéro didentification (qui figure également sur mes feuilles de soins) :
Adresse de mon lieu d'exercice principal :
déclare adhérer au contrat de bonne pratique instauré par la convention nationale destinée a organiser les
rapports entre | es masseurs-kinésithérapeutes et |es cai sses national es d'assurance maladie et en respecter les
dispositions.
Cachet du masseur-kinésithérapeute
Date:
Signature du masseur-kinésithérapeute

Accusé de réception de la caisse

Adhésion enregistrée le a effet du
Adhésion non enregistrée et motif :
Cachet de la caisse primaire
Date:

MODE D'EMPLOI DE LA FICHE DE SYNTHESE DU BILAN-DIAGNOSTIC
KINESITHERAPIQUE

PREAMBULE

La nomenclature des actes de masso-kinésithérapie inscrite au titre X1V de la Nomenclature générale des
actes professionnels (NGAP) prévoit |'élaboration par |e masseur-kinésithérapeute d'un bilan-diagnostic
kinésithérapique et de fiches synthétiquesinitiales, intermédiaires ou finales de ce bilan.

Le document qui vous est ici présenté est un modeél e de fiche de synthése qui permet la réalisation de cestrois
fiches.

Cette fiche de synthese est un résumé des bilans. Elle est congue pour étre commune atous les types de
bilans, gu'elle ne remplace en aucun cas.

C'est un outil de coordination des masseurs-kinésithérapeutes avec |es médecins prescripteurs et avec le
service médical de |'assurance maladie auquel une copie doit étre adressée en cas de proposition de
renouvellement du traitement.

Elle est également tenue ala disposition des patients.



Ce document sinspire des travaux de I'Association frangaise pour larecherche et I'évaluation en
kinésithérapie (AFREK), site internet : www.afrek.com, et a été réalisé par un groupe de travail associant des
masseurs-kinésithérapeutes libéraux et des représentants administratifs et médicaux de |'assurance maladie. 11
aaussi été présenté aux représentants des généralistes libéraux.

1. Fiche de synthése du bilan-diagnostic kinésithérapique
Bilan-diagnostic kinésithérapique (BDK) : acte intellectuel du masseur-kinésithérapeute qui résulte du bilan
proprement dit des déficits structurel s et fonctionnels, enrichi d'un pronostic fonctionnel, d'objectifs et de
propositions thérapeuti ques.
Fiche synthétique ou fiche de synthése du BDK : c'est une synthése du BDK qui est transmise au médecin
prescripteur, au service medical de I'assurance maladie en cas de proposition de renouvellement du traitement
et tenue a disposition du patient selon les dispositions de la NGAP (2e partie, titre X1V, chapitre ler, section
2).
Elle peut prendre trois formes:
- lafiche de synthése initiale réalisée par le masseur-kinésithérapeute en début de traitement ;

- lafiche de synthése intermédiaire réalisée en cours de traitement, le plus souvent al'occasion d'une
proposition de renouvellement. Elle apporte un éclairage sur I'état du patient a un moment donné ;

- lafiche de synthése finale rédigée en fin de traitement. C'est |e compte rendu du traitement.

2. Modalités de remplissage des rubriques de la fiche de synthése
Renseignements socio-administratifs

IIs permettent I'identification indispensable du patient et du prescripteur, conférant pleinement le réle de
document de liaison a cette fiche de synthese.

Prescription et indication médicale

Ces rubriques donnent des indications sur la prescription (date, prescription quantitative du médecin),
précisent I'indication médicale et s une prise en charge kinésithérapique a eu lieu antérieurement.

Bilan

Déficits structurels : bilan des déficiences ou anomalies de structures (articulaires, musculaires, douleurs).
Déficits fonctionnels : bilan des incapacités ou dysfonctions.

Autres problémes identifiés par e masseur-kinésithérapeute : concerne les problemes autres que les déficits
structurels ou fonctionnels, associés ala pathol ogie pouvant interférer avec le traitement ou les résultats. Par
exemple, faiblesse généralisée et manque d'endurance.

Diagnostic kinésithérapique et objectifs

A partir des résultats du bilan, e masseur-kinésithérapeute pose son diagnostic et fixe les objectifs du
traitement.

Lebilan est lereflet de I'état du patient, les objectifs devant Sadapter a cet état.

Exemple d'objectifs : récupération de I'état antérieur, préservation des capacités existantes, soins paliatifs.



Protocole thérapeutique

L e masseur-kinésithérapeute indigque e nombre et |e rythme des séances, fixés par |e prescripteur ou lui-
méme, le lieu de réalisation des soins (au cabinet, a domicile, en établissement), si letravail est effectué en
groupe, les techniques mises en oeuvre, en particulier le recours ala balnéothérapie (bassin ou piscine).

Il indique la date de la premiére séance faisant suite ala prescription médicale.

Conseils

L e masseur-kinésithérapeute indique | es consells éventuellement délivrés a son patient au cours du traitement.
Propositions consécutives

Il sSagit des propositions faites par le masseur-kinésithérapeute, notamment :

- poursuite du traitement ;

- fin de traitement au terme normal de la prescription avec éventuellement exercices d'entretien et de
prévention ;

- arrét du traitement sur décision :

- soit du masseur-kinésithérapeute par modification des données de la pathologie initiale ou mangue de
participation et dinvestissement du patient ;

- soit ala demande du médecin ;
- soit par abandon du patient.
Commentaires

L e masseur-kinésithérapeute indiqueraici tout éément qu'il jugera utile pour informer ses correspondants sur
le patient, le traitement, |'évolution, etc.

Date, nom, cachet et signature

Ces éléments indispensables permettent d'identifier le masseur-kinésithérapeute et engagent sa responsabilité.

FICHE DE SYNTHESE DU BILAN-DIAGNOSTIC KINESITHERAPIQUE

V ous pouvez consulter le tableau dans le JO
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Date : Nom du masseur-kinésithérapeute et cachet :

Signature
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