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Résumé exécutif 

L’acte 2S61 « Plastie d’un sein pour hypertrophie » ne peut être pris en charge 
financièrement par la Caisse nationale de santé qu’après l’autorisation préalable du Contrôle 
médical de la sécurité sociale. Ceci implique une démarche lourde tant pour la patiente que 
pour l’Administration sans critère explicite pour l’obtention de la prise en charge. L’acte de 
réduction mammaire est proposé à des femmes souffrant d’un retentissement fonctionnel 
ou psychologique fort. Plusieurs études montrent le bénéfice apporté à ces patientes par 
cette intervention aux risques de complications faibles si elle est pratiquée par des 
professionnels formés. Dans les pays limitrophes, des critères physiques (poids minimum 
de résection et Body Mass Index) tels que proposés dans cette saisine par le demandeur 
sont utilisés pour justifier la prise en charge financière par l’assurance maladie. La 
proposition de modifier l’autorisation préalable (APCM) en autorisation du Contrôle 
médical de la sécurité sociale requise (ACM) associée à des critères explicites semble une 
amélioration tant pour les patientes que pour l’Administration en charge du contrôle. 
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Glossaire des abréviations 

Classement par ordre alphabétique :  

ACM Autorisation du Contrôle médical de la sécurité sociale requise 
APCM Autorisation préalable du Contrôle médical de la sécurité sociale 
BMI Body mass index (appelé aussi IMC pour indice de masse corporelle) 
CEM Cellule d’expertise médicale 
CMSS Administration du contrôle médical de la sécurité sociale 
CNS Caisse nationale de Santé 
DGÄPC Deutsche Gesellschaft für ästhetisch-plastische Chirurgie 
KCE Federal Kenniscentrum voor de Gezondheidszorg, Centre fédéral des 

soins de santé. 
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