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Références :
- Code général de la fonction publique, notammestasticles L. 822-4, L. 822-18 a L. 822-25;

- Deécret n° 86-442 du 14 mars 1986 relatif a laigiegion des médecins agrées, a I'organisation
des conseils médicaux, aux conditions d’aptitudssigjue ;

- Deécret n° 2006-781 du 3 juillet 2006 modifié fimales conditions et modalités de reglement
des frais occasionnés par les déplacements dempets civils de I'Etat ;

- Arrété du 10 octobre 2019 portant politigue degages pour les personnels civils du ministére
de lintérieur ;

- Guide pratique des procédures accidents de ssnat maladies professionnelles de la DGAFP
du 5 avril 2019 et son annexe V.

Annexe :
Liste des dépenses susceptibles d’étre prisesaggech

La présente instruction a pour objet de préseatenbuvelles modalités de prise en charge des &ioe®r
medicaux et des frais lies aux accidents de tregetx accidents de service et aux maladies
professionnelles dont sont victimes les agents g@lice nationale.

Elle met en ceuvred’'une part, I'objectif d’amélioration de la qualitke 'accompagnement des blessés
dans I'ensemble des services de la police natie@rateétropole et en outre-mer et, d’autre pargspect

du principe légal selon lequel un agent a droiteamboursement des honoraires médicaux et desifais
lors gu’ils sont en relation directe avec l'accitienses conséquences et qu’'ils sont médicalentibes u

a la prise en charge et au rétablissement de kagamsi, la pratique consistant a appliquer deives

de remboursement doit étre proscrite.

L’objectif poursuivi par la présente instructiort de permettre le retour au service des policiegssiés
dans les meilleurs délais et dans des conditiotimales de santé.

Les dépenses non strictement meédicales comme dess de transport et d’hébergement de la famille
de I'agent blessé font I'objet de dispositions igatieres rappelées dans le guide du blessé raadisé
la DRCPN et consultable sur I'espace « Policierdtiiies » du site intranet de la DRCPN. La DRCPN
dispose, en effet, d’'une convention financiere alsed-ondation Jean Moulin permettant la prise
en charge de ces frais. Elle doit étre actionnéelgpaaisine de la Mission d’Accompagnement des
Blessés.



Cette instruction annule et remplace les instrastiministérielles du 26 juin 2017 et du 24 aolt7201
relatives au remboursement des frais médicaux alesgrs blessés en service, qui sont abrogées.

Les fonctionnaires actifs de la police nationalet si&signés ci-aprés par le terme « policiers ».

1. Les principes de la prise en charge des frais méaigx
1.1. Prise en charge des frais directement liés’adcident ou a la maladie

L’article L. 822-24 du code général de la fonctmmblique dispose que le fonctionnaire placé en €éong
pour invalidité temporaire imputable au serviceTIS) «a droit au remboursement des honoraires
médicaux et des frais directement entrainés panakadie ou son accidemt

Les frais et soins pris en charge sont tous celns@put exposés pour traiter les conséquences é&tat I’
de santé de I'agent de I'accident ou de la malddi il est atteint, a la double condition :

* (que ces conséquences et les soins qui en décadmmt effectivement rattachés a I'accident ou
a la maladie reconnue imputable au service ;

* que ces soins soient utiles au traitement desgoesices de la blessure ou de la maladie.

La vérification des deux conditions citéagpraest de la responsabilité de I'administration, akegapui
des médecins du service médical statutaire. Celle-céserve également le droit de s’assurer dealiaé
de la dépense.

Les frais liés aux accidents de trajet, aux acdglele service et aux maladies professionnelles sont
remboursables, méme lorsqu’ils sont présentés nmstément a la date de consolidation de la blessur
ou aprés la mise a la retraite de I'agent (cf. eénf 86-442, article 47-19), dés lors qu'ils régemt

aux conditions énoncées.

1.2. Placement en congé pour invalidité temporairenputable au service (CITIS)

Les policiers sont placés en CITIS dés lors quepitabilité de la blessure en service est reconnue,
permettant ainsi la prise en charge des frais gbaiement rapide des prestataires de santé. Liss fra
exposés avant la reconnaissance d’imputabiliténsermboursés selon les conditions exposées dans
la présente note.

Les policiers peuvent étre placés en CITIS, a tjrevisoire, lorsque la procédure permettant
la détermination de I'imputabilité au service siéteau-dela de plusieurs semaines (demande d’esgerti
ou d’enquéte administrative, saisine du conseil icaden formation pléniere). lls bénéficient ainsi
de la prise en charge de leurs frais.

1.3. Liberté de choix du praticien ou de I'établissment de soins
L’agent blessé bénéficie de la liberté de choisim gpraticien et I'établissement de soins dans leque
il souhaite étre traité. Le médecin de l'adminitra peut orienter le patient vers des praticiens o

des établissements de soins, mais ne peut en aasue contraindre a faire appel a ceux-ci.

Ce principe de liberté de choix ne remet pas ese#lcapacité de I'administration a apprécieilitat
des soins et a soumettre leur prise en charge aceond préalable.



1.4. Modalités de la prise en charge des frais médiux

L’administration ne peut fixer aucune limite priori aux dépenses liées aux accidents de service et
maladies professionnelles dés lors qu’elles saeictiment liées aux conséquences de cet événetent e
utiles a leur traitement. A ce titre, les baremesremboursement de soins ne peuvent étre opposés
aux demandes des agents.

La prise en charge de certains actes médicauxratngaicaux et de certains autres frais exposés par
'agent nécessite toutefois un accord préalablemptant a I'administration d’exercer en amont
de la dépense le contrdle de son utilité et dudiest la blessure en service ou la maladie prafesslle.

Une fois I'accord de I'administration obtenu, |gpgése concernée est intégralement prise en charge.
1.4.1. Soins d’'urgence

Les frais médicaux liés a la prise en charge imatédiles conséquences d'un accident en service sont
intégralement pris en charge par 'administration.

1.4.2. Soins réalisés a distance de I'événement
Lorsqu'’ils sont réalisés a distance de I'accidkrs frais sont pris en charge :

- soit directement, apres leur réalisation, lorsgquilintegrent dans un protocole de soins ou dei suiv
prescrit ou assuré par un médecin, un chirurgieniste ou une sage-femme ; 'administration exerce
alors un contrél@ posterioride I'exactitude du montant et de la nécessitéedalépenses ;

- soit a la condition pour I'agent d’avoir solliciéd obtenu I'accord préalable de I'administratiorstpue
les actes, soins et prestations demandés le @mtién raison de leur nature, de leurs conséquences
de leur codt (cf. annexe).

1.5. Nature des dépenses susceptibles d’étre prisgscharge

Les dépenses susceptibles d’étre prises en chargBagministration sont mentionnées en annexe et
sont conformes aux dépenses inscrites sur laitigieative des frais susceptibles d’étre pris eargh

a la suite d’'un accident de service figurant aree V du guide pratigue de la DGAFP, citée

en référence. Pour chaque catégorie de dépenseprithpréalable est mentionné dans I'annexe loilsqu’

est nécessaire.

1.6. Procédure d’accord préalable a la prise en @nge de frais

Lorsque gu’un agent dont I'accident ou la maladé&éreconnu imputable au service souhaite béréfici
de la prise en charge de consultations, soinsaitgitnents soumis a un accord préalable, il adneisse
demande a 'administration dont il releve (SGAMDirection des ressources humaines — Guichet Unique
Blessés).

Cette demande est accompagnée des certificats an&diprescriptions médicales et devis en lien avec
les frais dont le remboursement est demandé. Cotmptede la difficulté & obtenir de tels devis @@éart

des praticiens, la demande de I'administration seragénéral limitée a un seul devis par acte on soi
médical.

Sur la base de cette demande, le Guichet UniqueBldssés du SGAMI saisit le médecin inspecteur
régional, qui rend un avis sur la demande formpk#el’agent. En cas de besoin, ce praticien demande
a l'agent les pieces complémentaires qu'il estideessaires a I'appréciation de sa demande.



L’avis du médecin, puis la décision de I'adminigbm interviennent dans les meilleurs délais afin
de garantir un paiement rapide des professionhétablissements de santé.

Lorsque gu’une demande de prise en charge intéramés la réalisation des soins, alors que letur@a
justifiait I'obtention d’'un accord préalable, le dekin de I'administration évalua posteriori leur
pertinence et leur utilité, sur la base des infdiona et des documents fournis par I'agent.

2. Contestation des avis et décisions

Les décisions de refus de prise en charge par irasirmation de frais médicaux en rapport avec
les accidents de service, de trajet et maladidegsimnnelles des policiers sont notifiées auxr@sses.

A la suite de la notification, si 'agent conceroénteste la décision prise en apportant de nouveaux
éléments d'information, le SGAMI doit réexaminer damande en sollicitant, en tant que de besoin,
I'avis de la DRCPN/SDPAS.

En cas de refus définitif, cette décision peutefdiobjet d’'un recours devant le tribunal admirasfr

compétent.

Je vous remercie par avance de la bonne prise epteode ces instructions, destinées a faciliter
I'accompagnement des blessés de la police nationale

Fait le 20 mai 2022.
Le directeur des ressources

et des compétences de la police nationale,
S. Babre



DESTINATAIRES

M. le préfet de police de Paris
- Mme la préfete de police des Bouches-du-Rhone,
M. le secrétaire général de la zone de défende sécurité Sud,
Secrétariat général pour 'administration du m#mie de I'intérieur
- Mmes et MM. les préfets délégués pour la défeatska sécurité des zones Nord, Est, Sud-Est, SuebO
et Ouest,
Secrétaires généraux pour 'administration du stéme de l'intérieur
- M. le directeur général de la sécurité intémeur
- M. le directeur des ressources et des compé&eateta police nationale (SDARH)
- Mme la directrice, cheffe de I'inspection générdé la police nationale
- M. le directeur central de la police judiciaire
- Mme la directrice centrale de la sécurité putdiqu
- M. le directeur central de la police aux frongier
- Mme la directrice centrale des compagnies répabrles de sécurité
- M. le directeur central du recrutement et deolanfation de la police nationale
- Mme la directrice de la coopération internatiendé¢ sécurité
- M. le chef du service de la protection
- M. le chef du service national de la police stfejue

- Mme la cheffe du service national des enquétesrastratives de sécurité

- M. le général de corps d’armée, chef du serviee tedchnologies et des systemes d’information dedarité
intérieure

- M. le chef dusenice des &hats, de [innovation & de la logstique du ministére de l'in€rieur

- M. le chef de l'unité de recherche, assistanogéervention, dissuasion, chef de la force d’intatien
de la police nationale

- Mme la directrice de I'école nationale supériededa police

- MM. les directeurs territoriaux de la police matale de Guadeloupe, Martinique, Guyane, La Réuynion
Mayotte, Polynésie francaise et Nouvelle-Calédonie

- M. le médecin-chef de la police nationale
- Mme la coordonnatrice nationale de la médecinprdeention

Pour information:
- M. le conseiller juridique (cabinet DGPN)



ANNEXE

Dépenses susceptibles d’étre prises en charge etcas échéant,
soumises a l'accord préalable de I'administration

1. Honoraires et frais médicaux

Sont soumis a I'accord préalable de 'administratio

- le recours a des praticiens non conventionnéggsmurance maladie ;

- le recours a des auxiliaires médicaux non pradesels de santé ;

- les soins et consultations prévus hors du témitoational ou nécessitant un déplacement impbrtan
(déplacement d’outre-mer en métropole, déplacemanstde la région d’affectation, etc.).

2. Dépenses de médicaments, dispositifs médicqmeduits de parapharmacie
Les pansements, attelles, ortheses et dispositifodtention prescrits par un médecin sont prishange.
3. Examens de laboratoire et examens d’'imageriecated

Il s’agit des examens biologiques et d'imagerie itedd réalisés dans le cadre de la prise en charge
initiale de la blessure ou de la maladie.

4. Hospitalisations

Si le choix de I'établissement reléve bien du patiet de son médecin traitant, le recours a l'offre
de soins régionale et zonale doit étre privilég@&érecours a un établissement hors du secteursiieriee
de I'agent ne sera pris en charge que sur un astizéndu médecin traitant.

5. Cures thermales

L'ensemble des dépenses en relation avec une berendle est soumis a l'accord préalable de
I'administration (soins thermaux, honoraires detipiens intervenant dans le cadre de la cures fiés
a I'hébergement hotelier sur les lieux de la cure).

Les frais de transport entre le lieu de résidemnde keu de cure et de retour vers le lieu ded@éste sont
pris en charge selon les régles applicables aubackpents professionnels des agents publics (étéar
en 4 référence).

6. Frais de prothese et d’orthopédie

Tous les frais de prothése et d’orthopédie sonnsoa I'accord préalable de I'administration :

- les frais d’appareillage prothétique définitif,

- les frais liés a la réalisation ou a la fournitute dispositifs provisoires nécessaires a la coeduit
de la réadaptation fonctionnelle,

- le remplacement de ceux existant avant I'accidariaonaladie.

7. Frais d’optique et de lunetterie
La prise en charge concerne aussi bien les digigogitontures, verres correcteurs, lentilles connés)

portés par I'agent avant son accident, et qui antaté endommagés, que ceux rendus nécessaires pou
pallier les conséquences de l'accident ou de |adil



Les verres correcteurs sont remboursés en intégrake niveau de remboursement des montures doit
permettre a l'agent de retrouver un appareillagaptd sans pour autant mettre a la charge de
I'administration un choix effectué sur la base dibépes esthétiques qui ne seraient pas directement
nécessaires a la conservation de I'état de saritéggat.

8. Frais de transport
Frais de transport de I'agent pour se rendre desidence déclarée jusqu’aux lieux de consultations
de traitement ou de soins en rapport avec sa lbbeesausa maladie. Le mode de transport retenu sera

adapté a I'état de santé de I'agent.

Est soumis a un accord préalable le transportatgeiit depuis (ou vers) un lieu de résidence autee q
sa résidence principale (résidence d’'un membreadansille, résidence secondaire...).

9. Frais dentaires

Frais en rapport avec des traitements conservatdershabilitation ou de prothése rendus nécessair
pour pallier les conséquences de l'accident ouadmaladie. Les éléments de prothése existant avant
I'accident ou la maladie sont concernés s’ils aétehdommagés.

Les frais de prothése dentaire sont soumis a lidgotalable de I'administration.

10. Autres frais

L'assistance a domicile par une tierce personn&llgusoit un membre de la famille ou une personne
extérieure, peut étre prise en charge par I'adinatien si elle participe directement a I'améliamat

de I'état de santé du policier altéré par la blessen service non consolidée et si elle est jéstifi
médicalement (CE, 29 janvier 2014, n° 357702 ; Q4én, 16 octobre 2000, n° 97LY20858).

Sont pris en charge les frais d’hétellerie hosigital le forfait hospitalier, la TV, la chambre feuliere.

La prise en charge d’autres dépenses non médiestiésl’appréciation de I'administration.



