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* Enfin I’'age d’or de la e_santé : enjeux et
opportunités ?
e Le DMP : une réalité dans la coordination des soins

* Les enjeux du développement de la télémédecine :

* La coordination des soins et la prévention : un cas
pratique d’'usage de la e_santé

* Quelles opportunités de développement dans nos
régions
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M Dossier Médical Personnel

Ll Une réalité dans la
resonie.,. — COOrdination des sains,,
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Etat des lieux national

» Les chiffres clés Mai 2012

Au 18 octobre 2012,

220 427 dossiers patients crées ..

14 régions

&

4300 créations hebdo

103 540 DMP alimentés ™

14 régions impliguées : ?-Q?O créations hebdo

169 établissements de santé e

4149 Professionnels libéraux N 1/ |
* L)

771

) 300 000 DMP decembre 2012
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Zoom en région Aquitaine

26 établissements de santé (ES)
publics et privés embarqués

@ 16 en ordre de marche et déploiement des usages

@ 6 démarrage en cours dont :
— 1 laboratoire d'imagerie
— 2 centres d'examen CPAM
@ 3 démarrage pour décembre 2012

1386 libéraux acteurs

@ Médicaux (médecins généralistes)
@ Paramédicaux (kiné, infirmiéres)

Couverture d'activité pour
les établissements

@ Créations : 63 % établissements
@ Alimentations : 52 % établissements
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> 26 établissements
> 1386 libéraux

> ARS / URPS

> Ciss Aquitaine

/ Au 14 octobre 2012

217 947 DMP créés
O 841 DMP alimentés

Nombres cumulés de DMP créés et DMP alimentés en Aquitaine
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Video

Coté
libéraux

Video

ERE.DE FRANCE
Favoriser la coordination des soins

FEDERATION HOSPITAL

Ville - Hopital - Médico-social

Pourquol faire du DMP ?

> La coordination via le DMP: sa mise en place
en Aquitaine -

Coté
établissements

Faciliter la communication

— Les filieres de maladies

_ _ ) chroniques (cardiologie,
— Travailler les micro-reseaux (V-H) cancérologie, dermatologie

— Décloisonner les acteurs pneumologie)
— Enrichir les pratiques DMP

(_ — des Clubs usages organisés et co-
animés avec les professionnels

Ex. Club Usages 23 octobre
autour des pratiques de kiné

respiratoire Video {-!




> Déploiement dans un établissement
| S CHU _ (e CHU de Bordeaux -

Hopltaux de
Bordeaux

Les actions

Caractéristigues

@ Direction / Equipe projet établissement et
Référent DMP de terrain dans I'établissemen

@ Bonne implication de la DSI

Multi sites

@ Conseiller DMP régional
—>Accompagne les acteurs de terrain
—>Information patient

—>Formation des agents

@ Déploiement

— 1 site pilote sur 1 an

— Montée en charge rapide des autres sites : de juin a
décembre 2012

— Démarrage avec la création

— Alimentation progressive par poles et services

@ Information /Sensibilisation via une
Communication interne

@ Communication externe via les courriers

@ Technique (patients et professionnels)

— Logiciels DMP-Compatible (création et alimentation)
— Installation CPS au fil de I'eau
— Alimentation automatisée selon les critéres CME

@ Alimentation

~Réunion d'information et démo. a destination des
professionnels (cadre de santé, médecins, secrétariats)
assurées par le Conseiller DMP + Equipe SI.

@ Organisation
— Point information : Bureau des accueils et/ou Burea
DMP
~ Création : Bureaux des admissions
~ Alimentation : Secrétariats et Services
— Consultation : Services

~Dynamiser les réseaux Ville-Hdpital via le réseau des
correspondants ville par services

@ Valorisation
—>Club usages Ville-Hopital par filiere




> Contact

Déploiement DMP en region Aquitaine

PLUS ON EN SAIT
MIEUX ON SE PORTE
=% 2
!

DOSSIER
MEDICAL
PERSONNEL

e-santé
aquitaine

Caroline RECEVEUR
Directrice Projet DMP
Déploiement en Aquitaine

Tel. 05 56 90 90 56
Portable 06 28 32 16 25

Malil : caroline.receveur@sante-aquitaine.fr
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e LeDMPen etablissement : Facteurs clés de succes

— Positionnement du DMP : solution de coordination des soins

* Rechercher des opportunités de fonctionnement en réseau

— Mobilisation institutionnelle :

* Soutien et engagement de la Direction générale
* Projet intégré au SDSI

— Communication institutionnelle

e Journal interne
* Intranet

— Communication aupres des professionnels

* Participation des PSL, HAD, EMS aux actions de communication
— Gestion du changement : communication et
accompagnement

— Une solution intégrée au Sl

* Processus d’admission des patients et processus de production des courriers
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15d

e-santé , ,
aquitaine Facteurs clés de succes et

émergence des ENRS

Espace Numérique Régional de Santé

La e_santé en région
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Le GCS TSA :Maitrise d’ouvrage régionale

o

/ |
( ARS /
s ] Pilotage régional
|,/ ASIP SANTE / Comité stratégique des Sl de santé
Cadrage National V Etablissements
impulsions / Telésanté Aquitaine de santé
Appels a projets... r‘ "
~ Unions des profes- =
ENRS » -sionnels de santé O
Associations ' ,- . N Structures bq\\
- d'usagers Maitrise d'ouvrage médico-sociales ™
0. R régionale Q
0 &
B, Ordres Structures de @@\
/(:)/)'('\‘)3\ professionnels coopération
2

“e-santé
aquitaine
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Chiffres clés : les utilisateurs

Ls

Origine géographique des Indicateurs
professionnels accompagnés

En 2011, TSA a accompagné le développe-
ment de la e-santé auprés denviron

£ 900 utilisateurs.

Parmi ces utilisateurs, on dénombre :

58 % 72 établissements de santé
75 structures coopératives

Gironde
(réseaux, associations,..).

4 %
Lot-et-Garonne 1 200 professionnels environ

8 % ont été accompagnés dans le cadre du pro-
jet DMP.

Landes

3 674 professionnels de sante

Haors région .y B .
504 g sont des utilisateurs d’au moins un des ser-

vices sécurisés de la plate-forme régionale

13 %

Pyrénées-Atlantiques TSA.

Assemblée générale - 14 septembre 2012
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e oral

Le portall de la e-santé en Aquitaine.

Portail d'acces aux différents sites d'information et de services e-santé en Aquitaine pour les
citoyens aquitains et les professionnels
Services citoyens :
masante-aquitaine.fr
Acces a mon DMP tsa la e-santé en Aqu1tame /
Mes analyses
Mes vaccins
Offre de soins

Améliorer la qualité des soins, s'adapter aux
pratiques des professionnels, assurer la sécurisation ,‘
des données, répondre aux besoms des patients. |

télésanté
aqUItalne
|

masante aprosante
-aquitaine.fr '@-aquitaine.fr
L'actualité santé en i n es applications
roressiol e sante 1/

Services « pros »
prosante-aquitaine.fr

Messagerie sécurisée |
Web conférence | B

Information e-santé :
Isa-aquitaine.fr *
dmp-aquitaine.fr
bs-aquitaine.fr

n du site | M Igl \c tl:t
@20042012T|5 t A itail =
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La messagerie securisee

L'outil quotidien pour les professionnels de santé.

Les données medicales patients sont des informations « sensibles ». Elles ne peuvent
circuler par les boites mail classiques

Loi n°® 2002-303 sur le droit des personnes malades et des usagers du systéme de santé
Loi n° 2004-801 « Informatique et Liberté »

Professionnel de santé => professionnel de santé _ _
Connexion via

Demande d'avis ﬁ ﬁ carte CPS
Lettre / courriers @-‘%J' g%)
Images W }4)
J Confidentiel
_ _ Sécurisé
Etablissement => professionnels de santé

Notifications d'entrée ou de sortie de I'établissement
Lettres de sorties, comptes rendus Hospitaliers
Ordonnances

Fiches RCP (Réunions de concertation pluridisciplinaires)
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Le dossier medical personnel

Pour le partage d'information entre PS, entre ville et Hopital,
pour une meilleure coordination des soins

Espace de
confiance

/\

> Identifiant PatientJ

Y Cadre
INS-C / INS-A

d'interopérabilité

TSA accompagne les acteurs Etablissements, et professionnels libéraux

pour la mise en ordre de marche et I'utilisation effective du DMP.
TSArelaye les référentiels nationaux sur le terra
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Services de Esanté TSA

R R Réseau Santé Rural
T T Ve | P T e

/
m’/ Coordination régionale de lutte contre|l'infection/a\VIH}

d'Aquitaine

Les dates a retenir Alaune ... Alertes

© 6" congres de ot
Jeudi, 18 Novembre, 2010 - 14:30 - Samed, 20 Novembre, 2010 - 18:00
d'immuno Infantile - Lieu: Maison de

ia Chimie Paris

e © Diabéte de I'enfant ot dyslipigémies
D oo Te Nowemre, 2010 20:30- 22:30
Organisatour: GPG - Lieu: Hotel Mercure Chateau Chartrons -
Connect
sulte de I'agenda LI respace prof

Alaune... " Contenu récent * Contenu populaire

au
La plpar des
Fu

o can i 535 -ersonnallses et remis cles en main

> Coordination des soins
Date de publication: 29/03 o
Do do mine 8 fou. 2000772009 1137

La

Celane.

©2009 Reseau Santé Rural - Tous droils réservés - Hebergement GIE TéleSants Aquitaine

Des outils collaboratifs pour les professionnels

Pour les réseaux, associations, communautés de pratique

Vitrine internet :

Se faire connaitre
Partager des informations
(événements, actualités)

Comité de Coordination de IEvaluation
Clinique et de la Qualité
en Aquitaine

"
Sarties e & wnwnmm
Dans e cadre du “Pratiqu

mbmnmmmum'm\wwm ukqua

Indica istacti
Doritr mse lp\nbwnfnﬂ)

Madame Roselyne Bachelot-Narquin, ministre de (a Sante et des Sporls, a présents hie. feud) 4 novembre, indicateur
e mesure de satisfaction des patients hosplalses.

At Ataior
Demiére mise a jour le 0/11/2010
Lateller, Intitulé La check-list en chirurgie est-ell utlle, utiisable et utisée 7 programmé le mard: 30 novembre 2010 est
reporte. Nous vous Informerons dans les meleurs délais de 1a nouvelle date de tenue de cet ateller, et vous adressons
08 excuses pour ce contre-temps.

Espace privé d'échange :
Référentiels

Protocoles

Agendas

Comptes rendus de réunions,
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Un dispositif communicant : PAaCO

Un dispositif mutualisé pour les équipes d’appui a la
coordination (MAIA, Clics, équipes territoriales,...)
« Orienté sur la communication santé autour du patient

« Fonctionnalités de type : PPS, agenda d'acteurs,
transmission en mobilitée, ...

« Articulé et complémentaire aux dispositifs DMP et
Messagerie Sécurisée

P Les dispositifs d'enquéte
et outils décisionnels

Des outils pour la qualité de la pratique.

Evaluation des pratiques
Pilotage des activités
Gestion de la performance
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L a web conférence

Un outil simple qui gomme les distances.
Gain de temps
Limite les déplacements
Réduit les colts

Er= e RS , . T .
e et S Réunions pluridisciplinaires
’ Demandes d'avis
Salles virtuelles Acces par simple clic souris Formations
depuis navigateur internet Réunions de fonctionnement

Teléconsultations simples



DE LA FEDERATION HOSPITALIERE DE FRANCE

fFHF 6¢eme CONGRES INTER REGIONAL

FEDERATION HOSPITALIERE DE FRANCE =

* Les facteurs clés de succes pour le développement
de la e_santé en région

— Une gouvernance en phase avec les objectifs institutionnels : ASIP et ARS
— Idéalement le développement d’un partenariat avec le Conseil Régional

— Larecherche de partenariats industriels favorisant 'émergence de solutions
innovantes

— Une structure (ENRS) centrée sur le développement des usages

— La création d’un ENRS en phase avec ses adhérents sur les objectifs de
développement de la e_santé

— Tisser des liens avec les URPS
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La télémédecine

i€ SeuL Propugne
MlEe, CETTE TELESUREI LLMXE,
CasT auILAUT SoldneR
oM Look-mons Foxs G
temnng !

« Art.R. 6316-1.-Relévent de la télémédecine définie a /'article L. 6316-1 les
actes médicaux, réalisés a distance, au moyen d'un dispositif utilisant les
technologies de /'information et de la communication. »
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La Télémédecine:
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Comment?

Dénomination de
l’'acte

Personnes présentes sur le lieu d’exercice

Moment de la
réalisation de

Activité réalisée

santé

Sur place A distance Pactivite
Téléconsultation
Patient et . .
. Professionnel ) Consultation d’'un
professionnel de . En direct . .
B médical professionnel médical
santé
Téléexpertise .
P Avis d’expert pour
Professionnel Professionnel ) diagnostic ou
. o En direct ,
médical médical traitement
thérapeutique
Téléassistance Patient et
. . Aide d’expert pour
éventuellement Professionnel ) .
: . En direct accomplissement de
professionnel de médical , .
'acte médical

Télésurveillance

Patient et
professionnel de
santé

Professionnel
médical

Eventuellement en
différé

Interprétation données
cliniques,
radiologiques,
biologiques
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La télémédecine: Pourquoi?
"% démographie médicale

" colits de santé

-~ vieillissement de la population

- des maladies chroniques (60% en 10 ans)

- disparité implantation médicale sur le territoire
-~ demande d'avis d'expertise/d'urgence
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Quels enjeux en télémédecine?

-\ /-
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L'un des moyens de favoriser :

— I"accessibilité de tous a des soins de qualité sur
‘'ensemble du territoire

— |"articulation entre le premier et le second recours

— |la coordination entre les acteurs, hopital, ville,
meédico-social

— |le maintien a domicile

— |a maitrise du recours au systeme curatif
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Quels leviers pour déployer la
télémédecine?

» L'implication des acteurs du projet

» L'accompagnement humain/financier

» Le Décret n° 2010-1229 du 19 octobre 2010 relatif a la
télémédecine

» La formation aux TIC

» L'intégration de la télémédecine dans les cursus universitaires
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Quels freins au déploiement de la
télémédecine?

» La non valorisation/tarification des actes de télémédecine
» La résistance culturelle

» La diversité des normes industrielles

» L'absence d’évaluation médico-économique
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Les bénéfices de la télémédecine:

Améliorer:

I’acceés aux soins

La coordination entre structures et PS
Le confort de vie des patients

Les co(t liés a la santé

YV VYV
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e Les facteurs de clés de succes

— La télémédecine demeure un acte médical réalisé
dans le cadre d’'une organisation virtuel; la gestion
du changement et |la mobilisations de sponsors
médicaux est essentiel

— Agir en primitif et prévoir en stratege (rene cHar)

e Puisque la peur (les incertitudes) tend a me paralyser (dans tous les sens du terme),
il faut essayer d'éviter de se focaliser sur les points inconnus du "projet« .

* 'age d’or de la e_santé se construit
maintenant
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Merci de votre attention !
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— La télémédecine en est a sa deuxieme phase du plan national, qui réside dans
I'accompagnement financier des projets pilote, assuré par:
- le FMESPP (Fonds de Modernisation des Etablissement de Santé Publics et
Privés) 2011 a hauteur de 26 millions d’euros fléchés sur la télémédecine,
dont 14,4 millions d’euros répartis sur 'ensemble des régions et 11,6 millions
attribués a 13 ARS pour 'AVC ;
- I'appel a projets de I'’Asip a hauteur de 5,8 millions d’euros ciblés sur 5 projets
et sur 3 ans (2011-2013) ;
- le FIL (Fond d’intervention régional) 2012 a hauteur de 26 millions d’euros
dont 5 millions fléchés sur les projets pilote.

"La DGOS, rappelle Yannick Le Guen, a décidé en mars dernier de permettre a
huit projets de télémédecine de bénéficier de cet accompagnement
spécifique: trois projets portant sur 'AVC (ARS Bourgogne, Nord-Pas-de-Calais
et Franche Comté), trois autres sur la permanence des soins en imagerie (ARS
Pays-de-Loire, Lorraine et Picardie) et deux projets concernant la santé des
personnes détenues (ARS lle-de-France et Midi-Pyrénées)".
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A ce jour, "250 projets de télémédecine ont
été recenseés par la DGOS, dont 113
prennent en charge les patients”, a listé en
préambule de son intervention Yannick Le
Guen. Parmi les projets les plus matures:
la permanence des soins en imagerie, la
prise en charge de 'AVC (Accident
vasculaire cérébral), la santé des
personnes détenues, les maladies
chroniques, ainsi que les soins en structure
meédico-sociale et HAD (Hospitalisation a
domicile).



