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Tout sur le dossier informatisTout sur le dossier informatiséé
de A de A àà Z ?Z ?

�� Trouver le systTrouver le systèème le moins imparfait me le moins imparfait ……

�� Faire des choix Faire des choix 

�� Accepter des compromisAccepter des compromis
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Le dossier informatisLe dossier informatiséé

� Les règles du dossier patient 
et l’environnement en obstétrique

� Quels bénéfices attendre de l'informatisation ?

� Comment mettre en œuvre ?
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Les rLes rèègles gles …… (1/2)(1/2)
�� ANAES 2003 : le dossier est un ANAES 2003 : le dossier est un élément dynamique ::

–– Contenu : Contenu : 
�� donndonnéées administratives, diagnostic, traitements, es administratives, diagnostic, traitements, ééchanges changes éécrits entre les crits entre les 

professionnels de santprofessionnels de santé…é…..
– Fonction de mémoire , Fn de communication et de coordination  
– Outil de réflexion et de synthèse et aide à la décision 

thérapeutique 
– Le lieu de recueil 

� du consentement éclairé du patient, de son information, de l'analyse 
bénéfices-risques 

� De la traçabilité de la décision thérapeutique
– Outil d’évaluation (EPP)
– Source de l’extraction des informations en vue du PMSI
– Fn juridique

�� Partogramme : Partogramme : Évaluation de la qualité de la tenue du partogramme 
(janvier 2000)
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…… et let l’’environnement (2/2)environnement (2/2)

�� Le service, le suivi en ville, le cabinetLe service, le suivi en ville, le cabinet
–– Un dossier de spUn dossier de spéécialitcialitéé (ou dit de m(ou dit de méétier),tier),
–– un dossier patient unique (plusieurs spun dossier patient unique (plusieurs spéécialitcialitéés), s), 
–– un dossier de run dossier de rééseau (sur une thseau (sur une théématique)matique)

�� Les rLes rééseaux : partage dseaux : partage d’’informations entreinformations entre
–– Des professionnels libDes professionnels libéérauxraux
–– Des hospitaliers : mDes hospitaliers : méédicaux, paramdicaux, paraméédicauxdicaux
–– Le domaine psychosocialLe domaine psychosocial
–– Le champ administratifLe champ administratif

�� ll’’existence de plateforme de donnexistence de plateforme de donnéées res réégionalesgionales
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Quels bénéfices attendre de 
l'informatisation ? 1/2

�� Un dossier patient de prise en charge : Un dossier patient de prise en charge : 
–– Coordination, traCoordination, traççabilitabilitéé, , 
–– Le dossier mLe dossier méédical, de soins, prescriptions (CBUM),dical, de soins, prescriptions (CBUM),……

�� Des rDes réésultats chiffrsultats chiffréés de ls de l’’activitactivitéé ::
–– ««statistiquesstatistiques»» du service, SAE, EPP,du service, SAE, EPP,……

�� Le PMSILe PMSI
�� La bureautique : CRO,CRH, Courriers,La bureautique : CRO,CRH, Courriers,……
�� Communication avec le SIH (systCommunication avec le SIH (systèème me 

dd’’information hospitalier) information hospitalier) 
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Quels bénéfices attendre de 
l'informatisation ? (2/2)

�� Ergonomie Ergonomie 
–– Nombre de clicsNombre de clics……
–– AllerAller--venir entre les rubriquesvenir entre les rubriques

�� ConvivialitConvivialitéé
–– IntuitivitIntuitivitéé
–– Aspect Aspect 

�� Aide Aide àà la saisiela saisie
–– Message dMessage d’’erreurs, derreurs, d’’aide, cohaide, cohéérence, de rappelrence, de rappel
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Avant de mettre en œuvre
La question essentielle :La question essentielle :

A quelles prioritA quelles prioritéés rs réépondre et que rpondre et que rééaliser aliser 
avec un dossier informatisavec un dossier informatiséé ??

Communication avec le SIH
Informatiser où ? Et jusqu’où ? 
Ressources Humaines

Comment mettre en œuvre ?
La mLa mééthode projetthode projet

�������� Le cahier des charges, le copil, le chef de projetLe cahier des charges, le copil, le chef de projet
�������� Les facteurs de rLes facteurs de rééussite du dussite du dééploiementploiement
�������� La pLa péérennitrennitéé
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Avant de mettre en œuvre :

Communiquer avec SystSystèème me 
dd’’Information HospitalierInformation Hospitalier ?

�� IntIntéégrer (faire entrer dans un ensemble, être grer (faire entrer dans un ensemble, être 
rereççu, u, ……) parmi les ) parmi les ééllééments existants : ments existants : 
–– LL’’identitidentitéé
–– Le PMSILe PMSI
–– Le dossier patient unique groupe hospitalier ou rLe dossier patient unique groupe hospitalier ou rééseau : CRO, seau : CRO, 

CRH,CRH,……
–– LL’é’échographie (images, CR,chographie (images, CR,……), l), l’’imagerie mimagerie méédicaledicale
–– Les prescriptions mLes prescriptions méédicamenteusesdicamenteuses
–– Les rLes réésultats dsultats d’’examens, dexamens, d’’anatomoanatomo--pathologiepathologie

Exiger les interfaces avec lExiger les interfaces avec l’’existantexistant
Regarder le prRegarder le préésent en pensant le futursent en pensant le futur
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Urgences 
gynécologiques

CS prénatales
obstétricales, explos
pré-anesthésiques

Urgences 
obstétricales

Echographies 
obstétricales

Hospitalisations 
prénatales

Accouchement 
CRA, CRO

S de C

Anesthésie
NNé en 

maternité

NéonatalogieInformatiser oInformatiser oùù ??

Explo. fonct.

DAN
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JusquJusqu’’ooùù ??

�� Et Et ……la gynla gynéécologiecologie
–– La consultation selon le motif ?La consultation selon le motif ?

�� Motif mMotif méédical, contraception, dical, contraception, 
�� LL’’hysthystééroscopieroscopie
�� La colposcopieLa colposcopie
�� La sLa séénologienologie
�� La mLa méénopause, etcnopause, etc……

–– LL’’hospitalisation hospitalisation �� le PMSIle PMSI
–– Les CROLes CRO
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JusquJusqu’’ooùù ??

�� Et Et ……
–– Les FCS, IMG, IVG, Les FCS, IMG, IVG, ……
–– Les GEU Les GEU ……??
–– les perdues de vuesles perdues de vues
–– Les femmes admises aprLes femmes admises aprèès acct suivies ou non suivies s acct suivies ou non suivies 

dans le servicedans le service

�� DDééfinir un pfinir un péérimrimèètre et donc les acteurstre et donc les acteurs
�� Anticiper lAnticiper l’é’évolution de lvolution de l’’organisationorganisation
�� PrPréévoir lvoir l’’avenir : avenir : quel potentiel souhaitequel potentiel souhaite--tt--on ?on ?
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Avant de mettre en œuvre :

QQuelles Ressources Humaines ?uelles Ressources Humaines ?

�� Analyse sociologique : Analyse sociologique : 
–– Quelle culture de lQuelle culture de l’’informatique ?informatique ?

�� Ressources pour la rRessources pour la rééussite du dussite du dééploiementploiement
–– FormationsFormations
–– Ressources de dRessources de déépannagepannage

�� Ressources pour le paramRessources pour le paraméétrage et trage et 
ll’’exploitation exploitation 
–– En interne, en externe En interne, en externe 
–– Organiser la pOrganiser la péérennitrennitéé
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Former qui ? Former qui ? 
ÀÀ quoi ?quoi ?

Internes, seniors

Médecin, SF, PMI 
Attachés, libéraux, …

SF, internes, 
seniors,…

Echographistes,

SF, Internes, 
seniors

SF, internes, 
seniors

SF, internes 
Seniors

Médecins 
AR

Pédiatres, 
SF ?

Pédiatres

DAN
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Comment mettre en œuvre :

MMééthode Projetthode Projet
�� Elaborer un cahier des charges Elaborer un cahier des charges 

–– Ecouter les expEcouter les expéériences mais ne pas suivre aveuglriences mais ne pas suivre aveugléément ment 
–– PrPrééserver les futures convergencesserver les futures convergences

�� ComitComitéé de pilotagede pilotage ::
–– Les professionnelsLes professionnels
–– La DSILa DSI
–– Le DIMLe DIM
–– Direction des relations avec les usagersDirection des relations avec les usagers

�� DDéésigner un chef de projet lsigner un chef de projet léégitimegitime
–– par sa comppar sa compéétence et sa connaissance du terrain pour le tence et sa connaissance du terrain pour le 

ddééploiementploiement
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Comment mettre en œuvre :

MMééthode Projetthode Projet
�� Choisir un Choisir un ééditeurditeur……

– c’est choisir une application et…
aussi un service «après-vente»

�� DDééfinir les finir les éétapes du dtapes du dééploiementploiement
–– SS’’appuyer sur des leaders +++appuyer sur des leaders +++
–– Former les acteurs immFormer les acteurs imméédiatement avant ddiatement avant déémarragemarrage
–– Choisir la dateChoisir la date……
–– Assurer un soutien rapprochAssurer un soutien rapprochéé les premiles premièères semainesres semaines
–– Accepter lAccepter l’’imperfectionimperfection
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La pLa péérennitrennitéé du dossier informatisdu dossier informatiséé

�� Mettre en place un systMettre en place un systèème vertueux +++me vertueux +++

–– Staffs, contrôle qualitStaffs, contrôle qualitéé
–– LL’’amaméélioration continue de la Qualitlioration continue de la Qualitéé, de la pertinence, de la , de la pertinence, de la 

cohcohéérencerence

�� Les conditions Les conditions àà court termecourt terme
–– Accueil La formation des nouveaux (Accueil La formation des nouveaux (éétudiants compris)tudiants compris)
–– LL’’exploitation et retour dexploitation et retour d’’informationinformation

�� PPéérennitrennitéé àà long termelong terme
Survie de lSurvie de l’é’éditeurditeur
Savoir changer de systSavoir changer de systèème me àà tempstemps
Reprendre les donnReprendre les donnéées des bases pres des bases prééccéédentes ?dentes ?



Il est bien des choses  qui ne paraissent Il est bien des choses  qui ne paraissent 
impossibles que tant quimpossibles que tant qu’’on ne les a pas on ne les a pas 

tenttentéées.es.
AndrAndréé GideGide

Merci de votre attentionMerci de votre attention


