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LE COMITE
D"ORIENTATION

L'année 2017 a permis la fina-
lisation des briques techniques

essentielles & I'accompagne-
ment de la mise en place des
e-Parcours en lle-de-France pour
2018 et les années a venir.

Pierre BOIRON,
Directeur SESAN

Les usages, en augmentation
exponentielle sur 2017, ont pro-
fondément changé les pratiques
professionnelles. En 2018, notre
nouveau défi sera I'exploitation
des données générées par les

différents services informatiques
utilisés par les professionnels de
santé et hébergés par SESAN.

Dr Francois DOLVECK,
Conseiller Médical SESAN

SESAN renforce ses exper-
fises et adapte son accom-
pagnement autant que

de besoin pour construire
des solutions adaptées a la
diversité de ses adhérents

Marie VELON,
Secrétaire Générale SESAN

29
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Depuis 10 ans, SESAN accompagne
les réorganisations portées par les
acteurs de santé en déployant des
solutions de communication, de par-
tage et d'échange. Le catalogue
de SESAN propose ainsi aujourd’hui
des oufils largement déployés et
matures.

Enrichis par I'expérience accumulée,
ces outils entrent progressivement
dans une phase de renouvelle-
ment : I'année 2017 a ainsi permis le
démarrage des nouvelles offres de
PACS et d'infogérance, I'année 2018
permettra I'ouverture des nouveaux
services de télémédecine (ORTIF v2)
et de réseau Haut-Débit (ROSeS v2).

2018 est une année anniversaire.
C'est le terme du schéma directeur
2014-2018 qui aura abouti a une
explosion des usages sur les services
de SESAN, au profit de la santé

des franciliens. C'est également le
lancement d'un nouveau schéma
directeur qui, dans le cadre de la
politique nationale de santé,
ameénera SESAN & accompagner
la mise en ceuvre des projets
e-Parcours, en collaboration étroite
avec ses adhérents et I'Agence
Régionale de Santé.

Bertrand MARTIN
Administrateur de SESAN et
Directeur du CH d’Argenteuil
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o
JANVIER

Mise & disposition des
adhérents de I'accord-cadre
« RIS » du service Imagerie.

Notification du partenariat
d'Innovation pour I'appli-
cation : AppliChimio (ORTIF
Télésurveillance).

Intervention du

Dr Maya GUTIERREZ

et de Aurélie BEOSIERE :
Collogue éthique :

« Les soins & domicile

a I'ére du numérique ».

FEVRIER

Connexion a la MSSanté
des applications Plan
Personnalisé de Santé (PPS)
et Terr-eSanté.

o
MARS

eCerveau : Evolution de
I'architecture de la solution
permettant de la proposer
a d’'autres régions.

Santégraphie : Mise en
production de la version 1.2.3
permettant le géocodage
du référentiel RPPS et FINESS.

Lancement officiel
de Santé.fr par I'ARS
Tle-de-France et SESAN.

Assemblée Générale
de SESAN.



o
AVRIL

Congres APSSIS
Intervention Franck
CHAMMING'S sur
I'importance du poste

de référent

de la sécurité informatique
dans les hopitaux.

Présentation de SESAN &
I' American Télémédecine
Association (ATA) parle
Dr. Yann L'"HERMITTE.

Lancement de TextoDrep.

MAI

Participation de SESAN
au Congres des Urgences
de la SFMU.

S-PRIM : Intervention de
Pierre BOIRON sur Hit Paris 2017.
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JUIN

Publication de I'article

« Télédermatologie unissant
deux hopitaux : un centre
demandeur, deux ans
d'expérience » paru dans
les Annales de Dermatologie
et Vénéréologie sur le projet
Télédermato co-signé par
Julien PARIGOT et

Chloé WOZNIAK.

Publication de la procédure
concurrentielle avec
négociations pour ORTIF.
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JUILLET

Notification du Partenariat
d'Innovation Chirurgie
Ambulatoire Cardiaque
(ORTIF Télésurveillance)

Lancement de santé.fr
Grand-Est.

Terr-eSanté ;: Ouverture
du Portail Grand Public.

¢
SEPTEMBRE

Université d'été
ANAP - Stand de
présentation Terr-eSanté.

Stand SESAN au congrés
de I'ARDOC.

Stand LISA, ViaTrajectoire
et Terr-eSanté au congrés
de I'URIOPSS.

Lancement du projet
SI ESMS.

Lancement de |'expérimen-
tation « Cas complexes »
sur ViaTrajectoire sanitaire.

ORTIF Télémédecine US :
Premieres téléconsultations
d'anesthésie entre le CHU
de la Pitié et I'Etablissement
Public de Santé National
de Fresnes.

00
OCTOBRE

Matinale ORTIF

Présentation des 4 nouveaux
services : ORTIF Téléradio,
ORTIF' APP, ORTIF Chirurgie

et ORTIF Cardio.

Signature de la convention
de partenariat entre I"'URPS,
le Conseil National de I'Ordre
des Masseurs-Kinésithéra-
peutes, I'ARS et SESAN
I'intégration des
masseurs-kinésithérapeutes
dans le ROR.

Procédure Concurrentielle
avec Négociations pour
une offre de support aux
utilisateurs des applications
régionales de santé.

Mise & disposition de I'offre
Infogérance pour les
adhérents de SESAN.
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0
NOVEMBRE

Mise a disposition de I'offre
Annuaire pour les adhérents
SESAN.

Présence de SESAN aux RCFr

avec sélection de 2 solutions o

au prix de la santé connectée 7

- 1 communication pléniere D ECEM B RE
avec le Dr Maya GUTIERREZ
sur la Télémédecine en
oncologie : impacts

organisationnels et SFT ANTEL : 5 sélections
économiques attendus, de posters : régulation

- 1 selection avec des greffes avec I'ABM,
communication orale : polyvalence d'ORTIF, impact
une application mobile des Téléstaffs sur les usages

(ORTIF App’) pour raccourcir  dans I' AVC, oncodermato

les délais de prise en charge qvec ORTIF App’,

des cancers cutanés. Télémédecine télédentisterie.
1 sélection avec communi-
cation orale : Appli Chimio.

Notification du Partenariat Sortie de I' Application

d’'Innovation ORTIF mobile LISA Pro.

Télésurveillance - Insuffisance

cardiaque. Lancement du projet
« Parcours Handicap » I
ROR-ViaTrajectoire avec les
départements 77,78 et 93.

Posters aux 37émes journées

de la Société Francaise de Terr-eSanté : Ouverture PO .

Geériatrie et Gérontologie > des parcours de prise
ViaTrajectoire Grand-Age et  en charge insuffisance . :
S| Géronto. cardiaque de cancer. T *
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»»> NoSs

Métiers RH

AU 31/12/17

wwwwwwnmmmm

Les profils chez SESAN sont variés.

EXPERT MEDICAL

Il apporte son expertise pour

définir le besoin métier et facili-
ter le déploiement des usages.

EXPERT
EN PILOTAGE DE PROJET

Il pilote la mise en place

et le déploiement des projets
et assure leurs conduites
opérationnelles.

EXPERT
DEPLOIEMENT

Il assure un déploiement
coordonné des solutions
sur le territoire.

EXPERT JURIDIQUE

Il garantit la conformité
juridique et I'application
de la commande publique.

EXPERT TECHNIQUE

Il propose des services
mutualisés sur les briques
technologiques nécessaires
au bon fonctionnement des
Sl de sante.




Juridique

Les décrets du 20 juillet et du 10 oc-
tobre 2016 pris en application des
articles L1110-4 2 du code de

publigue modifié par la

regles et adapte les conditions gé-
nérales d'utilisation des différents ser-
vices offerts par SESAN.

REGLEMENT GENERAL )
SUR LA PROTECTION DES DONNEES

Le Réglement Général sur la Protection des Données
(RGPD) qui entre en vigueur le 25 mai 2018, et
la loi Informatique et Libertés, en cours de révision,

modernisent le cadre du traitement des données a
caractere personnel. Depuis 2016, SESAN prépare ces
échéances afin d’assurer la conformité de ses services
aux droits et libertés fondamentales des patients :

Réalisation des études d'impacts d'harmoniser I'implémentation des
nécessaires aux discussions avec nouvelles regles.
la CNIL.
Accompagnement de nos adhérents
Revue de nos traitements de données  dans leurs obligations de
A caractere personnel. Responsables de traitement
(HYGIE / MAIA) : études d'impact,
Collaboration interrégionale sur des notes d'information...
outils communs (ViaTrajectoire) ou
similaire (TSN) et avec les instituions Travaux importants d'actudlisation
(ARS et ASIP) en vue d'éclairer et des CGU sur nos projets.
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8/

marchés
en cours d’exécution
dont

30

marchés
(13 AMOA/25 MOE)
notifiés en 2017

246

contrats d"adhésion
projets en cours dont

/9

signés en 2017

Antares 5
IMAGERIE (S-PRIM+RIS) — 21
ORTIF — 24
R0SeS 5
SMS — 1
SRl — 12
SSI 7



USAGES

Infra

Infrastructure — ENRS —

6 0 0 U 0 0 0 (Portail Web)

SRS 99 1850
APPELS A REPSIF 2 0 0 U 0
9 0 U 0 0 CONNEXIONS PAR MOIS

DONNEES RESUMES DES PASSAGES
AUX URGENCES TRAITEES
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260 000 Frecssomas 100 000

DE SANTE REFERENCES SMS /MOIS
140 000 Réréeencees
1 40 SERVEURS
VIRTUELS
ENRS
SERVEURS
270 wgruees 80 To DE @
HEBERGES DONNEES =

SITES
1 9 U GEOGRAPHIQUES gﬂ%ﬂs
CCEUR DE RESEAU EN 10Gbps ACTIFS A

1 000 ﬂuu 20 000 PATIENTS RAPPROCHES
ENTRE 5 ETABLISSEMENTS
PATIENTS INSCRITS ~ CONNECTES
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L'EAI (Enterprise Application Infegra-
fion) est une solution middleware
permettant aux différentes applica-
fions de communiquer entre elles.

Elle est la principale source d'alimen-
tation du systeme d'information dé-
cisionnel eCerveau. Elle lui fransmet
notamment les données d'activités
et de Résumés de Passages aux Ur-
gences (RPU) récoltés aupres des

CEST

Le projet PLATEFORME est la colonne
vertébrale technique de [I'Espace
Numeérique Régional de Santé (ENRS)
Tle-de-France. Il se compose de diffé-
rents services mis d la disposition des
applications régionales comme des
adhérents de SESAN.

oo LEAl o o

établissements de santé (également
envoyés a I'InVS et & I'ATIH), mais
également I'offre de soins régionale
depuis le Répertoire Opérationnel
des Ressources (ROR) ainsi que les
données de déces de I'AP-HP ef des
SAMU.

L'EAl récupére par ailleurs I'offre de
consultation de I'AP-HP qu’elle trans-
met au ROR.

P4

Ces services comprennent notam-
ment une authentification sécurisée
via un portail web, I'envoi de SMS
sécurisés, une hotline, la gestion des
flux entre les plateformes ou encore
un annuaire des professionnels et
structures de santé.

Enfin, cette solution met & disposi-
fion des Web Services pour donner
aux applications la possibilité de
faire des recherches dans I'annuaire
REPSIF, d’envoyer des SMS et ouvrir
des tickets de supports ; mais aussi de
permettre a des utilisateurs de récu-
pérer des informations de I'applica-
tion Santégraphie.

Reéalisations + + +
— 201'¢

Les équipes ont collaboré
a la préparation de la montée
de version de I'EAI, a la mise en place

Les équipes ont également
contribué a la refonte des flux
d’activités et de résumés de passage

de I'environnement de recette dédié
mais aussi a la diminution du nombre de
machines virtuelles et a I'optimisation

des performances et

des procédures.

aux urgences, a la mise en place
d’une solution de rapport d’activités
orienté métier et a I'ouverture
des flux a l'interrégionalité
(Auvergne-Rhone-Alpes).
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NOS
INTERLOCUTEURS

ETABLISSEMENTS PROFESSIONNELS
MEDICO SOCIAUX DE SANTE
"""" LIBERAUX
ETABLISSEMENTS
DE SANTE

QUELQUES

CHIFFRES

L'EAl se verra, doté de nouveaux

flux (Migration des flux REPSIF V1 vers _—
REPSIF V2, Migration des flux SMS,

Nouveaux flux PDSA, etc.) ainsi que PLUS DE

de nouveaux Web Services permet- 6 UUU UUU

tant aux applications qui appellent

directement le ROR de passer pré- DE FICHIERS

alablement par I'EAI pour une meil- z o

leure urbanisation des flux du sys- COLLECTES AUPRES ;
teme d'information. DES STRUCTURES DE SANTE

La migration vers une version supé-
rieure sera également effectuée.

PLUS DE

500 000

APPELS A REPSIF

PLUS DE

90 000

DONNEES RESUMES
DES PASSAGES AUX
URGENCES TRAITEES

PLUS DE

l|. U U U DONNEES
SAMU.
TRAITEES

NOUS CONTACTER/CONSULTER
Frangois MISLIN / francois.mislin@sesan.fr
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Cette année a permis la mise
a disposition de nouveaux web services
auprées des applications régionales

tions

CEST

QUOIL

Le Portail de I'ENRS est le service
d'authentification SSO (Single Sign
On) de I'Espace Numérique Régio-
nale de Santé (ENRS) au service des
professionnels de santé. Il est compo-
sé de briques de connexion dédiées
aux professionnels de santé (CPS,
Identifiant mot de passe, OTP, etc.)
ainsi que d'un ensemble de pages
web permettant aux Professionnels
de Santé de s'inscrire et de s'authen-
tifier sur I'ENRS.

Ce service peut désormais éfre inté-
gré a des pages web applicatives ou
étre interrogé de facon transparente
grdce a des services web.

201

La barre de session
régionale a été déployée.
Cette fonctionnalité permet
de passer d’'une application
régionale a une autre sans
réavthentification.

(Inscription, connexion, de régénération

de mot de passe, récupération
de l'identifiant, etc.) ainsi qu'avec
I'augmentation du nombre
d’applications régionales de santé

prises en charge.

+++



Une refonte technique est program-
mée. Celle-ci consiste en une mise a
jour des Framework ainsi qu'd la sup-
pression du protocole d'interroga-
tion et de modification des services
d'annuaires du Portail ENRS. Par ail-
leurs, le renforcement de la résilience
du Portail ENRS avec le doublement
des machines critiques et la mise en
place d'un Fail Over sera traité.

En parallele, le développement de la

NOUS CONTACTER/CONSULTER

Le cadrage de la refonte
du framework technique a été

effectué et les prérequis technique

pour le déploiement de
la délégation d’identité avec
les établissements de santé
a été mis en place.

délégation d'identité sera testé par
des établissements pilotes. L'objec-
fif est d'utiliser I'identifiant établisse-
ment au sein de celui-ci pour accé-
der aux applications régionales.
Dans un second temps, le Portail
ENRS intégrera le répertoire des pro-
fessionnels d'lle-de-France  (REPSIF
V2) et procédera a la migration du
certificat de chiffrement SSO.

Nicolas PELLE-BOUDON / nicolas.pelle@sesan.fr
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QUELQUES

CHIFFRES

28

APPLICATIONS
ACCESSIBLES

1 830

UTILISATEURS
UNIQUES PAR MOIS

20 000

CONNEXIONS PAR MOIS
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C’EST

QUOIO

....................................................................... La solution REPSIF (Répertoire des professionnels d’TIe—de—Frcmce) constitue le
référentiel des Structures (FINESS) et des Personnes (RPPS) gréce a sa mise ¢
disposition via des connecteurs aux applications métiers. Il est proposé a l'en-
semble des applications de I'ENRS qui nécessitent d'identifier tout acteur de
santé francilien dans leurs usages métiers.

Dans sa version actuelle, cette solution est limitée dans sa gestion interne et sa
capacité d'évolution pour intégrer de nouvelles sources.

REPSIF®

Reéalisations
— 2017 +++

SESAN a lancé
en juillet, un appel
d’offre ouvert pour
refondre la brique REPSIF
et faire I'acquisition

d’une solution éditeur ainsi Le titulaire a été notifié
que de la maintenance en novembre et la phase
associée. de conception de la solution

a démarré a cette svite.

Les conventions pour l'usage des
référentiels nationaux FINESS,
RPPS et ADELI ont quant a elles été
effectuées avec la DREES
et I'ASIP au printemps.



L'objectif pour I’Annuaire SESAN est
de mener d bien les deux phases de
conception de la solution.

La premiére phase constitue le socle
technique avec I'alimentation et la
synchronisation de I'annuaire a partir
de 3 sources officielles : FINESS, RPPS
et ADELI, la structuration et I'organi-
sation de I'Annuaire Régional avec
les données Personnes, Structures et
Profils (Paramétrage).

.....
.....
.....
.....

La seconde phase de conception
consistera a la mise en place pour
une application pilote des flux sor-
tants « Personne » et « Structure », & la
gestion des habilitations et de work-
flow, ainsi qu'au transfert de com-
pétences et a la formation pour les
profils experts SESAN.

La maintenance et le support seront
actifs dés la fin de I'étape 1.
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QUELQUES

CHIFFRES

360 000

PROFESSIONNELS DE SANTE

LA BASE DE DONNEES REPSIF
EST INTERROGEE SUR

LES SERVICES PERSONNE

ET STRUCTURES

PAR 5 APPLICATIONS

EN PRODUCTION

(HYGIE SEV, HYGIE PROTOCOLES,
SANTE.FR, ORTIF. ROR)

NOUS CONTACTER/CONSULTER
Ghazala DAOD NATHOO
ghazala.daodnathoo@sesan.fr
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Reéalisations
— 2017 + + +

QUELQUES

CHIFFRES

La solution
a été maintenue
en condition
opérationnelle.

100 000

SESAN met & disposition un service
d’envoi de SMS. L'acheminement
des messages est quant & lui assuré
par un prestataire spécialisé.

En parallele,
la préparation et
la rédaction d’'un nouvel
appel d'offre pour le
renouvellement du marché
ont été effectuées.

SMSIM 0 IS Le renouvellement du marché sera publié et nofifié.

NOUS CONTACTER/CONSULTER
Frangois MISLIN / francois.mislin@sesan.fr




CEST
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Support ENRS' QUOI ?

Le support de I'ENRS est une plateforme d'assistance mail et téléphonique
dédiée aux professionnels de santé et aux patients utilisateurs des applica-

........ fions de I'ENRS.

Le support ENRS sera doté d'un nou-
veau marché afin  d'industrialiser
I'organisation du support en in-
ter-projets et de faire face & I'aug-
mentation du nombre d’utilisateurs.

Reéalisations
— 2017

L'année a permis
+ + + la redéfinition des procédures
d’escalade a l'initialisation

du nouveau marché.

QUELQUES

CHIFFRES

2 200

DEMANDES TRAITEES

NOUS CONTACTER/CONSULTER
Nicolas PELLE-BOUDON / nicolas.pelle@sesan.fr
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CEST

QUOIL

Cette offre permet d'externaliser
tout ou partie de la production in-
formatique des structures de santé
franciliennes, selon les normes de
protection des données de santé en
vigueur.

Cette offre est concue pour étre
modulaire afin de s'adapter aux be-
soins de chaque adhérent. Différents
niveaux de services sont proposés ;
A savoir : hébergement sec, fourni-
ture de capacité, supervision, sau-
vegarde, PRA, exploitation systéme,
exploitation base de données, ou
encore exploitation applicative.

Reéalisations + + +

— 2017

Publication
et noftification de
I'appel d'offre.

En paralléle,
une veille de sécurité,
en collaboration
avec la mission
transversale SSI.

Puis, au-dela du maintien
en condition opérationnelle et de mise
a I'état de I'art de la plateforme existante
en garantissant un haut niveau
de disponibilité, la mission des équipes
était de garantir la stabilité et
les performances du Cluster
de bases de données Oracle face
a la montée en charge des différentes
applications qui I'utilisent.



NOS
‘ INTERLOCUTEURS

L'année 2018 devra permettre la
migration de l'infrastructure chez le
titulaire du marché.

Ainsi, le raccordement au réseau
ROSeS du nouvel hébergeur et la mi-
gratfion de I'ensemble des serveurs
hébergés devront étre organisés
et mis ceuvre. Enfin, le maintien en
condition opérationnelle de la plate-
forme de maniere autonome puis en
coordination avec le nouvel héber-
geur devra étre assuré.

ETABLISSEMENTS ﬁ - GCS . ETABLISSEMENTS
DE SANTE SESAN  MEDICO-SOCIAUX
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QUELQUES

CHIFFRES

(3(] To

DE DONNEES

SERVEURS
VIRTUELS
HEBERGES

3 ETABLISSEMENTS
HEBERGES

PROJETS
DE L'ENRS
HEBERGES

NOUS CONTACTER/CONSULTER
Olivier ASTIER / olivier.astier@sesan.fr
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ROSeS est une infrastructure réseau trés haut débit permettant aux structures
de santé d'lle-de-France de favoriser leurs collaborations, leurs échanges, leur
connectivité aux plateformes mutualisées, ainsi que I'acceés aux services de
télémédecine (ORTIF) et aux autres projets de SESAN (S-PRIM, Infogérance ...).

Ce réseau dédié aux structures de santé Franciliennes, propose également
un panel de services tel qu'un acces internet, ainsi que des outils permet-
tant aux adhérents d’optimiser les interconnexions entre leurs différents sites
géographiques.

Réalisations

— 201

ROSeS a vu s’amorcer

une forte croissance du nombre
de sites raccordés au réseau,

avec plus de 110 sites
géographiques déployés en une
année. L'AP-HP, les Datacenters

hébergeant S-PRIM en

font notamment parties.

7 +++

Suite a 'augmentation
importante du trafic sur le coeur

réseau, 'augmentation

e des capacités des liens de
ces derniers a été nécessaire
et a été multiplié par
10 en terme de débit pour
atteindre 10 Gbps.

Enfin, dans le cadre
du renouvellement du marché,
un MAPA portant sur la rédaction
du prochain accord-cadre ROSe$S
a été publié, et la réflexion liée
aux évolutions nécessaires de
I'architecture pour accueillir
a la fois les GHT et les petites
structures a été initié.



NOS
‘ INTERLOCUTEURS

ETABLISSEMENTS

DE SANTE

L'accompagnement des adhérents
a ROSeS se poursuit. L'un des objec-
tifs majeurs sera d'adapter le réseau
actuel afin d'étre en mesure de ré-
pondre aux nouveaux besoins et en-
jeux relevés pour la santé.

Le renouvellement du marché ROSeS
sera l'occasion de promouvoir les
nouveaux services et améliorations
apportées au réseau aupres de nos
adhérents ainsi que de les accompa-
gner s'ils le souhaitent.

ETABLISSEMENTS
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. MAISONS DE SANTE

MEDICO-SOCIAUX = PLURIPROFESSIONNELS

§ (LIBERAUX)

o5t

L' Accord-Cadre qui sera notifié com-

prendra notamment les éléments sui-

vants :

¢ Adaptation & évolution du réseau
actuel aux nouveaux besoins et
usages des adhérents,

¢ Détermination de solutions permet-
tant d'augmenter la disponibilité et
la qualité de service.

ROSeS devra pouvoir continuer de
s'interfacer avec les différents pro-
jets du SESAN ftel que l'infogérance,
S-PRIM et ORTIF, et devra également
évaluer les évolutions d'architecture
possible afin de répondre a l'en-
semble de ses adhérents.

QUELQUES

CHIFFRES

40 9&0

ADHERENTS

CCEUR DE RESEAU
EN 10Ghps

190

SITES
GEOGRAPHIQUES

)/ ACTIFS

ADDUCTIONS
(DE 2MBps
A1 Ghps)

NOUS CONTACTER/CONSULTER
Samuel GAIANI-PORQUET
samuel.gaiani-porquet@sesan.fr



26 RAPPORTD'ACTIVITE 2017 | SESAN

CEST

QUOI =

Le Serveur régional de Rapprochement d'ldentités (SRI) est un outil permet-
tant d'améliorer la qualité de I'identification des patients en cohérence avec
la Charte Régionale. Le SRI fournit une solution afin de fiabiliser et rapprocher
les identités des patients des partenaires du projet pour échanger ou partager
des données médicales notamment pour les coopérations entre établisse-
ments ou GHT.

La solution proposée est issue des travaux menés en collaboration inter régio-
nale avec la région Rhéne-Alpes. Cette solution prend en compte les besoins
des GHT pour la mise en ceuvre d'une identité unique.

Le projet s'adresse & I'ensemble des établissements de santé ou profession-
nels libéraux pour leur permettre de mettre en ceuvre une identité unique
dans le cadre des projets d'échange ou de partage de données.

Reéalisations
— 2017 4+ 4+ +

Les équipes ont accompagné

cinqg partenaires

Des évolutions ont été réalisées
permettant 'amélioration de
I'usage et I'ergonomie du SRI

et de prendre en compte

les évolutions du contexte
réglementaire, notamment de
I'ldentifiant National de Santé.

('AP-HP, St-Joseph, 'lGR, ONCO%4
et les laboratoires LCV) pour

le bénéfice du projet Terr-eSanté,

et 18 établissements sont en cours

de déploiement.
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NOS
‘ INTERLOCUTEURS

PROFESSIONNELS DE
L'IDENTITO-VIGILANCE

PROFESSIONNELS

DE SANTE

ETABLISSEMENT§

DE SANTE

L'année 2018 verra la poursuite du
déploiement s'accélérer aupres des
établissements, et notfamment dans
le cadre des projets e-Parcours. Pro-
gressivement viendront se greffer des
usages métiers tels que le partage
d'images S-PRIM ou la télémédecine
ORTIF.

B ESMS

;(el] LIBERAUX

Des évolutions du SRI sont envisagées
pour les Cellules d’ldentito-Vigilance
concernant des indicateurs métiers,
un mode collaboratif, quelques évo-
lutions ergonomiques et techniques.
Ces évolutions permettront une fa-
cilitation de I'administration, du dé-
ploiement et un renforcement de la
disponibilité des services du SRI.
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QUELQUES

CHIFFRES

PRES DE

1000 000

PATIENTS INSCRITS
AFIN 2017

PLUS DE

20 000 @+

PATIENTS
RAPPROCHES ENTRE

ETABLISSEMENTS
CONNECTES

1 8 PARTENAIRES
DONT LAP-HP

NOUS CONTACTER/CONSULTER
Thierry DUBREU / thierry.dubreu@sesan.fr



Pgrqours L.
généraux
Terr-eSante
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% |0GICIELS

. INTEGRES ”&\,/I
' OUEN COURS

* DINTEGRATION < — J

247

PROFESSIONNELS

169

FLUX MIS EN OEUVRE
OU EN COURS D'HOMOLOGATION

i

—— DOSSIERS TERR-eSANTE ——

P00 R0DURRVD ROV
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¢ IEAIE?E

CEST

Terr-eSanté est une plateforme
de coordination, d'échange et de
partage d'informations. Elle est des-
tinée aux professionnels de toutes
disciplines, qu'ils exercent en établis-
sements ou dans le secteur libéral.
Terr-eSanté intégre des fonctions gé-

P4

nérales et des parcours thématiques
centrés sur le diabete, la périnatali-
té, I'insuffisance cardiaque, le DCC
(Dossier Communicant de Cancé-
rologie) et sur la mission de service
public PDSA (Permanence Des Soins
Ambulatoires).

Reéalisations

— 2017 +++

Les travaux se sont

¢

focalisés en premier lieu sur les
développements des 6 services
que sont la coordination des prises
en charge, les résultats de biologie,
la e-Prescription, la e-Demande,
la préadmission, et
le paiement en ligne.
Deux grands chantiers ont
été menés parallélement a
ces développements :

1- L'intégration de la solution
avec les outils numériques
des acteurs (résultats
de biologie, transferts
de compte-rendu depuis
les établissements de santé,
les EPHAD, les logiciels
de cabinets et de maisons
médicales de garde) ;

AN AN A AN

DATES
CLES

Décembre 2015

Lancement du projet dans la zone
d’'expérimentation du nord-ouest du
Val-de-Marne (94) et du 13 arron-
dissement de Paris (75)

Janvier 2016

Démarrage des travaux de concep-
fion avec les groupes utilisateurs et
les partenaires du projet

Novembre 2016

Ouverture du portail Professionnels
et des services aux premiers utilisa-
teurs avec les réseaux REVESDIAB
et ONCO9%4

Janvier 2017

Premiers patients suivis gréce au par-
cours de prise en charge du diabéte
proposé par Terr-eSanté
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Terr-eSanté constitue fin 2017

une véritable plateforme de
collecte et de partage s -
d’informations autour du parcours .
du patient. Les interfaces

mises en ceuvre avec les différents
acteurs du parcours sont
multiples et diverses.

2- Le déploiement de
la solution chez les acteurs
de la prise en charge
du patient : hospitaliers,
réseau de coordination,

-5-

professionnels de ville, Terr-eSanté est par ailleurs fortement
laboratoires, intégré a I'ENRS via le Serveur Régional
pharmacie. E de Rapprochement d’ldentité et le portail
d’identification des professionnels.
C’est sur ce socle technique que
la capitalisation, pour se lancer dans
un déploiement ambitieux en appui
aux organisations de la coordination
des parcours complexes en 2018,
a été faite.
L'Agence Régionale de Santé
le-de-France a lancé le programme
e-Parcours dés juillet afin
de sélectionner des territoires qui mettent
en ceuvre une organisation de
la coordination des parcours appuyée
sur la plateforme numérique Terr-eSanté.
Des premiers territoires ont été
¢ sélectionnés par I'ARS en 2017
et une dizaine seront sélectionnés
en 2018. En décembre,
I'’ARS a confié a SESAN
le déploiement de
la solution Terr-eSanté
: : sur les territoires
K N e-Parcours.

. .
®ece®

NN AN

Février-Mars 2017 Septembre 2017

Premiers comptes rendus de I' AP-HP Premiers comptes rendus de
automatiquement intégrés dans les biologie automatiquement intégrés
dossiers Terr-eSanté

Juillet 2017 Septembre-Décembre 2017

Ouverture du portail Grand Public Ouverture des parcours de prise
en charge insuffisance cardiaque ¢

et cancer
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TERR.
eSANTE

2L 4

Plusieurs nouvelles thématiques
seront développées durant I'année
2018 avec les utilisateurs et acteurs
de ces territoires e-Parcours.

Les thématiques seront :

¢ Le circuit du médicament et
conciliation médicamenteuse

¢ Le volet Social et médico-social

* Le parcours Chirurgie ambulatoire

¢ La dématérialisation dépistage du
cancer du sein

¢ Le carnet de Vaccination

¢ Le suivi Chimiothérapie Orale

e Le circuit demande d'examens de
radiologie

e Le parcours Chirurgie de I'obésité

e Les services coordination pour
Structures d'appui

¢ L'organisation des RCP et
production des FCRP

* Le bilan de kinésithérapie

* L'intégration avancée avec le
DMP

Deux applications mobiles (Profes-
sionnel et Patient) seront disponibles.
Pour finir, I'enjeu de I'année 2018 est
double :

e Les équipes poursuivront I'amélio-
ration des services et des parcours
de prise en charge.

La solution sera déployée sur les
nouveaux territoires. Différentes ap-
proches ont été tentées sur le ter-
ritoire pilote. 2018 est I'année d'un
déploiement  industrialisé.  Pour
cela, une nouvelle organisation du
déploiement sera mise en ceuvre
autour de Délégués Terr-eSanté et
sera synchronisée avec les actions
de déploiements des éditeurs de
logiciels des professionnels de ville
et les URPS. Ce dispositif s'appuiera
les structure d'appui de la coordi-
nation et sur les établissements de
santé et médico-sociaux dans les
territoires afin d'adresser prioritaire-
ment leurs partenaires.
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COORDINATION

NOS
PROFESSIONNELS STRUCTURES DE
;ﬂJ i DE SANTE (Q

- AIDANTS DESANIE -~ 3> L COORDINATION
ETABLISSEMENTS P | PROFESSIONNELS PROFESSIONNELS
DE SANTE PATIENTS LIBERAUX HOSPITALIERS
ETABLISSEMENTS ET STRUCTURES PROFESSIONNELS DES SECTEURS
SOCIALES ET MEDICO-SOCIALES SOCIAL ET MED|CO—SOC|AL

QUELQUES

CHIFFRES

262 9%

PROFESSIONNELS

812

DOSSIERS TERR-eSANTE

56 LOGICIELS

INTEGRES OU EN COURS
D'INTEGRATION

FLUX MIS EN (EUVRE
OU EN COURS
D’HOMOLOGATION

NOUS CONTACTER/CONSULTER
contact@terr-esante.fr
https://www terr-esante.fr
@Terr_eSante
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Santé.fr ROR

100 000

PROFESSIONNELS, ETABLISSEMENTS
ET SERVICES DE SANTE RECENSES EN

ILE-DE-FRANCE ET GRAND EST

VISITEURS
UNIQUES
PAR MOIS

FICHES D’INFORMATION
A DESTINATION DU GRAND
PUBLIC

ETABLISSEMENTS HOSPITALIERS :
267 MCO, 582 PSY, 204 SSR SOIT

12.000 UNITES DONT CONSULTATIONS

122

SERVICES AIGUS
REMONTANT
LA DISPONIBILITE
DES LITS

Parcours
generaux

1007% DE LOFFRE MCO
ET PSY EST DECRITE
AINSI QUE 907% DE
L'OFFRE SSR, LE TQUT
REPRESENTANT PRES
DE 12 000 UNITES
OPERATIONNELLES
DONT LES CONSULTA-

SUR LES STRUCTURES
MEDICO-SQCIALES DU
PARCOURS PERSONNES
AGEES (EHPAD, SSIAD,

SSAD, RESEAUX, CLIC, ...):
A DATE 178 ETABLISSEMENTS
SONT DECRITS
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11000 17 663 1,3 MILLION

DEMANDES D°ADMISSION PATIENTS ADMIS EN SSR DE CONNEXIONS
EN SSR ET HAD ENVOYEES OU HAD EN 2017 AUTHENTIFIEES EN 2017
PAR MOIS

USAGERS EN SITUATION COMPLEXE SUIVIS PAR
LES OUTILS GESTION DE CAS ET 160 UTILISATEURS

ETABLISSEMENTS
UPERATIUNNELS
EN LE-DE-FRANCE

+ DE 7000 ll'ﬂ/

DES MEDECINS LIBERAUX
BOITES MSSANTE OUVERTES PAR LES PROFESSIONNELS (ET 49% DES MEDECINS TRAITANTS)
DE SANTE LIBERAUX ENTRE AVRIL ET DECEMBRE 2017 EQUIPES D'UNE BOITE MSSANTE
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SO nll.é.fr
= N

Liberté  Egalité + Fraternité

REPUBLIQUE FRANCAISE

MINISTERE
DES SOLIDARITES
ET DE LA SANTE

Moteur de recherche grand public
de I'information en santé, Santé.fr est
déployé sur les régions lle-de-France
et Grand-Est.

Agrégeant des contenus issus de
sources instifutionnelles et associa-
tives sélectionnées par le Service Pu-
blic d'information en santé (Ministere
des Solidarités et de la Santé) et I' ARS
le-de-France, Santé.fr propose de
I'information santé dédiée au grand
public et réunit en un seul annuaire
|'offre de soins de la ville et de I'hopi-
tal intéressant I'usager.

CEST

QUOI

Les fonctionnalités déployées par
Santé.fr sont largement dédiées a
accompagner et a faciliter la re-
cherche et I'acces & la bonne infor-
mation. Santé.fr propose notamment
la géolocalisation de I'utilisateur, des
dictionnaires santé pour la gestion
des synonymes et de I'auto-complé-
tion (propositions suggérées lors de la
formulation de la recherche) ou un
affichage des résultats de recherche
classés par pertinence et filtrables.
Mais également des suggestions de
professionnels ou de thématiques se-
lon les recherches, une réécriture en

langage simplifié du vocabulaire peu
accessible décrivant I'offre de soins
des annuaires partenaires, ...

Les premiers partenariats édito-
riaux du service sont notamment
avec I'Assurance Maladie, la Caisse
Nationale de Solidarité et d'Autono-
mie, le Crips lle-de-France, la Haute
Autorité de Santé, I'Institut National
du Cancer, le GCS Psycom, Santé
Publique France, 66 millions d'impa-
tients, Ministére des Solidarités et de
la Santé, ...
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Reéalisations
— 2017 4+ + +

Lancement
du service en mars
sur la version web
et en avril sur les

applications mobiles Amélioration progressive
Android et iOS. des fonctionnalités
grace aux retours
d'usage.

Enrichissement de I'offre
éditoriale et annuaire.
Mise en place du rapport
d'utilisateurs.

Ouverture de la région
Grand Est en juillet.
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SO nll.é.fr
= N

Liberté « Egalité « Fraternité

REPUBLIQUE FRANCAISE

MINISTERE
DES SOLIDARITES
ET DE LA SANTE

“PERS®

PECTIVES

Santé.fr devient un service essen-
tiel du service public d'information
en Santé piloté par le Ministére des
Solidarités et de la Santé. Afin de
prendre une dimension nationale,
la plateforme  développée par
SESAN sera basculée vers ' ASIP San-
té qui a lancé un marché de maitrise
d'ceuvre pour la reprise des applica-
fions.

Les travaux de bascule s'étendront
jusqu'en juillet.

En paralliéle, SESAN meénera sous
la gouvernance du Ministére et de
I'ARS une feuille de route couvrant
de nombreuses évolutions.

Parmi celles-ci, I'amélioration du
fonctionnement de la recherche,
I'ajout de dossiers thématiques et de
conseils de prévention personnalisés,
la refonte de la page d'accueil.
D'autres nouveautés répondant aux
objectifs de démocratie sanitaire du
service avec d'une part une foncion-
nalité permettant aux usagers de
remonter leur attente ressentir aux ur-
gences et d'autre part la création du
« Lab Santé.fr », module collaboratif
de remontée de propositions d'amé-
lioration du service Santé.fr

Enfin, le déploiement du service sur
la région Pays de la Loire débutera
enjuin.
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(-2 B
GRAND &
puslic M parens MUSAGERS

QUELQUES
CHIFFRES

PROFESSIONNELS, ETABLISSEMI;NTS
ET SERVICES DE SANTE RECENSES
EN ILE-DE-FRANCE ET GRAND-EST

~ PARMOIS
FICHES D'INFORMATION
A DESTINATION @ qu quqip
DU GRAND PUBLIC

NOUS CONTACTER/CONSULTER

Geoffroy FILHO-DEVIERS / geoffroy.filho-deviers@sesan.fr
Elsa de CORBIGNY / elsa.decorbigny@sesan.fr

Raphaél LEVI / raphael.levi@sesan.fr
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Le Répertoire Opérationnel des Res-
source d'lle-de-France (ROR-IF) est
le référentiel régional de I'offre de
santé. Sa fonctionnalité principale
est un moteur de recherche & des-
fination exclusive des professionnels
de santé ; il permet d'identifier les
ressources nécessaires A la prise en
charge des patients et de faciliter la
mise en relation entre professionnels.
Le second intérét du ROR est d'offrir
un outil unique de description de
I'offre, des ressources, compétences,
plateaux techniques, des éta-
blissements et professionnels d'lle-
de-France. Cette fonctionnalité de
base de données unique vient ali-
menter directement les applications
métier régionales (ViaTrajectoire,
Terr-eSanté,  Cerveau, ..) et
nationales (Santé.fr, SI-SAMU, portail
CNSA, ...).

Historiquement centré sur un usage
destiné aux services d'urgence, |l
recense désormais I'ensemble des
établissements hospitaliers publics et

Lexique :

privés (MCO - PSY - SSR) et s'ouvre
progressivement aux structures médi-
co-sociales et aux professionnels de
santé libéraux.

Une application mobile est en cours
de développement pour faciliter son
utilisation par les professionnels.

Par ailleurs, ce projet s'inscrit dans le
programme national des ROR piloté
par la DGOS et I'ASIP Santé visant
a harmoniser le modele de don-
nées des 2 ROR labellisés (ROR-IF et
ROR-PACA) et & réaliser une intero-
pérabilité sur deux usages :

inferface entre les ROR pour offrir
une capacité de recherche entre
régions ou O un échelon national,
inferface unique quel que soit le
ROR déployé régionalement pour
alimenter la fonction annuaire des
applications métier nationales et
régionales.

Le ROR-IF est mutualisé avec 7 autres
régions : Auvergne-Rhoéne-Alpes, Bre-
tagne, Grand-Est, Guadeloupe, Mar-
finique, Occitanie, Pays de la Loire.

ASIP : Agence des Systémes d'Information Partagés de santé
CLIC : Centres Locaux d'Information et de Coordination
CNSA : Caisse Nationale de Solidarité pour I' Autonomie

DGOS : Direction Générale de I'Offre de Soins

MCO : Médecine, Chirurgie, Obstétrique
SSAD : Services de Soins A Domicile

SSIAD : Services de Soins Infirmiers A Domicile

SSR : Soins de Suite et de Réadaptation



Reéalisations
— 2017 + ++

¢
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L'année sera rythmée par des évo-
lutions du produit liées a la feuille de
route du programme natfional. Au
premier semestre, le modeéle sani-
taire sera adapté au cadre national
avec la livraison du web service d'in-
teropérabilité pour les applications
clientes nationales. La mise en pro-
duction sera effective en juillet 2018.

A cette date également sera lan-
cée la bascule de [l'interface
ViaTrajectoire sanitaire pour s'ali-
gner sur le modele d'interopérabilité
national.

Le second semestre 2018 sera dé-
dié a I'évolution du produit pour
I'intégration du modele de ['offre
médico-sociale et I'activation de
I'interface avec les modules Grand

Age et Handicap de ViaTrajectoire.
En paralliele, les nomenclatures de
I'offre (MCO, PSY, SSR, PA, PH) seront
mainfenues et enrichies.

Des fravaux régionaux seront aussi
engagés. En effet, le ROR sera une
composante essentielle de la dé-
marche e-Parcours, il répondra au
besoin prioritaire de disposer d'un
annuaire ferritorial de I offre facilitant
le lien ville - hopital, sanitaire - médi-
co-social & social.

La dynamique de peuplement et
de mise 4 jour sera menée en prio-
rité sur ces fterritoires e-Parcours de
maniére a disposer de |'offre la plus
compléte et exhaustive possible, no-
tamment en intégrant les libéraux.
De par son réle de référentiel, le ROR

alimentera I'annuaire des applica-
fions de parcours et notamment
Terr-eSanté.

A compter d'octobre 2018, le peu-
plement des structures oceuvrant sur
le champ du handicap débutera et
un peuplement progressif des RCP
dans le cadre du déploiement de
Terr-eSanté sera réalisé sur le volet
Dossier Communicant en Cancéro-
logie (DCC).

Enfin, un cadrage doit étre mené
sur la refonte de la gestion des per-
sonnes, la synchronisafion avec le
nouvel annuaire REPSIF 2 et I'amélio-
ration de I'ergonomie ROR avec une
représentation cartographique des
résultats de recherche.
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NOS
‘ INTERLOCUTEURS

E.[ABLISSEMENTS ;z PROFESSIONNELS g

| DE SANTE  \ "™
MEDICO-SOCIAUX (J Pifaux
ETABLISSEMENTS .
DE SANTE - CONSEILS DEPARTEMENTAUX

QUELQUES
CHIFFRES
ETABLISSEMENTS
HOSPITALIERS
267 mco, 1 22
582 psy ~ SERVICES AIGUS
204 ssr '
100% 90% 12000
0 0
DE LOFFREMCO ETPSY  DE LOFFRE SR, LETOUT  UNITES OPERATIONNELLES
ESTDECRITEAINSIQUE  REPRESENTANT PRESDE  DONT LES CONSULTATIONS
HOSPITALIERES
ETABUSSEMENTS SUR LES STRUCTURES MEDICO-SOCIALES
E DU PARCOURS PERSONNES AGEES (EHPAD,
1 78 SONT DECRITS SSIAD. SSAD, RESEAUX, CLIC. ...) : A DATE

NOUS CONTACTER/CONSULTER

Cédric BARBIEUX / cedric.barbieux@sesan.fr - Emilie BOUIN-CHARPENTIER / emilie.charpentier@sesan.fr -

Dr Guillaume DOUGE / guillaume.douge@sesan.fr - Cécile BATTAIS / cecile.battais@sesan.fr -

Mélaine BROGLI / melaine.brogli@sesan.fr - Diane FAUTRA / diane.fautra@sesan.fr - Pauline NOVIS / pauline.novis@sesan.fr -
Dr Véronique QUENTIN / veronique.quantin@sesan.fr - Vincent CHARNAY-FAURE / vincent.charnay@sesan.fr
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Witel| rajectoire g
SANITAIRE

Le module sanitaire de ViaTrajectoire
est un outil inter régional d'aide d&
I'orientation et & I'admission des
patients vers les Soins de Suite et
de Réadaptation (SSR) et I'Hospita-
lisation & Domicile (HAD). Il permet
le renseignement en ligne des for-

QUOI

mulaires d'admission, une aqide a
I'orientation, un suivi en temps réel
des réponses et une fonction « Ob-
servatoire ». Le déploiement de I'outil
a démarré en lle-de-France en 2009
et s'est achevé en 2014 couvrant
I'ensemble des établissements MCO,

HAD et SSR. Une fonction « Observa-
toire » permet aux établissements et
a I'ARS de disposer de statistiques
d'activité et de données d'analyse
épidémiologiques.
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REFONTE DU MODULE
SANITAIRE

Les équipes SESAN ont contribué aux fravaux inter
régionaux sur la refonte du module Sanitaire.

Prévue pour la fin d’'année 2018, elle consiste en une
évolution de la demande d’admission et du processus
d’orientation, pour répondre aux améliorations
demandées par les professionnels.

La refonte du module sanitaire permetira & terme non
seulement I'intégration de nouveaux périméetres
d’orientation tels que les SSIAD, les Unités de
Soins Palliatifs et le dispositif PRADO, mais aussi
I'ouverture du module aux Médecins Libéraux.

Reéalisations
coommon . —— RO17 4 4 4

DES PARCOURS COMPLEXES

« Coordination des parcours complexes »
est le nom de I'expérimentation, menée entre
Juin 2017 et Juin 2018 sur un territoire du
Val-de-Marne. Cette expérimentation permet
de solliciter sur ViaTrajectoire un expert
en appui a la résolution de problématiques
de patients de MCO ayant besoin de SSR mais
pour lesquels aucune place n'a pu
éfre trouvée. Elle donnera lieu

a une évaluation en 2018. TRAVAUX SUR L'OBSERVATOIRE

Les fravaux sur I'Observatoire avec I’ARS
fle-de-France ont consisté a la production
récurrente de tableaux de bord sur les Unités
Neuro-Vasculaires, a I'analyse des filieres SSR
cancérologie et hémato-oncologie, et a une
étude sur les patients porteurs de BMR-BHRe.
Des travaux de cadrage et des tests
d'indicateurs avec les filiéres
gériatriques ont également été réalisés.

Tous ces fravaux ont permis d’alimenter les
réflexions pour I'élaboration du PRS 2.
Les établissements et filiéres ont été
accompagnés a l'usage de la fonction
« Observatoire » pour analyser leurs données,
outil de pilotage de leurs filieres et convention
inter-établissement.
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mTrOjecToire/v/

SANITAIRE

PERS-

PECTIVES

DISPOSITIF

® PARCOURS

ViaTrajectoire est un outil du
parcours patient intégré dans

la pratique des professionnels.

Il fait partie de la palette des
services numeériques
e-Parcours qui sera mis a
disposition des territoires avec
4 actions identifiées :

Vers une version 6.0

Une de nos premiéres missions sera
I'accompagnement des utilisateurs,
vers la version 6.0. Cette refonte aura
des impacts majeurs sur I'ergonomie,
la compatibilité avec les navigateurs
Internet et les fonctionnalités de
ViaTrajectoire. Afin de maintenir le
faux d'usage (11 000 demandes

e alimenter les réflexions de
diagnostic territorial grace
aux données de I'observatoire

e réaliser un 1° niveau d’inter-
face avec Terr-eSanté pour
faciliter I'action des profes-
sionnels

e« appuyer l'usage de l'outil
dans la globalité du parcours
(sanitaire, médico-social et
ambulatoire)

d'admission en SSR et HAD envoyées
par mois), des moyens dédiés d'ac-
compagnement et de communico-
fion seront mis en oeuvre.

D'autant que I'application va inté-
grer de nouveaux périmétres (Unités
de Soins Palliatifs, PRADO) et la 2°me
version de l'interface avec le ROR.

e & la fin de I'expérimentation
« Coordination des parcours
complexes », partager les
résultats avec les tutelles et
les experts pour inscrire la
fonction « expertise » dans le
cadre des organisations ter-
ritoriales et notamment des
dispositifs d’appui (PTA)
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NOS
‘ INTERLOCUTEURS

ETABLISSEMENTS SSIAD, RESEAUX ARS %MEDECI'NS
DE SANTE - EQUIPESMOBILES ~~ CNAM  LIBERAUX

QUELQUES
CHIFFRES

11000 77 663

DEMANDES D’ADMISSION PATIENTS ADMIS EN SSR
EN SSR ET HAD ENVOYEES PAR MOIS  OU HAD EN 2017 4% 090

MILLION DE CONNEXIONS DE LORIENTATION VERS LE SSR GEREE
AUTHENTIFIEESEN 2017  :  AVEC Vialrajectoire

NOUS CONTACTER/CONSULTER

Sadia GHULAM / sadia.ghulam@sesan.fr - Dr Véronique QUENTIN / veronique.quantin@sesan.fr -

Dr Laurence LUQUEL / laurence.luquel@sesan.fr - Dr Dominique MAZEVET / dominique.mazevet@sesan.fr -
Dr Philippe VASSEL / philippe.vassel@sesan.fr - Cécile BATTAIS / cecile.battais@sesan.fr -

Mélaine BROGLI / melaine.brogli@sesan.fr - Diane FAUTRA / diane.fautra@sesan.fr -

Pauline NOVIS / pauline.novis@sesan.fr - Vincent CHARNAY-FAURE / vincent.charnay@sesan.fr
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. QUOI

Y 4
MSSG nte La Messagerie Sécurisée de Santé est un espace sécurisé permettant un

échange de mails et documents entre professionnels. Elle est une compo-
sante des services numériques favorisant le lien et la coordination des acteurs
sur les territoires e-Parcours. Elle permet I'échange sécurisé d'informations mé-
dicales entre professionnels, notfamment dans les transmissions entre la ville et
I'nopital, le recours vers un spécialiste, la transmission d'un bilan paramédical
vers le médecin fraitant, la réception d'une alerte émise par la plateforme
Terr-eSanté, ...

SESAN assure le pilotage opérationnel du projet en lle-de-France, dont le dé-
ploiement est opéré par la CNAM vers les acteurs de ville et I' ASIP Santé vers
les établissements.

Réalisations
— 2017

de la définition de la stratégie
élaboré sur les 8 départements.

La priorisation des territoires a été

L'’année 2017 a permis basée sur des critéres d'usage
de passer un marché visant et de mobilisation des acteurs
I'installation d’une solution concernes.

pérenne pour toutes
les applications de I'ENRS.
Cette solution (Proxy MSSanté) a
également permis le développement
du service eTransfert.
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PROFESSIONNEL§
DE SANTE
LIBERAUX

ETABLISSEMENTS

DE SANTE

NOS
‘ INTERLOCUTEURS

)

QUELQUES
CHIFFRES

Le pilotage du déploiement sera
tourné vers 2 axes. Dans un pre-
mier temps, le renforcement des
moyens d'accompagnement sur les
e-Parcours tant vers les établisse-
ments que vers les professions libé-
rales les plus concernées par les
projets de territoire. Dans un second
temps, la poursuite de I'équipement
régional, I'objectif est d'atteindre
70% d'équipement des médecins et

de lancer la démarche auprés des
paramédicaux et structures de villes
(centres de santé, PMI, MSP, SSIAD,
Réseaux, ...).

En paralléle SESAN va assurer le
maintien en conditions opération-
nelles du proxy MSSanté permettant
la connexion des applications de
I'ENRS et la fourniture du service
eTransfert.

33

ETABLISSEMENTS
OPERATIONNELS
EN TLE-DE-FRANCE

B0/ o7

DES MEDECINS LIBERAUX
(ET 4% DES MEDECINS TRAITANTS)
EQUIPES D'UNE BOTE MSSanté

7000

BOITES MSSanté OUVERTES

PAR LES PROFESSIONNELS

DE SANTE LIBERAUX ENTRE AVRIL
ET DECEMBRE 2017

NOUS CONTACTER/CONSULTER
Emmanuel BATAILLE
emmanvuel.bataille@sesan.fr
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Gestion de cas

e

QUOI

Gestion de cas est I'outil métier interne des gestionnaires de cas MAIA per-
mettant le suivi des personnes dgées en situation complexe. Les 30 équipes
MAIA ont été accompagnées pour s'équiper de logiciels du marché via un
contrat cadre avec des commandes au niveau de chaque département.
Le pilotage du projet par SESAN a permis I'adaptation et le paramétrage de
deux progiciels sur un processus métier unifi€ au niveau régional pour I'en-
semble des dispositifs de la région.

Reéalisations
— 2017 4+ + +



La réalisation de statistiques d'activité sur les logiciels de gestion de cas et
de travaux de convergence avec Terr-eSanté seront réalisés dans un pre-
mier temps. Les deux outils de Gestion de cas s'interfacent avec Terr-eSanté
qui fournira I'outil d'évaluation multidimensionnelle (OEMD) et un cadrage
fonctionnel et technique de la migration progressive sera élaboré avec les
professionnels concernés.

NOUS CONTACTER/CONSULTER
Cédric BARBIEUX / cedric.barbieux@sesan.fr
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NOS
‘ INTERLOCUTEURS

EQUIPES DE GESTION
DE CAS MAIA

QUELQUES
CHIFFRES

2 200440

USAGERS EN SITUATION
COMPLEXE SUIVIS PAR LES
OUTILS GESTION DE CAS

160000

UTILISATEURS

3 DISPOSITIFS
MAIA EQUIPES
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Sl en SEC"

Systéme d'Information en Structure
d’Exercice Collectif

Le projet SI en SEC a été lancé fin
2014 avec I'objectif de dresser un
cahier des charges des besoins mé-
tiers relatifs & 'usage d'un logiciel
de dossier patient partagé par les
différents professionnels de santé
d'une structure d'exercice collectif,
de valoriser aupres des éditeurs ces
cahiers des charges, d'implémenter
les évolutions demandées puis d'en
vérifier I'usage dans le temps.

Les conclusions de I'analyse menée
auprés de 5 Maisons de Santé Plu-
ri-professionnelles (MSP) et un centre
de santé ont fait ressortir que 60%
des besoins exprimés (200 besoins
listés) pouvaient étre résolus par un
meilleur paramétrage des outils ou
une formation plus approfondie des
utilisateurs. Par ailleurs, sur les 40% de

QUOIL

besoins qui relevaient d'évolutions
logicielles, prés de la moitié devaient
étre couverts par le nouveau réfé-
rentiel fonctionnel de I' Asip Santé sur
les logiciels de maisons et centres de
santé (label e-Santé V2).

A la lecture de ces conclusions et
de I'évolution des logiciels du mar-
ché, le comité de pilotage a décidé
de réorienter le projet vers une dé-
marche d'appui a I'informatisation
de ces structures. L'objectif est de
produire et expérimenter un kit mé-
thodologique d'accompagnement
aI'analyse des besoins & I'achat puis
d la structuration d'une démarche
projet, passant par un renforcement
du paramétrage et de la formation
de ces logiciels patients partagés.

Reéalisations
— 2017 + + +



Construction du dispositif méthodologique et mise en ceuvre des plans d'ac-
compagnement. Un bilan de I'expérimentation sera réalisé en octobre : il
intégrera le retour d'expérience de I'accompagnement terrain des cing Mai-

son de Santé Pluridisciplinaires.

NOUS CONTACTER/CONSULTER
contact@sesan.fr
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SI-ESMS'

Systéme d'Information Etablissements
Sociaux et Médico-Sociaux

QUOI

En 2016, I'étude de cadrage « Parcours Autonomie » a mis en évidence un
besoin d'accompagnement des Etablissements Sociaux et Médico-Sociaux
(ESMS) dans I'amélioration de leur logiciel métier interne, intégré aux outils
partagés de parcours de leur territoire.

Lancé en partenariat avec les fédérations URIOPSS, FEHAP et NEXEM et le

soutien de I'ARS Tle-de-France, le projet SI-ESMS répond au besoin d’accom-

pagnement des ESMS dans leurs projets d'informatisation :

¢ Production d'un cahier des charges type d'un logiciel métier pour gérer un
dossier patient/usager, intégrant les besoins d'interfaces avec les outils de
parcours,

¢ Mise en place d'un kit méthodologique couvrant I'analyse des besoins mé-
tier et les critéres d'achat, le cadrage du projet de mise en ceuvre et de
déploiement.

A l'issue de ces 2 phases, une analyse d'opportunité sera menée sur la possi-
bilité de positionner SESAN en centrale d'achat via un contrat cadre multi-at-

tributaire de logiciels du marché pour épauler les ESMS dans leurs projets de
dossier usagers informatisés.

Reéalisations
— 2017 + 4+ +

L'année 2017 a permis
de réaliser le cadrage détaillé de
la démarche d'accompagnement
mais également de mettre
en place l'organisation de
cet accompagnement,
avec notamment la gestion
d’'un marché d’AMOA a méme
de réaliser la production

des travaux.



NOUS CONTACTER/CONSULTER
contact@sesan.fr

Le projet SI ESMS devra finaliser la
premiére phase entamée en 2017
avec la production du cahier des
charges d'un logiciel de dossier usa-
ger en ESMS. Cetfte phase devra étfre
complétée d'une étude de marché
menée auprés des principaux édi-
teurs de logiciels d’ESMS notamment
pour définir les besoins au plus prés
de la réalité du marché.
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gD
ESMS

Un autre objectif sera de réaliser la se-
conde phase consistant a élaborer le
dispositif méthodologique d'accom-
pagnement & I'achat et au déploie-
ment d'un logiciel de dossier usager.
Ce dispositif devra étre éprouvé au-
prés de deux ESMS pilotes.






1273

COMPTES
UTILISATEURS

SEV : FILE ACTIVE DE 11 594 ENFANTS
QUI SONT SUIVIS VIA CETTE
APPLICATION AVEC 2 427 INCLUSIONS
REALISEES EN 2017

2 206

TRANSFERTS GERES VIA LAPPLICATION
EN 2017 (2 100 EN 2016)

SAN 57
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Hygie est un programme dédié au
parcours de la périnatalité élaboré
conjointement avec les 8 réseaux de
santé périnatals et pédiatriques de la
région.

Suivi des enfants vulnérables est une
solufion web permettant la planifica-
tion et le suivi du parcours de santé
des enfants vulnérables en Tlle-de-
France jusqu'a I'édge de 7 ans. Ce
parcours s'inscrit dans le cadre d'un
suivi protocolisé, harmonisé et défini
par I'ensemble des réseaux de péri-
natalité et pédiatriques de la région.
L'outil consiste en un dossier patient
partagé par les professionnels in-
tervenant dans le suivi des enfants :
réseaux de périnatalité, médecin pi-
lote, pédiatre, médecins spécidlistes,
psychomotriciens, orthophonistes, en
libéral, en établissement hospitalier
ou en PMI... L'application a été mise
en ligne en novembre 2015, elle est
déployée sur les é réseaux de péri-
natalité qui couvrent la région Tle-de-
France : RPSOF, RPVM, RPVO, RSPP,
NEF, MYPA.

Transfert in-utero est un outil de liqi-
son enfre les maternités ayant pour
but d'améliorer la continuité des
soins. L'application s'adresse aux
professionnels des maternités orga-
nisant le transfert des patientes d'un
établissement demandeur vers un
établissement receveur. Il comprend
plusieurs fonctionnalités dont un mo-
dule d'aide d la recherche d'établis-
sements, un formulaire dématérialisé
facilitant la transmission d'informa-
fions et documents entre maternités
et si besoin le recours & la cellule des
fransferts in utero. En plus, il permet
de disposer d'un observatoire des
flux de transfert.

Transferts in-utéro a été déployé en
2016 aupres de la cellule régionale
des Transferts in-utero et des mater-
nités de 4 départements franciliens.

Un retour d'expérience réalisé par
2 maternités fait ressortir un gain de
temps pour les cadres et soignants
dans la recherche de maternité
gréce a I'usage de I'outil et surtout
une diminution du délai de transfert
de la patiente.
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Reéalisations
— 2017 4+ + +

Le déploiement de Transfert
in utero s’est poursuivi (sur les
quatre derniers départements).
En paralléle, les évolutions ont
été réalisées suite aux retours du Pour Transferts In Utéro et
club utilisateurs de la solution. Suivi des enfants Vulnérables,
les équipes ont également
travaillé sur la conception
de tableaux de bords
permettant de disposer
d'un observatoire de I'activité
et des flux de transferts.
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HYGIE®

Une étude de cadrage sur I'intégra-
tion des outils SEV et TIU avec la plate-
forme Terr-eSanté sera planifiée.

SESAN intégrera le nouveau dépar-
tement « Traitement de I'Informa-
fion » qui nécessitera un transfert de
compétences sur les tableaux de
bord / observatoire de SEV et TIU.
Par ailleurs, il faudra assurer le main-

fien en conditions opérationnelles et
le support fonctionnel et technique
auprés des réseaux. En complément,
compte-tenu de I'évolution de la ré-
glementation, un accompagnement
des réseaux est nécessaire sur la for-
malisation de I'Etude d'lmpact sur la
Vie Privée (EIVP) des applications SEV
et TIU.
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Wil rajectoire g
GRAND AGE

QISA

MAILLAGE'

CEST

Le SI parcours

Sous I'impulsion de I'ARS et en étroite
collaboration avec les professionnels
de ferrain, SESAN a construit durant
les quatre derniéres années plusieurs
services numériques appliqués au
parcours des personnes dgées.

Les solutions mises en ceuvre sont le

fruit de plusieurs programmes qui

ont été travaillés en cohérence pour
aboutir & des services complémen-
taires visant & réduire les ruptures
dans les parcours, faciliter le lien et la
coordination des professionnels avec

I'objectif de favoriser le maintien en

bonne santé des personnes dgées A

domicile :

e Programme PAERPA* (Personnes
Agées En Risque de Perte d’'Auto-
nomie)

e Programme MAIA (Méthode d'Ac-
fion pour I'Intégration des services
d’'Aide et de soins dans le champ
de I'autonomie)

* Programme de la CNSA pour
le déploiement du module
ViaTrajectoire Grand-Age

Les principaux outils élaborés et
déployés sur le parcours des per-
sonnes agées en lle-de-France sont
MAILLAGE, LISA, le PPS et le module
Grand-Age de ViaTrajectoire.

MAILLAGE est un portail départe-
mental des outils numériques & des-
fination de tous les professionnels in-
tervenant dans I'accompagnement
des personnes dgées. Animé par les
équipes des dispositifs MAIA avec les
acteurs de leurs territoires, il offre plu-
sieurs services :

¢ Actualités, événements, base do-
cumentaire sur le parcours Per-
sonne Agée du territoire

* Moteur de recherche de I'offre

régionale (ROR) ciblée sur les

ressources utiles a la patientéle

gérontologique
e Formulaire d'analyse multidimen-
sionnelle (FAMO)
Transfert sécurisé de document
Acceés aux applications de I'ENRS :
ViaTrajectoire, Terr-eSanté, ...
Annuaire de I'offre de prévention
(uniguement sur les arrondisse-
ments de Paris suivants : 1,2,3,4,5,6
et 9,10,19 pour l'instant car réali-
sé dans le cadre du programme
PAERPA mais aprés une phase
d'expérimentation en 2018 le
service pourra étre déployé sur
d'autres départements).

LISA est un outil déployé sur le terri-
toire PAERPA permettant & tous les
acteurs intervenant autour d'une
personne dgée de s'identifier, par-
tager leur plan d'intervention, des
alertes et ainsi faciliter la communi-
cation pluri-professionnelle.

Le PPS (Plan Personnalisé de Santé)
est un formulaire numérique facilitant
la formalisation d'un plan personnali-
sé de prise en charge sanitaire, médi-
co-sociale et sociale de la personne
agée.
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Trouver une maison de retraite Longue Durée (USLD). Des acces demande d'hébergement de facon
le module « Grand Age » de dédiés permettent & I'usager et son  coordonnée et suivre les réponses en
ViaTrajectoire est un outil d'aide aidant, au médecin traitant ou réfé-  temps réel.

a l'orientation vers les EHPAD, Ac- rent, aux professionnels hospitaliers

cueils de Jour et Unités de Soins de et médico-sociaux de renseigner la

Reéalisations
— 2017 +++

L'année a été principalement axée
sur la mise en place des
sites internet départementaux
« MAILLAGE » et 'accompagnement
au déploiement local mené par
les équipes MAIA.

Les outils de coordination LISA
et PPS se sont enrichis.

LISA a bénéficié d'améliorations
avec la mise en ligne de
I'application mobile Pro (sur iOS
et Android). Le service a été
ouverts aux personnes dgées
et leurs aidants.

g0
ESMS :RUSAGERS (Q
ih "

AIDANTS DE SANTE
A RS CONSEILS DEPARTEMENTAUX FAMILIAUX

LIBERAUX
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Witel| rajectoire g
GRAND AGE

QISA

MAILLAGE®

Le déploiement s'est accéléré
avec la validation de la stratégie
de déploiement PAERPA 2,
la formation des professionnels d’Autonomie

Paris Saint-Jacques et la réalisation des
premiéres opérations de déploiement.

Des évolutions d’'usage ont été réalisées sur
le PPS, dont les adaptations demandées

par les professionnels de santé
et celles permettant I'ouverture

a PAERPA 2.

L'un des enjeux importants est la
convergence des services informa-
tiques partagés du parcours géron-
tologique avec les e-Parcours et
Terr-eSanté. Tous ces outils réalisés
et déployés dans la coordination du
sujet &gé s'inscrivent complétement
dans la démarche e-Parcours.

Deux axes ont été arrétés et mobili-
seront les équipes de SESAN sur 2018.
Le premier sera le lancement d'une
dynamique commune de déploie-
ment entre les outils du systeme
d'information  gérontologique et
Terr-eSanté.

Maillage sera un portail d'infor-
mation et d'animation ressource
pour les territoires e-Parcours et un
portail d'accés aux services de la
coordination.

Le second concernera la bas-
cule de services sur la plateforme
Terr-eSanté. Les applications LISA et

Concernant le module Grand Age
de ViaTrajectoire, la conduite

du changement aupres

des hopitaux (MCO-Psychiatrie-SSR)

et des acteurs de la
« coordination territoriale »

(CLIC, Gestion de cas MAIA,

Réseauvx,...)
a été poursuivie.

PPS seront arrétées d'ici fin 2018, des
développements d'adaptation de
Terr-eSanté devant étre réalisés d'ici
I& pour couvrir les fonctionnalités ap-
portées aux professionnels.

De plus I'accompagnement initial
des équipes MAIA au déploiement
des sites Maillage sera poursuivi avec
notamment le FAMO numérique et le
peuplement du ROR médico-social
et social Personnes Agées (SSIAD,
SPASAD, SSAD ).

L'offre prévention a destination des
personnes dgées (thématiques Vie
Sociale et Isolement / Activités Phy-
siques et Prévention des chutes) sera
également peuplée.
L'accompagnement & I'usage de
ViaTrajectoire  Grand-Age pour les
hopitaux, les EHPAD ainsi que la mo-
bilisation des acteurs de coordina-
tion et professionnels de la géronto-
logie seront finalisés.



QUELQUES
CHIFFRES

BENEFICIAIRES SUIVIS PROFESSIONNELS
SUR LISA PRES DE INSCRITS

ViaTrajectoire GRAND AGE :

729 EHPAD ET 54 USLD INTEGRES

MAILLAGE : o
UN PORTAIL PERSONNALISE PAR DEPARTEMENT
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ROR'
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HANDICAP

Le dispositif « Réponse Accompa-
gnée Pour Tous » (RAPT) et lins-
truction du 23/09/16 ont fait émer-
ger plusieurs axes sur le systéme
d’information dans le champ du
handicap dont le ROR Handicap
(référencement de I'offre régionale
disponible) et ViaTrajectoire Handi-
cap (orientations sous notification
CDAPH pour les personnes en situa-
tion de handicap).

Le module « Handicap » de
ViaTrajectoire est accessible a I'en-
semble des acteurs suivants :

* Maison Départementale des Per-
sonnes Handicapées (MDPH) : En-
voi et suivi en temps réel des déci-
sions d'orientation vers les ESMS

« Etablissement et services Sociaux et

Médico-Sociaux (ESMS) : Suivi des
décisions et liste d'attente mise &
jour en temps réel

* Personnes en situation de Handi-
cap : Suivi et envoi des décisions
vers les ESMS notifiés par la MDPH

« Tutelles (Conseils Départementaux
et Agence Régionale de Santé
fle-de-France) : Connaissance des
places disponibles et suivi du par-
cours des personnes en situation de

handicap et des besoins non cou-
verts via I'Observatoire.

Ce projet engage une dyno-
fnique partenariale  entre  I'ARS
lle-de-France, les Conseils Dépar-

tementaux, les MDPH et SESAN.
Il implique un engagement de
moyens de chacune des parties
sur un déploiement opérationnel
qui a démarré tout début 2018 et
doit se poursuivre jusqu'en 2020.
La CNSA, porteuse du projet national
du « Sl de Suivi Des Orientations », est
fortement impliquée dans le projet.

NOS
J INTERLOCUTEURS

CONSEILS DEPARTEMENTAUX

()4
"\

USAGERS
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ANNNNNNANNNNNNNNRNNNNRNRRNNNNN

DATES
CLES

2017

Cadrage du projet ROR et
ViaTrajectoire sur le handicap
en lle-de-France

2018

Démarrage du déploiement
sur cing départements

ANNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNY
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QUELQUES
CHIFFRES

2018 va permetire d’'affiner la
démarche de déploiement a savoir
la construction des outils
méthodologiques et juridiques. Mais
2018 sera surtout marquée par le
déploiement au sein des 5 premiers
départements.

D'abord le 77 et 78 avec la réalisa-
fion des trois premiéres phases de

NOUS CONTACTER/CONSULTER

la méthodologie de déploiement.
Un accompagnement des ESMS de
ces départements a la description
de leur offre dans le ROR avec un
objectif de 80% de peuplement est
prévu. Ensuite viendront les
départements du 91, 92 et 93 pour
lesquels la réalisation des 2 pre-
mieres phases de la méthodologie
de déploiement est prévue.

1600

ESMS A INTEGRER
DANS LA DEMARCHE

La nomenclature de I' offre
médico-sociale Handicap

(en lien avec la nomenclature
nationale ASIP) sera travaillée par
I'le-de-France pour alimenter le ROR
Handicap. Les outils ROR Handicap
et ViaTrajectoire Handicap évolue-
ront conjointement pour permettre
une interface qui sera activée en
fle-de-France en 2018.

Vincent CHARNAY-FAURE / vincent.charnay@sesan.fr - Ségoléne HUYLEBROUCK / segolene.huylebrouck@sesan.fr -
Dr Véronique QUENTIN / veronique.quantin@sesan.fr - Thibaut MARQUIS / thomas.marquis@sesan.fr -

Elodie REYMOND / elodie.reymond@sesan.fr
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Télémeédecine,
Teéléstaffs, Téléradio,
Permanence et
continuité des soins
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DE LEUR STRUCTURE




76 RAPPORTD'ACTIVITE 2017 | SESAN

ORTIF®

)

<¢>

C’EST

ORTIF est un outil d'échange a des
fins d'expertise et couvre actuelle-
ment différents aspects de la Télé-
médecine. Cette derniére s'exerce
entre professionnels de santé (Téléex-
pertise, Téléconsultation) et en direc-
tion des patients (Télésurveillance ou
Télésuivi). ORTIF permet également
de réaliser des Téléstaffs et de la
Téléradiologie.

ORTIF est actuellement composé de 4
services (Echange, Visio consultation,
Télésuivi, e-CRF) s'appuyant sur diffé-
rentes solutions logicielles de « Télé-
santé». ORTIF permet de réaliser de la
consultation (« Téléconsultation »), de

DISPOSITIF

®PARCOURS

Les offres de service ORTIF

et S-PRIM ont pour obhjectif de
s’intégrer a Terr-eSanté dans le
cadre des projets e-Parcours.
Ces travaux d’intégration ont
été initiés des courant 2017 avec
I'équipe Terr-eSanté en terme
de conception/spécification et
doivent se finaliser en 2018,

ils doivent permettre

au professionnel de santé
libéral a :

la demande d’expertise entre profes-
sionnels (« Téléexpertise ») ou du suivi
a distance des patients (« Télésuivi »
ou « Télésurveillance »). Ces services
sont accessibles aux professionnels
qui le souhaitent sous la forme d'un
co0t & l'usage et gratuits pour les
patients. ORTIF est utilisé dans le par-
cours des patients, que ce soit dans
un contexte de prévention et dépis-
tfage, de soins, du retour et maintien
au domicile du patient. ORTIF permet
également d'outiller la permanence
des soins, qu'elle soit au niveau lo-
cale (GHT), régionale ou nationale.

O;

e Permettre via Terr-eSanté
la réalisation d’actes
de Téléconsultation et de
Télésurveillance (ORTIF)

e Accéder aux antécédants
du Patient dans Terr-eSanté
depuis ORTIF et S-PRIM.
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LES LIGNES DE SERVICE
ET LES FONCTIONNALITES

Echange Visioconférence
Télédossiers, moteur de workflow dont, et Echange

Echange d'imagerie, Intégrations PACS,
Viewer d'imagerie médicale, Notifications,
Echanges de données biomédicale,
Dicomisation des images jpeg, Intégration des
référentiels médicaux (CIM10, protocole
de Téléradiologie), Annuaire des experts
d'lle-de-France multi spécialité,
Mode invité, reporting, Sécurité / Tragabilité,
Acceés a distance (astreinte), Acces
smartphone avec un Mode déconnecté,
un mode tournée et un visualiseur
d'image DICOM mobile.

e-CRF

Acces et exploitation
des données de santé
collectées en vie réelle a
des fins d’étude clinique ou/et
médico-économique.

Suivi du patient
a distance (Télésuivi)

100%

des patients*

m Trés satisfait ,saﬁs“?"s 99

m Safisfait I'application

B Moyennement satisfait de télésuivi
' Insatisfait

ORTIF

| Trés insatisfait
*200 patients interrogés
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Reéalisations
— 2017 + 4+ +

Sur la base d'un groupe
de travail constitué d'utilisateurs
professionnels de santé complétée
d’'une enquéte de satisfaction réalisée
aupres des milliers d'utilisateurs d’ORTIF
et d'une analyse des offres industrielles,
I'année 2017 a permis de réaliser
le cahier des charges d’ORTIF
2¢e génération pour les services
d’échange et de visioconférence.




>D>D

PERSPECTIVES @
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ORTIF 2% GENERATION

Les objectifs sont de poursuivre I'ac-
compagnement des utilisateurs dans
les usages, et de poursuivre en paral-
lele la migration. Les équipes devront
accompagner une forte demande
d'adhésion dans un nouveau
contexte de tarification des actes
de Télémédecine par ['Assurance
Maladie.

L'année 2018 doit aussi permettre le
lancement des usages concernant le
Télésuivi de l'insuffisance cardiaque
et I'intégration du service de Télésuivi
avec les Sl des adhérents.

L'accord cadre pour I'échange et la
visio se termine en juillet 2018 ef les
marchés des établissements se pour-
suivent jusqu'a janvier 2019. L'enjeu
notoire va étre d'assurer la continuité
du service en basculant les usages
sur « ORTIF 2¢¢ Génération ».

La bascule sur ORTIF V2 nécessitera
de migrer les usages s'appuyant ac-
tuellement sur les services Echange
et Visioconférence en cours sur
ORTIF vers la plateforme ORTIF V2,
sans rompre la dynamique des
usages.

DISPOSITIF

O PARCOURS

Une premiére nationale

Jamais, & cette échelle de déploie-
ment d'une plateforme de Télémé-
decine utilisée par 181 structures,
6 000 utilisateurs et dans un laps de
temps limité, une telle migration a été
réalisée. Ce sera donc une premiere
au niveau national et européen.

Les principaux apports d'ORTIF
2d¢e génération parrapport & ORTIF V1
sont de :
- permettre la réalisation de Télécon-
sultation en direct avec le patient,
réaliser I'intégration avec Tem-eSanté,
notamment pour accéder aux an-
tériorités régionales du patient,
mettre a disposition des profession-
nels de santé une visionneuse « uni-
verselle » de qualité diagnostic en
capacité de lire tout type de format
médical (imagerie dicom, lecture
d’EEG, lame virtuelle d'anapatho-
logie...), et des fonctions collabo-
ratives  (chat/messagerie  sécuri-
sée de santé, visio en condition
de mobilité sur smartphone et/ou
tablette),
- permettre la facturation des actes
et I'intégration synchrone de don-
nées issues de dispositifs biomédi-

ORTIF V2 s’inscrit
dans la stratégie
e-Parcours, notam-
ment en favorisant
et accentuant

son intégration

a la solution
Terr-eSanté, au
SRI et au portail
de ’ENRS. Cette
intégration vise

a permettre un
acces a la solution
de Télémédecine
depuis Terr-eSanté,
gui sera en me-
sure de récupérer
les résultats de la
Téléconsultation,
du Télésuivi ou de
la Téléexpertise
réalisée par un pro-

caux (ECG, Tensiometre, SpO2, Sté-
thoscope, Echographie....),
permettre aux adhérents ORTIF de
réaliser des intégrations avec leur
S| (dossier patient informatisé, an-
nuaire des professionnels de santé,
par exemple) et des déploiements
plus aisés (visio sans installation sur
le poste de fravail, par exemple),
- simplifier la démarche adminis-
frative d'accés au marché ORTIF
29e génération et d’enrdlement des
professionnels de santé,
réduire les coOts d'ORTIF pour les
adhérents & iso périmetre des ser-
vices d'ORTIF V1,
offrir une tarification optimisée pour
des architectures SI mutualisées
comme celles de regroupements
de structures ou de professionnels
de santé libéraux (GHT, MSP, par
exemple),
permetire la collaboration entre
professionnel de santé francilien
et professionnel de santé hors
fle-de-France,
- proposer un mode « découverte »
d’ORTIF sans engagement,
- permetire  une ouverfure
I'infernational.

vers

fessionnel reconnu
et pour un patient
identifié.

Accéder depuis
ORTIF aux
antécédents du
patient disponible
dans son dossier
Terr-eSanté.
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Les usages de la solution ORTIF

declinés ci-dessous s appuient

sur les services decrit precedemment

ORTIF®

Avis Spécialisé

ORTIF Avis Spécialisé

ORTIF Avis Spécialisé propose un dos-
sier d'échange générique en support
a tout type d'activité de Téléméde-
cine. Il est utilisé pour lancer de nou-
veaux usages, lorsque les formulaires
d'échanges propre & une spécialité
ne sont pas encore spécifiés par les
professionnels de santé.

FAIT MARQUANT 2017
Plus de 1200 avis spécialisés mensuels.

ORTIF®

Téléneuro

ORTIF Téléneuro

ORTIF Téléneuro, vient en soutien
d'une activité de Télémédecine per-
mettant la réalisation de Téléconsul-
tation, de Téléexpertise et de Téléas-
sistance médicale pour la prise en
charge des urgences neurologiques
(tel que I'Accident Vasculaire Céré-
bral), I'expertise neurochirurgicale,
neurologique ou neuroradiologique.
Elle s'adresse en premier lieu aux
acteurs de la prise en charge des
urgences neurologiques urgen-
fistes, neurochirurgiens, neurologues,
neuro radiologues dans le cadre de
parcours organisé territorialement et
régionalement.

FAIT MARQUANT 2017
1 000 actes mensuels réguliers.

>D>D

ORTIF®

Téléradio

ORTIF Téléradio

ORTIF Téléradio vient en support de
I'activité de Téléradiologie. L'objectif
est de permetire de rendre une in-
terprétation radiologique & distance
pour organiser la mutualisation des
ressources de gardes et astreintes
radiologiques gréce d la réalisa-
tion d'actes & distance la nuit, les
week-ends et jour fériés, tout en pré-
servant I'accés aux équipements.

ORTIF intervient comme support de
coopération structurée permettant
d'assurer la tracabilité de I'activité,
la planification de la garde et de la
permanence des soins, et le relevé
des actes a des fins de facturation.

FAIT MARQUANT 2017
300 actes mensuels réguliers.

ORTIF®

Ophdiat

ORTIF Ophdiat

Le dispositif régional de Téléméde-
cine Ophdiat a pour objectif de
prendre en charge le dépistage de
la rétinopathie diabétique au sein
d'un parcours organisé régionale-
ment.

FAIT MARQUANT 2017
Déploiement de 25 structures (centres
de santé, centre pénitenciers et établis-
sements de santé). 1000 actes mensuels
régulés.

ORTIF®

Polyhandicap

ORTIF Polyhandicap

ORTIF Polyhandicap vient en soutien
d'activités de Téléconsultation et
de Téléexpertise neuro pédiatrique
dans le cadre de la prise en charge
d'enfants polyhandicapés. Le CESAP
(Comité d'Etudes, d'Education et de
Soins Aupres des Personnes Polyhan-
dicapées) est le pilote de cette solu-
fion innovante.

FAIT MARQUANT 2017

Plus de 150 Téléconsultations ont été
réalisées entre '’AP-HP et 9 établis-
sements médico-sociaux prenant en
charge des enfants polyhandicapés.

ORTIF®

Cardio

ORTIF Cardio

ORTIF Cardio est un programme de
Télésuivi au domicile des patients in-
suffisants cardiaques, dans le cadre
du cahier des charges national de
Télésurveillance ETAPES.

FAIT MARQUANT 2017
Conception et développement dune
solution de télésuivi intégrant de

I'éducation patient et des dispositifs
connecteés.




ORTIF®

TMG91 & TLD91

TMG91 & TLD?91

L'hopital Privé Gériatrique des Ma-
gnolias met en ceuvre plusieurs pro-
jets de Télémédecine s'appuyant
sur ORTIF. D'une part, le projet TLD91
vise Q proposer des bilans bucco
dentaires de résidents d'EHPAD par
Téléexpertise. Ce Projet s'appuie
sur I'Equipe Mobile Gériatrique de
Licison (EMGL) de I'HPGM qui réa-
lise les dépistages dans le cadre de
leurs évaluations gériatrique. D'autre
par un le projet TMG91 propose aux
EHPAD de la filiere gériatrique un
accés a I'expertise gériatrique des
équipes de L'HPGM par Téléméde-
cine. Ce projet consiste a migrer les
usages sur ORTIF.

ORTIF®

Chirurgie

ORTIF Chirurgie

ORTIF Chirurgie est une application
pout tout type de télésuivi pré et post
pour la chirurgie ambulatoire et la
Récupération Rapide Aprées Chirurgie
(RRAC).

ORTIF

Oncodermaio
Ardoc

ORTIF Oncodermato-Ardoc

ORTIF Oncodermato vient en soutient
aux dépistages des cancers cuta-
nés pour les patients pris en charge
en médecine libérale. Ce projet de
Télémédecine est porté par I'Ardoc
et consiste & mettre en place un
dispositif expérimental, et organisé
dans la prise en charge ambulatoire,
sur des infra-territoires dans le but de
faciliter I'acces aux soins, malgré le
déficit en dermatologues et d'éviter
ainsi les retards de diagnostic et de
prise en charge des cancers cutanés.

ORTIF®

Appli Chimio

ORTIF Appli Chimio

Appli Chimio permet la télésurveil-
lance & domicile de patients béné-
ficiant d'une chimiothérapie et/ou
d'une thérapie ciblée administrée
par voie orale.
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ORTIF®

Telderm

ORTIF Telderm

Telderm a pour vocation d'amélio-
rer la prise en charge des patients
dans le cadre des urgences dermao-
tologiques en facilitant I'acceés et le
tri des patients. Telderm met en rela-
tion des services de réanimation, ur-
gences et médecine interne avec les
urgences dermatologiques. L'activité
de télémédecine est pilotée par le
CHU Henri Mondor.

ORTIF

Telemedecme

ORTIF Télémédecine US

(ex Télédermato)

ORTIF Télémédecine US vient en sou-
tien de la téléexpertise répondant
aux besoins de la prise en charge
en dermatologie des détenus au
sein d'US (unité sanitaire). Depuis no-
vembre 2017, ORTIF Télémédecine
US vient également en soutien de la
prise en charge pour les consultations
d'anesthésie des détenus.
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ORTIF®

Cristal-lmage

ORTIF Cristal-lmage

ORTIF Cristal-lmage est un réseau na-
fional d'imagerie permettant d’'as-
socier de I'imagerie médicale a un
dossier de régulation de la greffe
rendant possible la fransmission et
la visualisation d'imagerie médicale
entre les sites donneurs et les sites
greffeurs. La mise a disposition des
images des organes du donneur se
fait de maniére anonymisée et sé-
curisée. L'activité de la régulation
des greffes est pilotée et organisée &
I'échelle nationale par I'Agence de
la Biomédecine.

FAIT MARQUANT 2017

Fin du déploiement et premiéres ana-
lyses en termes d’'usages. En moyenne
300 dossiers de régulation/mois.

ORTIF®

Télégéria

ORTIF Télégeria

ORTIF Télégeria vient en soutient
d'une activité de Téléconsultation,
de Téléexpertise, ainsi que de Té-
|éassistance en gériatrie entre des
hopitaux et des établissements d'hé-
bergement pour personnes dgées
dépendantes. Le GCS médico-so-
cial était le pilote de cette solution
jusqu'a mi 2017.

FAIT MARQUANT 2017

Cadrage migration des usages de gé-
riatrie depuis la plateforme Télégéria
vers ORTIF. Réalisation des dévelop-
pements des workflow (plaies et cica-
trisation, gérontologie, soins palliatifs).

ORTIF®

Prometted

ORTIF Prometted

ORTIF Prometted vient en soutien
d'une activité de Télémédecine qui
permet d'améliorer la qualité des
soins, de faciliter I'organisation et
I'accés & un avis spécialisé pour les
enfants autistes. ORTIF Prometted
permet des activités de Téléconsul-
tation et de télé expertise pédopsy-
chiatriques dans le cadre de la prise
en charge d’enfants autistes. Le CH
de Sainte-Anne est le pilote de cette
solution innovante.

FAIT MARQUANT 2017

40 téléconsultations ont été réalisées
entre 3 établissements médico-sociaux
et 2 hopitaux experts.

ORTIF:

DITE-ROP

ORTIF DITE-ROP (Dépistage en
IDF par TéléExpertise de la
RétinOpathie des Prématurés)

Le projet DITE-ROP a pour objectif
de faire bénéficier les services de
médecine néonatale des materni-
tés de niveau 3 de la compétence
d'un centre expert en ophtalmologie
néonatale, la fondation Adolphe de
Rothschild (Paris), tout en garantis-
sant le dépistage de la rétinopa-
thie dans les délais conformes aux
bonnes pratiques.




ORTIF®

Telma

ORTIF Telma

ORTIF Telma vient en soutien d'une
activité de télémédecine qui permet
a des patients atteints de troubles
autistiques résidant a domicile ou
dans des structures médico-sociales
de bénéficier de Téléexpertise et de
téléconsultations dans le cadre de la
prise en charge de leurs douleurs so-
matiques. L'Etablissement Public de
Santé (EPS) Barthélémy Durand est
le pilote de cette solution innovante.

ORTIF®

Gériatrix

ORTIF Geriatrix

L'AP-HP propose d'organiser un
réseau de Télémédecine en gé-
riatrie. Cette organisation, en ac-
cord avec I'organisation des filieres
gériatriques, sera organisée entre le
GH Henri-Mondor, dont 3 sites
sont exclusivement gériatriques et
les EHPAD des territoires de san-
té concernés (Val-de-Marne (94),
Nord de I'Essonne (91) et Seine-et-
Marne (77)).

> DD

ORTIF®

PDS RI

ORTIF PDS RI (Permanence

Des Soins de Radiologie
Interventionnelle)

La Permanence des soins (PDS RI)
consiste en une mission d'accueil et
de prise en charge des patients non
hospitalisés dans I'établissement et
se présentant a I'établissement dans
le cadre de I'urgence aux horaires
de permanence des soins (18h30 —
8h30) en 24/7). Ce projet concerne
les sites assurant I'accueil des pa-
tients requérants en urgence une
gestion de radiologie intervention-
nelle en lle-de-France lors des ho-
raires de journées et aux horaires de
la PDS RI. Il s’agit d’assurer |'expertise
par une lecture d'imagerie médicale
des services de radiologie interven-
fionnelle pour les services d’'urgence
et de services de réanimation.

ORTIF®

Appli Drep

ORTIF Appli Drep (ex Texto Drep)
Texto Drep porté par le CHU Robert
Debré (AP-HP), Centre national de
Référence de la Drépanocytose,
permet la Télésurveillance médicale
des adolescents et jeunes adultes

porteurs de drépanocytose afin
d'améliorer I'observance de leur
traitement.
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ORTIF®

Téléconsult Drep

ORTIF Téléconsult Drep
Téléconsult Drep, porté par le CHU
Robert Debré (AP-HP), Centre no-
tional de Référence de la Drépa-
nocytose, permet la réalisation de
téléconsultation et de téléexpertise
concernant des enfants porteurs de
drépanocytose.

ORTIF®

Migrants

ORTIF Migrants

ORTIF Migrants vient en soutien &
une activité de Télémédecine per-
mettant aux centres d'accueil de
migrants de disposer d'un avis ex-
pert de dermatologie dans des dé-
lais courts et de limiter I'acces aux
consultations en présentiel au stricte
nécessaire.
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S-PRIM'

S-PRIM  (Services Partagés Régio-
naux en Imagerie Médicale) est une
solution pour l'imagerie médicale
composée d'une offre de services
compléte proposant de maniere in-
dépendante ou packagé les service
suivants :

*PACS
Visualisation de I'imagerie médi-
cale a des fins de diagnostic et de
diffusion au sein de I'établissement

Reéalisations

CEST

QUOI

* STOCKAGE
Gestion & court-terme des don-
nées a des fins de prises en charge
patient

« PORTAIL VILLE HOPITAL ET 2¢ AVIS
RADIOLOGIQUE
Disponibles au travers des services
PACS ou Stockage. Demande
d'avis simple, liste de travail com-
mune, diffusion au médecin de ville
et au patient

* POST TRAITEMENT AVANCE
Disponible a la carte au tfravers des

Le réseau régional ROSeS est intégré a S-PRIM ;

P4

services PACS ou Stockage

* ARCHIVAGE LONG TERME
Gestion & long-terme des données
a des fins médico-légales

« DOSSIER D'IMAGERIE PARTAGE
Acces a I'antériorité régionale ou
territoriale du patient

* RIS
Systéme complet de gestion des
informations (planning de ren-
dez-vous, compte rendu, factura-
tion) et des données médicales du
plateau d'imagerie médicale

Intégrations Régionales :

L'intégration au SRI (Serveur Rapprochement eene
d’ldentité) a S-PRIM est en cours ; o

Le portail ENRS est en cours d’intégration
a S-PRIM ;

L'intégration aux images et comptes rendus
du S-PRIM au travers de Terr-eSanté
est en cours.
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établissements de santé et cabinets de radiologie ont souscrit a S-PRIM. QUELQUES
Les principaux services mis en production sont utilisés par : CHIFFRES
- des plateaux d'imagerie médicale, publics et privés, pour la gestion

de la production d’'imagerie médicale
- des centres de dépistage de 2% lecture dans le cadre du parcours organisé
de dépistage du cancer du sein (Demadocs, ex Telemammo)

L 1 7 sites sont en production sur S-PRIM
et 18 sites sont en cours de déploiement

PARMI 1 7 sites en production : () sites sont en cours de recette
LES sur S-PRIM, .1 de leur réversibilité RSF

Preés d’1 million d'examens ont été
stockés sur S-PRIM a Décembre 2017

Le projet a été sélectionné dans une communication ~: 0 des établissements ont souscrit
au salon HIT (Health Information Technologies) : a l'accompagnement de SESAN

et un poster a été sélectionné au congres des JFR : pour a mise en eeuvre de S-PRIM
(Journée Francaise de Radiologie). 5 O G sein de leur structure

NOUS CONTACTER/CONSULTER
S-PRIM@sesan.fr
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S-PRIN(‘ U P

Les objectifs de I'année sont :

« De finaliser les intégrations en cours (SRI, Terr-eSanté), et lancer I'intégration
ORTIF V2,

* De findliser les déploiements des sites RSF et non RSF ayant souscrits en 2017,

* De mettre en place le service partage pour les sites ayant souscrit & ce
dernier (prés de 20 sites actuellement).
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DISPOSITIF

O PARCOURS

S-PRIM propose une solution - Accéder via Terr-eSanté a

de « partage d’'imagerie », la consultation de comptes
inscrite dans la stratégie rendus et examens d’imagerie
« e-Parcours », et qui répond (S-PRIM)

a deux contextes d'usages

différents dans le cadre de la Le déploiement du service
prise en charge d’un patient : partage au travers du

service PACS et/ou stockage
- L’acces a I'image et au compte de S-PRIM nécessite une

O rendu d’imagerie du patient action par site :
dans le cadre de la coordina-
tion des soins, pour le méde- 1. Mettre en place les regles
T T e cin traitant en particulier, via d’insertion des nouveaux
la solution Terr-eSanté, examens produits dans

le partage.
- L’acces par le radiologue aux

antécédents d’imagerie du 2. Insérer les antériorités selon
patient, quel que soit I'établis- les regles précédemment
sement de la communauté de définis en accord avec
partage S-PRIM dans lequel I'adhérent au service.

ils ont été produits.



576
2

Pilo-
tage

50 TERMINAUX PORTATIFS ET MOBILES DEPLOYES
+ SUR LES 8 SAMU D’ILE-DE-FRANCE




300

UTILISATEURS

E-PEPEPECPEP

EcPEPEPEPEP
E-PEPEPECPEP
EcreESP ECP ECP EDP
ESpe_p EDP ESP EP
EPEPEPEPEP
EcPEPEPECPEP

220

CARTES

2000

UTILISATEURS

+200

CONNEXIONS
PAR JOUR

E-PEPEPEPEP

ESPep EDP ECP EDP

EDPeE_PETP EPEP
EcPEPEPEPEP
EcPEP EPECPEP
EPETP ECP ECP EDp
EcPEDP ECP ECP EDP
E-PETp ECP ECP EDP
EcrETP ECP ECP EDP
EcreETp ECP ECP EDP
EcreETP ECPECP EDP

MODULES
METIERS

100

TABLEAUX DE BORD

+200

TERMINAUX
MOBILE
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CEST

QUOI = i

2 santegraphie

Pensé par et pour I'ARS Tle-de-France, I'objectif est de répondre & la de- e e 000 o
mande grandissante des acteurs de santé, d'un besoin de rationalisation et

d’homogénéisation des données. Ainsi, I'ARS Tle-de-France s'est rapprochée e0 0000
de SESAN afin de construire ensemble une solution régionale unique de ser- e 00000 6.

vices cartographiques.

L'objectif est de faciliter I'exploitation et I'échange de données environne-
mentales, opérationnelles ou administratives en y apportant une dimension e0o0o0o0 o0 o0
géographique. Les usages existants sont nombreux : pilotage opérationnel,
valorisation des données métiers, analyse du territoire (dans le cadre des
GHT), et permet méme d’en inventer, & volonté, en fonction des besoins.
Santégraphie propose notamment :

e un catalogue de données géographiques afin d'échanger et diffuser des
données ;
¢ un outil de création de cartes ;
PN e plusieurs solutions de visualisation; T T T T"~7
4 . @ ¢ des modules d'analyse métiers afin d’explorer et d'analyser ; LI IR I
- ¢ un composant cartographique intégrable a n'importe quelle application.

Reéalisations ,
— 2017 + +

-2 -

-1 - Les accompagnements
de MAIA et Terr-eSanté
Mise en production ont été réalisés.

de Santégraphie.

De plus l'intégration du portail
Systéme d’Information - 3 -
Géographique (SIG) au sein
de I'ENRS a été finalisée. Evolutions et
Mise en ceuvre d’outils d’aide
au déplacement et
outils d'impression.




-4-

La réalisation

du module métier LEGEO V3

a été initialisée.

PECTIVES

Des évolutions fonctionnelles seront

réalisées au cours de I'année :

¢ Import Excel avec géocodage d la
volée ;

* Adaptation du filire du catalogue ;

* Ajuster I'ergonomie du tableau de
requéte ;

¢ Adapter la recherche d'adresse a
I'le-de-France ;

* Ajouter le reporting dans les mo-
dules métiers ;

¢ Intégrer un nouvel outil de visualisa-
tion métier plus complet (Mviewer).

DISPOSITIF

O PARCOURS

De plus des intégrations continue-
ront d'implémenter le composant
cartographique pour les projets Mail-
lage V2, Prévention (Affichage dans
une instance ATOM des ateliers de
prévention) ; Terr-eSanté et Cart'ep
(Accompagnement de I'ARS dans
I'intégration du composant carto-
graphique au sein d'une application
métier d'éducation thérapeutique).
Enfin, de nouveaux modules mé-
tiers seront créés et le SIG sera ur-
banisé avec le futur annuaire SESAN
afin d'optimiser le géocodage de
I'ensemble des référentiels (FINESS,
RPPS ...).

Aujourd’hui Santégraphie per-
met de mettre a disposition des
outils et services de cartogra-
phie aux solutions de ’ENRS,
notamment Terr-eSanté et le
ROR.

NOs
) INTERLOCUTEURS
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ADHERENTS DU

GCS

DOD

QUELQUES

CHIFFRES

220 cyrres.

MODULES
METIERS

300

UTILISATEURS

NOUS CONTACTER/CONSULTER

Nabia MEBARKI / Hamanou OUKACHBI
Site internet : hitp://santegraphie.fr
Contact mail : santegraphie@sesan.fr
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Prédictif’

Reéalisations
— 2017 4+ + +

-1-

Les rapports qualité

des RPU lle-de-France
ont été affinés.

PECTIVES

Renouvellement et

initialisation du marché de
TMA interrégional.

L'année devra permettre le maintien
en condition opérationnelle, la mise
en place d'alerfe en cas de pro-
bleme d'intégration de données, ou
d’incidents et la maintenance des
licences.

De plus, des montées de version des
logiciels Datastage et éventuelle-
ment Cognos (aprés une analyse

“ e o o o o o o

CEST

QUOIL

Prédictif (Systeme d'Information Dé-
cisionnel) constitue le socle tech-
nigue mis en place pour les applica-
tions eCERVEAU et ePDSA. Il supporte
la suite logicielle Bl permettant de
recevoir les flux de données, de les
intégrer et de les traiter afin de les
mettre & disposition des applications
métiers.

Reprise de I'historique
des flux Rhone-Alpes.
Activation des flux InVS
et ATIH pour la région
Rhone-Alpes.

de pertinence et d'impact) seront
effectués. Des évolutions de traite-
ments des flux afin de stabiliser I'émis-
sion du bulletin quotidien auront lieu.
Enfin, la réalisation d'un audit de
I'architecture afin de s'assurer la
plateforme sera dimensionnée pour
répondre aux attentes utilisateurs et
aux futures évolutions majeures.



eCERVEAU"

QU

eCERVEAU est un Systéme d'Informa-
tion Décisionnel permettant de pro-
duire I'information de veille sanitaire
et de I'analyser afin d’organiser au
mieux les ressources hospitalieres de
la région.

Le projet eCERVEAU permet la re-
montée de données d'activité Ur-
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gences, et I'automatisation de la
remontée de certaines informations
telles que les disponibilités en lits ou
les données d'activité SAMU. Une
version mobile, permet aux profes-
sionnels de visionner un coup d'cell
I'état de leur service et des établisse-
ments de la région.

Reéalisations
— 2017 ++

101 services remontent leurs RPU
dont (84 au format RPU V2-IDF et
17 au format RPU V2). 92 services
remontent le flux Activité ;
les relances ont été assurées
auprés des établissements et
des modifications mineures comme

¢

-1-

L'année a permis d’assurer
le maintien en condition
opérationnelle ainsi que

la poursuite du déploiement e, I'ajout du filtre suppression
des établissements (connexion SN d'etablissements ou la reprise
de nouveaux établissements d'historique ont éte apportes.

et reconnexion d'établissements
suite au changement d’outils).

Les exiractions de tableaux

de bords et d’analyses a
la demande de I'ARS et des

NOs
) INTERLOCUTEURS

PROFESSIONNELS DE
SANTE ET AUX ADMINISTRATIONS
(ARS, DELEGATIONS TERRITORIALES,
APHP INVS, ATIH. )

établissements ; ainsi que des

analyses sur la qualité avec la

rédaction d'un rapport associé
ont été réalisés.
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QUELQUES

CHIFFRES

1)

2000

UTILISATEURS

TABLEAUX
DE BORD

+200

CONNEXIONS PAR JOUR

NOUS CONTACTER/CONSULTER
Karen EGRET / karen.egret@sesan.fr

Robin KNIGHT / robin.knight@sesan.fr

0% o

L'année permettra d'assurer le Main-
tien en Condition Opérationnelle. Le
Portail Liferay sera mis & disposition
d'aufres régions. Le déploiement
auprés des établissements sera pour-
suivi (connexion de nouveaux éta-

Hamanou OUKACHBI / hamanou.oukachbi@sesan.fr

Imane MESKAOUI / imane.meskaovui@sesan.fr

blissements et reconnexion d'éta-
blissements suite au changement
d'outils) ; ainsi que la relance auprées
de certains établissements afin d'as-
surer des missions de reprise d’histo-
rique et suivi qualité.




ePDSA'

Permanence Des Soins
Ambulatoires

Qo

Plusieurs fravaux
ont été réalisés. D'abord,

l'initialisation des travaux pour
I'identification des canaux d’appels,
la réalisation du cadrage pour la
mise en ceuvre des remontées
auvtomatisées des données des

effecteurs postés et mobiles.

PERS-

NOS
‘ INTERLOCUTEURS

EFFECTEUR
’

i EFFECTEUR

CEST
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QUOI?

La Permanence Des Soins Ambulo-
toires (PDSA) est une mission de ser-
vice public devant répondre par des
moyens structurés, adaptés et médi-
calement régulés, aux demandes de
soins non programmeées survenant
aux heures de fermetures habituelles
des cabinets médicaux.

La PDSA est assurée par des méde-
cins volontaires exercant dans les ca-
binets médicaux, maisons de santé,
podles de santé, ainsi que par les mé-
decins exercant dans les associations
de permanence des soins.

Elle peut étre exercée par tout autre
médecin ayant conservé une pro-
fique clinique.

La région flle-de-France a mis en
place un cahier des charges pour
les acteurs devant permetire de ré-
pondre & ces exigences précisant les
conditions d'organisation & mettre
en place. Il précise notamment les
modalités de suivi et d'évaluation du
fonctionnement de la PDSA, ainsi que
les modallités de recueil et de suivi des
incidents relatifs & I'organisation et au
fonctionnement du dispositif.

Reéalisations
— 2017 + + +

Le maintien
en condition

opérationnelle
a été réalisé.

ARS IDF POSTE %MOBILE * SAMU

La saisie des données
initialisées au lancement

du projet pour certains
effecteurs a été effectuée.

Deux grands objectifs sont & noter
pour I'année 2018 :

La finalisation de l'identification des
canaux d'appels aupres des 8 SAMU
(Flux et tableau de bord mis & jour) et
la mise en ceuvre la remontée auto-
matisée des données pour un effec-
teur posté et un mobile pilotes (deux
pilotes).

NOUS CONTACTER/CONSULTER
Karen EGRET / karen.egret@sesan.fr
Imane MESKAOUI / imane.meskaovi@sesan.fr
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ANTARES® QUOI 0

Le réseau ANTARES (Adaptation Nationale des Transmissions Aux Risques Et
aux Secours) est le réseau de radiocommunication numérique national
destiné a l'interopérabilité des services de secours (Police, Gendarmerie,

Pompiers, SAMU ...)

Une mission de définition de besoins
complémentaires en matériel ANTARES
auprés des SAMU d'lle-de-France a été

finalisée.

La rédaction d’'un nouvel Accord Cadre
relatif a l'installation, la formation,
la maintenance de terminaux ANTARES
embarqués, fixes et portatifs ainsi que les
gestions des crypto périodes pour
les SAMU et les SMUR de
la Région fle-de-France
a été initialisé.

Reéalisations.
— 2017 4+ + +

= 2 =
Mise en place d'une interface certifiée NF
399 entre le serveur AVL du Service
Départemental Incendie et Secours (SDIS)
78 et le logiciel de régulation
du SAMU 78 pour rendre possible
la réception des statuts ANTARES
par le SAMU 78.

En paralléle, le SAMU 78 a procédé
a la programmation
et l'installation de ses mobiles.




NOS
) INTERLOCUTEURS
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sk savu 18 Pompiers/sDis (& SECURITE CIVILE

L'année devrait permettre & I'AP-
HP de finaliser la mise en place de
son interface AVL avec la Brigade
de Sapeurs-Pompiers de Paris (BSPP)
pour rendre possible la réception des
statuts ANTARES. Par ailleurs, si c'est
techniquement réalisable et sila cer-
tification NF 399 est obtenue par leur
logiciel de régulation, notre mission

Mo

sera de suivre la mise en place des in-
terfaces AVL des SAMU 91 et 77 avec
leur Service Départemental Incen-
die et Secours (SDIS) respectifs. 2018
devrait permettre d'inifialiser la mise
en place d'un un lien inter Gestion-
naire de Voie Radio s’appuyant sur le
réseau ROSeS.

©

®, .‘.@

PECTIVES

NOUS CONTACTER/CONSULTER

Dr. Frangois-Xavier BRISSIER / francois-xavier.brissier@sesan.fr
Dr. Frangois DOLVECK / francois.dolveck@sesan.fr






SCANS DE VULNERABILITES
EFFECTUES SUR PLUS DE

8600

EQUIPEMENTS
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La mission transversale Sécurité des
Systemes d'Information (SSI) a été
initiée en 2014 dans I'objectif d'ac-
compagner les établissements sou-
mis a la certification des comptes
(oudget > 100 M€).

La mission s'est appuyée dans cette
démarche sur le « Guide d'Auditabili-
té des Sl » de la DGOS.

La mission transversale adresse éga-
lement la sécurisation du systeme
d'information SESAN et I'espace nu-
mérique régional de santé (ENRS).

C’EST

® & 06 0 0 0 0 0 0 ¢ 0 0 0 0 0 o
® © 0 0 0 0 0 0 0 ( o 0 0 0 0 0 o0

QUOI ~

En 2014, les trois établissements pi-
lotes en lle-De-France ont été ac-
compagnés. Les commissaires aux
comptes n'ont pas identifié de ré-
serves sur les systémes d'information.
En 2015, I'équipe SSI SESAN est inter-
venue dans 15 des 16 établissements
de la vague 2 en plus des 3 pilotes,
puis en 2016, 5 établissements sup-
plémentaires, dont I'AP-HP. Fin 2016,
la mission d'accompagnement & la
certification des comptes s'est trans-
formée en mission fransversale de
sécurité des systémes d'information.
Au-deld de la mise a disposition de

RSSI chez les adhérents, une exper-
tise est apportée sur des outils de
sécurité installés localement (ex :
prise de main & distance). Des solu-
tions & vocation régionale sont pilo-
tées depuis SESAN. C'est le cas, par
exemple, des scans de vulnérabilités
qui permettent d'identifier dans une
structure les équipements qui ne sont
pas A jour ou présentent des défauts
de configuration.

SESAN utilise les mémes solutions, sur
I'informatique interne et sur une par-
tie de I'ENRS hébergée dans les da-
tacenters sous contréle de SESAN.
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Réalisations 4+ + +
— 2017

-9 -

Une nouvelle session de formation

de référent SSI a été organisée par

SESAN début octobre. 12 adhérents
en ont bénéficié.

L'outil de cartographie MEGA est utilisé
par 3 établissements. Hébergé par SESAN,
il permet de produire des documents de
cartographie applicative ou technique
ainsi que la génération de site intranet
pour les adhérents.

MEGA est destiné aussi a décrire
la cartographie.
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23 scans de vulnérabilités effectués sur plus
de 8 600 équipements (serveurs, éléments réseau, ...)

ont permis de détecter plus de 120 000 vulnérabilités
dont 4714 de niveau critique.

On retrouve dans les vulnérabilités celle qui
a permis au cryptovirus Wannacry (plus récemment
Petya) de se répandre sur les Sl industriels.
Des scans ont été effectués sur des environnements
de développement, pré-production et production
de SESAN.

Les rapports de vulnérabilité ont permis de vérifier
la bonne application des patchs de sécurité
sur 274 équipements.




PERPECTIVES

La sécurité des systémes d’informa-
tion n’est pas un projet, c’est un cycle
d’amélioration continue. Il faut donc
veiller @ maintenir ou faire progresser
le niveau de sécurité. Les analyses
de risques S| vont donc se poursuivre
en 2018. L'actualité des derniers mois
(les vagues de cryptovirus) a remis
en évidence le manque de sensibi-
lisation des personnels. Cela avait
déja été identifié lors des tests de
phishing menés auprés d’'échantillon
de population.

Les axes prioritaires en SSI sur 2018

portent sur :

1.La formalisation des actions SSI
SESAN et sur I'ENRS, au travers de
I"analyse de risques et de la PSSI.

2. La sensibilisation : production de
supports (affiches, plaquettes), test
de phishing.

3. L'identification et le traitement des
failles de sécurité : la faille Wanna-
cry était identifiée plusieurs mois
avant I'attaque. Il faut donc indus-
trialiser le processus de scan.

4. Les tests d'intrusion : il faut veiller
en permanence au maintien en
condition de sécurité, d'autant
plus en raison du renforcement des
échanges entre structures (GHT) et
avec les solutions de I'ENRS.

7 | SESAN 103

2018

5. La surveillance des traces : les ac-
tions malveillantes sont effectives
plusieurs semaines ou Mois apres
I'infrusion dans le systéme. Ces in-
trusions laissent des traces : il faut
se doter des moyens de détecter
au plus tot les activités anormales.
Cela passe par une solution de
cenfralisation et de corrélation des
traces, idéalement opérée par un
Security Operation Center (SOC).

6. 2018 voit I'entrée en vigueur du Re-
glement Général sur la Protection
des Données (RGPD) le 25 mai. A
cefte date, les structures devront
avoir nommé leur Délégué da la
Protection des Données (DPD ou
DPO pour « Data Protection Offi-
cer »). Ce sera le cas pour SESAN
qui entfamera une action aupres
des adhérents & partir de sa propre
expérience.
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vos A PP S

MOBILES

Afin d'gtre toujours plus accessibles pour nos adhérents,
SESAN propose certaines de ses solutions en version mobile

LES PROS

> DD

TERR.
eSANTE

Terr-eSanté Pro est destiné aux pro-
fessionnels de santé et du secteur
social et médico-social.

Cette application gratuite et sécuri-
sée facilite le suivi de vos patients en
Tle-de-France.

Gréce a Terr-eSanté Pro vous
pouvez :

e Consulter le dossier Terr-eSanté de
vos patients

e Accéder aux coordonnées des
professionnels qui participent & leur
prise en charge

* Visualiser leurs résultats de biologie

e Consulter leurs comptes rendus
d'hospitalisation et de consultation

* Ajouter vos notes rapides et insérer
des photos dans leur dossier

e Partager vos informations avec
|'équipe de soins du patient

eCERVEAU®

eCerveau est la premiére appli-
cation mobile de cartographie en
temps réel de I'activité des services
d'urgences d'lle-de-France. Elle per-
met de visualiser instantanément,
le taux d'occupation des services
d'urgences connectés. L'application
offre aux urgentistes une vision dé-
taillée de la localisation des patients
dans leurs services.



ORTIE””

ORTIF App est au service de profes-
sionnels de santé dans le cadre de
prises en charge organisées pour le
bénéfice du patient. Elle a pour vo-
cation d'améliorer I'acces aux soins
en permettant un meilleur accés a
I'expertise médicale.

Cette premiere version de I'applica-
fion concerne les usages en onco-
dermatologie et autres avis spéciali-
sés en médecine ambulatoire, dans
un confexte de télémédecine ou
d'échange entre professionnels de
santé. Son ufilisation sur smartphone
doit permettre la prise en charge du
patient par le professionnel de santé

dans un contexte de mobilité (au do-
micile du patient).

Ceftte application s’appuie sur ORTIF.
Tout utilisateur ORTIF peut utiliser son
Identifiant pour ORTIF App.

HYGIE®

L'application HYGIE Protocoles per-
met d'accéder hors ligne aux do-
cuments de bonnes pratiques sur les
territoires franciliens : fiches de signo-
lement, fiche de licison, formulaire de
demandes d'aides, protocoles de ré-
seaux organisationnels et de prise en
charge, sources de sociétés savantes
et de la Haute Autorité de Santé,
veille scientifique et réglementaire.
Elle integre également des calcula-
teurs « métier ».
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QISA

LISA s’adresse O tous les profession-
nels médicaux, médico-sociaux et
sociaux, intervenant aupres des per-
sonnes agées, de maniere réguliere
ou ponctuelle, au domicile, en cabi-
net ou a I'hopital.

LISA permet de :

e Connaitre les professionnels qui
interviennent auprés de cette
personne

* Avertir ou étre averti en cas de mo-
difications dans I'organisatfion de la
prise en charge

* Avoir une vue globale de leurs mo-
dalités et fréquence d'intervention.
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vos APPS
MOBILES

ORTIF®

ORTIF Télésvivi

TERR.
eSANTE

Cette application gratuite et sécuri-
sée facilite le suivi de votre santé et
les échanges avec les professionnels
qui vous prennent en charge.

Grdce a Terr-eSanté vous pouvez :

» Consulter vos résultats de biologie
et d’examens

e Consulter vos comptes rendus
d'hospitalisation et de consultation

e Accéder aux coordonnées des
professionnels qui participent a
votre prise en charge

e Gérer les acces professionnels a
votre dossier Terr-eSanté

* Partager vos informations avec
I'équipe de soins du patient

» Compléter les objectifs de santé
élaborés avec les professionnels de
santé qui vous suivent

Appli Chimio*

Appli Chimio etc

Appli Chimio est une application
créée pour le suivi des effets secon-
daires de médicaments contre le
cancer. Cette application permet le
télésuivi a domicile pour les patients
atteints d'un cancer en cours de trai-
fement.

ORTIF®

Chirurgie

ORTIF Chirurgie

Application pour le suivi & domicile
du patient avant et aprés une inter-
vention chirurgicale.



ORTIEY

AppliDrep

Application pour le suivi et I'accom-
pagnement des adolescents atteints
de Drépanocytose

ORTIF®

Cardio
ORTIF Cardio
Application pour le télésuivi d&
domicile des patients insuffisants
cardiaques.

Sd nll.é.fr

Santé.fr, c'estle moteur de recherche
qui répond A vos questions et vous
aide & trouver les professionnels de
santé autour de vous : testez-le |

UNE INFORMATION DE REFERENCE
Fiables et & jour, les informations pro-
posées par Santé.fr sont issues de
sources de référence sélectionnées
par le Service Public d'Information
en Santé.

UNE INFORMATION DE PROXIMITE

Santé.fr géolocalise les profession-
nels de Santé, les établissements et
les services les plus proches de vous.

UNE INFORMATION CIBLEE

Recevez les messages d'information
et les alertes sanitaires en cours dans
votre région !

UNE INFORMATION UTILE
Santé.fr s’appuie sur vos centres d'in-
térét et votre historique de navigo-
fion pour vous proposer.
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I'information la plus adaptée a vos

> DD
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ACTIF

Capital souscrit non appelé 630 0 630
Immobilisations incorporelles 14 248 343 6080 571 8167772
Immobilisations corporelles 847 306 472 039 375267
Immobilisations financieres 220011 0 220011
Total Actif Immobillisé 15 315 660 6 552 610 8 763 050
Clients et comptes rattachés 3055733 0 3055733
Autres Créances 609 0 609
Valeurs mobilieres de placements 7 528 518 0 7528 518
Disponibilités 13 455416 0 13 455 416
Charges constatées d'avance 96 453 0 96 453
Total Actif Circulant 24136 729 0 24136 729
Total ACTIF 39 453 019 6 552 610 32 900 409
PASSIF

Capitaux propres 1200 0 1200
Résultat de I'exercice 0 0 0
Subventions d'investissement 8 155 688 0 8 155 688
Provisions pour risques 171 389 0 171 389
Emprunt et dettes financieres diverses 205 295 0 205 295
Dettes fournisseurs et comptes rattachés 8 455 520 0 8 455 520
Dettes fiscales et sociales 676 507 0 676 507
Autres dettes 7 250 0 7 250
Produits constatés d'avance 15227 560 0 15227 560
Total ACTIF 32 900 409 0 32 900 409
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Engagements
de dépenses

NATURE DE CHARGES

De

EQUIPES INTERNES

MOE - ACQUISITION

FONCTIONNEMENT

EQUIPES INTERNES MOE - ACQUISITION
FONCTIONNEMENT
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Evolution des Engagements
de Dépenses

NATURE DE CHARGES

10 000 000

PROGRAMME PROGRAMME PROGRAMME PROGRAMME PROGRAMME
PILOTAGE PRODUCTION PARCOURS SOCLE ENRS INNOVATION
SI URGENCES DE SOINS DONT SsI

Evolution des engagements
de dépenses

NATURE DE CHARGES

0,00 2 000 000 4 000 000 6 000 000 8 000 000 10 000 000 12 000 000 14 000 000

PRELEVEMENTS GCS FONCTIONNEMENT MOE - EXPLOITATION AMOA EQUIPES INTERNES
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’ D Agence Régionale de Santé
lle-de-France

I’ARS Ile-de-France s'est engagée
avec I'ensemble des partenaires de
la région dans le développement
de nouvelles organisations et de
nouveaux usages par et pour des
acteurs et des populations de
territoire. L'objectif est notamment
de permettre un pilotage plus
efficace et plus personnalisé,

basé sur le décloisonnement des
parcours de santé.

Ceci implique une capacité des
acteurs de terrain a s‘organiser
eux-memes et a mettre en place
des projets concrets permettant
d’ameéliorer les prises en charge.
Sur la durée du PRS, des coalitions
d’acteurs de la santé,

du médico-social et du social
doivent donc apparaitre et

se structurer sur des territoires
de coordination définis par

les acteurs.

Yannick LE GUEN,
Directeur de la Stratégie,
ARS Ile-de-France
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erspec-

tives

CETTE ORGANISATION TERRITORIALE

DOIT PERMETTRE DE :

Planifier, coordonner et plus géné-
ralement échanger ou partager les
informations pertinentes concernant
les parcours de santé en associant
I'ensemble des structures sanitaires,
médico-sociales et sociales et plus-
généralement I'ensemble des pro-
fessionnels et acteurs intervenants.

Organiser une expertise, un avis
et plus généralement un échange
entre professionnels de santé

sur une problématique donnée.

Cette nouvelle organisation des ac-
teurs sanitaires, médico-sociaux et
sociaux du territoire autour du par-
cours patient doit s'appuyer sur le
déploiement de la plateforme nu-
mérique régionale Terr-eSanté ex-
périmentée dans le cadre du projet
Territoire de Soins Numérique, sur le
territoire du 94 Ouest. Cette plate-
forme numérique régionale permet
I'acces sécurisé a l'information médi-
cale et sociale nécessaire a la prise
en charge coordonnée et a la prise
décision ainsi qu'd un ensemble de
services A valeur ajoutée facilitant

Organiser une logique de regroupe-
ment et d'intégration des fonctions
d'appui sur le territoire, & partir des
ressources existantes (MAIA ef services
de gestion de cas, clic, réseaux, ...),

Organiser des projets de santé ter-
ritoriaux coordonnés entre profes-
sionnels autour de besoins popula-
fionnels (type organisation CPTS...)
évitant ainsi des ruptures de parcours

I'analyse de I'information et I'organi-
sation du parcours.

A cet ensemble de services doit
s'adosser toute nouvelle offre de
service numérique, quel que soit le
vecteur par lequel elle se réalise,
Tout professionnel ou tout usager doit
avoir ainsi le réflexe du point d'entrée
numeérique santé unique, lui permet-
tant de naviguer en toute sécurité et
de bénéficier d'une offre de services
qualifiés. A cet égard, I'urbanisation
du systéme d'information régional
est essentielle.
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Ainsi la stratégie régionale,
que le prochain schéma directeur
viendra préciser, s'appuie sur :

Trois facteurs clés sont
indispensables au développement
dune telle plateforme numeérique

régionale

La construction d’un socle
nécessaire au partage, comme par
exemple le ROR (Répertoire
Opérationnel des Ressources) ou
le SRI (Service de Rapprochement
d’'ldentité).

L'interopérabilité des systemes,
tfant au niveau syntaxique que
sémantique permettant le partage
d'informations pertinentes relatives &

. . I
la prise en charge du patient.

La poursuite de I'industrialisation
de l'interopérabilité et de I'intégra-
tion des outils des professionnels
de santé et des structures de soins
et médico-social.

L'intégration des solutions métiers
des professionnels de santé
et médico-social & la plateforme
numérique régionale.




.
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Le développement de la Téléméde-
cine (Téléconsultation, Téléexpertise,
Télésurveillance) dans le cadre de
cet espace numérique régional.

“eeen

ceee
cees.

La garantie de la sécurité et de
la perfformance nécessaire au
déploiement d'un tel systéme
d’information régional.

L'intégration de:
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Comité restreint

MEMBRES DU COMITE RESTREINT

C ETABLISSEMENTS DE SANTE PRIVES D'INTERETS COLLECTIFS REGIS CAUDARD 9 DROITS
D CENTRES DE LUTTE CONTRE LE CANCER MIKAEL AZOULAY 6 DROITS
G ETABLISSEMENTS SOCIAUX ET MEDICO-SOCIAUX HUBERT PEURICHARD 10 DROITS

AP-HP

CH d'Argenteuil (Victor Dupouy) ; CH
d'Arpajon ; CH de Fontainebleau (CH
du sud Seine et Marne) ; CH de Mantes-
la-Jolie (Francois Quesnay) ; CH de
Melun (Marc Jacquet) ; CH d'Eau-
bonne (Simone Veil) ; CH de Nanterre
CASH ; CH de Pontoise (René Dubos) ;

CH de Provins (Léon Binet) ; CH de
Rambouillet ; CH de Saint-Denis ; CH de
Versailles ; CH départemental Rueil-Mal-
maison (Stell) ; CH des Deux Vallées (Ju-
visy et Longjumeau) ; CH des Quatres
Villes ; CH d'Orsay ; CH du sud Seine et

Marne (Montereau et Nemours) ; CH
Gonesse ; CH National des 15/20 ; CH
Rives de Seine (Courbevoie et Neuilly-
sur-Seine) ; CH sud Essonne (Dourdan
et Etampes) ; CH sud Francilien ; CHI
André Grégoire ; CHI de Créteil ; CHI
de Meulan les Mureaux ; CHI de Pois-
sy-Saint-Germain ; CHI de Vileneuve
Saint Georges ; CHI de Villepinte (Ro-
bert Ballanger) ; CHS Fondation Vallée ;
CHS Sainte-Anne ; EPS de Ville-Evrard ;
EPS d'Etampes (Barthélémy Durand) ;
EPS Erasme ; EPS National de Fresnes ;
EPS Paul Guiraud ; Fondation Roguet ;
GH Carnelle Portes de I'Oise ; GH Inter-
communal Le Raincy - Montfermeil ;
Groupe Hospitalier de I'est Francilien
CH (Coulommiers, Marne la Valiée,
Meaux) ; Groupe public de Santé Per-
ray Vaucluse ; Hopital Gérontologique
de Chevreuse (Philippe Dugue) ; H6-
pital Gérontologique et Médico-Social
de Plaisir Grignon (HGMS) ; Hopital le
Parc ; Hopital local de Houdan ; Hopi-
taux de Saint-Maurice ; Service de San-
té des Armées (DCSSA)

Association Gombault
tion Marie-Thérése ;
Lannelongue ;
ian ; Clinique
Floreal ; Fondation Cognacq Jay - Ho-
pital ForcillesBEGR@EHIGA Ophtalmolo-
gique Adolphe de Rothschild ; Fondation
Santé Service ; GH Diaconesses Croix
Saint-Simon ; GH Saint-Joseph ; H6-
pital Européen de Paris (La Roseraie) ;
Hoépital Foch ; Hopital Gouin ; Hopital
la Porte Verte ; Hopital Privé Géria-
trique les Magnolias (HPGM) ; HOpi-
tal Saint-Camille ; Institut Hspitalier
Franco-Britannique ; Institut Mutua-
liste Montsouris ; Institut Robert Merle
d'Aubigne ; La Cité des Fleurs - Dia-
conesses - FEP ; PRO BTP Résidences
Médico-Sociales Le Parc



IGR - Institut Gustave Roussy ; Institut Curie

Pdle.de Santé du Plateou - Site de Meudon ;
SA CHP Sainte-Marie - Groupe Vivalto ;
SA Clinique « Les Fontaines » - Groupe
Saint-Gatien ; SA Clinique de I'Estree
- Groupe Elsan ; SA Clinique de Tour-
nan - Groupe Salvia Santé ; SA Hopital
Privé de Thiais - Groupe Gie Santé SA
Hopital Privé Jacques Cartier - Groupe
Ramsay GDS ; SA Hoépital Privé Nord
Parisien - Groupement Coopératif San-
té Cité ; SARL Centre d'Imagerie Mé-
dicale du Galilée - Groupe Orpea ;
SARL Clinique des Noriets - Groupe
Elsan ; SARL Hoépital Privé d'Antony -
Groupe Ramsay GDS ; SARL Hopital
Privé de la Seine Saint-Denis - Groupe
Ramsay GDS ; SARL Hopital Privé de
Marne, Chantereine - Groupe Ramsay
GDS ; SARL Hopital Privé du Val d'Yerres
- Groupe Ramsay GDS ; SAS Centre
Médico-Chirurgical et Obstetrical d'Evry
- Groupe Ramsay GDS ; SAS CH Privé
de I'Europe - Groupe Vivalto ; SAS CH
Privé du Montgarde - Groupe Santé
Cité ; SAS Clinique Claude Bernard -
Groupe Capio ; SAS Groupe Sinoue ; SAS
Hopital Privé Armand Brillard - Groupe
Ramsay GDS ; SAS Hopital Privé Claude
Galien - Groupe Ramsay GDS ; SAS
Hopital Privé de I'Est Parisien - Groupe
Ramsay GDS ; SAS Hoépital Privé de
I'OuestParisien-Groupe Ramsay GDS ; SAS
Hoépital Privé de Parly 2 - Groupe Ram-
say GDS ; SAS Hopital Privé de Versailles
- Groupe Ramsay GDS ; SAS Hoépital
Privé du Vert Galant - Groupe Ramsay
GDS ; SAS Hopital Privé Paul d'Egine
- Goupe Ramsay GDS ; SAS Rava ;
SAS SCM Radiologie de Montfort ;
SAS SIMP ; SCM Espace d'Imagerie
Médicale Paris Gare de Lyon ; SCM
Gm3rx ; SCP Cabinet d'Anatomie
Cytologie Pathologique

ARDOC

APF IEM Les de Traverse ;
Association re |'Autisme ;
Association ; Association
Autisme en SESSAD Notre
Ecole ; Asso P ; Association
de Villepinte -Auxiliatrice »
Association ciation Estrelia
- Cenfre Ho ociation Isatis

Association le ert ; Association
CEuvre de ]%nfonfs ; Asso-
ciation Uni-Teds ; Cenfre de la Gabrielle
MFPASS ; EHPAD « Résidence File
Etoupe » ; EHPAD Les Acacias ; EHPAD
Maison Saint-Louis ; FAM la Lendemaine ;
Fondation Elen Poidatz GCSMS
EHPAD ; GIP Samu Social de Paris ; IME
le Val Fleury ; MAIA 77 Nord - Association
Abej-Coquerel ; MAIA 78 Teritoire de
Mantois - Association Coordination
Gérontologique du Mantois ; MAIA 78
Teritoires St-Germain et Méandre de la
Seine - Associafion Monsieur Vincent ;
MAIA 94 Ouest - Association Ages et
Vie ; MAIA Paris Sud - Association Clic
Paris Emeraude Sud ; Résidence la Cité
Verte ; SA Groupe Orpea ; Uriopss ; GCS
MS du Val-de-Marne
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Agence de la Biomédecine (EPA) ;
Association Gérontologique Vallée
de Montmorency Rives de Seine
(AGVMRS) ; Association Voyage et
Santé ; Centre Médico Social - Vile
de Gennevilliers ; Centre Municipal
de Santé - CCAS Pierrefitte ; Centre
Municipal de Santé - Pole de Santé
de Tremblay en France ; Centre Municipal
de Santé Fanny Dewerpe ; Centre
Municipal de Santé Pierre Rouques ;
Conseil Départemental de I'Essonne ;
EFS lle-de-France GCS de Moyens
PSYCOM ; GCSSISRA ; GCSMS Télégeria
IDF ; GIP - Comité Départemental des
Cancers; MAIA 77 Centre - Association
Aide et Soins & Domicile ; MAIA 77 Sud
- Association RGS 77 ; MAIA 78 Grand
Sud - Association Instance de Coordi-
nation Sud Yvelines MAIA 78 Territoire
Grand Versailles - Cogitey ; Maia 78
Teritoires Seine et Mauldre - Val de Seine
et Oise - Fédération ALDS ; MAIA 91
Centfre Est - Association Gérontolo-
gique de I'Essonne ; MAIA 91 Nord Est
- Association Nepale MAIA 92 Centre -
Association Inter Clic 92 Centre ; MAIA
92 Nord - Réseau 92 Nord (Ancienne-
ment Agekanonix) ; MAIA 93 Nord -
Association Arc En Ciel ; MAIA 94
Centre - Réseau de Santé Partage 94 ;
MAIA 94 Sud - APHP - Hopital Emile Roux ;
MAIA 95 Est - Conseil Départemental
du Val d'Oise ; MAIA Paris Centre -
Autonomie Paris Saint-Jacques MAIA
Paris Est - GCSMS (Anciennement
Autonomie 75 20) ; MAIA Paris Nord
Est - Association Union Retraite Ac-
fion : MAIA Paris Ouest - Association
7 .15.16 / Clic Paris Emeraude Ouest ;
Medi-Centre Val d'Essonne ; Réseau
de Santé Onco 94 Ouest ; Réseau de
Santé Revesdiab ; Réseau Gospel ;
Réseau Maternité en Yvelines et Pé-
rinatalité  Activite (MYPA) Réseau
Osmose ; Réseau Pédiatrique du Sud
et Ouest Francilien ; Réseau Périnat
IF Sud ; Réseau Périnatal du Val de
Marne ; Réseau Périnatal du Val d'Oise
(RPVO) ; Réseau Périnatal NEF ; Réseau
Périnatal Paris Nord ; SARL ISMA ; SCM
Centre de Radiodiagnostic Andre
Willemin ; SCM Medi Call Center ;
SELARL Detraux et Associes ; SELARL
Vt Imagerie Centre de Radiologie;
Service Départementald’incendieetde
SecoursdesYvelines;UniondesMutuelles
d'lle-de-France ; URPS Chirurgiens-
Dentistes d'IDF ; URPS Pharmaciens
IDF ; URPS Sages-Femmes IDF
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Nos
equipes

Christophe COUVREUR, Directeur Département Production de Soins
Dr Francois DOLVECK, Conseiller Médical

Marie VELON, Secrétaire Générale

Ronan BEGOC, Directeur Département Socle-Pilotage

Pierre BOIRON, Directeur

Colette NIRIN, Assistante de Direction

Rémi TILLY, Responsable de la Sécurité des Systemes d’Information
Emmanuel BATAILLE, Directeur du Département Parcours

Franck JOLIVALDT, Directeur du Département Innovation
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Ce rapport d'activité a été réalisé par le pdle communication du GCS SESAN en mai 2018.
Le GCS SESAN fient & remercier I'ensemble des contributeurs qui ont apporté leur point

de vue sur le développement de la e-Santé.

Crédits photos : © SESAN (p.12-13) - © Eric AVENEL

Direction artistique : www.noellaboivent.com - Exécution : Solen DUBOIS
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