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> Applications médicales en production de soins:

- dossier minimum commun circulant (DMCC)
- dossier de soins
- dossier médicaux de spécialité (réanimations, gynéco/obs..)
- dossier transfusionnel,
- reseau ville hopital, support de I'expérimentation DMP en Alsace
> Intégration de la CPS dans le Sl , architectures de sécurité
> Editeur d’une solution « intégrée » de gestion
- 4 700 programmes
- 3,5 millions de ligne de code

- plus de 200 interfaces (logiciels et progiciels )
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Les progiciels ‘méetier’

[niversitaires

Un systeme
d’information hospitalier

destiné en priorité
aux professionnels
de sante

» dossiers de spécialités
e DX CARE (soins infirmiers)
« CAREVUE (réa med au CV & HTP)
 PICIS (réa chir CV)
* DIAMM (obstétrique)
* DIAMIC (anapath)
* NADIS & DMI2 (dossier med & épidémio CISIH)
* ORTHO-CEPHALO expert (dépt dento-facial)

_ [+ dossier médical commun circulant (DMCC)

 exploitation de questionnaires (SIMA)

* dossier transfusionnel (STATUS)

* gestion des appels du SAMU (CENTAURE15)
* gestion des laboratoires (GLIMS)

 serveur de resultats de laboratoires

e serveur d’habilitation & prise en charge

« gestion administrative des patients (SAGAH-GP)
 gestion des actes (CCAM)

e gestion des PMSI (MCO-SSR-PSY)

* gestion des repas (SRD)

* gestion des blocs opératoires (QBLOC)

* réseau ville-hopital (RVH) & lien avec le DMP
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« Le schéma directeur » 2006 - 2011

Adaptations aux reformes (reglementations)
Accompagnement des projets de restructuration des HUS

La politique de sécurité du Sl
Mise en ceuvre du schéma directeur télécoms

Le Systeme d’Information Médical (S1M)
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» Dossier patient de synthese
» Dossiers de specialités

» Outils d’aide a la production des courriers

» Gestion de l'unité de soins (pancarte, plan de soins, transmissions,
prescriptions connectées et circuit du médicament)

» Gestion des rendez-vous et agenda patient
» RIS — PACS (services d'imagerie et images, diffusion aux cliniciens)
» Gestion des flux des services d’urgences

» Gestion de la cohérence, des échanges et des reférentiels

v
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et Quelques spécificités des S.1.H.

> systemes de communication et d’échange

» production de soins: Informatiser des modes de
fonctionnement et non des regles de gestion

> (encore) peu de procédures écrites, normalisees

> les médecins et les personnels soignants ne sont pas
des « informationnels »

> déployer les produits dans un grand nombre de services,
aux specialites médicales differentes avec des modes de

=z fonctionnement tres varies ...
C R/H

Alsace » »




[ Tes Hopitaus une problématique clé dans I’ hopital:

Universitaires

de STRASBOURG gestion & circulation de I'information
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derriere nous mais que de difficultés...

le(s) nouveau(x) code(s) des marchés publics
la T2A*

la LAM*

les dématerialisations

la nouvelle gouvernance (les poles d'activite)
les réseaux de santé

le décret CBU (médicament)

Les mesures 15 & 16 du plan urgences

le decret confidentialité

le DMP ...?




Réforme de
|“‘assurance- maladie

Participation forfaitaire 1 euro

Modulation des tarifs et TM
parcours de soins

Réforme de ticket moderateur (18 €)

Réforme du financement
établissements de santé

Facturation individuelle a | ’AMO
des sejours (GHS et suppléments)
et des soins externes

Réforme du regime
comptable et budgetaire
des EPS - gouvernance

Caisse interlocutrice financiere unique

EPRD

Nouveaux référentiels

CCAM tarifante

R/H

Codage medicaments et prescripteurs

Alsace
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Impacts sur les Si

Universitaires

de STRASBOURG risques, menaces, opportunités, pré-requis

I’'accumulation des chantiers

les calendriers « glissants »

les priorités changeantes

les reports « demobilisateurs »

le rOle stratégique des Systemes d’ Information

le plan hopital 2012

I’ accélération de la modernisation des SlI

les travaux, études, guides... du GMSIH

intégrer les nouvelles technologies (mobilité, convergences VDI...)

mettre en oeuvre les politiques de securité des Si
mais ...

(im)maturité des TIC et de la gestion des projets ...
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Rares sont les (grands) projets informatiques qui ne dérapent pas !!

» Resultats GOOGLE: environ 13 000 pages en francais pour
« gestion de projet informatiques - derapages >

» Selon The Standish Group International

En 1995 16 %6 des projets informatiques aboutissent, (29%6 en 2004),
53 96 sont remis en guestion, (Idem en 2004)
31 96 echouent (18%6 en 2004)

« Le secteur des systemes d'information doit impéerativement
s'industrialiser afin de reduire au maximum les risques de Ilitiges entre
les entreprises et leurs prestataires », denoncait le Gartner Group dans
un rapport publie en 2006.

CR/H

14



T T mopuas Pourquoi les projets
iInformatiques dérapent.....

de STRASBOURG

De la MOA a la MOE...
Un projet systeme d’information est essentiellement une production immaterielle...

» EXpressions des besoins souvent imprécises, voire incompletes

» Changements fréquents du périmetre des besoins

 Changement des acteurs (si projets longs)

 Manque d’'implication de la MOA

 Non maitrise de technologies

 Pilotage de projet approximatif

* (in)capacité a faire des chiffrages précis des charges de réalisations
» Changements (trop ?) rapides des technologies
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nitvetdisiial Immaturité des « industriels »
de STRASBOURG .. .
de logiciels de santé

e peu de documentation
- absence de qualification, pas de certification technique
- absence d'outils d’installation et de configuration

> Pas « d'usine de production des logiciels »

des axes d'amelioration possibles !

16
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Les Hopitaux Nos forces /nos faiblesses

nos forces

Travail en équipes:MOA/AMOA/MOE

Etroite collaboration DIM/CRIH

Structuration des equipes

Compétences pointues

Taille du CHU: attraction pour les candidats, intérét pour les fournisseurs
Architecture SIH robuste

vV vV v v Vv Vv

nos faiblesses

I'esprit du sur-mesure

Insuffisance de la culture projet

Nos éditeurs de solution métiers

Pas de culture de la rentabilité/ ROI

Informaticiens: pas des communicants !

Informatique, encore souvent considéré comme un centre de codts
M}oyens financiers : objectif des 3%....

vV vV vV vV vV v V9
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L STRASBOURG analyses comparatives

Budget de fonctionnement

> moyenne EPS 1,5 %
CHU :1,7 %
» enquéte CHU : (18 réponses) 0,8 a 2,8 %
» moyens a consacrer a lI’informatique hospitaliere: 3 % ?

» moyenne des entreprises : env. 4% ( fourchette 1 a 9 %)

» depenses TI/CA 5,2% pourcentage moyen des entreprises
francaises... (Forrester)

18
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sur le plan fonctionnel :

du sur-mesure a la confection,
Ou au sur-mesure de masse (parameétrage des PGl, ....)
SSO et présentations WEB généralises
avec
- production de soins déployee,
- outils de pilotage en place,
- gestion administrative rénovee,
- domaine logistique couvert

- communicant avec l'extérieur
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Universitaires Le SIH idéal de 201X
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sur le plan technique

» SIH urbanisé, structuré autour de composants service (SOA)

construit sur les processus et la gestion des flux (EAI)

» poste de travail « universel » : PC, TL, PDA, tablette, PC virtuel

» acces securiseés : a n’'importe quel endroit, avec n’importe quel terminal,
a n’importe quel moment

» convergence fixe - mobile
» convergence Vvoix - données
» disponible 24/24 7/7

» intégrant I’explosion des besoins: deébit, stockage,...
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de STRASBOURG le SIH idéal de 201 x

Stratégie du poste de travail

 le poste de travail représente le ler investissement IT:

des chiffres trés contrastés:
de 3000 $ (IDC) a 12 000 $ (Gartner)

Consensus: en moyenne de 3000 a 6000 $/an (Codts directs + colts cachés ?)

e quel poste de travail en 2010 ?
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L'enjeu regional
(Discours de R. Bachelot a la CDG —jubilé CHU)

» inter-régionalité, approche territorialisé de I'offre de soins,

» schémas régionaux et interrégionaux des territoires >
fluidifier le parcours du patient

» GCS de territoire

» future loi de modernisation de l'acces aux soins

» pilotage regional de I'offre de soins

» ARS

> ...
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> passer a l’ere de I'interconnexion des SI(H)
> Mise en oeuvre de plates-formes regionales

> Quels besoins ?
+ parcours du patient
dossier patient partage,
messagerie médicale securisée
echanges d’'images numeérisees
liaisons inter-établissements, avec la médecine de
ville

CR/H

*

*

L 4

2

23
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de STRASBOURG

» Les contraintes

*

iIdentifiant patient fiable, commun & pour

+ tous les acteurs de santé publics, prives, libéraux, laboratoires...
securisation forte des echanges de donnéees
evolution de I'architecture des SIH
Des langages & reférentiels communs

2

L 2

*

4

consensus & coopération de tous les acteurs concernes

CR/H

24
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» Les moyens
+ Incitations
+ SROS, plan hopital 2012, projets de mutualisation...
+ signature électronique via CPS
+ pré-requis de normalisation
« HL7 pour les résultats de laboratoire
+ DICOM standard en imagerie meédicale

+ IHE plate-forme d’intégration pour permettre I’interconnexion des
Sl et des plateaux techniques

25
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Collaboration HUS et établissements de la région Alsace

Mutualisation des moyens
ROle historique du CRIH

» solution applications de gestion: SAGAH, BO,PMSI...
» exploitation paie et facturation

» infogérance applicative

» expertises techniques....



L= Périmetre applicatif du GCS E-santé Alsace
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» exploitation de SAGEC

> exploitation de RVH (dont messagerie sécurisee)

» outil collaboratifs (EZIDA ?)

> projet télé-radiologie

» constitution de la plate-forme régionale

- projets d’infrastructure :
annuaire des professionnels de santé (RPPS)
serveur de rapprochement d’identités (IDEOPASS ?)

- serveur regional de dossiers de spéecialités & DMP(?)



« L’écosysteme » d’'un SIH
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tutelles

nformaticiens

U partenaires
NaymesEs. .Y

intégrateurs( KPIGEIEIEIS
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La transformation des SIH,

Un chantier passionnant, de grande envergure,
mais qui ne pourra aboutir que si tous les acteurs évoluent
significativement

les pouvoirs pUb”CS importance a accorder aux SIH et moyens a consacrer
(en fonctionnement)

les MOA prises de conscience et implications, MOA donneurs d’ordre
et MOA client final
les utilisateurs passer de la culture du «sur mesure » a la « confection »

les informaticiens amélioration des bonnes pratiques (ITIL) & culture de la
communication

et ...les fournisseurs industrialisation de la production du logiciel
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R/H

« De tout temps, la seule chose qui n’ait jamais change,
c’est le changement » Heraclite

« Les hommes n’'acceptent le changement que dans la necessite
et ils ne voient la necessite que dans la crise » Jean Monnet

30
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Questions ? 7

germain.zimmerle@chru-strasbourg. fr
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