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DOSSIER MEDICAL PERSONNEL

VOTRE CARNET DE SANTE INFORMATISE [Toe | service pubic grauit
Le Dossier Médical Personnel (DMP)
est un dossier meédical informatisé, o', Partage des informations
accessible via Internet. i M médicales facilite

Il permet aux professionnels de santé qui prennent en
charge le patient de partager les informations de santé
utiles & la coordination des soins du patient.

Le DMP peut étre créé lors d'une consultation médicale ou
lors d'une admission dans une structure de sains. Pour
accéder d votre DMP ou aux DMP de vos patients, rendez-

vous & la rubrique « Accés direct au DMP =, 506 729

8 Confidentiel et sécurisé

L DMP crées*
DMP, plus on en sait, mieux on se porte.
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http://www.dmp.gouv.fr/

Principes et structure

Le DMP contient des documents et informations médicales que les
professionnels de santé estiment utiles a la coordination des soins. ||
ne se substitue pas au dossier professionnel. Il n’est pas exhaustif.

2 objectifs :
» Améliorer la qualité de la coordination des soins (hotamment
le lien ville-hépital)
- Permettre au patient d’accéder a ses données médicales

Le DMP est structuré selon 8 espaces :
« Synthése

* Traitement

SNTHER, * ouTEME, ‘,pt'a R% WHAGER
« Compte-rendu m 0

* Imagerie

« Analyse E

* Prévention | 0 @
 Certificat D vt ey %mo»% Bouce et

« Espace Perso




DMP: un outil au service des professionnels de santé
et de la coordination des soins

Les PS accedent au DMP :
v"avec l'autorisation de leur patient
v'depuis leur LPS s’il est “DMP-compatible”
(avec leur carte CPS ou le certificat d’authent.
de personne morale de I'établissement)
v"depuis un navigateur internet
(uniquement avec leur carte CPS)

Les PS peuvent :
v’ créer un DMP pour leurs patients qui le souhaitent

v"ajouter des documents utiles a leur coordination des soins (temporairement
invisibles si I'information est sensible)

v’ consulter les documents du DMP (les droits dépendent de la profession)
v'rendre les documents visibles aprés annonce au patient




DMP: un dossier médical électronique gratuit et
librement consenti

Les patients sont libres :
v'de décider s’ils consentent a créer un DMP
v d’autoriser ou non un PS a y accéder
v"d’autoriser ou non 'accés au DMP en cas d’urgence
v de fermer temporairement ou définitivement leur DMP

Les patients peuvent accéder au DMP pour :
v’ consulter les documents (sauf les documents temporairement
invisibles)
v'masquer ou démasquer certaines informations (elles restent
toujours accessible a I'auteur et au médecin traitant)

v"ajouter des informations dans leur espace d’expression
personnelle

v’ prendre connaissance de 'ensemble des traces d’acceés a leur
DMP (qui ? quand ? quoi ?)




Acceés au DMP
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La DMP Compatibilité

v' Capacité d'un LPS a s’interfacer avec le systeme DMP et a respecter
les exigences du DSFT des interfaces LPS

Dossier des Spécifications Fonctionnelles
et Techniques des interfaces LPS
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La DMP Compatibilité

= Code exemple (Java, C#, C++) permettant aux éditeurs de s’en inspirer pour mettre au
point leurs solutions.

» Exemples de messages et trames SOAP d'échange avec le systéme DMP :
— HL7 v3 : gestion administrative du dossier, recherche de DMP sans INS
- XDS.b : alimentation et remplacement de documents, consultation de documents
— Webservices spécifiques : mise a jour d’autorisation d’accés pour un PS, etc.

= FAQ

= Jeu d’essai de développement : propose une liste de DMP, contenant différents types de
documents.

= PDV (Plan de vérification), mis a jour a chaque évolution du DSFT : liste 'ensemble des
tests permettant de vérifier toutes les exigences et recommandations correspondantes.

« 10



La DMP Compatibilité : processus d’homologation

Profils, transactions et mode d’authentification

O L’homologation est prononcée sur une combinaison :

o Création et gestion administrative du DMP (TD1.1, TD1.2, ...)
o Alimentation du DMP (TD2.1)
o Consultation du DMP (TD3.1, TD3.2, ...)

o Directe (avec la carte CPS)
o Indirecte (avec un certificat serveur)

[ Certaines transactions sont obligatoires pour un profil donné.

Familles de produits et logiciels

O Au sens de la DMP Compatibilité, une famille de produits est un ensemble de logiciels
utilisant les mémes composants DMP. L’homologation est prononcée pour une famille de
produits, qui se voit attribuer un numeéro d’homologation unique.

11



Au 23 décembre 2015

v 131 éditeurs ont souscrit au contrat

2

v’ 77 éditeurs ont au moins un LPS homologué

v 149 logiciels homologueés (7.
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Le processus d’homologation — indicateurs

Au 23 décembre 2015

Nb de logiciels homologués par type

S5GL gr LM
4q 6 4

FAH

GAM
10

Nb de logiciels homologués par nb de profils implémentés

2 profils
49

1 profil
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EAl
FAH

LGC
8IH
SGL
SIR

| Intégration dApplication d'Entreprise (Connecteur,

passerele, efc.)

. Fournissaur dApplicaton Hébergéa

: Gestion Administrative des Malades

- Logiciel de Régulation Médicale

: Logiciel de Gestion de Cabinet

: Systéme d'Information Hospitalier

. Systéme de Gestion de Laboratoire

Systéme d'Information de Radiclogie (RIS/PACS)
logiciel de Télémédacing

Nb de logiciels homologués par profil

{Certains logiciek implémentent plusieurs profils)

Alimentation
126

Création

*13
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Mise en ceuvre de la MSSanté et de
I’alimentation du DMP et MSSanteé
dans un LPS



Cas d’usages

Echanges et partage

Radiologue
b

Services
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coordination des R
:11'1.'

soins resre
- m

|

" Al _—
k:___:' . L

Para-médicaux égionaux, territo

| ) | ML LA - - ‘TN Fm 1A A

Cadre RPPS [ HQDEI'QE!'I’!EI"II
dinteropérabliné des MOS/NOS INS annuaire ’“”‘“:""“;3“‘1“ PGSSI des données de
SIS sanbé (carie CPS..) sanlé

Socle d'interopérabilité

Socle identification Socle de sécurité
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AGENCE DES SYSTEMES
D'INFORMATION
PARTAGES DE SANTE

Selon son usage et son besoin, un PS
peut souhaiter :

1. Echanger un message avec un
autre PS via un message
MSSanté ;

2. Echanger un document de santé
avec un autre PS en lui envoyant
un message MSSanté contenant
en piece jointe un document de
santé ;

3. Partager un document de santé
avec les autres PS et le patient
en le déposant dans le DMP de
son patient

4. Echanger un document de

santé avec un autre PS en lui
envoyant un message
MSSanté contenant en piéce
jointe un document de santé et
partager ce méme document
de santé avec les autres PS en
le déposant dans le DMP de
son patient. .

*15
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Guide éditeur

PROJETS / SERVICES
Guide de mise en ceuvre de la MSSanté et de
I'alimentation du DMP dans un logiciel de
professionnel de santé

Guide & I'attention des &diteurs - V1.0.0 - mars 2016

I’ASIP Santé propose aux éditeurs de
logiciels pour professionnels de santé un
guide permettant d’éclairer la stratégie
de développement des fonctionnalités
d’alimentation du DMP et d’envoi de
messages sécurisés contenant des
données de santé a partir d’'un LPS.

Ce guide permet au décideur de
comprendre I'articulation et la
factorisation des développements a
réaliser pour répondre a ces deux cas
d'usage.

Guide de mise en ceuvre de la MSSanté et de I’alimentation du DMP dans un LPS
-t http://lesante.gouv.fr/actus/services/publication-du-quide-editeur-de-mise-en-oeuvre-de-

la-mssante-et-de-l-alimentation-du * 16




Alimentation du DMP par un LPS

” Y I
LPS en authentification directe SI- DMP

au DMP avec |acar TDO.L Authentification

W Verificat e |'existence du DMP et

TDO.2 Test d'existence

T00.3 Mise a jour de Nautorisation d'ac

TD3.3 Gestion des attributs d'un doc.

anstruction du lo mission TD2.1 Alimentation

b

nature du lotde soumission avec la

v

)

[

]

\, a

s N\ g

L

é

certifi : VIHF obligati s TDO.1 Authentification v

Verif e E

i Fautorization d'ac ) TDO.2 Test d'existence

HJ. % ::-
. Du suthent. TDO.3 Mise & jour de I'autorisation d'ac
S

lpzle Cd

\nlle:l":nlr+-'|t I T2.1 Alimentation

certificat de la struchure de soins
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Envoi d’un document via MSSanté
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Alimentationen Y

Document

CDA

Ergonomiquement, il est
possible dans un LPS de mettre
en partage un document de
santé dans le DMP lors de son
envoi par MSSanté.

Techniquement, le LPS doit
gérer 2 canaux distincts :

 |'envoi d'un document via
MSSanté ;

* |'appel aux Web-Services du
systeme DMP pour
I'alimentation du DMP.

Une unique action d’'un
utilisateur dans son LPS peut
donc provoquer la sollicitation de
2 systemes.

C’est que nous appelons le
principe d’alimentation en Y.

*19



Tableau récapitulatif et comparatif de
I’alimentation du DMP et de MSSanté
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DMP = Mise en partage Ref. MSSanté - Echange Ref.
Authentification et interfaces techniques
Authentification | Authentification directe via | 4.1.3 Authentification par CPS | 5.1.2
carte CPX ou ou via Login/MdP/OTP
authentification  indirecte
via Certificat serveur
Protocole WS soap et VIHF 4.1.2 SMTPS ou WS soap | 5.1.2
d’échange (sans VIHF)
Signatures électroniques
Signature VIHF Facultative en | 4.1.4 N/A
authentification directe
Obligatoire en
authentification indirecte
Signature du lot | Signature du lot de |4.1.4 Signature du lot de | 5.1.4
de soumission soumission XDS: soumission: facultative
Obligatoire (en fonction du systéme
cible)
Signature du | Facultative 414 Facultative 5.1.5
document
Profils IHE = Document - Identifiant patient
Profil IHE XDS.b. 4.1.6 XDM. Idem que XDS | 5.1.4
La métadonnée sur la Sak,j: p ,pGJ;“ la
confidentialité du metadonnee
document est obligatoire
Remplacement QOui. Le DMP prend en |4.1.6 Oui mais le traitement | 5.1.4
de document compte cette information. de cette information
dépend du systéme
cible
Lien possible | Qui. Le DMP prend en | 4.1.6 Oui mais le traitement | 5.1.4

entre
documents

compte cette information.

de cette information
dépend du systéme
cible

* 20



Tableau récapitulatif et comparatif de
I’alimentation du DMP et de MSSanté

DMP — Mise en partage Ref. MsSSanté - Echange DMP —Mise en partage Ref. MS5anté - Echange Ref.
Profils IHE — Document — Identifiant patient Régles fonctionnelles
Document de | CDAR2 4.1.7 CDAR2 5.1.5 Auteur vs | Seul 'un des auteurs d'un | 4.1.6 Un PS peut envoyer un | 5.1.4
canté émetteur document peut ajouter un document dont il n'est
document ou le mettre a pas I'auteur
T j 1|
Identification du | INS (actuellement INS-c | 4.1.7 INS (actuellement INS-c | 5.1.5 jour  avec une nouve'e
X X . X N version (remplacement du
Patient dans les | bientét NIR) bientét NIR) ou IPP ou document)
métadonnées tout autre identifiant
que les interlocuteurs se
sont préalablement
accordés 3 utiliser
Intégration dans le LPS
Cinématique des | TDO.1 Authentification sur | 4.2.2 Protocoles standards de | 5.2.1
appels du LPS au | le systéeme DMP, messagerie
systéme cible TDO.2 Test d'existence d'un (IMAP/SMTP)
DMP, s TM3.2C:
TDO.3 Mise a jour de Emission de
I'autorisation d’accés, message
TD2.1  Alimentation en Weh Services -
documents d'un DMP, e TMA.1.xC:
Authentification
par CPS ou OTP
s TM43.4C:
Service
sendMessage
Recueil des | Recueil de I'autorisation | 4.2.2 Aucune 5.2.2
informations d"accés au DMP
aupres %€ | Confidentialité du
l'utilisateur en .. .
document (visible, masqué
plus des

informations
permettant de
construire un
document CDA

PS, invisible patient)

e 21




Exemple d’ergonomie d’un LPS 1/3

L'intégration des fonctionnalités de mise en partage d’'un document de santé dans le DMP et
de son envoi par MSSanté dans un LPS dépend des cas d’'usage et de I'ergonomie du LPS.

Contexte : I'exemple concerne un LPS utilisé par un médecin généraliste. Ce médecin s’est
authentifié dans son LPS via sa carte CPS. Le médecin généraliste a réalisé une consultation
avec son patient et a renseigné dans le dossier patient de son LPS les informations
permettant de réaliser un document VSM (volet de synthese médicale).

Etape 1 : le médecin souhaite partager le document VSM Le médecin clique sur le bouton «
Partager le VSM » depuis le dossier patient.

Etape 2 : le médecin choisit le type de partage Le médecin a le choix entre 3 cases :
- envoi par MSSanté a un confréere ;

- dépdt dans le DMP du patient

- envoi par MSSanté et dépot dans le DMP du patient.

Il choisit « envoi par MSSanté et dépbét dans le DMP du patient ».

*22



Exemple d’ergonomie d’un LPS 2/3

Etape 3 : vérification de I'accés au DMP

Un écran est proposé au médecin. Cet écran lui indique que :

- le patient posséde un DMP ;

- le médecin ne posséde pas d’autorisation d’acces a ce DMP (dans I'hypothése ou le
meédecin ne posséde pas encore cette autorisation).

Pour cela le LPS :
- posséde ou a calculé 'INS du patient ;
- a appelé la TDO0.2 du DMP (test d’existence du DMP)

Ensuite :

- le LPS demande au médecin de confirmer qu'il a recueilli 'autorisation d’acces au DMP du
patient ;

- le médecin confirme ;

- le LPS appelle la TD0.3 du DMP (mise a jour de I'autorisation d’acces).

*23



Exemple d’ergonomie d’un LPS 3/3

Etape 4 : Saisie des informations

Sur I'écran affiché, le médecin doit saisir :

- la confidentialité du document dans le DMP (visible, masqué PS, invisible patient). Par
défaut, le logiciel propose « visible » ;

- les noms des destinataires MSSanté ;

- 'objet du mail ;

- le corps du mail.

Etape 5 : Envoi
Le médecin clique sur « envoi ».

Le LPS :
- construit le document CDA a partir des éléments qu’il a déduit (type de document, date,
auteur du document, INS-c etc...) et des informations contenus dans le dossier patient du
LPS (contenu du VSM) ;
- construit la couche XDS a partir du CDA en ajoutant la confidentialité du document saisit par

le médecin ;

- signe le lot de soumission XDS avec la carte CPS du médecin ;

- soumet le lot de soumission au DMP (appel de la TD2.1) ;

- construit la couche XDM a partir de la couche XDS (i.e. ajoute la métadonnée URI) ;

envoie les mails aux destinataires MSSanté saisis par le médecin avec en piéce jointe
whakehive XDM ainsi que le document dans un format lisible par un humain (PDF par exemple).
ONFORMRTION 24
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Annexe - DéMo — un exemple de LGC
interopérable avec le DMP et la MSSanteé



EXEMPLE DE LGC INTEROPERABLE

Préambule

Cette présentation s’appuie sur DéMo, un logiciel de démonstration qui
O présente les fonctionnalités d’'un logiciel de médecin généraliste.

U ne vise pas a démontrer quelle est la meilleure ergonomie possible pour un logiciel de
meédecin généraliste.

O permet de montrer que les services et les spécifications mis a disposition par 'ASIP
Santé peuvent apporter de la valeur ajoutée aux médecins lorsqu’ils sont mis en
ceuvre dans un LGC.

* 26
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EXEMPLE DE LGC INTEROPERABLE

1 — Acces sécurisé

L’acces au LGC est sécurisé (accés avec la CPS du médecin) car il contient les données
medicales personnelles des patients et il permet I'accés au DMP et a la messagerie sécurisée du

meédecin.

= J

Le médecin saisit son code porteur

Identification de votre carte

Bonjour .
Saisissez votre code porteur

Inserez votre C.P.S. pour accéder Vous avez 3 essais
a votre écran d'accueil et
vos dossiers patients

Administration

*28
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EXEMPLE DE LGC INTEROPERABLE

1 — Acces sécurisé

Le médecin peut accéder a
son tableau de bord de
I’Acces Web DMP

Une fois connecté, le médecin accéde a la page d’accueil de son LGC

HDémo

Liste des patients du jour

Comptabilité

\ .l |
B W onsultations du @ © | Actualités de mes patients
v
X A) M. CHEMIN (3)
G 0900 - LEGRAND Chanta M D . o Pour les patients du jour : \
. e | CR d'examens biclogigues - Centre Hospitalier Marie Curie (03/11/2014)
ﬂ 0915 - SAUVEUR Sylvaine .
Cliquer () 0930 - BOUTON scques @ CR d'Hospitalisation - Centre Hospitalier Marie Curie (03/11/2014)  Nouveaux documents déposés
sur le () o0s45 - CARTON Jules i B¥4 Suivi - CR Hospitalisation (05/11/2014) dans le DMP
patient S uﬂ 10:00 - CHEMIN Henri ~) Mme LEGRAND @) ) o
permet D 055 - MARTN S + Nouveaux messages sécurisés
5 . A Fiche inscription RCP de Chantal Legrand (05/11/2014) les concernant regus par le
d’ouvrir (i) 1030 - VALLEE Dominique : deci
- iratoi medecin
son _ T 1045 - CARTIER Karine B4 CR Opératoire de Chantal Legrand (05/11/2014)
dossier )
11:00 - DEVILLE Mathieu
(B 1115 - ANNE Marie-Joss Messages non assignés
1130 - VANDIER Arthur Date Pl De Objet
. ) 06/11/2014 @ ROBERT SPECIALISTE Suivi de grossesse de Mme SAUVEUR
G 1145 - ARIANE Juiie 06/11/2014 @ PAUL MEDECINS978 Compte rendu d'hospitalisation
1200 -
1215 - Messages sécurités regus par le
1230 - DESMAUX Nathalie médecin et non encore assignés a un
(G0 1245 - DASILVAJosé patient.

_J

Une icone verte ou grise permet
d’identifier les patients qui ont un DMP :
* Vert : le médecin est autorisé
* Gris : le patient n’a pas encore donné

asipsanté son autorisation
| Ilh.,_.““
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DEMO

2 — Le dossier d’un patient

* 30



EXEMPLE DE LGC INTEROPERABLE

2 — Le dossier d’un patient

La page d’accueil du dossier patient

& Démo IF= E x I
(3 __ Agenda | Comptabilité m E MEDECINS729 PAUL
| Accugil | CHEMIN Henri |
m .
Né(e) le : 18/08/1948 (66 ans et 2 mois) Infos importantes : Diabétique . . Nld
Le parcours de soins liste :
* les documents produits au cours
de la prise en charge +Plus de détails
* les événements du protocole de
[ ~ Données médicales Parcours de soins soins

l v Saisir un document Sélectionnez la période Du Em 2013
[v Liste des documents [ 2014 N/

T4 T1

lv Données administratives b D JU j j] jﬂ]].j ®

_Diagr\ostic diabete

Le menu du dossier

Envai DMPlNouveau message sécurisé|

Documents

H ’ 4 -
patient perm(’et d ac'ce:der : e e Mo Type Signataire Etobl
* Aux données médicales = s s o .y — .
.. il 3/11/20 CR d'ex s biclogigues - Centre Hospitalier Marie Curi CR d'ex = biologiqu COMBE Jacqu
. A Ia sals'e d,un loeme! Xamen ologiques er ospitalier e e Xamen ologiques acques E|
nouveau docu ment 3 03/11/2014 CR d'Hospitalisation - Centre Hospitalier Marie Curie CR hospitalier (séjour) MULLER Jacques
médical E 09/09/2014 Volet de Synthése Médicale Synthése Dr. MEDECIN Paul  Cabin
+ Alaliste des
T a 02/09/2014 CR d'examens biologigues - Labo Auteuil CR d'examens biclogigues CLAN Syhvie
documents médicaux -
existants 3 B¥4  02/09/2014 CR de consultation ues
 Ala g’eStlon des .—41 02/09/2014 CR d'examens biclogiques - Laboratoire Tarro Liste des documents du patient erre =
donr_\e_es _ ' il N\ (1¢" onglet), créés par le médecin, .
adrpmlstratlves du recus du DMP, regus par —
patient Messagerie sécurisée
- - ou
alswsanTe Liste des messages sécurisés
|| assignés a ce patient (2¢™¢ onglet)
AGENCE DES SYSTEMES g p g
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EXEMPLE DE LGC INTEROPERABLE

2 — Le dossier d’un patient

Le parcours de soins du patient

Le médecin peut modifier la période
d’affichage

En cliquant sur un document, le médecin
peut le consulter

Parcours de soins
Sélectionnezlapériode  Dul6 [1 [2014] au[18 [4 [2015) ¢
2014
T2 T3

8 A | A :;J
@

Diagnostic diabete

Documents
Evénements

mardi 02 septembre 2014

Ghycémie

Bilan lipidique
Bilan rénal

~

Si le patient est pris en charge dans le cadre d’un
protocole spécifique, une vue « événements » prévus
au protocole vient s’ajouter a la ligne de vie. Cela

permet de mesurer I’écart prévu/réalisé. Au passage de la souris sur I’événement, une pop-in
affiche le titre et la date de ’événement prévu.
- J

asipsanté
| el
AGENCE DES SYSTEMES
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EXEMPLE DE LGC INTEROPERABLE

2 — Le dossier d’un patient

Consultation d’un document médical

Henrl CHEMIN
Entité émettrice  Centre Hospitalier Marke Curle  Responsable

’_'F B4 Q;_l S RN TS U O e 3

i (@) Ce document affiche e made POE/A.

Jacques MULLER

Les données de I’entéte du document

(« métadonnées » qui permettent I'interopérabilité entre les Sl de Santé)

Adfucher enidte |

41, rue Paul Langein
100 = Bouiogne

Tél . 0L 5845 1340
Fax 01 5886 1301

Matif d'haspitalisation :

Antécédents:
On note dans be VSM du patient ;

asipsanté
| I —
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Centre Hospitalier Marie Curie

Compte-Rendu d'Hospitalisation

M. Henri CHEMIN, 63 ant, et hospitalisd aux urgences pour syndrome confusionnel,

= une gycémie 3 jeun & 10.4 mmol/l non vérlfide ave une fonction rénale normale et des
chiffres de glycémibe jusque 1a normaus,
som MT depuis 2009 pour une angine de poltrine instable,

I

Le corps d’un document non structuré
(PDF par exemple)

PARTAGES DE SANTE

Henel CHEMEN
Erirts dmeiives Labo dubeull

i brusigeyet « Labss fustmual.

Typs de documesd  CR d'exsmens blodogioues (11 Duie de créabon 29472013
Eesponiable Aytrie CLAN Aoy ottt

CR d'examens biolegiques - Labe Autewil

Table des matitres

* RIOCHIMIE

HIOCHIMIE

Examns de bios himis sanguine :

Rémultad du jour
- nicrprétation Walcurs dn référonce
TIFGFPOAT 1505 !
Urge s £,7 mmaiiL Paar—a (3.5 « B8] memohL
l Eyodmea & jous 1004 rreeilfL Aaoemal [3.8 : 8.0] rmenelL

Ridullats vaktdd par Sy Okl « 23 sellat 2013, 158

Le corps d’un document structuré
(ici CR de biologie)
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EXEMPLE DE LGC INTEROPERABLE

2 — Le dossier d’un patient

Consultation de données consolidées (a partir de plusieurs documents structurés)

Résultats de biologie
* lIs ne sont pas saisis par le médecin
lls sont récupérés des CR de biologie structurés
lls sont présentés sous la forme de courbes de résultats dans le temps

Tadeleais réagetulbatal

DALY MTHONY  MA0LOUL) LMUAOLF  1LOLONE)  D4OLONIT  nAeAaNdd RO
Anghie 123000 2P I00 10000 130000 140000 RS 150000 e

Corpte- rondu de Bologie
L

(=T LT
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EXEMPLE DE LGC INTEROPERABLE

2 — Le dossier d’un patient

Saisie de données médicales structurées dans le dossier du patient CI-SIS couche Contenus

*  Pathologies chroniques actives
*  Pathologies aigiies en cours
Exemples : +  Antécédents médicaux
*  Antécédents chirurgicaux

* Pathologies chroniques actives . Traitements

Pathologies chroniques actives e Aller gies et intolérances
Date Type de l'observation Pathologie e Facteurs de r isq ues
.’20;0812014E-] | Disgnostic ] Exacerbation de BPCO - ] o Points de vigilances

. Vaccinations

Antécédents chirurgicaux Affichage possible d’un info bouton A

Antécédents chirurgicaux partir du serveur de la HAS

Date Intervention Sigs Sipaton
| 29_-”08;"2014 @ J ‘ - Tratement Comorbadités fréquemment assocées
L \ Honrs speciakse Professions exposées
Vaconabons Fréquence bdan
TRAITEMENT
BPCO Stade |
= Au stade |, les patients ne sont habiluellement pas dyspnéiques
e Traitements _ '

patient non vaconé

ocoque = oné
de courts durée d'sction (BCA ) 4 la demande en cas de dyspnée

Médicament Dose Début Trait. Fin Trait

| -

" ( - (290872014 [33]| [ 2870872014 @]

[7] Pas de traitement au long court Date rédaction mémo - jamvier 2014. HAS
\_ -

Les données structurées pourront étre réutilisées automatiquement pour la production de

Ia?ipsanré certains documents ou formulaires (VSM, EHPAD, renouvellement ALD, MDPH)
lh.,_.““
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EXEMPLE DE LGC INTEROPERABLE

2 — Le dossier d’un patient

La génération d’un document structuré a partir des données du patient CI-SIS couche Contenus

Synthése Médicale (VSM)

Le médecin avait préalablement saisi pate du Sacument - 08/1L/2048

toutes les informations dans le Fatient Auteur ou document
H H [Heanri CHEMIN v Peul MEDECINST 28 (D0E1097254)
(!OSSIeI' (_iu patlent' i Seae: M Dt de naizsance - 18,08,/1948 Nimdecin — Quaifis en madecine penarmis [S4)
Par un simple clic dans le menu, il RS - 1ATTIE0H03035ERTLN
R . Erue Fasichon B rus g Lyon
génére le VSM du patient 32400 BOULDSHE 2100 SOULDGHE
Tel 01 44 75 3409 (Domicike] T - CLA200001
Tel:06 19 34 B3 34 [Mobile) paul medsond 79 mezanks fr
- Dmné&a nﬁdcﬂaﬂ, Pathologies chronigues actives
ke e dibe | Tyom da Fomanatics | Pattologe |
~ Saisir un document pEer Uisgnomtic | iabséte sucrd imsline-deézerdant |
CR de consultation Antecedents mediceus
Jmbs dum débet | Tyom da [obamation | Patbologie ]
P iotion midi [C T FoarE] Dimgnontic | Fracturs de Fipaule ot du bre |
sk Antecedents chirurgicau
Autres prescriptions [Gats [ irtarvemtion ]
¥ dse mibdi [UE"I Lt Im-ﬂmhzr laparotomie |
" Traitements
Fiche RCP ks de dibnd_| Dwim e i [y
0T adnd 1fakfodd | iKSULATARD FUEMEN 100 Lifml, suspemion injectable en | 2 & 3 inj par 3 jourfs)
stylo prévermch
v Liste = Allergies, intolémnces
» =i z o Fn alle anie
~ Donnees administratives paas Lte [ Trps Sallrgh | Manisistion Tk | Agert

Facteurs de risques
= .

et peut ensuite I’envoyer dans son e -
DMP Biom Hion Biom Gl Hon
tapoaficn & un = | Duta da dibet | Date da fin
— ———

[ —— I

Facteurs de risques — Antecedents familizu
[ wta i dibnst | Toem dm ik Patak
[ | | ]

Points de wigilano:
[ ircinta dm vl |
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EXEMPLE DE LGC INTEROPERABLE

2 — Le dossier d’un patient

. CI-SIS couche Service
Envoyer des documents dans le DMP du patient CI-SIS couche Transport

A la fermeture du dossier patient, le LGC Pour chaque document envoyé au DMP, le médecin peut
affiche la liste de tous les documents indiquer si le document doit étre :
créés pendant la consultation et propose - Invisible du patient
au médecin de les envoyer au DMP - Masqué aux autres PS (hors médecin traitant)

2 Sélection des documents a e

Origine | Date MNom Signataire Enwvoi  Invisible Patient Masqué PS

06/11/2014 VSM du 06/11/2014 Syntheése  MEDECINS729 PAUL o O O
059/09/2014 Volet de Synthése Médicale Synthése  Dr. MEDECIN Paul
26/08/2014 CR Consultation MG CR cu fiche « MEDECIN Paul

]
(]
26/08/2014 Prescription d'examens de b Prescription MEDECIN Paul [
(]

(] (]
] ]
(] (]
] ]

26/08/2014 Prescription médicamenteu: Prescription MEDECIN Paul

Annuler Envoyer
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DEMO V5

3 — Messagerie sécurisée de santé
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EXEMPLE DE LGC INTEROPERABLE

3 — Messagerie Sécurisée de Santé

Le medecm peut en créer de nouveaux.

Eléments envoyés
Eléments supprimés
Messages assignés

Boite d'envoi
Archives

Certains dossiers sont préexistants
- Messages nhon assignés
- Messages assignés

‘omptabil'ilé

Liste des messages

I

E MEDECINS729 PAUL

Nouveau Répondre || Repondre a tous W Rechercher

~ Courrie ~
Archives \/
Erouillons

| ~ Contacts MSSanté

Contacts MSSanté

Objet
06/11/2014 @ robert.specialiste5737 @medecin.is Suivi de gr de Mme SAUVEUR
06/11/2014 © paul.medecin5978@medecin.iso-p Compte rendu d'hospitalisation

06/11/2014 paul.medecin5978@medecin.iso-p Information concernant votre patient

Patient

asipsanté
| I

AGENCE DES SYSTEMES
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Date : 06/11/2014 17:37:58

De : ROBERT SPECIALISTEST37 - MEDECIN Pneumologie

A paul.medecind729@medecin.iso-production.mssante.fr ;
Objet : Suivi de grossesse de Mme SAUVEUR

Piéce(s) jointe(s) : 04_SuiviGrossesse.pdf

Bonjour,

Vous trouverez ci-joint le document dont nous avons parlé et qui concerne le suivi de grossesse de la patiente Mme Sauveur.

A votre disposition.

Apercu d’un message
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EXEMPLE DE LGC INTEROPERABLE

3 — Messagerie Sécurisée de Santé

Assigner un message et ses piéces jointes a un patient

« Assignation automatique par le LGC a la réception d’'un message
» Possible si le message contient une piéce jointe (XDM) contenant des métadonnées
permettant d’identifier sans ambiguité le patient concerné.

« Assignation manuelle par le médecin
« Dans ce cas, le médecin sélectionne un patient pour pouvoir lui assigner le message et
les piéces jointes. . S—

™ COMPTE RENDU ANAT! PATHOLOGIO! 0 } 1 Civilite | Mom Prencm | Date de naissance
Monsieur CHEMIN  Henri 18/08/1948
Monsieur DEVILLE  Mathieu  17/04/1975
Monsieur CARTON  Jules 22/01/1974
B e dupont@mssantefr Monsieur DA SILVA José 11/00/1846
— Monsieur BOUTON Jacques  03/01/1847
L |loicsiret@mssantedr; Madame ARIANE  Julie 20/07/1973
= Madame LEGRAND Chantal  01/08/1973
- Madame DESMAUX Nathal 15/06/1955
[T Madame ANNE  Marie- 14/07/1983
- Madame MARTIN  Sylvie 23/04/1977
Objet  Miseajour Madame SAUVEUR Sylvaine 12/ 9
Madame CARTIER  Karine 13/11
Madame VALLEE — Dominique 06/09/1

Bonjour,

Liste des patients

Seratt il possible de menvoyer diverses informations afin que je puisse les mettre a jour.
Merci par avance

Cordialement,
Dr. Dupent Annuler

s

Apres sélection du patient, le message et les piéces jointes sont assignés au patient, c’est-a-dire
consultables a partir du dossier du patient

asipsanté
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