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1 Positionnement dans le cadre d'interopérabilité

Les systemes d’information dans les domaines sanitaire et médico-social doivent étre communicants

pour favoriser la coopération des professionnels dans le cadre des parcours de santé centrés sur le

patient et pour aider la décision médicale.

Le Cadre d’Interopérabilité des Systemes d’Information de Santé (CI-SIS) fixe les régles d’une
informatique de santé communicante. Il couvre :

o linteropérabilité des contenus métiers, qui permet le traitement des données de santé et
leur compréhension par les systéemes d’information en s’appuyant sur un langage commun ;

o [’interopérabilité technique, qui porte sur les services garantissant I'’échange et le partage des
données de santé et sur le transport des flux dans le respect des exigences de sécurité et de
confidentialité des données personnelles de santé.

L'interopérabilité des contenus métiers est assurée par la définition de modeéles de documents

médicaux a implémenter dans les logiciels médicaux. Ces modeles sont décrits dans des Volets

Modeéles de documents médicaux qui appartiennent a la couche Métier du CI-SIS.
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2 Un volet en deux parties

Ce volet spécifie le modéles du Certificat de santé du 8°™ jour de I'enfant (CSE-CS8) au format CDA
R2 N3. Il fait partie de la Couche métier du CI-SIS.

Ce volet est composé des parties suivantes :

e Les spécifications fonctionnelles (le présent document) élaborées par la DGS.

e Les spécifications techniques qui exposent les regles d'implémentation du document au format
CDA R2 niveau 3 correspondant.

Ces documents sont complémentaires et indissociables.

Les spécifications techniques sont complétées par :

= Des éléments sémantiques (jeux de valeurs / terminologies) utilisés pour le codage des éléments
métiers,

= D'un exemple d'implémentation en CDA R2 niveau 3 (publié dans testContenuCDA),

= Un outil de vérification en local de la compatibilité des documents produits (testContenuCDA a
télécharger).

= Un outil de vérification en ligne de la compatibilité des documents produits (Gazelle).
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3 Modele métier

3.1 Cas d’usage

Quand utiliser le premier certificat de santé ?
Il doit étre rempli lors de I'examen préventif obligatoire dans les 8 jours qui suivent la naissance.

Qui 'expédie et ou ?

Le médecin qui a pratiqué I'examen médical établit le certificat de santé correspondant a l'age de
I'enfant et I'adresse, dans un délai de huit jours, au médecin responsable du service de la protection
maternelle et infantile (PMI) du département de résidence des parents ou des personnes titulaires de
|'exercice de l'autorité parentale ou des personnes ou services a qui lI'enfant a été confié, dans le
respect du secret médical, et par envoi confidentiel (article R. 2132-3 du code de la santé publique).

A quoi sert le certificat de santé ?
Les certificats permettent, sous la responsabilité du médecin responsable du service de Protection
maternelle et infantile (PMI) du département de résidence des parents et dans le respect du secret
médical, de s’assurer que toutes les familles sont en mesure de dispenser a leurs enfants les soins
nécessaires et, le cas échéant, de leur proposer une aide (visite a domicile de puéricultrice de la PMI,
information sur le suivi, soutien...).

Les données issues de ces certificats sont également utilisées de facon anonyme pour permettre un
suivi épidémiologique de la santé des enfants.

Les informations sont transmises par les services départementaux de PMI a la direction de la
recherche, des études, de |'évaluation et des statistiques et aux agences régionales de santé’.

Les mémes informations sont transmises a I'Institut national de la santé et de la recherche médicale
et a l'Institut de veille sanitaire pour étre utilisées dans des traitements a des fins d'études
épidémiologiques.

Dans chacun de ces organismes, le traitement est supervisé par un médecin et est placé sous la
responsabilité de son directeur.

1 Arrété du 28 juin 2013 pris en application de I'article L. 2132-3 du code de la santé publique et relatif a la
transmission par les services publics départementaux de protection maternelle et infantile d'informations issues
des certificats de santé établis en application de I'article R. 2132-2 du méme code au ministre chargé de la santé.
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3.2 Les données

3.2.1 Données administratives
La liste des données administratives est commune a I’ensemble des modeéles de documents médicaux
publiés dans le CI-SIS : Patient, Auteur du document, Evénement documenté, etc...

Ces données sont définies dans le Volet Structuration minimale des documents de santé du CI-SIS (1).

Le tableau ci-dessous ne reprend pas la liste compléte de ces données mais précise les contraintes
spécifiques au CSE-CS8.

Niv. Rubrique Card Type Commentaires
1 Document [1..1]
2 Type de document [1..1] CcD "CERT_DECL" "Certificat, déclaration"
) Titre du document (1.1] T "Premier c_ertificat.de santé (_é établirﬂobligatoirement
dans les 8 jours suivant la naissance)
1 Enfant [1..1]
2 Nom [1..%] ST
2 Prénom [1..%] ST
Sexe
2 o Masculin (1.1] D Code issu du JDV_J143_AdministrativeGender_CISIS
e  Féminin - (1.2.250.1.213.1.1.5.590)
° Inconnu
2 Date de naissance [1..1] IVL_TS
2 Enfant décédé ou pas ? [0..1] BL true / false
2 Date de déces [0..1] IVL_TS
2 Lieu de naissance - Nom de I'établissement [0..1] ST

Lieu de naissance - Adresse de
I'établissement

2 Adresse du domicile [1..%] AD

2 Téléphone du domicile [0..%] TEL

1 Mere de naissance [1..1]

. , Code issu du JDV_J11_RelationPatient_CISIS

2 Lien de la personne avec ['enfant (1.1] b (1.2.250.1.213.3.3.16) : "NMTH" ("Mére biologique”)

2 Nom de naissance [1..1] ST

2 Prénom [0..1] ST

1 Autre parent [0..%]
Code issu du JDV_J11_RelationPatient_CISIS

2 Lien de la personne avec I'enfant [1..1] CcD (1.2.250.1.213.3.3.16) : "MTH" ("Mére") ou "FTH"
("Pére")

2 Nom de naissance [1..1] ST

2 Prénom [0..1] ST

1 Meédecin qui suivra I'enfant (participant) [0..1]
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Niv. Rubrique Card Type Commentaires
2 Nom / Prénom [1..1] ST
2 Adresse [0..1] AD
1 Evénement documenté [1..1]
2 Code de I'évenement documenté [1..1] CcD 11429006 [SNOMED CT] consultation
2 Date de I'examen [1..1] IVL_TS
2 Médecin ayant réalisé I'examen (performer) [1..1]
3 Identifiant du PS ayant réalisé I'examen [1..1] 1l
. s Code issu du JDV_J01_XdsAuthorSpecialty_CISIS
Prof | 1.1 D - -
3 rofession/Spécialiteé (1.1] ¢ (1.2.250.1.213.1.1.5.461)
3 Nom / Prénom [1..1] ST
3 Adresse [0..%] AD
3 Téléphone [0..*] TEL
Structure pour le compte de laquelle
3 : . [1..1]
intervient le PS
Identifiant de I'organisation pour le
4 . X [1..1] 1l
compte de laquelle intervient le PS
Nom de I'organisation pour le
4 1.1 T
compte de laquelle intervient le PS (1.1] S
4 Adresse [0..¥] AD
4 Téléphone [0..¥] TEL
1 Contexte de prise en charge [1..1]
Code issu du
JDV_J02_XdsHealthcareFacilityTypeCode_CISIS
(1.2.250.1.213.1.1.5.466)
Exemples :
2 Modalité d’exercice [1..1] cD e  SA15:PMl et Planification familiale
. SAQ7 : Cabinet individuel
. SAO01 : Etablissement public de santé
. SA52 : Maison de santé ou Pdle de santé
. Etc...

Tableau 1 - Données administratives du CSE-CS8
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3.2.2 Données médicales

Le tableau ci-dessous présente la liste des données du CSE-CSS8.

Niv. Rubrique Card Type Commentaires
Mode de vie
1 . . . [1.1]
(Famille + Autres informations)
Observations attribuées a la mere de
naissance
2 NIR de la mére [0..1] 1]
2 Date de naissance de la mere [1..1] IVL_TS
. " Code issu jdv-niveau-etude-cisis
2 Niveau d’étude [0..1] (o] (1.2.250.1.213.1.1.5.108)
. Code issu jdv-profession-cisis
2 Profi .1 D
roression [0-1] ¢ (1.2.250.1.213.1.1.5.109)
Activité professi Il
2 ctivite protessionnefle [0.1] | D | Codeissujdv-activite-cisis (1.2.250.1.213.1.1.5.110)
(au cours de sa grossesse)
5 Alcool consom.me pendant la grossesse (1.1] PQ entier
(verres / semaine)
2 Tabac consommé (cigarettes / jour) [1..1] PQ entier
2 Addiction a d'autres substances [1..1] BL
Observations attribuées a l'autre parent
. , Code issu jdv-niveau-etude-cisis
2 N ’ .1 D
iveau d'étude [0-1] ¢ (1.2.250.1.213.1.1.5.108)
) Code issu jdv-profession-cisis
2 Profession [0.1] o (1.2.250.1.213.1.1.5.109)
2 Activité professionnelle [0..1] CD | Code issu jdv-activite-cisis (1.2.250.1.213.1.1.5.110)
(a la naissance de I'enfant)
Observations attribuées a I'enfant
) Nombre d enf:ants vivant au foyer avant [0.1] INT
la nouvelle naissance
. . Code issu du jdv-type-allaitement-nouveau-ne-cisis
2 T ‘al 1.1 D
ype d'alimentation [1-1] ¢ (1.2.250.1.213.1.1.5.753)
2 Risque de tuberculose ? [1..1] BL
1 Couverture sociale [1..1]
. , Code issu jdv-couverture-sociale-cisis
2 | 1..1
Couverture sociale (en début de grossesse) [1..1] (1.2.250.1.213.1.1.5.125)
1 Historique des grossesses [1..1] Section attribuée a la mére de naissance
Antécédents
2 jdv-antecedent-obstetrical-cisis [1..1]
(1.2.250.1.213.1.1.5.122)
3 Gestltg (nombre total de grossesses y (1.1] INT nullFlavor possible
compris actuelle)
3 Parité (nombre total d’accouchementsy (1.1] INT nullFlavor possible
compris actuel)
3 Nombre d’enfants - Nés avant 37 semaines [1..1] INT nullFlavor possible
3 Nombre d’enfants - Pesant moins de 2500 g [1..1] INT nullFlavor possible
3 Nombre d’enfants - Mort-nés [1..1] INT nullFlavor possible
Nombre d’enfants - Nés vivants puis .
3 décédés avant 28 jours [1..1] INT nullFlavor possible
3 Antécédents de césarienne [1..1] BL nullFlavor possible
Grossesse
2 jdv-antecedent-obstetrical-cisis [1..1]
(1.2.250.1.213.1.1.5.122)
Date de la premiére consultation Code issu du jdv-date-consultation-cisis
3 , . P [1..1] CcD (1.2.250.1.213.1.1.5.111)
(déclaration de grossesse) K
nullFlavor possible
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Niv. Rubrique Card Type Commentaires

3 Poids habituel de la meére en dehors de la (1.1] INT nullFlavor possible
grossesse (kg)

3 Taille de la mére (cm) [1..1] REAL nullFlavor possible
3 Patcf)ologle gn cours de grossesse - (1.1] BL

Prééclampsie

. Code issu du jdv-traite-nontraite-cisis

3 Pathologie en cours de grossesse — HTA [1..1] CcD (1.2.250.1.213.1.1.5.682)

Pathologie en cours de grossesse -
3 Diabéte gestationnel (1.1] BL
3 Patholog!e en (I:o.urs de grossesse — Autre [0.1] ST

pathologie (préciser)
3 Hospitalisation y compris au domicile (nb de (1.1] INT

jours)

Code issu du jdv-motif-hospitalisation-cse-cisis
3 Motif de I'hospitalisation [0..%] CcD (1.2.250.1.213.1.1.5.681)
nullFlavor possible

3 Autres motifs d’hospitalisation [0..1] ST

2 Dépistage de la trisomie 21 [1..1] BL nullFlavor possible
2 Nombre total d’échographies [1..1] INT nullFlavor possible
2 Echographie morphologique [1..1] BL nullFlavor possible
2 Entretien prénatal précoce [1..1] BL nullFlavor possible

. . Code issu du jdv-recherche-aghbs-cisis
2 Résultat Recherche antigéne HBs [1..1] CD (1.2.250.1.213.1.1.5.112)
2 Nombre de foetus [1..1] INT
2 Si nombre de feetus > 1, rang de naissance [0..1] INT Obligatoire si plus de 1 foetus
) A’ge gestationnel (en semaines d’aménorrhée (1.1] INT nullFlavor possible

révolues)

, . Code issu du jdv-type-presentation-cisis
2 Présentation [1.1] b (1.2.250.1.213.1.1.5.117)
) I?upture membranaire plus de 12h avant (1.1] BL nullFlavor possible

I'accouchement
P . Code issu du jdv-mode-debut-travail-cisis
2 Caractéristiques du travail [1..1] CcD (1.2.250.1.213.1.1.5.113)
. . Code issu du jdv-type-analgesie-cisis
*

2 Analgésie au cours du travail [1..%] CcD (1.2.250.1.213.1.1.5.114)

, , Code issu du jdv-methode-accouchement-cisis
2 Méthode d'accouchement [1..1] (] (1.2.250.1.213.1.1.5.115)

- T Code issu du jdv-cause-cesarienne-cisis
/ ?

2 En cas de césarienne, quelle est I'indication ? [0..1] CD (1.2.250.1.213.1.1.5.116)
3 Signes vitaux [1..1]
2 Poids (grammes) [1..1] REAL
2 Taille (cm) [0..1] REAL
2 Périmétre cranien (cm) [0..1] REAL
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Niv. Rubrique Card Type Commentaires
2 Apgar a 1 min [1..1] INT
2 Apgar a 5 min [1..1] INT
2 Apgara 10 mn [1..1] INT
Pathologies de la 1 semaine
2 jdv-patho-1ere-semaine-cs8-cisis [1..1]
(1.2.250.1.213.1.1.5.704)
. negationind="false" si I'élément clinique est
constaté,
3 Détresse respiratoire du nouveau-né, sans (1.1] > . negationind="true" si I'élément clinique n'est
précision pas constaté,
. negationind absent dans le cas ou aucune
réponse n’est donnée.
. negationind="false" si I'élément clinique est
constaté,
3 Antibiothérapie (de plus de 48 heures) [1..1] CcD ¢ negatlonlnd’="true" si 'élément clinique n'est
pas constaté,
. negationind absent dans le cas ou aucune
réponse n’est donnée.
. negationind="false" si I'élément clinique est
constaté,
3 Affection du systéme nerveux central, sans (1.1] D . negationind="true" si I'élément clinique n'est
précision " pas constaté,
. negationind absent dans le cas ol aucune
réponse n’est donnée.
. negationind="false" si I'élément clinique est
constaté,
3 Urgence chirurgicale (1.1] D . negationlnd’="true" si I'élément clinique n'est
pas constaté,
. negationind absent dans le cas ou aucune
réponse n’est donnée.
. negationind="false" si I'élément clinique est
constaté,
3 Autres pathologies de la 1ére semaine [1..1] CD ¢ negatlonlnd’="true" si 'élément clinique n'est
pas constaté,
. negationind absent dans le cas ou aucune
réponse n’est donnée.
4 Précisions sur I'autre pathologie [0..1] ST précisions sous forme de texte libre
2 Actes et interventions [1.1]
jdv-acte-cs8-cisis (1.2.250.1.213.1.1.5.705)
. negationind="false" si I'acte a été réalisé,
3 L’état de I'enfant a-t-il nécessité des gestes (1.1] D . negationind="true" si I'acte n'a pas été réalisé,
techniques spécialisés ? " ° negationind absent dans le cas ou aucune
réponse n’est donnée.
. negationind="false" si I'acte a été réalisé,
3 Dépistage de la surdité (1.1] D ° negat?onlnd="true" sil'acte n'a pas été réalisé,
. negationind absent dans le cas ou aucune
réponse n’est donnée.
, L. " Code issu du jdv-resultat-depistage-surdite-cisis
4 Résultat du dépistage de la surdité [0..1] CcD (1.2.250.1.213.1.1.5.814)
2 Traitements administrés [1..1]
e negationind="false" si l'injection a été effectué,
. negationind="true" si l'injection n'a pas été
3 Hépatite B - Injection d’'immunoglobine [1..1] cD effectué,
. negationind absent dans le cas ol aucune
réponse n’est donnée.
. negationind="false" si I'injection a été effectué,
. negationind="true" si l'injection n'a pas été
3 Immunisation contre le VRS [1..1] CcD effectué,
. negationind absent dans le cas ou aucune
réponse n’est donnée.
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Type de transfert
. Immédiat
. Secondaire [1..1] (o]

jdv-transfert-mutation-cisis
(1.2.250.1.213.1.1.5.737)
Destination du transfert

. Méme hépital

. Autre hopital [1..1] CD
jdv-destination-transfert-cisis
(1.2.250.1.213.1.1.5.826)
Type de service
jdv-type-service-cisis [0..1] CcD
(1.2.250.1.213.1.1.5.127)

Lieu du transfert (Adresse) : Nom et
adresse établissement de destination (le [0..1] (o]
méme ou autre)

. negationind="false" si le vaccin a été effectué,
. negationind="true" si le vaccin n'a pas été
2 Vaccin antituberculeux [1..1] (] effectué,

. negationind absent dans le cas ou aucune

réponse n’est donnée.

. negationind="false" si le vaccin a été effectué,
. negationind="true" si le vaccin n'a pas été
2 Vaccin contre I'hépatite B [1..1] CcD effectué,

. negationind absent dans le cas ou aucune
réponse n’est donnée.

Orientation vers un autre professionnel de
santé

Orientation vers une structure
2 pluridisciplinaire (CAMSP centre de [0..1] CcD
référence, réseau...)

Lien avec le médecin de PMI apres accord
des parents

Informations éventuelles pour le service de
PMI

[0..1] CcD

[0.1] ST

Tableau 2 - Données médicales du CSE-CS8
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4 Annexes

4.1 Documents de référence

1. ANS. CI-SIS - Volet Structuration minimale des documents de santé.

4.2 Acronymes

Acronyme Libellé

ANS L’agence du numérique en santé

CDAR2 N3 Clinical Document Architecture Release 2 niveau 3 (structuré)

CI-SIS Cadre d’Interopérabilité des Systemes d’Information de Santé

CSE Carnet de santé de I'enfant

ES Etablissement de santé

IHE PCC Integrating the Healthcare Entreprise - Patient Care Coordination (standard international)
i)Y Jeu de valeurs

PS Professionnel de santé

4.3 Cardinalités et types de données

Les cardinalités (colonne « Card ») permettent d’indiquer si les données sont obligatoires ou

facultatives et le nombre minimum (a gauche) et maximum (a droite) d’occurrences.

Exemples :
Card Définition
[1..1] La donnée est obligatoire (minimum 1 occurrence) et 1 seule occurrence possible (maximum 1 occurrence).
[1..3 La donnée est obligatoire (minimum 1 occurrence) et maximum 3 occurrences.

La donnée est facultative (minimum 0) et maximum 1 occurrence.

1

[1..%] La donnée est obligatoire (minimum 1 occurrence) et pas de maximum.
]
1

La donnée est facultative (minimum 0) et pas de maximum.

Les types de données (colonne « Type ») indiquent le format des données.
Exemples :

Type Définition
ST Texte libre
CS/CV/CE/CD Code
BL Booléen (O/N ou vrai/faux)
Il Identifiant
TS Date et heure (plusieurs formats possibles du type AAAA / AAAAMM)) / AAAAMMIIhhmm+/-2Zzz)
PN Personne
ON Organisation
AD Adresse
TEL Téléphone

Classification : public
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4.4 Historique du document

Version Date Action
0.0.1 08/02/2010 Création du document

1.0.0.0 05/11/2010 Version finalisée
Correction des codes et libellés de spécialités de assignedAuthor

1.0.1.0 16/11/2010 Correction identifiant d’hépital dans exemple 4
Re-publication dans la version 1.0.1 du CI-SIS
1.  Mise en conformité avec le profile IHE QRPH MCH selon les préconisations d'IHE PCC

concernant les documents comportant de multiples éléments <patientRole> :

- La mére n’est plus représentée par un élément <patientRole>

- attribution a toutes les sections & entrées concernées de I'élément <subject> qui identifie
le sujet auquel se rapporte la section si celui-ci est distinct de I'enfant (déja implémenté)

- ajout des éléments suivants dans chaque élément <subject> :

. id
. addr
. telecom
. name
2. Utilisation de la nomenclacture PCS de I'INSEE version 2003 niveau 1 concernant les Catégories
Socio-Professionnelles
3. Eléments <subject> ajoutés pour :

- Attribuer I'élément observation 'recherche d'antigéne HBs' a la mére (la section est par

défaut attribuée a I'enfant :

1.0.1.1 01/12/2010 component/section[/templateld@root="'
1.3.6.1.4.1.19376.1.5.3.1.3.28'] /entry/observation[/templateld @root="]and[/code@code
='5196-1'1/

- Attribuer la section History of Encounters a la mére :
component/section[/templateld[@root=" 2.16.840.1.113883.10.20.1.3']land[@root="
1.3.6.1.4.1.19376.1.5.3.1.1.5.3.3']]/

4.  Ajout de I'élément <guardianOrganization> pour représenter un établissement attestant la
domiciliation de I'enfant (orphelinat, hopital, etc.).

5.  Paragraphe §3.2.3.2 Informant - supprimé

6.  Paragraphe §3.2.3.4 participant - ajouté
Cette catégorie de |'en-téte est rendue facultative au profit de I'élément <subject>, présent
dans le corps au niveau des sections et entrées concernées.

7. INS de la mére rendu facultatif dans I'élément <subject>

8. Remplacement de la nomenclature SNOMED CT par la nomenclature SNOMED 3.5 comme
référence principale.

9.  Ajout des tables de correspondances 3.5/CT en annexes

Note importante sur la version 1.0.1.2 :

Cette version differe de la précédente essentiellement avec le déplacement d'entrées vers d'autres

sections que celles ou elles étaient initialement affectées, a une place ou il est plus logique de les

trouver.

Un certain nombre de sections, devenues inutiles, ont ainsi été supprimées.

Les modifications concernent :

. Les libellés des sections et entrées sont pris dans leurs intitulés initiaux, c'est a dire dans la
plupart des cas en langue anglaise. Cette modification est faite pour maintenir la cohérence
avec le document "Volet Modeéles de Contenus CDA" et éviter de multiplier les traductions
différentes pour un méme libellé. Le libellé en frangais est toutefois conservé.

1.0.1.2 . La section Coded Vital Signs devient une sous-section de la section Coded Physical Exam
plutét que d'étre une section autonome.

. La section History of Past Iliness du CS8 est supprimée. Elle est toutefois maintenue pour les
CS9 et CS24. Les entrées qui la composaient deviennent des observations de type Pregnancy
Observation de la section Pregnancy History.

. La section Encounter Histories (Historique des prises en charge médicale) est supprimée. Les
entrées qui la composaient deviennent des observations de type Pregnancy Observation de
la section Pregnancy History.

. La section Prenatal Events (Evénements Prénataux) et la sous-section Coded Results
(Résultats d'examen) sont supprimées et remplacées par la section Coded Antenatal Testing
and Surveillance (1.3.6.1.4.1.19376.1.5.3.1.1.21.2.5.1). Ses éléments deviennenet des
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Version Date Action
éléments de type simple observations composant l'organizer Antenatal testing and
surveillance battery (1.3.6.1.4.1.19376.1.5.3.1.1.21.3.10).
. La section Encounter Histories (Historique des prises en charge médicales) est supprimée.
Ses entrées deviennent des entrées de type Pregnancy Observation de la section Pregnancy
History.
. Les entrées Présentation et Rupture membrannaire plus de 12h avant I'accouchement’ sont
déplacés depuis la section Newborn Delivery Information (Information sur I'accouchement)
- sous-section Active Problem vers la section Pregnancy History (Antécédents Obstétricaux)
. La sous-section Médicaments administrés (Medication Administered) est supprimée. Les
entrées constitutives de cette section sont réparties comme geste technique réalisée (CS8)
lors de I'accouchement (section Procedures and Intervention).
Le document CDA obtenu gagne ainsi en lisibilité et permet une meilleure prise en charge quant a sa
validation lors de ['utilisation de schematrons.
. Restructuration du document
. Modification du domaine de vocabulaire TA_CS avec utilisation systématique de la
nomenclature SNOMED 3.5
1.2.0.0 25/05/2012 e Meére passant en participant
. Allegement de I'élément subject
. Mapping Cerfa/CDA
. Configurations minimales
1.2.0.1 21/08/2012 Mise en conformité des valeurs de I'élément formatCode (métadonnée XDS)
1.3.0.0 15/10/2012 Corrections éditoriales suite a concertation du CI-SIS 1.2, et publication dans le CI-SIS 1.3
1.3.0.1 21/10/2012 Correction OID de SNOMED 3.5:1.2.250.1.213.2.11 -> 1.2.250.1.213.2.12
. Mise en conformité avec le fichier de référence des valeurs des codes d'entrée de la section
Coded Social History.
. Intégration de la mise en conformité dans le fichier schematron correspondant
CSEcodedSocialHistoryEnt20130326.sch
. Mise en conformité du jeu de valeurs correspondant jdv_nivEtude.xml
. Correction du code LOINC codant la section History of Pregnancies en 10162-6 dans le fichier de
référence a qui était attribuée par erreur la valeur 29762-2.
. Mise en conformité avec le fichier de référence des valeurs des codes d'entrée de la section
History of Pregnancies.
. Intégration de la mise en conformité dans le fichier schematron correspondant
CSEpregnancyHistoryEntries20130326.sch
. Mise en conformité du jeu de valeurs jdv_dateCons.xml
. Mise en conformité avec le fichier de référence des valeurs des codes des entrées de I'organizer
Coded Antenatal Testing and Surveillance Battery (code de I'élément 'Mesure de la clarté
nuchale').
. Intégration de la mise en conformité dans le fichier schematron correspondant
CSECodedAntenatalTestingAndSurveillanceEnt20130326.sch
. Correction du code LOINC codant la section Labor and Delivery en 57074-7 dans le fichier de
référence et dans le fichier exemple dans lesquels celui-ci prenait la valeur a qui était attribuée
1.3.0.2 26/03/2013 par erreur la valeur XX-LABORANDDELIVERY.
. Intégration de la mise en conformité dans le fichier schematron correspondant
laborAndDeliverySection20130326.sch
. Mise en conformité avec le fichier de référence des valeurs des codes des entrées de la section
Coded Event Outcomes
. Intégration de la mise en conformité dans le fichier schematron correspondant
CSElaborAndDeliveryEnt20130326.sch
. Mise en conformité avec le fichier de référence des valeurs des codes des entrées de la sous-
section Active Problem de la section Newborn delivery information
. Mise en conformité avec le fichier de référence des valeurs des codes des entrées de la sous-
section Procedure and Interventions de la section Newborn delivery information
. Mise en conformité avec le fichier de référence des valeurs des codes des entrées Type de
Transfert, Lieu de Transfert, Age au moment du déces, Cause du déces, de la sous-section
Coded Event Outcomes de la section Newborn delivery information
. Mise en conformité avec le fichier de référence des valeurs des valeurs de code d'entrées de la
sous-section Systéme nerveux. Mise en conformité des fichiers exemple CDA et schematron
CSENeurologicEnt20130326.sch
. Mise en conformité avec le fichier de référence des valeurs concernant les valeurs de code
d'entrées de la section Immunizations (Vaccination Hépatite B', Vaccination BCG', Pnemocoque,
Polio, Hemophilus).
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Date

Action

Mise en conformité avec le fichier de référence des valeurs des valeurs de code d'entrées de la
section Care Plan : 'Demande de contact médecin PMI', 'Demande d'examen médical spécialisé',
‘Demande de suivi médical particulier'. Modification du jeu de valeurs JDV_demConsult_CISIS
Mise en conformité avec le fichier de référence des valeurs concernant les valeurs des codes
d'entrée de la section Systeme Digestf.

Intégration de la mise en conformité dans le fichier schematron correspondant
CSEabdomenEnt20130326.sch

Correction erreur de codage de I'élément Eczéma dans le fichier de référence (D0-10100
remplace D0-1014C, erroné) et dans le texte du volet

Prise compte de la modification dans le fichier schematron CSEintegumentaryEnt20130326.sch
Correction erreur de codage de I'élément Test auditif normal dans le fichier de référence CS9
(XX-MCH172 remplace CSE-063, erroné)

Mise en conformité avec le fichier de référence des valeurs des codes d'entrée de la section
Systéme oculaire.

Intégration de la mise en conformité dans le fichier schematron correspondant
CSEeyesEnt20130326.sch

Correction erreur de codage de I'élément 'Motricité symétrique des 4 membres' dans le fichier
de référence (XX-MCHO012 remplace XX-MCHOOS, erroné) et dans le texte du volet

Prise compte de la modification dans le fichier schematron CSEPsychoMotEnt20130326.sch

131

07/09/2017

Correction des formatCode des documents

Correction des codes LOINC des sous-sections « Systéme nerveux » (10202-0 au lieu de 11410-
8) et « Systeme digestif » (10191-5 au lieu de 11410-8).

Correction de valeurs utilisées dans ce volet aprés analyse de I'ensemble des valeurs et jeux de
valeurs de ce volet et mise a jour dans le document excel ASIP_Contenu_JDV_vX.YY.xlsx publié
par I'ASIP Santé et commun a tous les volets Modéles de documents de santé.

Déplacement des informations sur le pére dans I'entéte de <informant> vers <participant>.
Relecture qualité

1.4

20/04/2018

Version post concertation

Traduction des sections, entrées et codes loinc en frangais avec mention du nom en anglais.
Mise en conformité du volet avec les nouveaux cerfa.

recordTarget/patientRole/patient/guardian/code : remplacement des codes ‘GUARD’ et
‘HOSP’ par jeu de valeurs JDV_J11_RelationPatient_CISIS (relation avec le patient)
Section Habitus, Mode de vie :
o Ajout de la profession du pére et de la mére (accord DGS du 05/04/2018)
Section Historique des grossesses : Création du JDV_AntecedentsObstetricaux_CSE_CISIS.
o Suppression du code P2-87524 (Transfert in utero)
o Suppression du code MED-163 (Préparation a la naissance)
o Ajout du code 3141-9 (Poids de la mére)
o Ajout du code 8302-2 (Taille de la mére)
Section Examens et surveillance prénataux :
o Suppression du code GEN-080 du JDV_BatterieExamen_CISIS car remplacé par le
code ORG-077 dans JDV_AntecedentsObstetricaux_CSE_CISIS de la section
Historique des grossesses
o Suppression du code MED-167 (Mesure de la clarté nucale) du
JDV_BatterieExamen_CISIS
Section Travail et Accouchement (codé) :
o Remplacement 1.2.250.1.213.1.1.2.13 par 1.3.6.1.4.1.19376.1.5.3.1.1.21.2.3
o Suppression du MED-2018 (Césarienne en urgence) du
JDV_MethodeAccouchement_CISIS
o Modification du MED-209 de 'Césarienne programmeée' en 'Césarienne' dans
JDV_MethodeAccouchement_CISIS
Déplacement Sous-section Examens physiques (codé) - Coded Physical Exam
(1.3.6.1.4.1.19376.1.5.3.1.1.9.15.1) qui n’est pas une section a part mais devient une sous-
section de Information sur I'accouchement - Newborn Delivery Information
(1.3.6.1.4.1.19376.1.5.3.1.1.21.2.4)
Section Plan de soins : remplacement Care Plan (1.3.6.1.4.1.19376.1.5.3.1.3.31) par Coded care
Plan (1.3.6.1.4.1.19376.1.5.3.1.3.36)
Sous-section Résultats d’événements (codé) Coded Event Outcomes
(1.3.6.1.4.1.19376.1.7.3.1.1.13.7) :
o) Remplacement de la cardinalité [3..3] en [2..2] pour les 2 entrées « Transfert dans
une unité de soins intensifs » et « Mort de I'enfant »
o Remplacement de la cardinalité [2..2] par [1..1] dans les 2 entryRelationship
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. Section Vaccination Immunizations (1.3.6.1.4.1.19376.1.5.3.1.3.23) : mise a jour compléte de la
section conformément a CI-SIS Volet Modéles de contenus CDA (et utilisation de la terminologie
CIS)

. Section Médicaments administrés (création de cette nouvelle section) pour enregistrer
I'injection d’immunoglobine.

Corrections suite a relecture DGS/SP/SP1 le 20/04/2018

2.0 23/04/2018 Publication version finale aprés concertation

Dans I'en-téte

. componentOf : Modification de la cardinalité de I'élément low de I'effectiveTime en [0..1] (au
lieu de [1..1]).

Dans le corps

. Section Plan de soins : uniformisation de la section Plan de soins et correction des cardinalités
des éléments des entrées de cette section. Mise a jour des CDA exemple CS8, CS9 et CS24.

. Sous-section Résultats d’événements (codé) : Ajout d’'un exemple.

. Sous-sections Examens physiques d’appareils : dans le tableau Elément clinique observé utilisé
pour I'élément <value> de I’<observation>, ajout d’une coche dans la colonne ‘Qualifier’ pour la
valeur « Autre ».

. Sous-section Résultats d’événements (codé) / entrée Transfert (ou mutation) de I'enfant :

21 26/04/2019 modiﬁ.cation de la cardinalité de [1..1] en [0..1] car I'entrée n’est créée que s’il y a eu transfert ou
mutation.

. Section Historique des grossesses et Section Travail et accouchement : déplacement des
informations ‘Nombre de Fcetus’, ‘Rang de naissance’, ‘Age gestationnel’, ‘Présentation’ et
‘Rupture membranaire plus de 12 h avant I'accouchement’ de la Section Historique des
grossesses (entrées de type Pregnancy History Organizer 1.3.6.1.4.1.19376.1.5.3.1.4.13.5.1) vers
la Section Travail et accouchement (dans des entrées de type Simple observation
1.3.6.1.4.1.19376.1.5.3.1.4.13).

. Section Examens et surveillance prénataux et Section Information sur 'accouchement :
déplacement du ‘Dépistage néonatal’, effectué en postnatal. Cette information a été déplacée
dans la Section Information sur I’accouchement / sous-section Actes et Interventions.
Suppression de la valeur GEN-085 du JDV_BatterieExamen_CISIS correspondant aux examens
prénataux.

. Section Signes vitaux : Mise a jour des codes LOINC pour le poids et I'IMC.

Nouvelle version suite a commentaires et demandes d'évolutions DGOS / DSI.

Dans le paragraphe 3.2.1 Correspondance entre spécifications métier et spécifications techniques

du CS8 : modification pour la taille de I'enfant a la naissance de "nombre" par "décimal". Pas d'impact

technique car la donnée est de type "PQ".

Dans tout le volet :

. Suppression des exemples (les exemples CDA sont fournis par ailleurs)

. Précision sur les éléments du nom d'une personne : <prefix> est une valeur issue de la
TRE_R81-Civilite (1.2.250.1.213.1.6.1.69) et <sufix> est une valeur issue de la TRE_R11-
CiviliteExercice (1.2.250.1.213.1.6.1.11).

. Pour la profession/spécialité des PS : correction de I'attribut codeSystemName="TRE_AQ2-
ProfessionSavFaire-CISIS" pour le codeSystem="1.2.250.1.213.1.1.4.5"

. Pour tous les éléments <standardindustryClassCode> : 'attribut @codeSystemName non
obligatoire est supprimé.

. Pour I'élément Sujet (Subject participation) qui permet de rattacher une section, une entrée ou

2020.01 09/06/2020 une observation a un sujet (la mére ou le pére), précisions dans le §3.1.10 Attribution d'une
information a la mére ou au pére (avec renvoi aux spécifications du volet Modeéles de contenus
CDA).

Dans I'en-téte

. templateld (du modeéle de document) : Ajout de I'extension (pour la version du document :
"2020.01").

. title : Modification du title des documents comme sur le Cerfa

. code : Modification du codeSystemName="TRE_A05-TypeDocComplementaire"

. confidentialityCode : Suppression du codeSystemName="Confidentiality" qui n'est pas
obligatoire.

. patientRole : suppression du classCode="PAT" qui n'est pas obligatoire

. patient/birthplace : cet élément doit étre placé apreés I'élément <guardian>

. patient/guardian/guardianPerson : Attributs classCode et determinerCode non obligatoires
supprimés du volet et des exemples CDA.
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participant : suppression de I'élément <participant> pour la mére et le pére car ils existent déja
dans <informant>.

componentOf/encompassingEncounter/code : seuls les attributs @code, @codeSytem et
@displayName sont obligatoires. Volet modifié pour ne laisser que les attributs obligatoires.

Dans le corps

Ajout des OIDs France (en orange) a toutes les sections et a toutes les entrées (facultatives
mais recommandée pour anticiper la mise en oeuvre des outils de spécifications (Art Decor) et
de tests (Gazelle).

Section Travail et accouchement / Sous-section Résultats d’événements / Entrée Cause
césarienne : Modification du code de I'entrée par "MED-600" "Cause de la césarienne".
Section Signes vitaux (codé) (1.3.6.1.4.1.19376.1.5.3.1.1.5.3.2) : Ajout du templateld parent
(CCD Vital Signs Section) 2.16.840.1.113883.10.20.1.16

2020.01

02/12/2020

Dans le corps

Section Vaccinations et section Vaccins recommandés : remplacement du
JDV_ImmunizationCode_CISIS (1.2.250.1.213.1.1.5.12) par le
JDV_HL7_ActSubstanceAdministrationimmunizationCode_CISIS (2.16.840.1.113883.1.11.19709)

2021.01

22/01/2021

Dans I'en-téte

Remplacement de la description complete de I'en-téte par un tableau ne mentionnant que les
contraintes spécifiques aux documents CSE. Les autres éléments de I'en-téte doivent suivre les
spécifications du Volet Structuration minimale des documents de santé du CI-SIS.
Changement de version des modéles :
<templateld root="1.2.250.1.213.1.1.1.5.1" extension="2021.01"/>
Ajout des contraintes spécifiques au CSE pour documentationOf (acte documenté) :
o recordTarget/patientRole/addr : utilisation des composants élémentaires de
I'adresse obligatoire et code postal obligatoire.
o  documentationOf/serviceEvent/performer/assignedEntity/assignedPerson (PS ayant
réalisé I'examen) obligatoire,
o documentationOf/serviceEvent/performer/assignedEntity/representedOrganization/
id (identifiant de I'organisation) obligatoire.
o documentationOf/serviceEvent/performer/assignedEntity/representedOrganization/
name (nom de I'organisation) obligatoire.
o documentationOf/serviceEvent/performer/assignedEntity/representedOrganization/
addr (adresse de I'organisation) obligatoire et utilisation des composants
élémentaires de I'adresse obligatoire et code postal obligatoire.

2021.01

08/03/2021

Section Habitus, mode de vie / entrée Habitus, mode de vie : modification des codes (et ajout
des qualifier pour préciser le code dans certains cas).

Section Vaccinations et section Vaccins recommandés : mise en conformité avec le standard
pour la codification du vaccin : I’élément manufacturedMaterial/code porte le code CIS et les
codes spécifiques du CSE sont porté par un sous-élément translation.

Section FR-Plan-de-soins / Entrée FR-Rencontre : modification du code et ajout d’un
<translation>.

Section FR-Signes-vitaux : supprimé les codes des signes vitaux pour faire référence au
JDV_SignesVitaux_CISIS (1.2.250.1.213.1.1.5.171)

Section Couvertures sociales : le displayName de la section est mis au pluriel.

Section Travail et accouchement : correction de la card de I’entrée Evénements relatifs au
travail et a I'accouchement et précision que MED-162 (Rang de naissance) n’est indiqué que si
plus de 1 feetus.

Section Travail et accouchement / Sous-section FR-Resultats-evenements : modification du
displayName de la section a "Evenements observes”

Section FR-Informations-sur-l-accouchement : modification du displayName de la section a
"Informations sur I'accouchement et le nouveau-né”

Section FR-Informations-sur-l-accouchement / Sous-section examens physiques d’appareil :
correction de I'élément <originalText> qui n’était pas au bon niveau.

Section FR-Informations-sur-l-accouchement / Sous-section FR-Resultats-evenements :

o) Modification du displayName de la section a "Evénements observés”

o Modification du code de I'entrée FR-Transfert-du-patient qui utilise le
JDV_J02_XdsHealthcareFacilityTypeCode_CISIS et ajout d’un <translation> pour le
code issu du JDV_TypeService_CISIS.

Section FR-Informations-sur-l-accouchement / Sous-section FR-Traitements-administres :
Modification du displayName de la section a "Traitements administrés” et correction du
contenu de I'élément substanceAdministration/code

Section FR-Examen-physique-detaille-code : modification du displayName de la section a
"Examen physique”

Section FR-Signes-vitaux / entrée FR-Signes-vitaux : modification du displayName de 'entrée a
"Signes vitaux” et du code LOINC du périmetre cranien.
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. Section FR-Evaluation-et-plan-non-code : modification du displayName de la section a
"Evaluation et plan”
2021.01 02/07/2021 . Enteto.a : Prefllsmn.dans I eIement.recordTarg'et/patlentRoIe/.prowderOrga.mlzatlon pour
enregistrer I'établissement de naissance de I'enfant (aucun impact technique).
Version 2022.01 pour modification des terminologies et JDV :
2022.01 06/12/2022 . Séparation des spécifications fonctionnelles (SFD) et des spécifications techniques (STD) en 2
documents.
. Aucune modification fonctionnelle.
Modification figure 1 du paragraphe 1.
2022.01 04/05/2023 Pas de modification fonctionnelle.
Version pour concertation
2024.01 04/12/2023 e  Séparation en 3 volets : CSE-CS8, CSE-CS9 et CSE-CS24
. Evolutions demandées par la DGS (via la DNS).
2024.01 08/01/2024 Version validée
Version pour concertation du 29/11/2024 au 03/01/2025
Modifications :
. Meére : Ajout du NIR (N° de sécurité sociale) de la mére de naissance
. Section Mode de vie : Ajout "Risque de tuberculose".
2024.02 29/11/2024 . Section Actes et interventions : Suppression du dépistage néonatal
. Section Traitements administrés : Ajout de "Immunisation contre le VRS"
. Section Besoins particuliers, surveillance particuliére, consultation spécialisée : section
supprimée
. Section Synthése de la consultation : Remplace la section "Lien avec le médecin de PMI"
2025.01 10/01/2025 Version validée
2025.01 27/03/2025 Mise a jour des noms des JDV suite a nouvelle régle de nommage des JDV.
Mere de naissance : modification du lien de parenté en "NMTH" Mere biologique (au lieu de "MTH")
pour faire la distinction avec un autre parent qui aurait un lien de parenté "MTH".
Section Habitus-mode-de-vie : pour la consommation d'alcool et de tabac, modification du
type="PQ" (au lieu de INT) et ajout de I'unité.
2025.01 14/05/2025 Section Historique des grossesses / Grossesse : pour le motif d'hospitalisation, modification de la card
en [0..*] au lieu de [0..1]
Section FR-Informations-sur-l-accouchement / Transfert : ajout d'une donnée pour préciser si le
transfert se fait dans le méme hépital ou dans un autre hépital
ite 3l ificati £ la D . I R I'enf Findi
2025.01 20/11/2025 Sulte’a‘ a modification du Cerfa par la DGS, ajout de la date de déces de I'enfant (et de I'indicateur
de déces).
2025.01 04/03/2026 Correction au paragraphe 3.2 du type de la donnée "Type d'alimentation" en CD (au lieu de BL)
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