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Le projet « Papyrus »

Du dossier « en papier »

A l'informatisation du dossier
Dossier électronique
Dossier papier imprimeé

A I'abandon du dossier « en papier »
Pourquoi et comment ? Retour d’expérience
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Un long processus

1994 : création du Département d’information médica  le (DIM)

1996 : « prototype » de gestion des comptes rendus da  ns des services pilotes
1998 : généralisation de l'application «  Genesys » dans tout I'hopital

2000 : Dossier du patient électronique «  Elios »

2002 : Décision de passer au « zéro papier » (le projet « Papyrus »)

Avril 2003 : Portalys (dossier accessible par Internet)

24 avril 2004 : passage au « zZéro papier »

Janvier 2007 : passage au « sans film »

2010 : nouvelle version majeure « Elios V2 »
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Etat des lieux en 2009 : Elios

Le dossier du patient
Le dossier médical (comptes rendus médicaux, résultats d’examens)

Le dossier « images » (radiologie, pathologie, autres images)
Le dossier de soins (rble propre, role prescrit),

C’est aussi
Les autres dossiers médico-techniques (transfusionnel)
Le dossier de « recherche clinique »
Le dossier nutritionnel
Le dossier de prescription

En cours
Le dossier d’anesthésie
Le dossier social
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Conclusion
Adénocarcinome canalaire infiltrant bien différencié étendu sur 6 mm.
Grade histopronostique | selon Elston-Ellis.
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Pourquoi abandonner le papier ?

1994 : une commande du Directeur de I'hopital
Créer un Département d’information médicale
Informatiser le dossier patient
Assistance a maitrise d’ouvrage

2000 : gérer le dossier papier et le dossier électr  onique
Pas de gain en temps de travalil
Baisse de la qualité
Exemple personnel : 'agenda papier et 'agenda électronique

2002 : le projet « Papyrus »
Proposition du DIM, validée par la Direction
18 mois de préparation
Assistance a maitrise d’ouvrage
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Conduire le changement : appliquer les regles

Construction par étapes, de facon progressive,

Déploiement avec un site pilote puis « big bang » pou r tout I'hépital
Répondre aux besoins

Adhésion au projet

Appropriation

Communication

Formation
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Quelgues points techniques et fonctionnels

1. Un systeme fiable et rapide
Haute disponibilité, procédures en cas de panne, systemes de secours
Astreintes informatiques : 7/7 - 24/24
Réseau tres haut débit ; postes clients renouvelés tous les 3 - 4 ans

2. Dossier documentaire et structuré
Comptes rendus produits

Comptes rendus extérieurs (le scannage des documents externes et
I'intégration des fax)
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Quelgues choix, en vrac

Résumeés et syntheses : rappel signé et trace, le « S
du dossier

Du dossier médical au dossier patient complet
Accessible d’'un clic, quelque soit le contexte

En lecture par tous les soignants

Documents scannés : a la poubelle

ynopsis », synthése
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Le budget de I'informatique / budget de I'nopital
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Retour sur investissements quantitatifs

Productivité des médecins cliniciens et des service s médico-techniques

Etude eHealth Impact
Sélectionné parmi 100 expériences européennes

Analysé par des consultants indépendants (anglais et allemands)

Présentée a Malaga en 2006

Productivité des secrétariats

Etude du ROI du PACS
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Elios — costs and benefits
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For comparison: costs and benefits of another site




Temps de travail moyen d’'une secrétaire a plein-tem  ps (1)

1995 @ 2005 @

Durée réelle 44 h 29 36 h 11 -8h 18
de présence (- 18,6 %)

(1) Données déclarées pendant 'enquéte (@) Données de pointage réelles, sans écrétage (sans arrondis)

D

institutCurie




Durée moyenne de la consultation par patient

1995 2005 Evolution
Chirurgie 7'49 7’27 - 5%
Radiothérapie 10’50 10'46 - 1%
Pédiatrie 16’49 15’23 - 9%




Suivi de la consultation

1995 2005 Evolution
Pédiatrie 20:00 20:17 +1%
Chirurgie générale 47:00 22:34 - 52%
Radiothérapie 44:25 33:19 F 25%
Total [111:25 76:10 - 32%

@

institutCurie



Les trois niveaux d’informatisation d’'un hopital

Niveau 1 : bureautique et informatique par services
Informatisation des comptes rendus médicaux
Services médico-techniques

Niveau 2 : systeme d’information hospitalier
Dossier patient unique dans 'hopital
Adaptation de I'organisation
Gestion du papier et de I'informatique

Niveau 3 : changement de I'organisation
eDossier
ePrescription
Sans films
Gestion de tous les processus et abandon des processus « papiers »
Demain, sans fils
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Conclusion

Le SIH
améeliore la qualité
permet un ROI positif
peut améliorer la sécurité pour les patients mais la mesure est difficile

Deux conditions
mener de front informatisation et organisation
ne pas conserver une organisation papier « en double » avec I'électronique

En sachant que la passage vers le tout numérique es t inéluctable
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