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Fiche d plate-forme MAIA

Dossier pour les il
urgence geriatrique

réseaux de santé

E-admission en E-admission en E-admissionil
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Intégration au sein de votre ENRS

Applications
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interoperabilité -
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SSO - securite

Annuaires ROR habilitation
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Q Un logiciel entierement

Dicsit paramétrable

INFORMATIQUE

votre structure de dossier : menus, contenu
des pages, charte graphique..

~ Volet thématique

de spécialité

Volet médical
commun

GE—

Suiviréseau
patient

Selon votre fonctionnement : workflow

140 grilles d’évaluations o
Volet social

Editions personnalisables Vit
\ administratif

'NET
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Dossier pour les

Un |OgiCIE| métier réseaux de santé

- ons
multi-thématiques multi-inclusio

1,

Multi-services

ergonomique : intellisense, ajax ...

L

Réécriture fonctionnelle de LogiRESO J
‘N

créé en 1998 et utilisé par 100 réseaux de santé

U
Integre des composants métier
patients, suivi des hospltallsatlons

s aboutis : dossier ¢’ inclusion des
PPS, CIM-10, agenda ¢’ équipe ...

Solutions ﬁ'.ﬁﬁjj!\\:f
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Dossier pour les
réseaux de santé

Quelques écrans

e ]

— s e Prenon & ) & avec )
- néro de dossior Dossiers archivés ¥l avec Décadécs) \
A - Reseau Protessionnels
| o net
Liste Toutes les < » 2011220 10 Lj L ¥ ora. & pe
W% et
C . /'CRESSON S’ ' DE CLERCK F. ! DE LAMARLIERE C.
—
Dossier courant RESEAU TESTONS ENSEMBLE
Aucun Patient Demande  Pré.Inclusion MNon Abouti Inclusion Sortie g:::. uni Jos Pasuanu & S 52 lun. 20/12/2010 / mar. 21/12/2010 I mer.
RESEAU TESTONS ENSEMBLE 00,
S Mme ABAL Joanne 06/10/2009 | 07/10/2009 10/10/2009 Déconnexion
Planning . Paramétres
Déconnexion - - 1 0 00

Paramétres Mme AUBRY Mathilde 09/99/2009 1110212010 /

— e 7

Toutes les situations Mme ' AVARD Jeanne 09/09/2009 | 08/03/2011 08/03/2011

Demande initiaie
Pré-inclusions I Mme  AVOLA Emilie 200 050082009 | 05/08/2009 05/08/2009 | 14/08/2009
Demandes non abouties fgy . o lonr BOIRIOTIPPG e serces
Inclusions Mme  AVOLA Emilie 100 25/01/2010 Suivi Récapituiatit  PPS  Trans/
Sorties Social Entourage  Situation Sociak
Mme BALLAN Jules 25/03/2011 é Ti
Hospitairs A
Dercf;:sws Mme  BARD Sophie 17/03/2010 Ajouter T
M. BERTOLOMI Davig 21062011 21/08/29, Situation actuelle
(e patient est hospitalisé)
Mme BONNAIRE Germaine 01/04/2009 03/08/200, 5 . Ery
4 tif des pr hospitalisations et consultations

_____ —

Acteur Commentaire

wcawzsmms(samce
DURGENCE)

Date Heure  Evénement

X & 10032011 144000 Admission - Début dHospeatsation

HOPITAL AMIENS NORD (HOPITAL)
HOPITAL AMIENS NORD (HOPITAL)

x « 09032010 15:21:00 &M-m-m
X § 08022010 152600 Acte
(X & 09122009 104509 Fin Hospeatsation

5 071122009 103509 Transtert
o oy, 10:33.00 En établssement .. .
8 07112009 103309 craatiasement- Admasion - Déout

W, 07 01/2009 1527 09 Admission - Dépyt g

15/07/2011



A Accessible en un clic par Fiche o

. urgence gériatrique
Dicsit les urgentistes

INFORMATIQUE

Acces web sécurisé depuis | ENRS

/Rechemha dun patient

Nom

Nom de jeune fille
Prénom

Vi

Saisie par l'urgentiste du nom, prenom

Ville de résidence Choississez. .
Code postal
u code postal
etd P Date de naissance
J . Téléphone

Recherche régionale sur la oy les bases
des réseaux de santé et des CLIC

15/07/2011
: 9
contact@d;t;, J 1 ':‘ ]
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Permet d’informer la gF:dtq
Dicsit filiere gériatrique

INFORMATIQUE

' our
AfﬂChage d i ha Ut de |a fIChet.znt Données issues de I'adhésion au RESEAU GERONTOLOGIQUE DE
identification stricte du pati

BEZAUMONT en date du 1 5/03/2_‘01 o ' ' ‘
Mise a jour le 25/03/2010 par Mme MEDECIN Traitant qualite Meédecin

Mme ABBA Lucie née MONEY née e 03/07/1928

Ne identifiant santé : Non renseigne.
| | Adresse

10 RUE DE L'ABBE
o NANCY (54)
/| [ Tel : 03.03.03.03.03
/ | | Accés au logement Ergonomie des lieux
1 [ Plain-pied Adapté 3 une mobilite réduite
| | Médecin traitant Pharmacien traitant
| | Dr MEDECIN T, PHARMACIE
, / 57 «RJgg DES gyEDECINS S PLACE DE LA C OMMANDERIE
) . NAN( NANC S5
, . irme gu’il s’agit du Tel : 03.03.03.03.03 Hiet
L'urgentiste confirm

pPIan Garance Non Directives anticipées Ne sajt pas
. / ersonne & prévenir ep cas d'urgence Personne i
b o n p at | e nt || Mme DUPONT Laurianne » Aucune, Sesoatincs
/| 5 PLACE DE (4 C OMMANDERIE
[ | 54000 NanCy

Tel : 03.04.04.04.04

Cette confirmation permet aux
réseaux d'étre alertés d passage aux
urgence du patient

15/07/2011
10



N identifiant santé
Adresse
10 RUE DE L'ABBE
NANCY (54)
Tel : 03.03.03.03.03
Accés au logement

Dicsit

INFORMATIQUE

Mme ABBA Lucie née MONEY nee le 03/07/1928

: Non renseigné.

Données issues de I'adhésion au RESEAU GERONTOLOGIQUE DE :
BEZAUMONT en date du 1 5/03/2010 o ‘ .
Mise & jour le 25/03/2010 par Mme MEDECIN Traitant qualité Médecin

Fiche d’

urgence gériatrique

Ergonomie des lieux
Plain-pied Adapté 3 une mobilité réduite
Médecin traitant Pharmacien traitant
Dr MEDECIN T, PHARMACIE
7 RUE DES MEDECINS S PLACE DE L& COMMANDERIE
54000 NANCY NANCY (54)
Tel : 03.03.03.03.03

Plan Garance Non
Personne 4 prévenir

en cas d'urgence Personne d
Mme DUPONT Laurianne i ¢ conflapce

Aucune,
5 PLACE DE 14 COMMANDERIE =
54000 NaNCy

Tel ; 03.04.04.04.04

Affichage de |a totalité de
la fiche générée
automatiquement en
fonction des données du

Ne sait pas
Aide humaine
Non

Connu par |a filiére gériatrigu
Non,

Directives anticipées Ne sait pas

Accepte les intervenants a domicile oy
Partiellement o
Derniers traitements connus
ALDACTAZINE 3000 du25/01/2010
DOLIPRANE  0.1mg du 05/01/2010
BUSILVEX 0.05mgg du 02/12/2009
Allergie/Intolérance > Ct
Mdlcm{ma Troubles de I3 vision
Hernie diaphragmatique
Accident de transport, sans
précision
Déficit visuel Troubles de la continence
Oui Non
Troubles cognitifs Troubles thymiques Troubles du
Non Oui Ne sait pas
Etat nutritionnel § risque : 14

LS Poids : 68-70
Instabilité & |a marche Faysses routes
Non

Déficit auditif
Non

comportement

Transferts / déplacements
Aide technique
Aide technigue

Oui : Oxygéne médical

e Connu d'un autre réseay
IDE Mon
. z Z , SSIAD
eau de santé IDE LIBERALE
dossier de rés SR B e Aucun,
Nancy ¢ S54)
Dossier apg Oui
Aide & domicile pi’:: 02?:;’ o
. a
cune Aucun, pas Téléalarme

Accessible demain depuis le DMP

Principaux antécédents et pathologies courantes

11

Accepte d'envisager une institutionnalisation
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Dicsit

INFORMATIQUE

Le guichet intégré MAIA

Informations
partagées

“avec les CLIC

et les réseaux

Accessible par les
différents guichets
intégrés

/

“ individualisés

Plans de
service

Outil de suivi pour
le gestionnaire de
cas

B e — [Norr

Patient

Swynature 4 comwcee du document de consen
tement patient en présence du conpomnt et
e médecntatam H
‘ — -
‘mmlmam--wﬁmm«m-mwwi.:
e swiome [

: f Appel du fas sute
8u message laissé pay

i i Francome pour con
SR parents: VAD programmé, venr dune VAD chez ses
2 ’ lencmen\l/m affcureé: s & 14h Le fis me ot que ses wo:us

N M = CTCURSS au nivesy du gaz et qui mest pas foujours présent L (. )
' = ——

L primo-evauston —

T J

| [Prenom | [ Recharhe | @
[Numéeo de dossier ¥ Avec Dackdass)
Liste Sélecti : Toutes les Total : 54 Patients
Primo Gestion de
Patient Demande . . o Mo Abouti Sortie Déce Hosp. Etat

Date
cas actif

y 06/10:2009 14.00 Je me suss renseignée auprés gy SSIAD,
{ Caron & ~> SS1AD DACHEUX Sorvice ot si o n:::- 8! bénéficare aps A"m‘r' T::As:x; ':::‘n%:sw:nl:: Conilt
Géposer une demande craps pour ses parents 4 s demande e Claudis ( ,“l e ENSEMBLE
f Sokiceaton du médecin tragant Mme o
/ or
/& :,:,,,, 1140 de AMENS). Ete sounsterat que is Ma ::::::,i"m  (oneatée per Dr MURAT au CCas
e e e e oo e e e 4 ot Moo RYMae  owsawe tmame
— S présente des troubles cognitits e
e ——
prise de contact + Pt Mme AVARD Jeanne 09/09/2009 Initiale
Mme AVOLA Emiie 200 08/082009 051082009 osnaro0s | MATEZ008 Sort
Demande
Mme  AVOLA Emile 100 25012010 ==
Primo Evaluation ]
Demandes non abouties [ Mme | BARD Sophie 17/03/2010 nkisle
Gestion de cas actifs ||
Sorties ] 31082009 1410812009 bk
Mme BONNAIRE Germaine 01/0472009 0 1 hébergement Sorti
: dans la famille
05/02/2010 hlhlem

Nacédés

Solutions DICSIT pou

contact@dicsit.com-03:83.23.69.00

Hospitalisés

Mme BONNAIRE Germaine

12

15/07/2011



iMad : le déploiement E-admission en
Dicsit en Lorraine s

INFORMATIQUE

» Accueil = Les outils de la plateforme santé Lorraine = iMad = Présentation ﬂﬂ

Présentation de |'outil iMad

Faciliter la gestion des demandes d'admissions en SSR

] iMad (pour Internet Medical Admissions) est un outil pour aider
SER les établissements MCO et SSR dans leur travail d'orientation
et de transfert des patients.

Avant la mise en place diMad pour faciliter leur gestion, les
demandes d'admission en S5R n'étaient pas optimisées et
présentaient les contraintes suivantes:

- perte de temps médicall paramédical dans la gestion des

— . demandes
“ﬁ;res - mangue de lisibilite sur I'offre de soins en 33R et des filieres
f p.utf95 1_-_______»" existantes en Larraine
- -non respect du secret professionnel (fax)

. - LY ¥k - mangue de précisions dans les données des patients
l Mad Admlss'ons medlca |'E$_ difficultés de gestion des listes d'attente (doublons, etc.)
sur Internet

De plus, au niveau réglementaire, cette gestion des demandes dadmission n'est plus conforme. En effet,
la circulaire du 3 octobre 2008 portant sur la réforme des SSRindique que = la mise en place d'un outil
WEB est recommandée pour aider les établissements MCO et SSR dans leur travail d'orientation et de
transfert d'un patient dans la structure SSR 1a plus adaptée a son projet de rééducation et de réadaptation
B

En 2010, 'ARS a donc mandaté le GCS Télésanté Lorraine pour répondre & ces besoins.

L'outil iMad permet entre autres: la standardisation des demandes d'admission, un annuaire précis des
structures SSR de la région et une aide au choix de la structure d'accueil 1a plus adaptée.

15/07/2011




Dicsit

I NFORMATI1IQUE

I-Mad : le déploiement
en Lorraine

E-admission en
SSR

ACCEDEZ AU PORTAIL SANTE LORRAINE

SOLSTIS.ORG

Rapidité
Séourité
Origntation

Collaboration

Solutions DICSIT p
contact@dicsit. \

— Actualités Juillet 2011

Retour d'expérience Neurologie

Aprés quelques mois d'utilisation d'ilad au sein du service de
neurclogie 3B-3C du CHU de Nancy. et des S5R de Lay-Saint-
Christophe, Bainville-sur-Madon et Vittel, |es représentants de ces
structures se sont retrouves fin juin afin de faire I bilan de la phase
pilate. Farmi les thémes évoqués : |3 nécessité pour les
&tablizsement de travailler, en ament de la mise =n place d'un
nouvel outil, sur 'organisation du travail en interne et sur
'accompagnement du changement. Un point qui ne devra pas étre
négligé pour le déploiement régional !

Aprés la phase pilote, |la phase de déploiement régional !

Débutée & partir dz fin 2010 dans plusizurs #tablisssments de santé
du Bassin Houiller, puis au CTHU de Mancy en neurclogie, |a phase
pilete |aissera bientét la place & |la phase de déploiement
régicnal En effet, |a mise a disposition d'iMad dans tous les MO =t
S5R de la région Lomaine est prévue & partir du 4&me trimestrs
2011 ! Pour que celle-ci se déroule dans les meilleures conditions,
un appel doffres a &té lancé en vue d'étudier et de definir un plan
de dépleiement. La premiére &tape du travail consistera & dépouil

me de santé lorrajne

L fale
Partageons nos savolr .

Connexion par CPS

» Connecter

Des bénéfices et une meilleure coopération médicale

régionale
Pour les établissements demandeurs (MCO):
- Une vision globale et en temps réel des possibilités dadmission en SSR,
- Une vision régionale avec une aide au fléchage multicritéres,
- Un gain de temps, car il n'y a plus qu'un seul dossier a constituer

Pour les établissements receveurs (SSR):
- Une vision en temps réel des réponses des autres SSR a la demande dadmission,

- Une anticipation des arrivées,
- La simplification des modalités de réponse.

Pour tous:
- Une charge de travail inchangée voire moindre,

- L'accés a des analyses statistiques,

- Une meilleure gestion des lits,
- L'homogénéisation des modes de fonctionnement. {

les résultats de 'enquéte & laguells vous avez répondu.

Les chiffres clés !
En juin : 3 demandes pour 38 propositions et 23 acceptations.

15/07/2011



Q I-Mad : I'optimisation du | esmisionen
Dicsit flechage =

I NFORMATI1IQUE

Par filiere Par pathologie Pl G VLS

géographique

ss.k MARCHAL 1B | creutzwald - phg (changer) Aucunfitre » | Déconnexion
Dossier courant : PENETRAT Emmanuel - créé le 20/07/2011
s Socio-administratif || Médical H Choix de S5R Imprimer le dossier  ~ @
3 Admissions médicales
|Madl sur Inernes
Sélection Choix d'établissement Historique
Entrée flechee
Recherche globale
*l Critéres de sélection
Tous (14)
Filiere demandée
Dossiers regus (2) ) Addictologie ) Gériatrie ) Oncalogie ) Appareil locomoteur ) Neurologie
e ; @ cardiologie () Respiratoire () Briilés (©) Digestif, métabolique, endocrinien
Admissions acceptées (4)
Refus SSR (1) - N - - .
Votre patient nécessite-t-il une prise B i @ - - - P Ia -
Demandes abandonnées (8) en charge lourde et complexe ? @ Qui ) Non Pathologie Cardiopathie avec ischémie résiduelle...
. . Votre patient nécessite-t-il une prise -

Actualiser les listes en charge pédiatrique ? L Oui @ Non

Autres fonctions Type d'hospitalisation

) De jour @ Compléte

Nouveautés...
) @ |télésanté

i b Lonnaine *lZone de résultatsi

SANTTAIRE

Sélectionner les établissements en les cochant.

r BEE Nom de I'établissement | ville  [Code postalTéléphone|Distance domicile patient|
S

ALPHA SANTE HOTEL DIEU MONT ST MARTIN MONT SAINT MARTIN 54350
BRIEY - HOPITAL STERN CH BRIEY

3 Az g

Dicsit ™

54150

15/07/2011



DéVEIOppé pour une E-admission en
Dicsit plate-forme SSIAD précurseur | >#°¢H®

INFORMATIQUE

1 I LA PLATE-FORME D'ORIENTATION SSIAD GRAND NANCY
répondra a votre appel

2 M Aprés vous avoir demandé les renseignements nécessaires pour bien
vous accompagner, elle prendra pour vous contact avec le SSIAD le plu
approprié a votre demande

3 [ Le SSIAD vous téléphonera directement pour organiser avec vous votre
prise en soins

Nancy

POUR DECLENCHER LINTERVENTION D'UN SERVICE DE SOINS
INFIRMIERS A DOMICILE, A PARTIR D'UNE PRESCRIPTION MEDICALE

APPELEZ LE
0383451212

PLATE-FORME D'ORIENTATION SSIAD
GRAND NANCY

e

Solutions DICSIT pout
contact@dicsit.com= 3.6 16 15/07/2011




] | ission en
Q Une plate-forme et olles SSIAD | ES-:;DMAD
Dicsit interconnectés

INFORMATIQUE

tour d'informations du SSIAD concerné par la situation de prise en charge vers la plateforme :
Nomexplmmaehdatedepmmaehtemnﬁon

du SSIAD (si date décalée)
' Manque de places au niveay du SSIAD concerné

¥/ Intervention SSIAD décalé car délais sortie hospitalisation
Autre, préciser;

Motif de I'arrat
RELAIS PAR UN AUTRE INTERVENANT
o ) ) S vie (changer) | Mes Parameétre sl REFUS SsIAD:LocaLe g PATIENT ELOIGNEE
y /Wm REFUS SSIAD:DEPASSEMENT g PLACES Ssiap
. . REFUS SSIAD:DEpAS; :
/ - e 20/07/2011 - 1o SEMENT CAPACITE PEC
: PENETRAT Emmanuel - créé I ;
£Pouater: couirme e AT 108
echerche globale f REFUS SSIAD:CHAR
/ i Sodio-administratif Médical Instruction Imprimey Revi GE PATIENT INSUFFY,
[ (713) OE LA PeRSONNe DE LENTOURAGE
& Aide Nscare) DANS UN 4 RE ETABUSSEMENT
. HOSPTAUSATION OU ENTREE gy, SSR
“/ £n cours de saisie (1) “ Ajouter un entretien DE"éNAGEMEm
/ o Aide Les dermvers entretiens avec la personne et son entourage Afﬂd'age : Les 5 derniers Toi o ALESCENCE
/| Envoyés () A
|  Gaide ATRE, écisen
/ AMELIORA "
i CONCLUSION / ORIENTATION = TION OE UTar pe SanTE
Y Aide
| Archives (174) 3u dossier e pi
“Aide —
/ 3 T N —
 { o e i istes “Ajouter des choix d’établissements o —
Autres fonctions . 1) SSIAD SAINT MICHEL ( Dossior créé )
/ 2) SSIAD D VIRE ( Dossier créé )

Baisser |3 préférence

| “r‘sf'*\,;r

———y

15/07/2011



Q Un suivi des places occupées, | Eadmisionen
L des listes d’attente

SSIAD et HAD

D I I I
INFORMATIQUE
N - — A rordinati cours vie (changer) s Pa tres Déconnexion
PETI XAVIER « {
= € le 20/07/2011 - 1mporeant - Origine de la demande a renseigner.
/ [Nouveau Dossier]  Dossier courant : PENETRAT Emmanuel - cré
/ echerche globale
< i Etat des occupations et places disponibles en SSIAD sur le Grand Nancy
| Tous (713 v
/ ¥ Aide | Actualiser tableau |
/ luaclibsoy L
gy s IAD SSIAD CH SSIAD DE
/@ aie SSIAD SAINT | SSIAD MIEUX SS
/. MICHEL VIVRE SSIAD THIERS] o o e
/ j"m: ) IDates PE poO
20/07/2011 )25 20
15/07/2011/25 2p
18
o

/

| admis (357)

/ Yaide

| Archives (174)
Haide

Actualiser les listes
/
| Autres fonctions

Solutions DICSIT:

0.

15/12/2010/25
01/12/2010/ 25
15/11/2010/ 25

01/07/2011 /25
15/06/2011/25 2p
01/06/2011 /25 19
15/05/2011/25 ;9
01/05/2011 /25 19
15/04/2011 /25 18
01/04/2011 /25 15

15 ¢

o
(]
o
]
(7]

15/03/2011 25
01/03/2011/25 15 ,
15/02/2011/25 19
01/02/2011f25 15 ,
15/01/2011 25 5,
01/01/2011 /25

1/11/2010/25

U 010

15/07/2011



Dicsit

I NFORMATI1IQUE

Des indicateurs pour les

SSIAD et I’'ARS

E-admission en

SSIAD et HAD

Effectifs De Patients Cumulant Des Soins Infirmiers

. Donnée "_""mm' - + injection + M:’ TOTAL
Repartltlon Des DéciSiOns D'ori . Résultat s s : 2 2 14
rientation Selon |¢
Orientation Vers Une Autre Structure
Donnée Ssiad ssiadch | SS@C  ssiad  ssiag
stanislas | beaupres | Sant | mieux de |ToTAL | Donnée | Infirmier libéral TOTAL
| | michel | vivre | vire l Naeaitat I 1 1
Résultat 5 4 [ 3 I 2 T
15
Délais
Localisa i Personnes & domicile Sorties l'ix,
tion De La Personne Au Moment De L maintiens & domicile | & hespitalisation, \
Délai moyen entre \
) 7 non Sigr inalap rme — 125 475
Donnée etablissement domicile renseigné TOTAL Evaluation SSIAD \\
= Déilal moyen entre |
Résultat | 10 8 0 18 Signalement a la plateforme — 3,75 6.5
PEC SSIAD \

Caractéere D'urgence Selon La Localisation Du Patient Au Moment De L'appel

etablissement/non
urgent

domic |le1urgem etablissement/urgent

5 4

domicile/non TOTAL
rgenl

0 15

Solutions DICSIT

AN
contact@dicsit: co&\\W‘%} 69.00

19
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E-admission en

Dicsit

I NFORMATI1IQUE

Schéma du dispositif EHPAD.

» Dépot de la demande

Le demandeur d’une admission
en Etablissement

Quelque soit le point

d’entrée, le dossier |

n’est créé qu’une
seule fois !

La personne elle-méme, sa personne de
confiance ou un professionnel

Peut déposer sa demande

Le plus communément en déposant un
dossier « papier »

Aupres d’un établissement ou

d’un service habilité

Etablissement, service social ou administratif
conventionné

Le dossier est saisi dans
Attentum avec les pieces jointes

Solutions DICSIT p
contact@dicsit.com=03 .69. 15/07/2011




E-admission en

Oiesit Schéma du dispositif EHPAD

I NFORMATI1IQUE

» Instruction de chaque établissement

Les établissements choisis recoivent
le dossier

Consultent les éléments du dossier

|
’admission dans
I’établissement 1
entraine la Les établissements valident

suppression des Etab.1  FEtab.2 FEtab. 3
autres demandes. ! !

(comportement @ @ @

paramétrable) 1

I’inscription sur leur liste d’attente

Ou indiquent un motif de refus d’inscription en
L liste d’attente

&

_.,x

Solutions DICSIT p

contact@dicsit &:\
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Dicsit

‘"fFORMATIQUE

INSCRIPTIQN EN MAISON pg RETRAITE
Une list
@ LN ol T4
simplifiée

e

rouver une place en établissement

peut se révéler fastidieux pour les

résidents et leurs proches. Chaque
maison de retraite étant indépendante,
il faut se rendre & chacune d’entre elle
et remplir un dossier d‘inscription pour
étre sur sa liste d'attente. Ce qui rend la
démarche longue et complexe (& chaque
fois, il faut remplir un nouveau dossier).
Avec Attentum, toutes ces tracasseries ap-

nt au passé !

g:qugli‘es’agit-ill) ? Tout simplement d'un
logiciel qui met en réseau les_rr)alslons de
retraite adhérentes. Le retraité e\n a:hllis'
qu‘un seul dossier d'inscription a remp:

Revue de presse

-

]

attente

IEn (.:er:trgli'sant des dossiers d'inscription, le logiciel Attentum vous simplifie
avie ! Fini le parcours du combattant pour étre admis en maison de retraite,

une maison de retraite membre du ré-
seau). Il sera mis sur la file d'attente des
établissements ol il souhaite étre inscrit.
Les dossiers sont bien siir confidentiels.
lls ne peuvent étre consultés que par les
personnels agréés (directeurs, méde-
cins...) des établissements ol le retraité a
choisi d'étre inscrit.

S'il facilite les démarches pour les lutur;
résidents, Attentum est également un outil
précieux pour les maisons de (etralye..la
centralisation des fichiers d‘msmpnon
permet de leur simplifier la gestion des
listes d‘attente et de trouver plus rapl-
dement un nouveau résident quand une

place se libére.

Avec la mige en pl

ace

tif Particuliéremen

e en place
= i Oire

I Une entrée facilitée
L':ﬂhcr esten EHPAD Je
département francais 3
Attentum, Ce logiciel permet auy
d("mandcurs. famille incluse, de
déposer un dossier unique de
demande d'entrée en Ctablissement.
Jusqu'a s ¢tablissements bourbonnais
peuvent étre sollicités. Ce dossier

est a remplir aupres des Clics, des
services sociaux des hopitaux ou des
maisons de retraite. Tous les 6 mois,
les familles recoivent une demande
de confirmation du maintien de
I'inscription sur les listes d'attente.
Aujourd hui, la quasi-totalité des
¢tablissements est équipée. Dans
quelques mois, I'interconnexion
avec plusieurs maisons de retraite
du Puy-de-Dome devrait étre
opérationnelle. Ce logiciel, for.a{ll
une grande lisibilité sur la réalité

de l'offre et de la demande, va

premier
avoir adopté

(soit au CLIC* de son territoire, soit dans

permettre, a court terme, d'avo'ir
une évaluation exacte des befoms
de chaque territoire. Une vraic ]
avancée qui simplifie la vie de tous !

~a vie du Pays mssssssss—
les EHpAD

Inscriptions:

Dans le Pays de N
Plogrmel, la capacité B
d’accueil dans les 19
établissements d'hé-
bergement de per
sonnes Agées dépen-
dants ou non, est de
1239 places (selon les
données du schéma
gérontologique du
Conseil général
2006/10). Pour les fa-
milles, les démarches
administratives sont
fastidieuses et 'attente
souvent longue
Jusqu's présent, il fal
lait en effet prendre
contact avec chaque
¢tablissement et rem-
plir un dossier pour
chacun d’entre eux
La procédure va étre
considérablement simplifiée
avec la mise en place d'un
dossier unique d'inscription
£eéré par un logiciel, Attentum
Dix-huit des 19 établissements
du Pays se sont associés i cette
démarche initiée par le Centre
local d'information et de coor-
dination (Cuic) du Pays de
Plo#rmel-Caeur de Bretagne
avec le soutien financier du
Conseil général
« Le Cuc est un observatoire
fau service des professionnels
et des élus qui permet de re-
peérer les problématiques du
Rerritoire », rappelle Jo Se
veno, le président du Pays
LUne de ses problématiques
plait donc la « lourdeur admi-
nistrative pour les inscriptions
ur les listes d'attente des
ENPAD et Enra, et du manque
e fiabilité de ces listes -

Ao

UN seuL iNTerLOCUTEUR

POUR LES FAMILLES

therine Papion, responsa
ucC, a rencontré les di-

22

Dvx-hwit

wel Attentum,
el (Anita Rouil
(Annie Toublan) et

Clic ou Pays de Plodrmel,

E-admission en
EHPAD

= A

deépendantes

recteurs des établissements et
mis en place un groupe de tra-
vail afin de réfléchir a un
moyen « d'avolr un seul inter-
locuteur pour les familles ». Ce
sera donc le logiciel Attentum,
qui centralisera toutes les de-
mandes d'inscription, que les
familles s’adressent & un éta
blissement, au médecin trai
tant, au Relais gérontologique
de sa Communauté de com
munes.

Les familles seront réguliere-
ment tenues au courant de
Favancée de leur dossier d'ins-
cripion, dans lequel efles ont la
possibilité de donner leur prio-
1ité pour quatre établissements
La situation géographique des
&ablssements, le tarif d’héber.
gement, mais aussi la dépen-
dance, sont quelques uns des
critéres de choix

Nous conseillons aux fa-
milles de prendre une place
qQuand elle se présente, ce qui
permet & la personne dgée de
mettre un pied dans I'institu-
tion, quitte & changer en-

et EHPA en réseau

des 19 stablissements d'hedbergement de personne
non du Pays de Plodrmel bér
Jont ceux de Malestroit (dirio

08 par Roland §

¥
kard). Ploérmel (Martine Métayer). Ménéac
ver (Franck Hilton). Ce projet a été nitié par le

suite », note cependant le di
recteur de I"Euran de Guer,
Franck Hilton. Aujourd’hui, i
est difficile de connaltre le
temps d'attente avant qu'une
place se fibére, « Aujourd'hui,
les personnes dgées integrent
de plus en plus tard un établis-
sement, puis en Ewean. A Ma-
lestroit, nous sommes sur un
rythme de 9 ou 10 admissions
par an », ajoute Roland Huet
directeur du fayer-logement de
Malestroit

Catherine Bévy

mDes chiffresm

La population totale du
Pays de Plo&rmel est de
65745 habitants (données
INsee de 2006), répartis
comme suit : 16508 per- |
sonnes de plus de 60 ans,
9178 entre 60 et 74 ans, 6
831 entre 75 ans et plus
(dont 3800 personnes de 80
ans et plus)

15/07/2011



DMS-Partitum

Quelques cas d'usage | oesiermédes

£

Dicsit

INFORMATIQUE

social partagé

Dossier de Sortie d’hopital

coordination

Aide aux aidants

o dossier partagé par
I'ensemble des

 Dématérialisation du

. Double dossier : L
0o dossier de coordination

didant=2lac AIEC SUNA papier situé au domicile du intervenants impliqués
des actions de repit et patient. Dossier accessible dans la préparation du

de soutien apportées a depuis un smartphone, retour a domicile du
I'aidant une tablette etc ... par les patient (Assistante sociale

de I’hopital, ssiad, Aide a
domicile, infirmiére
libérale, médecin traitant,
CLIC, Réseaux ...)

« Agendas patients et acteurs habilités

aidants partagés * agenda patient partagé par
les intervenants et les

aidants suivant
habilitations
* Feuilles de liaisons

inter-acteurs autour
du patient

Solutions DICSI-,
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Dicsit
Procédure
d’habilitation-
consentement calqué
sur le DMP pour les
données médico-
sociales

Se base sur le DMP
pour les données

médicales (pmp
Compatibilité en cours)

Solutions DICSIT po
contact@dicsit.com

DMS-Partitum

Lien DMP

O Retour 4 la liste EDéconnexion

£ type  Configuration dudomicile

) \ " £\ Dicsit Informatique
WD . e gpParamatres
er Ico-social partage
-

~ Etat-civil

3 | Valider || Annuler

@ @ @ FILLE : Mme BURMNET Jleanne

ARCHAMBAULT

01/01/1935 Ag ﬂ

~~Adresse

~ Principale
- - . 4 R P arici I'ad -
Est egalement I'adresse d'intervention Etage Code Porte fecisions suriadresse
e Suffixe  Nom de la rue [ Entrée au fond de la ruelle &
a5 rue du civet orescE gauche de la pharmacie
Batiment/Adresse compl. N* Appart. )
~Découpage Geéographique ~
ville Cedex Canton
JARGEAU -
45150 JARGEAL
A
Swww.dicsitd.fr/DmsPartitumn/Dossier/EtatCivil.aspx
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INFORMATIQUE

Dossier entierement
paramétrable

Caractéristiques

Sorcivil | _Entoursge | Semainetype | Configuration dudomiciie [EITEN caivaton

Fonctions sensorielles

Apreciser bégaye

Mobilisation et transferts

rome [

Alde partielle

Alimentation

En lien avec nos
services d’E-
Admission (SSR,
SSIAD, HAD, SAD,
EHPAD ..)

DS, Pastbict

ORetour 4 la liste

DMS-Partitum

Dossier médico-
social partagé

Etat civil Entourage T Ii % . Configuration du domicile Autonomie

[ Va]ideﬁ'g Annuler

&Dicsit Informatique
Parameétres
©0éconnexion

Ajouter un intervenant
Suppr Modif Professionnel

Service social)

Gien (Pharmacie
Mairie d'isdesCcas (Ccas
Docteur paitel (Medecin)

SsiadLa ferte st aubin (Soins a domic le)
SsiadLa ferte st aubin (Soins a domic le)
Ssia

SsiadSully su

~inc a domicile
arrieres en gatinais (Soins a domicile)

r loire (Soins a domic le)

00000000

25

Lun  Mar  Mer

X X

S X XS

\k

L4 XX
KX QXX XX

Jeu Ven Sam  Dim

HAHXHY XX XX
AARXKXAXXX S
HAHXXXX X
HXAHX XX x
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Mutualisation

= . - d’applications
Dicsit Mutualiser les services |, 8 o aic
INFORMATIQUE CSl, Canicule sur ENRS

Interopérabilité
Services et cas d’usage
mutualisés DMP

Solutions métiers Sécurite pour
sur votre ENRS : vos adhérents

réduction des (SSO, hébergement,

messagerie sécurisée

a (annuaires, EAI, démultipliés
colts N

infocentre ..)

Solutions DI oul \
contact@di cC 1 2 26 15/07/2011




Mutualisation
d’applications

HAD, SSIAD, SAAD, CLIC,
CSl, Canicule sur ENRS

Produits éligibles

Gamme N°1 : logiciels pour les services

DlCSl-I- intervenant a domicile

pour les HAD

d'\ca\e

@ E é pour les Centres de

Soins Infirmiers

pour les services d’aide a domicile

_ Prise en charge

Solutions DICSIT pour ENRS
contact@dicsi -03.83.23.69.00 27 15/07/2011



INFORMATIQUE

Produits éligibles Mutualisation

d’applications
09 . H i i
Gamme N°2 : services de coordination HAD, SSIAD, SAAD, CLIC,

D | CS I'|' CSI, Canicule sur ENRS

pour les réseaux de
santé et coordinations

pour les CLIC

g
4 /
recensement canicule

Solutions DICS

15/07/2011



é} Service de suivi des

Dicsit  plaies : calcul surface

INFORMATIQUE

Suivi des plaies

10 - Cutanet 2.17e

N
. I 1 -~ L /} =
Photographie de la plaie cuTAner e SV L)
/./[/‘V[S 03_Ste_VGM/3b_Design_Produit/VLAB SkinArea/2 FORMATION; SkmAIed,'m,\ 20Cliche C-C %¥81s

/chirurg_1.jpg | !‘

A

Calcul automatique de la surface

A | /
. / /
Service ENRS de consuttation /
des photos et de suivi de {
I'évolution de |3 surface (ou

intégration via web service dans les \\ Anauler

applis- métiers)

Sauver et Continuer

contact@dic \ ( 29 15/07/2011



Suivi des plaies

Q Service de suivi des

Dicsit plaies : colorimétrie

I NFORMATIQUE

Photographie de Ia plaie

<2

CUTA peft

Cutanet 2.17e

Analyse colorimétrique : degrés
d’épidermisation, de bourgeonnement,
fibrine, nécrose

Service ENRS de consultation
des photos, de suivi de

’ r -

I_ev,olutlon colorimétrique (ou

Integration via web service dans les
ﬁg_p_pl;i_s métiers)

30 15/07/2011
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Présentation de la sociét
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