'informatisation des Centres Gratuits

d'Information, de Dépistage et de Diagnostic
(CeGIDD) : Le role du TEC
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Jennifer Rohan, TEC au COREVIH Bretagne




Les CeGIDD en Bretagne

Carte des CEGIDD et de leurs antennes en Bretagne en 2016

. CEGIDD

A Antenne CEGIDD

Territoires de santé
[0 RENNES/ FOUGERES/ VITRE/ REDON
[ ST BRIEUGC/ GUINGAMP/ LANNION

[ VANNES/ PLOERMEL! MALESTROIT ~
[] BREST/ CARHALY MORLAIX T ow
[ PONTIVY/ LOUDEAC

] QUIMPER/ DOUARNENEZf PONT L'ABBE
[ ST MALCY DINAN
[ LORIENT/ QUIMPERLE

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD

Source : INSEE, recensement de la population
Réalisation ARS Bretagne janvier 2016
Carte realisée avec carte et données
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Vue d’ensemble du projet Breton

1) Etat des lieux du recueil épidémiologique des CDAG/CIDDIST
— Base Access
— Logiciel de I'INVS
— Recueil sur papier

2) Problématiques
— Recueil hétérogene sur I'ensemble de |a Bretagne
— Peu de données collectées

— Difficulté a I’élaboration d’un rapport d’activité par centre et régional
— Fusion des CDAG/CIDDIST

3) Solution

— Acquisition, mise en ceuvre et maintenance d’un logiciel pour I'informatisation des
centres de dépistage breton (CDAG/CIDDIST = CeGIDD + Antennes)

— Lobjectif du projet est de proposer aux centres de dépistage un dossier médical
informatisé

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD
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La valeur ajoutée attendue d’un logiciel régional

Les avantages de l'informatisation des CeGIDD ...

e Amélioration de la sécurité et la confidentialité des données
* Acces plus rapide au dossier patient

* Diminution du temps de saisie grace a I'ergonomie de l'outil et a I'import automatique
de la biologie ou encore sur la production de courriers types automatisés

... au niveau régional

* Structuration homogene du dossier patient sur le territoire breton
* Meilleur suivi du dossier
* Facilitateur pour la production d’études épidémiologiques

* Facilitateur pour la production de rapport d’activité

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD
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Groupe de travail

Projet piloté par la commission dépistage

*  Mise en place d’un groupe de travail au sein de la commission

Composition du groupe de travail:

. Coordinateur du projet / Référent informatique

- Afin de connaitre les possibilités et les limites d’un tel logiciel et son
- Le data manager du Corevih >1  extension a tout un territoire.

- Fait le lien entre le Corevih et le développeur du logiciel.

. Référents médicaux

- Un médecin

2| Afin de connaitre les besoins et les attentes sur le terrain.

- Une infirmiére

. Référent de proximité
- Une TEC >

- Fait le lien entre les utilisateurs et I'informaticien.
- Apporte un regard extérieur sur 'utilisation de l'outil.

. Référent acteurs

Fait le lien entre tout les acteurs du projet
(ARS, acteurs de terrain, Corevih,...).

- La coordinatrice du Corevih

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD

—> Point régulier sur 'lavancement en réunion de la commission dépistage
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La mise en place du logiciel : |la méthode

Tout ne s’est pas fait en un jour...

Début 2010

- . Décembre 2013
Mise en place de la Début 2012 Fin 2014 — Début 2015

commission dépistage Visite du CDAG de

Amélioration du

Evaluation de I'outil

Présentation du | Mise en place du

i . Fusion des ici i
Recommz.;\ndatlon'rapport logiciel CUPIDON || logiciel Siloxane T'o‘ulogse : par le groupe de CDAG fUIDDIST: logiciel / I\/’Ilse
IGAS ~informatiser les . . utilisation de travail puis par les : en place d’un
par Epiconcept | dansle Morbihan puis p CeGIDD R o,
CDAG/CIDDIST CUPIDON centres € controéle qualité

2010 2011 2012 2014 2015 2016 2017

¥

Le conseil général Visite d'“! CDAG de Pr_ésentation du Choix du Test Mise en Questionnaire
du Morbihan travail Lorient : ca]hler des c.ha.rges logiciel : Siloxane : production dans|| de satisfaction
sur 'appel d’offre utilisation de ala commission SILOXANE Rennes les centres
SILOXANE dépistage
Courant 2010 Septembre 2013 Courant 2016

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD
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Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD

Pourquoi le choix de Siloxane ?

En 2015, choix principalement entre 2 logiciels : Siloxane et Cupidon

* Bonne qualité de dossier avec des réponses, des captures d'écran et un argumentaire adaptés.

* Fonctionnalités du logiciel proches des besoins + développements spécifiques proposés
(Interface bio)

* Outil trés ergonomique et intuitif

» S'appuie sur des technologies pérennes

* Siloxane propose une société comme hébergeur agréé Santé, trés bien positionnée sur le plan
technique et financier, face a ses concurrents.

* La proposition financiere globale la plus compétitive
* Les propositions de service, de formation, et de maintenance sont de bonnes qualité.

* Le logiciel est déja implanté dans le Morbihan favorisant ainsi la dimension régionale.



Présentation Siloxane

Adresse web sécurisé : https://corevihbretagne.idshost.fr

= O

j https://carevihbretagne.idshost.fr/webist/ p X ” :) En attente de corevihbreta.. % | ‘ iz {é}

2017- Les CeGIDD

Sécurité de Windows &)

juin

Confirmer le certificat
Cliguez sur OK pour confirmer le certificat. $'il ne s'agit pas du bon
certificat, cliquez sur Annuler.

Utilisateur-03Jennifer.roha... N

Emetteur ; COREVIHBZH Site IDS
Valide & partir du : 25/06/2015 au 2. Page de Iogin
Cliquez ici pour afficher les proprié...

Tentative : 1/3

Identifiant : Jennifer.rohan

Mot de passe :

Vous avez oublié votre mot de passe?

Votre certificat de navigation expirera le : Dimanche 24 Juin 2018 dans 765 jour(s).

a version 1.7 Minimum (pour la lecture CPS).Vous pouvez télécharg

Copyright © 2013-2016 - 1.D.S. Assistance - Reproduction interdite

Formation TEC — Rennes du 14 au 16



Présentation Siloxane

G Le tabl de bord
= e tableau de bor
(%]
(]
-
I -
N~ |
i
(@\]
c
S = >
>
o —
(o)
i
S Mes Dossiers Dossiers recemment consultés
(¢°)
q_ Centre N° anonymat Date naiss. Centre N® anonymat Date naiss.
—i RENNES REN D84756 05/08/1991 (P ST BRIEUC STBDOO0O1 16/01/1984
e RENNES REN D843810 26/02/1995
> — RENES s (VLR e RENNES REN D84808 06/07/1996
-c RENNES REN D84809 22/05/1996
RENNES REN D84306 02/07/1982
(%] RENNES REN D834307 10/12/1982
Q RENNES REN D84805 22/07/1993
C RENNES REN D84303 02/03/1981
c RENNES REN D84302 08/04/1990
&) ®\ Rechercher un dossier... ATabIeau des alertes
I Mes recherches et requétes Mes bilans et états
E Code MNom Le Code Descriptif Le :
&MOTIF_DEP Motif dépistage _=J BIL_PREL Nb de bilans / préleveur _=J
g &TROD Nombre de TROD (bilan) -
i)
(q°)
S
L
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Présentation Siloxane

Exemple : la fiche de consultation

FB X

IST

Commentaire

Etape Consultation
Date Etape [04f01/2016 =] Date arbitrée O
. - Dr Corinne DANIEL | Lieu de Dépistage intra hospitalier | Si autres,
e O] consultation O %) précisez
Motif de
Consultation :
Dépistage Sexologie U
Pilule du lendemain O Test de O Informations U
grossesse
Motif de Dépistage :
Motif Principal |Rapport sexuel a risque V| Autre, précisez \ |
Motif secondaire | A | Autre, précisez \ |
Motif Autre [ v Autre, précisez I |
Realisation anterieure de sérologies :
— 01/11/2015 . /T
VIH ‘Negatlf Date : pors Syphilis Date : pos
— (=
Chlamydia ‘ Date : -~
—
Hépatite B ‘ v| Date : poe gepatlte hd Date : pos
— —
Don de
sang
antérieur
Antécédents IST :
Ne sait
pas I~ Aucun |
Frottis
VIR D HPV D Pathologique D
Hépatite B O Chlamydia O LGV O
Hépatite C O Gonococcie O Syphilis O
Si autre,
Herpes O Autre O Precises
traitement | |
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Le suivi

SUIVL.IST
Nb Etapes : 3

CONSULT
04/01/2016

Présentation Siloxane

Etapes
BILAN [Z] [POST_TEST |l
04/01/2016 08/01/2016

Centre

Etat civil

ST BRIEUC

Memo  Suivi

N° anonymat

Courriers | Etats Civils Lies = Habilitations

STBD00001 Date naiss. 16/01/1984

SUIVI IST

Chop

+F Ajouter a "Mes dossiers”

|
A Jour ,+

L




Présentation Siloxane

Exemple d’édition : Bilan ARS

- .
ANNEXE 3

kapporl annuel d’activité et de performance (RAP) pour les centres d’information, de
dépistage et de diagnostic des infections sexuellement transmissibles (CIDDIST)
{Ce questionnaire est 4 rewvoyer 4 1 ARS de votre région)
N® Département : ____ Régiomn: __ Amnée (=N-1):20_ _ _

Centre habilité - ou  Centre conventionné (Consei général) :

(Cocies ia case correspondante)

2017- Les CeGIDD

C [Nom et adresse de la strocture/service : Personne avant rempli le questionnairs
y 5 Nom
b } Fonetion
[Téléphone :
Teléphone
[Nom du responsable : Email
Consiones : = Lzrapport, demand2 lors de 1 annéz en cours M, concernzles donnézs dz"annde
~onsicnes précédants (soitMN-1),
= Na laissar aneun blane,
= Indiguer«0 » sila donnédz astnulla,
= Indiguer «ND » sila donnés sxist= mais n’=st pas disponible.
+
Priciser par semaine :

*  Nombre dz demi-jouméss d’ ouvertiurs par semains:
(une demi-journés éguivaut 4 3 heurss st demis)

*  Nombre total d"heures d’ ouverturs :
*  Consultationle samedi:  (zntoursr labonne réponss) - Chai ou Non

* Lz centre est-il ouvertd des plages d’homires décalés (¢ est-d-dire : avant Sh et/ ou Ohi ou Non
entre 12h et 14h et'onaprés 18h) 7

]

Formation TEC — Rennes du 14 au 16

*  Le centre dispose-t-il d*annexes on d’antennes 7 Crui ou Non
(Définition d "annexs ou - autres liewx fix E &z, dépendant du centre,
garantizsant lex mémes conditions d excercice)
= 5i pui, nombra: 1
= Préciser leurs lisux 4" installstion (metre i pour fss s
. Milisu scolaire ... I
. Milisu universitaira. ... I
. WEilisn pEnHentiEiee. . ... oooovee oo, L1
o M L1
. Cantras hospitalisrs ... 1
- Cantras de sants {municipaux ou dé 1




Présentation Siloxane

Les requétes

e

., \ - _
L W
e - ' . =

2017- Les CeGIDD

>Liste de requetes

juin

(o) Code Nom
i
= ACOD ABO Recherche par Code Laboratoire I cmihese | 4 Ajouter a "Mes signalements"
o
q' CHLA+25AS] $Nb femmes +25ans chlamydia asympto [ conihese | 4 Ajouter a "Mes signalements"
i
> CHLA+25P0 $Nb femmes +25ans chlamydia positif " ounthese | % Ajouter a "Mes signalements"
Q CHLA+25RH $Nb femmes +25ans examen chlamydia T 4 Ajouter a "Mes signalements"
C
q) HILA ASH $Nb + ydia asympto o | 4 Ajouter a "Mes signalements
I CHLA+30POH $Nb hommes +30ans chlamydia positif " ounthese | “ Ajouter a "Mes signalements"
Ll CHLA+30REH $Nb hommes +30ans examen chlamydia " Sunthese | & Ajouter a "Mes signalements"”
c . . .
O CHLA-25AS $Nb femmes -25ans chlamydia asympto T 4 Ajouter a "Mes signalements"
=
g CHLA-25P0 $Nb femmes -25ans chlamydia positif cunihese | % Ajouter a "Mes signalements”
—
O CHLA-25RE $Nb femmes -25ans examen chlamydia Svnthes “F Ajouter a "Mes signalements"
L :
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La mise en place du logiciel : la méthode

(]
()]
O
8 Nbre de L.
Type de réunion personnes Opérationnel
8 Y , courant 2016
e présentes
|
'\ , . .
— Février —Avril — Mai 2015 réunions de projet pour 4 /
) brainstromer sur le contenu
oN
Rennes

E Juin 2015 Formation 6 /

>
o—
(o) Mars 2016 Formation 8 oul
i

=) Saint-Brieuc Juillet 2015 Reunlo.n de lancement + 4 oul

© formation
q
— . , Réunion de lancement + oul

S Quimper Décembre 2015 f . 5
S ormation

(7p]

Q Décembre 2015 Réunion de lancement 10 /

C

Brest
C
&J Avril 2016 Formation 10 oul
O Lorient - Vannes Février 2016 Reu.nlon de présentation du 3 oul I?reparatlon a la migration
e projet pour fin 2017
— L,
+

= Saint-Malo Mai 2016 Reunlo.n de lancement 5 oul

o formation
+ Réunion de lancement + Ooul

© Morlaix Septembre 2016 . 1

E formation

—

(@) . Réunion de lancement + oul
L Pontivy Septembre 2016 formation ! mais utilisé a minima
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Le r6le du TEC (1)

* Ausein du COREVIH Bretagne les TEC peuvent étre sollicités par les commissions
pour participer a la mise en place de projets.

Exemple :
— Recueil de données spécifiques
— Mise en place de questionnaires
— Requétes Nadis

« Dans le cas présent, la commission dépistage a proposé a un TEC d’ étre référent
pour la mise en place d’ un logiciel pour le recueil des données des Cegidd.

Les motifs :

— Proche des acteurs de terrain
* Facilite les échanges
* Permet un retour plus rapide des utilisateurs

— Expérience de la mise en place de Nadis
* Difficultés rencontrées
* Réseau sur site (informatique, laboratoire,...)

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD

* Saisie, requéte, controle qualité
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Le r6le du TEC (2)

LORS DE LA MISE EN PLACE

c Les missions du TEC vis-a-vis du logiciel peut-étre différentes d” un centre & un autre en fonction des
besoins de I'équipe et de la disponibilité du TEC. Elles doivent étre validées par le président.

* Tester le logiciel et faire remonter les dysfonctionnements, incohérences et
améliorations nécessaires

* Permet de faire le lien entre le personnel des centres et |” informaticien
* Aide a la récupération des données 2016

* Aide a mise en place d’ une organisation autour du logiciel

* Participe a la formation du personnel

* Un appui permanent du personnel en cas de question sur |” utilisation du logiciel

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD



Le r6le du TEC (3)

UTILISATION EN ROUTINE

* Faire remonter les remarques des utilisateurs au Data manager afin de participer a
I” amélioration du logiciel pour qu’ il corresponde au mieux aux besoins des utilisateurs

* Aider a I’ utilisation du logiciel sur site

* Former les nouveaux utilisateurs

* Réaliser des requétes ponctuelles a la demande des médecins, cadre de santé,...
* Aide au contrble qualité

* Aide a I'élaboration du rapports d’activité

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD %



Bilan apres quelques mois
d’utilisation
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Cahier des charges : Les fonctionnalités attendues

* Planification et gestion des différentes étapes du dépistage :

— Identification : enregistrement du patient avec un code d’anonymat, édition du code d’anonymat
(code barre), édition et remise d’un carton d’‘anonymat au patient.

— Gestion des RDV

FDR, pratiques sexuelles, examen clinique, ...)

— Prescription d’examen biologique, gestion des prélévements (code barre)

— Rendu (ou bilan) biologique : saisie manuelle , ‘saisie” automatiquement grace a une interface avec

X

Z — Recueil d’'informations médico-sociales lors de la 1°" consultation (motif de dépistage, ATCD, Vaccin,
X ,

le Serveur de Labo (SGL) du centre concerné.

— Consultation post-test avec le dépisté, et en fonction du diagnostic :

* Prescription d’un suivi spécifique, et définition d’'un échéancier de suivi : nouvelle consultation,
E nouveau bilan a n semaines, mois, année, ...

* Prescription d’un traitement, vaccin spécifique
* Transfert le patient vers un autre centre
Ces 3 derniers points nécessitent une levée d’anonymat

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD
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Autres fonctionnalités attendues

Les Editions : de carton d’anonymat, de courriers types, de comptes rendus de consultation,
de prescriptions,..

m Gestion des relances patients avec édition des listes de patient, courriers de relance, ...

| Mise en place d’une codification couleur pour visualiser rapidement le statut d’un dossier
(pour préciser I'étape ou le statut du dépistage)

M Produire des statistiques médico-épidémiologiques et d’activités : sous forme de tableau de
bord, d’éditions, ... avec une granularité plus ou moins fine (par région, par centre, par
maladie, par age, par sexe, ...)

| Partage de données entre centres (permettant éventuellement une répartition d’activité
entre centres ?)

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD
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Questionnaire de satisfaction

Apres le déploiement du logiciel sur tous les sites, et quelques mois de mise
en pratique nécessité de connaitre le ressenti des utilisateurs.

— Questionnaire de satisfaction envoyé en mars 2017

*Objectif du questionnaire :
— Réaliser un bilan de l'installation de Siloxane et de son utilisation.

— Cibler les axes d’'améliorations pour que le logiciel correspond au mieux aux
pratiques et aux besoins.

*|| est destiné a tous les utilisateurs (médecins, infirmiéres, secrétaires, ...).
Réponse individuelle

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD
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Résultat : Généralités

- 5/7 centres ont répondu (8 infirmiéres, 2 médecins, 2 secrétaires )

—> Certaines personnes n’ ont pas répondu individuellement mais plutdt pour I’ équipe

- Utilisé en routine par tous les centres
- Endirect lors de la consultation (2)
- Endirect mais un document papier est conservé (9)
- A posteriori (3)

- Peu utilisé lors d” action hors les murs
- Motif : pas d’ accés internet, de matériel informatique

- Bonne répartition de la saisie des données entre les secrétaires,
infirmieres et médecins

- Un dossier mais en moyen entre 5 et 10 min a étre saisi

- La biologie est majoritairement saisie par les secrétaires (équivaut entre
0,1et0,2 ETP)

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD
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Résultats

Le délai d’exécution de Siloxane Que pensez-vous de I'environnement de l'outil
(ouverture des pages, durée d’enregistrement) (typographie, mise en page, ergonomie,...) ?
est selon vous :

@ Trés satisfaisant A

® Satisfaisant
0 Peu satisfaisant
@ Pas satisfaisant

Etes-vous satisfait du contenu de Siloxane ? De maniere globale, le logiciel est-il en
adéquation avec vos besoins ?

® oui
@ En partie
0 Non

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD

* 100% veulent que les données du rapport du I’ARS soient mises en évidence
¢ 22% souhaitent qu’ elles soient mises en données obligatoires

A Cela sous-entend étre en capacité d'y répondre pour tous les patients



A
S
e
b
LEVe
s
2

Remarques sur l'utilisation

* Lenteur du logiciel ++++
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* Se déconnecte trop vite
* Pas de passerelle pour I'import de la biologie

 « Ecriture » trop loin de la sélection qui améne a des erreurs de lorsque I'on
coche = mal aux yeux

* Manque une fiche de synthese consultation claire et explicite
Trop de détail sur certaines pages
* Pas de mémoire pour les items qui reviennent a chaque CS

* Post test ou conclusion : orientation vers tel ou tel professionnel de santé ...
indépendamment de résultat positif ou conseil particulier

* Aspect « santé sexuelle » inapparent

* Trop d’ouverture de page

* Termes utilisés stigmatisant (ex: identité sexuelle et orientation)
* Pasde lien entre les pages
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Les données a ajouter / supprimer

A ajouter

— Etape "Suivi/consultation"

* Précision sur le dépistage hors les murs

Compléter le menu déroulant motif de dépistage

Ajouter la notion de migrant, prostitution et précarité

Ajouter des onglets pour les CS de spécialité (gynéco, procto mais aussi psy et AS)

— Etape « post-test »

* Feuille de synthése aprées consultation qui se génére automatiquement

— Volet vaccination
— Volet santé sexuelle

A supprimer / modifier

— Difficultés a répondre a la question « Autres facteurs de risques »
— Supprimer les noms des personnes qui ne travaillent pas sur l'outil et les faire par centre
— Supprimer la fiche conclusion

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD

— Etape état civil : simplification de I'adresse
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Evolution du logiciel

Evolution

* Faciliter I'exploitation pour les statistiques

* Améliorer la rapidité du logiciel

* Permettre d’extraire les données annuelles pour le rapport en enrichissant le recueil
* Permettre un suivi des actions Cegidd en dehors de I'activité de dépistage elle-méme
eLettre type pour correspondance centre, médecin traitant,...

* Vers une simplification et une ergonomie : une fiche de consultation récapitulative
avec les conseils lors de la CS

* Mise a jour des intervenants dans le menu déroulant
* Reprise des zones déja complétées pour éviter la redondance de saisie

* Prévoir des raccourcis notamment lors de la recherche du médecin prescripteur et du
préleveur (tri dans 3 pages = perte de temps)

Formation

* Mettre en place des formations pour les nouveaux utilisateurs

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD



Objectifs 2017

1) Mettre en évidence les données du rapport de I’ARS déja présentes

2) Ajouter les items demandés aux grilles de recueil (CS psy, AS,
procto, gynéco,...)

- Attendre les remarques des utilisateurs des différents sites
3) Possibilité d’éditer le rapport ARS avec ces nouvelles données
4) Adapter les éditions
5) Remettre a jour l'outil web pour la contréle Qualité

6) Mettre les requétes de contrble qualité en ligne

- Etablir un planning de 'exécution des requétes par centre

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD %
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Objectif 1 : Mettre en évidence les données du rapport de I’ARS

@8 %
. s )
Etape Consultation - » - Les données du rapport de I'ARS ne
Date Etape () Date arbitrée D
sont pour le moment pas des
‘ Lieu de Si autres, z H H
Prescripteur Qu consultation ®\u précisez /| donnees ObllgatOIre.
Motif de
Consultation :
Dépistage Sexologie D A FAIRE :
Pilule du lendaman O Testde - nformations = —> Etablir une liste de données
. L . . N
Motif de Dépistage : obligatoire commune a tous les
Motif Principal | Rapport sexuel a risque V| Autre, précisez I:l
Motif secondaire | V| Autre, précisez I:l ce ntreS
Motif Autre | Vl Autre, précisez I:l
«8 9
Etape Consultation
Date Etape = Date arbitrée
Bjr, pour demande de changements
(mail a jean-paul.sinteff@chu-
rennes.fr)
Consultation
Prescripteur I:ﬁlu Lieu de consultation Précisez le lieu de consultation /T
Motif de Consultation
Dépistage (ARS) |« AES VIH/VHB (sans TPE) (ARS) (] PrEP (ARS) (]

Pilule du lendemain
Consultation de Suivi (hors TPE et PrEP) (ARS)

Consultation CEGIDD au moins deux
fois dans les 12 derniers mois (ARS)

Motif de Dépistage

Motif Principal (ARS)
Maotif secondaire

Maotif Autre

| Doute sur Ia fidélité du partenaire ¥ |

| v]

| v]

Sexologie (]
Informations O

Autre, précisez
Autre, précisez

Autre, précisez

Grossesse et Orientation (ARS) (]
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Objectif 2 : Ajouter les items

(]
()]
O BTN gy—————
O i Sécurisé | https://corevihbretagne.idshost.fr/webist/donnees/saisieindiv/etov/et:
(7p]
(D}
-l
'L &
— Choix de |'etape : Consultaticn A A FAIRE :
(@) Consultation . . .
~ Bilan -> Ajouter la consultation proctologie
C ltation Post-Test , . \ .
= i Lol - Compléter ses grilles a I'aide des
> Ceonsultation Peycholegue Aciali H H
.E i i spetl:lallstes pour pouvoir faire une
Suivi IST exploitation statistique
—i Transfert p q
S Traitement
(¢o] “Vac cination
< Echéancier de Surveillance
—
>
© Etape Consultation Assistante Sociale
% Date Etape 310672017 2
C
c .
()] Etape suivante. Consultation Psychologue
(a's
I Delai Min. \000a00mO0
B Opt. 000a00mOD
= Max. B50a99mas
c Date (Delai) (]
0
i)
©
=
(@] Mermo
L
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Objectif 3 : Extraire les données du rapport de I’ARS

Centre Date Début | Date Fin Conditions supplémentaires (exemple: lieu cons="Dépistage hors les murs' orlieu cons = "Dépistage Unité Mobile" )

RENNES  v|[om032016  |[31/032016 || || Exec |

Nb Dossiers/Etapes Pyramide des ages SocioDémographiques CONSULT BILAN POST TEST CONCLU SUIVIIST TRAITEMENT VACCIN Controle Qualité

Nombre dossiers et ¢tapes

nom mee‘Nb])ossiers Details nom me_mois‘Nb])ossiers nom annee etape NbEtapes NbDossiers nom annee mois etape NbEtapes NbDossiers
RENNES 2016 ‘201 Details | RENNES 2016-03 ‘201 RENNES 2016 Bilan 197 196 RENNES|2016-03 Bilan 197 196
1 lgne -> Total : 201 1 ligne -> Total : 201 | RENNES 2016 |Conclusion 4 4 RENNES 2016-03 Conclusion |4 4
RENNES 2016 |Consultation 194 194 RENNES|2016-03 Consultation 194 194
RENNES 2016 Consuliation g 207 RENNES2016-03 (S Omsultaton ;o 207
Post-Test Post-Test
Echéancier Echéancier
RENNES 2016 |de 1 1 RENNES|2016-03 de 1 1
Surveillance Surveillance
5 hegnes -> Total : 605 602 5 lenes -> Total : 605 602

- Module requéte de Siloxane assez peu utilisé
- Création d’un outil spécifique pour faciliter 'extraction des données en 2015

A FAIRE :
- Automatiser la création du rapport de I’ARS

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD
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Objectif 4 : Mettre en place un contréle qualité

Centre Date Début | Date Fin

Conditions supplémentaires (exemple: lieu_cons="Dépistage hors les murs" orlieu_cons = "Dépistage Unité Mobile'" )

RENNES  v|[01032016  |[31/032016

[E=

Nb Dossiers/Etapes Pyramide des ages SocioDémographiques CONSULT BILAN POST TEST CONCLU SUIVIIST TRAITEMENT VAC(

Controle Qualité

s s oo e ok o ool ek e sl sl sl e e sl sl e e ke e e e ek ok e e ko e e

Sérol VIH prescrits avec des résultats non saisis
centre numero | journais
RENNES REN86857 01/01/1986
RENNES REND8677101/01/2000
RENNES REND86839/01/01/1990
RENNES REND86840/01/01/1993
RENNES REND86843/01/01/1989
RENNES RENDS86844/01/01/1990
RENNES REND86845/01/01/1990
RENNES REND86846/01/01/1987
RENNES REND8684701/01/1997
RENNES REND86849/01/01/1997
RENNES RENDg6851/01/01/1947
RENNES REND86852/01/01/1986
RENNES RENDS86860/13/01/2000
RENNES REND8687001/01/1996
RENNES RENDS86872/01/01/1997
RENNES RENDg6874|01/01/1997
RENNES REND86880/01/01/1994
RENNES REND86886/01/01/1992
RENNES REND86902/01/01/1991
RENNES RENDS86907/01/01/1998
RENNES REND86912/01/01/1988
RENNES REND86914/01/01/1995
RENNES REND8691601/01/1998
RENNES REND86927/01/01/1996

IN Contrdle Qualité

- A partir du méme outil possibilité d’extraire des listes de données
manquantes ou d’incohérences

A FAIRE :
- Reste a définir la fréquence du CQ sur chaque site et la liste des
données a contrdler




Les étapes suivantes ...

Pour le moment, le bilan est plutot mitigé ...

.... mais tout n’est pas fini !

CE QU’IL RESTE A FAIRE :

* Résoudre le probleme de lenteur du logiciel (en cours)

* Evolution du logiciel :
— Terminer I'adaptation des grilles de recueil
— assurer le suivi des modifications data manager/ TECs €<——> utilisateurs

* Adapter les éditions (ordonnance, courrier médecin,...)

* Mise en place de l'interface biologique

* Rédiger une procédure de contrble qualité

Formation TEC — Rennes du 14 au 16 juin 2017—- Les CeGIDD

* Continuer la formation du personnel et le maintien de la bonne utilisation du logiciel



Merci de votre attention !
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