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Bienvenue au 10® Comité de suivi du Segur numérique !

Comité de suivi | _
Retrouvez toutes les informations sur

o https://esante.gouv.fr/sequr
~

LA E-SANTE Le suivi du programme Ségur du numérique en santé

FRANCAISE
] | 4
» Rendez-vous donné 3 fois par an a &% ﬁ
tout I'écosystéme du numérique en =" s .

santé et du Ségur numérique

¢ Partag een t rans p arence d €es Chiffres clés Dispositif Sentinelle Comité de suivi
avancees du programme, des e e e Nl sl
réussites comme des difficultés, sur

tous les dispositifs Ségur

Supports et replays des précédents COSUI
disponibles sur la page d’accueil du Ségur
numérique

COSUI Ségur du Numérique en Santé — 19 juin 2024


https://esante.gouv.fr/segur

LA E-SANTE
@ FRANGAISE

Toute I'équipe du Ségur numérique a une
pensee pour la famille, les proches, collegues
et amis d’Erick Vert, disparu le 14 juin dernier

COSUI Ségur du Numérique en Santé — 19 juin 2024 3



Merci de noter vos questions au fur et a mesure dans le fil de
conversation de la reunion, un temps de réponses est préevu

en fin de séance
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Merci de couper votre micro lorsque vous n’intervenez pas.
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COSUI #10 — Ordre du jour

1. L’ambition et les résultats du Ségur numérique

2. Lalerevague du Ségur numériqgue v

LA E-SANTE
FRANCAISE

3. La2eme vague et la suite du Segur numerique

4. Reéponses avos questions




Avant de commencer, un petit resume des faits marquants
depuis le 9¢ COSUI Ségur de janvier dernier

LA E-SANTE
FRANCAISE

Mise a jour de la liste des

| q q | | q a5 A | . .

I Franchissement du seuil | Célébration des 2 ans de I Flln dc_a la dernle_re fenétre | Fin des ;:randlda_tures pour documents soumis a

| des 250M de documents Mon espace santé | d'atteinte des cibles SUN- | le 1¢" domaine du obligation d'envoi au DMP -
I en rythme annuel I P I ES I programme CaRE

____________________________ Arrété du 23 mai

Janvier 29 février Mars Avril Mai

*—0—0—90 06 —0 06— 09

A 4

28 février Mars Avril 16 mai Mai
Fermeture du guichet | Prépublication vague 2 Lancement des premiers | Publication au JORF de la : Lancement du dispositif ANS
ASP pour les commandes | Hopital contréles a posteriori vague | vague 2 Hopital - Arrétés | / INCA pour encourager
|

vague 1 médico-social | 1 sanitaire I du 16 mai I'envoi vers MES du PPS en
____________________________ cancérologie - Arrété du 14
mai
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1. L’ambition et les résultats du Ségur numérique

~

LA E-SANTE
FRANCAISE




LA E-SANTE
FRANCAISE

L’ambition Segur : genéraliser le partage fluide et sécurisé
des données de santé, entre professionnels et avec I'usager

Répondre concretement aux attentes des
patients et des professionnels, pour mieux
prévenir, mieux soigner et mieux accompagner :

R
ns e
Médicaments délivrés

dih

Etablissements
de santé. /.

Médecins de
__ville

V' Le patient dispose dans son profil Mon espace
santé d’une copie numeérique de ses
documents de santé a chaque épisode de soins

R
ms:oe

~4 Prescriptions,
synthéses médicales

Connect || |

e
b/ (A A

Documents de sortie

V' Les professionnels de santé autorisés peuvent
consulter les documents de santé dans le
profil Mon espace santé de leur patient

NSz
7 Documents (DLU...)

=
~
-~
-~

ns =

V' Les professionnels de santé sont destinataires,

3 CR d_e biologie
par messagerie sécurisée de santé Bﬂjj medical p— Etabissemens
(MSSanté), des résultats des examens médicale R dmagar,
i 7T smal| 1 P images =
prescrits e ven o \ h

v/ Le médecin traitant et/ou correspondant recoit
par MSSanté une copie des résultats
d’examen et des documents de sortie
d’hospitalisation

Autres med. et
parameds,—=

I {ro siame| |
| [ comect || |




La méthode Ségur : une trajectoire en trois etapes, et des
leviers d’action complémentaires et en partie inédits

o Vague 1 e e

Doter tous Ies Atteindre une Faciliter

patients masse critique I'vtilisation de
SQﬂTE d’un profil Mon de documents cette information

LA E-SANTE
FRANCAISE

espace santé dans Mon espace par les
santé professionnels
A 4
Vague 2

Un investissement inédit de 2 Md€ financé par le Plan national de relance et de résilience,
pour agir en paralléle sur différents leviers en tenant compte de la diversité des métiers

et des logiciels : > Co-construction systématique

= Certifier la conformité des logiciels et financer le déploiement de mises a jour avec Ie; représentan'gs des _
conformes aupreés de I’ensemble des professionnels, grace & un dispositif innovant professionnels et les industriels, au
d’achat pour compte auprés des éditeurs (dispositifs SONS) sein des « Taskforces Segur »

" Financer la transformation des pratiques des professionnels, en ville (avenants > S[JiVi en transp?[ence d?S
conventionnels de I’Assurance maladie), a I'hopital (programme SUN-ES) et dans le résultats ChAS I’éecosysteme, lors
médico-social (programme ESMS numérique) des COSUI Segur et sur la page

transparence

" Fixer les obligations réglementaires en cohérence avec le déploiement des prérequis

techniques, tant pour les industriels que pour les professionnels de santé > Ecoute du terrain et suivi
« jusqu’au dernier km », en

particulier avec le dispositif
Mais aussi renforcer la place du numérique dans certains dispositifs existants (certification Sentinelle
HAS, COFRAC, financements IFAQ, ...), et agir en paralléle pour la cybersécurité avec le
programme CARE (renforcement des annuaires, déploiement de MIE 2 facteurs, ...)


https://esante.gouv.fr/segur/transparence
https://esante.gouv.fr/segur/sentinelle

Le 18 « petit pas » : les citoyens se
saisissent de Mon espace sante !

Millions

MES activés (courbe)

@ Activations

+ 500k profils Mon espace santé actives par mois sur le
dernier trimestre, soit I'équivalent de la population de la ville

de Lyon qui active son profil chaque mois

22% a 24% de Profils Mon espace santé actives
pour les personnes dans la tranche d’age 25-69 ans
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= Activations =—— Activés

Milliers

Activations (en barres)

@ i @
Doter tous les ! Atteindre une

|

|

| patients masse critique
| d’un profil Mon de documents
|

|

Faciliter
I'utilisation de
cette information

)
v’

|

espace santé ! dans Mon espace par les ',;’R“E;,S‘;AA",‘;E
I santé professionnels
| AN

Vague 2

[ comptes Mon espace santé

Profils Mon
espace

69 044 367

sante au 02/06/2024

Quverts

ES%QC?

SANTE

Augmentation du nombre de profils fermés
liée au traitement des déces ala suite de
I'opération SNGI : +494 K

AN

COSUI Ségur du Numérique en Santé — 19 juin 2024

Les profils ouverts représentent les profils des usagers crées
automatiquement et les profils activés.

A Réduction du nombre de profils ouverts liée au
traitement des déces a la suite de I'opération SNGI

Profils Mon

espace santé
Activés

12 988 182
au 02i06/2024 18,3%0

Les profils Mon espace santé activés
concernent les usagers ayant un profil
activé par eux méme ou par leurs
responsables.

Profils Mon
espace 921 740
santé au02/06/2024 1,3%
Fermés (+499 808)
Profils 1 005 198 1 4(y
Opposés  ERPIIPIN! 370

Les profils fermés représentent les usagers ayant cléturé leur
profil aprés création automatique ou apres activation de leur
profil.

Les profils opposés concernent les usagers s'étant opposés
a la création automatique de leur MES.

10



Le 1¢ « petit pas » : Mon espace santé o
éVO lue | | Cpatesame i

@ Prévention personnalisée

Fonctionnalité encadrée par le décret du 24 mai dernier :

« Remplir les auto-questionnaires des bilans de prévention
aux ages clés

» Recevoir des messages personnalisés de prévention sur

Atteindre une
masse critique
de documents
dans Mon espace

santé

-/

Vague 2

Faciliter
I'utilisation de
cette information
par les
professionnels

@ Agenda Mon espace santé

différentes thématiques (a partir des données contenues
dans le profil médical renseigné ou de certains
documents)

(((((

Possibilité pour le titulaire du compte MES de s’opposer
a cette fonctionnalité

* Meécanisme d’opt out

Respect des principes fondamentaux

« Transparence : le titulaire du compte MES pourra
consulter la méthode utilisée pour cibler les personnes a
qui le message a été envoyé.

« Secret des correspondances : le message de prévention

Disponible depuis avril 2024, pour centraliser ses rendez-vous et
rappels médicaux, et proposer des rappels de prévention (examens
recommandeés, vaccination, etc.)

LA E-SANT
FRANCAISE

_.[

Possibilité d’ajouter

un évenement
(rendez-vous ou
rappel)

|

N

A

Partie “Rappels”

;f Possibilité d’accéder

\

a tous les rappels

]

:{ Partie “Rendez-vous” ]

( Possibilité d’accéder

personnalisée ne pourra pas s’appuyer sur les données

i

a tous les examens

médicaux

]

de la messagerie sécurisée.

COSUI Ségur du Numérique en Santé — 19 juin 2024
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Le 28 « petit pas » . une masse critique de
documents dans Mon espace santé !

Au moins 500 M de documents de
santé remis chaque année aux
patients

Ambition de la vague 1 du Ségur numérique : atteindre une « masse critique » avec 1
document de santé sur 2 envoyeé vers Mon espace santé, soit un rythme de 250 M de
documents / an (vs. ~6M au lancement du programme) - Objectif atteint en janvier !

Doter tous les

patients

d’un profil Mon

espace santé

Faciliter
I'utilisation de
cette information

Atteindre une
masse critique
de documents

)
v’

dans Mon espace par les FRANGAISE
santé professionnels
SN—I_/

N/

s

Flux de documents alimentés sur MES en rythme annuel

350

300

250

200

Millions

150

100

50

4 d A Hd Hd A A d d d d N N
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mars-22

avr-22

mai-22
juin-22

juil-22
ao(t-22
sept-22

oct-22
nov-22

déc-22
janv-23

févr-23
mars-23

avr-23

mai-23
juin-23

juil-23
aolt-23
sept-23

oct-23
nov-23

déc-23
janv-24

févr-24
mars-24

296

avr-24

284

mai-24

» Une alimentation qui a poursuivi
saprogression, apres le
franchissement de 'objectif des
250M de documents en janvier

« Mais un « fléchissement » ces
deux derniers mois : +1% en
avril, -4% en mai

* Enjeu de maintenir I’effort
dans la durée : suivi par les TF,
ameélioration du monitoring pour
alerter les professionnels et les
éditeurs en cas de
« décrochage », etc.

12



Tous mobilisés pour réussir le 3¢ « petit i o | e @ -
pas » - Avec méthode et organisation ! i S prlel O st

Garder le cap

Remettre de
I’énergie

Anticipation is
key !

Accompagner
le changement

Communiquer
efficacement

-
Vague 2

La 2e vague doit généraliser massivement les usages numériques.
/\ 24 mois de mise en ceuvre effective pour les professionnels.

Une instruction technique plus longue qu’anticipée.
C’est maintenant le moment pour les éditeurs de remettre de I'énergie.

Planifier la séquence et les roadmaps : dév, commercial, déploiement.
Anticiper les difficultés : SSI, stabilité des logiciels, PSC...

Accompagner la transformation : information & opposition patient, usage PSC,
exploitation des BAL MSS.

Nous restons a votre écoute.
On ne lacherien !

13
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LA E-SANTE
FRANCAISE

Rappel des dispositifs SONS de |la 1° vague du Ségur numérique

opeérations ASP

Médecins de ville

2 _ RI
i Hopital DPI
= PFI
Cléturé* Cloéturé Cloéturé Cloéturé
(7))} . .
o Radiologie  @EN Eté 2022 Nov. 2022 Sept. 2023 Déc.. 2023
(O]
) o - , -
= Biologie medlcale
>
Pharmacie LGO
. . Cléturé Cléturé Cloéturé
Operateurs MSSante Déc. 2022 Juil. 2023 Sept. 2023
IS MédiCO'SOCi_al_ Cléturé Cléturé Ouvert jusqu’au
— 8 PA / PH / Domicile Mars 2023 Fév. 2024 19 déc. 2024
S g Medico-social Cloturé Cloturé Ouvert jusqu’au
% %J PDS Juin 2023 Fév. 2024 19 déc. 2024
>3 Médico-social Cloturé Cloturé Ouvert jusqu’au
= PDE Juin 2023 Fév. 2024 19 déc. 2024

*le référencement vague 1 « hors SONS » s’est poursuivi en parallele, notamment pour permettre a toute solution de se rendre compatible avec les ——
exigences du Forfait structure 5
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2. La lerevague du Ségur numeérique
®* LaVague 1 dans le secteur médico-social v
LA E-SANTE
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Vague 1 medico-sociale : un jalon des « commandes vague 1 » @
passe avec succes !

n-
§>

zm

mmi

Fin février 2024 20 803

Fin de la période de réception ‘ ESMS ont souscrit a la mise a jour
vague 1

des commandes des ESMS pour
la mise a jour vague 1 de leur
DUI

1 structure médico-sociale sur 2!

17



Vague 1 medico-sociale : un déeploiement des mises a jour qui

se poursuit jusqu’a fin 2024

Avancement du déploiement de la vague 1

MS1

Personnes en
situation de handicap

Services a domicile
Total MS1

MS2

Protection De
I'Enfance

Personnes en
Difficultés
Spécifigues

Total MS2
Total
(MS1 + MS2)

4 564
7177

7854
19 595

1151
88
1239

20834

14 %
104 %
98 %

104 %

100 %
35 %
89 %
103 %

1473
1420
756
3 649

6
0
6

3 655

32%

20 %

10 %

18 %

1%
0%
1%

18 %

Ensemble des sous-domaines

en retard, moins marqué pour
le sous-domaine PA.

Taux d’'avancement des
installations SONS (M31 et

MS2) en régionentre 0% et 71
0,

%o.

4 régions affichent des taux
supérieurs a I'objectif fixé pour
finmai (> 25 %) :
Nouvelle-Aquitaine, Pays-de-la-
Loire, La Réunion et Mayotte.

100%

[18% | 2

be b i
v e H &£ v
oy ® o> o> o>
& & & & o9
) o o ) @
o LN ] L &
—Pourcentage cible —Pourcentage réel

Evolution du nombre d’ESMS ayant une demande de solde déposée a I'ASP par rapport aux
nombre d'ESMS ayant une demande d'avance déposée a I'ASP

Selon une évolution
relativement linéaire
(comme observée dans les
autres couloirs), une
demande de solde devrait
avoir été deposée pour 40
% des ESMS (8 281)

A date, des demandes de

| solde ont été deposees pour

seulement 18 % des
ESMS (3 655)

Situation au 3 juin 2024

Réferencement en vague 1 (rappel)
59 solutions référencées au total pour MS1 et MS2

» 41 solutions pour MS1 : 8 PA/14 PH/ 19 DOM
» 18 solutions pour MS2 : 14 PDE / 4 PDS

Actions

Suivides installations

v' Bilatérales TF/éditeurs ayantles volumes d’ESMS les plus
importants

Retour d’expérience Vague 1
v" Bilatérale TF/CNDA (11/06)

v Questionnaires éditeurs sur les modalités pratiques de
référencement

v" Questionnaires éditeurs sur le bilan économique

Communication
v" Diffusion d’'un courrier aux ESSMS via les DG des ARS

Coordination ARS /| GRADeS et editeurs
v" Partage d’annuaire ARS/éditeurs

Rappel des echéances clés

v Juillet 2024 — Ouverture du guichet de référencement sans
financement

v" 19 decembre 2024 — Date de fin de demande de solde (VA)

@ A venir

)
v’

LA E-SANTE
FRANCAISE
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2. La lerevague du Ségur numeérique v

® LaVague 1 dans le secteur sanitaire LA E-SANTé
FRANCAISE




Vague 1 sanitaire : apres la cloture du guichet ASP a fin 2023,
mise en ceuvre des controles par ’ANS

)
v’

LA E-SANTE
FRANCAISE

2 Contréles a posteriori du versement des soldes Audits de conformité post-référencement

Des contrbles prévus dans les textes reglementaires (DSR et AF) et la convention de référencement

Objectifs Objectifs

» Vérifier le respect des solutions réféerencées aux REM, le
fonctionnement effectif des fonctionnalités, le respect du principe de
compatibilité ascendante et certains autres points contractuels.

Vérifier le service fait par I'atteinte des cibles décrites dans chacun
des AF Val au chapitre « Modalités de versement du solde ».
Ces contrdles sont spécifiques a chaque dispositif SONS.

* En cas d’identification d‘une ou plusieurs non-conformités, I'éditeur est

= Présence de la VA signée par le Client final

= Contrdle systématique a posteriori réalisé par informé et doit engager une remeédiation dans un délai raisonnable défini
'OPERATEUR DE PAIEMENT pour chaque ES y , , . s s PN 7
PMSI sur la base des statistiques du DMP, avec par TANS. Passé ce délai, le référencement peut étre abrogé, et les
zgsun::!:::ntahon effective d’au moins 10 flnancements récupérés

Exemple de contrbles a réaliser sur le DMP

Déroulé e : Deroule : .
une verification de la solution telle que déployée en environnement de production

Les contrdles ont été lancés sur LGO, RI, PFl : 'ASP a contacté tous ¢ Audits in-situ dans un établissement ou un professionnel de santé
les éditeurs devant régler une non-conformité observée : pour les exigences éligibles, et chez I'éditeur pour les exigences ne
* Surces SONS, la période inter-controle est en cours, pendant pouvant pas étre testées sur site.
laquelle les éditeurs peuvent apporter leurs observations
* Un second contréle aura lieu trois mois apres le 1er, pouvant
mener a une décision de non-conformité.
Prochains contrdles : SGL, RIS, LGC. Démarrage effectué sur sites pilotes pour les SONS DPI et LGC

20

* Durée totale : environ 3 mois (préparation, sollicitation des ES/PS et
de I'éditeur, réalisation de I'audit, rédaction du rapport d’audit définitif).



Vague 1 sanitaire : continuer a apporter des réponses aux
enjeux d’'usage en généralisant I’'approche « Sentinelle »

)
v’

4 Panorama des principaux enjeux Sentinelle des Parmi les principales actions transverses réalisées :

couloirs sanitaires : °

®* Biologie
o Probléme de structuration du CDA
o Ameélioration de la qualification de I'I[NS

o Officine:
o Enregistrement des PPO dans le RPPS+
o Déploiement et usages des BAL ORG

e Médecine de Ville : o
o Réception des CR de biologie
o Délégation
o Structuration du VSM o

e Hopital:
o Amélioration de la qualification de I'INS
o Gestion complexe du multicanal
(papier/dématérialisation)
o Méconnaissance de I'alimentation par les PS

e Imagerie :
o Amélioration de la qualification de I'INS o
o Serveurs de résultats en concurrence avec MES

Mise en place de nouvelles fonctionnalités pour répondre a
certaines problématiques MSSanté : Mécanismes de délégation et
création des BAL MSSanté en co-gestion avec d'autres
professionnels

Lancement de la campagne de dépublication des boites MSSanté
inutilisées : Dépublication de 'annuaire santé des adresses apres 45
jours d’inactivité

Publication du Panorama des offres MSSanté

Lancement et réalisation d'un plan d’actions “certificats” pour
simplifier les processus de commande et le cycle de vie des
certificats

Diffusion des Fondamentaux et principes opérationnels du partage
des données de santé

7% Plusieurs actions en cours / a venir :

Une réflexion de fond sur I'évolution de I'identification/recherche des
correspondants MSSante

Un outil / interface pour donner accés a chaque PS a I'ensemble de
ses adresses MSSanté - Mon profil PSC

Des enquétes aupres des opérateurs et ES pour mieux comprendre
leurs procédures liées a la MSSanté et les exposer aux PS

21
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3. La2eme vague et la suite du Segur numerique




- Ve ya - . - o Vague 1 e I e I
La suite du Segur numerique : franchir le  veewwse accngeme ! racieer -
patients masse critique I'vtilisationde | v
e i | TR emetce | Eareanformation P
3 p et I t p aS . P santé | professionnels FRANCAISE
\“I ———————
Le 3¢ « petit pas » a franchir doit permettre Encore plus qu’en vague 1, nécessité d’agir sur différentes
aux professionnels de consulter dimensions de facon coordonnée, pour accompagner les
simplement I'information médicale professionnels dans cette transformation au cours des 2
disponible par voie numérique prochaines années

Accompagnement des démarches
innovantes

Programmes de financement a I'usage (SUN-ES, HOPEN 2, dispositions
conventionnelles de I’Assurance maladie, etc.)

Dispositifs SONS Vague 2 du Ségur pour financer I'équipement des
professionnels en logiciels conformes

Programme CaRE & dispositifs Hospiconnect, pour renforcer la sécurité
Sl et l'identification des professionnels

COSUI Ségur du Numérique en Santé — 19 juin 2024 23
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3. La2eme vague et |la suite du Segur numerique v

Mettre a jour les logiciels des professionnels (SONS Vague 2) LA E-SANTE

FRANCAISE

Continuer a accompagner la transformation des pratiques et a encourager les usages
numerigues

Poursuivre le renforcement de la sécurité (CaRE / Hospiconnect)




COSUI #10 — Ordre du jour

3. La2eme vague et |la suite du Segur numerique v

®* Mettre ajour les logiciels des professionnels (SONS Vague 2) LA E-SANTE

FRANCAISE




LA E-SANTE
FRANGAISE

Rappel de 'ambition de la Vague 2 du Ségur numérique

Faciliter la consultation de
I'information disponible

Faciliter l'intégration des
documents médicaux
regus par MSSanté

Renforcer la sécurité des

dans Mon espace santé systemes d'information

par les professionnels

v Extension aux logiciels de partage des HOP - DPI

images médicales (projet DRIM-M) PHA - LGO

v/ Extension aux logiciels métiers des sages- >
femmes, paramédicaux et chirurgiens- BIO - SGL (+LOINC ?) NI
dentistes =

PARAM -LGC W
V' Extension du périmétre des « documents
Ségur », en lien avec 'actualisation de New 3
I’arrété pris en application de l'article L.
M1-15

MDV - LGC

COSUI Ségur du Numérique en Santé — 19 juin 2024 26



Une 2% mise a jour centrée sur des usages clés pour les @ '~
professionnels > o

LA E-SANTE
FRANCAISE

Faciliter la consultation de l'information disponible dans Mon espace santé (MES) par les professionnels
* Savoir sans clic si le patient dispose d'un profil Mon espace santé ouvert et si son acces est autorisé

* Connaitre sans clic le contenu du profil MES (types de documents présents, nouveaux documents, etc.)
* Siun document intéressant existe, le consulter directement depuis le logiciel du PS (Hopital et MdV)

e Accéder aux images médicales grace a la création du réseau DRIM

Faciliter l'intégration des documents médicaux regus par MSSanté
* Classer simplement et associer au bon patient les documents recus par MSSanté

e Assurer l'interopérabilité des logiciels avec I'ensemble des opérateurs de messagerie

Améliorer les usages clés de la vague 1

* Simplifier au maximum la qualification de I'INS pour les professionnels (réduire les clics, automatiser ce qui
peut |'étre, procédure d'exception pour les libéraux)

* Assurer l'envoi systématique et sécurisé des documents de santé vers Mon espace santé (y compris en
I’absence de CPS dans le poste du médecin)

* Eviter d’afficher 2 documents distincts lorsqu’il s’agit des versions pdf et structurée d’'un méme document

* Faciliter la délégation vers le secrétariat, en particulier grace a la généralisation de ProSanté Connect
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La Vague 2 est désormais lanceée, avec la publication des 2
SONS du secteur hopital en mai dernier !

)
v’

LA E-SANTE
FRANCAISE

- Nouveaux dispositifs « d’achat pour compte » SONS, pour financer une nouvelle mise a jour des DPI & PFI
- Quverts a tous les établissements de santé, bénéficiaires ou non de la vague 1

SONS DPI Vague 2 SONS PFI Vague 2

e Arrété publié au JORF n° 0116 du 19 mai 2024 : e Arrété publié au JORF n° 0116 du 19 mai 2024 :
Arrété du 16 mai 2024 relatif a un programme Arrété du 16 mai 2024 relatif a un programme
de financement destiné a encourager de financement destiné a encourager
I'équipement numérique des structures I'équipement numérique des structures
hospitalieres - Fonction « Dossier patient hospitalieres - Fonction « Plateforme
informatisé » Vague 2 d'intermédiation » Vague 2

e Annexes consultables sur la page “DPI Vague 2" e Annexes consultables sur la page “PFl Vague
du site de I'ANS : DPI 2" du site de 'ANS : PFI

Jusqu’a mi-2025 Fin 2024 - 2025 2025- mi-2026
R&D éditeurs & Commandes par les Déploiement des mises a
référencement des établissements de santé jour par les éditeurs dans

solutions par I’ANS les établissements
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https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000049549244
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000049549244
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000049549244
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000049549244
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000049549244
https://industriels.esante.gouv.fr/segur-numerique-sante/vague-2/dispositif-dpi-couloir-hopital
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000049549262
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000049549262
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000049549262
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000049549262
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000049549262
https://industriels.esante.gouv.fr/segur-numerique-sante/vague-2/dispositif-pfi-couloir-hopital

LA E-SANTE
@ FRANCAISE

Vague 2 Hopital : 'accompagnement de I’écosysteme

Accompagnement des éditeurs

* Des webinaires thématiques sont organisés afin de clarifier les exigences et
répondre aux questions des éditeurs. = Liens d'inscriptions et replays sur le
portail industriel.

Accompagnement des ES et régions

* Des webinaires généralistes et thématiques sont planifiés a I'attention des Importante demande des
L. 7 . . . . . Ty régions et des établissements
régions et des établissements pour anticiper le déploiement fonctionnalités X
de commencer a comprendre

de la vague 2 =» Liens d'inscriptions sur le site webinaire ANS e Ty
fonctionnalités
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Vague 2 Hopital : ouverture des vendredi du guichet éditeurs
al’ANS !

LA E-SANTE
FRANCAISE

L'ouverture des guichets de référencement des dispositifs DPI et PFI est prévue le 20 juin

sur la plateforme Convergence

Plus de simplicite Plus de transparence

A I'étape du dépbt de la candidature, I'éditeur dispose d’une aide a

la saisie pour pré-compléter des champs sur la base des + Dés sa candidature, il déclare dans Convergence les éventuels
informations déja saisies lors de I'inscription au fournisseur d’identité composants tiers utilisés pour se rendre conforme aux
Industriels Santé Connect homologations CNDA exigées
= rgn mg ugug ” . ° H y = P ~ yy s gt .
- Les étapes de candidatures et d’éligibilité peuvent se faire plus Les chapitres d’exigences proposes a l'editeur sont ceux qui
rapidement car effectuées sur le méme jalon réglementaire. contiennent des sceénarios et preuves applicables au regard de

- ) . ., _ son statut référence en vague 1 ou pas et des profils sélectionnés
» L’éditeur ne doit pas redéposer les preuves associées aux profils

pour lesquels il a déja été référencé en vague 1 repris en vague 2 ) L’éditeu(; esthinformﬁ dl'Jt stz?ut.de la preuve au niveau chaque
reuve de chaque chapitre d’exigences
» Le dépbt des preuves se fait par chapitres d’exigences, I’ANS P d P J

commence a les traiter dés que toutes les preuves d’un * Les professionnels de santé peuvent suivre le statut de
. > JUe TOHM \ oy > _ ]
chapitre d’exigences ont été déposées et soumises. référencement de I'éditeur sur le site de I’ANS.
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Vague 2 Hopital : apercu de la plateforme Convergence pour
le reférencement des solutions

LA E-SANTE
FRANGAISE

2. Informations Logiciel

L’éditeur peut consulter simplement

fils référencés en vague 1 pour cefie solufion
s profi férencés en vogue 1 pe te solufior PSCO1.01

Scénaria - Coahguration da Fntigroton du Fra Sansi Conmect an utiisent b mode Wk

o le niveau d’avancement de I’examen
Pt i des preuves déposées dans

pital - DPI : Profil Général

PSCO1.01.01 Conlemm
Convergence v

Documentation(s) complémentaire(s) attestant que le périmétre fonctionnel de votre logiciel est conforme au cadre du présent DSR *

PSC02.00.00 A modifier )

Glissez-déposex votre fichier ici

Chapitres d'exigence

NS (hcomter) Mss (A conpitier) Ghaseadiposes vems hickier ki

1 2 3 (4) 5 5
ln:umplémr] i En cours ] l Soumis } l[ntraimrm:nt] lAmudiﬁcr] i Validé ]

Audit INS

Pour les profils pour lesquels '1"En';;l;;;j“'.é";,;;,;5;”]""é' ) )
planifiation traitement

il adéja été référencé en vague
1, I’éditeur ne doit pas
redéposer les preuves
associées a ces profils.

L’éditeur est informé au niveau

de chaque preuve de chaque
exigence du statut de la preuve
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Poursuite de la vague 2 : lancer les prochains dispositifs @ e

SONS du secteur sanitaire

Finaliser les
travaux de
conception de
chaque SONS

Validation des projets
d’exigences & scénarios /
preuves

Faire aboutir les travaux sur
le chantier « APl PSC »,
Indispensable pour les
usages vague 2

Projets de prix & calendrier
(le cas échéant en
s’appuyant sur les versions

« RC » de I'été 2023), et
dispositif « bonus » sur le
périmetre de la ville

Mettre en visibilité
» de I’écosystéeme le »
projet de SONS

» Publier 'ensemble des
projets de documents
attendus (AF, DSR, REM,
référentiels pointés dans les
exigences)

* Recueillir les retours de
I’écosystéme concerné,
pour apprécier I’équilibre
du dispositif

Périmétre technique

Prix & Conditions Délais
Administratives Réglementaires

LA E-SANTE
FRANCAISE

Lancer le SONS

« Arbitrages définitifs prix &
calendrier

« Prépublication, puis
procédure de parution de
I'arrété au JORF

NB : prise en compte du plan de
charge des guichets ANS & ASP =>
publication progressive des
dispositifs restants
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Poursuite de la vague 2 : lancement le 24 juin de la P~
N

concertation sur les API PSC, qui seront exigées dans tous les @ .o
SONS de la vague 2 sanitaire (hors Biologie)

Améliorer l'interopérabilité et la sécurité des services numériques en santé

API PSC dans les

. . Faciliter I'usage des services socles, en priorité DMP, INSi, Ordonnance Numeérique, puis
SONS a venir I'ensemble des téléservices de I’AM et tous types de services numériques en santé, avec
une authentification unique PSC

Exigences « Espace de confiance » (en plus du niveau actuel « Communauté »)
Nouveau La sécurité de I'EDC repose essentiellement sur des proxys e-Santé dédiés (volet CI-SIS)

Refer,ent'el Pro Tous les fournisseurs de services numériques doivent étre dans I'EDC : éditeurs et
Sante Connect opérateurs de LPS et de proxy e-Santé (si personnes morales distinctes)

Habilitations #EDC Habilitations : « document de conformité » aux exigences, contréles sur « banc d’essai »,

tests d’intrusion (LPS et proxy), puis supervision EDC et audits a posteriori

N
Espace de (B =
. Présentation le 24 juin 2024 a 10h00 confiance PSC —_—
COﬂSUltatlon deS Pro Santé Connect
ENS Sessions d’échanges les vendredis
suivants : 28 juin, 5 juillet, 12 juillet
_, = =
8 e
\_ LPS Proxy e-Santé API PSC (TLSi) y

COSUI Ségur du Numérique en Santé — 19 juin 2024 33



Poursuite de la vague 2 : horizons de publication des @ e
prochains SONS du secteur sanitaire ST

FRANCAISE

SONS Mlselen visibilité Pr(?p_ut_)hcanon
editeurs prévisionnelle

_ IMAGERIE Courant
Une fois |a RIS/ DB Septembre SETOEINE 2tz
concertation API
PSC menée, BIOLOGIE MEDICALE Courant
rensemble des SGL (+ LOINC ?) Septembre NOVEMBRE 2024
clements MEDECINS DE VILLE Courant
attendus pour la » . NOVEMBRE 2024
vague 2 pourront LGC Octobre
etre OFFICINES Courant
progressivement LGO Décembre JANVIER 2025
mis en visibilité
qe chaqye SF / PARAMED T1 2025
écosysteme LGC

CHIR. DENT A définir, en tenant compte de I'avancement des
LGC travaux « Tiers payant »

En parallele, poursuite des travaux de construction de la vague 2 Médico-sociale, pour lancement courant S1 2025
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COSUI #10 — Ordre du jour

3. La2eme vague et |la suite du Segur numerique v

LA E-SANTE
FRANCAISE

®* Continuer a accompagner la transformation des pratiques et a encourager les usages
numerigues




LA E-SANTE
FRANCAISE

Usages numeérigues : un guide des « Fondamentaux » du
partage numeérigue des données de santé

@ ———————————————————————————————————————————————————————————— @ —————————————————————————— A quoi ressemble le document ? ----------oomooooooooooooo oo
. .. , . : 1. Mon espace santeé : le carnet de santé numerique
o Objectif : Clarifier la stratégie nationale sur expliqué

la dématérialisation des eéchanges en santé a > FEonctionnalités et finalités de MES
travers un document evolutif o Chiffres clés
o Rappeler les principes réglementaires 2. Alimentation de Mon espace santé
clés autour de I'envoi des documents - Qualification de I'INS
vers MES/DMP et la MSSanté et la - Documents obligatoires

consultation R
, T , o Invisibilisation
o Présenter les préconisations d’'usage / _ _ e
o Alimentation pour les cas spécifiques

bonnes pratiques i _ ) -
| 3. Consultation de Mon espace santé Scafmez pour
| > Obligations réglementaires acceder aux

Destinataires : Ensemble des acteurs
nationaux, régionaux et autres acteurs de
I'écosystéme de santé (tout professionnel de
santé, éditeurs, représentants & syndicats)

., . cers Fondamentaux et
o .M.odalltes (J,Ie.consultatlon dlfferel?tes 3 la svnthese @
4. Vision stratégique de la MSSanté

o Les 4 orientations stratégiques MSSanté # Cliquez-ici : Lien &
pour faire vos

propositions et
demandes d’ajouts

o Principes fondamentaux de la MSSanté
5. Est-ce possible d'atteindre le 100% numérique ?
o Réglementation actuellle sur la remise “papier”
o Pourquoi dématérialiser ?
o Importance de l'information du patient

Diffusion :

o Publication d’'un article et du du lien
Slite @ sur le site esanté &

o Communication lors de SantExpo



https://sante-gouv-9827.slite.page/p/vCDDGVTLsWw2km/Fondamentaux-et-principes-operationnels-du-partage-des-donnees-de-sante
https://esante.gouv.fr/strategie-nationale/mon-espace-sante
https://sante-gouv-9827.slite.page/p/kU1dnYZ6KKykXk/Fondamentaux-questions-et-propositions
https://sante-gouv-9827.slite.page/p/vCDDGVTLsWw2km/Fondamentaux-et-principes-operationnels-du-partage-des-donnees-de-sante
https://sante-gouv-9827.slite.com/app/docs/DB08ouSqcNJQXh

Usages numeriques a I’hopital : bilan provisoire du

programme SUN-ES

2.223 ES engages repréesentant
94% de I'activité combinée totale

1722 ES ont atteint au moins une
cible (~80% des ES engagés et
80% de l'activité combinée des ES
acceptes)

Des taux de réussite plus
importants sur I'alimentation de Mon
espace santé en documents de
sortie, et plus en retrait sur
I'imagerie et la biologie médicale

LA E-SANTE
FRANGAISE

Candidatures validées par domaine

0 500 1000 1500 2000 2500

Domaine 1 (docs de sortie)

762

233
Bonus reprise de I'historique . 47%

Domaine 2 (biologie) .

2180

275

_ . _ 469
Domaine 3 (imagerie)

ss 1626
Domaine 4 (M
(MSS) 69%

B Nbr de candidatures acceptées H Nbr de candidatures cible validée
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LA E-SANTE
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Usages numeriques a I’hopital : poursuivre le développement
des usages numeriques dans la continuité de SUN-ES

Programme SUN-ES

Poursuite des deux indicateurs sur le DMP et la MSSanté
Dispositif IFAQ « Augmentation de la cible d’alimentation du DMP en documents de santé a 50%

« Campagne de recueil des indicateurs lancée et jusqu’au 20 septembre 2024

Un premier périmétre d’indicateurs sera lancé cet été pour poursuivre la dynamique du programme SUN-ES

Avec une période de candidature envisagée en septembre / octobre 2024
Programme HOP’EN.2 P 9 P
Une suite intégrera des indicateurs sur la consultation DMP pour accompagner la vague 2 ainsi que

d’autres thématiques travaillées a la rentrée

Lancement de 19 établissements volontaires pour tester la consultation DMP
. . . dans la configuration actuelle pour connaitre les enjeux organisationnels et cas
Experimentations AIR et de la d’'usage prioritaires ==> Retour d’expérience prévu en juillet et octobre

consultation de Mon espace santé

Expérimentation du portail AIR simplifié avec des ES et travail des CPAM
notamment en région pour la contractualisation des établissements
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Usages numeriques en ville : bilan des incitations aux ;&Emssu;ance
usages numeriques du Forfait structure 2023 -

Seuil des indicateurs- arbitrages 2023

DSG (déclaration simplifiée de grossesse) : 10% de déclarations de grossesse faites via le téléservice DSG

Maladie

Agir ensemble, protéger chacun

79.853 Médecins ayant validé I'item « disposer d'un logiciel Segur »

Ordonnance numérique : 15% d’ordonnances numériques pour produits de santé

DMP : 10% des consultations donnant lieu a une alimentation du DMP

MSSanté : 5% de consultations donnant lieu a un envoi de message via MSSanté sur la MSS-C du patient

SPE (transports) : 20% de prescriptions de transport faites via le téléservice SPE

DSG

Ordonnance
numerique

DMP
MSSanté

SPE

80,16%

2,79%

8,49%
0,73%

15,69%

16 801

4591

21 358

1724

22 027

79%

4%

19%

2%

25%

Synthése des rémunérations

pergues
Généraliste 218,0M € (68%)
Cardiologue 10,5M € (3%)
Gastro-entérologue 44M £ (1%)
Pédiatre 7,7M € (2%)
Autres spécialités 78,5M € (25%)

T?tal elffe'c:tlf 5 756
EIE G

Information pour le Forfait structure 2024 : réouverture fin juillet 2024 du guichet ANS de référencement LGC
« vague 1 hors SONS », pour les derniers LGC qui souhaiteraient se rendre « Forfait structure 2024-compatible »

LA E-SANTE
FRANCAISE
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Usages numériques en ville : financements pour {3} LAssurance
I’élaboration des volets de synthése médicale (VSM) I

Depuis début 2023, 4 178 124 DMP alimentés avec 5 460 193 VSM

Nombre de Part de

. ) Nombre de Nombre de , : . . a
médecins / , . . médecins Rémunération
médecins centres de santé

centres de /centres de versée

© g rémunérés rémunéreés . L
santé éligibles santé rémunérés

Forfait 1 500€ 118 712 4012 10 3%

18,1M €
Forfait 3 000€ 118 712 4 032 2 3%
Majoration 8 056 7 440 7 92% 3,3M €

27,8M €

Nouveau périmétre de la 28 vague de paiement avec atteinte des objectifs a fin 2024

Le périmétre des données utilisées pour le calcul de la 2¢ vague de paiement sera complété :
- Des alimentations de DMP en « Synthése du dossier médical »

- Des alimentations de DMP en VSM via les CPE réalisées par les secrétaires/assistants médicaux des médecins exercant en cabinet

individuel ou en Centre de santé

LA E-SANTE
FRANCAISE
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Usages numériques en ville : signature de la nouvelle Eszﬂ,l’ﬁ\ssuqance

Maladie

convention médicale, et création du Forfait numerique =~

A compter de 2026, ce forfait remplace le forfait structure.

LA E-SANTE
FRANCAISE

Ce forfait est composé de deux types d’indicateurs :

= des indicateurs socles, dont les cibles doivent toutes étre atteintes pour bénéficier de la rémunération et ouvrir droit a la rémunération
relative aux indicateurs optionnels ;

= des indicateurs optionnels indépendants rémunérés en fonction de 'atteinte de chaque cible définie ci-apres :

Disposer d’un logiciel référencé Ségur et d’un LAP
certifié HAS et d’'une version de cahier des charges oui Oui
Sesam-Vitale a jour des avenants N-1

Indicateurs socles Moyenne des taux de recours aux principaux 280
téléservices sécurisés : Taux de déclaration médecin

traitant dématérialisée (DCMT); Taux de protocoles de 60% 80%

soins électronique (PSE); Taux de télétransmission

FSE; Taux d’arréts de travail en ligne

Moyenne des taux de recours aux autres téléservices

sécurisés de I’Assurance maladie : Certificats médicaux

AT-MP dématérialisés (CM-ATMP); déclaration 30% 60% 60
simplifiée de grossesse en ligne (DSG); prescription

Indicateurs électronique de transport (SPE)

optionnels Moyenne des taux de recours a I'espace numérique en

9 0
santé : alimentation du DMP; Ordonnances numériques 0% 60% 60

Au moins une FSE et un message envoyé a un
patient via la messagerie de mo espace 20
santé par an

Usage de I'application carte Vitale et de la messagerie
sécurisée de Mon espace santé
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Usages numeérigues dans le medico-social : pres
de 28.000 ESMS financés U/ numenque

Aujourd'hui

)
v’

LA E-SANTE
FRANGAISE

Amorgage Généralisation |
b eser T1 2021 T2 2021 2022 2023 2025
embarqués: 800 5770 | 5900 13030 11 200 18 700 |16 990 36 300 |
Cible Cible Réalisé Cible Reéalisé Cible Reéalisé Cible Reéalisé

‘ Plan de vol des projets

« 17 068 ESSMS financés ESMS Numérique et 10 900 ESSMS financés uniguement par SONS, soit au total 27
968 ESSMS embarqués a date

- . . . p . . p . p , Nb de DUI actif

* Poursuite de la progression du nb de projets démarrés, avec 87% des projets financés qui ont démarré o ¢ actis

173 projets en fin de VA - e -
* 44 projets en fin de VSR e Diclr 530 000, -

1) 410 000 DUI atteints en mars 2024
Prochain défi : audit UE !

, . . R UEE CONfOrME
Fev 24 Mars 24 Avril 24 2) Déja 8 000 ESMS embarqués en
2024 (ESMS N + SONS) 400000 T Cible UE : 410 000
Projets notifiés 682 +5 686 +10 696 * Plus que 1 000 pour cette année | |
défin°1 paauma |
En nombre d’ESSMS 16 990 16 990 17068 300000
~~\ Projets démarrés 546 +37 586  +17 >> Embarquement : toujours |
défin°2 [Pl f dynamique grace a un gros travail 200000 :
En nombre d’ESSMS 12 000 14 000 14 160 g*des acteurs régionaux
_ ) o >> Démarrage et paramétrage : :
Projets paramétrage terminé 145 +19 164 +9 173 f accélére, car les principaux freins 100000 E 111 000
, 2 756 3120 31330 sont en cours de levée (pré requis
En nombre d’ESSMS référentiels socle, notamment) :
Projets en fin de VSR 30 +3 33 +11 44 >> Atterrissage : de nombreux 0 ;
défin°3 \}s\ “ freins ralentissent I'atterrissage des R = - A - -
En nombre d’ESSMS 570 605 767 projets, en particulier MSS et MES. = 5 3 gz b : s 85 3
= T ¢ m ® = @ c
] — c w
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COSUI #10 — Ordre du jour

3. La2eme vague et |la suite du Segur numerique v

LA E-SANTE
FRANCAISE

®* Poursuivre le renforcement de la sécurité (CaRE / Hospiconnect)




LA E-SANTE
FRANCAISE

Poursuivre la montée en gamme de la sécurité des Sl (CARE /
HospiConnect)

A Plus de 2000 exercices de crise réalisés dans les établissements depuis début 2023.

Résilience,
gouvernance,
mutualisation

Premier
domaine
opérationnel
en cours

U 0O O

U U

Début des visites de certification incluant les criteres cyber debut 2024

Intégration des critéres cyber dans les CPOM ARS/ES

Financement et instruction définissant les missions des Centres Régionaux de

Ressources Cyber (CRRC)

Périmetre annuaires d'entreprise et exposition internet

Forte mobilisation des établissements, les candidatures représentant 95% de I'activité

combinée et 96% de I'’enveloppe.
Fin du domaine en mars 2025

Expérimentation de trois cibles autour de I'utilisation de

% DES 65ME A ENGAGER
(CANDIDATURES VALIDEES)

Etablissement

96,46%
D >

Forme Juridique

Région

Cible
choisie

. ADAPEI LES PAPILLONS BLANCS Association déclarée Paysdela Loire Cible1

P r 0 San t e CO n n eCt d a-n S I e C 0 n t eXte d es CENTRE HOSPITALIER FLEYRIAT Etablissement d'hospitalisation Auvergne-Rhéne-Alpes Cible2

0 ét ab I | ssemen tS CENTRE HOSPITALIER TARBES-LOURDES Etablissement d'hospitalisation Oceitanie Cible2

P r e m I er ap p eI R . CENTRE HOSPITALIER D' ARLES Etablissement d'hospitalisation Provence-Alpes-Cite d'Azur Cible3
h.Y . ° 1 - 2FA pour Ilacces au DPI! aVGC enreQIStrement RPPS de ADEF RESIDENCES Association déclarée Ile-de-France Cible3

a‘ p rOJ et |'ensemb|e des professionnels Concernés CENTRE MEDICAL PORTE VERTE CMPV Association déclarée lle-de-France Cible3

H INSTITUT CLAUDIUS REGAUD Autre personne morale de droit privé Occitanie Cible3

H O S p I CO n n eCt * 2 - 2FA Sur une SOIUtlon aUtonome de Web SSO CENTRE ASSOCIATIF LYONNAIS DE DIALYSE Assuciztiun déclarée : Auvergne-Rhéne-Alpes Cible3
° 3 - ZFA pour FI TIerS PSC CENTRE HOSPITALIER PIERRE OUDOT Etablissement d'hospitalisation Auvergne-Rhéne-Alpes Cible3

. , CENTRE HOSPITALIER UNIVERSITAIRE DE LILLE Etablissement d'hospitalisation Hauts-de-France Cible3

D 23 Cand I da.tu res et 15 | a.U reats y dont deS ES M S CENTRE HOSPITALIER DE CAMBRAI Etablissement d'hospitalisation Hauts-de-France Cible3

CENTRE HOSPITALIER DE DUNKERQUE Etablissement d'hospitalisation Hauts-de-France Cible 3

CENTRE HOSPITALIER UNIVERSITAIRE D ORLEANS Etablissement d'hospitalisation Centre-Val de Loire Cible 3

FONDATION SAINT SAUVEUR Fondation Grand-Est Cible3

CENTRE HOSPITALIER DE KOUROU Etablissement d'hospitalisation Guyane Cible3
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