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Introduction

Contexte marqué par plusieurs réformes importantes

» Impact du régime juridique des GHT qui prévoit la définition d’'un schéma directeur des systemes
d’'information pour chaque groupement et un pilotage unique des systémes d’information rattache a
I'établissement support.

» Création d’outils pour permettre aux établissements de santé de développer les relations avec leurs
partenaires, et ainsi donner corps aux parcours de soins.

Rappel du contexte réglementaire

» Article 5. 6132-15-1 du Code de la santé publique : le SIIH convergent du GHT comprend des
applications identiques pour chacun des domaines fonctionnels. Les établissements parties au GHT
utilisent un identifiant unique pour les patients.

» Un schéma directeur du Sl du GHT, conforme au PMP, est élaboré par le directeur de I'établissement
support du GHT, apres concertation avec le comité stratégique.

GHT
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1. Elaboration du schema directeur du systeme
d’'information du GHT

Méthodologie suivie

»Mise en place d’'un COPIL SDSI constitué des directions, des DIM et des présidents de CME des 3
etablissements

»Recours a un Assistant a Maitrise d’Ouvrage (AMO) constitué sous forme de groupement, PwC et
Cosilog

» Définition d’un calendrier de travail permettant de respecter I'échéance du 1°¢" janvier 2018

» Reéalisation par 'AMO d’un travail de diagnostic des Sl actuels du GHT

» Proposition d’axes directeurs pour le futur SDSI

» Obijectif d’'un livrable fixant un plan de déploiement avec chiffrage des différentes étapes.

GHT
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14/11



Les orientations déterminent la Stratégie du Schéma Directeur,
déeclinée par axes métier, infrastructure et organisation

Axe M1 Axe M2 AXE M3 AXE M4

Mettre en place Etendre le Sl actuel a Mettre en place Gestion économique et
un DPl commun, I’ensemble du parcours I’ouverture vers les financiere
accessible en de soins et aux partenaires extérieur
mobilité établissements parties (articulation

au GHT médicosociale)

Pilotage Médico-
économique

Gestion de la paie et
des RH

Poursuivre le

e développement de
Axe Organisation la sécurité du SI

AXE I1 AXE 12 AXE O1

Poursuivre le Recourir a un Déployer la Organiser la fonction Sl
déploiement d’une hébergement téléphonie pour faire face aux défis
infrastructure externe de santé P majeurs a relever en
permettant un certifié pour le SI matiere de Sl pour le
acces performant GHT

et sécurisé a

I'information sur le

lieu de soins




DPI -cdc et choix de solution
DPI - Déploiement

GAM- cdc et choix de solution
GAM déploiement

CM - cdc et choix de solution
CM - déploiement

CM — disp. Nominative

Gestion transport

GEF —cdc et choix solution

GEF — deploiement

Pilotage medico-economique

HDS cdc, choix et mep
Suivi hébergeur
Déploiement infra
Teléphonie IP

Fonction SI' & Orga

il

La Logique de mise en ceuvre du SDSI
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