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LE  CONTEXTE DU CH DU PAYS 
D’APT 

• LE CH du pays d’APT c’est :

• 217 lits et places 

• 331 ETP

• 28.3 millions d’euros de budget

• Pour une population de 30 000 Habitants



LE  CONTEXTE DU CH DU PAYS 
D’APT 

• Le saut technologique du CH du Pays d’Apt : 
• En interne: 
• Pacs numérisé depuis 2007

• Circuit du médicament informatisé tout comme le 
dossier patient

• En externe:
• Visio conférence opérationnelle

• Même logiciel permettant la continuité de la prise en 
charge

• Flux dématérialisé entre le CH et l’EFS

• Connexion avec le Stroke Center via l’ORU BOXbOX
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NOTRE PROJET : OPTIMISER LA 
PRISE EN CHARGE DU PATIENT 

GRÂCE AUX NOUVELLES 
TECHNOLOGIES

• Objectifs 

• Accélérer la prise en charge des patients , les 
fiabiliser et consolider leur traçabilité

• De nouvelles technologies 

• Tablettes numériques au lit du patient

• Serveur d’images partagées

• Télémédecine



PARTAGE SÉCURISÉ DE DONNÉES
LE NUMÉRIQUE POUR UNE EFFICIENCE 

ACCRUE

• Par la gestion délocalisée  de rendez-vous 
• A domicile 
• Des RV en consultations externes depuis le domicile
• Le dossier de pré admission rempli par le patient depuis 

son domicile
• Inter établissement 
• Partage de données sur le dossier patient entre 

établissement de santé
• Partage d’agendas en inter établissements

• Par la reconnaissance vocale
• Gain  de temps : Pour le médecin, pour l’infirmière, 

pour les secrétaires, 
• D’avantage de temps soignant au lit du patient



PARTAGE SÉCURISÉ DE DONNÉES
LE NUMÉRIQUE POUR UNE 

EFFICIENCE ACCRUE

• Le pacs régional : un serveur stockant des 
clichés à l’APHM

• Mutualisation de tous les clichés d’imagerie

• Accès  des professionnels à l’historique des 
examens
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Par téléconsultation  
• EHPAD 
• Cabinets de ville / CH 
Par télé expertise 
• Au lit du patient Tablette numérique :

Visioconférence examen clinique guidé à
distance

• Interconnexion avec la neurochirurgie
dans le cadre de la prise en charge des
AVC



• Pour un suivi des maladies chroniques le
diabète par exemple

• Pour le suivi des patients en chirurgie
ambulatoire



PARTAGE SÉCURISÉ DES DONNÉES
LE NUMÉRIQUE POUR UNE 

EFFICIENCE ACCRUE

Des connexions haut débit fiables et disponibles pour chaque
acteur du parcours de soins :

Pour éviter le rejet des outils métier en cas
disfonctionnement, coupure ou débit trop faible

Pour un chargement rapide de l’imagerie médicale
(Scanner – IRM ) dans une résolution assez haute pour un
diagnostic précis

Pour une qualité d’image de son et de latence en
visioconférence (téléconsultation)

Un espace sécurisé d’échanges de télémédecine (images,
formulaires, visioconférence) porté par l’ORU PACA
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POUR LE PATIENT : AMÉLIORER LA 
QUALITÉ DE SA PRISE EN CHARGE

• Améliorer l’accès aux soins

• Accès facilité entre le médecin et l’hôpital

• Accessibilité aux spécialistes par 
télémédecine :  diagnostic et suivi plus 
pointus

• Moins de transports pour le confort du 
patient

• En EHPAD : éviter le déplacement de 
médecins spécialistes facilité l’accès 
permanent au médecin coordonnateur 



POUR LE PATIENT : AMÉLIORER LA 
QUALITÉ DE SA PRISE EN CHARGE

• Augmenter la pertinence des soins

• Éviter des hospitalisations indues : 

• Grâce à une connexion médecins de ville/
centre hospitalier :

• Grâce à une connexion EHPAD/Centre hospitalier

• Développer des hospitalisations programmées

• Moins délétères sur le plan thérapeutique (ex:
Personnes âgées)

• Moins stressant (plus de compliance aux
traitements)

Désengorger des services d’urgences



• Améliorer la pertinence de la prise en charge de
proximité

• Par un recours aisé du CH aux hyper spécialistes
• Par une participation active du patient

• tablette numérique préservant le lien social =
bénéfice thérapeutique

• Dialogue singulier entre patients et médecins
• Education thérapeutique par Tablette

numérique

Pour le patient : améliorer la 
qualité de sa prise en charge



POUR LE PATIENT : AMÉLIORER LA 
QUALITÉ DE SA PRISE EN CHARGE

• Diminution des risques liés à l’hospitalisation

• Moins d’ irradiations en évitant les clichés
redondants

• Diminution de la durée moyenne de séjour

• En évitant des risques liés aux infections
nosocomiales

• En évitant des ré hospitalisations
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POUR LE TERRITOIRE : 
FAVORISER LE DÉVELOPPEMENT 

• Favoriser l’installation de jeunes médecins: 

• 2/3 des généralistes ont + 55 ans

• Télémédecine renforcement des liens avec les médecins 
du CH du pays d’Apt et rompre l’isolement géographique 

• Outils adaptés aux nouvelles générations

• Pallier la démographie médicale exsangue

• Utiliser la technologie là où il n’y a pas de médecin à 
proximité

• Favoriser les interprétations à distance



POUR LE TERRITOIRE : 
FAVORISER LE DÉVELOPPEMENT 

• Consolidation du 1er employeur du Pays d’Apt

• Doter le territoire rural du même niveau 
d’équipement que les territoires urbains

• Pérenniser le 1er employeur du bassin en 
anticipant la santé de demain 

• Favoriser le recrutement par de meilleures 
conditions de travail (astreintes à domicile, liens 
immédiats avec les hyper spécialistes…)

• Amélioration de l’état sanitaire de la population
• Moins de journées d’absence au travail
• Soins mieux anticipés et mieux planifiés



POUR LE TERRITOIRE ET LA COLLECTIVITÉ: 
FAVORISER LE DÉVELOPPEMENT 

• Pour la collectivité 
• Moins de transport à rembourser par l’assurance maladie 

• Diminution des coûts d’hospitalisation 

• Hospitalisations évitées

• Hospitalisation programmée= -60% de coûts/même 
hospitalisation arrivant par les urgences  

• Diminution de la DMS

• Absence de redondances des examens 

• Pour le conseil départemental
• Maintien à domicile des personnes âgées facilité

• Moins de saturation des dispositifs d’hébergement collectif des 
personnes âgées



CONCLUSION

• Nécessité d’up grader le niveau du réseau 
de l’infrastructure informatique 
• pour une plus grande homogénéité sur 

l’ensemble du pays d’Apt 
• pour garantir des processus de prise en charge 

patient 
• optimisés

• Et moins couteux

• Numérique intérêt commun et partagé , 
pour les patients, pour les professionnels et 
pour les collectivités territoriales



LE NUMERIQUE THERAPEUTIQUE 
AU SERVICE DE LA SANTE 

PUBLIQUE ET DES PATIENTS AU 
PAYS D’APT

•Merci de votre attention 


