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DÉROULEMENT

• COMPLEXITÉ DU CHANGEMENT

• CONTEXTE

• DÉMARCHE DE SOINS ET SYSTÈME D’INFORMATION

• RÉUTILISATION DES DONNÉES

• DE LA DOCUMENTATION COURANTE AU CALCUL DES SCORES DANS LA 

PRATIQUE INFIRMIÈRE

• FAUT-IL POURSUIVRE AVEC LA MIF?

• NE FAUDRAIT-IL PAS AUSSI FAIRE ÉVOLUER LE CONCEPT DE DÉPENDANCE 

VERS LA CAPACITÉ DE GÉRER SES AUTOSOINS, VOIR SA SANTÉ
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AMÉLIORATION CONTINUE: UN PROCESSUS COMPLEXE

Documentation

Prise en soins
(PDCA-Demming)

Digitalisation de la documentation dossier

Développements: 

• Modèle de soins

• Langage professionnel

• Approche systémique

• Pensée critique

• Locus of control

Pratique:

- Documentation au lit du patient

- Communication 

- Organisation des soins
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CONTEXTE SUISSE 

OFSP

OFS SwissDRG

ehealth.chDigisanté

ANQ
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CONTEXTE CLINIQUE 

• INTERNE À L’HÔPITAL: ASSURER LA RÉADAPTATION 

PRÉCOCE

• COMPTABILITÉ ANALYTIQUE

• DIFFÉRENT SYSTÈME DE FINANCEMENT: DRG, TARMED, 

TARPSY, ST-REHA, FORFAIT

• COMMUNICATION DE DATA: ANQ, CANTON (& OFS), 

ASSUREURS (JUSTIFICATIFS)
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La réutilisation des données: processus d’agrégation

Le processus de soins

Gestion des services

Système de financement: 

SwissDRG, Tarmed, …

Comptabilité analytique

Indicateurs Performance/Qualité

Mesure de la charge en soins

Calcul de scores cliniques

Démarche de soins

Epidémiologie

Gestion du cas

Données statistiques

Données de planification

Données de gestion

Données cliniques

Itinéraire clinique/protocole

Dossier de soins

Analyse des données

Dossier
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EVALUATION DES DÉPENDANCES

MULTIPLICATION DES DEMANDES:

• EBI – INDICE DE BARTHEL ÉTENDU

• KATZ

• MIF

• AVQ ET AIVQ

• RAI

• MESURE DE LA CHARGE EN SOINS : PRN

• MAIS AUSSI DE NOMBREUX OUTILS SUR LE MARCHÉ:

• SNOMED

• LOINC

• CIF

• EPA-AC

• ETC.
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Echéancier

Plan de soins

Evaluation,

investigation,

surveillance

…

Analyse

interprétation

Elaboration 

du projet de 

soins

Application 

des 

protocoles, 

EBN, …Planification

Priorisation
Opérationnalisation

Réalisation

Modification

Annulation,

…

Alertes

Affichage

Initial:

Nouveau cas

Evènement

Demande

Prescription

…

R
é
p

o
n
se

Charge en soins

réalisés

Charge en soins

prescrite

Clinical

Pathway

Scores

Echelles

SYSTÈME D’INFORMATION ET PROCESSUS DE SOINS
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COHÉRENCE CLINIQUE DANS LE DOSSIER ÉLECTRONIQUE
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RÉUTILISATION DES DONNÉES

https://nnlm.gov/data/thesaurus/data-reuse

https://www.sciencedirect.com/topics/computer-science/data-reuse

Plan de soins
Graphique de surveillance

Ordinateur

Station de travail
Données

In

Scan au lit

1
2

3
4

5

Datawarehouse

10%

10%

OUT

Résumé clinique

Rules engine
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EXEMPLES DE RÉUTILISATION DES DONNÉES

• Scott Trigger (risque d’escarre au bloc op.)

• NRS

• Échelle BVC (Broset Violence Checklist) 

• PRN (Charge en soins)

Calcul automatique

• Braden scale

• Katz

• AVQ

• Barthel

Pré-remplissage des formulaires
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Exemple de réutilisation des données: Du dossier patient au code CHOP

Prescription:
- Soins

- Surveillance
- Traitement

- ...

Dépendance et AVQ
- Hygiène

- Habillage
- Alimentation

- Transfert

:
-

-
-

-

Système
- Signes

- Symptômes
-

Diagnostics inf
Intensité

.

Moteur de règle

Soin
Fréquence 

Durée

Suppléance
Soin

Fréquence 
Durée

Présence

Dossier électronique

Camunda

Validation PRN

correction

Clinicode

Code PRN 

Datawarehouse

Medstat

Marché interne
Extrans

Dotation
Indicateurs

Code CHOP
99 C

00.95
89.0A
93.59
93.8

93.8A & B
94.35
99.B
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800 patients       22000 codes générés/J   5000 CHOP 99Cx/an



FAUT-IL POURSUIVRE CES TRAVAUX AVEC LA MIF?
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INFORMATIONS COMPLÉMENTAIRES DOCUMENTÉES

Diagnostic de dépendance Soin

Installation
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INFORMATIONS COMPLÉMENTAIRES DOCUMENTÉES
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EN CONCLUSION: MÉTHODE PROPOSÉE

MIF

Terminologie de référence

SNOMED

CIF

Documentation des soins

Modèle 

logique

Sémantique d’interface

Modèle de données

Traduction

Extraction

Interprétation
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Domaine de recherche à explorer

 au croisement de la clinique et de l’informatique



MERCI POUR VOTRE ÉCOUTE

PLACE AUX QUESTIONS

17alain.junger@chuv.ch



EVOLUTION DE CONCEPTION

• DÉPENDANCE

VERS

• CAPACITÉ À ASSURER SES AUTO-SOINS

• AUTO-GESTION DES SOINS

• AUTO-GESTION DE LA SANTÉ ET OU DU BIEN ÊTRE

• AUTO-TRAITEMENT

• AUTO ÉVALUATION

• AUTO-PRISE EN CHARGE 

BUT; RENFORCER:

• LE RÔLE THÉRAPEUTIQUE INFIRMIER

• L’EMPOWERMENT DU PATIENT

  Non-Profit Organization - International Self-Care Foundation (isfglobal.org)
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https://isfglobal.org/


DOCUMENTER ET SOIGNER 

C
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Observer

Evaluer

Soigner

Manifestation

Soins

Equipement

Répercussion/cause

Portail de doc.

Problème

Objectif

Prescription

Planification

Résumé clinique

Graphique

Echéancier

Alerte

Réutiliser
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