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Proposé de projet

m Expertise MAVO CIUSSSE-CHUS et CISSS Montérégie
Centre

m Equipe télésanté Intramuros

m Suivi par équipe interprofessionnelle pharmacien-
infirmiere spécialisée en oncologie affectée au suivi
des symptomes rapportés par le patient




Plateforme de suivi virtuel en milieu de vie

Cc @ formation.clinicien.suivivirtuel.gouv.qc.c

MAVO, Thomas sexe Homme ©Don 1981-12-20 (40a)  namID MAVT81122010  ETasLissemeNT CIUSSS de [Estrie - CHUS (05)  GRoURE VIRTUEL CIUSSS de I'Estrie-CHUS (MPOC) ® (i=E> @A A0 | & ThomasJOLY-MISCHLICH = | SE DECONNECTER
= Suivi Coordination I8 Trajectoires de sains & Synthése / Documents patient Portail patients & Détails du patient [E] Rapports cliniques

o Protocoles et activités génériques Plan de suivi du patient

W Activités

wis

BE Plan de suivi Q !_:-7

Protocole “+ | Moment Activité

» HAR - ONCO - Symptoémes physigues HAR - MAVO - HAR - MAVO - HAR - MAVO - HAR - MAVO - HAR - MAVO - HAR - MAVO - HAR - MAVO - HAR - MAVO -
- Autres Sympt Phy=iq _— Autoévaluation de la Autoévaluation de la Autoévaluation des Autoévaluation de la Autoévaluation de la Autoévaluation de la Autoévaluation des Autoévaluation du
7:00 'ennctinatinn diarrhaa nancéac at rucnnaa Annlanr ctamatita rrahlamas da naan cundrnma main.niad

W Signes vitaux Protocoles génériques Protocoles favoris -
1 [
Q = B B | * & '
: ! E> [ |
y

< mercredi 2022-03-30

+ HAR - ONCO - Symptomes physiques
-Tronc commun

- Avant 2:00
déjeuner

HAR - MAVO - %00
Autoévaluation des
nausees et
vomissements - 10:00
(Lundi, Mercredi,
Vendredi)
HAR - MAVO - o
Autoévaluation de la
constipation - (Lundi, 12:00
Mercredi, Vendredi)
HAR - MAVO -
Autoévaluation de Ia 1300

diarthée - (Lundi
Mercredi, Vendredi)

1400
HAR - MAVO -
Autoévaluation de Ia
dyspnée - (Lundi, 15:00
Mercredi, Vendredi)
HAR - MAVO - 16:00
Autoévaluation de la
douleur - (Lundi,
Mercredi, Vendredi) 17:00

» HAR - ONCO - Symptomes
psychosociaux 12:00

» HAR-GEN-

Autoévaluation_Consultation de la

bibliothéque santé 19:00
» HAR-GEN-Autoévaluation_Rendez-

vous avec un professionnel d S0

» HAR-GEN-Satisfaction
i 21:00




Création des algorithmes

Autoévaluation du syndrome main-pied

] AT HAR MAN O maingied | [ Datm string: MairPied: $PAT_HAR MAVO_mainpiee 1} | m

| | PAT_HAR_MAVD_mainpiad_? | ntinuez de prendre votre t - [
— — Au cours des deriers jours, comment pourriez-vous deécrire i - - P

| | PAT_HAR_WAVO_mergied 1 | votre SYNDROME MAIN-PIED (UNE ERUPTION CUTANEE AUX ‘:mc' ; T 'E:mm:nd“mf - pw“"::u: s o vt o ot Cons
| | Au cours des derniers jours, avez-vous MAINS OU AUX PIEDS QUI PEUT CAUSER DES CRAQUELUIRES, e e ot e wameni staes e e e trait
: \ £u un SYNDROME MAIN-PIED {UNE DE L& PEAU OQUI PELE, DES ROUGEURS OU DES DOULEURS) & aression .

| | ERUPTION CUTANEE AUX MAINS OU son PIRE ? {Voir les definitions sous la rubrique aide en appuyont =

L] fpclngez wos mains et vos pieds plutot que frotter la peau pour la sécher

|
I
|
/
f
2 f
CRAQUELURES, DE LA PEAU QUI PELE, »I—aln

u | AUX PIEDS QUI PEUT CAUSER DES sur fe bouton  ? # d droite de 'écran) A

I ) . »| * Gardezla peau a Fair libre afin de transpirer le moins possible .
— Ll = »

ol | DESROUGEURS OU DES DOULEU RS) ¥ | 1'ai des changements au niveau de |a peau... *  Portez des gants de caowtchouc pour lzver la vaisselle

| A)Oui A} Mais sans douleur /7 *  [vitez 'esu chaude; lzvez vos mains et vos pieds 3 I'aau tidde
| 1 : ¢ g B) Accompagnés de douleur, mais cela ne me limite pas dans mes - - - o e . _ z
| | B) Oui, mais c'est sous controle al:l:ti - P:E e — o pas Le syndrome main-pied jou syndrome *  Hydratez la peau réguliérement a I'aide d’une créme &paisze et émolliente non parfumeés °
: | C) Non 9 A— palmo-plantaire) est un effet secondaire

Le syndrome main-pied {ou syndrome C) Accompagnés de douleur at cala me limite dans mes activités
palmo-plantaire) est un effet secondaire quotidiennes S
possible de votre traitement. Vous

Légende POLATi: nwoir des engourdissements, des

picotements, de enflure, de la rougeur au

niveau de |3 paume de vos mail

_ *  Evitez les exercices vigourews ou les activités qui mettent les mains et les pieds & rude épreuve.
possible de votre traitement. Vous

pourTiez awoir des engourdissements, des
picotements, da enflure, de la rougeur au
niveau de la paume de vos mains

Pour plus d'information, n'hésitez pas 3 consulter la section @ Probléme de peau *» de votre bibliothéque
santé.

la plante de vaos piec

la plante de vos pieds. Ces sympte peuvent &tre parfois : _
— peuvent &tre parfois sccompagnés de peau qui péle, de douleur et de formation
| Fin de Factivité | pazy qui ple, de doulaur at de formation d'ampaules.

d"ampoules.

Cessez votre traitement contre le cancer et contactez votre
Equipe scignanta traitante dés que possible. Ne reprensz
pas votre traitement avant d'avoir obtenu Favis de votre

1 .| equipescignanta.

5i vos symptdmes continuent d'emgpirer, dirigez-vous vers
l'urgence la plus proche de chez vous. Au trizge, montrez
wotre passeport en oncologie ou répondez que vous prenez
un meédicament d'oncologie.

g Fin de I'activité

PAT_HAR_MAVO_mainpied_infod —

Cessez votre traitement contre le cancer et téléphonez 2
wotre equipe seigrante traitante dans les plus brefs delais
ou rendez-vous a I'urgence. Ne reprensz pas votre

<} »| trzitement d’zvant d'zvoir obtenu Favis de votre quipe
IDEREAIE

Au triage, montrez votre passeport en oncologie ou
répondez que vous prenez un médicament d'oncologie.

% Fin de I'activité

J C

Sw Main- P'IP' RACKGROLUIND SxMainPied Tourtes a (]




MAVO, Thomas sexe Homme Don 1981-12-20 (40a)  MAMID MAVT81122010  ETAsLISsEMENT CIUSSS de I'Estrie - CHUS (05)  GROUPE VIRTUEL CIUSSS de I'Estrie-CHUS (MPOC) % A | Q0| & ThomasJOLY-MISCHLICH *  SEDECONNECT

-

= Suivi Coordination I8 Trajectoires de soins g Synthése / Documents patient Portail patients & Détails du patient [E] Rapports cliniques

W Activités

@ Signes vitaux

B Plan de suivi

Détail de 'activité

Configuration des alertes Configuration de 'horaire

HAR - MAVO - Autoevaluation de la constipation

CQuestion Cibles patient

Au cours des demiers jours, avez-vous eu de
la CONSTIPATION ?

Au cours des derniers jours, quelle a été
L'INTENSITE de votre CONSTIPATION a son
PIRE ?

Avez-vous tenté d'utiliser un laxatif (tel que
Lax-A-Day®, Relaxa®, sennosides) pour
vous aider ?

L'utilisation d’un laxatif vous a-t-elle aidée 7

Faible

Oui

Oui, mais elle est sous contrile
Non

Légére
Modérée
Intense

Trés intense
Oui

Non

Pas du tout
Un peu
Modérément
Beaucoup
Enormément

Ajouter

Modérée

Oui

Oui, mais elle est sous contrile
Non

Légére
Modérée
Intense

Trés intense
Oui

Non

Pas du tout
Un peu
Modérément
Beaucoup
Enormément

Ajouter et fermer

Elevée

v

v

Oui

Qui, mais elle est sous contrile
Non

Légére
Modérée
Intense

Trés intense
Oui

Non

Pas du tout
Un peu
Modérément
Beaucoup
Enormément

Supprimer




& c # formation.suivivirtuel.gouv.qc.ca/cura/patient/TTsAA AABIOwIcABcALUgAUdp08PmM1Cw...

Portail Patient

Dossier de sants

S — Activités de santé

Menu Avant déjeuner 24 déc. 2021
@ Accueil ,
Au cours des derniers jours, quelle a eté LINTENSITE de vos )
Ar  Activités de santé PLAIES (ulceres, lésions douloureuses) DANS LA BOUCHE QU
LA GORGE a leur PIRE 7

{2

0 Plan de suivi

Y

“y  Résultats
O Légére

Al Mes signes vitaux O Modérée

Q Intense

O Trés intense

RETOUR gttty PASSER

(B

Rendez-vous

K(

Messages

Fichiers partagés

[+

Bibliothéque santé

Détails Personnels




&« C # formation.suivivirtuel.gouv.qc.ca/cura/patient/ 1Cwr.... & 1r s B 8B » O =

Portail Patient 2, Bonjour Thomas »
Activités de santé
@ Thgl_ﬂas MANVD
S Avant déjeuner 24 déc. 2021
Menu
@) Accueil Voici quelques suggestions pour vous aider a controler les problemes
de bouche :

Ar  Activités de santé
® Brossez-vous les dents regulierement et rincez votre bouche avec
[0 Plan de suivi un rince-bouche ou de l'eau apres le brossage et aussi souvent
gue vous en ressentez le besoin

Ay Résultats s, . .
e [vitez de vous rincer la bouche avec un rince-bouche contenant

de l'alcool, car ils peuvent assecher et irriter la bouche

Al Mes signes vitaux
e Consultez votre équipe traitante pour savoir quel rince-bouche

[  Rendez-vous utiliser, la frequence et le moment
e \/ous pouvez aussi preéparer votre rince-bouche maison :
& Messages melangez 1/2 cuillere a thé de bicarbonate de soude et 1/2 cuillere
a the de sel dans 2 tasses d'eau. Veuillez préparer chaque jour la
Fichiers partagés o . . . . .
quantité de rince-bouche nécessaire et gardez-le a la température
Bibliotheque santé ambiante.
o, Plusieurs moyens existent pour prevenir ou controler les problemes de
~ Détails Personnels
bouche. Consultez la section « Problemes buccaux » de votre
bibliotheque santé.
Santé .
et Services sociaux

Québec e e
PASSER

- RETOUR It by




@ formation.clinicien.suivivirtuel.gouv.qc.ca/concerto/Concerto. htm

= PATIENTS
Patients
Ajouter un patient

Patients récents

= SUIVIS VIRTUELS

€ .
riage

Liste de

travail

Période d'inactivité du

patient

Interventions 3
executer

Statut

Plan de suivi non mis a

jour
» LISTES DE TRAVAIL
* PORTAIL PATIENTS
* RAPPORTS
# MESSAGERIE PATIENT

» MESSAGERIE INTERNE

5 ORIONT

HEALTH

[] NAM
[J  MAVOO01010101
(] JUIT74071713

GUMFO10107101

RELAZ1052700

L

Ajourter les résultats sélectionnés a la liste de travail «

Résultat(s) 1-4 Version imprimakble

Patient

MAVO, Olivier
2001-01-01 (20a) /
Homme

JUILLET, Test
1974-07-17 (47a) /
Homme

GUMP, Forest
20071-01-01 (20a) /
Homme

RELEASE15.1, Annick
2021-05-27 (19sem. Qj) /
Homme

Afficher / Masquer filtres

Qo

SE DECOMMECTER

A

& Thomas JOLY-MISCHLICH *

Sélectionner une recherche favorite

b MNe Oui MNan
montrer
gue les
patients
sur mon
Eroupe
virtuel
®
_ Alerte Alerte Alerte ~ ) Résultat Résultat
Groupe virtuel  , . . : Commentaires | . )
élevée modérée faible filtre A filtre B
CIUS5S de 2 2 7 1
['Estrie-CHUS
(MPOC)
CIUS5S de 0 0 [ 2
I'Estrie-CHUS
(MPOC)
CIUSES de 0 0 1 1
['Estrie-CHUS
(MPOC)
CIUS5S de 0 0 0 0
|'Estrie-CHUS
(MPOC)

Femplacer la liste de travail par les résultats sélectionnés «

Telécharger les résultats au format CSW



MAVO, Ollvier SEXE HOmme ooN 2001-01-01 {2’03) x EE ﬂ I} u a ThOmaEJDLY-r\-'”SCHLlCH - SE DECOMMECTER
MAM ID MAVOO1010101  etasussemeNT CIUSSS de 'Estrie - CHUS (05)
GROUPE VIRTUEL CIUSSS _d_e_ I'EsLjri_e-CHUS (MPQC)

Suivi Coordination I8 Trajectoires de soins & Synthése / Documents patient Portail patients & Details du patient [#] Rapports diniques

- = Liste Calendrier
Activités
_ 1

jeu. 7 oct.
(Oui)n (5] o Ouin
(Un peu]

‘I'?‘e":: ‘Au cours des demiers jours, avez-vous eu de la CONSTIPATION ? —

B Signes vitaux

o HAR - MAVO - Autoévaluation de la
_E Plan de suivi constipation hebdomadaire (09:35)

Mise 3 jour du plan de suivi (2021-10-07 09:31:39)

Avez-vous tenté dutiliser un laxafif (tel Lax-A-Day®) pour vous aider ? — Oui
A L 'utilisation d'un laxatif vous a-t-elle aidée ? —

qu'on INtervienne.

MAVO, Olivier sexe Homme oo 2001-01-01 (20a)  NaM 1D MAVOO101010

GROUPE VIRTUEL CIUSSS dle IEstrie-CHUS (MPQC)  TeLEPHONE (819) 111-1111  TeL mar. 24 oct.

= = Je me sens souvent fatiguée en aprés-midi

= Suivi Coordination 181 Trajectoires de soins &5 Synthése / Documents W HAR - MAVO - Autres symptémes (Avant

déjeuner) enant un hrulement destomac vers 2 Ar de O Myriam Fréchette-Le Bel cf note ariane
i i #] _Jeprenas i DITTE "TUmD pour
B Seres QO0ui =
gnes vitaux - VHAR - MAVO - Autoévaluation des problémes .
TR A Alertes o P - — - Myriam Fréchette-Le Bel cf note ariane
- pl de peau (Avant déjeuner) [Laisouveqt une démangeaison sur les céités de mes cétes avant £ My
an de suii lecoucTer ]
Tous 0-07 09:31:39) +HAR - MAVO - Autoévaluation des boufiées . .
de chaleur (Avant déjeuner) Non + Myriam Fréchetie-Le Bel x
+HAR - MAVO - Autoévaluation de |a stomatite ; . =
_— L nausées et (Avant d&jeuner) Mon + Myriam Fréchette-Le Bel 3]
5 . v HAR - MAVO - Autoévaluation de la diarrhée ) . &
s nausées et attendue_V2 (Avant céjeuner) Non v Myriam Frechette-Le Bel
nom de e : vHAR - MAVO - Autoévaluation de Ia
s nausées et - - . -
8 Tous douleur_v2 (Avant déjeuner] Non « Myriam Frechette-Le Bel
. v HAR - MAVO - Autoévaluation de la dyspnée ) .
@ Avant déjeuner (Avant déjeuner) Non + Myriam Fréchette-Le Bel
B Aprés céjeuner wHAR - MAVO - Autoévaluation des nausées et .
B Avant diner vomissements_V2 (Avant déjeuner) Non v Myriam Frechetie-Le Bel
B Aprés diner S0ui = ER=YoNEN Pas du fout
0 Avant souper . ) m suis trés constipée et rien ne semble (+]
B Aprés souper +HAR - MAVO - Autoévaluation de la T © Myriam Fréchette-Le Bel cf note ariane

constipation (Avant déjeuner)

B Avant le coucher
B Initié par le patient

[ le e prpnn‘fe nas Lax-A-Dav car ¢a ne fonctionas nas hien nour

FILTRES

Tous Cacher les mises a jour
Ia v HAR - MAVO - Autres symptomes (Avant . ’
E— déjeuner, +1j 18.13) MNon . . v marie-eve bedard-dufresne
' 8-04 08:53:38) +HAR - MAVO - Autoévaluation des problémes =%0ui, mais comme d'habitude @ marie-eve bedard-dufresne
Appliquer 383 de peau (Avant déjeuner, +1] 18:15) [Un picotement sur la peau de chague cté sous les bras|
+HAR - MAVO - Autoévaluation des bouffées )
de chaleur (Avant déjeuner, +1] 18-14) Non v marie-eve bedard-dufresne
Es nausées et vHAR - MAVO - Autoévaluation de la stomatite Non v marie-eve bedard-dufresne

(Avant d&jeuner, =1j 18:13)
v HAR - MAVO - Autoévaluation de la diarrhée ; -




MAVO — Organisation de service — CIUSSS de I'Estrie-CHUS

Situation souhaitée - la prise en charge de I'usager MAVO en SVMV

@ | Beaure be suivi des |
£ = | résultatsde |
&j BD | lboratire s !
= = 1 S
- 8 | dernande e suivi |
= g | P Iinfirmiére du |
LS
Le pharmacien Transmet
Si Musager passéde fournit les Finformation de R s
i un eourried, le enordonnées du ennnexion de Se procure e MAVD pmsw;‘pmr
m; pharmacien envoie pharmadien en Tusager au portail & 12 pharmacie Reoit la formation Débute la prise du ) répandre 3 ses
A des documents {ex: omcologie et de SVMV ou patient + feville CoTmmunautaire ou ’ BV MEVD w
i) infirmegre pivat en on-admisible ntro+ affiliée
] GEOC) infirrmiére pi Non-admissibl d'intro + vidéa intro """’“""“‘:“"
ancologie SWMV-RAVD L L
—] bilsthique same
|
|
= Bz Erwnie un
= Appelle Fusager, Creation de I'usager Assigne le plan de raggort &
B p'“‘:d;"’."“"‘“ compléte la collecte sur be portail du - " uivi SWMV-MAVD """‘":'5"' Iancologue
pdasier gl g donnie, procede clinicien (activites || Formolaies callects | — et avise Pusages du |— ] SOMMUnAULAINE GQue ] — isdent un ROV
c pharmacologigue PP de données Activation du plan . I patient est suivi
=] . a l'enseignemant — ad hae, pour T P début du suivi avec Fusager
de |"usager Teams: fichier de suivi aver les sur SYMY
= s Par Tearms? formatizn) UMW [rappoet ou
o . exced paramitres . ?
= achem oollaboratif + personnalisés b )
g 'mdc;;nur:::r::ﬂ.-L le Appelle le Lot »
= lan de transfert 3 pharmacien durendes
= p p T ] communautaire et WOUS aver * Modalité a
&5 ) 2 pharmacie assure |a prise en patiente - diterminer
i m“””;;':'um' b charge partenaine ]
affilige.
Création du plan de —3 Gt A * Plocessus & déterminer /
sl o B”'” | PR OF COrmmamcanGn:
§ faf] p’”m"_m_' wtiliser kes canaux actuels
2@ persanmalzes [guichet unigue 13333 vers
s IO au dossier ou équipe
E 8 inter; poste téléphonigue
— E pharmacie onco 14136;
E = pagette pour rejoindre
L'C: O Foncologue (ou selon
— méthode personnelle du
= medecing; documentatian
= @ = Regoit Fordonnance: h 4 dans le dossier dinigue Ariane
a = a ot e .
=S = et e plan de
= g s 2 g transfert du Prize en charge de [ 5l besoin de e
E s @9 % pharmacien en Usager un pharmacien: prioriser
s E @ 5 onologie pharmacien farms SYMY
= E = Si bespin de répartition vers
=5 = 1P0: rifirer m/mm%
3
@ % = | Assure be suivi des :
% 5 ED : I.::ur.:l:;;m: la
= ernande de
= B ] | l'oncologue !
e 1 Y S s ticn I
=
Qu -
& 223 Contacte Fusager "‘: e phar 'M“":‘
5 m .y %_ partenaires form pour modifier le de I'usager sur la L de
s 5 ] {eoordanné par - rendez-vaus = - i o
m g 2 i i DOEPP. Expériences Paccompagnement, des vidéns guide de 8 .
=] 3 = complétée (fichier
“amg o S Fumager Teams)




Recherche évaluative

m Demande de subvention pour effectuer un projet de recherche évaluatif (Oncopole)
m DESIGN DE UETUDE

- Recherche évaluative mixte nichée dans une phase de déploiement d’une plateforme de télésoins en
oncologie, composée de questionnaires de satisfaction (quantitatif) et suivi de groupe de discussion
(qualitatif)

m  OBIJECTIFS
- Evaluer la satisfaction des patients face aux suivis de leurs symptémes via la plateforme de télésoins
—  Evaluer la perception des cliniciens face & I'usage de la plateforme de télésoins
- Documenter I'impact de la plateforme de télésoins sur les patients

- Documenter I'impact de la plateforme de télésoins sur le systeme de santé



Résultats projet-pilote : (1 an)

227 patients inclus dans I'analyse
Interventions effectuées : 760 notes cliniques

m Au CHUS : 134 patients acceptent, m Raison du refus:
41 patients refusent (72 exclus)




Résultats projet-pilote

m Age des patients qui acceptent / refusent le SYMV

45

40

35 Genre Nombre Moyenne d'age
d'usagers

30

25 / AN F 141 63,3
N

20 v N
N
- | / \ H 87 66,7

10 — Total 227 65

Mb de patient

5 o

0
Moins de 40

ans
——NON 2 2 7 14 29 12
oul 2 B 25 40 38 11

40-49 50-59 60-59 70-19 BD et +




120

100

20

Nb d’interventions vs Nb de patients actifs

E—

mars-22

avr.-22

mai-22

juin-22 juil.-22 aolt-22

——Mb d'intervention

sept.-22 oct.-22

——— Nb patient actif

nov-22 déc-22

——— Nb patients cumulé

janv.-23

fevr-23

mars-23

avr.-23



Tendances qui s'installent : sur 4 semaines
Cycle de 20 jours ouvrables

m Ajout de 10 nouveaux patients sur la plateforme pour 4 qui refusent

35 patients actifs sur la plateforme, 20 qui générent des alertes

m Moyenne de 50 interventions

50% dues a des alertes, 50% dues a des messages
60% des interventions concentrées sur 5-6 patients
90% directement avec les patients

5% sont redirigées vers le MD

5-10% sont redirigées vers d'autres intervenants (pharmacien / IPO /
agentes administratives)

Moyenne de 30 minutes/intervention incluant I'écriture de la note clinique



Résumé

m Pour 100 patients a qui on offre le suivi : 60% vont |'accepter
m De ce nombre, 50% vont étre actifs sur la plateforme (30% total)
m De ce nombre, 66% vont générer des alertes (20% total)

m Le taux de roulement pour le CHUS : 10 qui entrent, 5 qui sortent et 5 qui cessent
de remplir hebdomadairement les questionnaires = 35 patients actifs en tout
temps pour I'ensemble de la clientéle MAVO




LA PERSPECTIVE
PATIENT




‘g‘) UN PATIENT SOUS CHIMIOTHERAPIE ORALE, SE
ﬁ DEMANDE SI UN EFFET SECONDAIRE QU’IL
=~ RESSENT EST NORMAL OU S’IL DOIT CONSULTER

e
SANS

PLATEFORME

IL NE SAIT PAS COMMENT
PROCEDER

Demande a
- ” Ne retrouve
Rejoint le bon Rejoint le Appelle sa sa famille

. . . lus le
service METAETES clinique >

. NUMEro ou des amis
service ‘
Cherche su rejoint sa DECIDE

;
Ne trouve pas internet 'A clinique D'ATTENDRE

la voie pour
obtenir le
C’est le service requis
weekend il

Parle au
pharmacien en
oncologie ou a
son infirmiére

pivot

laisse un suggere Le patient On lui dit de On lui dit que
message d'aller aux immunosupprimeé parler a son son médecin
urgences ne veut pas aller spécialiste va le rappeler

aux urgences
LES BESOINS DU PATIENT ‘ LE PATIENT VA AUX L’ETAT DU PATIENT SE DETERIORE
SONT REPONDUS URGENCES ET IL DOIT ETRE HOSPITALISE




CON ACCES 24/7

au portail patient
1- Compléte le questionnaire

AVEC

LA
PLATEFORME

2- Selon ses réponses, des informations
personnalisées lui sont partagées

Symptomes préoccupants
mais contrblables

Symptomes préoccupants
suivi rapide requis

Tout est sous controle

Conseils urgents prodigués
Référé a son équipe clinique
OU aux urgences

Fiches d’informations

Acces a des conseils spécifiques
completes disponibles

Fiche d’information complete

—— O L'équipe clinique Alerte jaune g Alerte l'fo.uge
]j 5 d suit le dossier mobilise
S L — e
@
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L'ENSEIGNEMENT DE LA PLATEFORME PAR
DES PATIENT(E)S ACCOMPAGNATEUR(TRICE)S
COUTS BENEFICES

\\\\\\lhu,/{//
Temps moyen de 15 MIN. & | =
I’enseignement ,/ \?\\s‘;
"'HIIH\\
\\\\\\uhm/////
Temps moyen 00 min. 2 Z
des appels . 3
//’luln\\\\\

Codt moyen de |
I'accompagnement 25 3 par patient

Bénéfices collatéraux ° Facilite d’acces
« Sens de Poutil

Soutien et suivi
personnalise
Economie de temps
pour I’équipe clinique




Témoignage

Merci de faire partie de nos t de votre bon travail, cela fait du bien de savoir qu on n est si bien entouré. Je fais partie du personne

a | hopital et je viens de savoir ce que | on ressent quand on bascule de | autre coté et que notre nom s appelle maintenant patient.
Je voulais vous dire que | orne est extraordinaire, tres facile a comprendre et nécessaire. Je me sens en sécurité et si j ai besoin d
information je sais ou aller.

Je suis aidante naturelle, je m occupe de ma meére qui vit avec un debut d alzheimer et c est fait opérer pour un cancer.

Je vous dit merci encore pour le travail extraordinaire gue vous faites et | espére que cette plate-forme va rester




Lecons apprises

m Barriéres m Facilitateurs

> Culture V > Engagement organisationnel v
> Ressources > Gestion locale

» Remboursement \ » Champions cliniques V

> Technologie > Recherche évaluative
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