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Présentation du travail effectué autour du projet NADIS
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* Import DMI2
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* Plan d'actions 2011
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Appel d’offre « Dossier de spécialité VIH et Hépatites »

Pour l'acquisition et I'installation d’'un logiciel de suivi des patients VIH, compte tenu des montants en jeu,
nous avons été dans l'obligation de passer un marché a procédure adaptée (MAPA) dans le respect
des dispositions du Code des Marchés Publics.

Ce qui veut concretement dire qu’il a fallu :

e rédiger un cahier des charges (CCP),
* publier le marche,

e  évaluer les propositions

* et faire un choix parmi les offres.



Comparatif des propositions

Epiconcept

2CBl

Fedialis Medica

Adresse

47 rue de Charention
75 012 PARIS
admin@epiconcept.fr

22 rue de Chatepie
37 300 JOUE LES TOURS
michel.pelaratti@2cbi.fr

100 Route de Versailles
78 163 MARLY LE ROI

Fourniture des documents

X Marché publics de techniques ...

X Lettre de candidature et habilitation ...
X Déclaration du candidat

X Délégation de pouvoir

X Références de la société

X Dossier de réponse technique

X Marché publics de techniques ...

X Lettre de candidature et habilitation ...
X Déclaration du candidat

Délégation de pouvoir

Références de la société

Dossier de réponse technique

X Marché publics de techniques ...

X Lettre de candidature et habilitation ...
X Déclaration du candidat

Délégation de pouvoir

X Références de la société

X Dossier de réponse technique

Qualité du dossier

TRES BON

MOYEN : La réponse n'est pas adaptée au CCP.
La réponse est un devis + des documents sur leur offre
commercial + PPT

BON

DUREE DE DEVELOPPEMENT

130 jours ouvrés

5 mois

28 jours ouvrés

DELAI DE LIVRAISON

Aout 2010 : Notification
Dec 2010 : 1ere livraison
Mars 2011 : Mise en production

MONTANT

Realisation et mise en ceuvre : 82 195 € HT (98

305 € TTC)
Dev (63 195 € HT) + Reprise données (7 080€ HT) + Formation (11
920 € HT)

Maintenance annuelle : 8 433 € HT (10 085 €
TTC)
Total lere annee: 90 328 € HT (108 391 € TTC)

Licence logiciel : 8 licences serveurs (23 200 € HT)
+ 90 licences clients ( 27 000 € HT)

Installation :12 800 € HT

Reprise de données : 8 000€ HT

Formation : 16 000 €HT

Maintenance annuelle : 10 300 €HT

Total lere année: 97 300 € HT (116 370 € TTC)

Installation et paramétrage Nadis : 11 000€ HT
Formation: 8 000 € HT

Migration de données : 9 000 € HT
Maintenance annuelle : 2 500 € HT (2 990 €
TTC)

Total lere année: 30 500 € HT (36 478 € TTC)

Chiffres d'affaires

2,3 M€ (2007)
3,37 M€ (2008)
4 ME (2009)

512 K€ (2007)
524 K€ (2008)
420 K€ (2009)

798 K€ (2005)
688 K€ (2006)
455 K€ (2007)
2 (2008)
2 (2009)

1 Directeur, 1 responsable info, 3 informaticiens, 1

Effectifs 35 personnes 1 Directeur, 2 administratifs, 1 commercial, 4 informaticiens .
assistante
Nombreuses et de qualité
Références 5 projets en rapport avec notre dossier (SIDA pour INVS, ? 25 sites installés dont 17 COREVIH en France

patient sous ARV, Tuberculose full Web, Dossier
anapath+SGL, RAFAEL projet multi-centrique)




Comparatif des propositions

Points forts

. Solution technique interessante -
Démarche trés professionnelle
. Entreprise pérenne

Epiconcept 2CBI Fedialis Medica
CLASSEMENT 2 3 1
«. Produit isofonctionnel avec le

CCP

« 25 sites installés dont 17
COREVIH en France

* Prix trés attractif

» Délai de livraison trés court
* TPE mais soutien de GSK

Points faibles

. Cout élevé (Le projet initial et la
maintenance)
. Délai de livraison relativement long

. Logiciel AXILA inadapté et peu
paramétrable

. Cout élevé (Le projet initial et la
maintenance)

. Technologie ancienne: WINDEV
(client / serveur)

. Dossier de réponse de mauvaise
qualité (Devis + Doc commerciale
Axila)

. Aucun détail sur la
réalisation/prestation

. TPE (Tres Petite Entreprise) avec
pérénité faible
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Hébergeur de données de Santé a caractere nominatif

Le Code de la Santé Publique (a la suite du « décret hébergement » de janvier 2006, un temps suspendu
puis réactivé en 2008) prévoit que les organismes hébergeant des données de santé a caractere
nominatif soient soumis a un agrément préalable (arrété du Ministre de la santé, apres avis de la

CNIL).

Cette procédure vise a s’assurer que les hébergeurs répondent a un cahier des charges strict, permettant
d’assurer la sécurité (intégrité, pérennité...) et surtout la confidentialité des données médicales.

Sur la base de cette information et compte tenu des montants en jeu, la procédure de sélection d'un
hébergeur a malgreé tout été simplifiée et a donné lieue a une « simple » procédure de mise en
concurrence de prestataires (demande de devis et choix) sans passer par un marché public.



Comparatif des propositions « Hébergeurs »

Prix HT

Nombre utilisateurs (N)

Cout pour N utilisateurs pour la premiere annee
Cout pour N utilisateurs pour les années suivantes
Temps de déploiement

Disponibilité

Plate-forme

Sauvegardes

Contrat

Agrément santé

SNR Paris

30
10200 €
6 600 €
12 jours
24h/24, 7j/7
Windows, VMWare, TSE

incrémentales
quotidiennes, hebdo pdt
4sem, 12 mensuelles
durant derniére année

36 mois

NON

GRITA

90
11480 €
9480 €
5 semaines
24h/24, 7jI7
Windows, VMWare, TSE

incrémentales
quotidiennes, hebdo pdt
4sem, 12 mensuelles
durant derniére année

36 mois

OUl

CHU de Nice

90
7 860 €
2885 €
8 jours

24h/24, 7jl7

Windows, VMWare, TSE

incrémentales quotidiennes,

hebdo pdt 4sem, 12

mensuelles durant derniére

année

12 mois

OuUl
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Les contrats

*  Contrat Hébergeur
Contrat hebergement E nadis CHUN 170910.DOC

e Contrat coordinateur Nadis
Contrat coordinateur Nadis 16142010.doc

e  Contrat Utilisateur Nadis
Contrat utilisateur Nadis 16142010.doc

. Dossier CNIL
VIH Formulaire DN.doc
VIH Annexe-securites-vl1.1.doc




Schéma geénéral de la plateforme NADIS

Brest

Patients de
Brest

Ponti .
&/ Patients de

Pontivy

Patients de
Quimper

CHU de Nice Quimper

St Brieuc

Patients de
St Brieuc

CHU de Nice

Patients stockés
dans la base de données NADIS

Patients de
Lorient

Lorient

St Malo

Patients de St
Malo

Patients de
Rennes

Patients de
Vannes

Vannes




Schéma geénéral de la plateforme NADIS

] ]
{= connexion.chu-nice.fr - Windows Internet Explorer |:|E”z|

b ¢ ! - connexion. chu-nice. fr

r.chu-nice. fr/me

Shu ga Nice

Identifiant || |

L=z contrevenants 2 o2

R Vous wites pas authentifie '

Mohbilité, Sécurité

IPdiva | Immievbls Meito - 11, ree du Clos Courtel | 35700 Rennes - France = z
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| 25
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{= connexion.chu-nice Windows Internet Explorer.

chu-nice.fr/i

W | - connexion, chu-nice fr

-

-

Francais ¥

lan

Attention pré-requis : ef Sites de confiance

Si cela n'a pas &te fait, ajoutez manuellement https:’'connexion.chu-nice.fr parmi la liste des Sites de confiance :
CQutils p Options Internet p Sécurité p Sites de Confiance p Sites

Sélectionnez le niveau bas puis fermer et redémarrez votre navigateur.

[ ne plus afficher ce message

eNadis_Bretagne -~
@ ENadis Bretagne

B Bretagneld est connects dans '= domaine CHUN @

IPdiva | Immeublz Meito - 11, rue du Clos Courtal | 35700 Rennes - France

/" Sites de confiance
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| 2%
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lan

Cutils p Options Internet

Attention pré-requis : 's*’ Sites de confiance
o d i ' rm . - .
UL iel| L Connexion Bureau a distance

Sélectionnez le niveau b

[ne plus aficher ce m

eNadis_Bretagne
@ ENadis Bretagne

g Bretagneld ==t conrects dars 'z domeine CHUN M

IPdiva | Immeublz Meito - 11, rue du Clos Courtal | 35700 Rennes - France

@ Un zite Web souhaite démarrer une connexion distante.

Cette connexion distante peut endommager voltre ordinateur local ou diztant. Me vor
pasz, =auf =i vouz connaizzez [ongine de cette connexion ou = vous [avez d&ja util

&

Autarizer 'accés de lardinateur distant aux ressources suivantes de mon arding'

Type: Connesion Bureau & distance

Ordinateur distant ; 127.001

Prezse-papiers Imprimantes

Les madifizations: appartées & ces option: 2’ appliquent uniguement & cette oo [/ 1exian.

[~ Détails

Connesion ] - Annuler |

B E A

/" sites de confiance g~
-
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- Recherche d'un patient

& Co il 0011 15:06:57

Super Adminis

pOonaant nerche | recours

[TEST SINTEFF Jean-paul - 20/06/1971 101/02/2011 | Super Administrati Cons.




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recod _l

Quitter e dossier |

‘ Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe | % I

f*  Conzultation externe

Fiche administrative

" Hoszpitalisation de jour

' Hospitalization classique

Etat Civil | Intervenants |

Ajouter un commentaire

Nom [TEST SINTEFF

Conzentement CHIL signé v

Fatient en cours de suivi

Erenom |Jean—pau| | oexe (hMasculin =

MNom de JF. | | Date MNaissance |20/06/1971

_ \ ]
Adresse Adrinistratif
Social
W.IH.
ille |CHAHTF"LES DE BRETAGHE ;I CF. 3513 - HT m
Heépatites
Pays [FRANCE - N*dl PP || | e
Tel Domicile | | M* d'archive | | Antécédents & Hist. thérap.
T&l Portahle | | M*Madiz: 780313253 Examen clinique
T&l Bureay | | AU vérfication Riésultats biclogiques
E-tAail | | Hézultats paracliniques
keédecing comespondants T éléphone Imp | Méd. Référent S upprimer Frescription Medicaments
Frezcnption d'egamens

Concluzion




b | bl | ,,Z Quitter le dossier |

f*  Conzultation externe

Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe | = | 1M ™

Fiche administrative

" Hoszpitalisation de jour
' Hospitalization classique

Etat Civil | Intervenants |

| ‘ Ajouter un commentaire |

ok |TEST SIMNTEFF | I Conzentement CHIL zigné I-_

. . Fatient er cours de suivi
Erenom |Jean—pau| | SENE ’ I
Mam de JF. | Situation du patient

Adresse
% Suivi

" Perdu de vue

" Suivi ailleurs

Ville [CHARTRES DE BRETAGNE Le patient est:

Fays |FH'&"N':E ;I " Fin de suivi
Tel. Domicile | | C Décédé
Tél. Partable | |
Tél Bureau | | [vate du deces :Ii Heure du deces : Ii
E-tail | Cauze du déces -| =
keédecing comespondants T élépk

Code CIMI[ ]




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

122011 .

— Swnthese des problemes

Difficultés principales




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011
Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe % I I4 I 4 I 07/02 2y

Donneées sociales Historigue ;| 01/02/2011 =]

Synthese Situations | Acces aux soins | Ressources | Evaluation |

Ajouter un commentaire |

—aituation familiale — | Probleme Patient &n cours de suivi |

Situation familiale || ~|
Mornbre d'enfants EI A charge EI Administrat
Grossesse en cours | ~| Social
W.ILH.
_Logement [~ Probleme Hépatites
Logement | | S

Antécédents & Hizt. thérap.

Type de logement |

Examen clinique

Rézultat: biologiques

Hézultats paracliniques
- Statut ——1I Probléme Prezcription Medicaments

_I Frezcnption d'egamens
=

Miveau d'étude |

Concluzion

Skatut sur e territaire | ;I




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011
Screehing | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel imariee = I I4 I 4 I 01/0&/2011 —

Donneées sociales Historigue ;| 01/02/2011 =]

Synthése | Situations ACCES aux s0ins IBESSDurEES Ewvaluation

Ajouter un commentaire |

Fatient en cours de suivi I

~Couwverture sociale [~ Prabléme
Orgarisme || H Droits | |

Adrninistratif

Social
WIH.
Heépatites
HES
[T PrisenalD. Date Fin100%ALD. [ ] Antécédents & Hist. thérap,

Examen clinique

Adresze de la caizze

Rézultat: biologiques
Complémentaire — I~ Prabléme Biézultatz paraclinigues

Complémentaire | ;l Prescription Médicaments

Maom & adresse Prescrption d'examens
de la mutuelle

Concluzion




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011
Screehing | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel imariee = I I4 I 4 I 01/0E/2072

Donneées sociales Historigue ;| 01/02/2011 =]

Synthese | Situations | Arcés aux soins  Bessources | Evaluation |

Ajouter un commentaire |

-Activité professionnelle —I Probléme _ B
Fatient en cours de suivi I
Activite -l

CSP| =]

- Edrinistratif
~Mesure de protection ™ Probléme e
ocia
& Curatelle =
[T Sauvegarde de justice WIH.
& Tutelle —
Organisme mandaté | | & Tutelle des prestations sociales Hepatites
BN
-Ressources — | Probléme s " ”
Salae | [ Indemnité joumaligre + 1) ALD 30 Antecédents & Hist. thérap.
Indemnitéz de chémage I T Allocation Adultes Handicapé Examen clinique
Revenu Mirimum dinserion T T Complément d'a.AH. Résultats biologiques
aCTPouPsD T T allocation dinsertion Hézultats paracliniques
Rente Invalidite [ [ Retraite + 4P, Prescription Medicaments
I sutre N
Frezcnption d'egamens
Irvvalidité | =| Conclusion
Allocations Familiales | |

Sans ressources | Mon autoriss & travailler T Surendstternent [
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Ewaluation sociale




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe % I I4 I 4 I 01/0E,2011 | b I HI é

Données V.|.H. P Hepatte 1]

VIH. |

bModes Contarination - ;l Patient s de suivi |
A E S
Bisexuel
Ty Hemophile T WIHT fyIH2
Hetérosexuel :
Synthése S érologies Homosexuel Bous-type viral Date
. tatermo-foetale B
Date derniere negative |: Toxicomane v Hépatites
Date contamination |: Transfuse = G
Incannu - —
Date . l.H. + —ll Antécédents & Hist. thérap,
Stade CDC Déhut stade C Typage HLA B5701 Examen clinique
Pays (s&jour >6 mois) | - € Positf € Négatif & Non fait FEsultats 'E'D'DE_"E_'”ES
Hézultats paracliniques
SEETTED I Ajouter | Prescription Médicaments
Mom Essai / Frotocoles Statut Date déhbut Date fin fs* I Prescription d'examens

b Concluzsion




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe % I I4 I 4 I 01/0E,2011 | b I HI é
Données V.I.H. |

#IH & Hepatite =

VIH. |

Ajouter un commentaire |

bModes Contamination | ;” y Patiznt en cours de suivi I

Typewiral |[&%IH1T  CWIH2 O WIHT MW,

o Adrninistratif
Synthése S érologies Wl Ho1 Wl H 2 Sous-hr Al Date Social
= VILH.
Date derniere negative | | | | L —ll Hénat
T = ;ll Hepatitez
Diate contaminatian | | | | PED
Datev.lH.+ | | [l | Antécédents & Hist. thérap.
StedeCOC|M] -] Débutstade = Typage HLA B5701 Examen clinique

Asymptomatique
Al Asymptomatique : CO4 > 500

SmEnmer I A2 Asymptomatique : CD4 entre 200 et 500
N 143 Asymptomatique D4 < 200
on

B0 | Symptomatique non sida Date fin Ml Prescription dléﬁamens
» Bl  Symptomatique non sida : CO4 > 500 Lonclusion

B2 | Symptomatigue non sida: CD4 entre 200 et 500
B3  Symptomatique non sida: CO49 < 200

CO0  Sida

C1 Sida :CD4» k00

e Sida: C04 entre 200 et 500

€ Négatif & Non fail Rezultatz biologiques
Hézultats paracliniques

Fays (sejo

Prezcription Medicaments




Madiz Super Administrateur

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe

: TEST SIMTEFF Jean-paul. recourz dua 01/02/2011

& |

4] 4 [ omer0tt [ v [vi] 4

'Données V.I.H.

VIH. |

H & Hépatite vl

Ajouter un commentaire |

bModes Contarmination |

H|

Type wiral

@ 5IH 1

CWIH2

CWVIHT S VIHZ

Fatient en cours de suivi I

Synthéze Sérologies

WolH T

Yol H. 2

Sous-tvpe viral

Adrninistratif

Social

Date derniere negative

Date contarmination

YW.H.
Heépatites

Date . |.H. +

|

Stade CDC[AD ] “ Début stade C K.

4.

CRFO1-AE AE

Fays (sejour >6 mois) |

=||cRFo24G 4G

SEETTED I AjoLker |

CRFO3-4E &.B
CRFO4-cpx &G H. KL

Mom Esszai/ Protocoles

Statut

CRFOS-DF DF
CRFOG-cpx &Gk

CRFO7-BC B.C

CRFOS-BC B.C

CRFO3

CRFOMO-CO C.D

CRFOMT -cpx &, CRFO1-AE G

CRFOZ-BF B.F

CRF0T 3-cpx A, CRFO-AE G

-

an fait

Antécédents & Hizt. thérap.

Examen clinique

Rézultat: biologiques

Hézultats paracliniques

Prezcription Medicaments

Frezcnption d'egamens

Concluzion




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe | % I I4 I 4 I 01/0E,2011 | b I HI y

Données Heépatites —

VHC |vHE. | Habitudes de vie |

Lire le

Synthése Séralogies | Synthéze Binlogie |

Hepatite - Patient e & de zuivi I
WHC
mination | ;l
brap.  MHaif
botif d'absence de fraitement | ;l

W1 H.
Heépatites
sES
Antécédents & Hizt. thérap.

serologie Y. H.C. Date

Diate cantamination Examen clinique

Date v H.C. + |[01/01/2011 Fiosuli=t Zclogiel e

Hézultats paracliniques
SULGITTET | Ajouter | Prescription Meédicaments

Mom Essal f Frotocoles Statut Diate debut Date fin * Ing Frescription d'examens

Concluzion




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe |

& |

14| 4 | o1022011

‘Données Hepatites

VHC |vHE. | Habitudes de vie |

Hé patite |VHC&VHEE ;|

hMode de contamination

Dernier Ext Therap. : Ma)

kaotif d'absence de traiterment

Syt

_erdlogies

Synthéze Binlogie

AE S
Acupuncture
Chirurgie lourde
Endoscopie
Hemophile

serologi

tatarno-foetale
tesatherapie

Date contyg
Diaty

Orig. Zone endémigue
Sejours zone endémigue
Tatouage

SEETITE | Ajauter |

Mom Essai f Protocoles

Toxicomane IV
Toxicamanie intra-nasale
Transfusé

Transmission sexuelle
Inconnu

Autre nosocomiale
Atre

Fatient en cours de suivi

Adrninistratif

Social

W.LH.

Hepatites
SRS

Antécédents & Hizt. thérap.

Examen clinique

Rézultat: biologiques

Hézultats paracliniques

Prezcription Medicaments

ate fin

M7 I

Frezcnption d'egamens

Concluzion




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe |

& |

14| 4 | o1022011

‘Données Hepatites

VHC |vHE. | Habitudes de vie |

Hé patite |VHC&VHEE ;|

hMode de contamination

kaotif d'absence de traiterment

Dernier Ext Therap. : Maif

Synthéze Binlogie

serologi

Indication non retenue
Contre indication
Traiternent en attente
Fefus

Date cont

Guerison spontanée

Date

VHC +

TTTITTIITTTT

[

SEETITE | Ajauter |

Fatient en cours de suivi

Adrninistratif

Social

W.LH.

Hepatites

|

Antécédents & Hizt. thérap.

Examen clinique

Rézultat: biologiques

Hézultats paracliniques

Mom Essai f Protocoles

Sitatut

Date debut

Diate fin

M7 I

Prezcription Medicaments

Frezcnption d'egamens

Concluzion




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011
S| 4] 4| o201

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe |

‘Données Hepatites

VHC VHB |Habitudes de vie |

Syhthese Biologie Fatient en cours de suivi

Hé patite |VHC&VHEE ;|

tode de contamination || - &dmlhl.stratlf
A E 5. Social
Statut Thérapeutique Acupunciure ,I YIH.
Chirurgie lourde e
Endoscopie SES

Date AQHBS + | Hemophile

katerno-foetale
besotherapie
Orig. Zone endémigue Resultats biologiques
SEjours zone endermigue Résultats parachiniques
S e | Ajouter | Tatouage

Toxicomane v
Toxicomanie intra-nasale
Transfusé

Transmission sexuelle
Inconnu

Autre nosocomiale

Atre

Antécédents & Hizt. thérap.

Examen clinique

Prezcription Medicaments

Mom Essal / Frotocaoles fin M* Frezcnption d'egamens

Concluzion




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

Screshing | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel lejlEiris | = I I4 I 4 I 01,/02/2011 ‘

‘Données Hepatites

VHC VHB |Habitudes de vie |

Synthése Séralogies | Synthéze B

Fatient en cours de suivi

Hé patite |VHC&VHEE ;|

tode de contamination | ;I Administrati

Social
I n WIH.

otatut Thérapeutique

Date AgHBS +

M aif

seroconversion Hhe
Seroconversion HBs
Féponse wvirologique
Féponse hiologigue

Feéponse viro et biochimigue

Echec de traitement

Hepatites
SRS

Antécédents & Hizt. thérap.

Examen clinique

Rézultat: biologiques

Hézultats paracliniques

ST | Ajouter | Prescription Médicaments
MNom Essai f Frotocoles Statut Date debut Date fin M Prescription d'examens
4 Concluzion
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Quitter e d

Antécédents & Hist. Thérapeutique

Antecedents f« Touz  acoins Supprimer | {Aouber un antécedent] |
Antéoédents D ate Részolu | Mazquer | Commentaires Clk Stz
p | HEpatite aigus C 01/ /2011 [l [l B171 Patient &n ol I
*

Antecédents & Hist. thérap,
Histoire therapeutique CEETrEr Ajouter un événernent

Examen clinique

Eveénement DEbut Fin i Résultats biologiques

Hézultats paracliniques

Prezcription Medicaments

Frezcnption d'egamens

Concluzion
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Screening |

I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel lejlEiris | = I I4 I 4 I 01,/02/2011 | » I y

Quitter e dossier

Antécédents & Hist. Thérapeutique

|| =
1

Thészaurus Antécédents

OM | cDC | ATCDS Eamiliaux | Yaccination Hépatites |

Fatient en cours de suivi

Antecedents f« Touz  acoins Supprimer | {Aouber un antécedent] |
i e 1
Antéoédents D ate Részolu | Mazquer | Commentaires Clk Stz
p | HEpatite aigus C 01/ /2011 [l [l B171
*

F102 01
R4
220
K703
KA03 01
K2 02
K2 03
K02
K20
K22 01
Kaez
KA22 02
B16Y
B160
B161
B1kZ

K7

Adrninistratif
Eermer | Socil
WIH.
YW alider | Heépatites
SRS

Alcoolisme chronigue

Agcite

Carcinome hépatocellulaire

Cirrhose alcoolique (du foig]

Cirrhosge alcoalique sai

Coma hepatique sai

Encephalopathie hepatique sai

Fibrose et sclérose alcooligue du foie

Heématemese

Hemorragie gastrigue sai

Heémorragie gastro-intestinale, sans précision
Hemarragie intestinale sa

Hepatite (aigue) B (sans agent delta et sans coma hepatique)
Hepatite aigqueé B avec agent delta, avec cama hepatique
Hepatite aigque B avec agent delta, sans coma hepatique
Hepatite aique B sans agent delta, avec coma hepatique

|

Hanatite alcaolinge il

Examen clinique

cedents & Hist, thérap.

ézultats biologiques

zultats paraclinigues

cription Médicaments

Excnption d'examens

Concluzion
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A
Quitter e dossier

Antécédents & Hist. Thérapeutique

Antecedents f« Touz  acoins Supprimer | {Aouber un antécedent] |
i ire |
Antéoédents D ate Részolu | Mazquer | Commentaires Clk Stz
b | Hepatite aigus C 01401 /2011 O O B171 Patient en cours de suivi I
#*
Thészaurus Antécédents
CM | cDC | ATCDS Familiaux | Vaccination Hépatites | Administratif
Eermer | Saeie]
VIH.
R |
NADIS ® |
AL |F10E2 M Alcqul|sme chranigue Fermer |
I e Ascite _ A quelle date ?[01012011]
= | C2en Cﬁrcmume hep.atuc:ellulal.re [JIMMAAAR |
k703 Cirrhose alcoolique (du foig]
P |K?03 01 Cirthose alcoolique sai & Antécédent résolu
kEié2 02  Coma hepatique sai ' Antécédent non résolu
kd2 03 E.ncephalupat’me hepanqu.e sal _ Carmmentaire
k702 Fibrose et sclérose alcooligue du foie | |
K920 Heématemese
k322 01 Hemorragie gastigue sal [~ Masquer l'artécedent & [édition de la lettre de sortie :
ka2 Hémaorragie gastro-intestinale. sans précision Walider |
kK422 02 Hemorragie intestinale sai
. B16Y Hepatite (aigue) B (sans agent delta et sans coma hepatique)
- |B1BD Hepatite aigqueé B avec agent delta, avec cama hepatique
- | |B1B1 Hepatite aigque B avec agent delta, sans coma hepatique
B1G2 Hepatite aique B sans agent delta, avec coma hepatique
|
K201 Hanatite aleanlion e a
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Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel Yimlanee | =h I 4 I 4 I 01022011 | » I HI Iuyitter le dossier

Antécédents & Hist. Thérapeutique

Antecedents f« Touz  acoins Supprimer | {Aouber un antéceder

Lire le commentaire |

Fatient en cours de suivi I

Antéoédents D ate Részolu | Mazquer | Commentaires Clk
p | HEpatite aigus C 01/ /2011 [l [l B171

Adrninistratif

Social
W.ILH.
Heépatites
=
Anteceédents & Hist. thérap,

Histoire therapeutique CEETrEr Ajouter un événernent

Examen clinique

Eveénement DEbut Fin i Résultats biologiques

Hézultats paracliniques

Prezcription Medicaments

Frezcnption d'egamens

Concluzion
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Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe |

S | 4]« | oyoze0n |

Antécéadents & Hiat Tharanaiitiaiie

Quitter e dossier

m Traitement |Essais thérapeutiques | Trtgsscu:iél
[zentress FaL |l -

B |Hepatite = Kalétra LPY P :
Kivexa KLY MNETI
hantadix |
Fegasys
Prensenon A0F MNETI
Prezista ORY IP
Feketol FEIBA
Fescriptor DLy MNNET

! Retrowvir ZDY  NRTI

. . |Revataz AT P

Histaire the =G =8
Sustiva EFY MNMET

2 Telzir FEw  IF
Trizisr T NETI
Truwvada TREY METI
Yidex ool MNETI
Yiracept MEY P

Fermer | m
o desuivi_|

= de zuivi

atif

Deébut de I'événement :

=5

. .. fizt. therap,
Arrét de |'événement . F
hique
Mot - | ;I cliniques

dicaments

EAaMmens

Statut WHE: |




Traiternent |Essai5 thérapeutiques | Trtassocié |

lsentress FaL |l -
kaletra LFv IR
Kivexa kKL METI
hantadix | |
Fegasys

Presseon ADOF  MNETI
Prezista OBy P
Fe&hetol FIEA
Fescriptor DLy MNMNET
Fetrowir 204 METI
Feyvataz ATy IR
F.oféron IFr N
Sustiva EFY MMET
Telzir FFEY P
Trizisr T METI
Truwvada TREY MNETI
“iclex ool NETI
“iracept MNEY P =

1

Eermm
Ewénement : |
Morsr

Deébut de I'év&nement :

Arrét de 'évenement ;

Heure:

Fin:l:l

hMotif : |

Choisizsez un mohifs d'arrét

Histoire therapeutique

Biclogique

Effacer le mohf d'amét |

Clinique

Quitter e dossier

Lire le commentaire |

Fatient en cours de suivi I

Adrninistratif

Social

aEliEeT |

Therapeutique

EvEénement

Echec virologique
Echec immunologique
Echec immunalogique ET wirologique
Towicité hématologique
Toxicité hépatique
Hyperbilirubinémie
Towicité pancréatique

T owicité rénale
Hyperlactatémie
Dyzhpidémie

Autre towicité biologique
[mzonnu

Lipodystrophie

Echec clinigue

Dpsthyroidie

Dézir de grozseszse

Grozzesze en cours

Fin de grozzesse

Intolérance aus traiternents

Towizité mitochondriale ¢ myozite
Effets secondaires cardiovasculaines
Syndréme d'hyperzenzibilité

Effetz secondaires cutanés

Effets secondaires digestifs
Decompenzation de cirhosze

Effetz zecondaires neurologiques
Effetz secondaires ostéo-articulaires
Effets secondaires paychiatriques
Effets secondaires rénaus

Autres effets secondaires cliniques
Talalay )10

Début de protocaole

Fin de protocole

Fin de traiternent
Suzpenzion thérapeutique programmeés
Simplification thérapeutique
Adaptation pharmacologique
Interaction médicamenteuse
Décizion du patient

Mon obgervance

Traitement provizoire

Autrez motifs thérapeutiques
Frévention de toxicité
Inconnu
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Examen clinique

Examen clinique IQbsewatinn | Habitudes de vie | Aviz du patientl

Ajouter un cor

Poids de forme (kq) Taille (crm) —Patient en coy

Poids (kg) |:| Tempéerature |:°Cj|:|
T.A (mmHg) | 2] | Kamofsky [l] -] BMI (ki)
Tour de Hanche (cm) I:I surface Corp. (mzj

Tour de 'Abdormen (crm) |:| Fouls (fmin) I:I

Examen clinique normal

Antécédents 1 Hizt. thérap.

Exame a clinique

EHTERTITIET | Ajouter des zignes |

Signes Cliniques Statut Description | Grawvité Resultats biologiques

Hézultats paracliniques

Prezcription Medicaments

Frezcnption d'egamens

Concluzion
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S| 4] 4| o201

Examen clinique

Examen clinigue IQbsewatinn | Habitudes de vie | Aviz du patient

Ajouter un commentaire

Fatient en cours de suivi I

Adrninistratif

Social

30

100 |Mormal pas de signe de maladie

Handicapé, nécessite une aide et des soins particuliers. dépendant
Mecessite une aide imporante et des soins medicaux frequents,
Mecessite une aide occasionnelle mais est capahle de subvwenir ala plug
Feut se prendre en charge. incapable de mener une activite normale
Feut mener une activité normale mais avec effor, symptdmes ou signesr
Feut mener une activité narmale, symptmes ou sighes mineurs de lama

Frezcnption d'egamens
Concluzion

Fuoids de farme fkl:ﬂ
Faids (kg) I:I Tempéerature |:°C]||:|
TA (mmHg) | 4| | Kamnofsky [[ll -] Bl (kagme) |
Tour de Hanche (cm) I:I 10 Mcfribund, processus fatgl progressant rapiderment .
2l Trés malade, soutien actif, absence totale d'autonomie
Tour de 'Abdormen (crm) |:| Fouls (fmin)[30  Zewverement handicape, dépendant
40
. R0
Examen clinique normal Rl
Signes Cliniques otal ;g
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Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe |

Examen clinique

~ Examen clinigue | Obzersation Habitudes de vie |gvis du patientl

Ajouter un commentaire |

Histarique | Fatient en cours de suivi I

Tahac || ;l
Faquets/année | |
Adrninistratif
Alcool | ;I iglcli-lal
Toxicomanie | ;l Hépatites

| |

=i oul, laguelle ? |
Antécédents & Hizt. thérap.

Examen clinique
Contraception | ;I Résultats biologiques

=i oui, laquelle 7 | | Reézultats paracliniques

Prezcription Medicaments

Frezcnption d'egamens

Fratigue du spn:urt| ;I

Concluzion
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S| 4] 4] 0020

Examen clinique

~ Examen clinigue | Obzersation Habitudes de vie | Aviz du -

Tabkhac

Faguetsfannge

Alcool

Toxicomanie

Mon Fumeur
Ex-Fumeur
Fumeur =10

| Fumeur11 & 20

Furneur 21 & 30
Furneur »30

Hiztarique |

i |

=i oul, laguelle ? |

Contraception |

=i oui, laguelle 7 |

Fratigue du spn:urt|

Ajouter un commentaire

Fatient en cours de suivi

Adrninistratif

Social

W.LH.

Heépatites

|

Antécédents & Hizt. thérap.

Examen clinique

Rézultat: biologiques

Hézultats paracliniques

Prezcription Medicaments

Frezcnption d'egamens

Concluzion
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Examen clinique

~ Examen clinigue | Obzersation Habitudes de vie |gvis du patientl

Ajouter un commentaire |

Histarique | Fatient en cours de suivi I

Tabac | ;I
Faguetsfannge | |
Adrninistratif
Alcool || = Social
Buveur < 20g / jour [ ™ 2 warres { jour) ¥1H.
TeiearEie Buweur 20 %1 hig fjl:uur (3 j%[ 4 warres x’_jn:nur]l Heépatites
o o Buveurbladlg /jour (b a8 wverres / jour) AEG
Sioui laquelle 7 g0 5 80q / jour [ » Bwerres f jour) Antécédants & Hist, thérap
Ex-Buweur = : :
. Mon Euveur Examen clinique
Contraception [ || Résultats biologiques
=i oui, laquelle 7 | | Reézultats paracliniques
Prezcription Medicaments
Frezcnption d'egamens
Fratigue du sport | ;I

Concluzion
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Examen clinique

~ Examen clinigue | Obzersation Habitudes de vie |gvis du patientl

Ajouter un commentaire

Pl | Fatient en cours de suivi I

Tabau:| ;l
Faquets/année | |
Adrninistratif
Alcool | ;I Social
WIH.
Toxicomanie | - Heépatites
. SRS
Si oui, laguelle 7 |Mon S
Ancienne | Antécédents & Hist. thérap.
Active E xamen clinique

Contraception Substituge Résultats biologiques

=i oui, laquelle 7 | | Reézultats paracliniques

Prezcription Medicaments

Frezcnption d'egamens

Fratigue du spn:urt| ;I

Concluzion
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Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe % I

Examen clinique

Douleur: MDD

110

Clualité de wie : MO

Ohsersance : MO

110

d
04

=1
d

Ajouter un commentaire

Fatient en cours de suivi

Adrninistratif

Social

W.LH.

Heépatites

|

Antécédents & Hizt. thérap.

Examen clinique

Rézultat: biologiques

Hézultats paracliniques

Prezcription Medicaments

Frezcnption d'egamens

Concluzion
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S | 4]« | myozre0 |

Résultats biologianies

Standarc | ioec ) wio. Hepatites | Sérclogie | Sn::n:nresl Nadls‘-.:flrn:n@I Géno "JIHI PharmaCD|DgIE|

Ajouter un bilan |

Supprimer le bilan | Bilan du: 0740702011

Recherche (01./01/2011 vl

Ajouter un commentaire

T

Albumine

]
Ferritine |:|
[

Azide Urig,

Grossesse |

O
mpho|
T —
o8
cod/icos| ]
e

ICERI-CR ARN < 47
wird PCR ARN < 47
PCR ARN < 50
PCR 4RN < 80
Insulinémie | PCR ARM < 100
Lipase | PCR RN <200 |
cry | PCFARN ¢ 250
PCR 4RN < 400
LDH | PCR RN <500 =

11l

[~ CMIndétect.

LI

I
Facteur |:|
A-2 macro :l
Hoplo|

[alycémie

Frosphors I
Calcgmie| | TSH)
Lact.Wein| | AFP[ ]

o

Bandelette Urinaire I

Cryaglob. |:|
Acide Hyaluro, |:|
Commentaire I

Farm. auta.

Fatient en cours de suivi

Adrninistratif

Social

W.LH.

Heépatites

|

Antécédents & Hizt. thérap.

Examen clinique

Rezultats biologigues

Hézultats paracliniques

Prezcription Medicaments

Frezcnption d'egamens

Concluzion
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Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe |

& |

14| 4 | 01022011 |

'Résultats biologiques

: Standard | Fibrose | Vito. Hépatites  Sérlogie | Scares | Madisvira® | GénaviH | Phamacologie |

Ajouter un bilan |

Supprimer le bilan |

Fecherche (010172011 =

M0, Positive  Mégative Douteus

Fatient en cours de suivi

Lire le commentaire |

Synthéze Sérologies |

AcWHC

T oxoplazmose
Chdrs
AcHA
bAgHB=

Ao anti-HE s
Ac anti-HB ¢
bg Hbe

& Hbe

&g anti delta
HTLW1

Ao IH

Syphiliz

G

0

0

o

0

0

0

0

o
I I L L L I R S S Y B+

0

0 i i S i S S B

Drétail Syphiliz |

22> [> [P [>|>[P[>[>][>]|>

Adrninistratif

Social

W.LH.

Heépatites

|

Antécédents & Hizt. thérap.

Examen clinique

Rezultats biologigues

Hézultats paracliniques

Prezcription Medicaments

Frezcnption d'egamens

Concluzion
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m TEST SIMNTEFF Jean-paul

Synthese | NRTI | NNETI]| 1P

o
Reé

_ Standa

| iE

Recherche|01/01/2011  +]

" Abzence de mutations

o CMtrop basze pour étude de rézistance

Existence de mutations pour les classes

METI

MNMETI

Fh

IE

Tropizme IEE vI

Commentaire, interprétation :

L
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i
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o
o0
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TEST SIMNTEFF Jean-paul

]

=

Recherche | 01./01/2011

Ré

_ Standa

L

“

ABC  ZDV CBY  D4T  DDC  DDM FTC  TDF T2

aTc

N ) )

I o [ o

o e )

N
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'Résultats paracliniques

antaire

Hiztarique | CEErirTen bat | ST I Sjoyter un résultat | Ajouter L

Fatient ex

1

e zuivi

Type d'examen Date Fesultat Cammentaire

Ek

Antécédents & § izt thérap.

Examen i | nique

Rézultats bn ogiques

Bézultats paraclinigues

Prezcription Medicaments

Frezcnption d'egamens

Concluzion
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Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe | % I I4 I 4 I 01/0E,2011 | b I HI

= dossier

'Résultats paracliniques

Hiztarique | CEEriTer tl:nutl ST I Sjoyter un résultat | Ajouter un commentaire |

Fatient eremnrs de i

T
Far mot clé |
FEermer |

Type d'examen

Mot clé | OU CodeCCAM| |

LIBELLE DE L'EXAMEDM =
AGL test

Agrégation plaguettaire

Albumine urinaire (recherche)

Albuminurie

Alcoolemie

Aldolase (sang)

Aldostérane

Alpha 1 anti-trypsine ; clairance

Alpha 2 antiplasmine

Alpha foeto-protéine (AFF)

Alphal antitnypsine : dosage

Aluminium serigue

— _... recherche par culture dans le LCR

Aminoside : 1 dosage
Aminnside ? dosanes
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m Copyright © 2005 Fédializs Médica - Prescription Médicamenteuse - BCB 201 0/07

’7_ Touz Médicaments Par Spécialité
F INYIRASE 500MG CPR 120

ISENTRESS 400MG CPR B0
KALETRA 100MG/25MG CPR G0

o ARY KALETRA 200MG/S0MG CPR BLIST 3x40

AT KALETRA SOL BUY DOSE GOML 5

~ Hépatites KIVEA BOOMG/I00MG CPR 30

' Trshssocies ||\ o0aiR 100MG CPR 30
NORYIR 80MG/ML SOL BUY FLIOML & =

[ uiitker

Prescrire

R econduc.

1

Prezcription | Monographie I

IEditier

BRI ET,

Loy T

|nteraction

I [ AE




m Copyright € 2005 Fédializ Médica - Prescription Médicamenteuse - BCB 20140

Tousz Médicaments

Par Spécialité

IMNYIRASE B00MG CRRE o

Durée du traitement

-

Pozologies prédéfinies I Monographie |

Me pas délivier [ Traiternent au long cours [

[ uiitker

i

Annuler

Prescrire

M o= DCI

- &dulke, Trt d'entretien. Infecté par le WIH : B capsules, matin et zoir

- Adulte, insuffizant hépatique. Tt aszocié & fozamprénavir. Infecté par le YIH : 1 capsule, 1 fois par jour
- Adulke. Infecté par le VIH : 1 capsule, au courg du repaz

- Adulte. Infecté par le VIH : 1 capsule, matin et =oir

- &dulke, Trt aszocié & 'atazanawir. [nfecté par leIH : 1 capsule, 1 fois par jour

-Adulte. Trt aszocié au tipranavir. Infecté par le YIH : 2 capsules, matin et zoir

- Adulke. Trt avec [foslampré-, lopi-, gaqui-, darunawir. [nfecté par le YIH : 1 capzule, matin et zoir
- Adulke. Trtinitial 1. Infecté par le YIH ; 3 capsules. matin et zoir pendant 3 jours

- &dulke, Trt initial 2, Infecté par le WIH : 4 capsules, matin et zoir pendant 3 & 5 jours

- Adulke. Trtinitial 3. Infecté par le WIH : 5 capsules, matin et zoir pendant 3 & 5 jours

.+ de B ans. Trt d'entretien. [nfecté par le YIH : 350 mag/mé. matin et oir

PR TR B N PP P N D . § N

- Enfant

| i Y N
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’7 _ Tous Médicaments Par Spécialité

F IMYIRASE 00MG CRRE 120 [~

[ uiitker
ISERITRESS ANNL 4T COS ED '

Qté — Forme Fréquence Durée du traitement — Benouy. Annuler
h 'I|" - I]|| foiz par ;||i|:|ur ;I | D;l]iu:uur vi vi

i

[

4 Prescrire
Ha

| | Cary pral |
2 flaconz + 2 flacons Mo Dl
ampoule Me pas délivrer [ Traitement au long cours [~

ampoule en nébulization

anneau vaginal -
applicatian - [phie |

Pozolg

J L0k

- &dulke, Trt d'entretien. Infecté par le WIH : B capsules, matin et zoir

- Adulte, insuffizant hépatique. Tt aszocié & fozamprénavir. Infecté par le YIH : 1 capsule, 1 fois par jour
- Adulke. Infecté par le VIH : 1 capsule, au courg du repaz

- Adulte. Infecté par le VIH : 1 capsule, matin et =oir

- &dulke, Trt aszocié & 'atazanawir. [nfecté par leIH : 1 capsule, 1 fois par jour

-Adulte. Trt aszocié au tipranavir. Infecté par le YIH : 2 capsules, matin et zoir

- Adulke. Trt avec [foslampré-, lopi-, gaqui-, darunawir. [nfecté par le YIH : 1 capzule, matin et zoir

- Adulke. Trtinitial 1. Infecté par le YIH ; 3 capsules. matin et zoir pendant 3 jours

- &dulke, Trt initial 2, Infecté par le WIH : 4 capsules, matin et zoir pendant 3 & 5 jours

- Adulke. Trtinitial 3. Infecté par le WIH : 5 capsules, matin et zoir pendant 3 & 5 jours

- Enfant, + de & ans. Trt d'entretien. Infecté par le YIH : 350 ma/mé, matin et oir r
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’7 _ Touz Médicaments Par Spécialité |

F IMYIRASE 00MG CRRE 120 =]

[ uiitker
ISERITRE DS ANNL 4T COS BN '

Qté — Forme Fréquence — Durée du traitement — Benouy. Annuler
h 1] J[ 0 &S fiow = [ o] fiow 'i vi

foig Prescrire

i

[

ﬂ Conzeils | fois tous les |
| I foiz toutes les Mom<xDCl

&LD. W par livvrer [~ Traiternent au long cours [
tous lex

toutes les

Pozologies prédéfinies I Monographie |

J L0k

- &dulke, Trt d'entretien. Infecté par le WIH : B capsules, matin et zoir

- Adulte, insuffizant hépatique. Tt aszocié & fozamprénavir. Infecté par le YIH : 1 capsule, 1 fois par jour
- Adulke. Infecté par le VIH : 1 capsule, au courg du repaz

- Adulte. Infecté par le VIH : 1 capsule, matin et =oir

- &dulke, Trt aszocié & 'atazanawir. [nfecté par leIH : 1 capsule, 1 fois par jour

-Adulte. Trt aszocié au tipranavir. Infecté par le YIH : 2 capsules, matin et zoir

- Adulke. Trt avec [foslampré-, lopi-, gaqui-, darunawir. [nfecté par le YIH : 1 capzule, matin et zoir

- Adulke. Trtinitial 1. Infecté par le YIH ; 3 capsules. matin et zoir pendant 3 jours

- &dulke, Trt initial 2, Infecté par le WIH : 4 capsules, matin et zoir pendant 3 & 5 jours

- Adulke. Trtinitial 3. Infecté par le WIH : 5 capsules, matin et zoir pendant 3 & 5 jours

- Enfant, + de & ans. Trt d'entretien. Infecté par le YIH : 350 ma/mé, matin et oir r
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’7 _ Tous Médicaments Par Spécialité |

IMYIRASE B00MG CRPR 120 a] | .
F ICFRITEFEFOC ANOkAT: T E0 ﬂl
NORVIR 100MG CAPSULE®S

Qté — Forme Fréquence Durée du traitement — Benouy. Annuler
h 1" ;ﬁ D” foiz par ;Im hd | D;I]il:nur vi vi

demi-journée =

Prescrire

[

ﬂ Ennseils| gemaine |
| | quinzaing Mom<:DCl

&LD. W Ne pas dg| M= Traiternent au long cours [
trimesztre

semestre
an

Pozologies prédéfinies I Monographie |

ol

J L0k

- &dulke, Trt d'entretien. Infecté par le WIH : B capsules, matin et zoir

- Adulte, insuffizant hépatique. Tt aszocié & fozamprénavir. Infecté par le YIH : 1 capsule, 1 fois par jour
- Adulke. Infecté par le VIH : 1 capsule, au courg du repaz

- Adulte. Infecté par le VIH : 1 capsule, matin et =oir

- &dulke, Trt aszocié & 'atazanawir. [nfecté par leIH : 1 capsule, 1 fois par jour

-Adulte. Trt aszocié au tipranavir. Infecté par le YIH : 2 capsules, matin et zoir

- Adulke. Trt avec [foslampré-, lopi-, gaqui-, darunawir. [nfecté par le YIH : 1 capzule, matin et zoir

- Adulke. Trtinitial 1. Infecté par le YIH ; 3 capsules. matin et zoir pendant 3 jours

- &dulke, Trt initial 2, Infecté par le WIH : 4 capsules, matin et zoir pendant 3 & 5 jours

- Adulke. Trtinitial 3. Infecté par le WIH : 5 capsules, matin et zoir pendant 3 & 5 jours

- Enfant, + de & ans. Trt d'entretien. Infecté par le YIH : 350 ma/mé, matin et oir r
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Tous Médicaments Par Spécialité

Recherche

' Médicamentz
¢ ATU
i Autres produitzs

Bresenne

[

R econduc.

Prezcription | Monographie

}| HORYIR 100MG CAPSULE 284 : 1 ampoule 1 foiz par jowr pendant 10 jours

M odifier

Supprimer

Délie. O

i B QE

|nteraction




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

——

TRAITEMEMT SURI AL 01/0242011
------------------ Prezcrption relatives au tratement de PALD - oeeees
HORYIR 100mMG CAPSLULE 84

1 ampoule 1 foiz par jour pendant 10 jours

il eielii=zr ) mekzeleji= E;l_l,r_l,r_lrirl'l'ifr LTINS,

Lt | L T



Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011
S | J4] 4| mpmzreot | b |pl]

Quitter e dossie

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe |

Prescription d'examens

Ajouter un commet:

ST Ajouter un examen

Fatient en courz de 2

Type d'examen

Adrninistratif

Social
W.ILH.
Heépatites
=

Antécédents & Hizt. t

Examen clinigue

Rézultats biologig

Hézultats paraclinic

Prezcription Medica

Prescrption d'egamens

Concluzion




Madiz Super Administrateur :

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe |

TEST SIMNTEFF Jean-paul. recourz du 010272011

L1

n=1

Bilan | Cosage FParmotcle |Les +Erescrit5|

A
2011 | - | Hl E‘ Quitter e dossier

Mo thesouus des actes oo ]

Mot cle | - ou

Code CCAM |:|

" alider

LN commertaire |

Er1 cours de suivi I

LIBELLE DE L'EXAMEMN

Fermer |
_ Valder |

17 Cetostéroides ([DHA)

5 Fluorauracil

b HIA (Hydrosgy-indol acetique)
ACTH.

A.DH. (Harmone antidiuratique)
abacawvir (Ziagen) TO-T1H
Abdaomen sans préeparation
Ablation de fils

Ablation du sterilet

Ablation d'un oysto-catheter
Ablation d'un site implantable
Ahlation d'une sonde a demeure
Acetonemie
Acétonurie
Arahdrhnlinactarase

drniniztratif

Social

W.LH.

Heépatitez

|

entz & Hizt. thérap.

men clinique

atz biologiques

Ats paracliniques

ion Meédicaments

ption d'examens

Loncluzion




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011
Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe | % I I4 I 4 I 01/0E,2011 | b I HI

Prescription d'examens

vaner le dossier

Ajouter un commentaire

Ajouter un examen

Supprimer

Fatient en cours de suivi

Type d'examen

ACTH.

W= iopsie cérebrale

Adrninistratif

Acide glutamigue

Social

Antibiogramme

W.LH.

Heépatites

|

Antécédents & Hizt. thérap.

Examen clinique

Rézultat: biologiques

Hézultats paracliniques

Prezcription Medicaments

Prescrption d'egamens

Concluzion




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

S| 4] 4] oyozre0 | v &

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe

Quitter le ©

Conclusion

Diagnostic | PrS] |

kofif du recours

Lig au diagnostic ()
Auwis specialise (consultation autre VIH) (Z513)

D ate

Bilan initial de seroposithvité (Z008)

4

Complément d'investigation (Z048)
Fremigre mise sous traiterment (Z518)
Suivi de protocole (Z006)

Suivi de traiterment (2099)
surveillance requliere (£018)

Wenue therapeutique (£612)

Conclusion du recours

ETF: 30mn
<ETP>30mn</ETF>

AE.S (Z206)
owhthese annuelle (Z092)
suivi d'Education Thérapeutique (Z717)

ozhc

1=
Lo ]
I||_

Ajouter un ooy

Fatient en col

WAE
Heépat
5 E

Antéoédents &

Examen ¢

Rézultats bi

iques

Hézultats pa & iniques

Prezcription i § licaments

Frezcrption ' examens

Conchision




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

Scresing | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ilanse =h I I4 I 4 I 01/0E,2011 I Cluitter le dossier
Conclusion
Diagnostic | FhAS | . .
= Ajouter un commentaire |
botif du recours |Suivi d'Education Thérapeutique (Z717) ;I Fatient en cours de suivi |
EHITERTITIET | Ajouter un diagnoztic |
D ate Diagnostic Twpe | R Adrniniztratif
Social
WIH.
Heépatites

4

Conclusion du recours Hiztarique des concluzsions |

ETF: 30mn
<ETP>30mn</ETF>




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe % I

Conclusion

Diagnostic | PrS] |

Quitter e dossier

botif du recours |Suivi d'Education Thérapeutique (Z717)

Ajouter un commentaire

Fatient en cours de suivi

EHITERTITIET | Ajouter un diagnozhic |

D ate Diaghoztic Type A

4

Conclusion du recours

Higtarique des concluziohs |

Adrninistratif

Social

W.LH.

Heépatites

|

Antécédents & Hizt. thérap.

Examen clinique

ETF: 30mn ﬂ
<ETP>30mn</ETF>

Rézultat: biologiques

Hézultats paracliniques

Prezcription Medicaments

Frezcnption d'egamens

Conclusion




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel Yiilatce | = I I4 I 4 I O1/027%

@e]p[e][|Thesaurus Diagnosties ______________F

CM  |cDe | ATCDS Familiaux | Vaccination | Hepatites |

Diagnostic |

D ate

4

Conclusion

ETF: 30mn
<ETF>30m

Recherche par : it clz |F|EVHE | | | ﬂl
Code CIM | |
A REOT Figwvre persistante =
EBhRD Amylose heredofamiliale non neuropathigue —
Be? 01 Angine a monocytes fievre glandulaire maladie de pfaifter
bO1E 01 Arhrite au cours de fievre de o'nyong-nyong
bOT5E9 01 Arthrite au cours de fievre de a'nyong-nyong
bOT5E 01 Arthrite au cours de fievre de a'nyong-ryong
MOT53 0T Arthrite au cours de fiewre de o'nyong-nyong - articulation du poignet
FOTEE 0T Arthrite au cours de fievre de o'nyvong-ryong - articulations de la hanche et sacro
bAOTEA 0T Arthrite au cours de fievre de o'nyong-ryong - articulations de la main
bO015E 01 Arhrite au cours de fievre de o'nyong-nyong - adiculation du coude
bO1EY 01 Arhrite au cours de fievre de o'nyong-nyong - adiculation du genou
bO1BE 01 Arhrite au cours de fievre de o'nyong-nyong - adiculation du genou
bA0T51 01 Arthrite au cours de fiewre de a'nyang-nyong - aticulations acramio-claviculaire, <
MOTE0 0T Arthrite au cours de fiewre de o'nyang-nyong - sieges multiples
bO0T138 01 Arthrite au cours de fiewvre typhoide ou paratyphoide
bOT3 01 Arthrite au cours de fiewvre typhoide ou paratyphoide
bOT3Z 01 Arthrite au cours de la fievre typhoide ou paratyphoide -articulation du coude
hA0133 01 Arthrite &0 cours de la fiewre tenhoide oo naratenhnide - adiculation du fnoidnet =

I de zuivi

nrnentaire |

ratif

1l
=5

Hizt. thérap.
Jnique
logiques
hliniques
dicarnetts

EXAMEN:

Tulg}




Madiz Super Administrateur

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe |

: TEST SIMTEFF Jean-paul. recourz dua 01/02/2011

14| 4| 0102

Concl I

| Clid ICDC | ATCDS Familiaux | Yaccination | Hepatites |

Diagnostic |

D ate

4

Conclusion

ETF: 30mn
<ETF>30m

3 Eermner
Recherche par : it clz | ! |. —I
Code CIM |F501 |
A REOT Figwvre persistante

nrnentaire |

I de zuivi

ratif

1l
=5

Hizt. thérap.
Jnique
logiques
hliniques
dicarnetts

EXAMEN:

Tulg}




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 01024210

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe | = |

Lo plo]|[hesauns Dmgrostiggee— "

Diagnostic |

D ate

4

Conclusion

ETF: 30mn
<ETF>30m

COC |ATCDS Familiaux | Yaccination | Hepatites |

Mot Cle & || |
Stade

Recherche par :

MmMOMmmIDmmOmOm@DmOoOmLEEFIF

Figwre persistante : RE01T RE01

Infection a %IH sans symptdme clinigue avec anomalies immuno~virologiques : D849 B232 —

Infection par le %' |H.. sans precision : B24+5 B24+3
Lymphadenopathies generalisées persistantes | Rh81 BZ31
Frimo-lnfection *IH : B501 B230

Angiomatose bacillaire : A448 A448

Candidose aro-pharyngee : B370 B370

Candidose vulvo-vaginale : M?71 B373

Carcinome in situ - endocol : DORD DOGBO

Carcinome in situ - exacol : DOBT DOB1

Carcinome in situ : D0RY DOES

Carciname in situ du col de 'uterus - autres parties : D067 D067
Carciname in situ du col de 'uterus, 54 D0 DI0RY
Dwsplasie du col @ NE78 ME7Y

Drwsplasie du col, 341 MY MEYY

Dwsplasie moyvenne du col ; ME7T MET

Dwsplasie sévere du col : ME7E MNEY2
Enrénhalite rostériennes - 5051 BOP

I de zuivi

nrnentaire |

ratif

1l
=5

Hizt. thérap.
Jnique
logiques
hliniques
dicarnetts

EXAMEN:

Tulg}




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 01022011

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel o[l | =h | jart

Conc I

Diagnostic |

D ate

4

Conclusion

ETF: 30mn
<ETF>30m

CM | cDC  ATCDS Eamiliaux | Yaceination | Hapatites |

Mot clé | | _fome |

DE3Y Affection hemaorragigue, sans precision =
EBh1 Amyloze heredofamiliale neuropathique —
E&h0 Amyloze heredofamiliale non neuropathigue

E&&2 Amylase heredofamiliale. sans precision

G120 Amyaotraphie spinale infantile, type | fWerdnig-Hoffman]

D39 Anémie hemohkdique héréditaire, sans précision

DE10 02 Anemie hypoplasigue familiale

DE40 Aneémie sidéroblastique héréditaire

[780 D2  Angiomatose hemorragigue familiale

Dkas Anomalie de la coagulation, sans precision

Ry 30 Anomalie de 'epreuve de tolerance au glucose

E&a0 Anomalies du metabolisme des proteines plasmatiques, non classees ailleurs

E&35 Anomalies du méetabaolisme du calcium

E&30 Anomalies du métabalisme du cuivre

E8H Anomalies du métabolisme du fer

E833 Anomalies du métabolizme du phosphore

EYz0 Anomalies du transport des acides aminés

SR04 Antaracdent familial de timenr malinne sans Arécisinn ~

I de zuivi

nrnentaire |

ratif

1l
=5

Hizt. thérap.
Jnique
logiques
hliniques
dicarnetts

EXAMEN:

Tulg}




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe | % | ﬂl"‘ I

o = —

Diagnostic |

D ate

4

Conclusion

ETF: 30mn
<ETF>30m

OM | cDC | ATCDS Eamiliaux ¥accination | Hepatites |

Eermner |

2269 Yaccination [contre une maladie infectieuse. sans précision) =
2271 “accination associee contre diphterietetanos-coqueluche [OTCog) —
2274 “accination associee confre plusieurs maladies infectieuses, sans precision

£238 “accination contre d'autres maladies bacteriennes uniques

2273 “accination contre diphtene-tetanos [OT]

227302  “accination contre diphtetietétanos et poliomyelite [DT+polio]

227301 “accination contre diphtérietétanos-cogueluche et poliormyélite [DT Cog+paolio]

2272 Yaccination contre diphterietetanos-cogueluche et typhoide-paratyphoide [OTCog+
2237 Yaccination contre la cogueluche seule

223k “accination contre [a diphterie seule

2243 “accination contre la fievre jaune

£2h1 “Yaccination contre la grippe

Z2h0 “accination contre la leishmaniose

2233 “accination contre la peste

2240 “accination contre la poliomyelite

2242 Yaccination contre la rage

2244 Yaccination contre la rougeole seule

s L

Waccination contre la ruhénle ssnle =~

nrnentaire |

I de zuivi

ratif

1l
=5

Hizt. thérap.
Jnique
logiques
hliniques
dicarnetts

EXAMEN:

Tulg}




Madiz Super Administrateur : TEST SINTEFF Jean-paul. recours du 010242011

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe | % I

Diagnostic |

D ate

4

Conclusion

ETF: 30mn
<ETF>30m

OM | cDC | ATCDS Eamiliaux | Vaccination Hépatites |

o /S —

Eermner |

F102 01 Alcoolisme chronigue =
R16 Ascite —
CZ220 Carciname hepatacellulaire

K703 Cirrhose alcoalique (du foie)

K703 01 Cirthose alcoolique sai

K72 02  Comahepatique sai

K72 03  Encephalopathie hepatique sa

K702 Fibrose et sclérose alcoolique du foie

K20 Hematemese

K922 11 Hemaorragie gastrique sai

F9z2e Hemorragie gastro-intestinale, sans precision

K922 02  Hemaorragie intestinale sai

B164 Hepatite (aigué) B (sans agent delta et sans coma hepatique)

B160 Heépatite aigué B awvec agent delta, avec coma hepaticue

E161 Hepatite aigue B avec agent delta, sans coma hépatique

B162 Hepatite aigue B sans agent delta, avec coma hepatique

B171 Hepatite aigué C

K701 Hanatite alcooline ~

I de zuivi

nrnentaire |

ratif

1l
=5

Hizt. thérap.
Jnique
logiques
hliniques
dicarnetts

EXAMEN:

Tulg}




Madiz Super Administrateur :

TEST SINTEFF Jean-paul. recourz du 015027201

=3

Screening | I:::unne:-:icunsl S_l,_lnthésel ialEnEe

Conclusion

Diagnostic Frds] |

Ajouter un commentaire |

Pahant amocanirs da son I

Twpe de recours

T Consultation externe ny |

% Hospitalisation de jour

€ Hospitalisation classigue LLF. |4504 -

SRS
Antécédents & Hizt. thérap.

M* d'hospitalisation (1215415455

tMode d'entrée |‘v’enue cu daomicile

Examen clinique

Le

Rézultat: biologiques

Le

Prowenance |F’r|:|ve nance du domicile Riésultats paraclinigues

Prezcription Medicaments

tode de sortie |Retuur au domicile

Le

Frezcnption d'egamens

Conclusion

Le

Destination |




HMADIS® - Hecherche d'un patient

Stotisiques | Tables | udt | Nagisvin® | inerace DMi2

HMADIS*® - Administration

Gestion des profilz

Gestion des utilizateurs
Gestion des comespondants
Gestion C.P.5

Faramétrage Ecran Biologie
FParamétrage Pharmacaologie
Gestion des doublons

D éverrouillage dozsier patient
Trace des connexions
Contrile Qualité / Expart D412
Gestion des éditions

Gestion intervenant # recours
Faramétrage Bilan d'examens
Paramétrage ‘woorkFlow
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Administration des interfaces




HMADIS® - Hecherche d'un patient

Statjstiquesl Ial:ulesl Audit | M adistiro® | Irterface QMI2| Edit. D'ossier I Retour écran cnnnexiunl

RCEIEEEY M ADISe - Stalistiques |

o Contréle Qualité : Patients non wus depuis b mois Eermer |
Contrdle Qualité : Liste aléatoire Patients suiis
Contréle Qualité : Biologie incompléte

archive | Contrdle Qualite : Serologie incompléete
Contrale Clualite : Contréle des Evits Therap.
Contrale Clualite : Examen clinigue incomplet
Caontréle Qualité : Stades COC & Date Sida
Contréle Qualité : Recours sans medecin affecté
Mo I: Contréle suivi : Mbre jours entre & recours
Activité du service / Profil patient

Activite du service J LIF Entra IEMEHE Im
Activitg du service [ Consultant
Activite du service ; Detail patient
Coharte : Caracteristique
Cohore : Statut %1H : :
Coharte : Détail Statut ¥IH / Patient Apercy avant impression :
Cohorte : Etude CDY & Cv | |mpr|355i|:|n directe Eelizy |
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Initialisation des données dans NADIS

Brest St Brieuc St Malo

Patients de
St Brieuc

Patients de
Brest

Patients de St
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Patients de
Rennes

Ponti .
&/ Patients de
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CHU de Nice

Patients stockés
dans la base de données NADIS
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Patients de
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Données
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Quimper Lorient Vannes

Données
biologiques
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Plan d’actions pour 2011

1. Finir d’importer le DMI2 sur Rennes ( Demande de report jusqu’a juin 2011)
Aprés une premiere évaluation de I'import DMI2, nous avons pd constater un nombre conséquent d’incohérences

Manque l'indice de Karnofsky, BMI, ...

Revoir totalement I'historique des traitements
Données biologiques : manque ASAT et ALAT
Revoir totalement les antécédents

2. Déployer Nadis sur plusieurs centres (dés avril 2011) :

Sur Rennes : en attendant la validation du DMIZ2, il faut pouvoir saisir les nouveaux patients (pas de saisie depuis
novembre 2010) - D’ou l'idée de créér une seconde base temporaire pour saisir les nouveaux patients.
Déployer dans les centres ou il N’y a pas de reprise de données : St Malo, Vannes, Pontivy, Quimper?, Lorient ?
(avril 2011)

Déployer dans les centres ou il y a une reprise de données Excel : Brest, St Brieuc, ... (mai 2011)

3.  Formation (courant mai 2011)

Il N'est PEUT ETRE PAS NECESSAIRE d’avoir la formation avant d’utiliser Nadis. L'interface est trés ergonomique
et intuitive. La formation pourrait venir dans un deuxieme temps et permettrait de compléeter ses connaissances.
LE PLANNING DE FORMATION EST A DETERMINER SELON LES BESOINS DE CHAQUE CENTRE.
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Questions / Discussion



	Diapositive numéro 1
	Diapositive numéro 2
	Diapositive numéro 3
	Diapositive numéro 4
	Diapositive numéro 5
	Diapositive numéro 6
	Diapositive numéro 7
	Diapositive numéro 8
	Diapositive numéro 9
	Diapositive numéro 10
	Diapositive numéro 11
	Quelques écrans�de�Nadis
	Diapositive numéro 13
	Diapositive numéro 14
	Diapositive numéro 15
	Diapositive numéro 16
	Diapositive numéro 17
	Diapositive numéro 18
	Diapositive numéro 19
	Diapositive numéro 20
	Diapositive numéro 21
	Diapositive numéro 22
	Diapositive numéro 23
	Diapositive numéro 24
	Diapositive numéro 25
	Diapositive numéro 26
	Diapositive numéro 27
	Diapositive numéro 28
	Diapositive numéro 29
	Diapositive numéro 30
	Diapositive numéro 31
	Diapositive numéro 32
	Diapositive numéro 33
	Diapositive numéro 34
	Diapositive numéro 35
	Diapositive numéro 36
	Diapositive numéro 37
	Diapositive numéro 38
	Diapositive numéro 39
	Diapositive numéro 40
	Diapositive numéro 41
	Diapositive numéro 42
	Diapositive numéro 43
	Diapositive numéro 44
	Diapositive numéro 45
	Diapositive numéro 46
	Diapositive numéro 47
	Diapositive numéro 48
	Diapositive numéro 49
	Diapositive numéro 50
	Diapositive numéro 51
	Diapositive numéro 52
	Diapositive numéro 53
	Diapositive numéro 54
	Diapositive numéro 55
	Diapositive numéro 56
	Diapositive numéro 57
	Diapositive numéro 58
	Diapositive numéro 59
	Diapositive numéro 60
	Diapositive numéro 61
	Diapositive numéro 62
	Diapositive numéro 63
	Diapositive numéro 64
	Diapositive numéro 65
	Diapositive numéro 66
	Diapositive numéro 67
	Diapositive numéro 68
	Diapositive numéro 69
	Diapositive numéro 70
	Diapositive numéro 71
	Diapositive numéro 72
	Diapositive numéro 73
	Diapositive numéro 74
	Diapositive numéro 75
	Diapositive numéro 76
	Diapositive numéro 77
	Diapositive numéro 78
	Diapositive numéro 79
	Diapositive numéro 80
	Diapositive numéro 81
	Diapositive numéro 82
	Diapositive numéro 83
	Diapositive numéro 84
	Diapositive numéro 85
	Diapositive numéro 86
	Diapositive numéro 87
	Diapositive numéro 88

