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Dr Claire MORIN-PORCHET (Onco-Nouvelle-Aquitaine)



▪ En 2022, données RCP extraites de 3 systèmes d’information (SI)
▪ 74% DCC Nouvelle-Aquitaine K-Process

▪ 19% SI CHU Bordeaux DxCare

▪ 7% SI Institut Bergonié Hôpital Manager

▪ Nb fiches RCP = enregistrées de façon structurée

▪ Nb patients
▪ = file active de patients présentés en RCP

▪ ≠ nouveaux patients (les informations de la fiche RCP ne permettent pas d’identifier les 

nouveaux cas de cancer)
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Actualités : activité RCP
Note méthodologique
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Actualités : activité RCP
Evolution 2012-2022 de l’activité RCP en Nouvelle-Aquitaine

En 2022

▪ 7 800 sessions de RCP dans les 18 3C

▪ 77 500 patients présentés en RCP dont 
38% présentés plusieurs fois dans 
l’année

▪ 128 500 fiches RCP enregistrées
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Activité RCP 2022
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Actualités : activité RCP

68% des dossiers sont présentés en RCP Urologie, Digestif, Gynécologie-Sein et Thorax

*Données non exhaustives : des dossiers ont été présentés en RCP en 2022 avec enregistrement de comptes rendus non structurés (pas de fiche RCP) non représentés ici



8

Actualités : activité RCP
Activité RCP 2022

En 2022

▪ 77 500 patients présentés en RCP dont 
38% présentés plusieurs fois dans 
l’année

▪ 55 % hommes ; 45 % femmes 

▪ 32 % avaient 75 ans et plus

▪ 427 patients (0,6%) avaient moins de 18 
ans
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Appel A Projet INCa
Ma santé 2022 – Ségur du Numérique en Santé
Évolution des outils informatiques du DCC
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▪ Contexte
▪ Evolution des documents interopérables (Fiche RCP, PPS, CR-GM)

▪ Ségur du numérique

« Généraliser le partage fluide et sécurisé des données de santé entre professionnels et usagers pour mieux soigner et 

accompagner » -> alimentation de Mon Espace Santé

▪ Stratégie décennale 2021-2030

Disposer de documents interopérables

▪ Dispositif d’autorisation des établissements

Partage sécurisé de documents dématérialisés

▪ Utilisation des services socles
▪ DMP, MSS, INS

▪ Amplifier la numérisation du parcours de soins



Impact sur K-Process
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Liste des évolutions attendues à la fin du projet :

▪ Évolution de la fiche RCP et de son format CDA

▪ Évolution du PPS et création de son format CDA

▪ Gestion de l’INS

▪ Interopérabilité vers Mon espace santé (via DMP et MSS patient)

▪ Interopérabilité vers le Health Data Hub

▪ Interopérabilité de et vers les autres DCC régionaux

▪ Sécurisation de l’authentification par double facteur

▪ Production de tableau de bord pour les instances nationales

Appel A Projet INCa
Ma santé 2022 – Ségur du Numérique en Santé

Ce projet, permettant le financement de plusieurs évolutions du DCC, comporte deux volets :

▪ le développement des fonctionnalités sur 10 mois

▪ financement du déploiement PPS en région conditionné à l’usage



1104/05/2023

Schéma parcours cancer (5’)

Pôle Numérique en santé

Dr Claire MORIN-PORCHET (Onco-Nouvelle-Aquitaine)



Diagnostic RCP
Consultation 
d’annonce 

médicale / TAS
Traitement

Surveillance et 
SOS après 

cancer

Feuille de route 2023

Inscription en 
RCP

Déclaration de 
tumeur

Orientation vers
- préservation de 

la fertilité
- oncogénétique
- oncogériatrie

>Envoi MSS du 
PPS

>Interopérabilité
SIH

DMP 
compatibilité

>Elaboration et 
remise du PPS

Orientation vers 
SOS et soins 

palliatifs

Mise à jour et 
remise du PPS

Dépistage des 
fragilités

(≥ 75 ans)

Dépistage du 
déficit DPD

Réalisé A venirEn cours

>Envoi MSS de 
la fiche validée

Remplissage de 
la fiche RCP

>Interopérabilité
Imagerie 
(Krypton)

Connexion 
ProSanté 
Connect

Lien vers 
registre INCa

essais cliniques

>Nouveaux 
profils utilisateur

12 Ville / Hôpital Hôpital Hôpital / Ville

>Notification de 
l’inscription RCP 

au MT

Création du 
dossier patient

>Elaboration et 
remise du PPAC
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DCC (10’)

Pôle Numérique en santé

Yves DEMEOCQ (Onco-Nouvelle-Aquitaine)
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Tableau de bord
Activité documentaire et création de patients sur 2022

Production de documents dans K-Process :

94 861 fiches RCP (variation 2021 +3%) pour 59 383 patients

4 932 PPS (variation 2021 +89%) pour 3 860 patients

Import de documents non produits dans K-Process :

31 682 fiches RCP (variation 2021 +4.6%) pour 20 106 patients

35 527 autres documents (variation 2021 +12.7%) pour 13 587 
patients

(1 098 249 documents importés dans K-Process à ce jour)

Profil créateur / Nouveaux patients 2020 2021 2022

Secrétaire 3C 19 343 19 902 20 968

Interopérabilité 12 725 18 190 14 535

Médecin Equipe Hospitaliere 10 445 10 002 11 744

Secrétaire Médicale 4 114 4 424 4 719

Annonce (gestion PPS) 79 12 69

Médecin Généraliste 31 39 19

46 737 52 569 52 054



Tableau de bord
Connexion des utilisateurs sur 2022

Profil
Nombre d’utilisateurs (part) Nombre de connexions 2022 

(part)
2021 2022

Médecin, Pharmacien, Interne 1 081 (69%) 1 160 (70%) 74 779 (50%)

Secrétaire médicale 273 (18%) 271 (16%) 28 036 (19%)

Secrétaire RCP/3C 78 (5%) 75 (5%) 38 336 (25%)

Annonce PPS 34 (2%) 61 (4%) 2 976 (2%)

Lecture Seule + CRCDC + Registre + ARC 93 (6%) 89 (5%) 5 963 (4%)

Type de connexions
Nombre d’utilisateurs (part)

Nombre de connexions 
2022 (part)

2021 2022

Identifiant / Mot de passe 1 477 (85%) 1 617 (78%) 122 956 (80%)

Appel contextuel via DPI 143 (8%) 214 (10%) 27 422 (18%)

Pro Santé Connect (CPS, eCPS) 112 (6%) 247 (12%) 2 036 (2%)

Les travaux d’interopérabilité avec les 
SIH et le déploiement de la CPS 
permettent de réduire l’utilisation de 
la connexion par identifiant  / mot de 
passe

Soit un total de 1 656 
utilisateurs distincts sur 2022 
dont 95% sont producteurs 
de données



Nouveaux profils
Nouveaux profil pharmacien établissement, ARC, registre et redéfinitions suite à des travaux de conventionnement
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➔ Pharmacien en établissement de santé

Afin de faciliter leur travail d'analyse pharmaceutique des prescriptions de 
traitements anticancéreux, les pharmaciens d'établissement peuvent accéder au 
DCC K-Process via un profil adapté, en tant que membres de l'équipe de prise en 
charge du patient, sans participer nécessairement à la RCP.

➔ Registre (conventionnement spécifique)

Permettre au personnel de registre d’accéder à des dossiers sur critères d’adresse 
et/ou de RCP (filtre territorial)

➔ ARC (CGU et autorisation spécifique)

Profil Assistant de Recherche Clinique qui a la possibilité d’accéder à des liste de 
dossiers (par RCP explicitement déclarées, après autorisation du coordinateur de 
RCP et/ou validation par le 3C)



Lettre d’information
Newsletter trimestrielle aux utilisateurs (environ 1000 destinataires)
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➔ 4 lettres d’informations depuis le printemps 2022

➔ Environ 25% d’ouvertures (pb de délivrabilité dans certains 
établissements)

➔ Structure type: 
➔ Actualités 
➔ Zoom Sur (fonctionnalités)
➔ Focus (point projet spécifique)
➔ Evolutions de l’outil
➔ Tableau de bord / chiffres

➔ Inscrivez-vous / retrouvez les anciens n° sur le site DCC K-
Process 



Réponses aux sollicitations qualifiées
Encadrement de requêtes de données émanant d’utilisateurs concernant
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➔ Depuis décembre 2020 mis en œuvre d’un formulaire 
➔ avec validation/encadré par le 3C

➔ pour les demandes émanant des utilisateurs 

➔ demandes non couvertes par le module statistiques de l’outil

21 demandes formulées en 2022
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MSSanté (5’)

Pôle Numérique en santé

Yves DEMEOCQ (Onco-Nouvelle-Aquitaine)



MSSanté dans l’usage

Évolution du nombre d’envois par messagerie sécurisée sur 2022
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Type de document Nb envoi

Fiche RCP 193 572

PPS 3 824

Concertation 2 790

Médecin – Notification préalable RCP 445

Demandeur – Contribution d’un correspondant 3

La mise à jour constante de l’annuaire des médecins par l’équipe projet a permis
une augmentation du pourcentage d’envoi des fiches RCP par MSSanté.
Moyenne sur 2022 : 76%

Remonté dans les DPI

Type de document Nb envoi

Fiche RCP – CHU de Limoges 15 205

0%

50%

100%

85000

90000

95000

100000

2020 2021 2022

Évolution du pourcentage 
d’envoi des fiches RCP par 

MSSanté

Nb Fiches RCP Validées % envoi MSS

Usages MSS en lien avec 
les fiches RCP

2021 2022

Nombre de fiches RCP 
validées sur la période

92 476 94 861

Nombre de correspondants 
médicaux distincts

11 140 11 522

Nombre de correspondants 
avec MSSanté ayant accepté 
de recevoir des documents de 
K-Process par MSSanté

7 396 7 928

Nombre d’envois de fiches 
RCP par MSSanté

161 063 193 572

Nombre d’envois de fiches 
RCP par MSSanté aux 
médecins traitants

74 345 89 206

La remonté des documents produits dans
K-Process vers les DPI est en cours de
déploiement dans d’autres établissements
de la région.
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Interopérabilité avec les SIH (5’)

Pôle Numérique en santé

Fabrice LABORDE (Onco-Nouvelle-Aquitaine)



Evolution suite au dernier copil
Etablissements avec DPI connecté (par appel contextuel      et/ou par flux de messages        ) 
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Appel contextuel : permet 
d’accéder au dossier K-Process du 
patient sur / de consulter ses 
antériorités depuis le DPI (sans 
réauthentification)

Flux de messages : permet de 
récupérer / d’envoyer des 
documents depuis / vers le DPI

En 2022 : 
→Evolutions kit appels 

contextuels pour intégration 
INS, évolutions éditeurs, 
compatibilité Trackcare, kit API 
.net pour éditeur CS3I

En 2023 : 
→14 établissements connectés
→21 établissements en cours / 

en discussion

(Vénus CIL)

CH 
Cognac



En perspectives :
Poursuite des accompagnements
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Groupes Elsan et St Gatien / Solutions Emed

- Objectif: 16 établissements sur les 2 groupes équipés de la solution Emed de NexusFrance

- Travaux d’Intégration appel contextuel à Emed avec équipes éditeur fin 2022

- Prestation éditeur financée par l’établissement pour l’évolution du DPI et flux retour HL7

Solutions ARIA via SOLUDOC

- Etudes en cours (dans le cas où la solution Klink est déployée sur site)

- Prestation éditeur vers l’établissement

Poursuite accompagnement des établissements non connectés

- Avec priorisation sur appel contextuel depuis le DPI

- Lorsque possible, embarquant l’INS qualifié pour le patient

➔ L’objectif d’interopérabilité du DPI a été mentionné dans le courrier ARS aux directions d’établissements en date du 15 
mars
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Interopérabilité avec Krypton (2’)

Pôle Numérique en santé

Fabrice LABORDE (Onco-Nouvelle-Aquitaine)



Lien entre K-Process et Krypton : Rappels
Contraintes techniques pour accéder aux images Krypton depuis K-
Process

- Le cloud échange et partage est le seuil minimum d’adhésion pour un 
centre producteur

- L’établissement producteur doit-être raccordé à Krypton avec antériorités et 
un paramétrage spécifique pour K-Process (choix technique en 2022)

➔ En production depuis 2021

➔ Communication de l’équipe projet par territoire après tests

➔ Suite à divers incidents, plans d’actions communs ESEA/ONA/ARS visant à 
accroître la qualité de service 
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Notification en amont du passage en RCP (20’)

Pôle Numérique en santé

Dr Claire MORIN-PORCHET (Onco-Nouvelle-Aquitaine)

Fabrice LABORDE (Onco-Nouvelle-Aquitaine)



Besoin exprimé

Notifier le médecin traitant du prochain passage du patient en RCP

- Notifier au Médecin traitant le passage à venir du dossier du patient en RCP

- Lui donner l’opportunité de communiquer des éléments à propos du patient avant la tenue RCP

- Permettre à la RCP de partager un éventuel lien de connexion à une webconf pour suivre la RCP

➔ Concertation avec : 

Nota : des médecins participants aux réunions projet de URPS / 3C Tivoli / 3C Bayonne ont aussi exprimé le souhait de notifier 
d’autres médecins correspondants en plus du médecin traitant. 
➔ Pour des raisons fonctionnelles et techniques : non retenu à ce stade.

Par ailleurs l’équipe projet a retenu le principe d’un délai minimum de présence de la fiche avant la réunion pour procéder à
l’envoi :

- Seuls les dossiers présents sur la plateforme 2j (hors samedi et dimanche) avant le RCP font l’objet d’une notification

27

3C



Objectif de l’évolution
Notifier le médecin du prochain passage du patient en RCP

1

Le DCC K-Process, 

envoi une notification

au(x)  Médecin Traitant

via un mail sécurisé

2 jours ouvrés avant la 

RCP (délai minimum)

Inscription 

d’un dossier en 

RCP sur K-Process 

associant un Médecin 

Traitant pour le patient

2

3
La notification est reçue par le  

Médecin Traitant 

(ou leur(s) secrétariat(s))

Médecin / 

Secrétaire

Médecin Traitant

Notification via MSSanté. :

Dr Médecin Traitant Bonjour

[……]
➔ https://dcc....

4

Suite à cette notification Le Médecin traitant peut se connecter à K-Process 

(logiciel web) afin de :

- visualiser le dossier en amont de la RCP;

- éventuellement, saisir des éléments dans une zone de texte qui lui est 

dédiée;

- éventuellement, faire part de leur intérêt à assister à la RCP / disposer du 

lien de connexion à la webconf RCP.

CPS 

Ou

e-CPS

Logiciel web de gestion des RCPs

5
Les éléments éventuellement 

saisis par le Médecin traitant sont 

disponibles au sein de la fiche et pour 

la présentation du dossier en RCP,

6
S’il dispose d’une adresse 

MSSanté le Demandeur de l’avis sera 

à son tour notifié suite à la 

contribution du Médecin Traitant

En pratique. :

Pour la RCP du  11 mai, une fiche crée le 5 mai a fait l’objet d’une 
notification le 9 mai. 

Le médecin traitant consulte la fiche le 10 mai, et appose une 
contribution le même jour.  Le Demandeur en est notifié le même jour.



Changements au sein de K-Process (1/9)
Paramétrage au niveau de l’agenda des RCP

- Activation par case à cocher

- Lien webconf non obligatoire
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Changements au sein de K-Process (2/9)
Fiche RCP (à la création / sauvegarde de la fiche)

- Sur le côté gauche, on retrouve les informations de connexion

- En bas de la fiche, au dessus du bouton « valider », tableau 
récapitulatif des correspondants 
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Changements au sein de K-Process (3/9)
Exemple Notification MSSanté vers le médecin traitant

- Mail sécurisé 2j ouvrés avant la RCP

Dr DURANT Bonjour

Le dossier de DUPONT Jean né(e) le 01/03/1965 sera présenté en réunion de concertation pluridisciplinaire Tumeurs digestives – Clinique Tivoli le 

11/05/2023 à 18h30 à la demande du Dr DEMANDEUR (concernant le problème suivant : Tumeur du pancréas – peut ne pas être précis ou être 

réévalué lors de la validation du CR à venir).

Avant cette réunion, vous pouvez vous connecter au DCC K-Process via votre CPS ou e-CPS afin visualiser la fiche RCP et, si vous l’estimez nécessaire, 

apporter votre contribution.

Pour vous connecter à la plateforme : https://aquitaine.dcc-poitou-charentes.fr/rcp/

En cas de lien webconf paramétrée

Le jour de la RCP vous pourrez vous connecter via https://mon-lien-visio.com (mdp : MDPVISIO1213)

31

https://dcc-poitou-charentes.fr/rcp/
https://mon-lien-visio.com/


Changements au sein de K-Process (4/9)
La connexion médecin traitant

- Par CPS ou e-CPS via Pro Santé Connect

32



Changements au sein de K-Process (5/9)
Actualité médecin traitant (s’il se connecte)

- 1 ligne d’actualité spécifique « A venir »

- Il est possible ensuite de cliquer sur la fiche
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Changements au sein de K-Process (6/9)
Fiche RCP (connecté en tant que médecin traitant)
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- Les champs classiques sont « grisés » (en lecture seule)

- Une section dédiée pour le médecin traitant



Changements au sein de K-Process (6/9)
En cas de contribution : re notification du demandeur

- Condition : le demandeur doit disposer d’une adresse MSSanté active sur son 
profil K-Process

Dr DEMANDEUR Bonjour

Le dossier de DUPONT JEAN né(e) le 01/03/1965 prévu en présentation en réunion de concertation pluridisciplinaire 

Tumeurs cutanées – Centre d’Oncologie du Pays Basque le 02/05/2023 a fait l’objet d’une contribution de la part du 

Dr DURAND 

Avant cette réunion, vous pouvez vous connecter au DCC K-Process via votre CPS ou e-CPS afin visualiser la fiche RCP et la 

contribution en question.

Pour vous connecter à la plateforme : https://dcc-poitou-charentes.fr/rcp/
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https://dcc-poitou-charentes.fr/rcp/


Changements au sein de K-Process (7/9)
Réunion – Liste des fiches

- Icône complémentaire en cas de saisie de contribution 
externe
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Changements au sein de K-Process (8/9)
Fiche RCP (après éventuelle saisie par le médecin traitant)

- Champ dédié contribution du médecin traitant visible
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Changements au sein de K-Process (9/9)
CR RCP (s’il y a eu contribution du MT)

- Version imprimable
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Notification préalable - planning

39

Point de suivi 
avec 3C Pilotes

2022 2023Février Avril Mai Juillet SeptembreMars Juin AoûtJanvier Octobre Novembre Décembre Janvier Février Mars

COPIL  du 4 
mai

Avril Mai

Réunion URPS / Concertation

12 janvier

Démarrage en pilotage
Publication documentation

Correctifs / bufix

OncoNA : Développements et tests 

Lancement pilotage
Présentation 
fonctionnelle

Pilotes : 3C Bayonne et 3C Tivoli
Développements

Cadrage déploiements

Usage

OncoNA : Développements Prosanté Connect

Proposition 
fonctionnelle 
et technique
3 mars

 Suite à 
divers 
abstracts et 
discussions

Règlements points 
en suspend et accord
Planning macron
3 mars

Choix Territoires 
pilotes

Fin Juin

Extension 
Nouvelles RCP



Accompagnement des médecins
Médecins participants aux RCP ou médecins traitant

- Côté RCP : 

➔ crainte de désorganisation des RCP / connexions intempestives
➔ 1 3C Pilote a démarré avec le lien de webconférence RCP
➔ 1 3C Pilote a démarré sans

➔ crainte de délai trop grand excluant de nombreuses fiches

➔ Nécessité d’être transparent sur les fiches concernées

- Côté médecin traitant : 

➔ Nécessité de communiquer sur le dispositif

➔ Nécessité de s’approprier l’outil

➔ Nécessité de notifier en laissant un délai suffisant
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Accompagnement des médecins
Actions de communication et support 

➔ Actions de communication et d’accompagnement des 
3C pilotes
➔ En direct vers les équipes RCP
➔ Par mailing
➔ Parfois via lettre d’information

➔ Production de mémos d’usage accompagnant la 
notification 
➔ 1 exemplaire MT et 1 exemplaire médecin RCP
➔ Section dédiée sur le site projet DCC K-Process

41



RETEX Usage
Peu d’usage / prise en main réussie pour les MT qui se sont connectés

- Environ 1% des notifications donnent lieu à 1 connexion d’un médecin traitant

- La grande majorité des connexions intervient > 24h après la notification

➔ l’équipe projet tend à déduire que le délai minimum actuel (de 2j ouvrés) semble équilibré

- Pas de difficulté technique d’authentification pour les médecins 

➔ usage de ProSanté Connect a priori bien implanté parmi les MT

- Tous les connectés ont pu consulter la fiche RCP (sans appel au support) mais cohorte faible pour l’heure

- Aucun commentaire de MT sur la fiche RCP / Aucune connexion de MT à la RCP

➔ Et donc pas de désorganisation des RCP

➔ Limite : 
➔ Dispositif aujourd’hui méconnu (extension seulement depuis mars), touchant les médecins de manière disparate
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RETEX Usage
Mot des pilotes 

L’équipe projet remercie l’URPS ainsi que les 3C pilotes : 

3C Bayonne et 3C Tivoli
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Perspectives
Ouverture des extensions à d’autres territoires

L’équipe projet considère la nécessité d’étendre le dispositif et de 
générer plus de volume d’usage afin d’affiner le dispositif

➔Dispositif documentaire prêt à l’emploi

➔Proposition d’extension après sollicitation des équipes RCP sur 
volontariat

➔L’équipe projet dans ce cadre adressera un mail aux équipes 
3C
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PPS / PPAC (25’)

→ Vidéo Mme Marie-Hélène BOURLON et Mme Sophie SAKWA (12’)

→ Usages
→ Evolutions
→ Accompagnement au démarrage

Pôle Numérique en santé



PPS / PPAC
RETEX déploiement par les utilisateurs

L’équipe projet remercie Mmes MH Bourlon et S Sakwa pour 
leur participation à cette interview filmée.
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PPS / PPAC (25’)

→ Vidéo Mme Marie-Hélène BOURLON et Mme Sophie SAKWA (12’)

→ Usages
→ Evolutions
→ Accompagnement au démarrage

Pôle Numérique en santé

Yves DEMEOCQ (Onco-Nouvelle-Aquitaine)
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PPS
Usage et volumétrie 2022

0

100

200

300

400

500

600

Nb PPS

PPS générés Patients ayant reçu un PPS

3C Nb PPS
Nb de patients 

ayant eu un PPS
3C Corrèze 1286 1066

3C Haute-Vienne 1091 766

3C Vienne, Nord Deux-Sèvres 1010 483

3C Landes 578 483

3C Creuse 489 336

3C Charente 251 242

3C Tivoli 119 110

3C Charente-Maritime Sud et Est 93 79

3C Dordogne 14 12

3C Bayonne 4 3

4 932 3 580

Profil Nb PPS

Annonce (gestion PPS) 2 367

Médecin Equipe Hospitalière 1 667

Secrétaire Médicale 896

Secrétaire 3C 2

4 932

Etablissement 3C Nb PPS
Nb de patients 

ayant eu un PPS

CENTRE HOSPITALIER DE BRIVE 3C Corrèze 1286 1066

CLINIQUE DU FIEF DE GRIMOIRE 3C Vienne, Nord Deux-Sèvres 996 475

CENTRE HOSPITALIER DE DAX 3C Landes 572 479

CHU LIMOGES - HOPITAL DUPUYTREN 3C Haute-Vienne 549 303

POLYCLINIQUE DE LIMOGES - SITE CHENIEUX 3C Haute-Vienne 433 349

CENTRE MEDICAL NATIONAL DE SAINTE FEYRE 3C Creuse 371 258

CENTRE CLINICAL SA 3C Charente 199 192

CENTRE HOSPITALIER DE GUERET 3C Creuse 118 93

POLYCLINIQUE DE LIMOGES - SITE EMAILLEURS-COLOMBIER 3C Haute-Vienne 109 95

CENTRE HOSPITALIER DE SAINTONGE 3C Charente-Maritime Sud et Est 93 79

CLINIQUE TIVOLI-DUCOS 3C Tivoli 73 65

CENTRE HOSPITALIER D'ANGOULEME 3C Charente 52 51

POLYCLINIQUE BORDEAUX-TONDU 3C Tivoli 46 45

CENTRE HOSPITALIER DE PERIGUEUX 3C Dordogne 14 12

POLYCLINIQUE DE POITIERS 3C Vienne, Nord Deux-Sèvres 12 8

CENTRE HOSPITALIER DE MONT DE MARSAN 3C Landes 6 5

CHIC COTE BASQUE 3C Bayonne 4 3

CHU LA MILETRIE 3C Vienne, Nord Deux-Sèvres 2 2

4 932 3 580



PPS
Évolutions 2022
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Saisie rapide du de l’utilisateur et du “médecin courant”
dans le dispositif d'annonce

Retrouvez deux boutons ‘Moi-même’ et ‘Médecin courant’ dans le
formulaire des évènements du dispositif d’annonce, permettant
de saisir en un seul clic le nom correspondant en tant que
référent PPS.

Gestion des machines de radiothérapie

Prérequis : fournir au DSRC la liste des machines de votre 
établissement ainsi que les dates d’indisponibilité connues.

Dès sélection du médecin référent de la radiothérapie, le champ 
texte ‘Nom de l’appareil de radiothérapie’ est remplacé par une 
liste de choix contenant la liste des appareils et leurs dates 
d'indisponibilité.

Phrase RDV formel en option

L’affichage de la phrase d’information sur les RDV : Les éléments présents dans ce calendrier forment le plan théorique de vos soins. Ils ne 
représentent pas obligatoirement des rendez-vous formels. est paramétrable via une case à cocher dans le profil de l’utilisateur



PPS
Évolutions 2022
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Récapitulatif des correspondants destinataires d'envois dématérialisés

Affichage en bas de chaque PPS de la liste des correspondants du patient et de l'existence ou non, pour chacun d'eux, d'une adresse MSSanté 
permettant les envois dématérialisés.
L'envoi sera effectif si la MSSanté est activée pour votre PPS.

Sélection automatique du dernier médecin “référent" (Professionnels non médicaux)

Les utilisateurs bénéficiant d'un profil annonce verront maintenant automatiquement sélectionné le médecin “en délégation” précédemment
utilisé.



PPS / PPAC : accompagnement des équipes
« Comment démarrer ? »

51

Afin d’accompagner les équipes / établissements vers les objectifs fixés par le courrier ARS en date du 15 mars
2023, l’équipe projet recommande aux acteurs :

→ d’identifier au préalable une organisation en vue de la production des PPS
→ de contacter Onco-Nouvelle-Aquitaine pour le déploiement

pps@onco-na.fr
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Schéma parcours cancer et perspectives (10’)

Pôle Numérique en santé

Dr Claire MORIN-PORCHET (Onco-Nouvelle-Aquitaine)



Diagnostic RCP
Consultation 
d’annonce 

médicale / TAS
Traitement

Surveillance et 
SOS après 

cancer

Feuille de route 2023
et perspectives

Inscription en 
RCP

Déclaration de 
tumeur

Orientation vers
- préservation de 

la fertilité
- oncogénétique
- oncogériatrie

>Envoi MSS du 
PPS

>Elaboration et 
remise du PPAC

>Interopérabilité
SIH

Intégration du 
CR génétique 
moléculaire

DMP 
compatibilité

>Elaboration et 
remise du PPS

Orientation vers 
SOS et soins 

palliatifs

>Notification 
de l’inscription 

RCP au MT

Aide au 
screening essais 

cliniques

Informations sur 
la préservation 
de la fertilité

Mise à jour et 
remise du PPS

Dépistage des 
fragilités

(≥ 75 ans)

Dépistage du 
déficit DPD

Réalisé A venirEn cours

>Envoi MSS de 
la fiche validée

Remplissage de 
la fiche RCP

>Interopérabilité
Imagerie 
(Krypton)

Connexion 
ProSanté 
Connect

Lien vers 
registre INCa

essais cliniques

>Nouveaux 
profils utilisateur

53 Ville / Hôpital Hôpital Hôpital / Ville

Création du 
dossier patient

INS

Evolution 
plateformes DCC 
(cf. AAP INCa) ?
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Tour de table : questions / réponses (15’)

Pôle Numérique en santé
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Conclusion

Remerciements de la part de l’équipe projet

Pôle Numérique en santé
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