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DEROULE DE LA JOURNEE

MATIN : 9h45 - 12h30

|. Introduction de la journée
Il. Revue des projets du programme SIMPHONIE
lIl. Conclusion

APRES-MIDI : 14h — 16h30

|. PAYFIP, DFTisation des EPS et Zéro Cash

Il. FIDES Activités a forfait

lIl. FIDES ACE SSR

IV. Revue d’avancement du projet FIDES Séjours
V. Conclusion

simphgnie



REPUBLIQUE FRANGAISE

MINISTERE
DES SOLIDARITES

DIRECTION
GENERALE
DE L'OFFRE
DE SOINS

Introduction de la journée

simphgnie



DES SOLIDARITES

Raphaél BECKER

DIRECTION
GENERALE
DE L'OFFRE
DE SOINS

Al

@D Agence Régionale de Santé
Auvergne-Rhine-Alpes

. Introduction de la journée
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Information du patient
sur son reste a payer

Secrétariat " :
Récupération des infos

Medical médico/administratives

Exhaustivité et du patient

systématisme du
codage des actes

- Contact administratif
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LE CONSTAT

Les recettes
hospitaliéres ne sont

pas securisees Les processus sont
trop complexes et
mal maitrisés

SIMPHONIE

LES CONVICTIONS

Le patient doit pouvoir interagir avec un contact
administratif unique lors de sa prise en charge

L’accueil médico-administratif et le recueil de
I’activité constituent des étapes déterminantes
pour la qualité de la facturation

Les outils numériques doivent étre au service des
métiers, et non l'inverse

Les métiers de la chaine AFRT doivent passer d’'une
logique de traitement systématique a une logique
de traitement de I’exception

Le DIM contribue a la maitrise des risques comptables
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el et LE PROGRAMME SIMPHONIE S’APPUIE SUR
imare ST L’UTILISATION DE NOUVEAUX OUTILS

Utiliser de nouveaux outils numériques afin de...

Numériser les echanges
Dématérialiser et standardiser tous les
échanges entre ES, AMO, AMC et
patients

Simplifier les activités
Automatiser le processus accueil —
facturation — recouvrement — gestion de la
trésorerie pour concentrer les moyens sur
les actions a plus forte valeur ajoutée

Professionnaliser les équipes
En particulier par I'information et la formation des
personnels

Piloter le processus

Aux niveaux local et national

..Sécuriser les recettes des établissements de santé et diminuer la
charge administrative des professionnels et des patients
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Débiteurs

AMO

Il. Revue des projets du programme
SIMPHONIE

Recettes
diverses

Outils numériques

L’intégration des outils numériques SIMPHONIE
pour securiser les recettes
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Il. L'integration des outils Sebeus
numeériques SIMPHONIE pour ANO

HUGUENY
Responsable Service DGOS
Etablissements - Direction

Maitrise Déepenses de Santé

CPAM du Rhone

sécuriser les recettes
AMO

Gilles HEBBRECHT
Chef de programme Simphonie
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B PROBLEMATIQUES

- Des droits AMO du patient qui ne sont pas a jour

- Des écarts des droits AMO entre 'admission et la
facturation

Fiabilité du recueil

des données - Des taux de rejets importants

- Des modes de gestion différents selon la caisse

Difficultés de de rattachement du patient

gestion des > Difficulté du recueil des données AMO

droits AMO du
patient le logiciel de GAM

- Non interfacage entre le recueil des droits AMO et

11
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DESCRIPTION DE LA SOLUTION

L’outil de consultation des droits intégrée (CDRI) est un service de consultation des droits de type
« web service », inter régimes et intégré aux logiciels de gestion administrative des patients.

Il permet d’obtenir :

» |es droits AMO ajour du patient, notamment les situations spécifiques CMUC, AME, ACS, ALD, et maternité ;
= ses coordonnées (adresse postale) ainsi que son organisme d’assurance maladie ;

» l’information sur la déclaration ou non d’un médecin traitant.

BENEFICES

Sécurisation des recettes
Diminution des rejets, notamment via la fiabilisation du recueil des données sur les droits AMO des patients

Simplification des démarches
d’enregistrement pour le patient lors de sa venue

Efficience des équipes
@ Gain de temps pour les personnels responsables de I'accueil et simplification des démarches pour le patient

12
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I VIDEO DE PRESENTATION DE LA SOLUTION CDRI

« Le Centre Hospitalier de Saint-Denis pilote
pour le projet Simphonie CDRIi
avec Pastel »

Ws, Simph.nie @ )

Certro Hospioder do Saint-Denis

‘) Pl o) 007/401

Simplification administrative a I'hopital : la Consultation des droits intégrée (CDRi)
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https://www.youtube.com/watch?v=3K7rAA8ZNmY
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B ~ONCTIONNEMENT DE CDRi

L’accés au service nécessite l'utilisation d’une carte de Professionnel de santé (CPE

nominative, CDE, CPS, CPF)

‘ Appel automatique et systématique au service

Appel automatique a partir des données du
patient présentes dans le logiciel de
I'établissement

Sans Carte Vitale et sans informations patient dans le logiciel de I'établissement, il est nécessaire
de saisir les données de 'assuré (NIR de l'ouvrant droit, date et rang de naissance du bénéficiaire,
code régime AMO).

Un service d’appel par lot de CDRi sera prochainement mis a disposition :
- Mi juin 2019 : ouverture des tests éditeurs au CNDA
- Mi septembre 2019 : ouverture en production de CDRI appel par lot

14
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Bl DONNEES FOURNIES PAR CDR (b

Informations fournies

Droits de base x x x
AME de base x x Non
Couverture (Maladie — AT/MP — Maternite) x Non x
C2S (complémentaire santé solidaire) x * X (**) X (***)
ACS x Non x
Informations du médecin traitant (nom, - % Non

prénom, n° AM)

Pour certains
X -
Adresse — régimes
(*) Les données restituées par CDRI sont identiques a celles fournies pour I'actuelle CMU-C. Le libellé « CMU-C » restera affiché en
attentant I'évolution des logiciels des établissements pour la restitution du libellé « Complémentaire de santé ».

(**) le libellé « Complémentaire santé solidaire » est affiché pour certains régimes.

(***) En carte Vitale, les données correspondant aux nouveaux contrats « Complémentaire santé solidaire » sont strictement
identiques aux actuelles données des bénéficiaires de la CMU-C. L’API de lecture vitale évoluera pour restituer le bon libellé.

La notion de « sortant de CMU-C »_a disparu depuis le 1°" novembre 2019. ¢
Source CNAM
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Consultation
des Droits
intégrée
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Bl CDRi : ROADMAP des évolutions prévues

Enjournée - " Nuit §93

1\

(9 |

Usage

Usage
Vérification des droits des patients lors de la
/ pré-admission / suite a pré-admission en ligne / post-admission pour la facturation

Appel par lot Appel par lot

Vérification des droits des patients lors de
la / pré-admission / Admission / facturation

Appel unitaire

Avec / sans carte Vitale
Agent présent avec carte
=>» Authentification Agent ou Etablissement

Pas de carte Vitale Volume plus important
Agent présent Pas d’agent, pas de carte Vitale
-> ou Etablissement . = Authentification Etablissement

whaladie whaladie

Source CNAM 16
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B CDRI: SITUATION NATIONALE A FIN OCTOBRE 2019

La généralisation de CDRI se poursuit en 2019

331 établissements équipés CDRi en octobre 2019

CDRIi : Prérequis pour
@ 20 régimes ouverts soit 98% de la population A le passage a FIDES

(activités a forfait,

@ Temps de réponse 600 ms (mesuré en sortie ACE-SSR, s€jours)
serveur AM)
Ee) @&
Editeurs autorisés CDRI par le CNDA sur
Nombre d'etablissements deployes CORI 7 la version de généralisation (AGFA, CPAGE,

InterSystems, MAINCARE, MIPIH, Softway
Medical et Institut Sainte Catherine)

12 Autres éditeurs ont signé les conditions

particulieres du service ((Berger Levrault,
CSIS, Medasys, Mediane, QSP Systems,
Sigems, WEB100T, 2CSl, Cerner, DAI, CEGI et
ONYX)

s AGFA  mmmm CPAGE  mwmm ISC  mmmmm INTERSYSTEMS ~ mmmsm MAINCARE  mmssm MIPIH =~ —+—Total

17
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B _LE PROJET DANS VOTRE REGION EN OCTOBRE 2019

34 Etablissements ayant déployé CDRI

+ CH PUBLIC HAUTEVILLE * CHDUGIER

* CH FLEYRIAT « CHDUFOREZ

+ CH DE BELLEY RECAMIER * CHU DE SAINT-ETIENNE

+ CH DE MONTLUCON « CHDU PUY

+ CH DE VICHY * CHU DE CLERMONT-FERRAND

+ CH DE LARGENTIERE * CH MONTGELAS

* CH DE SAINT FLOUR * CH DE SAINTE FOY LES LYON

+ CH DE VALENCE * HOSPICES CIVILS DE LYON

* GH PORTES PROVENCE * CH NORD OUEST - VILLEFRANCHE

+ CHD'URIAGE » CHDE TARARE /
+ CH DE LA MURE * CH DE SAINT-JEAN-DE-MAURIENNE f
+ CH DE PIERRE OUDOT » CH DE BOURG ST MAURICE /

*+ CH YVES TOURAINE » CHS DE LA SAVOIE “i
+ CHU DE GRENOBLE ALPES * CH ANNECY GENEVOIS B
* CH DE SAINT LAURENT DU PONT * CH GABRIEL DEPLANTE

*+ CH LUCIEN HUSSEL * CH ALPES LEMAN

+ CH DE VOIRON * CHINTERCOMMUNAL LES HOPITAUX DU LEMAN

Actions a mener au niveau local pour mettre en ceuvre la solution

Etablissements de santé D} Editeur de logiciel

+ Réalisation d’un état des lieux des postes de

travail équipés d’un lecteur de cartes CPS, * Autorisation de |a solution CDRi par le

nécessaires a l'usage de CDRI Choi
s * Installation dans I'établissement de |
« Contact avec son éditeur de GAP pour bénéficier sosluat]ioano dans [‘établissement de la

de CDRI

*établissements ayant sollicité le service CDRi au moins une fois au cours des 3 derniers mois
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I CDRI: ETUDE MENEE SUR LES FACTURES ENVOYEES EN JUILLET 2019

Sur un total de 2,17 millions de factures envoyées par 299 établissements
Mipih, Maincare, AGFA, InterSystems et CPAGE

Des factures Taux de rejet Taux de rejet Division du
réalisées avec moyen des factures moyen des factures taux de
CDRi envoyées AVEC envoyées SANS rejet
(soit 1 114 000 CDRi CDRI
factures) (médiane a 1,11 %) (médiane a 3,88 %)

Abaque : 0,1% de taux de rejet par mois correspond a environ 5 000 factures soit 178 j/h
(pour un temps de retraitement estimé a 15 mn et une journée de 7h)

19
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Il. L’intégration des outils
numeriqgues SIMPHONIE pour
Seécuriser les recettes
AMC

Débiteurs

Gilles HEBBRECHT
Chef de programme Simphonie
DGOS

Karine ELIOT

Chargée de mission Simphonie
DGOS
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LES PROBLEMATIQUES RENCONTREES DANS LE
CADRE DE LA FACTURATION AMC

B PROBLEMATIQUES

chronophage significatifs pour les équipes hospitaliéres

- L’essentiel des échanges entre les établissements
et les AMC se font sur support papier

- Un grand nombre de rejets et non paiements sur la
part AMC, impliguant des traitements manuels

Une gestion
manuelle et

- Une multitude d’interlocuteurs

- Un délai significatif entre la sortie du patient et le
Un retard de recouvrement du séjour

tresorerie > Plus généralement, un manque de visibilité sur les
retours AMC et le recouvrement

Impossibilité d’informer le patient de son reste a charge

21
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ROC : UN DISPOSITIF SIMPLIFIANT ET

I ROC : UNE SOLUTION D’ECHANGE AVEC LES AMC

DE SOINS DEMATERIALISANT LE TIERS-PAYANT A L’HOPITAL

» ROC

PORTEURS DU PROJET
DGOS ASIP Santé Fédérations

L'AGENCE
asipsanTé [ AMC
| . al DE LA SANTE

B NUMERIQUE

ETABLISSEMENTS CIBLES

Etablissements
publics

Etablissements
privés non lucratifs

—~

@

T

Etablissements
privés lucratifs

DESCRIPTION DE LA SOLUTION

Le dispositif Remboursement aux Organismes Complémentaires (ROC) est un service de dématérialisation et de
standardisation des échanges entre les établissements de santé, les complémentaires santé et la DGFIP.

II met a disposition 5 services en ligne :

un annuaire des complémentaires santé,

l'identification des droits du bénéficiaire aupreés de sa complémentaire,

la simulation du reste a charge du patient,

le calcul du montant pris en charge par la complémentaire santé,
I'annulation d’un calcul.

Il permet 'acquisition en ligne des droits AMC du patient, son niveau de prise en charge et un échange dématérialisé des
facturation avec les AMC

O,
9),

BENEFICES

Amélioration du recouvrement

Faciliter la facturation, le recouvrement et le rapprochement comptable de la part AMC via des échanges dématérialisés

Efficience des équipes

Gain de temps par la suppression de la gestion des prises en charge (PEC) aupres des AMC et la diminution des rejets

Sécurisation des recettes

Connaissance en temps réel du montant pris en charge par TAMC et garantie de paiement des factures

22
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I VIDEOS DE PRESENTATION DE LA SOLUTION ROC

DIRECTION
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DE SOINS

Mon établissement de santé se modernise et simplifie
mes démarches auprés de ma complimentaire santé

Mon établissement interroge en temps réel ma

simphgnie

» ROC

Avant mon rendez-vous ow mon hospitalisation

I Sassure que je suis bien couvert ou Je suis informé du montant

P

A wra sortie ou pew de temps aprés

thee mes drots e prévient en cas de souct sur prévisionmel que jawrai & réqler,
mon dossier notamment pour ma chambre
particulitre

Mon Etablissement fachure directement
ma complimentaire santé

c0EGED 0O

L)

a

£o0coecn A6

o T

on

< Eb me fait rigler uniquement

Les frais vesbants & ma charge

P ROC

simphanie

Volre GAP tiléitransmet & La complimentaire
Lo facture Gui intigre
Lengagement de paiement

Vobre GAP interroge o complimentaire
de Mr. Dupont Lors de sa préadmission. ST
. DT . ¢ 5 \
Lt L e Mr Dupont est suiv powr son diabite it @/
Une nowvelle hospitalisation de  —
5 jowrs est programmée
\

La GAP bransmet Les prestations & La
Lémentaire qui caleuwle te ok

1;1”.«. sengage & prendre en charge

Votre GAP réalise une simulation Les informations seront actualisies
aupris de La complémentaire powr par La GAP en cas de changement
La chambre particulitre dans La situation de M Dupont

23
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ROC
Bl FONCTIONNEMENT DE ROC (1/2) % At

Avant la venue du Le jour dela Au cours du Alasortieou a
patient a I’hopital venue sejour posteériori
+ Vérification de la  Veérification de la couverture + Simulations du montant * Communication de TAMC a
couverture AMC AMC pris en charge par TAMC I'établissement des montants
* Mise a jour éventuelle + Simulation du montant pris < Potentielle communication pris en charge.
des informations en charge par TAMC de ce montant au patient  + Télétransmission de la
- Communication au patient en cas de modification facture AMC
de I'existence éventuelle « Transmission du retour de
d’un reste a charge 'AMC a I'établissement et
paiement

24
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» ROC

Bl FONCTIONNEMENT DE ROC (2/2)

Gestion du retour

Gestion des données

Facturation

d’information

administratives

(omerec)  (THommE )

Le webservice IDB Le webservice SIM Webservices CLC Le flux DRE ROC Le flux Noémie
et annulation

S’assurer de la Simuler en amont Envoyer des factures Transmettre des retours
couverture AMC du de la facturation et Calculer de maniéere AMC sous format dématérialisés des infos de
patient en temps réel et en informer le définitive la part dématérialisé paiement ou de rejet a
identifier I'existence d’un patient AMC et le reste a I'établissement
reste a charge lors de la charge, et pouvoir
préadmission ou annuler en cas
'admission d’erreur

Webservice annuaire des complémentaires santé

Recense les URL sur lesquelles s'appuie le SIH d'un établissement pour adresser des
demandes via les webservices, ainsi que leurs DRE, pour 'ensemble des AMC

25
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B DATAMATRIX

Le datamatrix contient :

*  Numéro AMC.
« Type de convention (par domaine).
« Critere secondaire de routage.

e Le numéro adhérent.

Nécessité de se fournir de lecteurs

GENERALE PREPARATION PASSAGE A ROC

» ROC

Nouvelle AMC - DUPONT Martin (M), né le 23/07/1954

. E N°® AMC [ 0012345678 v

[=]j,;

N° Adhérent | 87654321 |
Convention HOSP I XY _‘ 'I]\/
Convention EXTE I XY _‘ ']\/
Etat Date & | Statut
Annuaire AMC - IDB 25/05/2016 OK
IDB - Préadmission 25/05/2016 OK

26
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Bl VPACTS (1/2) q % ROC

e Pour les Préadmissions :

v' de connaitre en temps réel les droits AMC et le reste a charge du
patient.

v D’anticiper les informations a communiquer au patient.
v D’anticiper le flux « patients » au BDE.

A l'admission du patient :
v" Circuit patient facilité.
v Moins de flux « patients » au BDE.
v Patient déja informé des documents a fournir.
v" Qualité d’accueil améliorée.

27
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Bl (VMPACTS (2/2) q % ROC

* Organisationnels sur le BDE :
v" Moins de passages en front-Office

v Mais plus de traitements par liste en back-office (listes IDB en
préadmission, en admission, en modification, listes SIM et CLC etc...).

 Formations nécessaires pour la montée en compétence des agents
(traitement des retours IDB, SIM, CLC).

28
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I CALENDRIER DE ROC

2017 > 2018 - début 2019 2019-2020

Conception de ROC pour les EPS et Expérimentation pour les EPS et PNL (lot 1) Généralisation
PNL (sur activité¢ MCO)

Conception pour les lots suivants (EPL)

Bl SITUATION NATIONALE (NOVEMBRE 2019)

D

7 Etablissements en phase 5 Editeurs engagés dans I'expérimentation
d’expérimentation (CPAGE, MAINCARE, INTERSYSTEMS,
WEB100T et SOFTWAY).

PNL : Etablissement privé non lucratif
EPL : Etablissement privé lucratif 29
EPS : établissement public de santé
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pesoNs  SITUATION NATIONALE DES EXPERIMENTATIONS

) ROC

Bl QUATRE ETABLISSEMENTS PASSES EN PRODUCTION - UN AU FIL DE L’EAU

= Le CH d’Avignon, avec I'éditeur InterSystems est en production avec 'AMC ProBTP

/ Korélio et, 'accrochage est en cours avec 'TAMC MNH / ISanté

Le CH de Troyes, avec I'éditeur Cpage est en production avec 'AMC ProBTP /
Korélio

Le CH de Chalon-sur-Sabne, avec I'éditeur Cpage est en production avec plusieurs
AMC* [/ et 'opérateur de tiers payant Almerys

Le Médip6le Lyon-Villeurbanne (MHM), avec I'éditeur Web100T est en production
avec plusieurs AMC* / et 'opérateur de tiers payant Almerys

Le Médipdle Lyon-Villeurbanne (MHM), avec I'éditeur Web100T et TAMC ProBTP /
Korélio

Le CH Périgueux avec I'éditeur Maincare et ’AMC Malakoff Médéric / Viamédis

Le CHU de Nancy, avec I'éditeur Maincare et 'TAMC Malakoff Medéric / Viamédis ;

Le centre chirurgical Marie Lannelongue, avec I'éditeur Softway Médical et 'TAMC
ProBTP / Korélio

*ACS, ADREA, ADREA MUTUELLE, BNP CARDIF, CIM, CIMUT MCEN, ENTRAIN, FM FT,
GSA-SI, LMDE, LUXIOR, MCP, MDM, MNF, Owliance LBPAS, Owliance MPCDC,
PESENTI, SMATIS.

30
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B LE PROJET DANS VOTRE REGION EN NOVEMBRE 2019

1 Etablissement experimentateur

Médipdle Lyon-Villeurbanne

v

@Actions a mener au niveau local pour mettre en ceuvre la solution - ~, |

/
‘/‘/
/
< .
& Ve
e {

S

» ROC

Etablissements de santé

Préparation a la généralisation de ROC en 2019 :
Etude des restes a recouvrer AMC
Réfléchir aux nouvelles organisations/processus (cf. étude impact métiers)
Installation de la solution technique

* Sensibilisation des agents

Attention aux « fausses solutions ROC »

D} Editeur de logiciel

Installation dans I'établissement de la solution

ROC
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b ROC
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Il. L’intégration des outils

Débiteurs
numeriqgues SIMPHONIE pour
securiser les recettes

Patient =
Sylvie PEREZ Gilles HEBBRECHT
Responsable du Péle Patient et Chef de programme Simphonie
Facturation DGOS
CH Bourgoin-Jallieu
Rodolphe WALLAERT Karine ELIOT
PAC Délégation Centre-Est Chargée de mission Simphonie

DGFIP DGOS a3



ER : .
i | SENERALE ) FS PROBLEMATIQUES RENCONTREES DANS LE

B | DE SOINS CADRE DE LA FACTURATION DES PATIENTS | Patient |

B PROBLEMATIQUES

Des créances
patient non
recouvrees

- Une perte de recette hospitaliere de 550 m€ par an
(pour les seuls hopitaux publics)

- Un codt de gestion démesuré au regard du
montant moyen de la facture a la charge du patient
: 80% de ces créances sont inférieures a 20€

Un codt de gestion > Un décalage de trésorerie hospitaliére de

démesuré plusieurs mois

- Des colts de recouvrement a optimiser
(impression, affranchissement, rapprochement
comptable) pour I'établissement ou le comptable

Une complexite > De l'attente aux caisses pour les patients

administrative pour - Des démarches administratives apres la sortie du
le patient patient pour le paiement de la facture
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I VIDEO DE PRESENTATION DE LA SOLUTION DIAPASON

SOLUTION MISE A DISPOSITION

[§s3

Lﬂv\-’u...“.‘uﬂn-

Lors de ma venue,
on mindique sijai & régler
wne partie de mes soins

J«.Ju LS et r.n,d re dl.r\-} mon

/~

Je serai averti du débit
3 jowrs avant par
sms ou par cowrriel

Ehablissement de santé ()

: . DoBEn
simphgnie BBz

~ B

S oui, je pewx régler mes soins
par carte bancaire en boute

circonstance \)

Je serai débité
wltéirieurement une
fois Le montant dema
facture connu

Jinsire ma carte
et je compose
mon code secret

CIED
[s]o[n]

simphgnie Egg

Le paiement Diapason se déroule en 3 temps:

o/

Vous collectez son Vous procédes & La facturation,
empreinte carte bancaire  cequi déclenche automatiquement

wn débit différ aprés information

du patient
Lors de Laccueil

Vous proposez
Le paiement Diapason

AP'-!‘.S La sortie
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E l DIRECTION
i | CENERALE SOLUTION MISE A DISPOSITION

- DE L'OFFRE
sssoows | DE SOINS

Bl DIAPASON : UNE SOLUTION DE PAIEMENT DE LA PART PATIENT

CIED
[s]o[n]

PORTEURS DU PROJET ETABLISSEMENTS CIBLES
ASIP Santé
-. m— | /AGENCE Etablissements Etablissements
DGOS |‘..‘Fsar::: :‘3%%?555 @ﬁ publics privés non lucratifs

Etablissements
privés lucratifs

DESCRIPTION DE LA SOLUTION

L’outil DIAPASON (Débit Intervenant Aprés le Parcours de SOINS) a pour objectif de généraliser 'usage de la

carte bancaire a I’hépital. Il propose 2 types de paiement :

+ Le paiement de proximité a I’hépital, avec I'intégration automatique du montant sur le terminal de paiement

* Le paiement différé, sécurisé et automatique du patient aprés sa sortie

BENEFICES

Amélioration du taux de recouvrement
Et maitrise des colts de recouvrement (dont affranchissement et impression)

Efficience des équipes

optimisée

OO

Les équipes administratives n’ont plus a se préoccuper du recouvrement et du rapprochement comptable, I'organisation est

Une simplification du travail des professionnels qui pourront se consacrer davantage a I'accueil des patients
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DIRECTION
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DE SOINS

SOLUTION MISE A DISPOSITION

Bl FONCTIONNEMENT DE DIAPASON (DEBIT DIFFERE)

Au bureau des
entrées

» Le dispositif DIAPASON est proposé

au patient

» Sile patient accepte le principe de
débit automatique plafonné, les
données de sa carte CB sont
enregistrées et sa participation
validées par la saisie du code PIN

Dés l'accuell, le patient donne un
accord de débit pour :

= 2 Apres la sortie, une fois le montant de la facture connu --

Si le plafond n’est pas

dépassé dépassé
Le patient en est informé pUiS son e Latransaction est annulée

compte est débité automatiquement
trois jours plus tard

* Une modalité de paiement

alternative est proposée au patient
pour le réeglement du nouveau

montant

Un délai maximal
de débit

Si le plafond de débit est

Un plafond maximal37
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I CALENDRIER DE DIAPASON

) o SRS

Bl S/ TUATION NATIONALE (NOVEMBRE 2019)

l
&,
i

OUTIL NUMERIQUE : DIAPASON

Conception Expérimentation

88

6

Etablissements proposent le paiement
différé Diapason aux patients :

Fondation ophtalmologique de Rothschild (éditeur
MIPIH), CHIC Castres-Mazamet (éditeur MIPIH),

CH Lannion (éditeur InterSystems),

CH Agglomération Montargoise (éditeur AGFA),
CHU de Toulouse (éditeur MIPIH),

GH Institut Catholique de Lille (éditeur InterSystems)

Etablissements expérimentateurs en préparation :
CH Mans (éditeur Maincare), CH Cahors (éditeur
AGFA), CH Saint-Nazaire (éditeur Maincare), CH
Dax (éditeur MEDIANE).

ETIETEDY)

Généralisation a partir de juin 2019

CIED
[P Aoz
(S| 0]N

6 Editeurs expérimentateurs

AGFA, InterSystems, MIPIH,
MAINCARE,
MEDIANE, et WEB100T

P Disponible : Editeur en production avec ES
expérimentateurs et dont le logiciel est référencé
dans RELIMS « compatibles DIAPASON »

En test en établissement ou en qualification /
® certification

@ En développement

Nous vous invitons a vous rapprocher de votre éditeur pour planifier la mise a jour du logiciel

de GAP « compatible DIAPASON »




E . DIRECTION
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REPUBLI QUE FRANGAISE ,
DE L'OFFRE
MINISTERE
o DE SOINS

RETOUR D’EXPERIENCE

Bl PRESENTATION RETOUR D’EXPERIENCE DIAPASON

DU CH DE BOURGOIN-JALLIEU
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REPUBLIQUE FRANGAISE

DE SOINS

simphgnie

Il. L'intégration des outils

numerigques S

sécuriser

Pilotage de

MPHONIE pour
es recettes
a facturation

Gilles HEBBRECHT
Chef de programme Simphonie
DGOS
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s e e LES PROBLEMATIQUES RENCONTREES PAR LES

DE L'OFFRE -
webiy | DESOINS ETABLISSEMENTS SUR LE PILOTAGE DE LA
FACTURATION
Bl PROBLEMATIQUES
,_Un_manque - Difficultés a identifier et donc justifier envers sa

: d’indicateurs d? direction des enjeux liés a la chaine A-F-R-T pour

pilotage de la chaine un établissement
A-F-R-T pour les > Peu d’analyses de la situation au niveau de
établissements I'établissement

- Les productions d'indicateurs sont tres différentes
entre les établissements : pas d’homogénéité

Aucun outil de
il o Atahli
pilotage - Impossibilité pour un etablissement de se comparer

a des établissements similaires (méme taille et

uniformisé au
— niveau national activités)
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E l DIRECTION
i | CENERALE SOLUTION MISE A DISPOSITION

— DE L'OFFRE
Dssh.‘slgggil;}fﬁ's DE SO'NS

ET DE LA SANTE

B VISE A DISPOSITION D’INDICATEURS DE PILOTAGE DE LA CHAINE AFRT

PORTEUR DU PROJET ETABLISSEMENTS CIBLES
| ] Etablissements Etablissements nﬁm Etablissements
DGOS @ﬁ publics privés non lucratifs — "0l privés lucratifs

DESCRIPTION DE LA SOLUTION

Ce projet a pour objectif de standardiser un jeu d’indicateurs de suivi de la chaine AFRT pour chaque établissement, ainsi
que des listes de travail.

Un cahier des charges a été publié en 2017, détaillant les indicateurs et listes de travail attendus des éditeurs. Le module de
production d’indicateurs sera directement intégré aux logiciels métiers des établissements.

BENEFICES
Performance du pilotage médico économique

* Mise a disposition par les éditeurs d’un jeu d’indicateurs de pilotage standardisés pour les équipes
administratives et directions des établissements

» Visualisation instantanée de I'avancement du processus AFR
» Mise a disposition de tableaux de bord pour les DAF
» Agrégation des données au niveau national pour permettre des comparaisons entre les différents acteurs
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i | CENERALE SOLUTION MISE A DISPOSITION

— DE L'OFFRE
Drs“s]gﬁrl;\%ﬂs DE SO'NS

ET DE LA SANTE

I ~ONCTIONNEMENT DU MODULE DE PILOTAGE

3 Fonctionnalités intégrées dans la GAP

Afficher un « instantané » du diagramme des statuts en fonction de 'avancement de la facturation / valorisation
(nombre et montant de venues / factures-tiers a chaque statut)

e Mettre a disposition des utilisateurs des listes de travail

e Calculer des indicateurs q

I FOCUS sur les listes de travail et des indicateurs :
-+ Affichage par étape du parcours de la facture
I« Association a un objectif (stratégie ou opérationnel)
~ pour l'utilisateur

+ Détail du mode de production

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,
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REPUBLIQUE FRANGAISE DE L'OFFRE LE PILOTAGE DE LA CHAINE AFR

DL LASANTE DE SOINS

I CALENDRIER DU MODULE DE PILOTAGE DE LA FACTURATION

TS S o D

* Publication d’'un cahier des charges + Développement et généralisation + Poursuite de la généralisation
et développement par les éditeurs dans les établissements

Bl S TUATION NATIONALE (NOVEMBRE 2019)

. o Mettre en ceuvre la solution
2 Editeurs en généralisation (AGFA et
MIPIH)
—~db— : ,
. i — Etablissements de santé
4 Editeurs en cours de développement
(CPAGE, Intersystems, Maincare et Préparation a la généralisation de I'outil :
Medasys) * Prendre contact avec son éditeur de GAP
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LELOEFRE CADRE DE SIMPHONIE

witi | DESOINS
(OU EN LIEN AVEC LE PROGRAMME)

B PILOTAGE OPERATIONNEL DE LA CHAINE AFR INTEGRE AUX LOGICIELS DE GAP

m Les outils numériques promus dans le cadre du programme SIMPHONIE visent a améliorer
I’efficience des processus de I'ensemble de la chaine d’Accueil-Facturation-Recouvrement (AFR)
en améliorant I’exhaustivité, la qualité et la rapidité de la production des factures et de leur
recouvrement

m La nécessité pour les établissements de santé de disposer d’un environnement de pilotage
couvrant I'ensemble des flux n’est plus a démontrer

m  Ce module intégré au logiciel de GAP fournit aux établissements de santé les fonctionnalités
minimums pour leur permettre d'assurer ce pilotage de la chaine AFR, et ce a chaque niveau de
responsabilité (équipes/responsables en charge des activités d’accueil/de gestion des données
administratives et des données d’activité/de facturation/de recouvrement des ES)

m |l répond aux besoins de pilotage opérationnel permettant de suivre la performance de la
chaine AFR (exhaustivité, qualité, délai)

Bl PILOTAGE FINANCIER STRATEGIQUE / DECISIONNEL

m le pilotage stratégique/décisionnel a pour objectif d’évaluer et de suivre les recettes (réelles et
prévisionnelles) et leur recouvrement
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Il. L'intégration des outils numériques
SIMPHONIE pour sécuriser les recettes

Conclusion sur les outils numériques promus
dans le cadre de Simphonie (ou en lien avec
le programme)

Gilles HEBBRECHT
Chef de programme Simphonie
DGOS
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=W o LES OUTILS NUMERIQUES PROMUS DANS LE

Cooorol - o<l Lo
e | DESome CADRE DE SIMPHONIE
(OU EN LIEN AVEC LE PROGRAMME)
e o[z [ I .
$ cosan  CDRI 2 une solution de fiabilisation A fox Diapason : une nouvelle s:olutlon de .
-\ A des données AMO du patient s{o[n| paiement par carte bancaire pour le patient

FIDES : le passage d’une logique

d’envoi mensuel a une facturation au ﬁ Pilotage : un module de pilotage de la
fil de 'eau 5 chaine AFR intégré aux logiciels de GAP

ROC : un dispositif simplifiant et MOCA : un outil industrialisé de contréle
qualité croisant les données des diverses

RD dématérialisant le tiers payant a
2 S Phopital sources

< INSI: le téléservice d'intégration et de
5 vérification de I'identifiant et des traits
= d’identité du patient
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Pr|§e dg R[_)V BRE
Préadmission HBEO

Envoi des docs
de sortie par mail

GENERALE TRANSFORMATION DE LA CHAINE ACCUEIL-
o FACTURATION-RECOUVREMENT-TRESORERIE

Secrétariat
Médical

Bureau des Entrées

des Drits,

AMO fﬁ Consultation
|
: P
. art % ROC
: Facturation AMC e
| [D]1[A]
I Part
Module de pilotage | atien EE PAYZ:,
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REPUBLIQUE FRANGAISE

MINISTERE
DES SOLIDARITES
ET DE LA SANTE

DIRECTION
GENERALE
DE L'OFFRE
DE SOINS

Travaux non démarrés (date de

MONTEE EN CHARGE DES EDITEURS
CALENDRIER DES DEVELOPPEMENTS

Situation 2019-10-10

En test en établissement ou

démarrage indiquée si communiquée) ® mi‘;i\;l?gimfnnér%itze?e " en qualification / certification @ Disponible
orars  @®= proc R gy
2Csl 2018
AGFA [ o ® o
Berger Levrault 2019
CERNER ® 2019 2019 @® 2019
CPAGE o 2019 ® 2019
CSIS @ 2018
INTERSYSTEMS ® [ @ 2019
MAINCARE ®
MEDASYS 2019 ® 2019 ® 2019 ® 2019
MEDIANE 2019 ® 2020 @® 2019 ® 2020
MIPIH @) 2020 @) ®
SIGEMS @ 2019
SOFTWAY @) 2019
WEB100T ()
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(OU EN LIEN AVEC LE PROGRAMME)

La mise en place conjointe de ces outils permet :

® La dématérialisation, 'automatisation

® Le traitement de I'ensemble de la chaine

® Le passage pour les personnels de la chaine AFR :
» d’une logique de traitement systématique
» a une logique de traitement de I'exception

Ces outils sont complémentaires et leur mise en ceuvre n’a de sens que de fagon

conjointe et intégrée au pilotage de la chaine AFR
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Tous les outils sont a votre disposition
2020 : I'année du déploiement

c’est a vous de jouer!!
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Ill. Un écosysteme d’accompagnement
des etablissements opérationnel

Dispositifs méthodologiques

Gilles HEBBRECHT Karine ELIOT
Chef de programme Simphonie Chargée de mission Simphonie
DGOS DGOS
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Il. Un écosysteme d’accompagnement des
etablissements opérationnel

A. Outils et guides
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e | CENERALE OUTILS ET GUIDES MIS A DISPOSITION

MINISTERE

S DELASANTE DE SOINS

B LA COMMUNAUTE SIMPHONIE

Inscrivez-vous & la communauté Simphonie : WWW.COMmMmunaute-simphonie.fr

&« c @ communautesimphenie.sharepoint.com/sites/SIMPHONIE/Documents/Forms/Modifications%20rcentes.aspx Q ¥ e H

Applications @ Site livraison Animé... esantegouvfr, le p.. [P messageriesanteso.. & OSIS | ExtranetSimphonie E Espace Equipe Sim.. K Soussite ROC  Ee Sous-site DIAPASON »

SharePoint

Cartographie dusite  Formations  Moteurde recherche  Contact

. Communauteé S‘\mphonie & Partager =) Etapes suivantes
2 Rechercher + Noweau v T Charger 7 Modification rapide 43 Synchroniser O Exporter vers Bxcel o Flow * -+ = Modifications récentes ~ V@
Accue
Daocuments
Ma vue personnalisée
Espace documentaire
p— p— —
Forum
Actualités 3 3 <
Cartographie du site 01 Décounrl Simphorie 02 Mettre en oeuire Si.. 03-Réglementation
B juillet Bjuillet 8 juillet
Formations
Moteur de recherche
Nom Descriptions Nom de lauteur Date de publication Acteur Domaine
Contact
I .

- B O1-Découvrir Simphonie

B 02-Metire en oewre Simohanie

B 03CORI

Bs 04ROC

I 05-DIAPASON

I 06-Disgnostic des organisations
Revenir & I'sfichage standard —— B - -
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B LA COMMUNAUTE SIMPHONIE

Yammers

Thr Enterpsise Social Helwark

2

Forum pour tous

Forum par thématique

Forum par acteurs

~/

v
ANIMATION

Espace d’échanges et de

communication

OUTILS ET GUIDES MIS A DISPOSITION

4 N

B> SharePoint

Espace grand public

Espaces thematiques

\& >/

v

PUBLICATION
Centre de ressources
Espace de travalil
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MINISTERE
DES SOLIDARITES
ET DE LA SANTE

B OUTILS ET GUIDES MIS A DISPOSITION DES ETABLISSEMENTS
des métiers
Kit de conduite du

Diagnostic des processus métiers
changement ROC &

_ D i DIAPASON
Outil d’évaluation de la / 9

maturité des établissements * IIIIIIII) y

Guide et outil « activités &
compétences »

Outil de diagnostic des ,
impacts métiers des outils ¢
numeérigues -

Guide de pilotage de la
chaine AFR par les
indicateurs

OUTILS ET GUIDES MIS A DISPOSITION

Accompagnement de I’évolution

( /wnp

IIIIIIIP

\ appui santé & médico.
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DE SOINS

B DES OUTILS D’ANALYSE CONGUS AVEC DES ETABLISSEMENTS DE SANTE

P

Diagnostic de maturité Chaine

Accueil-Facturation-Recouvrement

Procédez a un auto-diagnostic de la T TR G ST

maturité de votre chaine AFR

sur le site de '’ANAP : Diagnostic de maturité Chaine Accueil-Facturation-Recouvrement
https://enquetes.anap.fr/395665?la .

ng =fr e

Ce diagnostic s'adresse aux établissements MCO et peut étre réalisé au niveau de I'Entité Juridique ou au niveau d'une Entité Géographique.

simphgnie

Anticiper les impacts de ROC et Diapason sur votre
chaine AFR en consultant I'étude d’impacts sur le site
de la communauté Simphonie : ETUDE DES IMPACTS METIERS
https://communautesimphonie.sharepoint.com/sites/SIMPH T M
ONIE/Documents/Forms/Modifications%20rcentes.aspx?vie
wid=b5ecf347%2Dalf4%2D4330%2Da40c%2Df52ba84b01
91&id=%2Fsites%2FSIMPHONIE%2FDocuments%2F06%2
DDiagnostic%20des%20organisations
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REPUBLIQUE FRANGAISE

MINISTERE
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DIRECTION

GENERALE OUTILS ET GUIDES MIS A DISPOSITION

DE L'OFFRE
DE SOINS

B DES OUTILS D’ANALYSE CONGUS AVEC DES ETABLISSEMENTS DE SANTE

Q

Focus sur un outil dont vous serez les acteurs : l'outil de calcul d’impacts !
https://communautesimphonie.sharepoint.com/sites/SIMPHONIE/Documents/Forms/Modifications%
20rcentes.aspx?viewid=b5ecf347%2Dalf4%2D4330%2Da40c%2Df52ba84b0191&id=%2Fsites%?2
FSIMPHONIE%2FDocuments%2F06%2DDiagnostic%20des%20organisations

k WINISTERE DE § SOLIDARITES ET DE LA SANTE
WINISTERE DE LACTION ET DES COMPTES PUBLICS
= . = UNCAM

REFUBLIQUE FRANCAISE

Outil de calcul des impacts des outils numériques
PARCOURS EXTERNE
Mom de I'établissement : FINESS : Mem du responsable de la saisie :
@ Evolution de |'étape de Programmatio n La brique "demain” sera complétée dans un second temps | | La brique "aprés-demain” sera complétée dar
Auiourd'hai Demai AprEs-demai
ivités réalisé i ‘Etre i 3 Ti 3 i I I
Activités réalisées alctue\lemenl et sustleptmles' :I etre impactées empsmmvﬂzen nEDessEaSIre Changement liés aux outils numériques . mplacl sur le I:r;l:&d Changements liés 3 Ia digitalis:
par la mise en place des outils numeérigues pour un lans mon ES (en CDRI / ROC / Diapason necessaire pour un ans du parcours patient

Propositions d'activités issues de l'outil "Activités et compétences” min} mon ES (en min}

ADML1 - Planifier un rendez-vous au patient (planifier le Description du changement : un certain nombre de pz
créneau horaire, |a specialite, trouver les intervenants) par Aucun impact rendez-vous directement en ligne. Cela diminuera
téléphone, internet ... donnés par les équipes.

ADM2 - Informer le patient des modalités pratiques du
rendez-vous - documents et informations administratifs et 0
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E .’- DIRECTION
s GENERALE A
s OUTILS ET GUIDES MIS A DISPOSITION

- DE L'OFFRE
DES SOLIDARITES DE SOINS

ET DE LA SANTE

I DES OUTILS DE COMMUNICATION PRETS A L’EMPLOI POUR LES
ETABLISSEMENTS

Retrouvez les vidéos, flyers etc. réalisés sur le programme sur la communauté Simphonie :
http://www.communaute-simphonie.fr/

simphgnie LE PAIEMENT PAR CARTE BANCAIRE
Mon établissement de santé se modernise et simplifie ' A UHOPITAL EN TOUTE SITUATION
e “Mr‘k'—s """P'és e, “”"‘-Pu"“-‘-“-{‘ﬂ-‘—"'— 5"“‘": b RDC e Bgla ma factee par cave bancale, dé1 mavesse don dtablaanent,

pourne ples avolr @ m'es :ovder & ma 1otie.

Avant mon rendez-vous ow mon hospitalisation

wmm Silo mantoet & réglar n'est pos sncors conny, o..mpm.mamg.
ar carte bancing ava dsbit différs :

1 = i Je suis ifforméle] du montant et du délai masimum
.............. = ‘ H urledehrde man compie bancaire.
- L) I 52 denne mon accord avant de e passer &

Mon dv.bl. sserment interroge en temps réel ma TL SasSure Gue j& Suis bitn couvert ou Je suis informé du montant

Cn:y i Vérape suivante,

plémentaire pour aihe mes droits et prévient en cas de sowci Sur prévisioneel que jawrai & vigler, —
weon dossier notamment pour ma chambre / = :
PR : r n s
“'ﬁ paricaatics P T T e de paemen
A ms sortie ou pew de temps apris 7] i 2 __________ L e e ion et remis
/ i il précise notamment le montant moximom
I quipeut mewe débite,

Mon établi, ssu—u.»‘ facture directement

/ complimentaire samté /
ROC_Partl. mP4 3 Apris mes s, e gors d [ioblissement de somé
i e autre

T} ........... - rmalité & remplir.

Et mee fait rigler WW‘

Les frais vestants & ma charge O | Uneloisl monant de mes scins cokuk, je
/ I privemile] par courriel o por S0 e b e,
{ Mon compie bancaire est cutamatiquement débis
4 i 3jours opris ma noffization.
a @ I P Encos dimpoasibilic de procider o diki,
/ i Féoblisssment de somé me propose une solution

i de paiement altemative.

ﬂlﬂﬂ__‘..ﬂﬂln Z
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http://www.communaute-simphonie.fr/

E _. DIRECTION
=== B OUTILS ET GUIDES MIS A DISPOSITION

S DELASANTE DE SOINS

Bl DES KITS D’AIDE A LA MISE EN CEUVRE DES PROJETS

(P Retrouvez le kit de mise en ceuvre Diapason sur la communauté Simphonie (kit ROC a venir) :

\ /

~ N
ﬁ Phase 1 - Installation du matériel : mettre en place les terminaux
_de paiement « Diapason compatibles »
)
2/5

Constituer le dossier de commande
1/s des terminaux de paisment

Met‘tre en place Diapason E Adhérer au mar\:{ﬂénationa\CAlH "‘Dlanasoncinpa:lbles»
P - ] ]
dans votre établissement )

[Vstire en ceuvre |2z préreguis techniguss ndcessaires &
I'installation des terminaux de paiement

V.1.0.0 Py LAGENCE /?\
p SaNTe EEewae
23/09/15 T N DELAsaNTE W
ASIP Santé MLl NUMERIQUE
® 2 i

4/5 /5

Activite transverss

Inztsller les terminaux de Former les quipes hospitaligres
Activité métier paiemant « Diagason 3 'utilisation des nouveaux
compatibles » terminaux et au portail ePortal

0 Activité t=chnique

Activité régie / bangus

12




EJ.

Liberté » Egalité « Fraternité

REPUBLIQUE FRANGAISE

DIRECTION

MINISTERE
DES SOLIDARITES
ET DE LA SANTE

DE SOINS

ENERALE OUTILS ET GUIDES MIS A DISPOSITION

Bl UN KIT POUR ACCOMPAGNER L’EVOLUTION DES ACTIVITES ET COMPETENCES

oy

Consultez le Référentiel des activités et des
compétences de la chaine AFR sur le site de 'ANAP :
https://www.anap.fr/ressources/publications/detail
/actualites/referentiel-des-activites-et-des-
competences-chaine-accueil-facturation-
recouvrement/

Réalisez votre diagnostic des compétences des équipes
en charge de la chaine AFR fondé sur le référentiel
national a partir de l'outil sur le site de ’ANAP

ANAL

METTRE
EN CEUVRE
ET PARTAGER

i santé & médico-soci

Référentiel des activités
et des compétences
Chaine Accueil - Facturation-
Recouvrement
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REPUBLIQUE FRANGAISE
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DES SOLIDARITES
ET DE LA SANTE

DE SOINS

ENERALE OUTILS ET GUIDES MIS A DISPOSITION

Bl UN GUIDE POUR PILOTER LA CHAINE AFR PAR LES INDICATEURS

oy

Consultez le guide pour Piloter la chaine AFR par les ANAI)

indicateurs (23 fiches-pratiques indicateurs et 2 études
de cas) sur le site de 'ANAP :

https://www.anap.fr/ressources/publications/detail/a

ctualites/piloter-la-chaine-accueil-facturation-

recouvrement-par-les-indicateurs/ } Bl

Piloter la chaine
Accueil - Facturation -
Recouvrement

Par les indicateurs
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Liberté » Egalité « Fraternité

REPUBLIQUE FRANGAISE

MINISTERE
DES SOLIDARITES
ET DE LA SANTE

DIRECTION
GENERALE
DE L'OFFRE
DE SOINS

FORMATION AUX METIERS DE LA CHAINE AFR

I INSCRIPTION AU PROGRAMME NATIONAL DE L’ANFH — FORMATION AFR

Formation ANFH pour les personnels accueil — facturation — recouvrement

En accompagnement des 2 nouvelles fiches métier adaptées aux modalités actuelles de
fonctionnement « Assistant de gestion AFR » et « Encadrant AFR » issues du groupe de travalil
coordonné par 'ANAP

Objectifs de la formation : Outiller les directions des affaires financieres et de la clientéle pour faire
evoluer les compétences des agents en leur procurant

® les bases reglementaires, organisationnelles et opérationnelles des différentes étapes rénovees
de la chaine AFR

® les principes de la communication relationnelle et de la gestion des conflits
® les bases nécessaires a I'évolution vers une fonction d’encadrement

En complément d’autres formations ANFH
® Maitrise des outils bureautiques de base (en particulier Outlook et les messageries)

Public

® Les profils attendus sont les acteurs de la chaine AFR, quelle que soit leur catégorie statutaire
et professionnelle

® La participation a cette formation n’exige pas de pré-requis
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R e :
i | CENERALE MARCHE ACCOMPAGNEMENT DES

MINISTERE

v | DESOINS ETABLISSEMENTS DE SANTE

I OBJET ET CARACTERISTIQUES DU MARCHE

L'objet du marché est ’'accompagnement des ES dans la sécurisation et le pilotage de leurs recettes, et ce
pour I'ensemble des tiers débiteurs : assurance maladie obligatoire, assurance maladie complémentaire,
patients et débiteurs de recettes diverses. Cet accompagnement doit permettre aux établissements
d’optimiser la chaine accueil, recueil de I'information médicale, facturation, recouvrement et gestion de la
trésorerie

Caractéristiques du marché
® Accord-cadre national porté par le RESAH a partir de 2019 co-écrit avec un GT établissements*

® Marché destiné aux établissements publics et a but non lucratif ayant une activité de MCOO

® Marché ouvert aux établissements situés en France Métropolitaine et dans les DROM

® Appel d’offres ouvert

® Durée:4ans

Accord-cadre multi attributaires avec référencement de plusieurs cabinets de prestations intellectuelles

® Marchés subséquents a la main des établissements ou des GHT avec remise en concurrence des

attributaires. Ouverture des marchés subséquents deés a présent

2 axes d’accompagnement complémentaires et pouvant étre pris isolément selon la maturité de I'ES :

® Diagnostic des organisations et des processus de la chaine AFR et élaboration de la feuille de route de

révision des organisations

® Accompagnement a la mise en ceuvre de la feuille de route sur les versants FIDES Séjours ou ROC

* Liste des 6 établissements du GT : CHU Reims, CH Troyes, CH Argenteuil, CH Avignon, CH Niort, Hopital Foch 66



Mode opératoire

ACCOMPAGNEMENT DES ETABLISSEMENTS DE SANTE DANS LA SECURISATION ET LE
PILOTAGE DE LEURS RECETTES OPTIMISATION DE LA CHAINE ACCUEIL — RECUEIL DE
L'INFORMATION MEDICALE — FACTURATION — RECOUVREMENT — GESTION DE LA
TRESORERIE

Accord-cadre n°2019-044

5 Attributaires du marché :

-  KPMG, AUDITIME CONSEIL

- OPUSLINE, SANEXIS et SYNODIS

- MAZARS/ WELIOM, E-SANTE SOLUTIONS

- DXC/EUROGROUP, GRANT THORNTON, HOSMEDIS, PKCS, SOLIMED et C3SIS
- EY/ACE SANTE

Réseau des Acheteurs Hospitaliers



Comment bénéficier du marcheé ?

Je complete, signe et envoie la convention (convention avec co(it) et le recueil du besoin au Resah*.

<
Le Resah méne la procédure de marché subséquent auprés des attributaires dans un délaide 3a 4
semaines.
J
N\

Je télécharge les documents du marché subséquent depuis I'espace acheteur.
J
<

Je passe commande au titulaire et j'exécute le marché dans les conditions définies dans I'accord-cadre.

Etape 4

“
Le titulaire démarre la prestation d’accompagnement.

J

\

Je valide le service fait et je paie les prestations au titulaire du marché subséquent.

Etape 6

*Le cas échéant, pour les établissements membres d’un GHT, la convention est
signée par I'établissement support et le mandat signé par I’établissement partie.
Réseau des Acheteurs Hospitaliers



Mode opératoire du marché

Je compléte, Je télécharge
signe et envoie les documents

Jémets le bon
de commande

Je valide la Je paie la
prestation prestation

la convention du marché
et le recueil du subséquent
besoin

l l N

Resah — espace acheteur Titulaire du marché subséquent

Réseau des Acheteurs Hospitaliers J



Informations pratiques

CONTRIBUTION FINANCIERE PAR MARCHE SUBSEQUENT

1900 € pour un établissement
3500€ a partir de deux établissements (GHT)

/ Un point d’acces unique par région pour les établissements :

Auvergne Rhone-Alpes : centrale-achat-aura@resah.fr
Bourgogne-Franche-Comté : centrale-achat-bfc@resah.fr
Bretagne : centrale-achat-bretagne@resah.fr

Centre-Val de Loire : centrale-achat-cvi@resah.fr

Corse : centrale-achat-paca-corse@resah.fr

Grand Est : centrale-achat-grandest@resah.fr
Hauts-de-France : centrale-achat-hdf@resah.fr

lle de France : centrale-achat-idf@resah.fr

Nouvelle Aquitaine : centrale-achat-na@resah.fr
Normandie : centrale-achat-normandie@resah.fr
Occitanie : centrale-achat-occitanie@resah.fr

Outremer : centrale-achat-outremer@resah.fr

Pays de la Loire : centrale-achat-paysdelaloire@resah.fr
Provence Alpes Cote d’Azur : centrale-achat-paca-corse@resah.fr

~

Réseau des Acheteurs Hospitaliers J
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En 2018, 220 établissements ont été financés au titre de la généralisation, soit 311 projets pour un total de

ACCOMPAGNEMENT FINANCIER 2018

DES ETABLISSEMENTS ENGAGES AU TITRE DU

DEPLOIEMENT DES 4 DOMAINES

3 385 k€, dans le cadre de l'instruction Simphonie dont :

» 107 établissements pour ROC (15 k€ /ES au titre de I'amorcage) dont 3 ES en région ARA

» 128 établissements pour Diapason (4 k€ /ES au titre de I'amorgage) dont 10 ES en région ARA
» 16 établissements pour Module de pilotage de la facturation (4 k€ /ES) dont 3 ES en région ARA
>

60 établissements pour Révision des organisations (soit 20 k€ /ES) dont 7 ES en région ARA

_[:{I_ :,'
=0 | Structure — | Nb. de projets @ Montant financé
dib N\

20 CHU 32 381 K€

175 CH 248 2 591 K€

6 CH ex-HL 7 72 KE
15 PNL 17 253 KE
4 CLCC 7 88 K€
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ACCOMPAGNEMENT FINANCIER 2019

DES ETABLISSEMENTS ENGAGES AU TITRE DU

DEPLOIEMENT DES 4 DOMAINES

A date en 2019, 355 établissements ont été financés au titre du déploiement du programme SIMPHONIE, soit 472
projets pour un total de 4 655 k€, dans le cadre de 'instruction Simphonie dont :

| 2

| 2

| 2

99 établissements pour ROC pour un montant total de 1 527 K€ dont 13 ES en région ARA

56 établissements pour Diapason pour un montant total de 496 K€ dont 6 ES en région ARA

233 établissements pour Module de pilotage de la facturation pour un montant de 932 K€ dont 37 ES en

région ARA

85 établissements pour Révision des organisations pour un montant de 1 700 k€ (dont 12 ES en région)

dont 24 établissements déja accompagnés en 2018 pour la mise en ceuvre de leur feuille de route

Structure — | Nb. de projets Montant financé
Ein=]
14 CHU 17 219 K€
277 CH 376 3 657 KE
42 CH ex-HL 54 436 K€
17 PNL 20 264 K€
5CLCC 5 79 K€
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E . DIRECTION

DE L'OFFRE

s [NEEETIE MISE EN CEUVRE DE CDRI (1/2)

i | NSRS ACCOMPAGNEMENT DES ETABLISSEMENTS SUR LA g8,

I RAPPEL DES MODALITES D’ACCOMPAGNEMENT DES ES SUR LA MISE EN CEUVRE DE CDRI

" Un financement versé aux établissements MCO a partir de décembre 2018 pour

accompagner le déploiement de l'outil CDRi.

B Reprise des catégories d’établissements du programme Hoépital numérique (A, B, Cet D

fonction du nombre de séjours)

"  Financement en 3 paliers :
» Amorgage 1 : finance les ES ayant un éditeur autorisé CDRi

» Amorgage 2 : finance les ES ayant installé CDRi

» Usage : finance les ES utilisant la solution CDRi pour au moins 80% de leurs dossiers

FIDES (Sources Cnham)

Gorsutistion

des Dot

il

Montant Financements Catégorie AetB
CDRi Amorgage 1 2000€
CDRi Amorcgage 2 1000 €
CDRi Usage 3000€
Total financement ES 6000 €

Catégorie C
3000 €
1000 €
4 000 €
8000€

Catégorie D

7000 €
1000«
4000 €
12000 €
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ACCOMPAGNEMENT DES ETABLISSEMENTS SUR LA @ s
MISE EN CEUVRE DE CDRI (2/2) ’

I B/LAN DES ETABLISSEMENTS ACCOMPAGNES POUR CDRI EN 2018 ET EN 2019

» En décembre 2018, 479 établissements financés pour un montant de 1 783 K€
dont 61 ES de la région ARA pour un montant de 217 K€

CDRi - Financement 2018

Financement Usage

Total Catégories A-B | Catégorie C Catégorie D
Financement Amorcage 1 479 ES pour 1 581 K€ 92 ES 328 ES 59 ES
Financement Amorgage 2 180 ES pour 180 K€ 18 ES 130 ES 32ES
6 ES pour 22 K€ 2ES 2ES 2ES

» En février 2019, 60 établissements financés pour un montant de 112 K€ dont 11 ES de la région ARA

pour 23 K€

» En octobre 2019, 115 établissements financés pour un montant de 249 K€ dont 12 ES de la région

ARA pour 27 K€

CDRi - Financement en octobre 2019 (C2—-2019)

Financement Usage

Total Catégories A-B | Catégorie C Catégorie D
Financement Amorcage 1 30 ES pour 80 K€ 10 ES 20 ES OES
Financement Amorgage 2 60 ES pour 60 K€ 5ES 46 ES 9ES
28 ES pour 109 K€ 3ES 18 ES 7ES

il
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R NG LES OUTILS NUMERIQUES PROMUS DANS LE

iber i i
REPUBLIQUE FRANGAISE

JE | DESOINS CADRE DE SIMPHONIE
(OU EN LIEN AVEC LE PROGRAMME)

@ Ne vous contentez pas de « plugger » les outils numériques sur I’existant : Simphonie,

c’est avant tout 'opportunité de transformer le parcours patient grace aux outils numériques. @

@ Simphonie, c’est I'occasion de renforcer le pilotage de I’ensemble
des recettes hospitalieres (AMO, AMC, Patient). @

@ Ces outils sont complémentaires et leur mise en ceuvre n'a de sens que de
facon conjointe et intégrée au pilotage de la chaine AFR

@ Grace a Simphonie, les agents de la chaine AFR passent d’'une logique de
traitement systématique a une logique de traitement de I'exception @
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Merci pour votre attention

m Retour a 14h
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