
Programme Hôpital Numérique   

 



2 

Contexte 

Stratégie Nationale des SIH à 6 ans (2012-2017) 

 

Objectifs :  

 Améliorer la maturité des systèmes d ’information (sécurité du patient, disponibilité, qualité et 

sécurité SI) des ES publics, privés et ESPIC ( MCO, SSR, PSY, HAD) 

 

 

 Soutien financier 

    Sous conditions et forfaitaire 

 

Pré-requis Domaines fonctionnels éligibles 

• Identités – Mouvements 

• Fiabilité – Disponibilité 

• Confidentialité 

• Résultats d’imagerie, de biologie, et d’anatomo-pathologie 

• Dossier patient informatisé et interopérable 

• Prescription électronique alimentant le plan de soins 

• Programmation des ressources et l’agenda du patient 

• Pilotage médico-économique. 
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L ’ARS dans le dispositif opérationnel 

du volet financement 

Sélectionne, instruit les dossiers et notifie les ES 

 

Organise des missions d’inspection & contrôle 

atteinte pré-requis  

cibles d ’usages dans les domaines fonctionnels retenus 

 

Gère l’enveloppe régionale (34.4 M€ sur 5 ans)  

-Accompagnement financier sur Matériel, logiciel, études, AMOA, formations. 

 

Rend compte périodiquement de l’avancée du programme (projets) aux instances 

nationales 
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Prérequis du programme HN 

  

Hôpital 

Numérique 

CERTIFICATION 

HAS 

CERTIFICATION 

DES COMPTES 
oSIS CPOM 

Nb d'indicateurs de 

prérequis 
12 12 10 12 12 

100% 100% 83% 100% 100% 

Prérequis 

Identités, 
mouvements 

Confidentialité 
Fiabilité 

Disponibilité 
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Prérequis « Identités/Mouvements » 

P 1 : Identités, mouvements 
  Indicateur Seuil d'éligibilité Audit 

P1.1 
Référentiel unique d'identités des 
patients 

70 % Applications impactées 
Interfaces avec le référentiel  

P1.2 

Cellule d'identitovigilance 
opérationelle 

Fonctionnement 
régulier 

(trimestriel) 

Rapports d'activité de la cellule  
Documentation sur politique d'identification, 
rapprocht d'identités, procédures de création et 
de fusion d'identité. 
Comptes-rendus de réunions de la cellule,… 

P1.3 
Référentiel unique de séjours et de 
mouvements des patients 

70 % Applications impactées 
Interfaces avec le référentiel  

P1.4 

Référentiel unique de structure Existence du 
référentiel + 

procédures MàJ 

Pocédures de gestion du référentiel et de maj 
dans les applications impactées. 
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Prérequis « Fiabilité /  Disponibilité» 

P 2 : Fiabilité, disponibilité 
  Indicateur Seuil d'éligibilité Audit 

P2.1 
PRA du système d'information formalisé Existence PRA  Revue du PRA du SI 

P2.2 

% de disponibilité cible des applicatifs 
et évalutation du taux 

Existence 
observation du taux. 

Définition du taux de disponibilité des applications 
Relevé des dernières évaluations du taux de 
disponibilité pour les applications : extrait de tableau 
de bord DSI, etc. 
Revue de la collecte des incidents et problèmes au 
cours de la période 

P2.3 
Procédures dégradés du SI et de retour 
à la normale 

Existence des 
procédures 

Revue des procédures 
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Confidentialité 

P 3 : Confidentialité 
  Indicateur Seuil d'éligibilité Audit 

P3.1 

Politique de sécurité , Référent sécurité .  Existence politique de sécurité, 
d'une analyse des risques et 
existence d'une fonction RSSI 

Contrôle de la collecte effective des évènements de 
sécurité,  
Suivi des actions correctives et préventives 
"sécurité" 
Actions du RSSI (relevés de décisions, etc… 

P3.2 

Charte SI formalisant les règles d'accès 
et d'usage du SI. 

Existence d'une charte  et d'un 
processus de diffusion et 
d'acceptation formalisé. 

Illustrations concrètes de mise en œuvre du 
document et de sa diffusion auprès du personnel, 
nouveaux arrivants, prestataires et fournisseurs 

P3.3 
Information des patients Existence et procédure de 

diffusion 
Audit de la diffusion 

P3.4 
% applications (SCP) avec  dispositif 
d'authentification personnelle 

90 % Visite sur site et démonstration 

P3.5 
% d'applications permettant une 
traçabilité des connexions au SIH 

100 % Visite sur site et test 
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Merci de votre attention 


