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Voeux du directeur

« Co-construire notre systéeme de la e-Sante » est la maxime
que nous souhaitons traduire et réaliser quotidiennement dans
nos programmes avec tous les membres du GCS GUYASIS
sans omettre lI'ensemble des acteurs institutionnels de la
région, sous 'égide de 'ARS GUYANE.

C’est dans cette dynamique qu’en 2017, nombre de chantiers
ont été menés.

La réussite de ces derniers ne peut avoir lieu sans une
mobilisation et une adhésion sans faille des membres du GCS
GUYASIS. Profitons de cette tribune pour rendre hommage a
tous ceux qui ont participé de prés ou de loin aux différents
travaux.

Avec linstruction n® SG/DSSIS/2017/8 du 10 janvier 2017
relative a I'organisation a déployer pour la mise en ceuvre de la
stratégie d’e-santé en région, nous sommes heureux
d’apprendre que 'ARS GUYANE maintient le GCS GUYASIS
dans son statut actuel, devenant ainsi un des acteurs
principaux dans le cadre d’action du groupement régional
d’appui au développement de la e-Sante (GRADeS).

Nous n’oublions pas que le mois de Novembre 2017 a été
marqué par les départs simultanés de Bertrand SPENLE et du
Docteur Thierry LE GUEN, auxquels nous sommes infiniment
reconnaissants pour leur participation active au développement
de GUYASIS et auxquels nous souhaitons la meilleure réussite
dans leurs nouveaux postes.

C’est avec une stratégie régionale renouvelée et renforcée au
sein du GRADeS que le GCS GUYASIS aborde cette nouvelle
année 2018 avec conviction et prét a relever les défis qui lui
sont confiés.

A l'aube de cette année, nous sommes ravis de vous annoncer

la mise en ligne de notre portail internet :
https://lwww.gcsguyasis.fr

Nous vous adressons a tous nos meilleurs voeux de bonheur et

de réussite.

Ronald OLIVIER,

Directeur par intérim du GCS GUYASIS
Blaise JOSEPH-FRANCOIS,

Administrateur par intérim du GCS GUYASIS


https://www.gcsguyasis.fr

La mise en ligne du site internet du GCS
GUYASIS est maintenant effective depuis le 15
janvier 2018 : https://www.gcsquyasis.fr

Pour sa conception, quatre comités projet ont
eu lieu avec les membres référents du GCS
GUYASIS entre les mois de juillet et d’octobre
2017. Ces comités ont permis de rendre les
arbitrages sur le contenu du site. C’est ainsi que
sur la page d’accueil, l'option a été prise de
présenter dune maniére dynamique les
services et les projets en cours de réalisation.
Les projets non encore démarrés apparaissent
dans les programmes et missions du GCS
GUYASIS accessibles via les menus du site.

Le menu « Accés a vos applications E-santé »
est en cours d’installation avec les équipes du
titulaire du marché subséquent a I'adhésion du
GCS GUYASIS au sein de [lassociation
PLEIADES. Dans lattente de sa mise en
service, les professionnels de santé peuvent
lancer les applications en test ou en production
a partir des liens hypertextes figurant dans les
pages des projets concernés.

vy L . A
Actualités, événements, annuaire des membres

du GCS et des structures affiliées sont aussi
accessibles sur la page d’accueil.

Ronald Olivier, Directeur par intérim

Dans les projets de e-Sante, le volet organisationnel
est majeur pour le bon déroulement des usages. Au
sein de ce volet, I'identitovigilance est une brique de
'TENRS au cceur du systeme de la e-Sante
permettant de sécuriser le parcours du patient.
L’année 2017 a été consacrée a la mise en place de
la cellule d'identitovigilance régionale. Le 1%
décembre 2017 I'AGIR qui s’est réunie en salle du
conseil de surveillance du CHAR a validée les
réglements intérieurs et les guides de bonnes
pratiques a destination des établissements
sanitaires et des autres acteurs de sante de la ville.
Ces guides doivent étre diffusés et appliqués.

L’AGIR de décembre 2017 a montré qu’il restait
encore une grande marge de manceuvre pour
atteindre un objectif avec un taux d’identités valides
depuis 2014 a 95%, contre 20% constaté
aujourd’hui. Dans le plan d’actions adopté,
lensemble des parties ont convenu qu’il est
important de renforcer les moyens humains sur une
période de 6 mois a un an afin de nettoyer les bases
d’identités.

L’identitovigilance est une exigence forte au sein
des structures et plus largement pour I'ensemble
des professionnels de santé, elle est un préalable
essentiel a la qualité et la sécurité des soins. Cette
exigence est renforcée par les échanges et le
partage de données de l'usager au travers de
dossiers informatiques.



https://www.gcsguyasis.fr

PRESENTATION DU PROJET SECURITE DES SI

Le RSSI est avant toute chose
chargé de la définition et de la mise
en ceuvre de la politique de sécurité
de l'entreprise.

Garantir la Disponibilité

Garantir la Confidentialité

Garantir I'Intégrité

Garantir la Tracgabilité, Imputabilité,

La gouvernance
Cartographier son activité
Analyser les risques
Protéger

Mise en ceuvre d'un Systeme de
Management de la Sécurité de
I'Information (SMSI)

Mise en place d'un Plan de Reprise et
de Continuité d'Activité (PRA)

Mise en ceuvre d'un projet d'ldentity
Access Management (IAM)

Sauvegarde et Restauration

Bloc Access (Réseau interne //
Internet)

Sécurisation du parc informatique

Centralisation des traces techniques
et applicatives

Obtention d'un agrément
pour ’hébergement de données
meédicales pour compte tiers
(optionnel)

Contexte

Il est courant de confondre systéme d’information et
systéme informatique, et par extension, leur sécurité.

Le systéme d’information est 'ensemble des dispositifs
permettant la transmission, l'interprétation et le stockage
de données.

De nos jours, cette information est surtout électronique
(dossier patient, emails, etc.), orale (transmission lors de la
rotation des équipes, etc.), mais aussi écrite (ordonnance,
correspondance, bilans, etc.)

Si ces informations venaient a étre perdues, volées,
modifiées ou a tomber dans les mains de personnes peu
scrupuleuses, cela constituerait non seulement un
manquement grave quant a la confidentialité des données,
avec peut aussi avoir des conséquences sur la santé des
patients.

La sécurisation du systéme d’information permet de se
prémunir des impacts de toute fuite, altération, perte des
données. Elle concerne tous les acteurs fédérés autour du
Responsable de la Sécurité du Systéme d’Information.

Missions du GCS

La nomination ainsi que les prochaines formations
d’Emmanuel HOARAU au poste de RSSI au sein du GCS
répond a 2 besoins. Sécuriser 'lENRS, et animer le réseau
de RSSI par des ateliers afin mener les chantiers suivants
avec les Référents des établissements membres.

-> Information / Accompagnement

-> Coopération / Echange

-> Information / Formation Continue

Actualités SSI

Circulaire 309

INSTRUCTION N°SG/DSSIS/2016/309 du 14 octobre
2016 relative a la mise en ceuvre du plan d’action sur la
sécurité des systémes d’information (« Plan d’action SSI »)
dans les établissements et services concernés.

RGPD

Le reglement n° 2016/679, dit réglement général sur la
protection des données (RGPD) constitue le texte de
référence européen en matiére de protection des données
a caractere personnel. Il renforce et unifie la protection des
données pour les individus au sein de I'Union européenne,
notamment par I'obligation faite aux structures de nommer
un DPO (Date Protection Officer).

3 Emmanuel Hoarau, Chef de projet


https://fr.wikipedia.org/wiki/Droit_de_l%27Union_europ%C3%A9enne
https://fr.wikipedia.org/wiki/Donn%C3%A9es_%C3%A0_caract%C3%A8re_personnel
https://fr.wikipedia.org/wiki/Donn%C3%A9es_%C3%A0_caract%C3%A8re_personnel
https://fr.wikipedia.org/wiki/Union_europ%C3%A9enne

DPI et IMAG, OU EN SOMMES-NOUS ?

DOSSIER PATIENT INFORMATISE

Fin 2015 marquait le début de la procédure de dialogue
compétitif pour le choix d’'un DPl commun et partagé, d’un Agenda
espace de partage permettant a I'hopital et la ville de

communiquer ainsi que d’'un espace de recherche clinique GCS GUYAS'S
qui permettra la réalisation d’études épidémiologiques.

En septembre 2016 et février 2017, les établissements de

Guyane recevaient les éditeurs de DPI pour un dialogue A eu lieu
ouvert et des démonstrations des outils DPI sur des

scénarios produits par les médecins et structures médico-

sociales. 01 Décembre 2017
Aujourd’hui, nous en sommes a la phase finale d’analyse

des offres et donc du choix de I'éditeur qui équipera notre Autorité de Gestion des

région d’un DPI et des espaces de partage et de recherche identités régionale
d’ici quelques mois.

Les étapes §U|vantes etant_ Ia’ mise au point du_ marche 28 novembre 2017
avec le candidat retenu, mais également un travail portant

sur la stratégie de déploiement régional et interne, s’en Assemblée générale

suivra un déploiement sur plusieurs années.
06 NOVEMBRE 2017

IMAG, assemblée

IMAGERIE MEDICALE ANTILLES-GUYANE

DIFFUSION INTERNE

20 février 2018

Comité restreint

. \ s . Cliniciens en et en dehors de 'lES : 1
—( Cliniciens dans I'établissement ‘ —E demandeur et 1 effecteur ‘
01 mars 2018

PARTAGE EXTERNE Assemblée générale

k3

- Avoir un compte utilisateur :
https://imag.fr.gecentricity360.com
- L'examen soit archivé par le
radiologue avec le statut « Verifié »
Visionneuse - Connaitre le code de I'examen et
interégionale I'identité patient (nom/prenom/date
de naissance)

Patients, Prescripteurs
extérieurs (généralistes
ou spécialistes),
(Médecins en
établissement®)

=>» Opérationnel
interegionalement sans

, o _ condition 2éme semestre
Laurédana Govindin, Chef de projet 2018



