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Version du document

V1 du 1 février 2021 | Publication initiale de 'AAP en Nouvelle-Aquitaine

V2 du 4 mars 2021 Report de la date butoir de réponse a I'AAP, intégration de précisions dans I'AAP et
intégration des coordonnées du contact au sein du GIP ESEA

Toutes les modifications intégrées dans cette version par rapport a la version 1 sont
surlignées en jaune dans ce document.
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LE PROGRAMME ESMS NUMERIQUE
Pourquoi un programme pour le numérique dans le secteur médicosocial ?

Le programme « ESMS numérique » est partie intégrante de la feuille de route nationale du virage numérique
en santé ; il constitue avec HOP’EN I'un des programmes nationaux destinés a soutenir I'innovation, évaluer et
favoriser 'engagement des acteurs. Il s’inscrit pleinement dans le cadre technique de référence issu de la feuille
de route du numérique en santé, qui repose sur trois piliers que sont I'éthique, la sécurité et l'interopérabilité. I
favorise le déploiement dans le champ médico-social des référentiels socles ainsi que des services socles, tels
que le dossier médical partagé, la messagerie sécurisée en santé, ou I'e-prescription.

Le programme ESMS numérique vise a concourir a la qualité des réponses aux besoins des usagers, en
favorisant 'émergence et les usages que les services numériques peuvent apporter au service de la continuité
de l'accompagnement, l'inclusion, la fluidité des parcours et les interactions avec les personnes agées,
handicapées et leurs proches aidants ainsi que de leur participation a la définition de leur projet personnalisé. A
la fois levier et objet de transformation, le programme nécessite de mettre en place un accompagnement au
changement porté par 'ensemble des acteurs nationaux et régionaux.

Présentation du programme

Les objectifs stratégiques du programme ESMS numérique consistent & :

o Aboutir a une progression du niveau de maturité de 'ensemble des établissements et services sur les
sujets numériques et sur 'apport des systémes d’information a la qualité de 'accompagnement et des
soins, en plagant 'usager et son projet au cceur des solutions informatiques ;

e Amener les établissements médico-sociaux (ESMS) a un socle minimum de maturité de leurs systemes
d’'information (sécurité, interopérabilité, RGPD, équipement matériel, acquisition de logiciels,
déploiement) que certains ont déja atteint et pourront dépasser ;

o Développer les usages et les bonnes pratiques du numérique dans les ESMS ;

e Structurer la démarche en programme de transformation pluriannuel au moyen d’'une gouvernance
stratégique et opérationnelle associant I'écosystéeme, et mobilisant des leviers de transformation
appropriés ;

e Soutenir quelques projets innovants permettant de favoriser les usages de ces systémes d’'information.

Le périmetre du programme comprend plusieurs dimensions :

e Le déploiement du dossier usager informatisé interopérable (DUI) ;

e Le développement de services numériques a destination des usagers, afin de permettre a la personne
accompagnée et a ses proches aidants d’étre partie prenante de la définition et la mise en ceuvre de son
projet d’accompagnement et son parcours ;

o L'intégration et la conformité aux référentiels et services socles prévus par la stratégie du numérique en
santé ;

e La mise en place d’outils de pilotage (du niveau local au niveau national, des organismes gestionnaires
aux tutelles).

Pour répondre & ces enjeux, le programme « ESMS numérique » s’appuie dans un premier temps sur une
phase d’amorgage financée par une enveloppe de crédits d’amorgage de 30 millions d’euros constituée par la
Caisse nationale de solidarité pour 'autonomie (CNSA), qui couvre la période 2020 — 2022.

LA PHASE D’AMORCAGE

La phase d’amorcage est destinée a valider le schéma d'urbanisation cible du Sl Santé-médico-social et a
finaliser la préparation de la phase de déploiement, notamment sur les éléments d’accompagnement.

Elle s’appuie sur des projets pilotes (démonstrateurs), repartis dans toutes les régions, concernant environ 800
ESMS.

Les opérations financées seront sélectionnées dans le cadre d’appels a projets lancés et pilotés par chaque
Agence Régionale de Santé (ARS) dans la cohérence du cadre national défini par la CNSA en relation avec les
partenaires nationaux.

Une attention particuliére sera accordée au fait que les projets retenus puissent étre rapidement opérationnels et
aboutir pendant la durée de la phase d’amorgage.

Les projets pilotes peuvent étre multirégionaux et ainsi englober des ESMS relevant de plusieurs ARS. Le
financement sera assuré par chaque ARS, au prorata du nombre d’ESMS concernés dans la région. Dans ce
cas, le candidat devra déposer son projet auprés de 'ARS de la région dans laquelle est situé son siége social
ou dans la région dans laquelle le plus grand nombre d’établissements et services sont localisés.



L’instruction technique du 12/11/2020 relative a la mise en ceuvre de la phase d’'amorgage du programme est
consultable ici : https://www.cnsa.fr/documentation/202012 _esms_numerique_instruction_amorcage_signee.pdf

L’APPEL A PROJETS DE LA « PHASE D’AMORCAGE »

ESMS éligibles au soutien en phase d’amorgage

Les ESMS éligibles sont en priorité les établissements et services pour personnes agées et personnes
handicapées tels que mentionnés a l'article L314-3-1 du CASF, financés au moins pour partie par 'assurance
maladie. Afin de favoriser I'urbanisation des systéemes d’information au sein d’'un méme projet, il appartient au
ARS, dans l'analyse des projets qui leur seront présentés, de considérer 'ensemble des structures intégrées
dans le périmetre du projet, quel qu’en soit le financeur.

Projets éligibles au soutien en phase d’amorgage

Les projets éligibles doivent permettre d’informatiser le dossier usager ou de garantir la mise en conformité au
cadre technique du virage du numérique en santé (intégration des référentiels et services socles) d’'une solution
de gestion des dossiers usagers informatisés (DUI).

Au regard des disparités de déploiement du numérique dans le secteur médico-social, le soutien des crédits
d’amorgage s’organisera de maniére différenciée, de maniére forfaitaire et a hauteur de :

e 25k€ par ESMS, pour les projets d’acquisition d’'une nouvelle solution « dossier usager informatisé »
incluant les prestations associées (cf. infra), dans la limite de 30 ESMS par projet ;

e 10k€ par ESMS, pour les projets de mise en conformité au virage du numérique en santé d’'une solution
existante et 'accompagnement a I'usage (cf. infra), dans la limite de 30 ESMS par projet ;

o 20k€ par ESMS, pour les équipements et infrastructures des petits établissements et services médico-
sociaux uniquement.

Le financement des équipements et infrastructures doit étre concomitant avec un projet de mise en ceuvre d’'un
Dossier Usager Informatisé. Le financement de I'acquisition ou d’'une montée de version d’une solution et celui
des équipements sont regroupés en un financement unique.

1. Projet d’acquisition et de déploiement de solution DUI dans les ESMS n’en disposant pas encore :

Ces projets devraient concerner des organismes gestionnaires principalement de petite taille* qui veilleront a
s’inscrire dans une logique de mutualisation en sorte d’atteindre une taille critique nécessaire au pilotage de ce
type de projet, comme mis en évidence par les retours d’expérience coordonnés par 'ANAP sur la
transformation numérique dans le champ médico-social.

Ne pourront ainsi étre éligibles aux crédits d’amorgage que ceux portés par une « grappe » de structures
composée d’au moins trois organismes gestionnaires regroupant au moins quinze ESMS.

Pourront étre financés :
e ['acquisition d’'une solution DUI et 'ensemble des prestations permettant son déploiement ;
e les équipements et infrastructures nécessaires a son usage par les professionnels (PC, tablette, WIFI) ;

e le recours a des prestations d’assistance a maitrise d’ouvrage, le cas échéant, en soutien au pilotage
des projets.

Les regroupements nécessaires a la structuration des projets peuvent prendre toute forme, depuis le GCSMS ou
tout autre type de convention entre établissements.

Les organismes gestionnaires moyens* et de grande taille* pourront également acquérir une nouvelle solution
DUI (cas d’'un changement de solution), le financement sera alors |imité & trente établissements.

* Définition pour cet appel a projets :

e Un organisme gestionnaire (OG) de « petite taille » = moins de 15 établissements
e OG de « moyenne taille » = entre 15 et 40 établissements

e OG de « grande taille » = plus de 40 établissements.


https://www.cnsa.fr/documentation/202012_esms_numerique_instruction_amorcage_signee.pdf

2. Projets de mise en conformité des solutions DUl au cadre technique de référence

Ces projets devraient concerner des organismes gestionnaires qui souhaiteront organiser la montée de version
de leurs DUI et éventuellement changer le périmétre fonctionnel de leurs solutions logicielles. La solution
déployée devra impérativement intégrer les référentiels et services socles du virage du numérique en santé.

Les projets pilotes éligibles au soutien des crédits d’amorgcage devront mettre en ceuvre l'interopérabilité du DUI
avec au moins deux services socles (MSSanté, DMP, e-prescription) pour les ESMS médicalisés. Pour les
autres structures, la solution logicielle pourra étre interfacée a une plateforme régionale de coordination et a la
messagerie sécurisée de santé. Dans tous les cas, ces projets permettront d’identifier de nouveaux usages et
de vérifier l'intégration des référentiels socles et de I'INS dans les solutions.

Le financement d’un projet correspondra soit a I'acquisition d’une solution DUI soit la mise en conformité d’'une
solution existante pour un ensemble d’ESMS mais en aucun cas aux deux types de projets.

Les conditions de regroupement des ESMS précisées dans le paragraphe précédent (minimum 15 ESMS et
maximum 30), s’appliquent également aux projets de mise en conformité des solutions de DUI.

3. Candidature d’'une grappe d'ESMS portant un projet « mixte » : acquisition + mise en conformité

Un organisme gestionnaire qui porte un projet de « mise en conformité » de sa solution de DUI peut, s’il le
souhaite, intégrer quelques ESMS de son champ sans solution (nouvelle acquisition) a son projet, a condition
gue la solution logicielle déployée soit la méme (méme version de I'application) sur 'ensemble des ESMS du
projet.

Conformité des achats au cadre technique de référence

Pour bénéficier des crédits d'amorcage, les organismes gestionnaires :

e devront recourir au marché national dédié et porté par la centrale d’achat mandatée par la CNSA pour

'acquisition et le déploiement de solutions conformes au cadre technique de référence ou pour leur
montée de version, ainsi que les prestations associées.
Une dérogation a ce principe est prévue lorsqu’une solution informatique non référencée dans le marché
national est déployée dans I'ensemble des ESMS d’au moins un champ (personnes &gées ou
personnes handicapées) d’'une région. En ce cas, les projets de montée de version du dossier usager
informatisé peuvent bénéficier des crédits d’'amorgcage quand bien méme la solution informatique ne
serait pas référencée dans le marché national.

e pourront par ailleurs recourir aux marchés existants de la centrale d’achat pour commander :
a. Des équipements matériels (PC, tablette, installation WIFI)

b. Des prestations d’assistance a la maitrise d’'ouvrage (AMOA) pour les aider a formaliser leurs
marchés et/ou

c. Des prestations d’assistance a la maitrise d’'ouvrage pour piloter leur projet métier.

Des documents types, liés a la typologie des projets et a la diversité des ESMS, seront mis a disposition des
organismes gestionnaire pour faciliter le recours aux prestations d’Assistance a Maitrise d’Ouvrage.

Modalités de financement

Le séquencement des paiements aux porteurs de projet devra permettre de soutenir une bonne dynamique
projet tout en garantissant les usages des solutions, selon les modalités suivantes :
- 40% au démarrage du projet, a la signature de la convention entre ’ARS et le porteur du projet ;
- 40% alafin du paramétrage de la solution dés la réception de la facture de la fin du paramétrage de la
solution ;
- 20% alafin du déploiement (fin de la généralisation du déploiement) dés la vérification des critéres
d’utilisation et réception de la facture de la fin du déploiement de la solution.



Criteres de sélection des projets

1. Critéres de recevabilité

CRITERES COMMENTAIRES

Description du projet

Mise en place d’'un dossier usager informatisé ou
Evolution d’une solution dossier usager informatisé existante interopérable
avec des services socles

Respect du cahier des charges
national DUI fourni

Le demandeur doit produire une attestation sur I’honneur relative au respect
du socle d’exigences des solutions numériques inscrites dans I'accord cadre

Nombre d’utilisateurs de Ila

solution

Nombre de personnes susceptibles d’utiliser I'outil, préciser lesquelles

Typologie de projet

Gros / moyen OG ou grappes de plus petites structures

Type de public

Personnes agées ou personnes en situation de handicap

Nombre de structures

concernées

Fournir le nom de I'OG porteur du projet, sa typologie et la liste des
établissements qui bénéficieront de la solution mutualisée et leur typologie

Equipe projet

Si oui
Préciser le nombre de personnes mobilisées sur le projet et leur role, et
I'organisation du projet (hors AMOA)

Durée du projet

Préciser la durée du projet: de son lancement a I'atteinte des critéres
d’utilisation (cf. point 3 ci-apres), en intégrant donc les phases de
déploiement des outils et de formation des utilisateurs.

Planning du projet

Fournir le planning prévisionnel de mise en ceuvre du projet

Disponibilité de I'application

e Continuité d'activité de I'application
e Taux de disponibilité du DUI

Confidentialité

e Existence d'un document interne sur les regles d'acces et d'usage du Sl
o Information des usagers sur les conditions d'utilisation des données a
caractere personnel et les modalités d'exercice de leur droit

2. Criteres de priorisation

Outre les criteres de priorisation présentés dans le tableau ci-dessous, I'ARS veillera en fonction des

candidatures regues, a tenir compte de I'équité territoriale.

CRITERES DE PRIORISATION COMMENTAIRES

Motivation du porteur

Préciser les objectifs du projet et I'organisation mise en place

Périmétre fonctionnel

Préciser le ou les blocs fonctionnels mis en ceuvre et les indicateurs associés
(selon la cartographie de 'ANAP)

Solution mutualisée (partagée
entre plusieurs OG si possibles
de catégories d’ESMS
différentes)

Préciser les structures concernées et nombre de personnes accompagnées

Interopérabilité de la solution
avec son écosysteme

Possibilité d'usage d'un service socle minimum (exemple MSSanté, DMP,
etc.)

Interconnexion avec une
plateforme régionale

Si oui : Décrire les modalités d'échanges avec une plateforme régionale (outil
« PAACO-Globule » en Nouvelle-Aquitaine) et préciser le nom de cette
plateforme (si cette fonctionnalité est prévue)

Engagement a développer des
filieres de prise en charge par la
télémédecine

Pour les structures implantées en Nouvelle-Aquitaine, la participation a des
projets de développement de la télémédecine sera apprécié (participation en
cours ou engagement a le mettre en ceuvre dans I'année de la candidature)
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3. Critéres d'utilisation

CRITERES D’UTILISATION COMMENTAIRES

Criteres métier

Taux de dossiers actifs (sur les trois derniers Nombre de dossiers mis a jour

mois (pendant la phase projet) puis tous les mois x 100%
(pendant la maintenance de la solution)) Nombre de personnes accompagnées dans la structure

Taux de dossiers actifs avec un projet Nombre de dossiers actifs dans le mois ayant un projet personnalisé
personnalisé (sur les trois derniers mois ouvert (en préparation ou actif)

(pendant la phase projet) puis tous les mois X 100%
(pendant la maintenance de la solution) Nombre de dossiers actifs dans la solution DUI

Taux de dossiers actifs ayant au moins un Nombre de dossiers actifs dans le mois ayant au moins un
événement (sur les trois derniers mois (pendant | événement dans son dossier usager

la phase projet) puis tous les mois (pendant la x 100%
maintenance de la solution) Nombre de dossiers actifs dans la solution DUI

Critéres liés aux projets socles (au moins deux des critéres sont a choisir et a valoriser) et/ou a une

plateforme
Nombre de messages émis par la MSSanté Préciser le nombre de messages approximatif qui sont échangés par
par la structure sur les trois derniers mois. MSSanté

Nombre de documents déposés dans le
DMP (sur les trois derniers mois (pendant la Préciser le nombre approximatif de documents qui sont stockés dans
phase projet) puis tous les mois (pendant la le DMP pendant la durée du projet

maintenance de la solution)

Nombre de données échangées entre le DUI
et I'outil e-prescription (sur les trois derniers Nombre de fois dans le mois ou une prescription électronique est
mois (pendant la phase projet) puis tous les mois importée dans la solution DUI

(pendant la maintenance de la solution)

Nombre de données échangées entre une

plateforme e-parcours et le dossier usager Nombre d’échanges réalisés via le cahier de liaison entre la solution
informatisé (sur les trois derniers mois (pendant DUI et la plateforme (PAACO-Globule en Nouvelle-Aquitaine),
la phase projet) puis tous les mois (pendant la pendant la durée du projet.

maintenance de la solution)

Remarque :

20% du financement des projets est lié aux critéres d’utilisation, ces 20% sont répartis équitablement entre ces cinq critéres.
La part de financement de chaque critére est lié au résultat obtenu (prorata entre I'évaluation faite et le résultat réel obtenu)
En cas de difficulté majeure de mise en place d'un projet socle ou d’une plateforme e-parcours indépendante de I'équipe
projet, les 20% seront répartis sur les autres critéres.

ENVELOPPE BUDGETAIRE EN NOUVELLE-AQUITAINE

L’ARS Nouvelle-Aquitaine dispose d’'une enveloppe de 2 407 037 M € pour soutenir financierement les projets
retenus dans le cadre de cet appel a projets.



CALENDRIER DE L’APPEL A PROJETS EN NOUVELLE-AQUITAINE

Ouverture de I'appel a projets : du 01/02/21 au 30/04/21
Cette phase est identique dans toutes les régions frangaises afin de permettre le dép6t de projets
d’ESMS implantés dans plusieurs régions.

Sélection des candidats :
o 1°°fenétre : du 01/04/21 jusqu’a 30/04/2021

En accord avec les fédérations, 'ARS pourra mobiliser jusqu'a 20% de I'enveloppe régionale (482
000 €) pour sélectionner a partir du 1/04 des premiéres candidatures en Nouvelle-Aquitaine.

Cette fenétre permetira également a I'ARS de retenir des projets « inter-régionaux », qui
impliqueraient des ESMS de la région Nouvelle-Aquitaine.

o 2°%me période : du 01/05/2021 jusqu’au 31/05/2021
Sélection de tous les autres candidats.

Expression d’un besoin par les porteurs de projets :

Dans le cas d’un accord conditionnel, le porteur de projet devra produire une expression de besoins qui
sera déposée sur la plateforme nationale d’achat du RESAH (disponible & compter du 15 mars 2021).

Notification des crédits :

Aprés la sélection d’'un éditeur, les porteurs de projet contractualisent avec lui et transmettent une copie
a 'ARS qui notifiera au porteur de projet, sous la forme d’'une convention, la validation définitive de sa
candidature et 'engagement de mise a disposition des crédits comme mentionné plus haut.

Les conventions de financements entre 'ARS et le porteur de projet devront étre signées
impérativement avant le 30/06/2021

COMMENT POSER SA CANDIDATURE ?

La personne morale gestionnaire qui sollicite une aide a l'investissement numérique doit déposer sa demande
directement dans I'outil PAI numérique de la CNSA.

Pour ce faire, elle dispose de formulaires dématérialisés.

Le guide d’utilisation de l'outil est téléchargeable sur le site internet de la CNSA (www.cnsa.fr).

Les dossiers de demande d’aide sont différenciés en fonction du type de projet (Acquisition d’'un Dossier usager
informatisé ou mise en conformité d’'une solution existante) et du champ (PA, PH).

Les différentes étapes du dép6t du dossier sont synthétisées ci-dessous et détaillées dans le guide d’utilisation
de l'outil.

Outil Galis « PAI numérique » #cnsa

1

Caise naionale de
Solidart pour autuesmie

Je souhaite déposer

ma candidature = Je saisis les informations

demandées
= Je joins les piéces

Je me rends sur le site justificatives

internet de mon ARS . = Je transmets ma
p Je créé mon compte

ou de la CNSA pour demande

accéder au téléservice

= Je regois un courriel de
confirmation contenant

O JeJ TS U courriel Jesaisis les informations le récapitulatif des
d'activation 3 demandées informations saisies
= Je me connecte
pour saisir ma
demande

4 Je regois un courriel
de confirmation


http://www.cnsa.fr/

Le télé-service est accessible ici : https://galis-
subventions.cnsa.fr/aides/#/cnsa/connecte/F PAl NUMERIQUE/depot/simple

CONTACTS

Pour toute information complémentaire, vous pouvez contacter :

A I’ARS Nouvelle-Aquitaine :
e Vincent PASCASSIO-COMTE - ars-na-dosa-performance@ars.sante.fr

Et le GIP ESEA qui a developpé 3 axes pour accompagner les ESMS de la région :

» Une offre de service dédiée :

e Promotion et sensibilisation aux grands axes du programme

e Soutien et aide au montage des dossiers de candidature

e Accompagnement dans la gestion et la conduite de projet, conseils ou facilitations techniques (audits ou
expertises, facilitation relations éditeurs,...), soutien a 'accompagnement au changement

e Visibilité et suivi global de 'avancement des projets régionaux (tableaux de bords, ...)

e Aide a I'ancrage et la visibilité dans I'écosystéme territorial

e Soutien au partage et aux retours experience, animations territoriales, formations e-learning, webinaires
sur les pratiques développées, ...

» Une mise a disposition systématique pour les acteurs ESMS de ses deux nouveaux services :

e « RELEA » ou « Les relais en action » : communauté de pairs, professionnels promoteurs et acteurs de
la e-santé de la Nouvelle -Aquitaine, fédérée et animée autour du partage et de la capitalisation des
retours d’expérience et des pratiques en matiere de E-santé (animation, vitrine numérique avec service
a valeurs ajoutée, catalogues d'initiatives et d’'usages, cartographies des événements, ...)

e « ELEA » : la Plateforme Régionale de formation et de E-learning E-Santé de la Nouvelle-Aquitaine.

» Son accompagnement habituel sur les services historiques :
e MSS, e-parcours, télémédecine, ROR, sécurité, ...

Contact du GIP ESEA : Catherine SANDERS - esms-num@esea-na.fr // Tél. : 06 18 79 72 52
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