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Critères de qualification de la solution numérique identifiée pour Covid19 (1)

QUESTIONS RÉPONSES Commentaires
(si nécessaire)

RÉPONSES 
À QUELS BESOINS

§ Information & Prévention :
§ Orientation & gestion des flux de patients : 
§ Gestion des RH :
§ Prise en charges ambulatoires et hospitalières :
§ Suivi à domicile :

VALEUR AJOUTÉE
DANS LA GESTION DE CRISE

(bénéfices recherchées)

UTILISATEURS
DE LA SOLUTION

§ Grand public 
§ Patients
§ Ets de santé 
§ Professionnels de santé (PS) 
§ Institutions en charge de la régulation du système de santé 

COMMANDITAIRES CIBLÉS
(personnes physiques ou morales en 

charge de la mise en œuvre de la 
solution)

§ Etablissements sanitaires et médico-sociaux :
§ Professionnels de santé  :
§ Institutions en charge de la régulation du système de santé :

AFTERWORK LIVE
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Critères de qualification de la solution numérique identifiée pour Covid19 
(2)

QUESTIONS RÉPONSES Commentaires
(si nécessaire)

TYPE DE SOLUTIONS
§ Application web, Application mobile, Portail internet 

responsive, Chatbot, Logiciel, Objets connectés, etc…
Si non adaptée au secteur santé ou à 

la crise Covid19 >
QUELLE ADAPTATION 

NÉCESSAIRE 

• Délai d’adaptation : (cotation de 1 semaine à 5 semaines ) :
• Coût d’adaptation (montant €) : 

GRANDES FONCTIONNALITÉS • (champ libre)

DÉPLOIEMENT PAR L’ENTREPRISE

• Délai de déploiement (cotation de 1 semaine à 5 semaines ) :
• Interopérabilité (O/N) :
• RH engagées par l’entreprise chez le client (O/N) :
• Temps de la formation du client (cotation de 1 j à 5 semaines) : 

FACTEURS CLES DE SUCCÈS 
(Ressources et organisation

à mettre en œuvre par le client)

• Communication interne (moyens et cibles à détailler) :
• Communication externe (moyens et cibles à détailler) :
• Formation interne (moyens et cibles à détailler) :
• Autres processus internes (moyens et orga à détailler) : 

COÛTS

§ Coût éventuel de build ? (montant € ) :
§ Abonnement et/ou facturation à l’usage ?
§ Remise du fait crise Covid19 par rapport à période hors crise ?
§ Référencement ? (Resah, UGGAP…)
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PROFESSIONNELS DE SANTÉ

INSTITUTIONNELS

Note : cette cartographie répertorie les entreprises en fonction du type de commanditaire auquel leurs solutions s’adressent. 

LES ENTREPRISES IDENTIFIEES PROPOSANT DES SOLUTIONS NUMÉRIQUES 
POUR LA GESTION DE CRISE DU COVID-19
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David SAINATI

Directeur de projets de la 
Délégation ministérielle du 

Numérique Santé et pilote du 
guichet innovation 

Les actions de la 
DNS dans le cadre 
de la crise Covid19
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Guichet Innovation - Une démarche de référencement

DNS / DGOS 
/ ANSFace à l’épidémie de COVID19 et dans un contexte de confinement, l’écosystème du numérique en santé se mobilise en lançant

rapidement de nouveaux services et en adaptant les outils existants afin de répondre aux enjeux rencontrés par les citoyens et les
professionnels du secteur sanitaire et médico-social en cette période difficile.
Un formidable élan de mobilisation que le Ministère des Solidarités et de la Santé se devait de catalyser et de mettre en lumière. Plus que
jamais le numérique fait la démonstration de son utilité, et par conséquent constitue une réponse efficace à la crise.

Afin d’accompagner les citoyens, les professionnels et établissements sanitaires et médico-sociaux dans leur choix d’outils numériques,
le Ministère des Solidarités et de la Santé lance une plateforme de référencement d’outils numériques permettant, par exemple, de
s’informer sur le coronavirus, de réaliser une téléconsultation, de réaliser un suivi à distance (télésurveillance), de fluidifier la coordination
entre différents professionnels de santé ou de faciliter la gestion d’un établissement.

Pour être référencés, les outils doivent respecter un certain nombre de prérequis techniques et règlementaires, et plus généralement
s’inscrire dans le cadre des recommandations officielles. Ce référencement est établi à partir d’une auto-déclaration faite par les éditeurs
de solutions eux-mêmes, et qui engagent ainsi leur responsabilité. L’intégralité des réponses des éditeurs, qui contient davantage de
critères que ceux affichés au sein de la plateforme de référencement, est téléchargeable ici.

http://www.sesam-vitale.fr/web/sesam-vitale/recensement-innovations-covid-19
http://www.sesam-vitale.fr/documents/20182/80515/Reponses_detaillees_referencement_des_innovations_COVID19.xlsx
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La démarche de référencement

DNS / DGOS 
/ ANS

Pour être référencés, les outils candidats doivent respecter plusieurs prérequis et notamment : être disponibles en français, avoir déjà fait
l’objet d’un déploiement sur le terrain, respecter le Règlement Général relatif à la Protection des Données Personnelles (RGPD) et, le cas
échéant, assurer la confidentialité des échanges voix ou vidéo. En complément, si l’outil inclut une interprétation humaine de contenu à
visée de santé, celle-ci doit être assurée par des professionnels de santé qualifiés et identifiés.

• S’il s’agit d’un outil d’information et prévention à destination du grand public, il doit délivrer des contenus fiables (issus de sources
officielles telles que le site du Ministère de la Santé, Santé.fr et les émetteurs institutionnels), actualisés, et vérifiables.

• S’il s’agit d’un outil d’aide à l’orientation pour les patients, il doit intégrer l’algorithme d’orientation, et ses mises à jour successives,
validé par le Ministère des solidarités et de la santé, et son implémentation doit avoir été partagée pour contrôle éventuel. Les données
collectées doivent être transmises à la plateforme nationale sécurisée des données de santé après pseudonymisation, à des fins de
suivi épidémiologique et de recherche. Toutes les informations sont disponibles ici : https://delegation-numerique-en-
sante.github.io/covid19-algorithme-orientation/

• S’il s’agit d’un outil de télésurveillance, il est nécessaire qu’une organisation permettant la gestion des alertes par les professionnels
de santé soit prévue, que le formulaire épidémiologique implémenté soit conforme au modèle d’auto-questionnaire validé par le
Ministère des Solidarités et de la Santé. Toutes les informations sur ce formulaire épidémiologique sont disponibles ici :
https://esante.gouv.fr/telesurveillance-covid. Par ailleurs l’implémentation de ce formulaire doit avoir été partagée pour contrôle
éventuel et les données collectées doivent être transmises à la plateforme nationale sécurisée des données de santé après
pseudonymisation, à des fins de suivi épidémiologique et de recherche.

La conformité à ces prérequis est établie à partir d’une auto-déclaration à certaines questions du formulaire par les éditeurs de solutions,
qui engagent ainsi leur responsabilité. La pertinence métier des outils référencés n’a pas été évaluée par le Ministère des Solidarités et
de la Santé, qui ne s’en porte pas garant.

https://delegation-numerique-en-sante.github.io/covid19-algorithme-orientation/
https://github.com/Delegation-numerique-en-sante/covid19-questionnaire-telesurveillance
https://esante.gouv.fr/telesurveillance-covid
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La démarche de référencement

DNS / DGOS 
/ ANS

Les services référencés sont publiés sur une page dédiée du site Santé.fr (une pour le grand public https://sante.fr/covid-numerique, et
une pour les professionnels de santé https://sante.fr/covid-numerique-pro)

La plateforme de référencement est techniquement développée sous format d’iFrame. Un format communément utilisé et très rapide
d’intégration sur toute plateforme numérique tierce. Si vous êtes intéressés pour intégrer librement et sans développement
supplémentaire cette iFrame sur votre site internet et ainsi diffuser un contenu fiable à vos bénéficiaires dans le contexte du COVID19,
contactez-nous afin d’obtenir le kit d’intégration.

Pour améliorer la lisibilité du référencement, les outils sont classés selon les catégories suivantes.

Seules les catégories jaunes sont publiées sur la page « grand public », et seules les catégories en vert sont publiées sur la page
« professionnels ». Les catégories en gris ne sont pas publiées.

Informa(on, préven(on à des(na(on du grand public
Aide à l’orientation à destination de grand public (« triage »)
Téléconsultation
Télésurveillance et/ou aide au diagnos(c médical
Coordination entre professionnels (dont télé-expertise)
Gestion des capacités et ressources en établissements
Information et formation des professionnels
Services de livraison
Suivi épidémiologique
Nouveaux traitements et dispositifs (R&D, DM…)
Autres

https://sante.fr/covid-numerique
https://sante.fr/covid-numerique-pro
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Démo – Santé.fr

DNS / DGOS 
/ ANS



35ÈME

ORIENTATION

Démo – Santé.fr

DNS / DGOS 
/ ANS
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Démo – exemples d’intégration des iFrame

DNS / DGOS 
/ ANS

A ce jour 29 iFrame sont déjà acOves
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Genèse, fonctionnement, résultats

Dr Fabrice DENIS

Oncologue à l’Institut régional de 
Cancérologie Jean Bernard, chercheur 

associé CORIA CNRS et co-fondateur de 
Kelindi

maladiecoronavirus.fr : 
Premier site d’aide à 
l’orientation des patients 
suspects de Covid
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Premier site d’aide à l’orientation des patients suspects de Covid.

Genèse, fonctionnement, résultats. 

Une collaboration scientifique, technique et humaine de



MaladieCoronavirus.fr - confiden\el - © 2020 kelindi 15mardi 28 avril 2020

Participation à une étude
sur données de santé, non 

nominative.

si consentement donné

plateforme
☎ 0 800 130 000

Asymptomatiques /
anxieux

Symptômes inquiétants

Symptômes
Non graves/pas de F de 
risque: MG ou télé Cs

Accès & saisie symptômes

Pour soi et/ou ses proches

Diffusion d’une information 
nationale lors passage au stade 

3

AUTOSURVEILLANCE



Nombre d’u\lisateurs de l’applica\on 
par département rapportant
fièvre et/ou toux

Nombre d’utilisateurs de l’application 
rapportant des troubles de l’odorat

Nombre de patients hospitalisés 
avec un COVID positif

Résultats: suivi épidémiologique par l’applica6on



Résultats maladiecoronavirus.fr: 
fonction de triage

MaladieCoronavirus.fr - confidentiel - © 2020 kelindi 17mardi 28 avril 2020
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17 jours précédent 17 jours suivants

• Plus de 7 millions de connexions
• Plus de 5 millions de ques\onnaires totalement 

remplis
• 8 fois moins d’appels au 15
(Comparaison du nombre d’appels 
avant et après le lancement de  maladiecoronavirus.fr 
dans 6 départements représentant 10% des appels au 
15 en France (67, 72, 75, 92, 93, 94)

• A VENIR: 
• AUTO-SURVEILLANCE 
• DECONFINEMENT

Nb d’appels au 15 pour 1 hospitalisation avant et après
Déploiement de maladiecoronavirus.fr
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Une application pour la gestion RH

Adrien BEATA

Co-fondateur et directeur des 
opérations 

MedGo

Renforts-Covid
MedGo
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N°



LA SOLUTION MEDGO 

L’établissement invite 
son réseau de 

professionnels à 
s’inscrire sur la 

plateforme

À chaque besoin, 
l’établissement poste 

une mission sur la 
plateforme,

en 30 secondes

2

Les remplaçants 
disponibles sont 

instantanément alertés 
et postulent via 

l’application

3

L’établissement attribue 
la mission à l’un des 

candidats

41

Une plateforme permettant de gérer et de piloter l’ensemble des besoins de remplacements d’un hôpital à tous les 

niveaux managériaux

Intégration des modalités de 
remplacement, du 

recrutement à la paie

Une utilisation ultra intuitive 
pour une adoption immédiate

Une interface avec les outils 
SIRH : planning et paie

T O U T - E N - U N S I M P L E  I N T É G R É E



Le volontaire se rend 
disponible sur 
l’application, en 
renseignant ses 
disponibilités et ses 
compétences.

L’établissement poste 
des besoins de renforts, 
en fonction des métiers 
recherchés dans 
l’établissement.

LE  D ISPOS IT IF  #RENFORTS-COVID

N°

Face au Covid-19, besoin de renforcer en urgence les équipes de soignants dans les hôpitaux 

avant l’afflux de patients.

Lancement de #Renforts-Covid pour permettre, via la plateforme medGo :

• aux hôpitaux de solliciter des soignants disponibles à proximité

• aux volontaires disposant de compétences dans la santé de se mobiliser



LANCEMENT DE L’OPÉRATION

1 e r é c h a n g e

a v e c  l ’ A R S  

I l e - d e - F r a n c e

D i s p o s i t i f  

o p é r a t i o n n e l  e n  

I l e - d e - F r a n c e

16/03 20/03

Élaboration du dispositif 

EN 4 JOURS 

27/03 03/04

Définition des besoins, 
étude de faisabilité, 
cadrage du projet, 

définition du 
rétroplanning.

Lancement officiel de 
#Renforts-Covid : site 

web, communication aux 
établissements et aux 

volontaires.  

Hauts-de-France, 
Bretagne, Occitanie, 
Bourgogne-Franche-

Comté, Centre-Val-de-
Loire, Auvergne-Rhône-

Alpes 

D é p l o i e m e n t  d e  

6  n o u v e l l e s  r é g i o n s

Élargissement du dispositif à 9 autres régions 

EN 2 SEMAINES 

D é p l o i e m e n t  d e  

3  n o u v e l l e s  r é g i o n s

Normandie, 
Nouvelle-Aquitaine, Corse



5

•47 % de ces renforts concernent des infirmiers, 37 % d'aides-
soignants et 4 % de médecins.

10 régions déployées en France  

5 800 établissements utilisateurs 

59 700 volontaires inscrits

42 000 renforts validés*

5

IMPACT DE L’OPÉRATION

Mise en place avec l'Agence Régionale de Santé d'Île de France, 

l’opération #Renforts-Covid a ensuite été élargie à 9 autres 

Agences Régionales de Santé.

Quelques chiffres depuis son lancement, le 20 mars :
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Merci à tous pour votre parOcipaOon ! 
Prenez soin de vous et de vos proches

Christophe JACQUINET, Président France du Health & Tech Think Tank 
christophe.jacquinet@care-insight.fr 
Sandrine DEGOS, Présidente de Care Insight 
sandrine.degos@care-insight.fr 
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