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Conflit d’intérêt
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Introduction

• Hospitalisation

– 722 lits

• Ambulatoire

– 55 cliniques

• Soins infirmiers

– 3100

• Documentation infirmière

– Hybride

– Transition vers l’informatisation

– Signes vitaux : Dossier clinique informatisé (DCI)
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Contexte

↑Temps

Risque d’erreurs et d’omission

Délais de documentation

1 2 43

© Hillrom, 2022© Pixabay, 2022
© Unsplash, 2022

© Hillrom, 2022
© Pixabay, 2022

Recherche d’un 

appareil

Signes vitaux

Paramètres 

cliniques

Retranscription 

papier
Inscription au DCI
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Technologie

© Hillrom, 2022 © CHUM, 2022© Purkinje, 2022

© Enovacom, 2022

Enovacom Patient Connect
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Processus optimisé

1 appareil par 

clinicien

Signes vitaux

Paramètres 

cliniques

Envoi

© Hillrom, 2022

1 2 43

Identification

© Freepng, 2022

© Hillrom, 2022
© Pixabay, 2022

© Wikipedia, 2022
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Fiabilité

Confirmation d’envoi

Aucune validation au DCI

Clinicien TI

© Hillrom, 2022

Contrôle-qualité

Notification
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Étapes du projet

Développement

Expérimentation

Déploiement

Mesure de 
l’impact

Besoins
Problèmes

1 2

4

35
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2
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3

5

Processus à optimiser

Interface

Test

Déploiement

Formation et soutien

Sondage

Audits de temps et de mouvement

Amélioration 

continue
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Déploiement

© Hillrom, 2022

Formation 

en ligne

Atelier 

pratique
FAQ SU

Aide à la 

tâche

Formation Go-live

© Hillrom, 2022

Livraison des 

appareils

Soutien

© Freeimages, 2022 © Pixabay, 2022© Freeimages, 2022 © Pixabay, 2022
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Retombées

Quantitatives

Littérature CHUM
(Audit – temps et mouvement)

↓Délai de documentation 32 min à 0 min

↓Erreurs et oublis

↓Temps

Gain de temps par clinicien : 

Par patient: 4min27 → 1min45

(61%)

Par semaine: ~1h30
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Retombées (suite)

Qualitatives

Littérature CHUM
(Questionnaire n=13)

↓Temps perçu

↓Frustration

↑Satisfaction au travail

↑Qualité des soins

100% 100% 100%
91%

Facilité Efficacité Temps Simplicité
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Collaboration

Besoins 
infirmiers

TI

Soins 
infirmiers

Enovacom

Purkinje

PGBM Leadership
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Recommandations

• Approche mobile (sans-fil)

• Formation et soutien

• Implication du personnel infirmier

• Optimisation des processus infirmiers

• Leadership infirmier
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Conclusion

• Déploiement progressif
– Automne 2022 - Hiver 2023

• Unités de médecine/chirurgie (18)

– Défis

• Quantité d’appareils

• Covid

• Futurs objets connectés
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Merci!

maxime.benard.chum@ssss.gouv.qc.ca

Questions

mailto:maxime.benard.chum@ssss.gouv.qc.ca

