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CONTEXTE

Le vieillissement de la population et le poids croissant des maladies chroniques et de la
multimorbidité augmentent régulierement la demande de soins plus étendus et plus efficaces et
d'une prestation de soins personnalisés plus intelligente et basée sur les résultats, dans le cadre
d'une approcheintégrée et coordonnée. Des solutions innovantes sont nécessaires pour fournir des
services intégrés efficaces, centrés sur la personne et basés sur les besoins des citoyens, grace a de
nouvellestechnologies, de nouveaux produits et des changements organisationnels.

Les outils et services d'innovation numérique ont le potentiel de faciliter et de soutenir ces
changements enfournissantala population des soins de santé plus ciblés, personnalisés et de haute
qualité.

”LE PROJET IMPLIQUE

A9 ORGANISATIONS DE

16 PAYS EUROPEENS”

v Bonne pratique originale v Pays participants
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BUTS ET OBJECTIFS

JADECARE (Joint Action on implementation of Digitally Enabled integrated person-centered CARE) contribuera ala
mise en place de systemes de santé innovants, efficaces et durables en fournissant une expertise et en partageant
les bonnes pratiques pour aider les pays européens a entreprendre des réformes de leurs systemes de santé.

JADECARE :

Permettre aux autorités nationales participantes et a celles qui ne font pas partie du Consortium
de bénéficier de solutions efficaces en matiere de soins intégrés centrés sur la personne et activés
par le numérique, développées par les "adopteurs précoces" des bonnes pratiques originales
(oGP).

Renforcer la capacité des autorités sanitaires a aborder avec succes les aspects importants de la
transformation des systemes de santé, en particulier la transition vers des soins intégrés, centrés
sur la personne et facilités par le numérique.

Soutenir le transfert des meilleures pratiques des systemes des "adopteurs précoces" vers ceux
des "prochains adoptants".
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BONNES PRATIQUES ORIGINALES

Afin d'atteindre ces objectifs, quatre bonnes pratiques originales aident les régions participantes des Etats
membres a transférer les pratiques réussies et les connaissances générées dans leurs systemes de santé.

La stratégie de santé basque en matiére de vieillissement et de chronicité: Soins intégrés vise a améliorer la santé
et la qualité de vie de la population, a renforcer la qualité, I'efficacité et la durabilité du systéme de santé et la
collaboration avec les services sociaux et la communauté. L'approche se concentre sur la stratification des risques,
les soins intégrés numériques et la responsabilisation des patients/citoyens, au moyen de nouveaux modeles
organisationnels, de réles professionnels, de parcours et de processus, d'outils numériques et d'analyses.

Le centre d'innovation ouvert catalan sur les services de soins intégrés soutenus par les TIC pour les patients
chroniques est un réseau d'entités qui favorise les synergies entre les parties prenantes concernées du systéeme de
santé et de soins sociaux. Il met l'accent sur les personnes et garantit le continuum des soins de santé a l'aide
d'outils numériques, en complétant|'approche individuelle par une perspective basée sur la population.

Le modele de soins intégrés basé sur la population d'OptiMedis vise simultanément une meilleure santé de la
population, une meilleure expérience des soins par les patients, y compris une qualité de service accrue et une plus
grande satisfaction des patients, ainsi qu'une réduction des co(ts des soins de santé par habitant en augmentant
I'efficacité du systeme.

La feuille de route numérique vers un secteur de soins de santé intégrés de la région du Danemark méridional
consiste en un accord SAM:BO reliant les secteurs par voie numérique, complété par un certain nombre de projets
dansle domaine des soinsintégrés par voie numérique.
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RESULTATS ATTENDUS

Contribuer a la création de systemes de soins de santé intégrés innovants, efficaces et durables, axés sur la
personne.

Encourager I'innovation, renforcer la durabilité des systémes de santé et améliorer leurs performances et résultats
en matiere de soins de santé.

Réaliser la transformation numérique des services de santé dans laquelle les utilisateurs finaux professionnels, les
utilisateurs de soins ou les citoyens, les prestataires de santé, les fournisseurs de solutions numériques et les
gouvernements aurontunrole clé.

JADECARE améliorera la collaboration et la confiance entre les agents participants, favorisera le transfert de
connaissances et |'apprentissage, et générera des données probantes sur les soins intégrés.

Cela produira des avantages au-dela de la durée de I'action commune. JADECARE partagera ses principales
conclusions et assurera la durabilité des politiques aux niveaux local, régional et national.
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STRATEGIE ET CALENDRIER DE MISE EN CEUVRE

Le transfert des BPO sera axé sur la situation et la préparation des environnements locaux des participants qui les
adoptent pourla mise en ceuvre. Une stratégie de mise en ceuvre en trois étapes sera utilisée pour le transfert des BPO :

Pré-mise en ceuvre : planification et préparation des plans d'action.

Mise en ceuvre : déploiement et exploitation surla base de laméthodologie du cycle PDSA (Plan, Do, Study, Act).

Post-mise en ceuvre : évaluation de I'impact et apprentissage.

Pré mise en ceuvre

1.Définition du champ
d'application
octobre2020-janvier 2021

2. Analyse de la situation
Février 2021-avril 2021

3.Bonne pratique locale

et plan d'action

Mai 2021- octobre 2021
2020

OKTOBRE

Mise en oeuvre Post mise en oeuvre

5. Implementation process
analysis
january2023-september2023

4. Roll out and operation
November2021-december 2022

6. Rapport de mise en ceuvre
Janvier 2023 - septembre 2023

2023
SEPTEMBRE
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"This leaflet was funded by the European Union’s Health Programme (2014-2020) under Grant
Agreement 951442",

"The content of this leaflet represents the views of the author only and is his/her sole responsibility;
it cannot be considered to reflect the views of the European Health and Digital Executive Agency
(HaDEA) or any other body of the European Union.
The European Commission and the Agency do not accept any responsibility for use that may be made of
the information it contains.”

Website: www.jadecare.eu
twitter: Euladecare S Co funded by the
LinkedIn: JADECARE_EU (e Health Programme of

the European Union
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