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Objectifs:

Améliorer la qualité des soins et des services :

❑ Permettre l'échange d'informations entre les différents partenaires de la chaîne de soins  n’ intégrant pas  les 

variables du bilan clinique ( paramètres du patient ). 

❑ Par la simplification administrative : le "only once principe".

❑ Garantir la continuité des soins médicaux d'urgence. Il est important, d'une part, de rendre possible un échange 

de données cohérent et efficace entre les différents prestataires de soins concernés

❑ Un échange de données plus limité à la pertinence opérationnelle et stratégique  de l'autorité compétente.

❑ Opportunité de développer l’innovation afin d’affiner la stratégie politique

❑ Une simplification technique importante et une réduction des coûts de maintenance.

❑ Des simulations stratégiques et politiques seront possibles, telle que la programmation des ressources
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Soutient de nombreuses activités de contrôle et de stratégie :

❑ Une évaluation de la surcharge des services d’urgences en période de crise.

❑ L'enregistrement de l'intervention : le nombre d'interventions et des kilomètres parcourus sont inclus dans le calcul de

la subvention.

❑ Vérifier la disponibilité des services ambulanciers conformément aux accords de la convention que le gouvernement a

conclus avec les services ambulanciers.

❑ Evaluation de la qualité, le triage et l'utilisation efficace des ressources.

❑ Dans le cadre de la future programmation de l'aide médicale d'urgence, la disponibilité des ressources pour la

population, celle-ci sera calculée sur base des temps de réponse mesurés.

❑ La possibilité de procéder à un étalonnage des performances afin de pouvoir identifier et traiter les variations de

qualité.

❑ Le dossier médical du patient ne fait pas partie de notre projet pour l’instant.
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Possibilité d’opportunité de l’harmonisation de l’enregistrement préhospitalier

❑ Migration des deux logiciels existants (Astrid CAD & CityGIS CMS) vers un logiciel uniforme CITYGIS C&D 

(logiciel supra provincial).

❑ Distribution des ressources de manière uniforme, en fonction de la demande de soins.

❑ Possibilité de collecter des données opérationnelles de manière structurée.

❑ Réexamination critique du processus de collecte de données cliniques.

❑ Redéfinition des variables à collecter.
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Avantages de la revision

❑ La valeur sociale externe :

• Une simplification administrative – le patient ne s’enregistre qu’une seule fois.

• Une amélioration de la qualité du service rendu aux citoyens.

• Une maîtrise d’un savoir-faire innovant notamment la digitalisation de flux de la collecte des données.

❑ Le valeur ajoutée interne :

• Collecte efficiente des données opérationnelles pour appuyer une stratégie politique ciblée.
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Groupe de travail 

Issue d’un à appel à candidature volontaire lors du kickoff  du 08 juin 2022

❑ Un groupe multidisciplinaire :

❖ SMALS – ICT – DBI – REG-TEAM

❖ Zones de secours 

❖ Services ambulanciers

❖ Intégrateurs

❖ Experts- ICM

❖ Hôpitaux

❖ Inspecteur d’hygiene Fédéral
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Objectifs du groupe de travail

❑ Etudier une méthodologie de stratégie concertée de la collecte des données .

❑ Approuvé un flux d’activités de la collecte des données pour une harmonisation de l’enregistrement préhospitalier.

❑ Faire un rapport de propositions concertées de la vision stratégique et opérationnelle de la collecte efficiente des 

données de qualité

❑ Revoir la méthodologie et l’approche d’echange des données collectées

❑ Proposition de la méthodologie de travail du groupe de travail.
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Proposition des thèmes 

❑ Variables 

❑ Identification du service ambulancier

❑ Identification de la base de départ ( permanences )

❑ Identification d’une equipe (  unique au sein du centre de secours 112)

❑ Identification d’une mission ( associé à une équipe au centre de secours 112)

❑ Identification de différents transferts entre les équipes ( Qui, comment , quoi et où )

❑ Identification de la fiche d’intervention ( numéro d’enregistrement unique )

❑ Identification de l’intervention ( Type, moment des appels, dispatching, protocole et dégré de séverité de la 

situation).

❑ Identification des moments de departs et d’arrivés

❑ Identification des moments de disponibilité et ou d’indisponibilité
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Proposition des thèmes 

❑ Variables 

❑ Identification des lieux ( Intervention , entité et adresse facturation, GPS, etc …)

❑ Identification de la distance ( Index du compteur kilometrique , etc ).

❑ Identification de transport du patient et de l’hôpital à destination.

❑ Identification des variables du bilan clinique du patient.

❑ Data

❑ Aspects techniques

❑ Data Flow ( T0 à T7 )

❑ Communication  

❑ Autres

❑ Points proposés par les partenaires
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Méthodologie 

❑ Pour chaque thème, une réunion d'environ trois heures est organisée. Chaque membre du groupe de

travail est libre de participer aux réunions. Il est ainsi possible de ne pas participer à une réunion si le

thème n'est pas pertinent ou pas d’application.

❑ Chaque sujet est préparé par le REG-team et se charge de remettre la documentation et les informations

aux membres du groupe de travail à un moment convenu (par exemple, 1 semaine avant la réunion). Ceci

afin que les membres soient pleinement informés et que la réunion puisse se dérouler efficacement.

❑ Tout participant peut, à tout moment, suggérer un point à discuter au sein du groupe de travail. Nous les

noterons et tenterons de les intégrer dans un thème. S'il ne s'inscrit pas dans un thème, nous

organiserons une réunion séparée pour tous les points suggérés.

SPF SANTÉ PUBLIQUE, SÉCURITÉ DE LA CHAÎNE ALIMENTAIRE ET 

ENVIRONNEMENT

DG Soins de Santé – Aide Médicale Urgente



12

Méthodologie 

❑ Rapports pour le groupe de travail:

❑ Une semaine après chaque réunion du groupe de travail, notre équipe fournira un rapport complet
(NL+FR).

❑ Les membres du groupe de travail peuvent fournir des réactions et des commentaires sur le
rapport. Un délai d'une semaine est accordé pour fournir les commentaires.

❑ Une fois le délai d’une semaine écoulé, une version finale du rapport est présentée aux membres du
groupe de travail pour validation.

❑ Préparation et validation rapport final:

❑ Le rapport final du groupe de travail sur la concertation stratégique pour l’harmonisation de
l’enregistrement préhospitalier sera rédigé et soumis au comité de pilotage pour validation.

❑ Retour d'information et validation par le groupe de travail.
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Conclusions et présentation du rapport final :

➢ Rapport final pour le comité de pilotage et le groupe de travail

➢ Rapport final pour publication
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Calendrier de travail :

➢ La prochaine réunion aura lieu la semaine du 24 octobre 2022

➢ PV intermédiaire de la séance au plus tard 04 octobre 2022

➢ Le PV adapté par les membres du groupe de travail pour le 11 octobre 2022

➢ Le PV définitif pour le 18 octobre 2022.
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MERCI POUR VOTRE 
ATTENTION

QUESTIONS OU 
REMARQUES?


