Les solutions de télésuivi numérique en post-opératoire CLINIQUE
JULES VERNE

nous font-elles passer & coté des besoins médicaux de nos seniors ?

e Contexte

La Clinique Jules Verne (groupe HGO) prend en charge plus de 200 patients multispécialités chaque jour, dont 90% en
ambulatoire. Parmi ces patients figure un nombre important de patients dgés ou trés agés, ce qui exige une attention
particuliére pour leur suivi post-opératoire. Aprés le retour a domicile, il nous fallait certes sécuriser les soins mais encore tracer
et analyser la satisfaction des patients avec une solution numérique basée sur des échanges par SMS, a la fois la simple et
exhaustive. Notre choix s’est porté sur la solution Calmedica (ex-DirectoSuivi) afin de cibler les appels téléphoniques

nécessaires aprés ce premier tri.

e Objectif e Méthodologie
Savoir si une solution La solution Calmedica capitalise sur un agent conversationnel par SMS pour contacter les
ergonomique de télésuivi patients aprés I’intervention.
en post-opératoire - Fonctionnement : Envoi d’un questionnaire sur les signes de complications post-opératoires
permettait d’interagir avec au lendemain de I’intervention, puis relances & J+2 et J+3 en cas d’absence de retour. Les
toutes les générations de réponses permettent d’identifier les situations nécessitant un appel par I’équipe médicale.
patients, en particulier - Population étudiée : 15 925 patients, avec analyse des taux de réponse et d’alerte selon
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e Conclusion

Aucun opéré ne doit étre mis & I’écart de I’appel de la veille (celui de la sécurité), ni de I’appel du lendemain (celui de la
qualité), qu’il soit dgé ou en situation d’illectronisme (en 2021, 15% des personnes de plus de 15 ans?). Le suivi par SMS est
efficace pour la grande majorité des patients, y compris les seniors. Cela participe aux 2 critéres majeurs de satisfaction des
patients que sont I’attention portée et |'information?, comme confirmé par notre score e-Satis. Développements souhaités &

la clinique Jules Verne : élargissement de la solution Calmedica aux contacts préopératoires, et post-opératoires de J+7 & J+30.
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