
Paul Avillach, un cerveau français pour l’informatique 
biomédicale à Harvard. Le chercheur se retrouve à la tête de
l'équivalent d'une startup de 20 personnes mobilisées sur des

projets du champ de la Precision Medicine.
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logiciels. On parle volontiers de médecin augmenté.
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Le numérique : « une ressource qui peut 
concourir à la restructuration 
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Le Haut conseil pour l’avenir de l’assurance maladie (HCAAM) avait ouvert le chantier 
« Innovation et système de santé ». Il vient d’adopter (à l’unanimité) un avis qui positionne 
les enjeux opérationnels pour l’action publique et affirme la place des technologiques 
numériques dans la transformation du système de santé. 
Entretien avec Anne-Marie Brocas, présidente du HCAAM 

42
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Désormais, la stratégie SI d’un GHT ne doit plus être pensée
« en intra », mais se projeter vers les autres acteurs 
du territoire. Une chronique de Sylvie Delplanque, 

DSI au Centre hospitalier de Calais.
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À travers cette chronique, Marius Fieschi et Patrice Degoulet
identifient quelques défis et illustrent la nécessité d’adapter

la gouvernance des systèmes d’information pour 
la rendre plus efficiente et pour améliorer 

le niveau d’expertise des acteurs.
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Réviser la gouvernance 
pour améliorer le système de santé

et la création de valeur par 
les systèmes d’information

68
Priorité à 

l’identification 
unique 

des patients
Points d'attention et obstacles réglementaires 

relatifs à l'accès aux données : le président du syndicat 
des médecins DIM, le Dr Christophe Segouin, invite 

à la vigilance dans la constitution des GHT.

90 Traitement des données : deux ans pour organiser la transition vers le règlement européen  
Adopté le 27 avril 2016, un règlement européen fixe de nouvelles règles pour la protection des personnes
physiques à l’égard du traitement des données à caractère personnel et la libre circulation de ces données
pour le traitement des données. Explications avec Me Omar Yahia
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