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GÉNÉRALITÉS

• E-santé:

• « Application des technologies de l'information et de la 
communication à l'ensemble des activités en rapport 
avec la santé » 

• Domaines d’application:

• Systèmes d'information partagés

• Télémédecine

• Services offerts aux patients

• Formation pour les professionnels

• …



GÉNÉRALITÉS

Santé connectée, Le livre blanc du Conseil National de l’Ordre des médecins, 2015



QUELS OUTILS CONNECTÉS 
EN RHUMATOLOGIE?

• Applications pour Smartphone et/ou tablettes

• m-Santé

• Plateformes WEB

• Consultations à distance

• Télémédecine



QUELLES PATHOLOGIES 
EN RHUMATOLOGIE?

• Affections dysimmunitaires

• PR

• SpA

• Connectivites

• Arthrose

• Ostéoporose

• Goutte

• Pathologies rachidiennes

• …



QUELS OBJECTIFS?

• Diagnostic de l’affection rhumatismale

• Evaluation de l’activité/sévérité de l’affection

• Education thérapeutique/information du patient

• Evaluation de la tolérance du traitement

• Evaluation de l’observance 

• Thérapeutique/modification de comportements
• Lutte contre l’inactivité physique
• Lutte contre le tabagisme
• Exercices supervisés
• …

• Formation des médecins et du personnel paramédical



QUELS OBJECTIFS?

• Concept de « self-management »

Azevedo et coll., Rheumatol Int, 2015



PROBLÉMATIQUE

• Quelles pathologies rhumatismales doivent être ciblées en priorité?
• RIC? Arthrose? Goutte? Ostéoporose?

• Quels sont les patients à cibler?
• Les jeunes?

• Quelle place doit être accordée aux outils connectés en pratique?

• Quelles méthodes doivent être utilisées pour valider les outils 
connectés?
• Essais randomisés?

• Quels critères d’évaluation des performances?
• Indices de satisfaction
• Qualité de vie
• Modification de comportements (Activité physique, tabagisme, 

observance..)
• Fonction
• Douleur
• Scores d’activité (DAS28, BASDAI)



REVUE DE LA LITTÉRATURE



DIAGNOSTIC DE L’AFFECTION 
RHUMATISMALE

Kulcsar et coll., Seminars in Arthritis and Rheumatism , 2016
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DIAGNOSTIC DE L’AFFECTION 
RHUMATISMALE

Poulsen et coll., International Journal of Rheumatic Diseases, 2015



DIAGNOSTIC DE L’AFFECTION 
RHUMATISMALE

Kessler et coll., Pediatric Rheumatology, 2016



EVALUATION DE LA 
SÉVÉRITÉ/ACTIVITÉ DE 

L’AFFECTION RHUMATISMALE

• Polyarthrite rhumatoïde

• Pathologies rachidiennes

• Pathologies de l’épaule

• Arthrose



EVALUATION DE LA 
SÉVÉRITÉ/ACTIVITÉ DE 

L’AFFECTION RHUMATISMALE

• Polyarthrite rhumatoïde

• 94% des patients pensent qu’ils pourraient avoir un 
rôle plus actif dans la prise en charge de leur 
affection au quotidien.

• 86% des patients rapportent qu’un outil 
d’autogestion/auto-évaluation de la PR leur serait 
probablement utile.

• 82%  des patients seraient prêts à payer pour une 
telle application.

• Les patients prêts à utiliser un tel outil sont plus jeunes.

Azevedo et coll., Rheumatol Int, 2015



EVALUATION DE LA 
SÉVÉRITÉ/ACTIVITÉ DE 

L’AFFECTION RHUMATISMALE

• Polyarthrite rhumatoïde

• Auto-évaluation de l’activité de la maladie

• Méthodes usuelles

• Méthodes alternatives



EVALUATION DE LA 
SÉVÉRITÉ/ACTIVITÉ DE 

L’AFFECTION RHUMATISMALE

• Polyarthrite rhumatoïde

• Auto-évaluation de l’activité de la maladie

• Méthodes alternatives

• Systèmes d’auto-évaluation de l’activité de la PR via 
une application pour Smartphone

• Auto-évaluation du NAD

• Auto-évaluation du NAG

• mHAQ

• Mesure des paramètres d’accélération du tronc

 Une combinaison de ces paramètres est capable 
de prédire l’activité de la PR

Nishiguchi et coll., Methods Inf Med, 2016



EVALUATION DE LA 
SÉVÉRITÉ/ACTIVITÉ DE 

L’AFFECTION RHUMATISMALE

• Polyarthrite rhumatoïde

• Auto-évaluation de l’activité de la maladie

• Méthodes alternatives

• Mesure de la force de préhension par un dynamomètre

• 82 patients

• 76,8 % de femmes

• 61,3 ans

Espinoza et coll., Rheumatology, 2016

http://www.vernier.com/products/sensors/hd-bta/
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EVALUATION DE LA 
SÉVÉRITÉ/ACTIVITÉ DE 

L’AFFECTION RHUMATISMALE

• Pathologie rachidienne

• 103 patients

• Consultation de pathologies rachidiennes

• « PRO »

Kim et coll., The Spine Journal, 2016
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EVALUATION DE LA 
SÉVÉRITÉ/ACTIVITÉ DE 

L’AFFECTION RHUMATISMALE

• Arthrose
• WOMAC pour applications mobiles

• m-WOMAC

• Evaluation initiale sur un petit nombre de sujets âgés 

• n = 12

• Indice de satisfaction élevé

• Evaluation secondaire de la corrélation avec la version 
papier

• Bonne corrélation (r=0,90)

Joe and Demiris, J Biomed Inform, 

2014



EVALUATION DE LA 
SÉVÉRITÉ/ACTIVITÉ DE 

L’AFFECTION RHUMATISMALE

• Arthrose

Bellamy et coll., Journal of Clinical Epidemiology, 2011
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• Pathologies de l’épaule
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EDUCATION 
THÉRAPEUTIQUE/INFORMATION 

DU PATIENT

Li et coll., Arthritis Care & Research, 2014
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DCS: Echelle du conflit décisionnel
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DU PATIENT

Stinson et coll., Pediatric Rheumatology, 
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EDUCATION 
THÉRAPEUTIQUE/INFORMATION 

DU PATIENT
• Niveau d’engagement élevé dans le programme

• Amélioration subjective de la capacité à prendre en charge 
son affection (p = 0,04)

Stinson et coll., Pediatric Rheumatology, 

2016



EVALUATION DE 
L’OBSERVANCE

• Pas de publication dans le domaine de la rhumatologie

• Applications en cardiologie (exemple)

Johnston et coll., Am heart J, 2016
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EVALUATION DE 
L’OBSERVANCE

• Pas de publication dans le domaine de la rhumatologie

• Applications en cardiologie (exemple)

• Perspectives +++

• PR

• SpA et AINS

• Ostéoporose

• Goutte

Johnston et coll., Am heart J, 2016



EVALUATION DE LA 
TOLÉRANCE

• Pas de publications dans le domaine de la rhumatologie

• Publications en oncologie

• Perspective d’applications adaptées aux DMARDs et aux 
biomédicaments

Weaver et coll., Support Care Cancer, 

2014



THÉRAPEUTIQUE/MODIFICATION 
DU MODE DE VIE

• Pas d’applications ayant dépassé le stade d’études de 
faisabilité/études pilotes dans le domaine de la rhumatologie

Ravenas et coll., RMD Open, 2016



FORMATION DES MÉDECINS ET 
DU PERSONNEL PARAMÉDICAL

Viguier et coll., PLOS One, 2015
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FORMATION DES MÉDECINS ET 
DU PERSONNEL PARAMÉDICAL

Fary et coll., Arthritis Care & Research, 

2015



FORMATION DES MÉDECINS 
ET DU PERSONNEL 

PARAMÉDICAL

Fary et coll., Arthritis Care & Research, 

2015



CONCLUSION
• Champ d’applications vaste et peu exploité

• Amélioration des prises en charge

• Accès au spécialiste

• Information/éducation du patient

• « Tight control »

• Observance

• Modification de comportements

• Thérapeutique?

• Intérêt économique

• Positionnement stratégique et modalités d’évaluation à préciser

• Rôle des sociétés savantes?

• Rôle des autorités de santé?

• Evolution vers des outils globaux selon la pathologie

• Personnalisables

• Modulables

• Perspectives (exemple)

• Outil global dans la PR

• Outils de prise en charge de l’arthrose des membres inférieurs

• Surpoids, activité physique, exercices supervisés



ELECTOR

http://www.elector.eu/home.html
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