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Obstacles au déploiement de la santé en ligne
• Sensibilisation et confiance vis-à-vis des solutions de santé en ligne pour :

• la population, 

• les patients 

• les professionnels des soins de santé 

• Interopérabilité limitée pour les solutions de santé en ligne 

• Pas de démonstration à grande échelle du bon rapport coût-efficacité des outils et 
services de santé en ligne

• Cadre juridique et protection des données des services de santé en ligne 

• Prise en charge par l’assurance maladie (cf téléconsultation)

• Couts initiaux de mise en place de systèmes de santé en ligne élevés

• Accessibilité variable selon les régions, 





Matrice de risque



Santé connectée et adhésion aux 
programmes d’exercices 



L’effet clinique est directement lié à l’adhésion

Pisters et al, Arthritis Care Res 2010

N=150

60 weeks



• Attentes vis-à-vis des nouvelles technologies
• Messages de rappels : 

• peu intérêt si passif 
• intérêt si interactif ou personnalisé

• Réseau social : 
• vision positive, 
• nécessité d’anonymat
• réponses par des professionnels de santé

• Outils permettant d’optimiser la performance :
• interactivité, 
• réalité virtuelle

• Ne remplace pas la relation patient / thérapeute 



Stratégie de développement d’une application 
smarphone dans la lombalgie commune

• Etape 1 

• Etude exploratoire des attentes / freins / leviers

• Méthode qualitative par entretiens (principe saturation des données)

• patients (individuel ou focus-group) 

• professionnels de santé (focus group) impliqués dans la prise en charge de la lombalgie. 

• Analyse indépendante par deux co-investigateurs + mise en commun + 3°
analyse si divergence

• Etape 2 

• Evaluation qualitative et quantitative de l’application développée

• Sollicitation 

• patients et professionnels ayant participé au développement de l’appli 

• patients naïfs de son développement afin de valider son contenu et son ergonomie



Résultats : FREINS

18 patients (âge moyen 41,9 ans (±6,8) ), 

15 thérapeutes (âge moyen 34,4 ans (±10,7)

Facteurs liés aux modalités de prise en charge du patient
Expérience personnelle et représentations d’un patient sur les outils informatiques

Patient 2 : « Sur Youtube, y a bien des choses mais (…) c’est pas fait pour les 
douloureux à la base, c’est fait pour la personne qui est déjà conditionnée, qui est déjà 
capable de faire certaines choses. »

Préférences et compétences en informatique

Kinésithérapeute 10 : « L’outil, donné comme ça sans s’assurer qu’ils (patients) 
l’utilisent bien, qu’ils ont bien compris – c’est un peu dangereux. Il y en a qui vont tout 
de suite se l’approprier mais il y en a ceux qui… je suis pas sûre que ça soit comme ça 
chez tous.»

Manque de temps des professionnels de santé



Résultats: FREINS

Facteurs liés aux caractéristiques des objets connectés

Absence du matériel et son coût

Information inutile ou trop technique

Question de confidentialité des données du patient



LEVIERS

Leviers communs

Adaptations du contenu de l’application aux besoins du patient

Mise à jour du contenu 

Objets connectés simples et ludiques

Feedback (films pour avoir le retour d’un thérapeute)

Leviers variables 

Mesure de la progression

Importance des liens interpersonnels (forum/réseau social)

Prise de note / musique pendant les exercices 



Synthèse

Faible expérience d’utilisation des objets connectés 

Patients > thérapeutes prêts à essayer les objets connectés

Nécessité d’un travail éducatif 
Expliquer aux patients tous les bénéfices

Implication des patients dans le processus de soins en tant qu’acteurs de leur santé

Limites : difficultés à se projeter dans le futur

Arefyev A et al. Apport d’une approche qualitative pour le développement d’une application 
smartphone destinée aux patients lombalgiques chroniques. Rev inf 2018



Résultats : développement de l’appli

Aspects variants pour la personnalisation 

et pour le maintien d’intérêt envers l’appli:

- progression / fixation des objectifs

- nouveautés / mis à jour du contenu 

- supervision / suivi / feedback avec soignants

- socialisation / contact avec autres utilisateurs

- ludique / système de récompense

- pratique / réponse à des besoins quotidiens

Aspects de base pour 

susciter un intérêt    envers 

l’appli:

-Simplicité d’utilisation

- Pertinence

- Qualité d’information

- Coût 



Résultats : 
elombactif (Android)

associée au programme d’éducation thérapeutique 
Lomb’actifs



Résultat : évaluation de l’appli
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Besoins des patients:

 Ajouter le timing lors d’une 

séance (2)

 Séances selon le temps 

nécessaire (1)

 Ajouter des exercices de 

sophrologie (3)

 Ajouter des exercices aérobie 

sans matériel (2)

 Ajouter de la musique (2)

 Ajouter des couleurs (2)







Conclusion

Intérêt majeur de la santé connectée en éducation thérapeutique

Application smartphone = un véritable « relais » entre une prise en 
charge conventionnelle par un professionnel de santé et la poursuite 
des soins en autonomie

impliquer le maximum d’acteurs dans le développement (patients, 
professionnels de santé, développeurs)

Nécessité de former les patients et les professionnels de santé dans 
l’utilisation des objets connectés au quotidien



Pour aller plus loin

Elombactif
Activ Dos Mon coach Dos


