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Dossier médical informatisé VIH 
Présentation NADIS
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1- Contexte      
• VIH : maladie chronique 
 suivi pendant des décennies 
 un patient unique 
 des médecins multiples 
 des stratégies évolutives 
 des parcours de vie

• VIH : pb de santé publique ++ fournir des données au 
système de santé 

• VIH : une thématique ++de recherche 

Avoir un dossier unique, consultable, lisible, exportable, 
exploitable par le clinicien
Sans DMI avec base d’exploitation : recherche très difficile 



1- Contexte  

Particularité de ces logiciels :
Mise en œuvre rapide

Poste centralisé pour le recueil des données

Agrégation des données de plusieurs sites qui 
permet de recouvrir l’ensemble d’un territoire

Rapport épidémiologique qualitative et quantitative 
de la pandémie de façon périodique



Qu’est ce qu’ un Dossier patient informatisé de 
spécialité ?



Référentiels (Thésaurus) : limiter au mieux la saisie manuelle

Variables quantitatives et qualitatives : 
identification exclusives (date, valeur, unité, seuil, …)

Traçabilité des connexions et des modifications

Module de prescription sécurisé (base de données des 
médicaments avec information médicale complète et mise à jour 
et gestion des interactions)

Interconnectabilité avec des systèmes tiers (outils 
« institutionnels, labo, …)

2 - Description et fonctionnalité



Editions avec charte graphique validée au niveau locale

Accès sécurisés : gestion des accès par un administrateur avec profils 
utilisateurs

Consentement/non opposition patient

Hébergement sécurisé (hébergeur de données de santé agréé / sauvegarde)

Certifications ATIH et CNIL

Mise à jour prévue et périodique : (applicative et des référentiels)

Tableau de bord pour l’extraction, l’exploitation et contrôle qualité

2- Dossier NADIS : description et fonctionnalité



2- Dossier NADIS : description et fonctionnalité

Description fonctionnelle :

Nadis® est un dossier médical de spécialité conçu par des Professionnels de santé pour répondre 
aux exigences du suivi des patients VIH/VHC/VHB & AES. Nadis® est composé d'onglets :

•Etat civil du patient
•Dossier Social
•Données cliniques VIH / Hépatites / AES
•Santé sexuelle
•Antécédents pathologiques et histoire thérapeutique
•Examen clinique
•Résultats biologiques
•Génotypes et dosages des ARV
•Prescription médicamenteuse
•Prescription des bilans et examens
•Motif de consultation et diagnostic
•PMSI : Génération des RUM
•Screening des patients pour les protocoles
•ETP



Un serveur de base de données :
- Autant de processeurs que de services lourds (Web, SQL, TSE…), au minimum un 4 UC
- 8 Go de mémoire 
- 200 Go d’espace disque D pour les bases de BDD
- 200 Go d’espace disque pour les journaux des transactions

Serveurs d’applications
Au minimum deux serveurs d’applications :
- 20 connexions simultanées, maxi sur chaque serveur 
- Autant de processeurs que de services lourds (Web, SQL, TSE…), au minimum un 4 UC
- 8 Go de mémoire
- 50 Go d’espace sur le disque D.

Serveur des interfaces
- Autant de processeurs que de services lourds (Web, SQL, TSE…), au minimum un 4 UC
- 4 Go de mémoire
- 50 Go d’espace sur le disque D.

Serveur d’exploitation de données
- Autant de processeurs que de services lourds (Web, SQL, TSE…), au minimum un 2 UC
- 4 Go de mémoire 
- 50 Go d’espace sur le disque D.

3 - Prerequis : Qu’est ce qu’il faut 
pour avoir NADIS ?



3 - Prérequis et Mise en place
Achat du matériel nécessaire 
Ordinateurs
Imprimantes
Serveur

Prérequis techniques :
- Disposer d’une infrastructure réseaux
- D’une connexion internet haut débit (ciblé sur le serveur)
- Boxes de consultation disposant d’une prise d’accès LAN

Paramétrage
Adaptation du logiciel au service concerné
-Paramétrage du service
-Paramétrage des unités (biologie, …)
-Paramétrage profils et utilisateurs
-Récupération de l’existant

Formation des utilisateurs : 
- Intervenants
- Administrateur principal



Médecins
 Infirmiers
 Attachés de recherche clinique (TEC – ARC)
 Secrétaires
 Psychologues
 Diététicien(ne)s
 Autres intervenants non médicaux
 Administrateur et équipe informatique locale
Service de pharmacovigilance

Autres services
 Service de virologie
 Service pharmacologie
 Service d’immunologie
 Pharmacie centrale
 PASS
…

Qui utilise NADIS ?



Suivre leurs patients 
- Pendant la consultation ; Hospitalisation
- Pendant les staff (RCP, …)

 Evaluer file active du service 
 Améliorer le suivi
 Améliorer la qualité des données saisies
 Construire  des idées de recherche
 Requêter la base sous-jacente

Comment
les médecins utilisent NADIS ?



Déploiement

Logiciel NADIS
1er promoteur : FEDIALIS MEDICA (Fondation GSK France)
Promoteur actuel : (juin 2016) : Société ABL 
Quelques chiffres
- Année 2000 : installation de NADIS 
- - Constitution de 6 sites pilotes en France
Aujourd’hui : 180 services en France (Dom Tom inclus)
- 100 000 PVVIH suivis
- Toutes les grandes villes (exception Bordeaux)
- 60-70% des PVVIH suivi avec NADIS
- Extension aux autres pathologies (Lupus, BK, …)
- Gestion des suivis spécifiques (AES, Mère-Enfant, ETP, PrEP, 
CeGIDD, Santé sexuelle …)



Dossier Expérience IHU

Déroulé d’une consultation type



Accès au dossier     



Volet Administratif



Volet VIH    



Volet Hépatite    



Synthèse biologie VIH

Synthèse biologie Hépatite

Synthèses    



Antécédents Cliniques    



Histoire et Antécédents 
Thérapeutique    



L’Examen clinique    



L’Examen clinique (suite)     



Volet biologie général  



Visualisation
Evolution de la charge virale VIH (log)    



Visualisation
bi évolution ASAT et ALAT    



Onglet Viro - Hépatite



Onglet Sérologies



Volet prescription médicale



Volet prescription médicale
Historique prescription



Volet prescription médicale
Recherche – ajout - modification



Volet prescription médicale



Synthèse 
immuno-viro-thérapeutique



Volet Prescription d’examens



Volet Conclusion



Les éditions



Les éditions :
compte rendu de consultation (1)



Les éditions :
compte rendu de consultation (2)



La solution E-nadis®

• A succédé au DMI2 en 2011 dans deux services du pôle MIT, Hôpitaux Nord et Conception : 

 récupération de 9000 dossiers de patients saisis dans le DMI2 depuis 1992

 environ 2300 patients actifs gérés avec cette solution

 45 utilisateurs : Médecins + Interne + IDE + assistante sociale + Diététicienne + 

Psychologue

 4 à 2 administrateurs Nadis

 DSN de l’AP-HM et Fedialis Médica puis ABL



4 - Dossier Expérience IHU

NADIS outil de recherche

Dynamique au niveau National : DatAids
Mise à disposition d’un outil d’exploitation
 Participation multicentrique
Module d’extraction automatisé
Module d’extraction spécifique protocole

Dynamique au niveau Local
Mise à disposition de la base de données
 Accès à tous les compartiments de données
 Historisation de toutes les saisies
 Requêtes qualités et pour des protocoles



4- Dossier Expérience IHU

NADIS outil de recherche local

Faire du contrôle qualité en temps réel
Générer toutes les données pour faire le rapport épidémio annuel
- Au niveau du service
- Au niveau du COREVIH
- Au niveau de l’inter-COREVIH

 Transmettre au DOMEVIH l’activité VIH
 Générer toutes les données pour alimenter le rapport Pyramig
 Répondre à toutes demandes d’extractions

La base de données appartient au service



4- Dossier Expérience IHU
NADIS outil de recherche local

Exemple de requêtes :

Exemple 1 : (contrôle qualité)
• Liste des pts sans date VIH et/ou sans facteur de risque
• Liste des pts sans bilan immuno-viro depuis 6 mois
• Liste des pts sans poids actualisé depuis 2 ans
• Liste des pts sans consultation depuis 6 mois

Exemple 2 : recherche clinique
 Liste des pts sous ARV depuis au moins 12 mois et CV détectables
 Liste des pts sous ARV en bithérapie incluant 1 II (inhibiteur d’intégrase)
 Liste des pts sous ARV incluant du Darunavir boosté
 Liste des pts VIH sous ARV en troisième ligne

tout est possible (recherche multi-critères inclusifs, exclusifs…)



La solution E-nadis®

Ces cinq dernières années

 Passerelle biologique opérationnelle

 Regroupement des deux services du pôle MIT en un seul bâtiment : IHU
 Fusion des deux bases de données en une seule

 E-Do : parties biologique et clinique

4- Dossier Expérience IHU



2017 à 2022 
Travail quotidien assuré

Formation des utilisateurs

Création des nouveaux comptes de utilisateurs

Contrôle d’exhaustivité et de qualité des 

données médicales saisies par les médecins et 

récupérées par la passerelle biologique

Extractions de données pour les RCP

Extractions de données pour les rapports 

ETP et activité du pôle

 Rapport annuel COREVIH et PERIMAG

 Extraction des données DOMEVIH / FHDH 

/ Insem

 Extraction des données DAT’AIDs

Au quotidien A dates clés



2017 à 2022 
Travail quotidien assuré



Dossier Médical informatique NADIS
n  = 2319 pts ayant eu au moins un recours en 2021 dans le service

VIH+ seul

n  = 1302 (66% 
parmi la FA VIH+)

Coinfection Hépatite 
HBV et/ou HCV

679 (34% parmi la FA 
VIH+)

NADIS– Données 2021
IHU

Trois secteurs d’activité médicale de prise en charge 

Autres activités
Santé sexuelle : 56 pts 

Autres pathologies : 282



Patients VIH+
Type de stratégie sur la dernière ligne ARV active

ADULTES
Sous trt ARV >12 mois et VIH1

n  =  1907 (96.3%) pts

FA2018 source NADIS  EL KETTAR ALGER

500 /mm3 et une charge 

virale <=50 copies/mL

1450 (76%)



Gestion du serveur sécurisé d’intégration

 Export Dossier

 Import Dossier

 Dossiers de travaux d’Import et d’Export via l’application e-Nadis

 Données Dat’AIDS

 Export DOMEVIH

Copie de la base de données de production à J-1 ET Référentiels (BCB, NadisRef) 
sous formats ACCESS



Export / Import dossiers Inter-service ou Inter-Corevih



Export / Import dossiers Inter-service ou Inter-Corevih



Dat’AIDS



Requêtes Dat’AIDS ou maison

Lors des Réunions de Concertation Pluridisciplinaires



Etude INSERM



Etude INSERM

Identification des patients et de leur médecins référents  sur nadis

Distribution des listes de patients aux médecins et attentes 
des retours des CR sous 7 jours



DOMEVIH



DOMEVIH



DOMEVIH

Traitement des erreurs bloquantes OU non bloquantes – Discussion / Questions ?

 Numéro INSERM
 Recours Consultations et HdJ
Modes de contaminations principal ET secondaire
 Dates de contamination
 Patient Elite contrôleur sans traitement


