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Potentialites et difficultés associees au
developpement des technologies « Web 3.0 »
dans le domaine de la prévention en sante



Santé publique Prévention / Promotion ?

Grands probléme‘— Grands leviers

* Ne fumez pas
Prévention * Buvez moins (d’alcool)
» Cancers * Ne vous faites pas infecter
- Maladies cardio-vasculaires Modifications comportementales. Ne vous exposez pas aux toxiques
Diabete, HTA, surpoids

* Démences * Mangez mieux, buvez plus (d’eau)
* Troubles mentaux, suicides * Bougez plus et mieux
 Accidents (circulation, vie courante)
» Maladies infectieuses * Evitez les accidents
* Allergies
* TMS » Gérez mieux votre stress
. ... * Améliorez vos compétences psychosc
Promotion Modifications environnementales---
* Mieux-étre * Ayez un bon acceés au soin
» Etat complet de bien-étre ... » Soyez observants

» Soyez beaux et riches
* Ayez eu de bons parents

HCSP. Recueil des principaux problémes de santé en France. * Ayez plein d’amis _
2002. * Trouvez du sens dans la vie

http://www.hcsp.fr/Explore.cqi/Quvrage ?clef=83 3
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Les Objets Connectés :

D'UN SYSTEME DE SANTE CURATIF
A UN MODELE PREVENTIF GRACE
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Constat

 Les applications et objets connectés disponibles gratuitement
ou pour quelques Euros concernent quasiment tous les
champs de la prévention

— Nutrition.
— Activité physique.
— Alcool, tabac.
— Santé mentale.
— Prévention des accidents.
— Hygiéne bucco-dentaire.
— Rythmes biologiques.
— Observance des traitements.
— Maladies chroniques (asthme, BPCO, HTA, diabéte, épilepsie,
obésité...).
— Mort subite du nourrisson.
— Gestion des chutes.
— Qualité environnementale (air, aliments, habitation...).
— Information santé individuellement ciblée et contextualisée.
— Acquisition de comportements de sante.
— Etjusqu’au diagnostic a domicile...
 Le marché, les services et les usages se développent de
facon exponentielle



Canceéropole Lyon Auvergne
Rhones-Alpes (CLARA)

Lyon, 23 octobre 2015

Atelier « Objets connectées »

https://www.researchgate.net/publication/283123155 Contribution a |
%27atelier Objets connectes du Canceropole Lyon Auvergne Rhones-Alpes du 23 octobre 2015




Nouvelles
quel impact ?

Nantes, le 8 octobre
2015

Prévention et promotion de la sante a l'ere
des nouvelles technologies: Un point de vue
sociologique

https://www.researchgate.net/publication/282979032 Prevention et promotion de la sante a |
%27ere_des_nouvelles_technologies_Un_point_de_vue_sociologique




Journée « Big data » INVS/
ANSM

Saint-Maurice, 10 décembre
2015

« Big data » et objets connectes

https://www.researchgate.net/publication/
286452960 Big data et objets connectes Seminaire Big data ANSMINVS du 10 decembre 2015




Réseaux sociaux, objets connectés et big data
Usages et enjeux du numérique en prévention
et promotion de la santé
CRES-PACA, Marseille, 11 mars 2016

Les enjeux du Web 3.0 en prevention et
promotion de la santé

https://www.researchgate.net/publication/297573086_Les _enjeux_du Web 30 _en_prevention et promotion _de la_sante




http://www.cres-paca.org/article.php?larub=108&titre=collogue-numerique-et-prevention-mars-2016-les-diaporamas-en-ligne
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Collogue numérique et prévention,
mars 2016 : les diaporamas en ligne

Colloque urbanisme et santé, avril
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Quelles grandes tendances peut-on anticiper ?



(1) Smart cities

This score, and the accompanying data, allow the Mayor and his administration
to constantly evaluate how well the City is doing and ensure that quality services
are delivered to those who call Boston home.




Cityof Boston.g

Payments Resikents Businesses Vicitars Gavernment

http://www.cityofboston.gov/cityscore/

CITYSCORE

SEE THE DASHBOARDS

LEgEN CITYSCORE

= | (MAINTAINING) (7
> | (EXCEEDING = MAYOR MARTIN J. WALSH

DAY WEEK

PART | CRIMES .86 1.58
GRAFFITI ON-TIME % .25 LI
SIGN INSTALLATION ON-TIME %, .25 1.06
MISSED TRASH ON-TIME ‘% 1.21 1.22
POTHOLE ON-TIME % .14 1.04
TREE MAINTENANCE ON-TIME % 1.12 .16
ON-TIME PERMIT REVIEWS .08 1.19
SIGNAL REPAIR ON-TIME % 1.06 117
EMS RESPONSE TIME 1.04 1.0S
EMS INCIDENTS 1.02

311 CALL CENTER PERFORMANCE 1.00

BFD INCIDENTS 1.00
BFD RESPONSE TIME

CONSTITUENT SATISFACTION SURVEYS 1.02
PARKS MAINTENANCE ON-TIME %

STREETLIGHT ON-TIME %

BPS ATTENDANCE

HOMICIDES (TREND)

LIBRARY USERS

SHOOTINGS (TREND)

STABBINGS (TREND)

MONTH

1.45
1.10
1.0l
.22
1.02
1.21
1.1
.05
1.03
1.05

1.09

QUARTER

.36
116
110
.23

.19
112
1.03
1.03
1.06

.22
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The Making of a CityScore

Every day the City provides hundreds of services to residents, creating a wealth
of data related to City operations.

50000

0101011110010101007070
Mayor Walsh believes it isimportantto 01010111 0101001010
monitor this data to ensure the City is 0101011110010101001010
providing quality services to residents. 101111001010 1010101
011110010101 0101101

1 011110010101001010
+ L]

Mayor Walsh’s new initiative, CityScore, compiles key performance metrics
from City data every day to create an at-a-glance indicator of the City’s
overall performance.

CITYSCORE *—




Demain la Smaftealthy  city ...

Cloud & Services
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Botta A, de Donato W, Persico V, Pescapé A. On the Integration of Cloud Computing and Internet
of Things. 2013;23-30. http://wpage.unina.it/walter.dedonato/pubs/iot_ficloud14.pdf.
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... et son Smart Healthy Citizen.
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Municipal Command Factory
& Control Center Optimization
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Andreu-perez, J., Poon, C. C. Y., Merrifield, R. D., & Wong, S. T. C. (2015). Big Data for Health. IEEE 17

Journal of Biomedical and Health Informatics, 19(4), 1193—1208.



Table 1 — Patient generated health data with potential usefulness
for clinical research.

Mode Elements Attributes/units
Sensor
Pedometry/accelerometry Steps, activity intensity
Sleep Sleep duration,
latency, interruption
Weight Pounds/kilograms
Blood Pressure mmHg
Heart Rate Beats per minute
Temperature Celsius/Fahrenheit
Environmental exposure  Exposure-dependent
Blood levels Glucose, medication levels
Falls Times fallen
Geolocation Coordinates
Data entry
Exercise testing Self-administered 6 min
walk distance, others
Diet Calories, composition
Mood/stress levels Type, severity, frequency,
interference
Symptoms Type, severity, frequency,
interference
Health-related Scale, instrument-dependent
quality of life
Functional status Scale, instrument-dependent
Social support Scale, instrument-dependent
Medications Type, frequency
(including opiates)
Tobacco use Type, frequency
Alcohol use Type, frequency
Other
Social connectedness Activity (e.g. Facebook,
Twitter, others)
Financial data Medication and health

care expenditure co-pays

Wood, W. A, Bennett, A. V., & Basch, E. (2015).
Emerging uses of patient generated health data in clinical research.
Moleciilar Oncoloavy 9(5)Y 1018—-1024




(2) La santé 4 P comme standard exigeée

Santeé Prédictive, Préventive, Personnalisée,
Participative

Données localisées temps réel (EI\mA)
+

vie entiére (exposome)

l I — Logique de pilotage

Interventions situées temps réel
(EMI)
+
anticipation (préevention
prédictive) 19

_



(3) De l'unipolaire vertical au
multipolaire horizontal

Communication statiqgue hiérarchique descendante

Un fournisseur légitime
vers des masses a eduquer pour le « bien commun »

Principe organisateur : ne pas tomber malade, logique de protection.

|

Communication dynamique multipolaire horizontale

Des millions d’acteurs (légitimes)
vers des milliards d’individus (responsables-autonomes)

Principe organisateur : améliorer sa santé, logique de performance



(4) Développement d’'une myriade de
prestataires de service sante utilisant
les données disponibles
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Demander ‘ Voir Découvrir
Pour éclairer vos décisions de santé un deuxiéme avis les maladies le service

v

Parce que I'acceés a I'expertise

meédicale vous aide a mettre toutes
les chances de votre coté

e DECOUVRIR NOTRE SERVICE

LE SERVICE

® Prendre un deuxiéme avis médical est tout 3 fait légitime dés lors qu'on est Nathal e
confronté a une maladie grave, rare ou invalidante et plus encore si un traitement
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Quel positionnement pour le
dispositif de sante publique 7

Un acteur parmi les autres : quelles specificiteés, quels moyens,
quelle valeur ajoutée, quelles évolutions (formation, organisation,
éthos...) ?

Régulateur (Iégislations).

Utilisateur des données et producteur d’analyses (épidémiologie
Big Data).

Garant scientifique en dernier ressort.

Garant de la pérennité et de l'utilisation des données de
santé.



Gestion de I'exposome numeérique

Format (données massives tres faiblement
structurées)

Stockage

Peérennite

Seécurité

Contrble des acces et des usages par les
prestataires de service.

Vers un Dossier Santé Personnel Partageable
(DSPP)



