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Evolutions implémentées

Evolutions générales sur I'applicatif

« Ajout du type d’interlocuteur et de la raison du contact dans les formulaires d’appel téléphonique et courrier ou mail (détail)

Evolutions liées aux documents

« Affichage de I'application depuis laquelle le document a été inséré dans la base documentaire (détail)
» Envoi via MSS d’'un ou plusieurs documents depuis la base documentaire (détail)
» Historisation de I'envoi via MSS (détail)

Autres évolutions de I'applicatif

» Fiche du patient — entourage : ajout de plusieurs numéros (détail)
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Evolutions générales sur I'applicatif

« Ajout du type d’'interlocuteur et de la raison du contact dans les formulaires d’appel téléphonique et

courrier ou mail

v Il est désormais possible d’identifier I'interlocuteur ainsi que la raison du contact dans les

formulaires d’appel téléphoniques et courrier ou mail.

v Si un interlocuteur est renseigné alors le type d’interlocuteur est affiché dans la liste des étapes.
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Evolutions liées aux documents

Affichage de 'application depuis laquelle le document a été inséré dans la base documentaire
v' Dorénavant dans les bandeaux : documents du patients importés et documents archivés,

chaque élément affichera un label indiquant le nom de l'application depuis laquelle il a été inséré
dans la base documentaire
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Evolutions liées aux documents

» Envoi via MSS d’'un ou plusieurs documents depuis la base documentaire

v" Au niveau de chaque document si je suis auteur ou si j'ai les droits de le consulter, je peux
utiliser la fonctionnalité envoyer via MSS accessible depuis les “...’
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Evolutions liées aux documents

e Historisation de I'envoi via MSS
v Les documents transmis sur des messageries MSS, sont affichés dans cet écran a titre
informatif
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Autres évolutions de I'applicatif

» Fiche du patient — entourage : ajout de plusieurs numéros
v Il est désormais possible d’ajouter plusieurs numéros de téléphone a un membre de I'entourage
v" Une fois les numéros de téléphone ajoutés :
» Le premier numéro affiché est le premier numéro de téléphone renseigné dans I'entourage
du patient
» Les autres numéros sont affichés lorsque 'utilisateur survole la pastille « +X »

=» Entourage du patient

Tous les champs précédés d'un astérisque * sont obligatoires

Membre(s) de l'entourage :

* Nom * Prénom
* Relation Réle
Famille v Sélectionner
Adresse Cade postal Commune

** Veuillez renseigner au moins un numéro de téléphone ou 'adresse e-mall de la personne de lentourage. L)
** Adresse e-mail
Z% Entourage du patient
~ 03 85 56 87 65
“* Téléphone -+ Téléphone - 06 856873 55
0385568765 0685687355 L :
- 0385568765 +
Relation avec le patient : Famille
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