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Contexte, intérêt et objectifs de l’application  

L’Outil de Représentation des Flux Entre Etablissements (ORFEE) permet de mesurer et comparer les 

établissements dans leurs territoires en décrivant autour de 83 Groupes planifications (activités 

médicalement cohérentes - Pneumologie, Rhumatologie, Diabète, Affection cardio-vasculaires,…) : 

 l’activité d’un établissement ou d’un groupe d’établissements à partir de 14 

caractéristiques : l’âge moyen, part d’activité ambulatoire, par des passages par les urgences, 

IPDMS, nuits potentielles, volume des flux d’échanges MCO/SSR, … 

 la concentration d’activité et la valorisation associée de chaque GHM du case-mix 

 l’évolution de l’activité et des parts de marché d’un établissement ou d’une sélection 
d’établissements en comparaison à l’évolution du territoire  

 les flux d’échanges du territoire entre établissements MCO et SSR  

L’application participe à outiller les professionnels de santé (médecins, soignants, directeurs...), tutelles 

et institutionnels (ARS, HAS, Chambres régionales des comptes,IGAS, administrations centrales...), 

représentants d’usagers, étudiants, chercheurs pour améliorer la fluidification du parcours patients. 

 

 

Données mobilisées: 

- Champ et source des données : 

les données sont issues du PMSI MCO et SSR 

Types d’établissements : CHR/U, CH, CLCC, Privé, PSPH/EBNL 

 

- Période couverte : données annuelles depuis 2014 

 

 

Définitions 

 Groupe Plannification (GP) : 83 groupes, appelés « groupes type planification » (GP), 

s’inscrivent dans la répartition en M (Médecine), C (Chirurgie), O (Obstétrique), S (séances), K 

(gestes peu invasifs), N (Néo-natalité). Le regroupement des GHM en Groupe Planification est 

téléchargeable ici. 

 

 

http://www.atih.sante.fr/regroupements-des-ghm-en-v2017
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Précisions sur le mode de calcul des indicateurs 

Indicateurs concernant le module « description d’activité » 

 Part des entrées par les urgences (en %) : déterminé par un mode d’entrée/provenance égal à 

« 85 » ou une prise en charge initiale en UHCD. 

 Par des séjours Monorum : %  des séjours réalisés dans une seule unité médicale  

 Part de l’activité ambulatoire  (en %) : déterminée par une durée de séjour à 0 jour. 

 Coefficient de lourdeur (en %) : part des séjours en sévérité 3 et 4 

 

Indicateurs concernant le module « Concentration d’activité et valorisation » 

 3 Indices de concentration : calcul de la part des 10 premiers GHM en volume de séjours, 

journées et valorisation 

 Case-mix de(s) établissement(s) sélectionné(s) : nombre de séjours, de journées (en effectif), 

valorisation (en €) et part des séjours monorum de l’ensemble des séjours/séances du GHM 

(en %) 

 Valorisation en € de l’ensemble des séjours/séances du GHM : il s’agit de la valorisation totale 

des séjours y/c suppléments, molécules onéreuses et DMI. 

 

Indicateurs concernant le module « Positionnement concurrentiel » 

 Evolution comparée par GP calculée entre les années N-2 et N 

 Evolution des effectifs pour l’établissement et l’ensemble (y/c lui-même) des établissements 

présents sur le rayon d’analyse, calculée entre les années N-2 et N 

Evolution de l’activité de l’établissement calculée entre les années N-2 et N 

Indicateurs concernant le module « Flux d’échanges entre établissements » 

  

 Une analyse des échanges (en nombre de séjours) est proposée entre le(s) établissement(s) 

MCO sélectionné(s) et les établissements partenaires pour les 2 champs d’activité MCO et 

SSR : 

o Sur le champ MCO sont présentés pour le(s) établissement(s) sélectionné(s) les flux 

entrants et les flux sortant vers les établissements partenaires MCO. 

o Sur le champ SSR seuls sont présentés les flux sortants du ou de(s) établissement(s) 

sélectionné(s) vers les établissements partenaires SSR. 

 

Dans les deux cas, les transferts se basent sur l’analyse du chaînage des patients et non pas sur 

les modes d’entrée et/ou sortie. Dans le cas du MCO, le délai de réhospitalisation est égal à 0 jours. 

Dans le cas du SSR, le délai de rehospitalisation est égal à 7jours. 
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Modalités de requête, tableaux disponibles dans ScanSanté 

un guide d’utilisation est disponible en ligne www.scansante.fr/application/flux-entre-etablissements-

orfee  

 

 

http://www.scansante.fr/application/flux-entre-etablissements-orfee
http://www.scansante.fr/application/flux-entre-etablissements-orfee

