
Descriptiondescourrielsdespatients
prisenchargeà l’HôpitalEuropéen
GeorgesPompidou,Paris,France

V. LOOTEN1,2,3, A. NEURAZ1,2,3, N. GARCELON2,4, A. BURGUN1,2,3, G.
CHATELLIER1,3, B. RANCE1,2,3

1Hôpital Européen Georges Pompidou, APHP, Paris, France; 2INSERM, UMRS 1138, CRC, Équipe 22, Paris, France; 3Université Paris Descartes, Sorbonne Paris Cité, Paris, France; 4Institut Imagine, Paris,
France;

INTRODUCTION

L’utilisation du courrier électronique pour régler des problèmes médicaux
ou administratifs simples peut améliorer la qualité des soins. La demande
des patients est forte, mais une revue Cochrane de 2014 [1] est demeurée
inconclusive sur l’effet de la communication médecin/patient via courriel
sur la performance des services de santé.Les problèmes de confidential-
ité ont déjà fait l’objet de publications. Notre objectif a été de décrire les
emails des patients ainsi que leurs caractéristiques dans un hôpital uni-
versitaire

MÉTHODE

Tous les patients pris en charge à l’Hôpital Européen Georges Pompidou
(HEGP) entre le 1/01/2000 et le 1/11/2018 ont été inclus. Les noms de
domaines des courriels ont été extraits et comparés à une base publique.
Les fournisseurs ont été identifiés par le service de recherche Whois. Les
caractéristiques des patients avec ou sans courriel ont été comparées.
Nous avons effectué un appariement sur l’année de premier contact avec
l’hôpital pour prendre en compte l’évolution du taux de renseignement par
l’administration au cours du temps.

RÉSULTATS

Durant la période d’étude, 971 822 patients ont été pris en charge dont 41
004 (4,2%) avaient un courriel enregistré dans le système d’information
(9,5% avant 2005; 10,2% entre 2005 et 2010, 80,3% après 2010).

Parmi ces courriels, 37 779 (92,1%) étaient hébergés par les grands
prestataires de messagerie électronique, dont 31 005 (75,6%) chez les
seuls Google, Microsoft, Orange et Yahoo (Tableau 2). Des courriels pro-
fessionnels ou associés à un nom de domaine incluant l’identité du patient
ont été fournis par 2878 (7,0%) et 347 (0,9%) patients, respectivement.
Les patients ayant un courriel renseigné ont un suivi plus long (72,4% ver-
sus 33,1% ayant un suivi de plus de trois mois) et étaient plus âgés (âge
médian de 48 ans versus 45 ans).

DISCUSSION

Le nombre de courriels disponibles est faible si on se réfère au taux
d’utilisation national pour la santé (18,70%)[2]; c’est un avantage sécu-
ritaire (moindre exposition à une diffusion non contrôlée de données per-
sonnelles). Enfin, 8% des patients ayant un courriel ouvrent à leur em-
ployeur un accès possible à leurs données médicales: l’éducation des
patients et des médecins sur l’emploi de messageries sécurisées doit être
renforcée.
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