
Regroupement de cabinets 
Guide pratique pour les utilisateurs
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Principe de la prestation 

Le regroupement de cabinets permet de rassembler le contenu d’un ou plusieurs cabinets Weda (appelé(s) cabinet(s) SOURCE) au sein d’un cabinet principal, nommé 
cabinet CIBLE.
L’objectif est de mutualiser toutes les données patients dans un seul espace, afin que tous les utilisateurs puissent accéder à l’ensemble des dossiers regroupés.

Comment ça fonctionne :
• Le cabinet SOURCE correspond généralement à celui contenant le moins de dossiers ou celui destiné à être intégré dans un autre.

Le cabinet CIBLE, quant à lui, devient le cabinet de référence, dans lequel seront fusionnées toutes les fiches patients, documents et paramètres (hors contacts/carnet 
d’adresses).

• Une fois la fusion effectuée, l’ensemble des utilisateurs ont accès à l’ensemble des dossiers patients fusionnés sans action manuelle.

Astuce d’identification :
Les dossiers non ouverts après la fusion restent temporairement identifiés comme appartenant encore au cabinet SOURCE jusqu’à leur première ouverture ou 
modification.

Dans les résultats de recherche, la colonne "Cabinet" indique où se trouve le dossier :
ABC → Cabinet SOURCE
DEF → Cabinet CIBLE

Important :
La fusion est une opération technique irréversible : il n’est pas possible de séparer à nouveau les données après intégration.
Avant de lancer la fusion, il est conseillé de vérifier la cohérence et le volume des fiches patients dans chaque cabinet, afin de bien définir le ou les cabinets SOURCE et 
CIBLE.



Les étapes de la prestation 

Lecture de la FAQ + 
des guides explicatifs 

Réunion préparatoire 
entre tous les utilisateurs 

des cabinets pour vous 
harmoniser sur les 

éléments à prendre en 
compte

Saisie du formulaire 
avec le bon de 

commande signé et le 
RIB

Prendre un RDV 
téléphonique depuis 
l’email reçu avec Le 

gestionnaire de votre 
dossier 

Entretien 
téléphonique 

avec votre 
gestionnaire pour 
pré-validation ou 

ajustement de 
votre dossier 

Le gestionnaire de 
votre dossier vous 

adressera les 
autorisations à 
signer pour la 

prestation 

A réception des 
autorisations signées 

votre dossier sera 
complet : 

Validation et 
planification de la date 

d’intervention et 
rappel des 

manipulations à 
effectuer avant  

Le jour J : 

Intervention de 
votre gestionnaire 

puis
faire votre RDV 

avec votre Expert 
(tri, paramétrage, 

vérification)



Les éléments à prendre en compte 

Si vous avez injecté des données depuis votre ancien logiciel, 
appelée reprise de données ARCHIMED, et que ces données 
n’ont pas été converties en format Weda, elles restent 
archivées.

Dans le cadre de la prestation de regroupement de cabinet, 
et afin de mutualiser les fiches patients, une conversion des 
données est nécessaire avant l’activation de la prestation, 
nous vous adresserons l’autorisation correspondante.

La reprise de données ARCHIMED La copie des paramètres

• Tous les documents types, modèles d’entêtes, le carnet 
d’adresse, les onglets ATCD, la bibliothèque, les favoris, les 
modèles d’édition, le glossaire, l’agenda … du cabinet SOURCE 
peut être copiés sur le cabinet CIBLE

• Vos modules seront réinstallés sur le cabinet CIBLE



Les éléments à prendre en compte 

Intéropabilité avec Weda

- Si vous avez une liaison : 

Nous vous invitons à contacter votre référent pour leur signaler votre changement de cabinet. 
Ils devront se rapprocher de notre service pour refaire les liaisons.

- Si vous avez une liaison : 

GALAXIE

On s’occupe de vous basculer le paramétrage.

- Si vous avez une liaison : 

Nous vous invitons à contacter votre expert afin d’organiser un point spécifique avant l’activation de la prestation, idéalement dès la création du 
cabinet cible (1 semaine avant l’activation de la prestation).
Si des ajustements techniques sont nécessaires pour la bascule, votre expert pourra alors se rapprocher de Weda.



Les éléments à prendre en compte 

• L'ensemble des onglets présents dans la 
partie GLOSSAIRE va se mélanger.

Vous aurez par exemple plusieurs fois l'onglet 
ANGIOLOGIE ou CARDIOLOGIE.

• Perte du classement des documents : 
Dans WEDA / APPLICATIFS / VOS DOCUMENTS / 
LES DOCUMENTS DU CABINET
L'arborescence sera toujours présente mais les 
documents présents à l'intérieur de chaque dossier 
seront sortis et mis à la racine.
Il est  possible, avant fusion, d’exporter vos 
documents présents dans votre interface, en 
dossier ZIP compressé afin d’en garder un 
exemplaire.

• Les requêtes vont se faire sur l’ensemble 
de la base qui sera fusionnée. Si les 
praticiens en SOURCE ou en CIBLE 
veulent faire des requêtes uniquement sur 
leur cabinet, nous vous conseillons de les 
faire avant l'activation de la fusion.

• Les onglets d'ATCD vont se cumuler, il faudra 
les fusionner.

• L'ensemble des documents types va être 
accessible à l'ensemble de tous les utilisateurs 
suite à la fusion. Il faudra donc que les praticiens 
paramètrent de nouveau les accès des 
documents types suite à la fusion. Il n'y a pas de 
paramétrage possible en amont, c'est 
l'activation de la fusion qui entraine l'accès à 
l'ensemble des documents types des 
cabinets fusionnés.



Les éléments à prendre en compte 

Sur les éléments de la slide précédente, il est important que vous puissiez définir auprès de tous les utilisateurs,  les éléments suivants : 

Harmonisation des antécédents
• Unifier les antécédents des deux cabinets avant l’activation du regroupement de cabinet.
• Identifier les macros ATCD utilisées dans les documents types et ajuster si nécessaire.
• Définir collectivement les antécédents et glossaires : aucune modification individuelle possible après regroupement. Toute évolution doit être validée par l’ensemble 
des professionnels de santé.



Les éléments à prendre en compte 

Sur les éléments de la slide précédente, il est important que vous puissiez 
définir auprès de tous les utilisateurs,  les éléments suivants : 

Ordre d’affichage des antécédents
• Fixer un ordre commun d’affichage sur le Cabinet CIBLE.
• Ne plus modifier cet ordre individuellement après validation.
• Toute modification (nom ou ordre) impacte tous les professionnels et peut 
casser les requêtes dans les documents types.
Exemple : si « antécédant médical » devient « antécédents médicaux », les 
requêtes associées ne remonteront plus les informations.

Fusion des antécédents après regroupement
• Fusionner les doublons ou termes proches issus des deux cabinets.
Exemple : « antécédant médical » (cabinet A) → fusion avec « antécédents 
médicaux » (cabinet B).
• Mettre à jour les macros dans chaque document type pour garantir la 
bonne récupération des données.

Création et gestion des documents types
• Définir des règles communes pour la création de nouveaux documents 
(courriers, formulaires, biologie, imagerie, etc.).
• Contrôler les droits d’accès à chaque nouveau document pour éviter de 
surcharger l’interface des utilisateurs non concernés.



Les manipulations à faire : 
EXPORT DE BROUILLARD DE RECETTES 

Le dernier jour d'exercice dans le Cabinet SOURCE et avant midi le jour J de l’activation de la prestation 
Il vous sera nécessaire d’exporter votre brouillard des recettes afin de pouvoir le consulter sous forme de tableau Excel ou 

de l’imprimer, selon vos besoins.
En effet, vous n’aurez plus de trace comptable sur le Cabinet CIBLE.

Vous devrez cocher les options suivantes, dans la page
https://secure.weda.fr/FolderGestion/RecetteForm.aspx

- Inclure les FSE
- Inclure les regroupements NOEMIE

- Afficher les rétrocessions

https://secure.weda.fr/FolderGestion/RecetteForm.aspx


Les manipulations à faire : 
EDITION LISTE PATIENTS 

Pour éditer la liste de vos patients :
Cliquez sur l’Onglet MEDICAL 

Cette opération est essentielle, notamment si vous devez solliciter un SAV à la suite d’une erreur lors de la copie d’un dossier. Elle permet également de conserver une liste complète de vos 
patients.

En cas de demande au SAV, les informations suivantes seront indispensables : PatientID, nom, prénom et date de naissance du patient.
FAQ :  https://assistance.weda.fr/faq/comment-faire-une-extraction-des-mes-donn%C3%A9es-patients-

Et choisissez l'impression de la liste de votre choix :
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Les manipulations à faire : 
REQUETES

Pour établir un tableau avec des critères 
spécifiques, il faut établir une requête : 

Cliquez sur l’Onglet MEDICAL > 
Recherche de patients par requêtes 

Cette opération est essentielle, notamment si vous devez solliciter un SAV à la suite d’une erreur lors de la copie d’un dossier. Elle permet également de conserver une liste complète de vos 
patients.

En cas de demande au SAV, les informations suivantes seront indispensables : PatientID, nom, prénom et date de naissance du patient.
FAQ :  https://assistance.weda.fr/faq/comment-faire-une-extraction-des-mes-donn%C3%A9es-patients-

Puis sur :  
Il vous faudra alors :
1.Nommer votre requête
2.Définir une période
3.Saisir ou cocher les caractéristiques dont vous avez besoin 
(cases à cocher ou ajouter une requête pour ajouter par 
exemple un antécédent)
4.Une fois terminé, cliquez sur "Lancer la recherche".

Le résultat est limité à 1500 lignes.

Par exemple :

Pour éviter cette limitation, vous pouvez :
- faire plusieurs requêtes comme précisé plus haut, en régulant par exemple la 
période,
- revenir à la page initiale et fusionner les requêtes :
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Les manipulations à faire : 
CLASSEMENT DES DOCUMENTS LIÉS A VOS PATIENTS

Avant que soit activée la prestation,  vous devez classer les documents liés à vos patients dans leurs dossiers.

Si cette manipulation n’est pas effectuée, ils seront perdus.



Les tutoriels : 
Pourquoi n’ai-je pas un dossier patient complet à la suite de la prestation dans mon cabinet cible ?

Il peut arriver que, lors d’un changement de cabinet — par exemple d’un cabinet SOURCE (configuration cabinet médical) vers un cabinet CIBLE
(configuration MSP ou CDS) — certaines fiches patient copiées ne soient pas complètes (état civil présent uniquement),

Dans ce cas, il convient de modifier la fiche du patient concerné et de cocher la case “Consentement” sur “Oui”.

consentement



Les tutoriels : 
Comment gérer les droits d’accès ? 

Après l’activation regroupement de cabinets, il est nécessaire de revérifier sur le Cabinet CIBLE, les droits d’accès :



Les tutoriels : 
Comment fusionner des onglets ATCD ?

Si vous avez opté pour la copie des paramètres, les onglets ATCD de votre cabinet SOURCE viendront s’ajouter à ceux déjà présents dans la structure 
CIBLE.

Pour fusionner les onglets ATCD après la copie, veillez à procéder avec précaution.
Important : les onglets ATCD sont communs à l’ensemble des professionnels de votre nouveau cabinet.

Il est donc recommandé d’échanger avec vos confrères avant d’effectuer cette manipulation.



Les tutoriels : 
Comment garantir la sécurité et la continuité des données patients ?

1️⃣Gestion des accès et responsabilités légales

WEDA, en tant qu’éditeur du logiciel et hébergeur agréé de données de santé, n’est pas autorisée à intervenir directement dans la gestion ou le blocage individuel des 
dossiers patients.

La gestion des accès aux données de santé relève entièrement de la responsabilité du professionnel de santé ou du représentant légal de la structure.
C’est donc à vous qu’il appartient de configurer les droits utilisateurs, de gérer les groupes d’accès et, si nécessaire, de restreindre l’accès à certains dossiers sensibles.
Cette règle repose sur plusieurs principes fondamentaux :
• Le respect du secret médical et des obligations déontologiques ;
• Le RGPD et la législation encadrant le traitement des données personnelles ;
L’impossibilité légale pour l’éditeur de bloquer, masquer ou supprimer des données médicales.

Extrait des CGV WEDA v4.6 – article 30 :
« Le client demeure seul et unique responsable du bon paramétrage des groupes et habilitations […]. Il est également en charge de traiter toutes les demandes d’accès, de 
rectification ou de suppression des données de santé. »

2️⃣Et si vous décidez de nous quitter après un regroupement de cabinets 
Si vous n’avez pas procédé à l’ouverture intégrale de vos dossiers patients, il est recommandé de demander au service Résiliation, un export de données du cabinet 
SOURCE et du cabinet CIBLE.
Cet export pourra ensuite être injecté dans votre nouveau logiciel, afin de garantir la récupération complète de vos informations.

Important : Vous aurez sur notre nouvel éditeur des doublons de fiches patients à fusionner.
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