ANNEXE 1

Liste des projets non retenus, porteur du projet, nom du projet, objectifs poursuivis par le projet,
note(s) attribuée(s) au projet et raison(s) du refus

Porteur/Nom du Objectifs poursuivis Note Motifs du refus

projet attribuée

Centre Hospitalier Développer un logiciel e-santé (DPI) 70/100 Objectif qui sort largement du

Jean Titeca utilisable par les équipes mobiles en santé scope de I'appel a projets et
mentale et dans les IHP (orienté a usage budget trop élevé.
des professionnels).

Relier ce logiciel au Réseau Santé
Bruxellois via le coffre-fort Brusafe+.

Forest Quartiers Développer des modules plus spécifiques 86/100 Aucun aspect d’émulation

Santé consacrés aux applications et évolutions entre les groupes de
en e-Santé, pour diversifier le contenu des participants et budget trop
Espace Public Numérique qui sont déja élevé.
gérés par I'asbl.

iPropeller Développer un cadre inclusif pour la 70/100 Projet totalement en dehors
conception et le développement du scope, de la méthodologie
d’interventions de santé numérique et du budget souhaités pour
basées sur I’évaluation et I’'amélioration cet appel a projets.
de cinq approches existantes a Bruxelles. )

Approche quartier
manquante.

Aspect e-santé plus axés sur
les outils fédéraux que
bruxellois.

Tictopia Organisation de permanences 74/100 Méthodologie peu claire et
numériques, de cours groupés pour peu en adéquation avec les
certaines problématiques ciblées. objectifs de I'appel a projets.
Prise de contact avec les différents acteurs Dynamique « mercantile »
du monde médical dans six quartiers (participation payante pour
ciblés. un public déja fragilisé).

Université Lancement d’une filiere TIC avec cours de 78/100 Les composantes santé et e-

Populaire niveaux débutants, élargissement de la santé ne sont qu’une partie

d’Anderlecht filiere TIC avec ouverture d’un cours minoritaire des thématiques
informatique de niveau intermédiaire, abordées ; projet trop
augmentation des plages horaires de leur généraliste par rapport aux
permanence informatique, ouverture d’un objectifs ciblés par le cahier
Espace Public Numérique. des charges.

Premisse Etat des lieux des ressources et outils 85/100 Public-cible et partenariats a

disponibles.

mettre en place peu ou pas
identifiés.




Mise en place d’une série de workshops
avec les publics-cibles et professionnels de
terrain.

Analyse de données et réalisation d’une
capsule-vidéo communiquée via les
réseaux sociaux, les partenaires et autres
organisations présentes dans le quartier.

Plateforme

Prévention Sida

Organisation mensuelle de séances de
sensibilisation et de formation au sein de
I’asbl, mais également dans des structures
partenaires.

Mise a disposition d’un accés a du matériel
informatique avec un coaching
personnalisé.

86/100

Publics en risque de fracture
numérique pas pris en
compte et budget trop élevé.




BIJLAGE 1

Lijst met niet-weerhouden projecten, projetdrager, projectnaam, projectdoelstellingen,
projectscore(s) en weigeringsreden

Projectdrager/ Projectdoelstellingen Score Weigeringsreden
Projectnaam
Centre Hospitalier Ontwikkelen van een e-gezondheid- 70/100 Doelstelling die veel verder
Jean Titeca software (DPI) die gebruikt kan worden gaat dan de oproep tot het
door mobiele teams in de geestelijke indienen van projecten en een
gezondheidszorg en IHP (georiénteerd te hoog budget.
voor gebruik door professionals).
Aansluiten van deze software aan op het
Brussels Gezondheidsnetwerk via de kluis
van Brusafe+.
Forest Quartiers Het ontwikkelen van meer specifieke 86/100 Geen emulatie-aspect tussen
Santé modules gewijd aan e- de groepen deelnemers en
gezondheidstoepassingen en - een te hoog budget.
ontwikkelingen om de inhoud van de
reeds door de vzw beheerde digitale
openbare ruimten te diversifiéren.
iPropeller Ontwikkelen van een inclusief kader voor 70/100 Project geheel buiten de
het ontwerp en de ontwikkeling van draagwijdte, de methodologie
digitale gezondheidsinterventies op basis en het budget van deze
van de evaluatie en verbetering van vijf oproep tot het indienen van
bestaande benaderingen in Brussel. projecten.
Geen wijkgerichte
benadering.
E-gezondheids-aspect meer
gericht op federale
instrumenten dan Brusselse.
Tictopia Organisatie van digitale hotlines en 74/100 De methodologie is
groepscursussen voor bepaalde onduidelijk en slecht
doelgerichte problemen. aangepast aan de
) ) doelstellingen van de oproep
Contact met de verschillende actoren in de -
) ] - tot het indienen van
medische wereld in zes doelwijken. .
projecten.
"Commerciéle" dynamiek
(betaalde deelname voor een
reeds kwetsbaar publiek).
Université Lancement d’une filiere TIC avec cours de 78/100 De gezondheids- en e-
Populaire niveaux débutants, élargissement de la gezondheidscomponenten
d’Anderlecht filiere TIC avec ouverture d’un cours vormen slechts een

informatique de niveau intermédiaire,
augmentation des plages horaires de leur

minderheid van de
behandelde thema's; een




permanence informatique, ouverture d’un
Espace Public Numérique.

Lancering van een ICT-afdeling met
beginnerscursussen, uitbreiding van de
ICT-afdeling met een computercursus voor
half-gevorderden, verhoging van de
beschikbaarheid van hun digitale hotline,
opening van een digitale openbare ruimte.

project dat te algemeen is in
verhouding tot de
doelstellingen van het
lastenboek.

Prévention Sida

trainingssessies georganiseerd binnen de
vzw, maar ook in partnerstructuren.

Toegang tot IT-apparatuur met
persoonlijke coaching.

Premisse Inventarisatie van de beschikbare 85/100 Public-cible et partenariats a
middelen en instrumenten. mettre en place peu ou pas
identifiés.
Uitvoering van een reeks workshops met
doelgroepen en professionals van het Doelpubliek en op te zetten
werkveld. samenwerkingsverbanden te
weinig of niet geidentificeerd.
Data-analyse en creatie van een
videocapsule gecommuniceerd via de
sociale netwerken, partners en andere
organisaties in de wijk.
Plateforme Maandelijks worden er bewustmakings- en | 86/100 Er wordt geen rekening

gehouden met de
doelgroepen die het
voorwerp uitmaken van het
risico op een digitale kloof en
het budget is te hoog.




