D4Evolution 2026 : UlA pour planifier et lLe Command Center pour piloter, quand
Uefficience hospitaliere devient une discipline a part entiére
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Dans un environnement hospitalier caractérisé par d’importantes tensions sur les équipes et
une accélération de la transformation numérique, la seconde conférence pléniére de
I’événement annuel de Dedalus France a permis de présenter des solutions concrétes pour
améliorer Uefficience hospitaliere. Elle s’est articulée autour du nouveau partenariat entre
Dedalus et OPTACARE visant a optimiser la gestion des plannings, et d’un retour d’expérience
sur la mise en place d’'un Command Center au CHRU de Nancy. En filigrane de cette pléniere,
s’est esquissée une idée clé : derriere les outils technologiques se dessine une transformation
des organisations.
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Dedalus avec HR Planner d'Optacare

En ouverture de cette 8°™ édition du D4Evolution, Guillem Pelissier, Directeur Général France
de Dedalus, a rappelé que la conception de leurs solutions était centrée sur ’humain et a
insisté sur le role majeur de UIA. Il a ainsi précisé que Uintégration de briques natives dans leurs
solutions — pour faciliter le diagnostic médical et automatiser certaines taches - s’effectue dans
le cadre d’un travail avec un écosysteéme de partenaires, a 'image d’OPTACARE.
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La genése du partenariat entre OPTACARE et Dedalus France repose sur un constat dressé par
Hicham Chehade, Président d’OPTACARE. Ce dernier indique qu’un cadre passe plus de 50% de
son temps sur la gestion des plannings. Face a cette tache chronophage par essence, ilmet en
lumiere le levier que représente une solution basée sur UIA. Selon Hicham Chehade, cette
solution, qui prend en compte un ensemble de parametres (réglementation des temps de
travail, contraintes métiers, desiderata des personnels, etc.), permet « a la fois de faire gagner
du temps aux cadres de service mais surtout d’agir ultérieurement sur des parameétres
d’efficience ». Cette vision, incarnée dans la solution HR Planner d’OPTACARE, est partagée par
Dedalus qui souhaitait parfaire son écosysteme RH et donner plus d’efficience aux cadres de
santé.

Ce partenariat stratégique s’inscrit dans la dynamique impulsée par 'AMI de la DGOS, visant a
expérimenter des solutions d’IA pour la planification des ressources humaines.

Dans ce contexte, Jocelyn Paul, Directeur Business Unit Pas-ERP chez Dedalus, précise que les
établissements bénéficieront d’« une offre qui sera complétement intégrée, sans
interopérabilité, sans échange de fichiers, avec une alimentation des éléments variables
d’activité et de paye ». Il témoigne des premiers retours des établissements pilotes sur cet AMI.
Ces derniers soulignent que cette offre disruptive constituera « une vraie marque employeur
permettant d’avoir un pouvoir d’attractivité aupres des cadres de soins ».

Cette recherche d’efficience se retrouve au sein du CHRU de Nancy, engagé dans une
transformation de long terme. Jean-Christophe Calvo, Chef du département territorial de la
transformation numérique et de U'ingénierie biomédicale au sein de ce CHRU replace cette
recherche dans une trajectoire globale : grand programme immobilier avec un nouvel hdpital a
horizon 2031, démarche territoriale visant la convergence du systeme d’information a travers le
déploiement d’un DPI territorial et feuille de route sur U'lA. Le Command Center, officiellement
lancé en ao(it 2025, s’inscrit dans ces grands projets. Inspiré par des expériences
internationales, Jean-Christophe Calvo précise que le Command Center implique un
changement de paradigme consistant a passer d’un pilotage mensuel, souvent rétrospectif, a
un pilotage en temps réel de ’établissement avec des cycles de décision instantanée. Il estime
dés lors que «le Command Center doit étre le centre névralgique de ’hbpital ».

Cette conviction est une réalité au sein du Gregorio Maranén de Madrid ou le Command Center
est en place depuis 3 ans. Alexandra Kipper, Responsable business développement Life
Sciences chez Dedalus met en lumiére un retour d’expérience éclairant autour des volets des
blocs opératoires, de ’hospitalisation et des urgences. Le déploiement du Command Center a
ainsi permis une optimisation du taux d’utilisation des blocs opératoires, U'identification de 1500
heures pour une optimisation supplémentaire, et 80 % des sorties administratives finalisées
selon un protocole établi. Ces premiers indicateurs conduisent Alexandra Kipper a rappeler un
point essentiel : « Le Command Center est un outil de pilotage, un outil technique, mais c’est
avant tout un outil organisationnel ».
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