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Contexte et objectifs généraux

Alors gue la santé a subi la pandémie de COVID et montré qu’elle était capable de s’adapter en temps réel a une situation
d’urgence a I’échelle de la population d’un pays comme la France, elle a aussi montré les nécessités de refontes profonde
afin d’affronter un quotidien de plus en plus difficile & gérer. La diminution des capacités de prise en charge devient
flagrante et la qualité de I’accés au soin se réduit. L’origine de ce déficit est multifactorielle et differe fortement selon les
territoires. En paralléle, la complexité de la maitrise des cotts pour les différents acteurs du systéme de santé s’accroit
fortement, rendant nécessaire de déployer des économies d’échelles adaptées a chaque territoire et d’étudier localement la
solvabilité des modéles économiques ainsi que les différentiels colts/utilité et colts/efficacité.

Pour remédier a cette situation, un plan d’accés aux soins, avait déja été établi en 2017 par le ministere de la santé francais
renforcé en période post Covid par la stratégie ‘Ma Santé 2022°. Cette politique s’appuie sur la mobilisation des acteurs
de terrain, a qui elle propose une palette d’outils variés qu’ils peuvent utiliser en fonction des spécificités de leurs
territoires. En complément, les approches de responsabilité populationnelle ont récemment émergé, contribuant a
impliquer plus fortement les citoyens dans des politiques préventives susceptibles de réduire les colts du systéme de santé
tout en améliorant la satisfaction des patients. Les responsables et décideurs du groupe AESIO Santé sont confrontés
a un besoin complexe de configurer ou reconfigurer des offres de prévention et soins incluant les activités sociales
(par exemple, les aides a domicile), médico-sociales (par exemple les SSIAD, EHPAD) et éventuellement sanitaires (par
exemple les hospitalisations). La configuration de telles offres de soins est d’autant plus complexe qu’elle se confronte
aux spécificités des capacités de soins territoriales, tout comme aux régulations nationales ou locales issues du systéme de
financement de la santé.

Pour répondre a ces besoins, cette these propose de construire une méthode et des outils d’aide a la décision pour la
configuration d’offres de soin adaptées a des territoires spécifiques. S’appuyant sur I’expertise du groupe AESIO
Santé, cette méthode est destinée a étre utilisée en priorité par des responsable d’offres de prévention/soin au sein de pole
d’établissements ou bien par des directeurs d’établissements. Elle vise a permettre la configuration d’offres de prévention
et soin a la fois de maniére personnalisée (en fonction du patient) et de maniére territorialisée (en fonction des capacités
locales), tout en respectant les contraintes issues des organismes et modes de financement de la santé. Il s’agit de simuler
et évaluer les performances du systeme de soins a I’échelle de I’ensemble de la patientéle d’un territoire, pour
rechercher les meilleures configurations de parcours types de prise a charge, qui pourront étre déployés sur le
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territoire. L’enjeu est donc d’associer (i) la satisfaction des bénéficiaires des soins, a (ii) Defficience de
I’organisation des soins et a (iii) la solvabilité de I’offre proposée. L approche d’aide a la décision respectera les
principes suivant :

(i) Paccroissement du degré de personnalisation des parcours de soin incluant des activités sociales, médico-sociales
et sanitaires, associé a I’implication active des patients notamment en terme de prévention ;

(ii) optimisation couplée de I’efficience économique et de la satisfaction des usagers, dans la prise en charge des
parcours de soins de patients a 1’échelle globale d’un territoire ;

(iii) I’adaptation des offres de parcours-types personnalisés aux spécificités propres a chaque territoire de soin
(spécificités de patientéles, de pathologies, de ressources territoriales de santé, etc...).

(iv) la capacité de considérer le territoire a plusieurs niveaux de granularité et d’agréger 1’aide a la décision associée :
notamment les offres méritent d’étre configurées en référence a des territoires restreints, différentiés selon leur degré
d’urbanicité ; et, par ailleurs, les équilibres économiques devront étre agrégés a des niveaux plus grossiers de ‘bassins
de santé’ voire de ‘région de santé’.

La méthode ainsi développée a pour objectif une réduction des colts et une optimisation du systeme de santé, grace a la
configuration et a la sélection de parcours-types de prise en charge basée sur I’innovation organisationnelle et les
stratégies de responsabilité populationnelle (voir un exemple dans la section ‘domaine d’application’). Elle accompagnera
la transition vers un accroissement des parcours de soins personnalisés et vers une meilleure adaptation de I’offre aux
besoins populationnels territoriaux afin d’accroitre la satisfaction des patients. Elle s’appuiera sur une approche
scientifique basée sur les jumeaux numériques, précisée dans la section suivante. Par une capacité d’agréger les aides a la
décision a différents niveaux, cette aide a la décision apportera par ailleurs une interface entre les offreurs de solutions et
leurs organismes de financement afin de faciliter la régulation de la solvabilité des modéles économiques.

Problématique de recherche et verrous scientifiques

L’enjeu de ces travaux de recherche est d’apporter aux décideurs de AESIO Santé une méthode et des outils d’aide a la
décision pour (i) concevoir des offres des parcours-types de soins orientés vers une forte personnalisation, (ii) analyser la
performance territoriale du déploiement de ces parcours au regard des contraintes opérationnelles de capacités et offres de
soins, et (iii) configurer les modéles économiques associés (étude médico-économique), visant a assurer le meilleur
rapport colt/efficacité possible. Concretement, la méthode développée répondra a deux niveaux complémentaires d’aide a
la décision

- Aun premier niveau, des territoires de faible granularité sont considérés : les territoires pertinents pour configurer
une offre personnalisée. Ces territoires seront différentiés selon des caractéristiques clés pour 1’offre, telle la
dimension urbaine versus rurale. La méthode constituera un configurateur d’offres de parcours-types de soins :
pour répondre aux besoins territoriaux, différentes formes de parcours personnalisés peuvent étre configurés
répondant a des profils variés de la patientéle. La capacité a délivrer ces parcours-types de soins sera analysée et
évaluée en fonction des caractéristiques qualitatives (quelles compétences et ressources ?) et quantitatives (quelles
capacités de soin ?) des différents territoires considérés. L’aide a la décision fournie permettra de configurer des
offres de services de santé optimales par rapport aux besoins d’un territoire particulier, en prenant en compte
plusieurs dimensions de la performance: degré de satisfaction de la patientéle, efficience organisationnelle du
territoire, équilibres économiques.

- Aun second niveau, des territoires de plus haut niveau de granularité (bassins de santé, région de santé...) seront
considérés. Il s’agit donc d’agréger les résultats générés pour des territoires de plus faible niveau de granularité,
afin d’analyser les équilibres économiques sur des territoires de plus grande dimension. Les analyses ainsi
générées pourront service d’outil de dialogue et d’interface avec les organismes de financement du systeéme de
santé.

A ces deux niveaux d’aide a la décision, la méthode pourra étre utilisée d’une part pour reconfigurer une situation
existante (Analyse courante) et d’autre part pour anticiper 1’évolution a venir des besoins et spécificités territoriales
(Analyse prospective).

|
Ecole des Mines de Saint-Etienne « 158 cours Fauriel - CS 62362 - 42023 Saint-Etienne Cedex 2 - France
Tél. +33 (0)4 77 42 01 23 - Fax +33 (0)4 77 42 00 00

Site Georges Charpak - Provence * 880 route de Mimet - 13541 Gardanne - France
Tél. +33 (0)4 42 61 66 00 - Fax +33 (0)4 42 61 66 04

www.mines-stetienne.fr



;j 'N’ Institut Mines-Télécom L M S

MINES Institut Mines-Telecom
Saint-Etienne

Le développement de ces méthodes et outils d’aide a la décision inclut trois verrous scientifiques principaux :
modélisation, simulation, agrégation.

1. La modélisation des dimensions économiques et organisationnelles des territoires de santé, préalable a toute
analyse dynamique ;

2. La simulation dynamique, [’évaluation et [’analyse comparative d’un ensemble de configurations alternatives
d’offres de parcours-types de soins, basées sur des scénarios de personnalisation qui prendront en compte les
specificités territoriales ;

3. L’agrégation de jumeaux numériques locaux, au sein d’un jumeau numérique de granularité plus élevé, destiné a
étudier les équilibres financiers du systéme de santé.

La modélisation organisationnelle et économique du territoire de santé (verrou 1) recouvre trois dimensions
principales : I’offre de capacités de soins déployée sur un territoire, le systéme d’indicateurs pour 1’évaluation, 1a
modélisation des besoins de parcours de soins pour la population. En premier lieu le jumeau numérique de territoire
de santé requiert de développer un modeéle a la fois qualitatif et quantitatif des compétences, des acteurs et des ressources
d’un territoire de santé, couvrant les activités sociales, médico-sociales et sanitaires des parcours de soin. Ce modéle
pourra prendre en compte la dimension géographique de la localisation de 1’offre, qui impactera les parcours de soins. En
second lieu, il est nécessaire de caractériser le territoire par un systéme d’indicateurs de performances évaluable, et
générique (applicable a toute territoire considéré). Ce systéeme d’indicateur couvrira les différents besoin d‘évaluation :
économique, pertinence des parcours vis-a-vis des spécificités territoriales et adaptation du territoire aux besoins des
patients. Une des dimensions essentielles des impacts a mesurer reste (i) I’impact économique pour I’ensemble des acteurs
impliqués dans les processus de soin (offreurs de solution), avec I’'importance d’estimer la solvabilité et la pérennité des
différents modeles économiques alternatifs. Mais, il est également essentiel d’évaluer de la qualité globale des soins
délivrés (ii), reliée a la fois a des criteres de satisfaction des patients, a la qualité des processus de prise en charge, ou
encore a la capacité globale de prise en charge des besoins de santé du territoire (continuité de soins, délais de prises en
charge, adaptation de 1’offre au besoin...). Enfin, la troisieme dimension clé du modele concerne la caractérisation des
flux de patients a considérer sur un territoire donné, c’est-a-dire d’une part les volumes de besoins en soins liés aux types
clés de pathologies et, d’autre part, les parcours-types de soins personnalisés configurés pour répondre a ces besoins.
L’enjeu est donc de développer un modéle global, générique et réutilisable d’un territoire de santé, servant de base aux
jumeaux numérigues économiques et organisationnels nécessaires.

Le second objectif de la thése est de déployer des capacités d’aide a la décision basées sur la simulation dynamique de
jumeaux numériques de territoires de santé (verrou 2). Scientifiquement, I’approche proposée est basée sur le couplage
entre simulation numérique a évenements discrets et aide a la décision multicritére. L’utilisation des jumeaux
numériques pour la configuration des processus de soins et des organisations de santé est un domaine d’investigation
scientifique tres actif actuellement (Vazquez-Serrano et al. 2021). 11 s’agit de jumeaux numériques organisationnels, c¢’est-
a-dire destinés a modéliser, simuler ou piloter des processus organisationnels de délivrance de soins. Cependant, les
approches actuelles de jumeaux sont orientées presque toujours sur la numérisation de processus spécifiques et ciblés
(Elkefi et al. 2022, Krupali et al., 2020, Berg et al. 2018). Cette these vise a passer a une échelle supérieure avec un
jumeau numérique de territoire de santé : il s’agit de simuler la globalité de la dynamique d’un territoire de soin, en
fonction de ses différentes caractéristiques de compétences collectives, de capacités de soins, de collaboration entre
acteurs territoriaux afin d’améliorer 1’efficience des parcours-types de prise en charge des patients. L’évaluation de
performance sera analysée par une approche multicritéres. Le couplage entre un jumeau numérique et 1’aide a la décision
multicritéeres (Zawodnik A, Niewada, 2028 ; Thokala et al., 2016) permettra d’apporter aux décideurs une aide a la
décision concrete et opérationnelle dans le but d’analyser comparativement différentes configurations possibles de 1’offre
de soins, au regard des différentes dimensions de la performance considérées (Viabilité économique, Efficience
organisationnelle territoriale, Adaptation aux besoins des patients). Au-dela des scénarios destinés & répondre aux besoins
actuels, cette aide a la décision apportera aussi une analyse de scénarios prospectifs prenant en compte 1’évolution
prévisionnelle des besoins en santé ou bien des capacités de soin territoriales.
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Enfin le troisiéme verrou scientifique de la thése est de développer une capacité d’agréger les comportements dynamiques
de plusieurs territoires locaux de santé, afin de fournir une aide a la décision médico-économique globale permettant
d’analyser les équilibres financiers des bassins de santé, voire de régions plus larges. Un modéle mathématique
d’agrégation des indicateurs devra étre développé, avec la capacité de simuler et analyser plusieurs scénarios de
configuration des offres territoriales considérées. L’enjeu est de fournir une aide a la décision permettant de faciliter le
dialogue entre les organismes offreurs de solution, tels que AESIO Santé, et les organismes financeurs du systéeme de
santé.

Domaines d’application et exemple

Pour expérimenter la méthode d’aide a la décision développée durant cette these de doctorat, un ou plusieurs domaines
d’application cibles pour la personnalisation des offres de soins pourront étre définis en partenariat avec AESIO, intégrant
des activités sociales, médico-sociales et sanitaires. Les soins aux personnes agees representent de ce point de vue un
enjeu stratégique pour AESIO Santé. C’est domaine ou les types de soins de formes variées (Ephad, Unités de vie
protégées, SIAD, Offres de soins libérales, ...) sont en pleine évolution qualitativement et quantitativement. De plus la
santé numérique offre aujourd’hui de forts leviers d’innovation. Les récentes avancées du groupe AESIO sur la ‘Box des
Fragilités’, basée sur la détection des fragilités des personnes agées, vise a développer des offres de services permettant de
prévenir des pathologies, d’améliorer le maintien a domicile des personnes agées et potentiellement de réduire les codts
du systéme de santé. La configuration des modeles économiques et organisationnels associés aux parcours-types de soins
est un enjeu majeur de ce programme d’innovation. La Box Fragilité est un exemple de catalyseur des politiques de
prévention (responsabilité populationnelle), permettant une forte personnalisation des parcours de soins basée sur des
solutions de santé-au-domicile et sur la collaboration entre de multiples acteurs du soin. Adapter cette personnalisation
aux fortes spécificités de chaque territoire est un enjeu économique et organisationnel important : il s’agit par
exemple de prendre en compte la quantité et la qualité de 1’offre de soin sanitaire comme médico-sociale, de maitriser et
optimiser les délais d’accessibilité aux soins, ou encore d’adapter les parcours de soins selon qu’il s’agisse de territoire
urbains ou ruraux. Idéalement, la méthodologie développée pourrait également contribuer a une réduction des inégalités
territoriales grace a une personnalisation adaptée localement.

A titre d’illustration, le cas d’étude suivant sera proposé: la box des fragilités permet de prévenir ’entrée en
dépendance des personnes équipées, notamment concernant le risque de chute. Ainsi nous pouvons comparer deux
parcours types :

1. Le parcours de la personne agée a risque de chute sans équipement de prévention : ces parcours peuvent étre
extraits des bases nationales du Health Data Hub, et nous pouvons quantifier les consommations de soins
afférentes, par exemple : consultation de suivi, admission aux urgences suite a une chute, séjour en service de
gériatrie puis en soins de suites et réadaptation, admission en EHPAD.

2. Le parcours de la personne agée a risque de chute avec équipement de prévention : le jumeau numérigue permet
de tenir compte d’hypothéses et de tester plusieurs scénarios sur une partie de la population décrite en (1). Par
exemple : consultation de suivi, installation de la box, mise en place de soins de villes dés la détection de signes
de fragilité physique, maintien a domicile.

Ainsi, nous pouvons préconiser pour une typologie de population une orientation vers le type de parcours (1) ou (2), et
réaliser une évaluation organisationnelle et médico-économique afin de démontrer la valeur ajoutée d’un type de parcours
par rapport & un autre. D’autres leviers additionnels de personnalisation des parcours peuvent étre également considérés,
pour définir les parcours types a étudier.

Au-dela du (des) domaine(s) d’application expérimenté(s) durant la thése, I’objectif est de mettre au point une méthode
d’aide a la décision générique, et donc adaptable a tout domaine d’application.

Competences, Profil recherché, Candidatures

Etudiant en Master ou Ecole d’ingénieur dans le domaine du Génie industriel, de la Gestion des Flux, des Sciences de
données ou de 1’aide a la décision. Des compétences en développement informatique sont nécessaires ainsi qu’une

|
Ecole des Mines de Saint-Etienne « 158 cours Fauriel - CS 62362 - 42023 Saint-Etienne Cedex 2 - France
Tél. +33 (0)4 77 42 01 23 - Fax +33 (0)4 77 42 00 00

Site Georges Charpak - Provence * 880 route de Mimet - 13541 Gardanne - France
Tél. +33 (0)4 42 61 66 00 - Fax +33 (0)4 42 61 66 04

www.mines-stetienne.fr



;j 'u’ Institut Mines-Télécom L M S

MINES Institut Mines-
Saint-Etienne

Te om

expérience de stage de Master—Recherche dans le domaine de la santé.
Certaines des compétences suivantes seront particulierement appréciées pour le projet :

e Compétences de base et premiéres expériences en modélisation et simulation des processus (notamment
simulation a événements discrets, simulation des flux ou bien simulation de processus) et ouverture pour
travailler dans le domaine des jumeaux numériques.

e Capacité a travailler dans un environnement informatique de simulation.

e Capacité a manipuler des données et bases de données

e Compétences de base en aide a la décision économique et organisationnelle, évaluation de performance,
indicateurs de performance

Une formation de base en recherche ainsi qu’une premicre expérience de stage de recherche (niveau Master) dans le
domaine de la santé seront particuliérement appréciees.

Candidatures

Dossier de Candidature = CV + Lettre de motivation + Résumé du sujet de stage de Master + Evaluations scolaires des 2 dernieres
années + Recommandations utiles.

Date limite : 22 juillet 2024.

Candidature a envoyer en version numérique a :
Prof. Xavier BOUCHER, Mines Saint-Etienne, CIS, <boucher@emse.fr>
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