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LE HACKATHON EN QUELQUES CHIFFRES :   

>> 2 organisateurs : Clubster NSL & CHU de Lille ; 

>> + de 40 étudiants ; 

>> 10 écoles et universités régionales participantes ; 

>> 8 coachs disponibles pour aider chaque groupe de travail ; 

>> 14 professionnels membres du jury ;  

>> 18 partenaires   
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LA DEMARCHE DE LA SAGA « CONCEPT ROOM » 

La démarche Concept Room est une initiative innovante du type « living-lab » associant concepteurs 
et utilisateurs pour co-concevoir les produits et services santé de demain. 

Inspirés des célèbres « concept cars », ces prototypes créatifs et avant-gardistes « made in Hauts-de-
France », mettent en lumière le savoir-faire des industries de santé régionales et visent 
à ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ Řǳ ōƛŜƴ-être des patients, des aidants et des soignants. 

[ŀ ŘŞƳŀǊŎƘŜ /ƻƴŎŜǇǘ wƻƻƳ Ŝǎǘ ƴŞŜ Ŝƴ нлммΣ ŀǾŜŎ Ł ƭΩƻǊƛƎƛƴŜ ǳƴ ǇǊƻƧŜǘ ƻǊƛƎƛƴŀƭ ŘŜ ŎƘŜŦǎ ŘΩŜƴǘǊŜǇǊƛǎŜǎ 
membres du réseau Clubster NSL, qui, en réponse à la réforme des achats hospitaliers, ont décidé de 
ǎΩǳƴƛǊ ǇƻǳǊ ƛƴƴƻǾŜǊ Ŝǘ ǾŜƴŘǊŜ ŜƴǎŜƳōƭŜΦ  

Le CHU de Lille ǎΩŜǎǘ ƛƴǘŞǊŜǎǎŞ Ł ŎŜǘǘŜ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ǉǳƛ ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ Řŀƴǎ ǎŀ ǎǘǊŀǘŞƎƛŜ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ 
rejoint ses préoccǳǇŀǘƛƻƴǎ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ǾƛŜ ŘŜǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ Ŝǘ ŘŜǎ ǎƻƛƎƴŀƴǘǎΦ 

Les valeurs de la démarche : 

- Co-construction entre entreprises et acteurs de soin 
- Projection vers les innovations en santé du futur 
- Implication du design pour formaliser, modéliser et soutenir le prototypage 
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LΩht¦{ 5 

1. Le contexte : lΩŜƴƎƻǊƎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ 
9ƴ нлмуΣ ƭŜǎ сот ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛŜǊǎ ǉǳŜ ŎƻƳǇǘŜ ƭŜ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ ŦǊŀƴœŀƛǎ ƻƴǘ ŀŎŎǳŜƛƭƭƛ Ǉƭǳǎ ŘŜ 
19 millions de patients, un chiffre qui a doublé en 20 ans. Les Hauts-de-France ont enregistré 2 millions 
de passages aux urgences en 2016 (chiffres DR99{ нлмсύ ŀǾŜŎ ǳƴ ǘŜƳǇǎ ŘΩŀǘǘŜƴǘŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜ нƘ53 
(4h30 pour les personnes âgées). [Ŝ /I¦ ŘŜ [ƛƭƭŜΣ ŀǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘŜ с Ƴƛƭƭƛƻƴǎ ŘΩƘŀōƛǘŀƴǘǎ Ŝƴ ǊŞƎƛƻƴ Iŀǳǘǎ-
de-France, accueille 160Φллл ǇŀǘƛŜƴǘǎ ŎƘŀǉǳŜ ŀƴƴŞŜ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ǎƻƴ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜΦ Or, la dernière 
enquşǘŜ ŘƛǎǇƻƴƛōƭŜ ŘŜ ƭŀ ŘƛǊŜŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜΣ ŘŜ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ, des études et des statistiques 
(DREES) du ministère de la Santé évaluait à 43% les urgences qui pourraient être prise en charge par 
la médecine ambulatoire. 

Une urgence désigne une situation requérant une intervention médicale immédiate et rapide afin de 
secourir une ǇŜǊǎƻƴƴŜ Řƻƴǘ ƭŜ ǇǊƻƴƻǎǘƛŎ Ǿƛǘŀƭ ƻǳ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƭ Ŝǎǘ ǎǳǎŎŜǇǘƛōƭŜ ŘΩşǘǊŜ ŜƴƎŀƎŞΦ Les soins 
non programmés correspondent, quant à eux, aux soins devant répondre à une urgence ressentie mais 
ne relevant pas médicalement ŘŜ ƭΩǳǊƎŜƴŎŜ Ŝǘ ƴŜ ƴŞŎŜǎǎƛǘŀƴǘ Ǉŀǎ ǳƴŜ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǇŀǊ ƭŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ 
ƘƻǎǇƛǘŀƭƛŜǊǎ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ŘŜǎ ǳǊƎŜƴŎŜǎΦ /Ŝǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜǎΣ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭƭƛǊ Ŝǘ ŘŜ ǇǊŜƴŘǊŜ Ŝƴ 
charge les malades ou blessés qui se présenteƴǘ ŘΩŜǳȄ-mêmes ou sont amenés par les services de 
ǎŜŎƻǳǊǎΣ ǎƻǳŦŦǊŜƴǘ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ ŘΩŜƴŎƻƳōǊŜƳŜƴǘΦ 

CŀŎŜ Ł ŎŜǘ ŜƴƎƻǊƎŜƳŜƴǘ ŎƘǊƻƴƛǉǳŜ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛŜǊǎΣ ƭŜǎ ƛƴƛǘƛŀǘƛǾŜǎ ǎŜ ƳǳƭǘƛǇƭƛŜƴǘ 
pour imaginer et dessiner de nouvelles organisations pour les soins non programmés, avec deux 
objectifs principaux : 

- Garantir aux patients nécessitant une prise charge spécifique un accès optimal aux soins dont 
ils ont besoin ; 

- Améliorer les conditions de travail des professionnels de santé par une meilleure organisation 
des soins et des parcours patients. 

Les mesures gouvernementales annoncées dans le cadre de la Loi « Ma Santé 2022 » ont pour ambition 
de donner ƭŀ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŞ ǇƻǳǊ ŎƘŀǉǳŜ CǊŀƴœŀƛǎ ŘΩşǘǊŜ ǎƻƛƎƴŞ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ƧƻǳǊǎ ŘŜ ƭŀ ǎŜƳŀƛƴŜ ƧǳǎǉǳΩŜƴ ǎƻƛǊŞŜ 
Ŝǘ ƭŜ ǎŀƳŜŘƛ Ƴŀǘƛƴ ǎŀƴǎ ŘŜǾƻƛǊ ǇŀǎǎŜǊ ǇŀǊ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭΦ Le Pacte de refondation des urgences, présenté le 
9 septembre 2019 par Agnès Buzyn ambitionne de faire naître une nouvelle typologie de service 
ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ Řŝǎ ƭΩŞǘŞ нлнл. Il propose dix mesures réparties autour de deux axes : 

¶ [ŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ŀƭǘŜǊƴŀǘƛǾŜ ŀǳȄ ǳǊƎŜƴŎŜǎ Ŝƴ ŎŀōƛƴŜǘΣ Ƴŀƛǎƻƴ Ŝǘ ŎŜƴǘǊŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Τ 

¶ Le renforcement de la qualité et la ǎŞŎǳǊƛǘŞ ŘŜǎ ǇǊƛǎŜǎ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ Řŀƴǎ ƭŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜΦ 

Le Docteur Patrick Goldstein, Chef du pôle des Urgences et du SAMU du CHU de Lille, est membre de 
l'équipe en charge de réfléchir sur le Pacte de refondation des urgences et de mettre en place le Service 
d'Accès aux Soins (accessible partout en France et à toute heure, le SAS permettra à tous les Français 
ŘŜ ŘƛǎǇƻǎŜǊ ŘΩǳƴ ǎŜǊǾƛŎŜ apportant une réponse à toute demande de soins ou toute question sur la 
Santé) impulsés par Agnès Buzyn. 

Comme mentionné précédemment, la région Hauts-de-France reçoit à elle seule plus de 10% des 
passages aux urgences enregistrés au niveau national. Mais la région compte également en son sein 
de réels atouts permettant la ǘŜƴǳŜ ŘΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ǇǊƻƧŜǘǎ ƛƴƴƻǾŀƴǘǎ ǎǳǊ ŎŜ sujet : 

¶ Le CHU de Lille est ƭΩun des CHU les plus innovants de France (classé 1er ou 2ème chaque année 
dans le classement Le Point) et développe de nombreux partenariats et projets collaboratifs 
ŀǾŜŎ ƭŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ ŘŜ ƭΩŞŎƻǎȅǎǘŝƳŜ santé de la région ; 

¶ L'expérience réussie des 4 premiers Opus de la saga Concept Room, a permis de développer 
une expérience et méthodologie de travail éprouvées et un réseau d'acteurs régionaux 
habitués à innover ensemble. 
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Il apparait nécessaire de faire le lien entre la sphère du soin et des entreprises pour innover.  

2. Notre réponse : un projet collectif réunissant soignants et entreprises pour 

développer les équipements/services pour la prise en charge des soins non 

programmés 
Dans ce contexte et dans la continuité des Concept Room, Clubster NSL et le CHU de Lille se lancent 
un nouveau défi Υ ƛƴƴƻǾŜǊ ŎƻƭƭŜŎǘƛǾŜƳŜƴǘ ǎǳǊ ǳƴŜ ǘƘŞƳŀǘƛǉǳŜ ŘΩŀŎǘǳŀƭƛǘŞ ζ urgences et soins non 
programmés ». Co-ŎƻƴǎǘǊǳƛǊŜ ƭŜǎ ǎƻƭǳǘƛƻƴǎ ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎ Řƻƴǘ les professionnels de santé auront 
besoin demain pour accompagner les nouvelles organisations de prise en charge sera le challenge à 
relever. 

Le projet « Concept Room ς Opus 5 : urgences et soins non programmés » est une initiative innovante 
de type "living lab" associant usagers du système de santé et professionnels de santé aux côtés 
d'industriels pour co-concevoir les produits et services santé de demain. L'objectif final est grâce à cela 
d'améliorer la qualité de la prise en charge des patients et les conditions de travail des soignants 
concernant les urgences et les soins non programmés, un sujet au ŎǆǳǊ des préoccupations nationales 
actuelles. 

Ces objectifs se déclinent en trois volets principaux : 

¶ Améliorer la prise en charge des patients et de leurs aidants familiaux ; 

¶ Améliorer les conditions de travail des soignants, notamment face aux problématiques liées à 
ƭΩŜƴƎƻǊƎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǳǊƎŜƴŎŜǎ ;  

¶ Faire rayonner la région Hauts-de-France, ses acteurs et ses atouts en tant qu'apporteur de 
solutions qu'il sera possible de disséminer sur toute la France. 

3. Les différentes étapes de travail 
Cet Opus 5 sera marqué par plusieurs temps forts : 

Phase préparatoire : mobilisation des usagers et acteurs du soin 

Les usagers et professionnels de santé (issus d'établissements hospitaliers et de la ville) ont été 

mobilisés afin d'identifier les problématiques actuelles autour des urgences et des soins non 

programmés. Ces problématiques issues de situations réelles ont été synthétisées en 4 grands cas. Ces 

cas permettent de présenter différentes situations qui mettent en scène les usagers du système de 

santé et les soignants face aux problématiques et aux difficultés qu'ils peuvent rencontrer en cas 

d'urgence ou de soin non programmé. L'objectif est ainsi de proposer une base de réflexion pour 

permettre aux acteurs qui seront mobilisés dans le projet de proposer des solutions adaptées et 

innovantes, qui prennent en compte le patient et ses besoins spécifiques, ainsi que les contraintes du 

secteur et de la situation. 
 

Phase de lancement : évènement de lancement « HACKATHON » du 13 au 14 février 2020 

Cette première étape a pris ƭŀ ŦƻǊƳŜ ŘΩǳƴe course contre la montre de 24h rassemblant des 

professionnels de santé (de la ville et des urgences), des étudiants pluridisciplinaires, des coachs et des 

chefs ŘΩŜƴǘǊŜǇǊƛǎŜǎ ! L'objectif de ce sprint de créativité était la formalisation de concepts (pré-

prototypages) en réponse aux 4 problématiques identifiées. Cet évènement a été marqué par une 

conférence qui a permis de présenter la stratégie en santé connectée du CHU de Lille et le déploiement 

de Prédice, un programme collectif et régional en e-ǎŀƴǘŞ Řƻƴǘ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ŝǎǘ ŘΩŜȄǇƭƻƛǘŜǊ ƭŀ ǇǳƛǎǎŀƴŎŜ 

du numérique pour améliorer la qualité des prises en charge, la coordination des acteurs de santé et 

ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ. Le Docteur Patrick Goldstein, Chef du pôle des Urgences et du SAMU au CHU de Lille 

et membre du groupe de suivi du pacte de refonte des urgences, a ensuite présenté les évolutions à 

venir concernant les urgences et les soins non programmés. Une table ronde regroupant entreprises 
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et soignants sΩŜǎǘ ensuite tenue sur le thème : "Comment les nouvelles technologies font évoluer la 

prise en charge des urgences et des soins non programmés". Le hackathon sΩest clôturé le lendemain 

par une remise de prix aux lauréats qui se sont distingués par leur innovation dans chaque cas de 

travail. 
 

Phase de prototypage : de février à octobre 2020 

Pour poursuivre les réflexions sur chacun des 4 cas, des séances de co-développement seront 

organisées auprès des entreprises de santé et des usagers du système de santé. Des experts testeurs, 

des bureaux d'étude et des designers seront impliqués durant cette phase. Ces concepts 

déboucheront, grâce à ces sessions de co-ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘΣ ǎǳǊ ŘŜǎ ǇǊƻǘƻǘȅǇŜǎ ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎ Ŝǘ ŘŜ 

services permettant d'apporter une réponse aux 4 principales problématiques identifiées. Dans le but 

ŘŜ ǎΩŀǎǎǳǊŜǊ ǉǳŜ ces prototypes répondent bien aux besoins initiaux exprimés par les usagers et les 

soignants, ceux-ci seront impliqués de façon constante durant tout le processus de création. 

Phase de dissémination : novembre 2020 

L'enjeu sera d'exposer les résultats des prototypes développés durant le projet lors d'évènements et 

de salons ciblesΦ 5ŜǳȄ ƎǊŀƴŘŜǎ ŜȄǇƻǎƛǘƛƻƴǎ ǎƻƴǘ ŘΩƻǊŜǎ-et-déjà prévues lors du congrès MEDICA, le plus 

grand salon professionnel européen dans le domaine de la santé (organisé à Dusseldorf du 16 au 19 

novembre 2020) et à Paris SANTEXPO (mai 2021). L'objectif est de présenter les innovations dans un 

cadre national et international afin de les faire tester et connaître à grande échelle.  

 

4. CƻŎǳǎ ǎǳǊ ƭΩŞǾŝƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩhpus 5 : hackathon du 13 au 14 février 

2020  
Le hackathon a eu ƭƛŜǳ Ł ƭΩIƴǎǘƛǘǳǘ /ǆǳǊ tƻǳƳƻƴ ŘŜ [ƛƭƭŜ ό/I¦ ŘŜ [ƛƭƭŜύ et a été ponctué par différentes 
phases :  

¶ Ouverture de la discussion concernant : les urgences et soins non programmés par Maxime 
CHAIGNEAU, Directeur des Pôles Anesthésie Réanimation et Urgences au CHU de Lille.  

¶ Une conférence présentant la stratégie en santé connectée du CHU de Lille et le déploiement 
de Prédice.  

¶ Docteur Patrick GOLDSTEIN, Chef du pôle des Urgences et du SAMU du CHU de Lille a présenté 
les évolutions à venir concernant la prise en charge des urgences et des soins non programmés. 

¶ Une table ronde entre entrepreneurs et soignants sΩest ensuite tenue sur le thème : "Comment 
les nouvelles technologies font évoluer la prise en charge des urgences et des soins non 
programmés". 

{ǳƛǘŜ Ł ŎŜǎ ǘŜƳǇǎ ŘΩŞŎƘŀƴƎŜǎ ƭŜǎ 41 étudiants se sont réunis par groupe afin de faire émerger des idées 
ƴƻǾŀǘǊƛŎŜǎ Ŝƴ ŀŘŞǉǳŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ōŜǎƻƛƴǎ ŘŜǎ ǎƻƛƎƴŀƴǘǎΦ ! ƭΩƛǎǎǳŜ ŘŜ ŎŜ ǎǇǊƛƴǘ ŘŜ ŎǊŞŀǘƛǾƛǘŞ ŘŜ нпƘΣ ǳƴ 
jury composé ŘŜ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŘΩŜƴǘǊŜǇǊƛǎŜǎΣ a élu ƭΩŞǉǳƛǇŜ ƎŀƎƴŀƴǘŜ pour chacun des 
projets. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

LES SUJETS SOUMIS AU CHALLENGE LORS DU HACKATHON :   

>> [ΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ ŘŜǎ a{t (Maison de Santé Pluridisciplinaire) : quels équipements pour prendre en 

charge uƴ ǇŀǘƛŜƴǘ ƴƻƴ ǇǊƻƎǊŀƳƳŞ Řƻƴǘ ƭΩŞǘŀǘ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ǎΩŜǎǘ ŘŞƎǊŀŘŞ Κ 

>> [ΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ ŘŜǎ L59 (infirmiers à domicile) : comment designer les outils collaboratifs qui vont 

ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ Ł ƭΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊ Ł ŘƻƳƛŎƛƭŜ ŘΩşǘǊŜ Ŝƴ ǊŜƭŀǘƛƻƴ ŘŜ ƳŀƴƛŝǊŜ ǊŀǇƛŘŜ Ŝǘ ŜŦŦƛŎŀŎŜ ŀǾŜŎ ǎŀ 

CPTS (Communautés Professionnelles Territoriales de Santé) Ŝǘ ǇǊŞǾŜƴƛǊ ƭΩŜƴǾƻƛ ŘΩǳƴ ǇŀǘƛŜƴǘ ŀǳȄ 

urgences ? 

>> Le patient acteur de son parcours de soin : quels outils permettent aux patients de prendre une 

décision relative à une urgence ressentie ? 

>> Le brancard du futur : comment le rendre plus maniable et pratique pour les professionnels de santé 

tout en le rendant plus confortable pour les patients ?   
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RESULTATS DU HACKATHON 

1. Sujets récompensés 
Suite à ces 24h de créativité, les étudiants sont passés par groupe devant un jury. Leurs présentations 

ont pris la forme de grands oraux et de pitchs. Le jury a ensuite élu les groupes lauréats dans chacun 

des sujets soumis au challenge. 

Les différents projets ont été mis en image par Olivier SAMPSON, Facilitateur graphique. Voici les 4 

solutions apportés par les étudiants déclinés sous forme de modélisation. 

Ont été récompensés : 

Pour le sujet « ƭΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ ŘŜǎ a{t » ƭŜ ǇǊƻƧŜǘ ǇǊŞǾƻȅŀƴǘ ǳƴ ōǊŀǎǎŀǊŘ ŘΩŀǳǘƻŘƛŀƎƴƻǎǘƛŎ capable de 

prendre les constantes du patient en MSP. 
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Pour le sujet « ƭΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ ŘŜǎ L59 » ƭŜ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ǉǳŜǎǘƛƻƴƴŀƛǊŜ Ł ǊŜƳǇƭƛǊ ǎŜǳƭ ƻǳ ŀǾŜŎ ƭΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊ ŀǳ 

ǘǊŀǾŜǊǎ ŘΩǳƴŜ ŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ǉǳƛΣ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ǊŜƴǎŜƛƎƴŞŜǎ Ŝǘ ǳƴ ŀƭƎƻǊƛǘƘƳŜΣ ǇŜǳǘ ǇǊŞǾƻƛǊ ǳƴ ŘŞǇŀǊǘ 

pour une prise en charge.  
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Pour le sujet « le patient acteur de son parcours de soin » le projet de questionnaire permettant de 

donner des conseils et rassurer le patient via un chatbot. 
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Pour le sujet « le brancard du futur », le projet prévoyant un brancard maniable par un seul 

brancardier, avec ƭǳƳƛƴƻǘƘŞǊŀǇƛŜΣ ŎŀƳŞǊŀ ŘŜ ǎǳǊǾŜƛƭƭŀƴŎŜΣ ǳƴ ŎƻŎƻƴ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘΣ ǳƴ ƳŀǘŜƭŀǎ Ł 

ƳŞƳƻƛǊŜ ŘŜ ŦƻǊƳŜ ƻǳ ŜƴŎƻǊŜ ǳƴ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǊŞŎǳǇŞǊŀǘƛƻƴ ŘΩŞƴŜǊƎƛŜ ŀǳ ƴƛǾŜŀǳ ŘŜǎ ǊƻǳŜǎΦ  
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La composition du jury :  

Professionnels de santé 

- Vincent BRULIN ς Praticien Hospitalier en mŞŘŜŎƛƴŜ ŘΩ¦ǊƎŜƴŎŜ ς CHU de Lille  

- Sébastien CARBONNET ς Infirmier ς URPS infirmière 

- Brigitte COURTOIS - 5ƛǊŜŎǘǊƛŎŜ ǇŀǊ ƛƴǘŞǊƛƳ ŘŜ ƭŀ wŜŎƘŜǊŎƘŜ Ŝǘ ŘŜ ƭΩLƴƴƻǾŀǘƛƻƴ Ŝǘ 5ƛǊŜŎǘǊƛŎŜ Řǳ 

GCS G4 ς CHU de Lille 

- Daniel DREUIL ς Délégué aux relations ville-hôpital ς CHU de Lille 

- Philippe LECA ς 5ƛǊŜŎǘŜǳǊ ŘŜǎ wŜǎǎƻǳǊŎŜǎ bǳƳŞǊƛǉǳŜǎ Ŝǘ Řǳ {ȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ς CHU de 

Lille 

- Régis LOGIER ς Directeur Scientifique ς CIC-IT 

Industriels et Cluster 

- Caroline AUBERGER ς Responsable Communication et Stratégie ς Eurasanté  

- Agathe CHAPELAIS ς Start Up Manager - Euratechnologies  

- Claire CHORON ς Chef de projet organisation ς M comme Mutuelle 

- Jean-Luc CLAYE - Consultant ς Tradis 

- Stéphanie LADAIQUE ς Directrice Affaires Publiques Région Hauts-de-France ς Sanofi 

- Julien LEBLOND ς Ingénieur commercial ς Comarch 

- Philippe PARANQUE - CEO et ancien Médecin généraliste - 9ƴǘǊΩŀŎǘŜǎ 

- Anne-Charlotte PUPIN - Responsable Clubster NSL - Clubster NSL 

 

2. Retours des professionnels de santé 
Interview du Docteur Vincent BRULIN ς PraǘƛŎƛŜƴ IƻǎǇƛǘŀƭƛŜǊ Ŝƴ ƳŞŘŜŎƛƴŜ ŘΩ¦ǊƎŜƴŎŜ ς CHU de Lille 

« En tant que professionnel des urgences, jΩŀƛ ŞǘŞ ƛƳǇƭƛǉǳŞ Řŝǎ ƭŜ ŘŞōǳǘ Řans le groupe comité de 

pilotage pour la mise en place du projet afin de remonter les problématiques rencontrées au quotidien 

Řŀƴǎ ƭŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜǎ. A partir de cet état des lieux, nous avons pu définir ensemble les grands 

axes de travail que nous allions soumettre aux étudiants. [ΩŀǾŀƴǘŀƎŜ Řǳ ǎǳƧŜǘ ŘŜǎ ¦ǊƎŜƴŎŜǎ Ŝǘ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ 

non programmés est que nous y avons tous déjà été confrontés, soit pour nous même, soit pour un 

proche. Il est donc plus facile de se projeter et de se sentir concerné. 

Au début ƧΩŞǘŀƛǎ ŀǎǎŜȊ ŘǳōƛǘŀǘƛŦ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭŜ ŘŞƭŀƛ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ : organiser un hackathon en 2 mois 

était un vrai challenge Η aŀƛǎ ƎǊŃŎŜ ŀǳ ŘȅƴŀƳƛǎƳŜ ŘŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜ /ƭǳōǎǘŜǊ b{[ œŀ ŀ ŞǘŞ ǇƻǎǎƛōƭŜΦ 

La formule du hackathon est très originale, une première pour le CHU de Lille. En effet, faire travailler 

ensemble des étudiants qui ne se connaissent pas, sur un temps très court peut paraître surprenant. Le 

fait que ce soient ŘŜǎ ƧŜǳƴŜǎ Ŝǘ ǉǳΩƛƭǎ ǾƛŜƴƴŜƴǘ ŘŜ ƳƻƴŘŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ a permis de donner naissance à 

des idées innovantes. Celles-ci restent évidemment à peaufiner mais il y a déjà une bonne base de 

réflexion et des idées remarquables. JΩŀƛ ŞǘŞ agréablement surpris par la capacité des étudiants à sortir 

des projets concrets en si peu de temps. 

/Ŝ ǘȅǇŜ ŘΩŞǾŝƴŜƳŜƴǘ ōƻǳǎŎǳƭŜ ƭŜǎ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŎƻǊǇǎ ƳŞŘƛŎŀƭ Ŝǘ ǇƻǳǊ ŦŀƛǊŜ ŘŜǎ ŎƘƻǎŜǎ ŞƳŜǊƎŜƴǘŜǎ 

ƛƭ Ŝǎǘ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜ ŘŜ ǎΩƻǳǾǊƛǊΦ /ΩŜǎǘ ǳƴe expérience à ǊŜŦŀƛǊŜΧ  

Je tiens à ajouter que Clubster NSL joue un rôle important car il permet la rencontre entre médecins et 

industriels. La présence du monde industriel et de la e-santé devient inévitable en santé. Il est important 

ŘΩƛƳǇƭƛǉǳŜǊ ƭŜǎ ƛƴŘǳǎǘǊƛŜƭǎ ƭƻǊǎ ŘΩƛƴƴƻǾŀǘƛƻƴǎ Ŝƴ ǎŀƴǘŞ ǇƻǳǊ ǉǳŜ ŎŜƭŀ ŎƻǊǊŜǎǇƻƴŘŜ ǾǊŀƛƳŜƴǘ ŀǳ ōŜǎƻƛƴ Řǳ 

terrain. »  
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Interview Brigitte COURTOIS ς 5ƛǊŜŎǘǊƛŎŜ ǇŀǊ ƛƴǘŞǊƛƳ ŘŜ ƭŀ wŜŎƘŜǊŎƘŜ Ŝǘ ŘŜ ƭΩLƴƴƻǾŀǘƛƻƴ Ŝǘ 5irectrice 

du GCS G4 ς CHU de Lille 

« Entre Clubster NSL et le CHU de Lille cΩŜǎǘ ǳƴ ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀǘ ƘƛǎǘƻǊƛǉǳŜΦ bƻǳǎ avons déjà eu plusieurs 

expériences de Concept Room et avons Ǉǳ ŎƻƴǎǘŀǘŜǊ ƭΩƛƴǘŞǊşǘ de ce type de démarche. De plus, le sujet 

des urgences et des soins non programmés nous concerne particulièrement. Il a donc été naturel pour 

nous de nous impliquer dans ce nouvel Opus. La rencontre entre professionnels de santé et entreprises 

Ŝǎǘ ǳƴ Ǉƻƛƴǘ ŘΩŀǘǘŜƴǘƛƻƴ ŀǳ CHU de Lille. En effet, nous sommes très actifs dans le domaine du transfert 

des résultats de nos recherches, ceci afin que celles-ci puissent être exploitées par des starts-up.  

[Ŝ Ŧŀƛǘ ŘΩƛƴƛǘƛŜǊ ƭΩOpus 5 par un Hackathon a été un booster très intéressant. 

WΩŀƛ Ǉǳ ŘŞŎƻǳǾǊƛǊ ŘŜ ƭΩƛƴǘŞǊƛŜǳǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎŜ ǘȅǇŜ ŘΩŞǾŝƴŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƧΩŀƛ ŞǘŞ ōƭǳŦŦée ! Cela a nécessité 

une collaboration entre les équipes du CHU et a été remarquablement bien mis en place. 

Suite à Ƴŀ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ Ŝƴ ǘŀƴǘ ǉǳŜ ƳŜƳōǊŜ ŘŜ ƧǳǊȅ ƧΩŀƛ ŞǘŞ ŀƎǊŞŀōƭŜƳŜƴǘ ǎǳǊǇǊƛse par le côté concret 

Ŝǘ ŀōƻǳǘƛ ŘŜǎ ǎƻƭǳǘƛƻƴǎ ŀǇǇƻǊǘŞŜǎ ǇŀǊ ƭŜǎ ŞǘǳŘƛŀƴǘǎΦ WŜ ƴŜ ƳΩŀǘǘŜƴŘŀƛǎ Ǉŀǎ Ł ŎŜ ǉǳŜ ƭŜǎ ŞǘǳŘƛŀƴǘǎ 

ǎΩŀǇǇǊƻǇǊƛŜƴǘ ŀǳǎǎƛ ǾƛǘŜ ƭŜǎ ǎǳƧŜǘǎ Ŝǘ ǇǊƻǇƻǎŜƴǘ ŘŜǎ ŀȄŜǎ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŀǳǎǎƛ ǇŜǊǘƛƴŜƴǘs. 

Au-ŘŜƭŁ ŘŜ ƭΩƛƳǇƻǊǘŀƴŎŜ ŘŜ ŦŀƛǊŜ ŀǾŀƴŎŜǊ ƭŜ ǇǊƻƧŜǘΣ ŎŜ ǘȅǇŜ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ a également pour vertu de 

créer un moment de partage avec les jeunes générations, de les sensibiliser aux problématiques de 

santé pour leur permettre de mieux comprendre le fonctionnement et les difficultés rencontrées à 

ƭΩhôpital. 

[ΩŜƴƧŜǳΣ ƳŀƛƴǘŜƴŀƴǘΣ Ŝǎǘ ŘŜ ǎŀǾƻƛǊ ŎƻƳƳŜƴǘ ǇƻǳǊǎǳƛǾǊŜ ƭŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŀƳƻǊŎŞΦ [Ŝ ƘŀŎƪŀǘƘƻƴ ŀ ǇŜǊƳƛǎ ŘŜ 

ŘƻƴƴŜǊ ƭΩƛƳǇǳƭǎƛƻƴ ; ƛƭ Ŧŀǳǘ ƳŀƛƴǘŜƴŀƴǘ ǇŀǎǎŜǊ Ł ƭŀ ǇƘŀǎŜ ŘΩŞǘǳŘŜ ŘŜ ŦŀƛǎŀōƛƭƛǘŞ ǇƻǳǊ ŀǇǇǊƻŦƻƴŘƛǊ ƭŜǎ 

différents sujets. 

! ƭΩƛǎǎǳe de ces réalisations nous pourrons dire que nous avons réussi collectivement une belle 

initiative ! »     
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3. Retours en images 
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4. Retours des étudiants 
 

 

Ninon JOLICLERC ς Formation ŘΩƛƴƎŞƴƛŜǳǊ ǘŜȄǘƛƭŜ ς Ensait 

Ninoƴ Ŧŀƛǘ ǇŀǊǘƛŜ ŘŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜ [ŀǳǊŞŀǘŜ ǎǳǊ ƭŜ ǎǳƧŜǘ ζ Le patient acteur de son parcours de soin η ƭΩƛŘŞŜ ǉǳƛ Ŝƴ 

ǊŜǎǎƻǊǘƛ Ŝǎǘ ƭŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ŎƘŀǘōƻǘ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘŜ ŘƻƴƴŜǊ ŘŜǎ ŎƻƴǎŜƛƭǎ Ŝǘ ŘŜǎ ƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴǎ ŀǳȄ ǇŀǘƛŜƴǘǎΦ 

 

 

 

 

« /ΩŜǎǘ ƭŀ ǇǊŜƳƛŝǊŜ Ŧƻƛǎ ǉǳŜ ƧΩŜƴǘŜƴŘŀƛǎ ǇŀǊƭŜǊ ŘŜ ŎŜ ǘȅǇŜ ŘŜ ǇǊƻƧŜǘΣ ƭŜ 

fait de se concentrer toute une nuit a été fatiguant mais le fait de 

ǘǊŀǾŀƛƭƭŜǊ ǎŀƴǎ ŎƻǳǇǳǊŜ ŀ ǇŜǊƳƛǎ ŘΩŞǾƛǘŜǊ ƭŀ ǇŜǊǘŜ ŘŜ ŘȅƴŀƳƛǎƳŜΦ   

WΩŀƛ Ŝǳ ƭΩƻŎŎŀǎƛƻƴ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜǊ ŀǾŜŎ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴes des formations 

différentes de la mienne (santé et informatique). Le fait que nous 

ayons été mélangés avec différents profils a été enrichissant à titre 

personnel et profitable au projet. 

Les problématiques auxquelles les professionnels de santé font face 

sont partiellement connues et quand elles le sont, celles-ci restent 

théoriques. La visite des urgences a permis une prise de conscience 

des réelles difficultés rencontrées au quotidien. » 

« Cette expérience était très enrichissante Η /ƻƳƳŜ ŎΩétait la 

première fois ǉǳŜ ƴƻǳǎ ǇŀǊǘƛŎƛǇƛƻƴǎ Ł ŎŜ ǘȅǇŜ ŘΩŞǾŝƴŜƳŜƴǘ, on ne 

ǎŀǾŀƛǘ Ǉŀǎ Ł ǉǳƻƛ ǎΩŀǘǘŜƴŘǊŜΦ Nous avons été hyper bien coachés ! 

/ΩŜǎǘ ǳƴ ǾǊŀƛ ŎƘŀƭƭŜƴƎŜ Ŝǘ cela permet ŘΩŀƭƭŜǊ Ł ƭŀ ǊŜƴŎƻƴǘǊŜ 

ŘΩŀǳǘǊŜǎ corps de métier et ouvre donc à une autre manière de 

voir la santé. Ça nous oblige aussi à revoir notre manière 

ŘΩŀōƻǊŘŜǊ ƭŜǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ ŀǳ ǉǳƻǘƛŘƛŜƴΦ » 

Virginie DECOMINCK et Khadija OUASSLAMA - Formation infirmière 

3ème année au IFSI du CHU de Lille 

 

« tŜƴŘŀƴǘ ƭŜ IŀŎƪŀǘƘƻƴ ǘƻǳǘ Ǿŀ ǘǊŝǎ ǾƛǘŜΣ ŎΩŜǎǘ ǘǊŝǎ ŘȅƴŀƳƛǉǳŜΦ [Ŝǎ 

ŎƻŀŎƘǎ Ŝǘ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ŘΩŜƴŎŀŘǊŜƳŜƴǘ ŘƻƴƴŜnt des indications claires avec 

gentillesse.  

/ΩŜǎǘ ǳƴŜ ŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜ ǘǊŝǎ ƛƴǘŞǊŜǎǎŀƴǘŜ ! On se fait des connaissances, 

on débat sur des hypothèses sans jugement. Cela permet aussi de se 

ǊŜƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǉǳŜǎǘƛƻƴΦ WΩŀƛ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ Ŝǳ ƭŀ ŎƘŀƴŎŜ ŘŜ ŎǊŞŜǊ ŘŜǎ 

contacts qui pourront peut-être déboucher sur un stage. » 

Armand KAMENI en 4ème ŀƴƴŞŜ ŘΩLƴƎŞƴƛŜǊƛŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ Ŝǘ santé à HEI Lille 
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5. Ecoles et Universités impliquées 
Plus de 40 étudiants issus de grandes écoles et universités régionales ont participés au hackathon 

Urgences et soins non programmés. 10 écoles et universités se sont mobilisées dans la sensibilisation 

des étudiants et leur ont permis de participer au challenge du Hackathon. 
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RETOUR SUR LES OPUS PRECEDENTS 
Les 4 précédents Opus des "Concept Room" : la démarche Concept Room est une initiative innovante 

associant utilisateurs et concepteurs pour coconcevoir les produits et services santé de demain.  

Rappel des précédents Opus du Concept Room : 

 

 

 

OPUS 1 

Le /ƻƴŎŜǇǘ wƻƻƳ hǇǳǎ м ŀǾŀƛǘ ǇƻǳǊ ƻōƧŜŎǘƛŦ ŘΩƻǇǘƛƳƛǎŜǊ ƭΩŀƳŞƴŀƎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ŎƘŀƳōǊŜ ŘΩƘƾǇƛǘŀƭ. 

[ΩŀƳŞƴŀƎŜƳŜƴǘ ƎŞƴŞǊŀƭ ŀ ŞǘŞ ƻǇǘƛƳƛǎŞ Ł ǘǊŀǾŜǊǎ п ƛƴƴƻǾŀǘƛƻƴǎ ƳŀƧŜǳǊŜǎ : 

- Un outil de revalidation au service du patient (un fauteuil-lit revalidant, une tête de lit 

multifonctions) 

- Un espace optimisé à la lumière naturelle (un espace modulable, un combiné wc-douche 

intelligent) 

- Un espace convivial (banquette lit rétractable, espace repas convivial, zone de rangement 

optimisée) 

- Des interfaces de communication à la pointe de la technologie (pour le patient : agendas, 

ƭƻƎƛŎƛŜƭǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛŦǎΣ ǊŞŞŘǳŎŀǘƛŦǎΣ ŘŜ ǊŜƭŀȄŀǘƛƻƴΧ Ŝǘ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǎƻƛƎƴŀƴǘǎ : dossier médical, 

ƎŜǎǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊŜǎŎǊƛǇǘƛƻƴǎ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘŜǳǎŜǎΧύ 

 

!ǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ ŎŜǘǘŜ ŎƘŀƳōǊŜ Ŝǎǘ ƛƴǎǘŀƭƭŞŜ Ŝƴ ǘƻǳǘ ƻǳ ǇŀǊǘƛŜ Řŀƴǎ ǇƭǳǎƛŜǳǊs hôpitaux. 

OPUS 2  

Le Concept Room Opus 2 baptisé « service ambulatoire de demain », avait pour objectif de proposer 

une organisation ambulatoire optimisée, contribuant au bien-être du patient et facilitant le travail des 

soignants. Suite à cet Opus, des espaces ont été repensés pour privilégier la convivialité, fluidifier le 

parcours patient et faciliter le travail des soignants grâce à : 

- Une zone « accueil et prise en charge du patient » 

- Une zone « intervention et surveillance »  

- Une zone « rétablissement et sortie »  

 

 3 innovations majeures ont été développées : 

- Un fauteuil-lit 3 en 1 (fauteuil-ƭƛǘΣ ōǊŀƴŎŀǊŘΣ ǘŀōƭŜ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴύ 

- Une ultra connexion (mesure sans fil et à distance des paramètres vitaux et traçabilité 

perfectionnée) 

- Un espace global repensé, privilégiant la convivialité. 

 










