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Nouvelles organisations, nouveaux processus, nouvelles 
compétences 

 
Matthieu GIRIER, DRH, CHI de Créteil 

Aurélien STIVAL, DRH, CHI de Villeneuve-Saint-Georges 
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La DRH est-elle restée à quai de la loi 
Touraine ? 

 Peu impactée par la loi n°2016-41 

 

 Rôle méthodologique marginal 

 

 Etiquette dépassée, « le service du 
personnel » 

 

 Limitée à coordonner les plans de 
formation et organiser la CTDS ? 
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Au-delà du plan de formation, 
coordonner la fonction formation 

 La question de la coordination des unités de 
formation continue et des Instituts de 
formation est rapidement posée. 
 

 Articulation en subsidiarité, entre pilotage 
stratégique et relation DRH - client 
prescripteurs (pôles et directions) et 
consommateurs (agents et stagiaires). 
 

 Émergence d’une réflexion issue de modèles 
publics (GH AP-HP, directions communes 
pré-GHT) et privés (relations groupes-filiales) 
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Consolider la stratégie RH de 
groupement 

 D’autres thématiques ont pu être 
investiguées, indépendamment du 
degré d’intégration des directions de 
groupement. 

 
 Appui de l’outil de cartographie 

processus et de l’état des lieux des 
pratiques et règles de GRH, produits par 
l’ANAP. 

 
 Réflexion pragmatique en fonction des 

objectifs d’amélioration de service 
posées par les DRH 
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Etendre la logique de coopération 
territoriale 

 Fonction carrières 
 
 Fonction 

recrutement 
 
 Fonction de 

pilotage stratégique 
 

 Fonction QVT 
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La DRH doit saisir la chance du GHT 
pour se refonder 

 Objectif : se tourner vers ses clients internes, pôles cliniques, 
médicotechniques et directions (B-to-B) et agents hospitaliers (B-
to-C) pour les aider à métaboliser le changement 
 

 Attirer pour cela de nouveaux profils issus du secteur privé ou les 
faire émerger en interne : spécialistes du recrutement, du big data, 
des statistiques, de la conduire du changement 
 

 Repenser les filières historiques de la DRH en les spécialisant et en 
les modernisant (gestionnaires carrières, formation) pour attirer des 
jeunes professionnels au niveau de formation initiale plus élevé.  
 

 Écueil : le statut et la rémunération ! 
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En un mot, la 
transformation ! 
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Infuser la modernité dans la gestion 
des RH hospitalières 

 Le GHT met les RH en position de développer : 

 Des processus sécurisés (certification ISO9001) 

 Une réflexion en matière de subsidiarité et de service de 
proximité 

 De se doter d’outils méthodologiques performants 
(management agile, lean management) 

 

 Un incontournable : la refonte intégrale du SIRH 
(unification et standardisation des informations, 
dématérialisation des dossiers agents, etc.). 
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Merci ! 
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Intelligence artificielle et GRH : 

opportunités et risques 

Charles-Henri BESSEYRE des HORTS 

Professeur émérite – HEC Paris 



Quelle GRH dans l’hôpital de demain ? 
Colloque adRHess – 15 juin 2018 

 #25ANSADRHESS 

Vers une GRH augmentée 
L’expérience du CHU de Montpellier 

Virginie VALENTIN 

Directrice des Ressources Humaines et de la Formation 
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Emmanuel GREGOIRE 
Adjoint à la Maire de Paris en charge du budget, du financement et de la transformation des 

politiques publiques 
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Les grands enjeux RH de la 
transformation numérique  

Des contraintes et des opportunité induites par la 
révolution numérique 

Des outils qui viennent 
radicalement transformer la 

GRH et plus largement le 
management 

Des innovations liées au 
numérique qui vont 

révolutionner les métiers 
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Les grands enjeux RH de la 
transformation numérique  

Améliorer la performance de la fonction RH : 
organisation, compétences, pilotage 

 

Attirer, fidéliser et engager les agents 
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Trois piliers de la transformation 

 Le « Management ouvert » : les agents publics 
acteurs de la transformation 

 

 Data Sciences 

 

 Transformation des métiers 
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Quels emplois demain ? 
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Data science et RH 

 Science des données combine l’utilisation 

 des traitements statistiques de l’information (statistiques 
mathématiques, inférences statistiques, apprentissage 
statistique automatique - machine learning), 

 des mathématiques appliquées (analyse fonctionnelle, 
analyse numérique, optimisation convexe et non convexe) 

 des méthodes informatiques destinées à identifier, 
récupérer, organiser et utiliser des données hétérogènes 

 

 Stratégie conduite par la donnée (data driven strategy). 
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Data science et RH 

 Les outils prédictifs : anticiper 

 les risques de départ de salariés performants, en se basant 
sur des indicateurs comme l’ancienneté dans l’entreprise ou 
le rythme des augmentations salariales 

 Les risques RPS/MS - inaptitudes 

 

 Les outils prescriptifs : en déduire des recommandations 
d’action 

 

 



Demandes agents 



Page d’accueil Intraparis 



Détail d’une demande – Étape 1 









- 
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La formation à l’heure du digital :  

Tech Lab, Co-working…l’expérience de l’APHP 

Gilles DESSERPRIT 

Directeur du Pôle Numérique du CFDC de l’APHP 
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Frédéric SPINHIRNY, DRH GH Necker-Enfants Malades, 
APHP 
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Quelques principes pour une nouvelle éthique de la GRH 

 L’ambivalence de la notion d’entreprise libérée 
« Une entreprise où les salariés sont libres de faire ce qu’ils pensent être bon pour l’entreprise, sans y être contraints par une 
hiérarchie ou par des procédures. Une entreprise où les dirigeants font confiance à l’intelligence de leurs collaborateurs et les 
laissent s’organiser entre eux de façon à trouver la meilleure réponse aux problèmes qu’ils rencontrent ».  

 

 La complexité comme mode d’organisation quotidien 
La complexité désigne habituellement ce qui est de très grande complication, en se référant à un nombre très élevé de composants 
repérés dans l'objet et à un comportement difficilement prévisible. Elle signifie une certaine impossibilité à exercer, sur l'objet 
référé par le système qui le décrit, un contrôle total, en ne pouvant en avoir une connaissance entière. 

 

 

 La simplexification comme art de rendre simple, lisible et compréhensible des choses 
complexes 

« Ensemble des solutions trouvées par les organismes vivants pour que, malgré la complexité, le cerveau puisse préparer l’acte et 
en anticiper les conséquences […]. Elles permettent d’arriver à des actions plus élégantes, plus rapides, plus efficaces ». 
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Quelques principes pour une nouvelle éthique de la GRH 

 

 Un principe du lean management frugal: le Gemba « là où se trouve la réalité » 
Les améliorations se font dans le lieu où se réalisent les opérations, où se crée la valeur productive, où se rencontrent la plupart 
des dysfonctionnements à l’origine des insatisfactions des patients. C’est ni plus ni moins le principe de subsidiarité : placer les 
moyens sur  l’unité la plus proche de ceux qui sont directement concernés par une action. 

 

 Principe dit du « Rasoir d’Ockham » ou « principe de parcimonie » 
« C’est en vain que l’on fait avec plusieurs ce que l’on peut faire avec un petit nombre. » 

« Lorsqu’une explication simple suffit à expliquer une situation donnée, il est inutile de chercher une explication compliquée. » 

 

 

 Bref, et si la réponse à la complexité se situait dans une éthique minimaliste? 
 

« Rien de trop » Inscription sur le fronton du temple d’Apollon 

« On devrait tout rendre aussi simple que possible, mais pas plus. » Einstein 

« Small is beautiful », « La sobriété heureuse », « faire plus avec moins » 

 

Etc… 

Etc… 
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Innovation managériale 
« hôpital libéré »: 

transformation d’une 
direction achats/logistique 

entre 2014 et 2019 
 
 

Efficience estimée: 500 000 € 
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Observations sur l’hôpital libéré 



Quelle GRH dans l’hôpital de demain ? 
Colloque adRHess – 15 juin 2018 

 #25ANSADRHESS 

 
Conclusion: il n’est pas si simple de simflexifier en milieu complexe 

  

 Déhiérarchiser: passer de «commander-contrôler» à  «écouter -accompagner-faciliter» 

 

 Subsidiarité : placer les moyens sur l’unité la plus proche de ceux qui sont directement 
concernés par une action 

 

 Coefficience: faire de l’efficience sur toute la chaine de décision  

 

 Assurer un accès à la parole de tous et à l’expression, sans crainte de la sanction 

 

 Que faire des corps intermédiaires? 

 

 Et dans les services de soins? 

 

 Quid des nouvelles technologies dans l’hôpital libéré? 
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Merci de votre attention! 
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Manager avec des outils du développement personnel 

 

Rémy DELEKTA 

DRH - Hôpitaux de Saint-Lô et Coutances 

Dominique ANSOULD 

Directrice des Soins - Hôpitaux de Saint-Lô et Coutances 

 

 

 



Quelle GRH dans l’hôpital de demain ? 
Colloque adRHess – 15 juin 2018 

 #25ANSADRHESS 

CONCLUSION 

Sophie MARCHANDET 

Vice-Présidente de l’adRHess 

DRH – CHNO des 15/20 

 


