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Résumeé

Aujourd’hui, les méthodes d’analyse de données sont employées dans un grand nombre de
domaines, des lors que les données se présentent complexes et en trés grand nombre pour étre

appréhendées par I'esprit humain.

Le secteur de la santé connait une transformation sans précédent. Pourtant, la plupart des
établissements, qui s'appuient encore sur des modeéles obsolétes, peinent a répondre aux
exigences d'amélioration immédiate des performances et des soins prodigués aux patients, car
le personnel infirmier et les administrateurs d'établissements ne peuvent pas exploiter
directement les informations disponibles, étant nombreuses, de nature variées (variables
classiques comme 1’dge ou le sexe, symboliques comme 1’ensemble des actes médicaux, les

diagnostiques, etc.) et complexes.

Le service d’admission hospitalier est le premier point de contact du patient avec 1’hopital.
Toute information nécessaire a la prise en charge du patient et a la gestion de I’hdpital transite

par cette structure.

Actuellement, le service d’admission au niveau de 1’hopital de Kouba ‘Bachir Mentouri’
rencontre de difficultés dans la prise de décision relative au pilotage de son activité

quotidienne.

Dans ce travail, nous présentons une solution qui permet au service d’admission de 1’hopital
(Bureau des entrees) de remédier a ses problémes. Cette solution se concrétise en un entrep6bt
de données intégrant des informations provenant de sources de données non seulement

internes mais aussi externes a I'hdpital, destiné aux analystes et aux gestionnaires.

Nous avons ainsi dressé une analyse des données contenues dans le data warehouse selon
plusieurs axes en utilisant la technologie OLAP, afin d’en tirer des informations pertinentes
sur lesquelles serait appliqué le principe du reporting et I’analyse prédictive par technique de
Data Mining.

Notre objectif est de permettre a 1’hopital de surveiller la productivité des employes,

augmenter la qualité des soins, reduire les codts et accroitre la satisfaction des patients.

Mots clefs:

Service d’admission, Systéme décisionnel, Data Warehouse, Data Mining, Analyse

predictive, Reporting.
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Abstract

These last years have witnessed the improvement of data analytics’ techniques in many fields,
applied on complex and heterogeneous data. Healthcare is also a field where available data
are numerous, various (classic variables such as age or sex, symbolic variables like medical
acts, diagnostics ...) and complex, which makes them hard to deal with especially when using

traditional methods.

The admission service is the first point of contact between the patient and the hospital. All the
information needed for covering patients’ admission and hospital management passes through
that structure.

Currently, the admission service in Kouba’s hospital “Bachir Mentouri” come across many
decision making difficulties while managing its daily activities, the decisional process also
faces problems that hampers its flow, its functioning and its performance.

The admission service is consequently in the urgent of relying on analysis, prediction and
reporting performant tools, allowing it to support its mission to supervise employees’
productivity, to enhance the quality of healthcare, to reduce costs and to increase patients’

satisfaction.

It is in this framework that our final project knew life, we develop a Data Warehouse for the
hospital, more precisely for its admission service enabling the integration of different
information coming from not only internal data sources but also from external ones destined

to analysts and administrators using Data Mining techniques.

However, noting that for meeting hospital’s expectations, we draw up analysis on the Data
Warehouse’s data along several axes using OLAP technology in order to extract relevant

information on witch will be applied the concepts of predictive analytics and reporting.

Key words:

Admission service, Business Intelligence, Data Warehouse, Predictive analytics, Reporting.
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