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Document établi avec le concours méthodologique de la HAS
conforme a la méthode de la HAS de production des listes de critéres d’évaluation
et d’amélioration des pratiques professionnelles
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En 2025, la pratique de la médecine générale est interrogée par l'arrivée de l'intelligence
artificielle dans les cabinets médicaux. Cette transition souléve une problématique centrale : quelle
valeur accorder aux informations issues des interrogations des LLM méme spécialisés, aux
orientations diagnostiques proposées, aux interprétations de certains examens complémentaires,
au contréle des ordonnances de médicaments ?

Comment intégrer I'|A de maniére éthique et efficace pour améliorer la qualité des soins,
tout en préservant la relation humaine et en respectant les contraintes réglementaires ?

Enjeux

* Transformation des pratiques médicales : L'|A promet de transformer les taches et
compétences des médecins généralistes, en allégeant la charge administrative, en aidant a
la décision médicale et au diagnostic, et en facilitant la prévention personnalisée.

+ Evolution des roles et des responsabilités : L'|A ne devra pas remplacer les médecins, mais
plutbt les assister et augmenter leurs capacités, leur permettant de se recentrer sur la
relation humaine avec leurs patients. Les professionnels de santé devront-ils acquérir de
nouvelles compétences en matiere d'lA et de numérique ?

Bénéfices et Risques
+ Bénéfices POTENTIELS :

* Gain de temps et efficacité accrue grace a I'automatisation des taches
administratives et a |'aide a la décision médicale.

» Amélioration de la qualité des diagnostics grace a I'analyse de grandes quantités de
données et a la détection précoce de certaines pathologies.

* Personnalisation des soins grace au ciblage des patients a risque et a I'adaptation
des traitements en fonction de leurs caractéristiques individuelles.

* Amélioration des parcours des soins, des prises de rendez vous.
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» Risques et préoccupations :

e Déshumanisation de la relation médecin-patient, si I'lA est mal intégrée dans la
pratique médicale.

» Atteinte a la confidentialité et a la sécurité des données personnelles des patients,
en cas de stockage et d'utilisation non sécurisés des données.

* Manque de formation des médecins a I'utilisation de I'lA, ce qui peut limiter son
adoption et son efficacité.

 Biais algorithmiques et manque de transparence des systemes d'lA, ce qui peut
entrainer des erreurs de diagnostic ou de traitement (hallucinations, biais de
recrutement des données alimentant les bases de données).

INTELLIGENCE ARTIFICIELLE : qu’est-ce que c’est ? De quoi parle-t-on ?

Il nous faut définir les notions de LLM, NLP, reconnaissance visuelle, apprentissage profond,
apprentissage par auto-renforcement et agents IA :

* Grands Modeéles de Langage (LLM)

Arrivée en novembre 2022 de CHAT GPT, capable de reconnaitre, traduire et de générer du
texte. Il s'appuie sur I'apprentissage automatique de vastes ensembles de données. L'une des
principales caractéristiques des LLM est leur capacité a répondre a des requétes imprévisibles.

Un programme informatique traditionnel regoit des commandes dans sa syntaxe acceptée, une
application dispose d'un ensemble fini d'éléments sur lequel I'utilisateur peut cliquer ou qu'il peut
saisir, et un langage de programmation est composé d'énoncés précis de type « si » et « alors ». De
son c6té, un LLM peut répondre au langage humain naturel et utiliser I'analyse de données pour
répondre a une question non structurée ou a une invite de maniere logique.

Cependant, concernant les informations qu'ils fournissent, les LLM ne seront fiables que si les
données qu'ils ingérent le sont. S'ils recoivent des informations erronées, les réponses qu'ils
donneront aux demandes de I'utilisateur le seront également. Il arrive que les LLM « hallucinent » :
c'est-a-dire qu'ils créent de fausses informations lorsqu'ils ne sont pas en mesure de fournir une
réponse précise : une grande partie des informations contenues dans I'article sont inventées.

En médecine générale, les LLM peuvent aider a analyser les dossiers médicaux, générer des
rapports et fournir des recommandations basées sur les données des patients. lIs peuvent aussi
générer des réponses a un questionnement médical comme le ferait une interrogation a une
immense base de données.
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* Traitement du Langage Naturel (NLP)

Le NLP permet aux machines de comprendre, interpréter et générer du langage humain. En
médecine, le NLP peut étre utilisé pour extraire des informations pertinentes des notes cliniques,
automatiser la saisie des données et améliorer la communication entre les professionnels de santé
et les patients.

=  Reconnaissance Visuelle

La reconnaissance visuelle utilise des algorithmes d'apprentissage profond pour analyser et
interpréter des images médicales, telles que les radiographies, les IRM et les scanners. Elle permet
aussi I'interprétation des images de Fond d’oeil, ou I'analyse de Iésions cutanées.

= Apprentissage Profond

L'apprentissage profond est une sous-discipline du machine learning qui utilise des réseaux de
neurones profonds pour modéliser des relations complexes dans les données.

= Apprentissage par Auto-Renforcement

L'apprentissage par auto-renforcement consiste a confronter I'lA a des millions de simulations
toujours plus complexes pour lui permettre d’apprendre de ses erreurs et de renforcer son
raisonnement, et I'apprentissage par renforcement basé sur les commentaires humains (RLHF), est
une technique ou un modeéle de récompense est entrainé a |'aide de commentaires humains pour
optimiser les performances d'un agent IA.

Cet apprentissage permet a la machine d’apprendre par elle-méme, en effectuant d’incessant
cycle d’essai erreur sans apport de données supplémentaires. En médecine, cette méthode peut
étre utilisée pour améliorer les systemes de recommandation de traitements, optimiser les
protocoles de soins et personnaliser les interventions en fonction des retours des patients. Ses
concepteurs viennent d’obtenir le prix Turing pour leurs travaux.

= AgentsIA

Les agents IA sont des systémes autonomes capables de prendre des décisions et d'effectuer
des actions pour atteindre des objectifs spécifiques. En médecine générale, les agents IA peuvent
assister les médecins dans la prise de décision clinique, automatiser les taches administratives et
améliorer la gestion des patients.

Tendances actuelles : L'IA évolue vers des systemes plus autonomes et interactifs, capables de
collaborer et d'apprendre en continu. Les agents d'lA, dotés de capacités de réflexion, d'utilisation
d'outils externes, de planification et de collaboration multi-agents, représentent déja la prochaine
étape.
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APPLICATIONS EN MEDECINE GENERALE

o Diagnostic Assisté par |A : Les LLM et les systemes de reconnaissance visuelle peuvent
analyser les symptomes et les images médicales pour suggérer des diagnostics possibles.

o Personnalisation des Traitements : L'apprentissage profond et les agents IA peuvent
analyser les données des patients pour recommander des traitements personnalisés.

o Automatisation des Taches Administratives : Le NLP et les agents IA peuvent automatiser la
saisie des données, la gestion des rendez-vous et la génération de rapports, de documents
insérés dans le dossier médical.

o Amélioration de la Communication : Les LLM et les systemes de NLP peuvent améliorer la
communication entre les professionnels de santé et les patients, en fournissant des
informations claires et compréhensibles.

CADRE ETHIQUE et REGLEMENTAIRE

A tout moment, il est crucial de s'assurer que ces technologies soient utilisées de maniére
éthique et responsable, en tenant compte des préoccupations liées a la confidentialité des
données et a la prise de décision autonome.

En 2025, en France, le cadre éthique, légal et réglementaire de l'intelligence artificielle
appliquée a la santé est en cours de structuration, avec des régles spécifiques et des enjeux
importants. Voici les principaux éléments a considérer :

» Cadre Législatif et Réglementaire Général

* Loi bioéthique : L'article 17 de la loi n° 2021-1017 du 2 ao(t 2021 relative a la
bioéthique introduit la notion de dispositifs médicaux "comportant un traitement de
données algorithmiques dont 'apprentissage a été réalisé a partir de données
massives". Bien que le terme "intelligence artificielle" ne soit pas explicitement
mentionné, cette loi encadre |'utilisation de I'lA dans le domaine de la santé.

* Reéglement européen sur I'lA (IA Act) : Publié au Journal Officiel le 12 juillet 2024, ce
réglement classe les systemes d'lA en quatre niveaux de risque, chacun soumis a des
exigences spécifiques. Cependant, aucun chapitre ne traite spécifiquement de I'lA
appliquée a la santé.

* RGPD : Le traitement des données doit étre effectué en conformité avec les
dispositions du Reglement Général sur la Protection des Données (RGPD).
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» Dispositifs Médicaux et Marquage CE

Marquage CE : L'IA est actuellement considérée comme un dispositif médical.
Contrairement aux médicaments qui nécessitent une Autorisation de Mise sur le
Marché (AMM), les dispositifs médicaux sont autorisés via le marquage de
Conformité Européenne (CE), régulé par I'Agence Nationale de Sécurité du
Médicament et des produits de santé (ANSM).

Limites du marquage CE : Le marquage CE ne requiert pas la démonstration d'un
bénéfice clinique, et les preuves de conformité sont fournies par les fabricants eux-
mémes, ce qui limite la robustesse des controles effectués. Une réglementation plus
spécifique pour I'lA semble donc nécessaire.

» Obligations d'Information et Consentement du Patient

Information du patient : La loi bioéthique prévoit que les patients soient informés
de l'utilisation de dispositifs médicaux impliquant des traitements de données
algorithmiques. Le médecin est tenu d'informer son patient lors de I'utilisation
d'une IA pour un acte de prévention, de diagnostic ou de soin.

Consentement éclairé : L'utilisation de I'lA nécessite le consentement éclairé des
patients, qui doivent étre informés de la facon dont leurs données sont collectées et
utilisées. Une transparence totale sur les algorithmes employés et leurs finalités est
indispensable pour instaurer la confiance.

> Responsabilité et Erreurs Médicales

Responsabilité : Le reglement européen 2017/745 relatif aux dispositifs médicaux
prévoit que les fabricants et les utilisateurs de dispositifs médicaux assument la
responsabilité des performances de ces dispositifs.

Question des responsabilités : La question des responsabilités en cas d'erreur d'un
dispositif intégrant I'lA est problématique. La loi ne prévoit pas de statut juridique
spécifique pour I'lA, ce qui souléve des questions en cas de dommages causés par
un algorithme.

> Enjeux Ethiques et Protection des Données

Sécurité des données : La s(ireté du stockage des données médicales est une
préoccupation majeure, nécessitant une protection rigoureuse des données
personnelles de santé utilisées par I'lA. L'utilisation des données des patients doit
garantir un usage sécurisé et transparent des informations, incluant des mécanismes
de chiffrement, une tracabilité des accés et une limitation stricte de leur utilisation a
des fins médicales.
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Transparence et Explicabilité : Il est nécessaire de développer des IA explicables et
transparentes, dont les conclusions seront aisément contrélables. Le phénomeéne de
"boite noire", ou il est impossible de comprendre et d'expliquer le résultat obtenu
par I'lA, constitue une limite importante a l'utilisation de I'lA en médecine.
Formation et Supervision Humaine : Il est indispensable de poursuivre la formation
des médecins afin qu'ils soient capables de contrdler les résultats fournis par I'lA.
Une supervision humaine est nécessaire pour évaluer et valider ces résultats,
écartant ainsi I'hypothése du remplacement des médecins par une machine.
Ethique : La médecine doit rester humaine, et celui qui I'exerce doit étre avant tout
un humain.

> Autres Considérations

Impact environnemental : Il est impératif de développer des solutions visant a
rendre I'lA moins énergivore et plus respectueuse de lI'environnement. La
consommation énergétique mondiale associée a I'lA pourrait atteindre un niveau
équivalent a celui de la consommation énergétique totale du Japon d’ici 2026.
Acceés aux soins : |l faut garantir que ces technologies ne créent pas d’inégalité
d’acces aux soins.

IMPACT DE L'IA POUR LE MEDECIN

L'impact de l'intelligence artificielle sur les professions médicales en 2025, est multiple et

transformateur :

» Transformation des taches et compétences

L'IA pourrait alléger la charge administrative des médecins, en automatisant
certaines taches comme la création de dossiers administratifs, la gestion des rendez-
vous, et la rédaction de comptes rendus de consultation, grace a la reconnaissance
vocale et a la transcription. Elle permettra aussi la recherche d’informations
médicales, I'assistance en temps réel pendant les cs (suggestions, rappels, alertes,
calcul de score clinique).

Elle peut aider a la décision médicale, au dépistage des facteurs de risque et au
diagnostic. Elle améliore I'interprétation des examens complémentaire comme
I’'ECG, le Holter.

Elle pourra améliorer le suivi a domicile des patients diabétiques ou insuffisant
cardiaque en lien avec des objets connectés.

Elle permet déja d'améliorer ou de faciliter le diagnostic radiologique, le dépistage
des rétinopathies diabétiques, le repérage des lésions dermatologiques suspectes
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* Un logiciel guidé par I'|A permet a des non experts de capturer des images
échographiques pulmonaires de qualité et de diagnostiquer 'oedeme pulmonaire.
(JAMAcardiol 2025.01.15)

» Des outils d'lA peuvent extraire des informations pertinentes des notes des
médecins, contribuant a une détection plus précoce de certaines pathologies
(dépression, schizophrénie, trouble bipolaire, maladie d’Alzheimer, maladie de
Parkinson) : pour certaines pathologies la détection est tres précoce avant tout
symptome clinique évocateur (JAMA psychiatry en ligne 26 02 25 : dans cette étude
la sensibilité est encore faible mais la spécificité 96 %)

* Elle pourrait faciliter la prévention personnalisée en ciblant les patients a risque de
développer certaines pathologies.

» Elle améliore le triage aux urgences des patients a haute gravité (B Arslan the
american journal of emergency medicine mars 2025)

L'IA aura donc un impact significatif sur les professions médicales, en transformant les taches, les
compétences et les responsabilités des médecins. Si elle est intégrée de maniére réfléchie et
éthique, en tenant compte des préoccupations liées a la déshumanisation, a la protection des
données et a la formation, I'lA peut améliorer la qualité des soins, faciliter la pratique médicale et
recentrer le médecin sur la relation humaine avec ses patients.

Exemples d’applications basées sur I'lA pouvant étre utilisées en mars 2025 au cabinet du
médecin généraliste. Par extension et parce qu’il est difficile de I'exclure, nous envisagerons aussi
guelques outils connectés dont 'utilisation repose sur I'analyse par I'lA

¢ PULSELIFE : application gratuite qui permet un apport rapide sur les pathologies, score et
médicaments. Accés rapide aussi a nombre d’applications : antibioclic pediadoal,
dermatokid, pubmed. Acces a des algorithmes divers et dans de trés nombreuses
spécialités. Ce n’est pas vraiment de I'lA mais souvent cité dans les ressources, alors si vous
ne connaissez pas allez visiter...

¢ POSO : application gratuite (sauf si premium ...). Utile pour les interactions, les analyse
d’ordonnance, une question sur un médicament. Je vous laisse tester. Vous donnerez vos
avis sur la fiche Retex

¢ DOUGAL GPT : un site spécialisé permettant une interrogation spécifique médicale par un
LLM. Je le trouve puissant, rapide, le plus souvent pertinent, beaucoup plus rapide que
Accel rare. Ces données sont issues d’'un LLM donc non vérifiées, ni issues de données
académiques validées. A regarder avec un ceil critique, éveillé, mais a tester. Faites-vous
votre idée !
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ACCEL rare : application pour le diagnostic et la prise en charge des maladies rares. I
permet un pré-diagnostic différentiel dédiée aux maladies rares, qui utilise I'outil meduvir,
certifié dispositif médical de classe |

Trop chronophage a mon go(t !

APNEAL : une application qui permet au patient de dépister un SAOS a partir de son
smartphone ! A tester si les délais de rdv sont tres lointains, qu’il faudra prendre de toute
fagcon pour affirmer le Dg et le prendre en charge.

IDx DR : dispositif permettant I'interprétation de rétinographie par I'lA en vue de dépister
la rétinopathie diabétique et 'cedéme maculaire diabétique. Approuvé par la FDA en 2018 !
performances validées par des études rigoureuses avec sensibilité a 87,2 % et spécificité a
90,7 %. Aire sous la courge a 0,94 (sur 1) indiquant une excellente capacité a distinguer les
cas positifs des cas négatifs. Images issues d’'un examen par rétinographe Topcon NW400.

LUMINETICSCORE : dispositif identique a Idx DR. A comparer en termes de colt en fonction
de l'usage. Fonctionne aussi avec le Topcon NW 400.

NABLA : permet la prise de notes automatisées via NLP et |la génération de comptes
rendus. Garde aussi le verbatim complet de la rencontre.

LOQUII : IA vocale qui transforme instantanément les consultations en données structurées
et documents médicaux : transcrit en temps réel I'entretien, alimente le dossier patient.
Peut réaliser courrier, ordonnance.

DRAGON COPILOT (Microsoft) : permet d’interroger ses notes en langage naturel,
d’accéder aux informations médicales extérieures telles les recommandations savantes.
Pourra étre utilisé pour préparer un mémo vocal, écouter la consultation et la retranscrire
en temps réel, générer une note clinique structurée et personnalisée, résumer I'entretien,
rédiger des courriers ou remplir des formulaires. Accessible d’ici la fin 2025.

PM cardio : interprétation des tracés ECG (photographie du tracé) avec propositions et
recommandations apres questionnement du médecin. C’est un des 2 types d’interprétation
qui sera testé en France cet été 2025.

PIXIENCE (C.cube) : outil de dépistage des cancers cutanés a l'aide d’un vidéo
dermatoscope spécifigue permettant une analyse globale du corps humain puis une
analyse centrée sur les anomalies retrouvées. En cas de confirmation ou de doute,
demande d’avis par téléexpertise. Formation a la dermatoscopie nécessaire pour utiliser la
cotation spécifique.

MESVACCINS.NET : permet le suivi des vaccinations des diagnostics en termes de
vaccinations que ce soit pour des situations particuliéres ou des voyages.
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