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« Les données 
peuvent prédire 
presque tout pour 
la gestion d'une 
entreprise »

Andrew Ng

"Tout comme l'électricité 
a presque tout 
transformé il y a 100 
ans, j'ai aujourd'hui du 
mal à imaginer une 
industrie que l’IA ne 
transformera pas dans 
les prochaines années".



Jetez un œil à ce qui se passe sur le Web en seulement 60 
secondes pour voir le volume et la vitesse à laquelle nous 
créons des données en ligne:
▪ 5,9 millions de recherches Google ont lieu. 
▪ Les utilisateurs d'Instagram partagent 66 000 photos. 
▪ Les utilisateurs de Facebook publient 1,7 million de 

contenus. 
▪ Les gens envoient 231,4 millions d'e-mails.





Apprentissage supervisé
Cette approche vise essentiellement à dresser des classifications à partir de 
données plus ou moins indexées par des humains. L’objectif est donc 
prédéfini.

Apprentissage non 
supervisé

C’est une approche inductive à partir d’un ensemble de données non 
structurées et qu’on ne doit pas classer.  Il n’y a donc pas d’attente 
prédéfinie sur les résultats.

On aboutit de cette façon sur des résultats totalement nouveaux, qui 
ouvrent sur des compréhensions et des hypothèses inédites.

Apprentissage par 
renforcement

Contrairement à l’apprentissage non supervisé, on dispose d’un ensemble 
de données limitées ou contraintes.
▪ Small data = données restreintes
▪ Smart data = données indexées
Les algorithmes procèdent par boucles de rétroaction. Pour obtenir les 
résultats  les plus optimisés.



Pourquoi y-a-t-il relativement encore peu d’impact de l’IA 
en clinique aujourd’hui ?

▪ Simplicité d’utilisation
▪ Remboursement
▪ Confiance des utilisateurs

▪ Manque de données labellisées
▪ Variabilité généralisée:

▪ Pré-analytique
▪ Analytique
▪ Interprétation

▪ Le diagnostic n’est pas nécessairement « booléen »
▪ Sensation de « black box »

▪ Manque d’interopérabilité
▪ Couts (puissance informatique et capacité de stockage)

▪ Biais
▪ Performance

STANDARDISATION

Validité
INTERNE

Validité
EXTERNE

DICOM
LH7
FHIR

Modified from Roche (BrightTalk)



https://www.forrester.com/report/InsightsDriven-Businesses-Set-The-Pace-For-Global-
Growth/RES130848

According to a Forrester report, data-
driven companies “are growing at an 
average of more than 30% annually.”

https://www.forrester.com/report/InsightsDriven+Businesses+Set+The+Pace+For+Global+Growth/-/E-RES130848




Sans réelle culture des données, 
pas de big data ni d’IA dans le 

mondes des soins*

Les multiples dimensions des données



L'analyse des données: tel que défini par 
le Cambridge Dictionary, "le processus 
d'examen d'informations, en particulier à 
l'aide d'un ordinateur, afin de découvrir 
quelque chose ou d'aider à la prise de 
décision".

Étape 1 : Identifier l'objectif. La première étape de toute 
tâche consiste à se demander pourquoi elle est nécessaire 
en premier lieu. Pourquoi avez-vous besoin de faire cette 
analyse? 

Étape 2 : Recueillir les informations nécessaires. Il est 
maintenant temps de rassembler vos échantillons.

Étape 3 : nettoyer les données. Il est bien connu dans la 
communauté des données que les professionnels passent 
80 à 90 % de leur temps à nettoyer les données avant de 
les analyser. Étant donné que le monde réel est plutôt 
désordonné et désorganisé, vous devez d'abord vous salir 
les mains. 

Étape 4 : Démarrer l'analyse. Après le nettoyage, vient une 
étape importante - le processus d'analyse proprement dit. 
Cela peut être fait de plusieurs manières en fonction de 
l'objectif et du type de données, y compris par, mais sans 
s'y limiter : analyse de cluster, analyse de corrélation, 
réseaux de neurones, exploration de données, analyse de 
texte, analyse de régression

Étape 5 : Communiquer les 
résultats et vos conclusions, qui 
expliquent éventuellement la 
réponse à votre question. Dans 
cette étape, il est essentiel de 
garder tout propre et simple. Le 
meilleur moyen d'y parvenir est 
d'utiliser un tableau de bord 
de visualisations et un rapport de 
synthèse.

https://365datascience.com/trending/history-of-data/ 

https://365datascience.com/trending/history-of-data/




https://www.micron.com/insight/big-data-can-revolutionize-health-care  

48 % : l'augmentation annuelle estimée 

des données générées dans le domaine de 
la santé. 
Source : Société internationale de données

https://www.micron.com/insight/big-data-can-revolutionize-health-care


1 maison de repos sur 2 ne 
sait pas qui reçoit de 
l'insuline et en quelle 
quantité!
24 octobre 2022 Le Spécialiste

Seulement la moitié des maisons de repos et de soins (MRS) enregistrent 
systématiquement chaque injection d'insuline qu'ils administrent à un 
résident. 

Cela ressort du rapport d'inspection sur la politique en matière de 
médicaments dans les maisons de retraite, que la ministre flamande du Bien-
être social Hilde Crevits (CD&V) a demandé en réponse aux trois  meurtres à 
l'insuline et six tentatives de meurtre dans une maison de repos à 
Oostrozebeke, écrit Het Laatste Nieuws.



V1 - VOLUME – COMBIEN DE DONNÉES Y A-T-IL ?

▪ Les médecins sont déconcertés par ce qui ressemble au" paradoxe des données 
médicales ».

▪ Ils sont surchargés de données et pourtant largement sous-informés.  

▪ L'échange inégal d'informations sur la santé, et l'intégration insuffisante dans le 
flux de travail sont deux des principales préoccupations lorsqu'il s'agit d'accéder 
aux bonnes données au bon moment dans le DMI.

Cibler les bonnes données (données intelligentes = smart data), au lieu d'essayer de 
combiner toutes les données disponibles, peut donner aux cliniciens autant 
d'informations sur une pièce essentielle du puzzle des soins.

Data minimalization' could be key to 
helping doctors through data overload
At ViVE's partner program on Sunday, 
panelists discussed the importance of data 
curation.
By Laura Lovett March 07, 2022 Mobihealthnews

Le maximalisme 
des données vise 
à générer autant 
d'analyses que 
possible

Minimalisme des 
données: quel est 
l'ensemble de données 
minimum dont un 
prestataire a besoin au 
bon moment pour agir, 
pour améliorer les soins 
du patient ?

https://www.mobihealthnews.com/author/laura-lovett


V1 - VOLUME – COMBIEN DE DONNÉES Y A-T-IL ?

Is Smart Data Better than Bigger Data for Predictive Analytics?
Working smarter, not bigger, with electronic health record data could produce more 
effective and targeted predictive analytics for 30-day hospital readmissions.
https://healthitanalytics.com/news/is-smart-data-better-than-bigger-data-for-predictive-analytics 

https://healthitanalytics.com/news/is-smart-data-better-than-bigger-data-for-predictive-analytics


V2 - VELOCITY – À QUELLE RAPIDITÉ LES DONNÉES 
SONT-ELLES CRÉÉES, DÉPLACÉES OU ACCÉDÉES ?

▪ Certaines de ces données, telles que les signes vitaux des patients dans l'unité de 
soins intensifs, doivent être mises à jour en temps réel au point de service (POC = 
point of care) et être affichées immédiatement. Dans ces cas, le temps de réponse 
du système est une mesure importante pour les organisations

▪ Essayer de rendre chaque flux de données rapide comme l'éclair n'est pas une 
utilisation appropriée des ressources, et peut même ne pas être possible

BILL GATES CALLED MOST US 
CORONAVIRUS TESTS “GARBAGE”
"THE MAJORITY OF ALL U.S. TESTS ARE COMPLETELY 
GARBAGE, WASTED."
BY DAN ROBITZSKI / AUGUST 07 2020 NEOSCOPE



V2 - VELOCITY – À QUELLE RAPIDITÉ LES DONNÉES 
SONT-ELLES CRÉÉES, DÉPLACÉES OU ACCÉDÉES

▪ La santé n'est "pas une industrie de services, c'est une collaboration". "Les soins de 
santé ne peuvent réussir que si les deux parties sont impliquées dans ce qui se 
passe."

HEALTH HAPPENS BETWEEN VISITS



V3 - VERACITY – POUVONS-NOUS FAIRE CONFIANCE 
AUX DONNÉES ?

▪ La véracité d'un ensemble de données est difficile à vérifier, mais les fournisseurs de soins ne 
peuvent pas utiliser les informations qui peuvent avoir été dérivées de données incomplètes, 
biaisées ou remplies de bruit.

▪ Les scientifiques des données passent en moyenne au moins 60 % de leur temps à nettoyer les 
données avant qu'elles ne puissent être utilisées, a affirmé le New York Times en 2014, et ce 
chiffre pourrait être encore plus élevé pour les analystes du secteur de la santé.

o Le premier problème de précision provient de certaines actions et 
opérations au sein de ces systèmes électroniques, telles que le "couper-
coller" ou les menus déroulants (pas assez de choix).

o Une erreur, une perte ou une destruction de données peut également se 
produire lors d'un transfert de données.

o Des écarts entre le cas du patient et ce qui a été noté au dossier (exemple 
« il » vs « elle »)

https://healthitanalytics.com/news/understanding-the-many-vs-of-healthcare-big-data-analytics 

https://healthitanalytics.com/news/understanding-the-many-vs-of-healthcare-big-data-analytics


V3 - VERACITY – POUVONS-NOUS FAIRE CONFIANCE 
AUX DONNÉES ?

There were a total of 104 456 653 notes for 1 960 689 unique patients consisting of 32 991 489 889 words; 
50.1% of the total text in the record (16 523 851 210 words) was duplicated from prior text written about the 
same patient. The duplication fraction increased year-over-year, from 33.0% for notes written in 2015 to 54.2% 
for notes written in 2020.

AI study finds 50% of patient notes duplicated



V3 - VERACITY – POUVONS-NOUS FAIRE CONFIANCE 
AUX DONNÉES ?

Intelligence 
artificielle:  l’EU 
examine la 
qualité des bases 
de données
Le spécialiste 27-07-2022



V4 - VALIDITY – LES DONNÉES SONT-ELLES EXACTES ET 
CORRECTES ?

▪ Les données sont-elles correctes ? Sont-elles à jour ? 
Les informations ont-elles été générées à l'aide de 
protocoles et de méthodes scientifiques acceptés ? Qui 
est responsable de la conservation et de la gestion des 
données ?

▪ Les ensembles de données de santé doivent inclure des 
métadonnées précises qui décrivent quand, comment 
et par qui les données ont été créées.



V5 - VARIETY – COMBIEN EXISTE-T-IL DE TYPES DE 
SOURCES DIFFÉRENTES ?

▪ Les données significatives se présentent sous toutes les formes et 
dans toutes les tailles, et la sagesse conventionnelle dit que plus 
vous pouvez assembler de types d'informations, plus les 
informations seront riches.

▪ La définition du big data est: constituée de deux ensembles de 
données ou plus qui n'ont jamais été en contact auparavant, ou de 
tout ensemble de données trop complexe pour être traité par des 
techniques de traitement traditionnelles.

▪ "Aucun plus grand obstacle à une gestion efficace des données 
n'existera que celui de la variété de formats de données 
incompatibles, de structures de données non standards et de 
sémantiques de données incohérentes" ==> SDOH (exposome)



V6 - VIABILITY – LES DONNÉES SONT-ELLES 
PERTINENTES POUR LE CAS D'UTILISATION 
PRÉSENTÉ ?

▪ Corrélation n’est pas égale à causalité
▪ SDOH

1. Nous avons en outre trouvé des preuves que les processus inflammatoires peuvent sous-
tendre le lien entre la satisfaction du soutien social et la mortalité chez les personnes 
atteintes de cancer, les individus déclarant des niveaux plus élevés de satisfaction du soutien 
social ayant des niveaux inférieurs de CRP, d'IL6 et de TNF.

https://healthitanalytics.com/news/big-data-analytics-poses-problems-promises-for-healthcare


V6 - VIABILITY –  LES DONNÉES SONT-ELLES 
PERTINENTES POUR LE CAS D'UTILISATION 
PRÉSENTÉ ?

Technology is the next 
social determinant of 
health
This is what we have known for 
years: medical care alone does 
not equal better […]
By JOHN KAO Dec 15, 2021 
MedCityNews

https://medcitynews.com/author/jkao/


V6 - VIABILITY –  LES DONNÉES SONT-ELLES 
PERTINENTES POUR LE CAS D'UTILISATION 
PRÉSENTÉ ?

Investments in social determinants will pay off, with better 
outcomes and value
By Mike Miliard September 01, 2019 www.HealthcareITNews.com

Reducing costs of medical care by investing more in social care
By HIMSS TV August 14, 2019

CVS Health makes $18.9M investment in affordable homes for 
Columbus, Ohio
Through the project, 142 rental homes will be renovated and eight new ones will be built. A childcare center 
will also be created to help alleviate the childcare desert in the area. CVS Health is the latest in healthcare 
companies to make major investments in social determinants of health.
By MARISSA PLESCIA Aug 16, 2022 MedCityNews

https://www.healthcareitnews.com/author/mike-miliard
http://www.healthcareitnews.com/
https://www.mobihealthnews.com/content/himss-tv
https://medcitynews.com/author/mplescia/


The Role of 
Technology in 

Tracking Social 
Determinants of 

Health to Improve 
Outcomes

The Hartman Team
April 2023 

https://hartmanadvisors.com/the
-role-of-technology-in-tracking-

social-determinants-of-health-to-
improve-outcomes/ 

https://hartmanadvisors.com/the-role-of-technology-in-tracking-social-determinants-of-health-to-improve-outcomes/
https://hartmanadvisors.com/the-role-of-technology-in-tracking-social-determinants-of-health-to-improve-outcomes/
https://hartmanadvisors.com/the-role-of-technology-in-tracking-social-determinants-of-health-to-improve-outcomes/
https://hartmanadvisors.com/the-role-of-technology-in-tracking-social-determinants-of-health-to-improve-outcomes/


V7 - VOLATILITY – À QUELLE FRÉQUENCE LES DONNÉES 
CHANGENT-ELLES ?

▪ Les données de santé changent rapidement - à la seconde, dans certains cas - ce 
qui soulève la question de la durée de pertinence des données, des métriques 
historiques à inclure dans une analyse et de la durée de stockage des données 
avant de les archiver ou de les supprimer.

▪ Comme le volume de données continue de croître quotidiennement, ces décisions 
deviendront de plus en plus importantes. Le coût du stockage des données est 
une préoccupation importante pour la plupart des services informatiques de la 
santé



Utiliser les plis cutanés de la marge 
anale pour identifier le patient…



V8 - VISUALIZATION – COMMENT LES DONNÉES 
PEUVENT-ELLES ÊTRE PRÉSENTÉES À 
L'UTILISATEUR ?

▪ Une visualisation claire 
et intuitive des données 
peut faire la différence 
entre utiliser et ignorer 
une information clé.

▪ Les développeurs 
doivent envisager des 
visualisations qui 
utilisent des couleurs et 
des formats de 
graphique 
reconnaissables 
pour mettre en évidence 
les informations 
clés sans submerger le 
lecteur.

https://healthitanalytics.com/news/understanding-the-many-vs-of-healthcare-big-data-analytics 

https://healthitanalytics.com/news/understanding-the-many-vs-of-healthcare-big-data-analytics


V9 - VULNERABILITY – POUVONS-NOUS GARDER LES 
DONNÉES DE FACON SÉCURISÉE ?

▪ La vulnérabilité des données est montée en flèche dans la liste des priorités à la 
suite de multiples attaques de ransomwares et d'une litanie déprimante de 
violations de données. « It’s not if , but when…. »

▪ Les organisations préoccupées par la vulnérabilité des données doivent 
s'assurer que les membres de leur personnel sont régulièrement formés pour 
assurer la confidentialité et la sécurité des données et que leurs partenaires 
commerciaux ont signé des accords pour maintenir la conformité avec les règles 
strictes de confidentialité et de sécurité des soins de santé.

FBI spotlights cybersecurity risks of 

outdated medical devices
The bureau has new recommendations for 
healthcare organizations to address unpatched 
medical devices, which it says are increasingly 
being targeted in cyberattacks.
By Andrea Fox September 13, 2022 HealthcareITNews

https://www.healthcareitnews.com/author/andrea-fox


V9 - VULNERABILITY – POUVONS-NOUS GARDER LES 
DONNÉES DE FACON SÉCURISÉE ?

Direct line between hospital 

cyberattacks and patient mortality, 

report shows
A Ponemon Institute and Proofpoint study 
found that more than 20% of those 
healthcare organizations hit with a 
ransomware attack or other IT 
compromise experienced an increase in 
mortality rates.
By Mike Miliard September 09, 2022 HealthcareITNews

https://www.healthcareitnews.com/author/mike-miliard


V10 - VALUE – CES DONNÉES PEUVENT-ELLES 
PRODUIRE UN RETOUR SUR INVESTISSEMENT 
SIGNIFICATIF ?

La seule raison de 
s'engager dans 
l'analyse en premier 
lieu est d'extraire une 
sorte de valeur des 
informations 
disponibles.

Il ne fait aucun doute que 
la valeur restera la 
mesure la plus 
importante à surveiller 
lors de toute prise de 
décision basée sur les 
données.

Digital health investment undergoing a healthy 
reset, future to be defined by value
While 2022 will likely be a reset from the tremendous growth 
in digital health funding of 2021, this is a healthy correction 
and an opportunity to realign on core metrics.
By SUNNY KUMAR Jul 24, 2022 MedCityNews

https://medcitynews.com/author/skumar/


V10 - VALUE – CES DONNÉES PEUVENT-ELLES 
PRODUIRE UN RETOUR SUR INVESTISSEMENT 
SIGNIFICATIF ?

Les soins basés sur la valeur 
ont été le triple objectif :

1. Améliorer la santé des 
populations.

2. Réduction des coûts par 
habitant. 

3. Améliorer l'expérience 
des patients



V10 - VALUE – CES DONNÉES PEUVENT-ELLES 
PRODUIRE UN RETOUR SUR INVESTISSEMENT 
SIGNIFICATIF ?

Dans cette étude diagnostique de 2393 patients ayant bénéficié d'une consultation de télémédecine vidéo suivie d'une visite ambulatoire en 
personne pour le même problème clinique dans la même spécialité dans une fenêtre de 90 jours, le diagnostic provisoire établi lors de la visite de 
télémédecine vidéo correspondait à la visite en personne diagnostic standard de référence dans 86,9% des cas.







What Lessons Can Healthcare Learn from Other Sectors to 
Improve Data Quality and Collection?
A new white paper from Intelligent Medical Objects highlights 
how the aviation, military, law enforcement industries and 
other sectors confronted data challenges to improve data 
collection and what the healthcare industry can learn from 
these examples.
By STEPHANIE BAUM Apr 10, 2023 MedCityNews

1. En janvier 2021, 2 la NASA a présenté une nouvelle stratégie de données 
axée sur la garantie de l'interopérabilité et la réduction des silos de données.

2. Consciente de la valeur de l'interopérabilité et de la communication, l'armée 
a développé un dossier médical numérique universel pour les soldats et 
autres personnes en première ligne. Cette stratégie exigeait l'utilisation de 
normes de données, de formats de message et de terminologies cliniques 
communs dans toute l'organisation 

3. La Federal Aviation Administration (FAA) a établi des normes globales pour 
toutes les données de la FAA. L'ordonnance a également créé le poste de 
directeur des données, un bureau principal des données et un comité 
directeur de gestion de l'information d'entreprise (EIMSC). Ensemble, ces 
parties prenantes sont responsables de la gestion des données en tant 
qu'actif stratégique. 

4. Le secteur du renseignement a subi une refonte massive et a développé un 
cadre pour communiquer une certitude relative dans les données qu'ils ont 
recueillies

https://medcitynews.com/author/sbaum/


1. Ne laissez pas les données manquantes rendre certaines expériences invisibles

2. L’inclusion et la participation du public et des patients doivent être la norme dans les 
projets de données de santé

3. Faire de l'analyse ouverte la norme. Souvent, les données sont collectées dans 
différentes parties du système, mais ne sont pas partagées.

4. Aborder les iniquités en matière de données et d’accessibilité a la technologie. Il 
manque encore de bonnes données sur l'impact de la technologie sur les inégalités en 
matière de santé. 

https://www.health.org.uk/news-and-comment/blogs/four-lessons-the-pandemic-has-taught-us-about-health-data 

https://www.health.org.uk/news-and-comment/blogs/four-lessons-the-pandemic-has-taught-us-about-health-data


Balancing Access and Insight for 
Healthcare Big Data Analytics
https://healthitanalytics.com/news/balancing-access-and-insight-for-healthcare-big-data-analytics 

▪ Des données plus largement disponibles en temps 
opportun

▪ Faire de l’interopérabilité des données de santé une 
priorité

▪ Développer une culture axée sur les données au sein des 
organisations de santé en formant le personnel

▪ Promouvoir l'engagement des patients en les 
encourageant à fournir des données qu’ils génèrent eux-
mêmes et à faire des commentaires sur leurs expériences 
avec le système de santé (PROM & PREM)

▪ Réoutiller les politiques et les cadres de gouvernance 
pour se concentrer sur le déploiement de mesures de 
qualité communes

https://www.undp.org/publications/data-
philanthropy-international-organizations-and-
development-policy-ethical-issues 

https://healthitanalytics.com/news/balancing-access-and-insight-for-healthcare-big-data-analytics
https://www.undp.org/publications/data-philanthropy-international-organizations-and-development-policy-ethical-issues
https://www.undp.org/publications/data-philanthropy-international-organizations-and-development-policy-ethical-issues
https://www.undp.org/publications/data-philanthropy-international-organizations-and-development-policy-ethical-issues


o L’architecture proposée donne 
le contrôle aux citoyens en 
stockant les données 
personnelles de santé sur une 
combinaison d’appareils 
personnels plutôt que dans des 
silos de données centralisés. 

o Nous décrivons comment cette 
architecture fédérée s'intègre 
au sein de l'EHDS et peut 
permettre les mêmes 
fonctionnalités que les systèmes 
centralisés tout en protégeant 
la vie privée des citoyens. 

o Nous soutenons en outre 
qu’une confidentialité et un 
contrôle accrus ne contredisent 
pas l’utilisation des données 
électroniques de santé à des 
fins de recherche et de 
développement. 

o Au lieu de cela, la souveraineté 
et la transparence des données 
encouragent la participation 
active aux études et au partage 
de données.



We have
Rocket Science Technology
in a 
Flintstone Architecture

NT
New Technology + OO

Old Organization

=
COO

Costly Old Organization



Une version du théorème fondamental de l'informatique de Friedman décrivant 
l'impact de l'intelligence augmentée. 

"Le système de santé avec l'IA sera meilleur que le système 
de santé sans elle.".

Clinical Translational Sci, Volume: 14, Issue: 1, Pages: 86-93, First published: 22 September 2020, DOI: (10.1111/cts.12884) 





La nécessité de 
mettre en œuvre 

de nouvelles 
solutions a écarté 
l’excuse de ne pas 
innover, et il n’y a 
pas de retour en 
arrière possible!




	Diapositive 1 La valeur des données Sans réelle culture des données, pas de big data, ni d’IA dans le monde des soins
	Diapositive 2
	Diapositive 3
	Diapositive 4
	Diapositive 5
	Diapositive 6
	Diapositive 7
	Diapositive 8
	Diapositive 9 Sans réelle culture des données, pas de big data ni d’IA dans le mondes des soins*
	Diapositive 10
	Diapositive 11
	Diapositive 12
	Diapositive 13
	Diapositive 14
	Diapositive 15
	Diapositive 16
	Diapositive 17
	Diapositive 18
	Diapositive 19
	Diapositive 20
	Diapositive 21
	Diapositive 22
	Diapositive 23
	Diapositive 24
	Diapositive 25
	Diapositive 26
	Diapositive 27
	Diapositive 28
	Diapositive 29
	Diapositive 30
	Diapositive 31
	Diapositive 32
	Diapositive 33
	Diapositive 34
	Diapositive 35
	Diapositive 36
	Diapositive 37
	Diapositive 38
	Diapositive 39
	Diapositive 40
	Diapositive 41
	Diapositive 42
	Diapositive 43
	Diapositive 44
	Diapositive 45

