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Matériel & méthode
S = Strenghts

Aspects positifs internes de l’IA

W = Weaknesses
Aspects négatifs internes de l’IA

O = Opportunities
Eléments extérieurs favorisant le 

développement de l’IA

T = Threats
Obstacles extérieurs au 

développement de l’IA
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Modalité de 
recrutement 

• Critères d’inclusions : Tout patient âgé de plus de 18 ans, vivant en Ile de
France au moment de l’entretien

• Critères d’exclusions : Patients mineurs, patients présentant une barrière
de langue, patients avec troubles cognitifs

• Echantillonnage selon : âge, sexe, catégorie socio-professionnelle,
connaissances en nouvelles technologies

• Recrutement : Associations, pharmacies, connaissances de l’enquêteur



Population





« Je pense que ça reste

un outil, un outil

intéressant et qui est

prometteur, qui va se 

développer »

« Ce serait intéressant de 

l’utiliser pour ça. 

Vraiment complément. 

Et comparer »



« S’il l’utilise si ça va l’aider, il va 

avoir beaucoup plus de temps 

»

« L’intelligence artificielle va 

plutôt transformer le métier 

plutôt que le remplacer. »



« Oui. En santé, en fait, je ne vois 

pas comment l’intelligence artificielle 

pourrait aider les médecins en 

fait. »

« Et je pense qu’il y a vraiment un 

conflit générationnel.. C’est vraiment 

dans l’âge du patient que cela va se 

jouer ».



« Ce n’est pas quelque chose de 

fiable »

« Si, moi j’ai une crainte. J’ai peur 

que l’on me vole mes données (…) 

ce que je ne veux pas c’est que l’on 

me dépossède de ces données-là. »



Discussion
❖Peu d’études abordent les représentations des médecins  et 

patients

❖Ambivalence de ressenti  
❖Etude ComPaRe

❖ Comparaison avec les résultats d’Ammar Al Sheikhly



Discussion

❖ La CNIL en 2017 ➔ 2 principes 
fondateurs pour une IA au service de 
l’Homme :

- principe de loyauté
- principe de vigilance/réflexivité

❖Principe de « Garantie Humaine » 

❖Articles 129 et 130 du CCNE et article 11 
du projet de loi bioéthique de 2018

❖2021 :
❖OMS : « Six principes pour que, dans 

tous les pays, l’IA œuvre dans 
l’intérêt public. »

❖UNESCO : 193 Etats membres de 
l'Unesco ont adopté une 
recommandation donnant, pour la 
première fois, un cadre normatif sur 
l'éthique de l'intelligence artificielle. 

ETHIQUE



Discussion

LEGISLATION

❖Responsabilité médicale : « le médecin continue d’assumer 
les décisions médicales qu’il est conduit à prendre. » 

❖Pour les patients : les informer mais pas de consentement 
nécessaire.

❖Loi RGPD



Conclusion
• Intérêt de l’IA en santé d’après les médecins et patients interrogés

• Mais…  
• Craintes persistantes concernant la protection des données, un risque de 

déshumanisation de la médecine

• Poursuivre les mesures apportant un encadrement éthique et 
législatif à l’IA 

• Apporter des preuves scientifiques de son utilité en santé
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