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Contexte

• La	Sclérose	Latérale	Amyotrophique
• Maladie Neurodégénérative
• Grave décès dans les 3 à 5 ans après le

diagnostic (source : INSERM)
• Rare	800	nouveaux	cas/ans	

(prévalence	5	à	8	/	100	000	source	:	
INVS	2016)

• Conséquences médicales et sociales

• Prise en charge spécifique, à Paris :
• Centre expert SLA
• Réseau SLA IDF, centre ressource et

de coordination de parcours de santé,
intervention auprès de nombreuses
structures (sociales, médicales,
médico-sociales)

• 92% des patients ayant une SLA en
IDF sont inclus dans le réseau
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Base	évènementielle

DUPONT BRIGITTE: rappel fait au patient au sujet de son dossier
MDPHInformation prise: il a bien le dossier MDPH du 99 donné par Marie
josé pierre, mais n'a pas de certificat medical du DR CERVEAU. Appel fait a
MME JEANNE pour l'informer de cet echange: message laisse sur sa
messagerie
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Contenu :	Ensemble	de	transcription	des	échanges	(écrit,	oraux)	:
- des	demandes
- des	actions	de	coordination
- de	données	médicales	(compte	rendu),	sociales,	environnementales
Caractéristiques	des	évènements :	
- Polymorphes
- Non	structurés
- Chronologiques	
- Nominatifs
- Complets	et	riches	d’informations	
2310	Dossiers,	35	621	évènements.



Hypothèse	et	Méthodologie	

Hypothèse	de	recherche :		l’analyse	du	corpus	:	
- Décrire	et	comprendre	les	parcours	de	santé	des	patients	SLA
- Identifier	s’il	existe	des	indicateurs	de	ruptures

Objectif :	améliorer	les	parcours	de	santé	et	diminuer	les	hospitalisations	
(évitables)

Méthodologie :
Utilisation d’une ontologie du domaine
Utilisation des outils de TALN pour annoter les corpus

Etapes intermédiaires nécessaires :
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Protégé

Brat, 
Wapiti, 
Dark GATE

Construction	de	
l'ontologie

Anonymiser les	
corpus

Corriger	
l’orthographe

Repérage		:
Négation

Conditionnel



Construction	de	l’ontologie

Modélisation	des	actions	de	coordinations	
par	l’utilisation	des	script	de	Schank.

Catégorisation	des	concepts	:Agents,	
Processus,	Objets,	Etat.
Intégration	de	concept	du	domaine	:

médical	(neurologie)	
social
environnemental
médico-social
de	coordination

Recherche	de	l’ensemble	des	synonymes	
et	acronymes,	utilisés	dans	les	corpus	pour	
définir	un	même	concept	(Prescription	
médicale,	PM,	Ordonnance).
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Agents

• Patient
• Neurologue
• Entourage
• …

Structures

• Hôpitaux
• Associations
• Structures	
Médico-
Sociales

Lieux

• Villes
• Départements
• Pays

Identifiants	
Numériques

• N° de	
téléphone

• N° de	Dossier
• …

Dates

• Format	
numérique

• Format	
alphabétique

Anonymisation

Anonymiser CNIL	:	retirer	suffisamment	d’éléments	pour	que	la	personne	
concernée	ne	puisse	plus	être	identifiée.	
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Définition	et	catégorisation	des	entités à	anonymiser (22	catégories)



Outils	(LIMSI)	utilisés	et	méthodologie	d’anonymisation

Annotation	
Manuelle

BRAT	(Medina)

• L’oufl	se	compose	de	plusieurs	scripts,	un	premier	permegant	le	
balisage	des	informafons	à	anonymiser,	suivi	de	scripts	de	post-
traitements	pour	procéder	à	l’anonymisation.	

• 53	dossiers	(2	311	évènements)

Système	à	base	
d’apprentissage	

WAPITI

• Création	de	modèle	d’apprentissage,	projection	sur	de	
nouveaux	fichiers	

• Difficulté	:	Erreurs	du	système,		patient	noté	comme	
professionnel,	oublis	de	date	et	de	lieux

Système	à	base	
de	règle
DARK

• Création	de	lexique	et	expressions	
régulières	(noms	de	patients,	de	médecin,	
liste	de	ville,	de	pays)
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Résultat des 2 systèmes couplés :
Rappel de 0,81; Précision de 0,90 ; F-mesure de 0,85 



Transformation	d’une	entité	nommée	en	catégorie	sémantique	
faisant	référence	à	un	concept	de	l’ontologie.

Coordinatrice SLA: rappel fait au patient au sujet de son dossier
MDPHInformation prise: il a bien le dossier MDPH du Département donné
par Assistante-Sociale, mais n'a pas de certificat medical du Neurologue.
Appel fait a Assistante-Sociale pour l'informer de cet echange: message
laisse sur sa messagerie
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DUPONT BRIGITTE: rappel fait au patient au sujet de son dossier
MDPHInformation prise: il a bien le dossier MDPH du 99 donné par Marie
josé pierre, mais n'a pas de certificat medical du DR CERVEAU. Appel fait a
MME JEANNE pour l'informer de cet echange: message laisse sur sa
messagerie



Apport	de	l’anonymisation	

- Amélioration du repérage des « agents » acteurs dans le parcours de
santé
- Compréhension des interactions et actions des « agents »
- Qui sollicite le réseau , qui sont les demandeurs : le patient,
l’entourage, les soignants de ville

- Qui informe d’une dégradation de la situation clinique ou familiale
(épuisement de l’aidant)

- Pour quel motif : médical, social, environnemental

- Permet de créer des corpus utilisables pour des recherches
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Utilisation	de	la	plateforme	GATE
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Gate utilise l’ontologie du domaine comme ressource lexicale
- Création d’une chaine de traitement pour améliorer la qualité 
du corpus (Correction d’orthographe).
- Création d’une chaine de traitement pour l’annotation. 



Chaine	de	traitement	de	GATE	:	Correction	
orthographique

Basé	sur:
Les	suggestions	de	Hunspell (dictionnaire	le	plus	souvent	utilisé.	Ex:	LibreOffice,	
Firefox).
Une	mesure	de	similarité	(Optimal	string	alignment distance	pondérée	par	la	
disposition	des	touches	du	clavier).

Apporte une	amélioration du	repérage	des	entités	nommées.

Problèmes
“Real	word spelling errors”	
Erreurs	qui	se	produisent	quand	un	utilisateur	tape	(par	erreur)	un	mot
correctement	orthographié quand	un	autre	mot	était	destiné.

“Non	real	word spelling errors”	
Erreurs	qui	se	produisent	quand	un	utilisateur	tape	(par	erreur)	un	mot
incorrectement	orthographié.
Ensemble	des	termes	spécifiques	(marque	de	machine,	de	fauteuil)
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Pre-
Processin
g et PoS
Tagging

Annotation 
des Entités 
Nommées

Correction
d’orthographe
(Hunspell)

Annotation 
des Entités 
Nommées



Chaine	de	traitement	de	GATE	:	Annotation	des	
entités	nommées

Pour	palier	le	bruit	des	différentes	formes	lexicales	(féminin,	pluriel,…)	:	
Lemmatization (Tree	Tagger)
Repérage	des	concepts de	l’ontologie	:	“PrefLabel”,	“altLabel”
Repérage	des	instances de	concept	:	“classURI”
Repérage	de	la	plus	longue	entité.

Problèmes	:	Ambiguité
Une	chaine	peut	représenter	un	concept	de	l’ontologie	ou	un	mot	en	
français	:	« ces »	peut	se	référer	
« l’adjectif	démonstratif »	ou	bien	« Carte	Européenne	de	Stationnement »
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Pre-
Processing et 
PoS Tagging

Repérage	de	
classes

Repérage	
d'instances



PERSPECTIVES

Processus	itératif	continu	d’enrichissement	des	différents	modules	(	
noms	des	patients,	médecins,	structures…)	

Développement	de	l’extraction	et	du	repérage	des	relations	:	
Extraction	de	patrons	séquentiels.

Intégration	de	la	négation	et	du	conditionnel

Orientation	vers	une	ontologie	modulaire	

Transposition	des	outils	développés	à	d’autres	bases	de	
coordination(Parkinson	et	Traumatisme	Crânien)

Évaluation
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Merci	de	votre	attention
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