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universitaire et industrielle. Ainsi, toutes les contributions, pour peu qu’elles aient
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le droit de ne pas publier des contributions qu’il jugerait contraire à l’esprit du
bulletin ou à sa politique éditoriale. En outre, les articles signés, de même que les
contributions aux débats, reflètent le point de vue de leurs auteurs et n’engagent
qu’eux-mêmes.
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l IA et santé... 12 ans après

La santé a toujours été un domaine d’application privilégié de l’I.A., au moins depuis les années 70 et
le célèbre MYCIN (existe-t-il un cours d’introduction à l’I.A. qui ne fasse pas référence à MYCIN?).
Dans ce numéro du bulletin, le dossier coordonné par Pierre Zweigenbaum et Jean Charlet dresse un
état des lieux des recherches en France... 12 ans après le dernier dossier sur le sujet. Les lecteurs curieux
pourront comparer les thématiques qui y sont mises en avant. Ce qui est certain, c’est que la diversité
est au rendez-vous, avec l’informatisation croissante de divers aspects de la pratique médicale (par
exemple les dossiers patients informatisés) : problèmes d’interopérabilité des standards, analyse d’image,
visualisation anatomique, analyse d’articles médicaux ou d’échanges entre les patients sur les forums,
raisonnement à partir de cas cliniques similaires,... la liste est trop longue pour être exhaustifs. Nous
vous invitons à lire ce dossier pour découvrir la vitalité (dont témoigne le très grand nombre de projets)
et la richesse de cette thématique, en attendant celui de 2026.

Nicolas Maudet, Philippe Morignot & Laurent Vercouter
Rédacteurs en chef
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Dossier « Intelligence artificielle et santé »

Dossier réalisé par

Pierre Zweigenbaum (LIMSI-CNRS, Orsay) Jean Charlet (AP-HP et Inserm, Paris)

Ce dossier recense des activités de recherche associant
l’intelligence artificielle et la médecine, ou plus générale-
ment la santé. La santé a été très tôt un domaine privilégié
d’expérimentation pour l’IA [4, 3], et a vu la création
d’une conférence et d’une revue spécialisées : la confé-
rence AIME (Artificial Intelligence in Medicine Europe,
créée en 1987) et la revue Artificial Intelligence in Medi-
cine (créée en 1989). Les travaux sur l’IA en santé sont
également publiés dans de nombreuses conférences et re-
vues en informatique, en médecine et en informatique
médicale. La France, à travers François Grémy, est à
l’origine du terme « informatique médicale » qui a donné
internationalement « Medical Informatics ». Parmi les
conférences de ce domaine, notons ainsi dans le monde
francophone la conférence internationale JFIM (Journées
francophones d’informatique médicale), les journées de
l’AIM (Association française pour l’informatique médi-
cale) et de nombreux ateliers associés à la conférence
IC, comme IA & Santé (2014) et SIIM (Symposium sur
l’ingénierie de l’information médicale, atelier IC en 2013
et 2015).

L’AFIA elle-même s’intéresse depuis longtemps au
domaine de la santé, et a publié des dossiers « IA et
médecine » en 1993 [1] et en 2002 [2].

Outre l’AFIA, les sociétés savantes principales concer-
nées par le domaine de l’IA et santé sont l’AIM (Asso-
ciation française pour l’informatique médicale, citée plus
haut) et le SIG francophone de l’IMIA (International
MedicaI Informatics Association) ; le GdR STIC-Santé
(CNRS et Inserm) a également hébergé un chapitre sur
la e-Santé.

Les activités en IA et santé sont menées en France
dans des laboratoires publics et en entreprise. Sont re-
présentés dans ce dossier des laboratoires CNRS (LBBE,
LIG, LIMSI, LIRMM, LRI), Inserm (LIMICS, ERIAS),
et universitaires (LIRIS et unités mixtes ci-dessus). Les
hôpitaux et CHU sont naturellement très présents, avec
les CHU de Montpellier, Nîmes, Rennes, Rouen, Saint-
Étienne, les Hospices Civils de Lyon, et à l’Assistance
Publique – Hôpitaux de Paris l’Hôpital européen Georges
Pompidou, la Pitié-Salpêtrière et Trousseau. Les entre-

prises sont bien représentées à travers des projets parte-
nariaux comme SYNODOS (Holmes Semantic Solutions,
Viseo), ADR Prism, Accordys, BDBfr, OFS (Mondeca,
Temis), Patient Genesys (Interaction Healthcare, Voxy-
gen, VIDAL), RAVEL, ROMEO2 (Aldébaran), SiFaDo,
TOLBIAC, TeRSan (Mondeca), Accordys (Antidot), fi-
nancés par l’ANR ou le FUI (BPI, régions).

Plus largement, les activités de ce domaine sont soute-
nues par des projets de recherche internationaux (BioASQ,
Dynamo, E-Thérapies, EHR4CR, HETOP, Hybris-B1,
Salus) et nationaux, en particulier par le programme
ANR TecSan (technologies pour la santé) et les appels
de l’ANSM (Agence nationale pour la sécurité du médi-
cament : Drugs-SAFE, Vigi4med), mais aussi les projets
ANR Blanc ou Jeunes Chercheurs comme CABeRneT,
Hybride, Pradnet, SIFR.

Les projets mentionnés dans ce dossier portent sur les
terminologies et ontologies (Dynamo, HETOP, Hybris-B1,
OFS, SIFR, TOLBIAC, Accordys, TerSAN) et plus par-
ticulièrement l’interopérabilité sémantique (Drugs-SAFE,
Salus). L’analyse d’énoncés en langue naturelle (CABeR-
neT, Hybride, Patient Genesys, SIFR, SYNODOS, Si-
FaDo) et plus particulièrement la recherche d’information
(Accordys, BDBfr, BioASQ, PLaIR, RAVEL) et l’aide au
codage (BioASQ, SYNODOS, SiFaDo) sont très actifs. Le
dialogue personne-machine est aussi abordé pour la forma-
tion par la simulation (Patient Genesys), ou la reconnais-
sance du stress dans des conversations avec des patients
sociophobes (E-Thérapies), ainsi que les interactions so-
ciales avec des robots compagnons en EHPAD. L’analyse
de ce que disent les patients sur les réseaux sociaux (ADR
Prism, Patients Mind, SIFR, Vigi4med) est en plein essor,
et contribue aux travaux sur la pharmacovigilance et la dé-
tection d’effets indésirables de médicaments (ADR prism,
Drugs-SAFE, Salus, Vigi4med). L’utilisation secondaire
des données du dossier patient informatisé (EHR4CR,
SYNODOS) est un objectif majeur, tout comme la dé-
couverte de connaissances (Hybride, PRADNET), et la
disponibilité récente de bases locales et nationales encou-
rage l’étude des trajectoires de patients. La nutrition est
également représentée (Open Food System).
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La formation assistée (enseignement assisté par ordi-
nateur, rebaptisé « e-learning ») a pris le virage des jeux
à buts pour la formation en santé ou la thérapeutique
(IMAIOS-CRIM, NaturalPad, Patient Genesys).

La bioinformatique et l’imagerie médicale sont des
domaines connexes qui sont également représentés dans
ce dossier.

On note enfin la participation à des campagnes d’éva-
luation internationales (i2b2, CLEF e-Health, BioNLP,
SemEval) ou leur organisation (BioASQ, CLEF e-Health).

En conclusion, ce dossier, même s’il est nécessairement
non exhaustif, montre que quarante ans après MYCIN et
les systèmes experts, et douze ans après le dossier AFIA
précédent sur le même thème, la vitalité des travaux de
recherche en intelligence artificielle et santé est sans cesse
renouvelée.

Références

[1] Jean Charlet. “Dossier « IA & Médecine »”. In :
Bulletin de l’AFIA 14 (1993), p. 22–48.

[2] Vincent Corruble et Jean Charlet. “Dossier « IA
& médecine »”. In : Bulletin de l’AFIA 48 (2002),
p. 15–49.

[3] W B Schwartz, R S Patil et P Szolovits. “Arti-
ficial intelligence in medicine. Where do we stand ?”
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[4] E H Shortliffe et al. “Computer-based consul-
tations in clinical therapeutics : explanation and
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Inserm U897, équipe ERIAS :
Projet DRUGS-SAFE,
Évaluation systématisée du médicament
en population / Drugs Systematised As-
sessment in real-liFe Environment

Équipe de Recherche en Informatique Appliquée
à la Santé (ERIAS)

◦ CONTACT : Frantz Thiessard - frantz.thiessard@u-
bordeaux.fr

◦ ADRESSE : ERIAS, Centre INSERM U897, IS-
PED, Université de Bordeaux, 146 rue Léo Saignat,
33000 Bordeaux

Membres de l’équipe impliqués dans le projet

◦ Coordonnateur : Frantz Thiessard, MCU-PH in-
formatique médicale

◦ Gayo Diallo, MCF informatique
◦ Fleur Mougin, MCF informatique
◦ Vianney Jouhet, PH

Thème général du projet

Ce projet a été soumis dans le cadre de l’appel à can-
didatures "Plateformes en pharmaoépidémiologie 2014",
lancé par l’Agence Nationale de Sécurité du Médicament
(ANSM). La plateforme proposée a pour objectif de per-
mettre une évaluation systématisée du médicament en
France. La stratégie de la plateforme est guidée par l’im-
pact potentiel des médicaments, c’est à dire par l’ampleur
possible des conséquences de leur usage sur la santé pu-
blique.

Description des travaux

Contexte

La plateforme cible des médicaments très largement
utilisés (psychotropes, anti-infectieux, médicaments à vi-
sée cardiovasculaire, etc.) et étudie leurs modalités d’uti-
lisation et le risque qu’ils peuvent faire courir dans la
survenue d’événements graves (infarctus, accidents vascu-
laires cérébraux, maladies neurodégénératives, accidents
et risque de perte d’autonomie). Pour les cas où un risque
serait authentifié pour un médicament [1], la plateforme
vise à déterminer les conditions d’utilisation du médi-
cament associées au risque, l’impact de ce risque sur la
santé publique, et l’impact que des actions de régulation
pourraient avoir sur la réduction de ce risque. Afin d’amé-
liorer les connaissances sur l’efficacité de telles actions
(retrait de médicament, recommandations d’utilisation,
etc.), l’effet d’actions de régulation passées sera également
évalué, en terme d’amélioration de la santé publique et
en termes médico-économiques.

Ce projet est coordonné par l’équipe INSERM de
pharmaco-épidémiologie U657, et cinq autres équipes de
recherche participent à ce projet, dont l’ERIAS qui est
responsable d’un workpackage concernant l’harmonisa-
tion des données et des connaissances et leur exploitation
pour identifier des mésusages de médicaments.

Harmonisation des données et mésusage des médicaments

Les sources de données impliquées dans cette plate-
forme ont été développées indépendamment les unes des
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autres, sans le moindre objectif d’interopérabilité. Elles
présentent donc une hétérogénéité à différents niveaux
(syntaxe, sémantique, etc.) [6]. Cette tâche vise à har-
moniser les données et connaissances décrites dans ces
sources. Afin d’obtenir une vision homogène et complète
des données que l’on souhaite exploiter, il est nécessaire
de les réconcilier en utilisant des sources de connaissances
externes, comme l’UMLS [3]. Ces dernières permettent de
rapprocher les données, même si elles sont représentées
très différemment (terminologies médicales différentes,
granularité plus ou moins fine de l’information, libellés
différents pour un même concept, etc.). Cela implique
de découvrir des correspondances entre les différentes
terminologies médicales, soit de manière exacte, soit en
combinant des concepts éventuellement associés par des re-
lations non hiérarchiques [4]. Nous souhaitons par ailleurs
proposer un mécanisme de maintenance et de stockage
des correspondances retrouvées pour prendre en compte
les mises à jour des sources de données originales.

L’autre étape consiste à retrouver l’ensemble des codes
ou des libellés utilisées par chaque base de données ou
document concernant les variables d’intérêt (par exemple,
les pathologies étudiées ou les variables d’ajustement ainsi
que leurs descendants dans la hiérarchie, en utilisant les
terminologies natives de chaque base), et ce, pour chaque
sous-étude du projet [2]. Les requêtes peuvent combi-
ner des informations de type diagnostic, des actes et des
traitements.

Mésusage des médicaments

L’autre tâche a pour objectif de repérer le mésusage
des médicaments dans des sources aussi différentes que les
bases de remboursement ou des forums d’utilisateurs sur
Internet, précédemment utilisées en pharmacovigilance
[5]. Nous souhaitons pouvoir comparer, de façon automa-
tisée, le bon usage des médicaments (décrit par exemple
dans les monographies médicamenteuses : indications,
populations cibles, contre-indications ou associations mé-
dicamenteuses, entre autres), avec l’usage réel qui en est
fait (population cible ou usage non prévu, recherche vo-
lontaire d’un effet secondaire, associations non prévues
avec d’autres produits etc.). Les sources d’information
peuvent être structurées comme les bases de rembourse-
ment, semi-structurées comme les recommandations de
bonnes pratiques ou pas du tout structurées avec du texte
libre sur les forums par exemple. Les données non, ou
semi-structurées doivent être structurées secondairement.
Afin de repérer le mésusage des médicaments, nous devons
fournir une représentation des connaissances contenues
dans les documents de référence, puis faire le même tra-
vail sur les sources qui décrivent l’utilisation réelle de ces

produits, et enfin repérer si le "profil" d’utilisation réelle
diffère notablement du profil attendu. D’autres analyses
seront également faites en analysant les variations au
cours du temps de l’utilisation d’un traitement donné.
Des modifications importantes du profil de ce traitement
seraient un signal d’alerte pour qu’un service de pharma-
covigilance étudie les raisons de la modification des usages
des patients. Ces analyses nécessitent une expertise dans
le traitement automatique des langues (pour identifier
les négations, l’incertitude, la temporalité, etc.), dans
l’identification des concepts d’intérêt (molécules, noms
de marque, les symptômes, les diagnostics, la dose, la fré-
quence de la consommation, etc.), dans la représentation
des connaissances puis dans la comparaison de graphes
et la visualisation des informations.
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Projet SYNODOS :
Usage secondaire du dossier médical in-
formatisé à des fins épidémiologiques et
d’évaluation de la qualité des soins

◦ CONTACT : Dr Marie-Hélène METZGER (coor-
donnateur) : metzger.marie-helene@orange.fr

◦ ADRESSE : UCBL-CNRS UMR 5558, Service
d’hygiène et Epidémiologie, Hôpital de la Croix-
Rousse, 103 Grande-Rue de la Croix-Rousse, 69317
Lyon cedex 04

◦ Web : http://www.synodos.fr

Membres du Consortium SYNODOS

Laboratoire « Biométrie et Biologie Evolutive »
(LBBE), unité mixte de recherche 5558 du CNRS
et de l’Université Claude Bernard Lyon I (URL :
http://lbbe.univ-lyon1.fr/) s’organise dans
le cadre de trois départements dont celui de
BioMaths-Santé. Ce département regroupe des
équipes du secteur santé utilisant la modélisa-
tion en épidémiologie et en recherche clinique
avec une approche populationnelle. Un axe de
recherche « méthodes d’exploitation épidémio-
logique des systèmes d’information en santé »
(MEESIS : URL : http://lbbe.univ-lyon1.fr/
-Metzger-Marie-Helene-.html) est un axe de
l’équipe « épidémiologie et santé publique », qui a
été initié en 2007 et coordonné par le Dr MH Metz-
ger. Les activités de recherche de cet axe reposent
sur l’utilisation des techniques de fouille de don-
nées pour l’exploitation des systèmes d’information
en santé à des fins de surveillance épidémiologique.

Holmes Semantic Solutions (http://www.h02s.
com/fr/) développe des logiciels et des ressources
linguistiques pour la conception et la réalisation de
solutions innovantes d’analyse de la langue écrite
et parlée et ce pour plus de 30 langues dans le
monde. Il est spécialisé dans l’analyse sémantique
des documents, en offrant des solutions innovantes
capables de coupler la flexibilité des systèmes
de TAL symboliques (basés sur règles) à la per-
formance des systèmes basés sur apprentissage
automatique.

CISMeF (http://www.cismef.org). L’équipe CIS-
MeF, équipe pluridisciplinaire constituée de mé-
decins informaticiens, de documentalistes, d’ingé-
nieurs de recherche, de doctorants et de post-docs,
est rattachée à l’équipe TIBS (Traitement de l’In-
formation en Biologie et Santé) du laboratoire
LITIS EA 4108). Cette équipe est à l’origine de-
puis 1995 du Catalogue et Index des Sites Médi-
caux de langue Française qui recense les ressources
médicales en accès libre et gratuit sur le Web.
L’équipe est maintenant amenée à gérer et mettre
à disposition du public de nombreuses termino-
logies de santé. L’équipe CISMeF participe à ce
projet du fait de son expertise sur les terminolo-
gies/ontologies de santé depuis plus de quinze ans
s’étendant maintenant aux principales terminolo-
gies/ontologies de santé disponibles en français,
mais aussi l’UMLS avec la traduction partielle de
certaines terminologies (ex : NCIt, 44% de termes
traduits sur 93 926). Cette équipe a en particulier
développé un serveur de terminologies de santé
et des modules d’indexation automatique et de
recherche d’information fondés sur une approche
multi-terminologique. CISMeF a aussi une expé-
rience dans la gestion des systèmes d’information
hospitaliers et de santé.

Le groupe Viseo (http ://www.viseo.com), premier
acteur multi spécialiste des systèmes d’information,
a créé en Novembre 2011 son centre de recherche et
de développement sous la direction de Frédérique
Segond. Ce centre de R&D va permettre au groupe
Viseo d’accélérer le rythme de développement de
son activité d’édition de logiciels innovants et sec-
toriels. Il a également pour ambition d’explorer de
nouveaux marchés et d’anticiper les besoins clients
du groupe en bénéficiant des expertises techniques
de la recherche. La R&D du pôle innovation de
Viseo s’articule autour des trois thématiques de
recherche suivantes : l’analyse de données, le génie
logiciel, les interfaces et les usages. Ces trois thé-
matiques recouvrent et permettent l’intersection
des savoirs faire technologiques du groupe (ERP,
BI, Architecture, mobilité) et peuvent se décliner
sur différents domaines métiers.

Thème général du projet

De nombreux travaux sont en cours pour développer
des méthodes de phénotypage à partir d’une utilisation
secondaire des données du Dossier Patient Informatisé
(DPI). Ces méthodes intègrent notamment le traitement
du langage naturel (ex : projet eMERGE [2]). Il n’existe
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pas à l’heure actuelle de langage formel ni d’approche
standardisé pour extraire ces phénotypes [2]. Dans le
cadre du projet SYNODOS, nous avons développé un
modèle conceptuel de données à visée générique et dont
l’évaluation est prévue à l’issue du développement de la
solution [1]. Par ailleurs une fois le phénotype obtenu
par ces techniques, la 2ème étape consiste à exploiter les
données extraites pour par exemple, mesurer des associa-
tions ou sélectionner des patients éligibles. Il n’existe pas
à notre connaissance de solution de langue française inté-
grant l’ensemble de ces étapes dans une solution unique
et conçue pour être utilisée en production hospitalière. Le
challenge du projet SYNODOS est de réussir à rassembler
toutes les technologies nécessaires à l’exploitation de ces
données pour divers usages en milieu hospitalier.

Description des travaux

Contexte

Le projet est financé par l’Agence Nationale de Re-
cherche (programme TecSan 2012) et a été décomposé
en 6 tâches scientifiques : 1) définition de l’architecture
générale de la solution 2) développement du traitement sé-
mantique des données textuelles médicales 3) interfaçage
de l’extracteur de concepts multi-terminologique avec
l’analyseur sémantique 4) développement d’un système
générateur de règles expertes 5) intégration des différents
modules constitutifs de la solution et enfin 6) évaluation
des performances de la solution.

Le projet a démarré en octobre 2012 et se déroulera
jusqu’à septembre 2015.

Architecture générale de la solution

La solution SYNODOS est une application web (SY-
NODOS – Médiateur) qui utilise les services de 2 serveurs
distants : le serveur terminologique du CISMeF et le ser-
veur sémantique, spécifique à SYNODOS, reposant sur
les technologies de Holmes Semantic Solutions (figure 1).

Figure 1 – Architecture générale de la solution

L’accès aux serveurs distants se fait par un « protocole
de transfert hypertexte sécurisé » (HTTPS) de telle sorte
qu’aucune donnée ne soit transmise en clair. Toutes les
fonctionnalités de SYNODOS sont accessibles depuis le
médiateur qui fournit l’interface unique de l’application.
Différents logiciels sont utilisés pour le développement
des modules composant la solution SYNODOS. Le projet
s’appuie sur un langage de développement (Java), un
framework web, un serveur d’applications, un SGBD rela-
tionnel, un moteur BRMS (Business Rules Management
System - Drools [3]) et des outils du web sémantique.

Un module d’importation des données provenant du
système d’information hospitalier a été développé, per-
mettant de récupérer les métadonnées et les données
textuelles « poussées » par le Système d’Information Hos-
pitalier de l’établissement. Le module procède ensuite à
une anonymisation automatisée des données nominatives
ou indirectement nominatives (ex : noms de personnes,
noms de lieux, numéros de téléphone, adresses, adresse
mail, etc.) afin de permettre les échanges avec les services
web distants et afin également de permettre un usage
épidémiologique des données. Une fois les documents tex-
tuels formatés avec leurs métadonnées hospitalières dans
un fichier XML, un 1er traitement linguistique va être
réalisé : détection et découpage des phrases par l’ana-
lyseur sémantique. Puis l’analyseur envoie une requête
selon le protocole SOAP au serveur terminologique afin
que chaque concept de chaque phrase puisse être indexé.

L’extracteur de concepts multi-terminologique (ECMT)

L’extracteur de concepts multi-terminologique
(ECMT) renvoie alors dans un flux XML pour chaque
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concept médical reconnu, plusieurs métadonnées qui se-
ront nécessaires à la suite du traitement. L’ECMT (V2)
a été développé à partir du portail multi-terminologique
développé par l’équipe CISMeF. Ce portail contient 55
terminologies ou ontologies médicales, correspondant à
500,000 concepts médicaux en langue française et 1,5 mil-
lion en langue anglaise (URL : http://www.hetop.eu).
L’ECMT V2 permet d’indexer les termes médicaux ren-
contrés dans les documents textuels. Ce traitement est
disponible en service web (SOAP ou REST). Différentes
terminologies médicales ont été sélectionnées pour norma-
liser le langage médical naturel dans le cadre du projet :
la CIM-10 (Classification Internationale des Maladies,
10ème révision), le thésaurus MeSH R© (Medical Subject
Headings) pour l’indexation des concepts diagnostiques
ou symptomatologiques, la classification ATC (Anato-
mical Therapeutic and Chemical Classification) pour le
codage des médicaments, la SNOMED International etc.
Différentes techniques de mise en correspondance ont été
employées dans ce projet : (a) mise en correspondance
conceptuelle basée sur le CUI du Metathesaurus R© de
l’UMLS (Unified Medical Language System) ; (b) mise
en correspondance basée sur le traitement du langage na-
turel ; (c) mise en correspondance manuelle ou supervisée
par les experts terminologiques de l’équipe CISMeF.

L’analyseur sémantique

L’analyseur sémantique est une plateforme de traite-
ment du langage naturel développé par Holmes Semantic
Solutions qui combine différents types de modules, appli-
qués de façon incrémentale dans le processus de traite-
ment : modules symboliques (à base de règles), modules
statistiques, et modules à base d’apprentissage automa-
tique. Après l’indexation, la suite du traitement linguis-
tique consiste en la tokénisation, l’étiquetage morpho-
syntaxique, la lemmatisation, l’analyse morphologique,
l’étiquetage lexicale et, enfin, l’analyse syntaxique en dé-
pendances.

L’analyse sémantique proprement dite se base ensuite
sur le résultat de cette analyse syntaxique, ainsi que sur
des connaissances ontologiques ou terminologiques. Cette
analyse consiste à représenter les éléments de sens, permet-
tant d’utiliser l’information extraite de façon adéquate.
Pour représenter le résultat de l’analyse sémantique, l’ana-
lyseur permet de définir des relations (« prédicats logiques
ou faits »), présentés sous forme de graphe. Par exemple
pour la phrase « le patient est arrivé aux urgences sous
oxygène après avoir fait une crise d’asthme », la figure 2
représente l’analyse sémantique produite. Les nœuds cor-
respondent aux entités (objets, endroits, personnes, etc.)

et les arcs aux relations sémantiques définies entre ces
entités.

Figure 2 – Exemple de graphe sémantique SYNODOS

L’analyseur sémantique envoie ensuite selon le proto-
cole HTTPS les données issues du traitement sémantique
sur un répertoire de stockage de la solution SYNODOS.
Ces données sont stockées sous forme de fichiers XML
avec un document textuel stocké par fichier.

Développement d’un système générateur de règles expertes

Pour la finalité de la solution SYNODOS qui consiste
à exploiter les données extraites des documents textuels
à des fins épidémiologiques ou d’aide à la décision, une
simple normalisation des concepts médicaux n’est pas
suffisante. En effet, pour une utilisation pertinente des
concepts extraits, il est nécessaire d’y associer un éti-
quetage temporel (s’agit-il d’une donnée reliée dans le
parcours du patient à un antécédent, un motif d’entrée,
une évolution en cours d’hospitalisation ?). Il est égale-
ment nécessaire de créer des relations permettant de lier
les concepts entre eux : par exemple dans la phrase sui-
vante : « on a assisté à une chute de la gastrinémie »,
il est indispensable de relier le concept « gastrinémie »
à celui de « chute » pour exploiter correctement cette
information. Il faudra donc tout d’abord créer une règle
qui permet d’affecter un concept du type « gastrinémie »
à l’élément « type d’examen biologique » et un concept de
type « chute » à l’élément « résultat d’examen biologique »
de la base de faits. Ces règles s’appuieront sur l’utilisation
des données sémantiques (par exemple négation du type
« absence » associé au concept médical) et terminologiques
(par exemple le type sémantique UMLS du concept) ratta-
chées à chacun de ces concepts. La relation entre ces deux
concepts sera ensuite établie par l’utilisation des relations
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construites dans la base de connaissances (relations hié-
rarchiques ou transversales). Par ailleurs de nouveaux
faits seront inférés par combinaison de « faits certains ».
Ces règles expertes sont en cours de développement par
l’UMR UCBL-CNRS 5558 et Viseo Technologies intègrera
ces règles dans le Mediateur SYNODOS afin de compléter
le traitement des données selon deux approches qui seront
comparées : une approche traditionnelle (classique) via
l’utilisation d’un outil du marché (BRMS : Business Rules
Management System) et une approche orientée recherche
qui étudie le Web sémantique et ce qu’il peut apporter
pour ce type de système expert.
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Thème général du projet

Le projet BioASQ a pour but de produire des don-
nées et des protocoles d’évaluation pour les systèmes
d’annotation sémantique (c’est-à-dire l’indexation, par
des concepts issus du MeSH 1, de textes biomédicaux) et
les systèmes de réponses aux questions dans le domaine
biomédical.

Description des travaux

Le projet BioASQ est à l’origine un projet de type Spe-
cific Support Action financé par la commission européenne
d’octobre 2012 à octobre 2014 2. Le projet se poursuit par
l’organisation de nouvelles campagnes d’évaluation.

Un peu plus de 3000 nouveaux articles sont publiés
chaque jour dans les journaux biomédicaux. La base MED-
LINE comprend déjà plus de 20 millions d’articles et les
données de santé sous forme non textuelles ne cessent de
croître. Cette quantité de données joue un rôle central
dans les progrès effectués par la biomédecine, dont l’im-
pact sur la santé publique est de plus en plus important.
Ceci étant, faire en sorte que cette quantité de données
soit mobilisée à bon escient pour les besoins de chaque
patient reste un défi majeur de la médecine.

Le projet BioASQ vise à fournir des solutions d’accès
rapides et précises à cette masse d’information et repose
pour cela sur une séries de campagnes d’évaluation de
systèmes d’accès à l’information biomédicale. À travers
ces différentes campagnes, BioASQ a mis à la disposition
des chercheurs des mondes académiques et industriels
des données et des protocoles d’évaluation permettant de
tester différents aspects de l’accès à l’information dans les
textes biomédicaux. À travers ces campagnes, le projet
vise à définir les outils permettant d’identifier, de traiter
et de présenter les éléments d’information indispensables
au travail des experts biomédicaux.

Chaque campagne du projet comporte deux tâches.
Dans la première, les systèmes participants doivent auto-
matiquement affecter des termes du MeSH à des articles
biomédicaux de MEDLINE. Les participants reçoivent
les articles nouvellement publiés dans MEDLINE et non
encore annotés par le personnel de la National Library
of Medecine 3 (NLM) américaine ; ils doivent fournir leur
annotation de ces articles dans un délai inférieur à celui

1. http ://www.nlm.nih.gov/mesh/
2. http ://www.bioasq.org/
3. http ://www.nlm.nih.gov/

BULLETIN DE L’AFIA
10 numéro 84 — Avril 2014

http://www.jboss.org/drools
http://bioasq.org//


DOSSIER « INTELLIGENCE ARTIFICIELLE ET SANTÉ »

de l’annotation manuelle de la NLM. Les réponses des
participants sont ensuite comparées à cette annotation
manuelle. Cette tâche est en général abordée par l’intermé-
diaire de systèmes d’annotations à base de règles ou par
l’intermédiaire de systèmes d’apprentissage automatique.

Dans la deuxième tâche, les systèmes doivent four-
nir des réponses précises et compréhensibles aux ques-
tions biomédicales élaborées, en anglais, par des experts.
Ces questions correspondent aux besoins en information
des professionnels de la santé sur divers domaines. Pour
chaque question, les systèmes doivent donner les articles
pertinents, les concepts reliés extraits d’ontologies du
domaine, des triplets RDF associés extraits de Linked
Life Data 4, une réponse exacte dans le cas de questions
précises et un résumé de quelques lignes répondant à la
question. Cette tâche regroupe donc les tâches tradition-
nelles de recherche d’information, de questions-réponses
(associant données textuelles non structurées et données
structurées) et résumé multi-documents.

Principaux résultats

Les campagnes passées du projet BioASQ ont permis
de mettre en évidence le fait que les méthodes d’apprentis-
sage automatique étaient particulièrement bien adaptées
à la tâche d’annotation sémantique. Les résultats des
meilleurs systèmes participants, fondés sur l’apprentis-
sage automatique, étaient, en début de projet, en deçà
des performances du système MTI développé par la NLM ;
ils étaient bien au-delà de ce système au bout de quelques
mois. La NLM a depuis adapté son système sur la base des
méthodes utilisées par les meilleurs systèmes participants.

La tâche de questions-réponses est une tâche plus
difficile pour laquelle il n’existait pas de système consen-
suel (équivalent à MTI pour la tâche précédente). Les
performances des systèmes participants ont toutefois aug-
menté au cours des différentes campagnes sur la majorité
des sous-tâches de cette problématique. L’adéquation
des ressources utilisées (notamment pour l’annotation
de concepts ou de triplets) reste cependant un problème
majeur de certaines des sous-tâches.

Une description complète du projet et de ses résul-
tats (en date de novembre 2014) est disponible sous
http://bioasq.org/ ainsi que dans l’article [1].
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rie Curie

◦ Catherine DUCLOS, MCU-PH Univ. Paris Nord
◦ Éric LEPAGE, PU-PH Univ. Paris-Est Créteil
◦ Jean-Marie RODRIGUES, PU-PH, Univ. de St-

Étienne
◦ Brigitte SÉROUSSI, MCU-PH Univ. Pierre et Ma-
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◦ Olivier STEICHEN, MCU-PH Univ. Pierre et Ma-

rie Curie
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St-Étienne
◦ Xavier AIMÉ, Rémy CHOQUET, Ferdinand
DHOMBRES, Nicolas GRIFFON, Damien LE-
PROVOST, Jeremy LARODN, Vassilis KOUT-
KIAS, David OUAGNE (post-doctorants)

◦ Troskah FARNIA, Nassim DOUALI, Alexandre
GALOPIN, Meriem MAAROUFI, Romain NG,
Yves PARES, Amandine PERRINET, Marion RI-
CHARD, Christian SIMON, Rosy TSPORA (doc-
torants)

◦ Stéfan J DARMONI, Lina SOUALMIA (cher-
cheurs associés)

Thème général de l’équipe

Les recherches au Limics répondent au double enjeu,
d’une part, de traiter des problématiques concrètes de
recherche médicale et de prise en charge des patients
rencontrées par les acteurs du domaine de la santé qui
attendent des réponses opérationnelles et, d’autre part,
de contribuer aux avancées de la discipline informatique,
concernant par exemple le traitement de masses de don-
nées volumineuses (Big Data) ou répondre aux nouveaux
enjeux dans le domaine du Web Sémantique. Ces re-
cherches sont toutes liées à l’Intelligence Artificielles en
général et à l’Ingénierie des connaissance en particulier.

Les résultats de ces recherches contribuent à la concep-
tion de systèmes d’information en santé dont les perfor-
mances sont améliorées par leur capacité à informatiser le
sens des données qu’ils manipulent. Elles permettent en
outre d’identifier de nouveaux verrous dans les disciplines
concernées et d’y apporter des réponses.

Description des travaux

Les activités de recherche du Limics sont associées
aux disciplines de l’ingénierie des connaissances, de l’ingé-
nierie des modèles, de l’aide à la décision et de l’informa-
tique translationnelle (bioinformatique translationnelle et
informatique de la recherche clinique) pour :

◦ proposer des méthodologies originales de construc-
tion et d’évaluation des ressources sémantiques en
santé (modèles d’information, ontologies, termino-
logies) ;

◦ développer des outils d’alignement de ces res-
sources [9] et d’annotation sémantique (naviga-
teurs, outils d’annotation, outils d’élaboration de
requêtes sémantiques, etc.) pour faciliter l’inter-
opérabilité entre systèmes d’information de Santé ;

◦ élaborer des nouvelles générations de standards
internationaux dans le domaine de la santé tels que
la CIM-11 et participer à l’actualisation des stan-
dards existants (DICOM, HL7, IHTSDO, etc.) ;

◦ améliorer la structuration et le codage des informa-
tions contenues dans les dossiers médicaux électro-
niques (y compris les données complexes telles que
les images ou les données « omiques ») pour en
faciliter l’exploitation pour le soin ou la recherche ;

◦ construire des entrepôts de données sémantiques
intégrant toutes les données nécessaires (p. ex. cli-
niques, génomiques, d’imagerie, . . . ) pour faciliter
l’émergence de nouvelles connaissances en santé ;

◦ Élaborer de nouvelles méthodes notamment gra-
phiques de consultation, de visualisation, de syn-
thèse et d’exploitation des données cliniques ou
épidémiologiques et des connaissances médicales ;

◦ Développer des aides décisionnelles pour la re-
cherche clinique et la prise en charge des patients,
capables de s’appuyer sur les données des dossiers
électroniques et dont les bases de connaissances
sont faciles à maintenir ;

◦ Évaluer l’impact sur la qualité des pratiques et
l’utilisabilité des outils développés dans des situa-
tions d’usage, simulées ou réelles, pour déterminer
les facteurs de succès ou d’échec de leur mise en
place (p. ex. le travail avec OncoDoc2 sur le cancer
du sein [3]).

Les activités du Limics s’adressent à différentes caté-
gories d’acteurs :

◦ les professionnels de santé qui doivent disposer de
dossiers informatisés, structurés et partageables
ainsi que de nouvelles aides décisionnelles pour
améliorer la prise en charge diagnostique et thé-
rapeutique des patients et qui doivent aussi avoir
une plus grande facilité dans l’utilisation des ou-
tils informatiques, pour l’accès aux connaissances
médicales et à la formation continue ;

◦ les chercheurs en sciences de la vie (recherche fonda-
mentale, clinique ou épidémiologique) qui doivent
disposer d’outils, comme des plateformes d’intégra-
tion de données et de connaissances, facilitant le
traitement de données médicales complexes issues
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de systèmes d’information hétérogènes à des fins
d’exploitation de registres et de cohortes ;

◦ les citoyens qui sont les premiers bénéficiaires des
applications de e-Santé et qui doivent disposer
d’outils d’accès aux connaissances, de gestion de
leur parcours de santé afin d’améliorer leur propre
prise en charge, en particulier dans le contexte de
maladies chroniques.

Projets

Les chercheurs du Limics sont impliqués dans de nom-
breux projets nationaux et internationaux. Nous allons
lister ici quelques uns de ceux qui sont en cours. Une liste
complète des projets, récemment terminés et en cours,
est accessible à http://www.limics.fr/fr/projet.

TeRSan

Le projet TerSan, Terminologies et Référentiels d’in-
teropérabilité sémantique en Santé 5, piloté par le Li-
mics, est un projet de recherche industrielle financé
par l’ANR TecSan (Technologie de la Santé) nous as-
sociant à deux établissements de santé (AP-HP et CHU
de Rouen/CISMeF) et un industriel (Mondeca).

Le partage de données de santé entre Systèmes d’In-
formation de Santé (SIS) représente un enjeu pour la
coordination des soins et la recherche biomédicale. L’in-
teropérabilité sémantique permet le partage des données
de santé représentées sous une forme non ambiguë inter-
prétable par les machines. Elle repose sur l’élaboration
de référentiels — modèles d’information et terminologies
— permettant une représentation formelle de l’informa-
tion de santé. Lorsque ces modèles sont définis par des
organismes de standardisation, ils fournissent des règles
internationales de structuration et de codage de l’infor-
mation permettant ainsi de partager cette information à
une large échelle.

L’objectif de ce projet de recherche d’une durée de 3,5
ans (février 2012 – juillet 2015) est de démontrer qu’il est
possible d’élaborer et de maintenir des référentiels d’in-
teropérabilité sémantique nationaux en langue française
fondés sur les terminologies de référence internationales
(e.g. LOINC, SNOMED CT, etc.) dans les domaines de la
biologie, l’imagerie et l’anatomie cytologie pathologiques
et de fournir aux établissements de santé les services leur
permettant d’utiliser efficacement ces référentiels pour
améliorer le partage ou l’échange d’informations cliniques

que ce soit dans un contexte de coordination des soins ou
de recherche [1].

ADR prism

Le projet ADR-prism 6 a pour objectif de mettre à
disposition des équipes de pharmacovigilance une source
de connaissances encore inexploitée en dehors de rares ex-
périmentations par des équipes de recherche : les messages
des patients dans les forums et autres lieux de discussions
sur Internet. L’intégration de ces données permettra de
générer de nouvelles hypothèses concernant les effets indé-
sirables décrits par les patients qui seraient nouveaux ou
mal documentés dans l’information officielle et/ou déjà
existante sur les médicaments.

Dans ce projet, les informations sont extraites à par-
tir de données textuelles (messages des patients sur les
plates-formes de discussion) au moyen de méthodes de
traitement automatique du langage (TAL). Les données
textuelles sont annotées et intégrées aux données struc-
turées, comme par exemple la date, la source de donnée
ou l’adresse, en considérant leur sémantique, pour en
préserver le sens et permettre une intégration et interopé-
rabilité améliorées entre le langage médical et le langage
des patients. D’un point de vue technique, les résultats de
l’intégration seront consultables dans un environnement
Web [8].

Accordys

Le projet Accordys, piloté par le Limics 7 est un
projet ANR Contint. Il consiste en l’exploitation des don-
nées biomédicales accumulées au cours des années par des
spécialistes de fœtopathologie, discipline particulière de
l’embryologie et de la génétique médicales, dont l’objet
est l’étude des malformations du fœtus [4]. Ces données
sont de nature hétérogène (photos, images d’échographie,
images de différentes techniques de radiologie, résultats
d’examens biologiques, etc.). Elles sont interprétées par
les spécialistes respectifs qui produisent pour la plupart
un compte rendu textuel. Dans le contexte du diagnostic
prénatal d’une malformation, la connaissance de situa-
tions antérieures « similaires » et résolues (c’est-à-dire
vérifiées après l’autopsie du fœtus) est essentielle à l’orien-
tation diagnostique. Cette connaissance est précieuse car
les malformations diagnostiquées en période prénatale
sont très majoritairement des affections rares concernant
moins d’un individu sur 2000.

5. http://www.limics.fr/fr/projet/fiche-projet/voir/14-TeRSan
6. http://www.limics.fr/fr/projet/fiche-projet/voir/7-ADR-prism
7. http://www.limics.fr/fr/projet/fiche-projet/voir/6-Accordys
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L’objectif du projet répond donc à un besoin urgent
de réunir toutes ces données et de les rendre accessibles
aisément afin d’utiliser au mieux cette mémoire collective.
Notre hypothèse de recherche est la suivante : Analyser
les dossiers (après numérisation si nécessaire) leur ap-
portera une valeur ajoutée en termes de connaissances,
permettant ainsi de construire une base de connaissances
du domaine. Les dossiers seront structurés et enrichis par
indexation à l’aide de ressources termino-ontologiques et
par leur mise en relation avec des connaissances externes
(publications, bases de données). Une telle base permettra
l’accès à des cas similaires.

EHR4CR

Le projet EHR4CR 8 est un projet européen (FP7 Call
IMI) dont l’objectif est de fournir des outils et services
permettant l’exploitation de données de Dossiers Patients
Informatisés (DPI) ou d’Entrepôts de Données Cliniques
(EDC) dans un contexte de recherche clinique pour fa-
ciliter : a) les études de faisabilité, b) le recrutement de
patients, c) la collecte de données et d) la déclaration
d’événements indésirables [5].

Les services fournis par la plateforme EHR4CR sont
testés par 11 sites pilotes répartis dans 5 pays européens
dans des domaines cliniques différents (cancérologie, car-
diologie, maladies inflammatoires, respiratoires, diabète,
neurologie).

Salus

Le projet salus 9 est un projet européen qui a pour
but de faciliter les études d’effets indésirables médica-
menteux à une large échelle. Pour cela, il est nécessaire
de pouvoir accéder aux données bloquées dans différents
systèmes de DPI hétérogènes. Dans le projet salus, nous
visons à fournir un cadre d’interopérabilité fondé sur des
standards qui permettent le repérage des effets indési-
rables par la fouille et l’analyse de données des patients
en temps réel dans le contexte de systèmes de DPI hété-
rogènes [6].

salus fournira :
◦ des profils fonctionnels d’interopérabilité permet-

tant l’échange des DPI ;
◦ des solutions d’interopérabilité sémantique permet-
tant une interprétation univoque des éléments de
DPI échangés

◦ des mécanismes de sécurité et confidentialité assu-
rant que les DPI sont partagés de façon éthique et
sécuritaire ;

◦ un nouveau cadre pour expliciter des patrons tem-
porels pour repérer des effets indésirables dans les
données du DPI ;

◦ la mise en œuvre des cas d’utilisation à fort po-
tentiel permettant la réutilisation secondaire des
DSE pour des études de sécurité post-marché.

SiFaDo

Le projet SiFaDo, Saisie facile de données médi-
cales, 10, est un projet ANR Tecsan. Il a pour but la
conception et l’évaluation de méthodes et d’outils ergo-
nomiques pour faciliter la saisie et le codage de données
textuelles et graphiques dans les dossiers médicaux élec-
troniques.

Les médecins saisissent des informations en langage
naturel dans les dossiers médicaux électroniques mais
n’utilisent qu’extrêmement peu les outils de codage dont
ils disposent et dont ils critiquent la lourdeur pour rentrer
des informations sur leurs patients. De ce fait ils ne se
servent pas des grands référentiels terminologiques qui
sont pourtant des conditions nécessaires pour l’interopé-
rabilité des systèmes d’information en santé. Ceci a des
conséquences néfastes très importantes pour les patients
à titre individuel mais aussi en termes de Santé Publique.

Le projet SiFaDo a pour objectif de concevoir et
d’évaluer des méthodes et outils destinés à rendre im-
médiatement utile, facile, voire même ludique la saisie
de données textuelles ou graphiques, structurées et co-
dées dans les dossiers médicaux électroniques. Il réunit
les compétences de neuf partenaires. Il s’agit de quatre
partenaires académiques en milieu médical et scientifique
(informatique médicale, interfaces hommes-machines, er-
gonomie), de quatre industriels (logiciels de gestion de
cabinet médical, système d’information hospitalier, dos-
siers partagés et bases de connaissances en santé) et d’une
société savante de médecine générale.

Il conduira à des méthodes originales de saisie de
données médicales structurées et codées basée sur la di-
minution de la dimension de l’espace de recherche dans
une classification intégrant des approches statistiques,
fréquentielles et sur le recours à des interfaces graphiques
dont certaines reposeront sur le langage iconique VCM
[7] développé par un des partenaires.

8. http://www.ehr4cr.eu/
9. http://www.limics.fr/fr/projet/fiche-projet/voir/4-Salus

10. http://www.limics.fr/fr/projet/fiche-projet/voir/19-SiFaDo
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De ce projet seront issus plusieurs produits logiciels
commerciaux pour la médecine ambulatoire et le monde
hospitalier.

Hybride

Le projet de recherche Hybride, Hybridation de la
fouille de données et du traitement automatique des
langues, 11 est un projet ANR Blanc. Il a pour ambi-
tion de développer de nouvelles méthodes et outils pour
guider la découverte de connaissances à partir de textes en
combinant des méthodes de traitement du langage naturel
(TAL) et des méthodes de découverte de connaissances
dans les données (DCD) [2]. La partie expérimentale et la
validation du projet Hybride ont pour contexte le réseau
des maladies orphelines — Orphanet — et pour objet
l’aide à la documentation des maladies orphelines. Les
aspects fondamentaux du projet Hybride peuvent être
appréhendés par l’intermédiaire des étapes principales
d’un processus de découverte de connaissances avec une
perspectives mixte TAL/IC : 1) préparation des données,
2) fouille des données, 3) interprétation et validation des
résultats, 4) conception de connaissances. À chaque étape,
des nouvelles méthodes doivent être construites et testées
pour mettre en place cette boucle d’interactions entre
TAL et DCD.

OFS

Le projet de recherche OFS, Open Food System, 12 est
un projet de recherche d’envergure nationale, soutenu par
6 pôles de compétitivité, dont Vitagora et Cap Digital. Il
a pour ambition de construire un écosystème de référence
permettant de faciliter la préparation des repas grâce à la
mise à disposition de contenus, d’appareils et de services
innovants.

Il regroupe 25 partenaires industriels et scientifiques
dont SEB, Tefal, Bearstech, Coheris, Mondeca, Temis,
Institut telecom, Institut Paul Bocuse, Université Lyon 1
LIRIS, LUTIN, LAPPS, LIMICS, L2TI, etc.

Le projet OFS est structuré en deux grands axes :
◦ NOSRECETTES qui vise au développement des

solutions de cuisine numérique pour le grand public.
Il proposera des solutions adaptées aux différents
profils utilisateurs, et permettra des échanges com-
munautaires aux amateurs de cuisine du monde
entier.

◦ OPTICOOK qui prévoit de mettre à disposition
des professionnels et du grand public de nouveaux
appareils de cuisson intelligents : contrôle automa-
tique des paramètres de cuisson pour un résultat
optimal, conservation des qualités organoleptiques
et nutritionnelles des aliments cuits.

Une des tâches réalisées par le LIMICS consiste à
construire une ontologie pour l’univers de la cuisine nu-
mérique. Cette ontologie doit permettre l’élaboration de
suggestions nutritionnelles permettant à des internautes
de s’alimenter de manière équilibrée, en se faisant plaisir
et en permettant de partager leurs expériences culinaires
avec des proches. Les suggestions nutritionnelles faites aux
utilisateurs sont fondées sur les résultats du Programme
National Nutrition Santé (PNNS) 13 et l’expertise en nu-
trition de l’Unité de Recherche en Epidémiologie Nutri-
tionnelle (UREN) (http ://www.univ-paris13.fr/uren/).
Elles prennent en compte les pratiques alimentaires obser-
vées dans un échantillon représentatif de familles. Elles
comportent en outre des indications sur la saveur de la re-
cette proposée. La ressource ontologique construite repose
sur les modèles de connaissances des différents domaines
représentés.

Références

[1] X. Aimé et al. “Semantic interoperability platform
for Healthcare Information Exchange”. In : IRBM
36.1 (2015), p. 16–26.

[2] N Bechet et al. “Sequential Pattern Mining to Dis-
cover Relations between Genes and Rare Diseases”.
In : Proc of the 25e International Symposium on
Computer-Based Medical Systems. 2012.

[3] J. Bouaud et al. “Quels sont les patients atteints
d’un cancer du sein dont la décision de prise en
charge thérapeutique bénéficie de l’utilisation d’un
système d’aide à la décision ? Un exemple utilisant
la fouille de données et OncoDoc2”. In : IC 2014 25es
Journées Francophones d’Ingénierie des Connais-
sances. Sous la dir. de C. Faron Zucker. Clermont
Ferrand, France, 2014, p. 107–118.

[4] Jean Charlet et al. “ACCORDYS - Contents and
knowledge aggregation for case-based reasoning in
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11. http://www.limics.fr/fr/projet/fiche-projet/voir/20-Hybride
12. http://www.limics.fr/fr/projet/fiche-projet/voir/21-OFS
13. http://www.mangerbouger.fr/pnns
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LIMSI, groupe ILES

Le laboratoire d’informatique pour la mécanique
et les sciences de l’ingénieur (LIMSI) est un labo-
ratoire pluridisciplinaires. Les activités du goupe
« Informations Langues Ecrite et Signée » (ILES)
concernent le traitement automatique des langues
pour les données écrites (analyse, compréhension,
production, acquisition de connaissances, etc.),
avec une application privilégiée au domaine bio-
médical, ainsi qu’une thématique sur la langue
des signes française.

◦ CONTACT : Pierre Zweigenbaum – pz@limsi.fr,
◦ ADRESSE : LIMSI–CNRS, Campus universitaire
d’Orsay, rue John von Neumann, Bâtiment 508,
91405 Orsay Cedex

◦ WEB : http://www.limsi.fr/
◦ TEL : 01-69-85-80-02

Membres de l’équipe

L’activité biomédicale est assurée dans le groupe ILES
par neuf chercheurs permanents sur les dix-neuf du groupe,
secondés par des étudiants et post-docs 14 :

◦ Cyril Grouin, IE CNRS

◦ Thierry Hamon, Maître de Conférence de l’Univer-
sité Paris-Nord

◦ Thomas Lavergne, Maître de Conférence de l’Uni-
versité Paris-Sud

◦ Anne-Laure Ligozat, Maître de Conférence de l’EN-
SIIE

◦ Véronique Moriceau, Maître de Conférence de
l’Université Paris-Sud

◦ Aurélie Névéol, CR CNRS
◦ Sophie Rosset, DR CNRS (groupe TLP)
◦ Xavier Tannier, Maître de Conférence de l’Univer-

sité Paris-Sud
◦ Pierre Zweigenbaum, DR CNRS

Thème général de l’équipe

L’activité biomédicale du groupe ILES consiste à
concevoir des méthodes pour le traitement automatique
de documents médicaux (comptes rendus cliniques, ré-
sumés et articles scientifiques) afin de faciliter l’accès à
l’information exprimée dans ces documents et son exploi-
tation.

Description des travaux

Contexte

Dans le domaine biomédical, les informations cliniques
et institutionnelles sont contenues dans le texte de pu-
blications scientifiques (principalement en anglais) ou de
dossiers patients (dans les langues des pays concernés ;
nous travaillons sur le français et l’anglais) et ne sont pas
directement accessibles pour des analyses systématiques.
Les recherches du groupe ILES combinent le traitement
automatique de la langue biomédicale, la représentation
des connaissances et la fouille de textes afin d’extraire
des informations pertinentes des textes libres et de les
convertir en représentations formelles exploitables par
l’homme et par la machine.

Les travaux du groupe ILES s’intéressent à des pro-
blèmes fondamentaux du traitement automatique des
langues tels que la variation terminologique [8], la nor-
malisation de concepts [14], l’extraction d’entités [1, 4]
et de relations entre entités [5, 9], et la modélisation de
ces phénomènes en corpus [6]. Une partie des travaux du
groupe ILES portent également sur des applications en in-
formatique médicale telles que l’extraction et la recherche
d’information (Accordys,CABeRneT,Vigi4Med), la
recherche de cas similaires (Accordys), l’analyse rétros-
pective de cohortes (CABeRneT), la compréhension

14. Depuis 2010, on dénombre 7 post-doctorats, 1 thèse et 7 stages sur cette thématique.
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et la génération de texte dans le cadre d’un dialogue
personne-machine (Patient Genesys), toutes ces appli-
cations nécessitant le développement de ressources termi-
nologiques.

Projets

Accordys (ANR-12-CORD-007-03)

Le projet Accordys (Agrégation de Contenus et de
COnnaissances pour Raisonner à partir de cas de DYSmor-
phologie fœtale), porté par le LIMICS [3] (Jean Charlet,
voir la description de cette équipe p. 11), vise à ana-
lyser le contenu de documents cliniques pour proposer
aux médecins des cas similaires au cas qu’ils ont à traiter.
Cette recherche de cas similaires repose d’une part sur des
archives numérisées en fœtopathologie, et d’autre part
sur la littérature scientifique recensée dans la base de
données Medline [7]. Le projet a également une valeur
patrimoniale avec la numérisation d’archives de l’hôpital
Trousseau. Elle soulève des problèmes d’identification des
traits qui caractérisent un cas et de leur détermination à
partir des textes d’un dossier.

CABeRneT (ANR-13-JS02-0009-01)

Le projet CABeRneT (Compréhension Automatique
de Textes Biomédicaux pour la Recherche Translation-
nelle) est un projet « Jeunes chercheurs » porté par le
LIMSI (Aurélie Névéol). Ce projet se donne pour objectif
de mettre à disposition de la communauté scientifique
des ressources dans le domaine biomédical en français,
d’étudier l’adaptation en domaine de spécialité d’outils
développés pour la langue générale [16], et d’appliquer
ces outils à l’analyse automatique de dossiers électroni-
ques patient [15] et à la détection de liens entre données
cliniques et littérature. CABeRneT s’attaque ainsi aux
problèmes d’adaptation à la langue et au domaine dans
l’extraction d’information à partir de textes spécialisés.

Vigi4MED (ANSM-2013-S-060)

Le projet Vigi4MED (Vigilance dans les forums sur
les Médicaments), porté par le LIMICS / CHU de Saint-
Étienne (Cédric Bousquet), part du constat que les pa-
tients cherchent des informations médicales sur internet, y
compris avant de consulter, soit par facilité, soit par peur
du médecin (effet « blouse blanche »). Ce constat s’ap-
plique également aux effets secondaires des médicaments,

déclarés en priorité sur internet, et connus plus tardive-
ment des centres de pharmacovigilance. Le projet vise à
identifier des effets secondaires de médicaments, positifs
ou négatifs, depuis les forums de santé en français [13].
L’évaluation sera faite de manière rétrospective (confirmer
des effets secondaires connus) et prospective (identifier
de nouveaux effets dont on constate l’émergence). L’une
des difficultés abordées dans le projet est l’identification
de signes médicaux exprimés dans la langue des patients
plutôt que des médecins.

Patient Genesys (FUI-16 F1310002 P)

Le projet Patient Genesys, porté par la société In-
teraction Healthcare, vise à produire une plateforme de
simulation pour la formation des professionnels de santé,
dans laquelle un médecin formateur décrit des cas de
patients que le médecin en formation va rencontrer dans
une consultation virtuelle [11, 12]. Le médecin en forma-
tion peut en particulier dialoguer en langue naturelle (via
le clavier) avec le patient virtuel, qui répond de façon
orale (génération de phrases puis synthèse de la parole).
Le système de dialogue personne-machine jouant le rôle
du patient prend connaissance de l’état de santé et de
l’historique du patient dans le dossier renseigné de fa-
çon semi-structurée par le médecin formateur, ce qui lui
demande de savoir interpréter les informations qui s’y
trouvent. Il analyse les questions du médecin utilisateur
et recherche dans le dossier les informations qui lui per-
mettront d’y répondre [2], en employant le vocabulaire
d’un patient plutôt que celui du médecin. Cela suppose
notamment de mettre en correspondance ici aussi le voca-
bulaire spécialisé employé par les professionnels de santé
avec le vocabulaire des patients.

Outils

MEDINA

MEDINA 15 est un logiciel libre conçu pour anonymi-
ser les données personnelles contenues dans des documents
cliniques rédigés en français, au format texte brut. ME-
DINA est utilisé pour le pré-traitement des documents
cliniques dans l’ensemble des projets du groupe ILES.

Wapiti

Wapiti 16 est un logiciel libre conçu pour l’étiquetage
rapide de séquences. Il implémente les formalismes CRF et
MaxEnt. Wapiti est utilisé dans les outils développés par

15. http://medina.limsi.fr/
16. http://wapiti.limsi.fr
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le groupe ILES pour le traitement des textes biomédicaux
sur des tâches aussi variées que l’étiquetage morphosyn-
taxique, la reconnaissance d’entités ou l’extraction de
relations.

Manifestations internationales

Participation à des campagnes d’évaluation

Le LIMSI participe régulièrement à des campagnes
d’évaluation internationales qui lui permettent de déve-
lopper et d’adapter des outils pour le traitement de la
langue biomédicale, par des approches à base de règles et
de lexiques, ou par apprentissage statistique.

Depuis 2009, le LIMSI a notament participé aux cam-
pagnes i2b2 17 sur la détection des traitements médi-
caux et informations associées (2009), des examens, pro-
blèmes et traitements (2010 et 2011), de leurs assertions
(2010), des relations cliniques (2010) et temporelles (2012)
entre concepts, ou de la résolution des coréférences entre
concepts (2011). Il s’agissait également de la désidenti-
fication de comptes rendus cliniques et du repérage des
facteurs de risque pour les patients diabétiques (2014).
Pour certaines de ces campagnes, le LIMSI s’est posi-
tionné dans le haut du classement : 8/20 en 2009, 5/21
pour les assertions et 3/16 pour les relations en 2010, 1/3
en 2011.

Le LIMSI a également participé à la campagne
BioNLP 2013 18 sur la détection des mentions de bactéries
et de biotopes dans des résumés d’articles scientifiques [10],
ainsi qu’aux campagnes ShARe/CLEF-eHealth 2013 19 et
SemEval 2014 20 sur la détection de mentions de maladies
et leur normalisation vers SNOMED-CT.

Organisation de manifestations

Campagne CLEF e-Health 2015. Le LIMSI orga-
nise la tâche 1b du challenge CLEF e-Health 21 (CLEF
2015, 8–11 septembre, Toulouse, France), qui porte sur
la reconnaissance et la normalisation d’entités dans des
textes biomédicaux en français.

Workshop LOUHI 2015. Le LIMSI organise la
sixième édition du workshop LOUHI 22 sur l’analyse et la
fouille de texte en Santé, qui aura lieu conjointement avec
la conférence EMNLP 2015 (17–21 septembre, Lisbonne,
Portugal).
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Thème général de l’équipe

Nos sujets de recherche portent sur la détection et
l’interprétation d’indices émotionnels et sociaux lors d’in-
teractions parlées. La détection des émotions est effectuée
à partir d’indices verbaux et non verbaux principalement
acoustiques, mais aussi visuels. Un profil de l’utilisateur
est ensuite construit dynamiquement à partir du compor-
tement expressif détecté et du contexte de l’interaction
pendant le dialogue. Ce profil est utilisé pour modifier le
comportement d’un système artificiel ou pour analyser
des dialogues humain-humain. Des applications médicales
sont développées que ce soit en robotique sociale ou pour
des jeux sérieux thérapeutiques.

L’équipe se situe dans le groupe Traitement du lan-
gage parlé dans le département Communication Homme-
Machine au LIMSI-CNRS.

Une vidéo montre la détection des émotions et
la construction du profil : https://www.youtube.com/
watch?v=p1ID-gvUnWs&feature=em-upload_owner.
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Description des travaux

Pour concevoir des systèmes interactifs affectifs ou
pour analyser des dialogues, il est nécessaire d’étudier les
expressions des émotions et des indices sociaux pendant
l’interaction [8, 9]. Les indices socio-culturels sont contrai-
rement aux émotions volontairement contrôlées. Dans
l’interaction humaine, les éléments non-verbaux comme
les indices acoustiques paralinguistiques ou les indices
visuels enrichissent le contenu linguistique et permettent
également de mieux interpréter le message communiqué
[7]. La voix et le dialogue jouent un rôle fondamental dans
des interactions sociales mais ils ont été relativement né-
gligés, au moins ces années dernières, comparés à d’autres
aspects d’échanges sociaux comme les expressions du vi-
sage ou les gestes. Il y a une tendance également dans le
domaine de l’« affective computing » à utiliser des données
émotionnelles très exagérées et produites artificiellement
par des acteurs. Il semble de plus en plus clair que cette
stratégie n’est pas efficace parce que les formes d’expres-
sion qui arrivent dans des interactions naturelles diffèrent
fondamentalement de celles que les acteurs produisent
sur commande.

Depuis 2001, le travail de recherche sur les émotions
mené dans cette équipe est fondé sur l’utilisation de ma-
tériel audio spontané « real-life ». L’équipe était l’une des
premières à se saisir de cette question et encore un très
petit nombre de chercheurs ont maintenant compris ce
défi [12]. L’utilisation de données spontanées nécessite
de produire des bases de données, de les collecter et de
les annoter [5, 14] car il en existe très peu de disponible
dans la communauté internationale. Les états émotionnels
spontanés en interaction sociale sont souvent subtils et
complexes présentant des mélanges d’émotions et d’in-
dices sociaux. L’équipe a rassemblé et a analysé un grand
nombre de bases de données de dialogues émotionnels
dans différents domaines : dans des centres d’appels pour
des consultations financières, ou encore des appels d’ur-
gence médicale ou encore lors d’interactions humain-robot.
P. Ekman a étudié 6 émotions primaires sur les expres-
sions des visages : la peur, la colère, la joie, la tristesse,
la surprise et le dégoût. Les études ont été menées au
LIMSI-CNRS sur différentes classes d’émotion présentes
dans les données analysées : dans les expressions néga-
tives, on trouve la peur, le stress, l’anxiété, la panique
[3] ou encore la colère, la contrariété, l’énervement, ou
encore la tristesse, la déception, la dépression et dans les
expressions positives, par exemple le soulagement, l’amu-
sement, le plaisir ainsi que des mélanges de ces différentes
émotions même positive et négative [8, 9]. Les techniques
d’analyse acoustique utilisées extraient des indices spec-
traux, prosodiques et des marqueurs affectifs comme le

rire, la toux, les souffles sur des fenêtres temporelles de
différentes tailles allant jusqu’à produire quelques mil-
liers d’indices [15] pour représenter un segment audio
qualifié d’émotionnel. Les systèmes de détection d’émo-
tion utilisent des modèles obtenus grâce à des techniques
d’apprentissage automatique sophistiquées comme des
Machines à Vecteurs de Support (SVM) ou encore des
réseaux de neurones comme les réseaux profonds « deep
learning ». Les performances de ces modèles et leur pou-
voir de généralisation dépendent de la qualité et quantité
des données d’entraînement. Nous menons de nombreuses
études cross-corpus [6]. Les expressions émotionnelles sont
extrêmement variables d’un individu à l’autre, d’une si-
tuation à l’autre. Nous étudions ces facteurs de variabilité
(âge, sexe, tâche, personnalité, santé, lieu, rôle, etc.) à
travers de nombreuses analyses de données.

Contexte

La détection de dimensions affectives et sociales peut
être utilisée pour la communication homme-machine avec
des robots, mais aussi pour l’analyse de documents audio-
visuels avec différents buts de santé, de sécurité, d’éduca-
tion, de divertissement ou d’applications de jeux sérieux.
Un robot social sensible aux émotions doit prendre en
compte non seulement les émotions ponctuelles, mais
avoir aussi une représentation du profil du locuteur tout
au long des interactions [4], pour avoir une chance d’être
plus pertinent dans ses réponses comportementales. La
capacité de prévoir qu’un comportement spécifique aura
une grande chance de déclencher la satisfaction de l’utili-
sateur est très importante. Par exemple, quelqu’un ayant
une grande confiance en lui n’a pas besoin d’être encou-
ragé pour interagir et il pourrait même interpréter cet
encouragement comme ennuyeux.

Dans un avenir proche, la robotique sociale [1] sera
utilisé pour accompagner les personnes en automatisant la
surveillance, l’apprentissage, la motivation et les aspects
de camaraderie dans des interactions seul à seul avec des
individus de populations diverses, y compris les personnes
âgées, les enfants, les personnes handicapées et les indivi-
dus ayant différentes pathologies. Les questions éthiques,
y compris la sécurité, la vie privée et la fiabilité de com-
portement de robot, sont aussi de plus en plus largement
discutées. Il est nécessaire que les réflexions sur l’éthique
soient menées conjointement par différentes disciplines
durant le développement scientifique et technologique de
ces systèmes doués d’intelligence artificielle, pour assu-
rer l’harmonie et l’acceptabilité de leur relation avec les
êtres humains. Nous sommes également impliqués dans
le groupe de travail sur l’Éthique pour la recherche dans
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la robotique de la CERNA (le commission sur l’Éthique
d’Allistène) [2].

Par ailleurs, nous animons dans le cadre de l’ISN
(LIDEX ISN, Institut de la Société Numérique : http:
//digitalsocietyinstitute.com/fr) un pôle sur la co-
évolution humain-machine. Les robots seront dotés d’une
autonomie croissance. La confiance que l’on peut placer
dans un robot, les possibilités et limites de celui-ci et du
couple qu’il forme avec l’utilisateur, la reprise en main,
le traçage — c’est-à-dire la possibilité de rendre compte
du comportement — sont à considérer du point de vue
éthique dans la conception du robot. Nous menons une
réflexion sur l’anticipation des questions liées à la respon-
sabilité civile des machines connectées en collaboration
avec les chercheurs du CERDI (Faculté de droit Jean
Monnet, Paris-Sud). Par l’interaction sociale et affective,
le robot peut jouer de façon inédite sur le comportement
de la personne et l’analyse interdisciplinaire de ces effets
à court et à long terme est importante d’autant plus
quand ces robots seraient placés auprès d’enfants ou de
personnes fragiles. Une autre étude pluridisciplinaire est
menée avec une équipe de sociologues de Telecom-Paris
sur l’engagement des humains dans une interaction sociale
avec les robots et plus particulièrement sur la réflexivité
langagière dans une interaction en triade : humain – dis-
positif de quantification de soi – robot. L’évaluation de
ces systèmes est aussi une problématique cruciale de re-
cherche.

Projets

L’application de nos technologies dans le domaine de
la santé est émergente et ouvre de nombreux défis de
recherche et de nombreux intérêts industriels. Nous pré-
sentons 2 applications : l’une en robotique sociale pour
les personnes dépendantes et l’autre dans les jeux sérieux.

Dans le cadre du projet BPI ROMEO2 (http:
//projetromeo.com) (2013–2016), nous sommes impli-
qués dans la conception et la construction d’un robot
assistant pour maintenir des personnes âgées dans leur
environnement naturel. Nous avons défini des scénarios
d’interactions sociales avec des personnes âgées vivant
dans des EHPAD en collaboration avec des thérapeutes
de l’association Approche. Ces rencontres, discussions et
expériences avec le robot Nao ont permis de recueillir de
nombreuses informations qui ont été utiles pour proposer
un premier jeu de scénarios d’évaluation mais aussi pour
obtenir un premier retour des personnes âgées sur le prin-
cipe d’une assistance robotique. Ces corpus permettent en
effet l’entrainement des algorithmes en charge de détecter

notamment les émotions des utilisateurs de ROMEO et
de construire leurs profils [16, 17, 11, 10].

Le but du projet FEDER E-Thérapies (2011–
2014) était le design de jeux sérieux immersifs à but
thérapeutiques fondés sur les interactions verbales et non
verbales et la technique de jeu de rôle. Dans le cadre
de ce projet, nous avons développé des outils pour la
reconnaissance automatique du stress chez des humains
en interaction dans des situations anxiogènes : prise de
parole en public, entretiens et jeux sérieux à partir d’in-
dices audio et visuels. L’expression et la gestion du stress
sont influencées à la fois par des différences interperson-
nelles (traits de personnalité, expériences passées, milieu
culturel) et contextuelles (type de stresseur, enjeux de
la situation). Nous avons évalué le stress sur différents
publics à travers des corpus de données collectés dans diffé-
rent contextes [13, 18] : un public sociophobe en situation
anxiogène, face à une machine et face à des humains ; un
public non pathologique en simulation d’entretien d’em-
bauche ; et un public non pathologique en interaction face
à un ordinateur ou face au robot humanoïde Nao. Les
comparaisons inter- individus, et inter-corpus ont révélé
la diversité de l’expression du stress. Une application de
ces travaux pourrait être la conception d’outils thérapeu-
tiques pour la maitrise du stress, notamment à destination
de populations phobiques ou bipolaires. L’étude avec les
patients sociophobes a été menée en collaboration avec
des psychiatres de l’hôpital Pitié-Salpêtrière.
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Thème général de l’équipe

Les organisations produisent de plus en plus de don-
nées. Elles ont besoin de prendre les meilleures décisions,
le plus rapidement possible, en se fondant sur ces données.
Dans ce contexte, l’Analyse de données (Data Analytics)
gagne en popularité. Un tel processus vise à découvrir des
connaissances utiles pour la prise de décision et peut aller
jusqu’à suggérer des conclusions ou même prescrire des ac-
tions. Dans le domaine de la santé, les méthodes d’analyse
sont très utiles comme le montre des revues de la littéra-
ture récentes [8, 6]. Les très grandes quantités de données
générées par les systèmes de soins pour chaque patient
sont trop complexes et volumineuses pour être traitées
et analysées sans automatisation. L’analyse de données
fournit alors des méthodes et des outils pour transformer
ces gros volumes de données en informations utiles pour
la prise de décision médicale. Tous les acteurs impliqués
dans les systèmes de soins peuvent bénéficier des applica-
tions de l’analyse de données : les médecins pour identifier
les traitements les plus efficaces et de meilleures pratiques,
les hôpitaux pour prendre des décisions de gestion et par
exemple diminuer les coûts des soins, les patients pour
identifier les soins les plus abordables, les assureurs pour
détecter les fraudes et les abus, etc.

Description des travaux

L’équipe illustre depuis 2007 ses travaux via de nom-
breuses applications dans le domaine de la santé, grâce à
des collaborations locales, nationales et internationales.

Nous nous sommes intéressés à l’extraction de motifs
(au sens large) à partir de données de puces ADN. Ainsi,
via des collaborations avec le MMDN-UM2, puis dans
le cadre de l’ANR Pradnet (Alzheimer) et d’un PEPS
avec l’IGMM (HIV), nous avons reconsidéré le problème
de l’extraction des motifs séquentiels en réorganisant les
données pour prendre en compte le degré d’expression des
différents gènes [12]. Cette nouvelle approche a permis
aux biologistes de faire apparaître de nouvelles corréla-
tions jusqu’à présent inconnues. En outre, afin d’aider le
biologiste dans l’analyse des motifs extraits, nous avons
implémenté un outil de visualisation mettant en lien les
articles de PubMed qui traitent les différents gènes impli-
qués dans les motifs extraits [11]. Nous avons également
étudié le pouvoir prédictif de ces motifs pour prédire le
grade du cancer [7].

La découverte de nouvelles connaissances via les motifs
pose le problème de leur généralisation : sont-ils représen-
tatifs d’un contexte donné ou bien plus généraux ? Les
motifs séquentiels précédents ne tiennent généralement
pas compte des informations contextuelles, fréquemment
associées aux données séquentielles. Par exemple, dans
le cas des séquences d’actes réalisés pour des patients
dans un hôpital, l’extraction classique de motifs séquen-
tiels se focalise sur les séries d’actes sans considérer leur
sexe, leur âge, etc. Or, en considérant le fait qu’un motif
séquentiel est spécifique à un contexte donné (e.g. les
jeunes hommes), un médecin pourra adapter sa stratégie
de soin au contexte du patient et prendre les décisions adé-
quates. Dans le cadre d’une collaboration avec la société
espagnole Tecnalia 23, nous avons redéfini des motifs dits
motifs contextuels [10]. Depuis 2014, dans le cadre d’une
collaboration avec le CHU de Nîmes, nous appliquons
cette méthode sur les données du PMSI. L’objectif est de
caractériser des trajectoires de patients pour la prise de
décision médicale.

Ces dernières années, l’explosion du nombre des sys-
tèmes d’informations géographiques, due aux avancées
technologiques en terme d’acquisition, a fait émerger de
nouveaux défis en matière d’analyse de données. De nom-
breuses données séquentielles sont désormais associées à
une information spatiale (e.g. images satellitaires, cap-
teurs). Dans ce contexte, nous nous sommes intéressés
à la dynamique d’évènements spatio-temporels, en colla-
boration avec l’Université de la Nouvelle Calédonie, la
DASS, l’INVS et l’Institut Pasteur. Nous avons défini
des motifs spatio-séquentiels qui prennent en compte les
évolutions dans le temps et l’espace d’évènements et nous
les avons utilisés pour monitorer les épidémies de dengue
[2].

À une autre échelle, l’équipe s’est intéressée aux cel-
lules rares dans le sang. La problématique est de dé-
terminer parmi des millions de cellules, celles (5 à 10)
correspondant au début d’une maladie ou d’une infec-
tion (Cancer, AVC). Dans le cadre du Labex Numev, nos
travaux ont permis de définir une nouvelle approche de
détection innovante d’outliers. Il est ainsi possible pour
le médecin d’extraire un sous ensemble minimal de clus-
ters dans lequel les cellules rares apparaissent. Un brevet
international a été déposé et a également donné lieu à la
création d’une entreprise soutenue par la SATT régionale
et gérée par les médecins du LCCRH. Récemment, via des
techniques de visual analytics, nous avons prouvé qu’il
était possible de n’extraire que les vraies cellules rares. Ce
résultat, limitant ainsi les faux positifs, offre de nouvelles
perspectives thérapeutiques pour les médecins [13].

23. Tecnalia http://www.tecnalia.com/en/
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Dans le domaine de la biomédecine, la terminologie est
essentielle. Elle permet de décrire, échanger et acquérir
des données, informations et connaissances. L’explosion
du volume des données textuelles nécessite de recourir
à une automatisation du processus d’extraction de la
terminologie afin, par exemple, d’enrichir des ressources
spécialisées (e.g. UMLS). Dans nos travaux, nous avons
proposé des méthodes originales et multilingues (anglais,
français, espagnol) de traitement automatique du langage
naturel (TALN) qui combinent informations linguistiques
et statistiques pour identifier des termes biomédicaux
dans des documents textuels [14].

Afin de mieux appréhender les évolutions d’une mala-
die, nous nous sommes intéressés aux données échangées
entre les patients dans les médias. En collaboration avec
l’INVS, nous avons étudié les échos du H1N1 sur le web
afin de mieux appréhender comment les nouvelles de ma-
ladies se propagent au sein des médias, à partir d’une
classification de données adaptées à ce contexte et inté-
grant des techniques issues du traitement automatique
du langage [3]. Dans ce cadre, nous avons proposé une
nouvelle approche de cube de textes, i.e. pour pouvoir
analyser les tendances, les pics de maladie, etc via la
définition de nouvelles fonctions d’agrégation[5].

Dernièrement, nous nous sommes focalisés sur les pro-
ductions des patients dans les médias sociaux (forums,
Facebook, Twitter) dans le cadre du projet Patients Mind
financé par la MSH. L’objectif est de proposer des mé-
thodes qui permettent d’analyser les interactions au sein
de ces médias selon différentes dimensions : les théma-
tiques évoquées [9], la temporalité de la maladie, le lo-
cuteur selon son rôle, son expertise et la réputation des
auteurs [1], les sentiments et opinions exprimés par les
locuteurs à propos de leur maladie [4]. Ces méthodes
sont désormais utilisées pour analyser la qualité de vie
de patientes souffrant d’un cancer du sein (collaboration
avec l’ICM et l’I3M) et détecter les personnes suicidaires
(Montage d’un projet H2020).

Sélection de projets

◦ Parlons de nous (depuis 2013) Fouille
semi automatique de fora de santé
(https ://www.lirmm.fr/patient-mind/). Finance-
ment MSH-M en 2013 (10 ke) réseau Inter-MSH
en 2014.

◦ SIFR (2013–2017). Indexation sémantique de res-
sources biomédicales francophones. Financement
ANR.

◦ HIV (2012–2013). Fouille de données transcripto-
miques (HIV).

◦ PRADNET (2010–2013). Primate Alzheimer’s di-
sease network.

◦ Collaboration avec Tecnalia (2008–2011). Motifs
contextuels.

◦ GeneMining (2007–2008). Fouille de puces trans-
criptomiques (Alzheimer).
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LIRMM, équipe ICAR

L’équipe ICAR (Image & Interaction) développe
des activités de recherche associant l’interaction
et le traitement des données visuelles telles que
les images, les vidéos et les objets 3D.

◦ CONTACT :William Puech, william.puech@lirmm.fr
◦ ADRESSE : LIRMM

Campus St Priest - BAT 5
860 rue de St Priest
34095 Montpellier cedex 5

◦ WEB : http://www.lirmm.fr/icar/

Membres de l’équipe

◦ Marc Chaumont, MCF 27, HDR, Université de
Nîmes, LIRMM

◦ Frédéric Comby, MCF 61, IUT de Béziers, LIRMM
◦ Vincent Creuze, MCF 61, IUT de Montpellier-Sète,

LIRMM
◦ Benjamin Gilles, CR2, section 07, CNRS
◦ William Puech, Professeur 27, IUT de Béziers,

LIRMM

◦ Nancy Rodriguez, MCF 27, IUT de Montpellier-
Sète, LIRMM

◦ Olivier Strauss, MCF 61, HDR, Université de
Montpellier, LIRMM

◦ Gérard Subsol, CR1, section 07, CNRS

Thème général de l’équipe

L’équipe ICAR développe son activité selon trois axes
scientifiques associant image et interaction pour la ma-
nipulation de données visuelles tels que les images, les
vidéos et les objets 3D : Analyse & Traitement (AT), Co-
dage & Protection (CP) et Modélisation & Visualisation
(MV). L’axe AT s’intéresse à de nouvelles techniques
de traitement bas-niveau de l’information représentant,
dans un même cadre théorique, l’imprécis, l’incertain et
l’incomplet (types d’erreur en traitement des données).
L’axe CP s’intéresse à la transmission et l’archivage sé-
curisés de données visuelles. Cette protection peut être
assurée par tatouage ou chiffrement et doit être robuste à
la compression. L’objectif de l’axe MV est de modéliser
des grands ensembles de données complexes (en dimen-
sion et en nature) afin de permettre une visualisation
intuitive ou de manipuler ces données pour en extraire
des connaissances.

Description des travaux

Analyse et traitement

L’axe analyse et traitement d’images développe des
techniques robustes de traitement du signal et de l’image.
Son activité sur les 5 dernières années a concerné la vision
omnidirectionnelle, la reconstruction d’images de tomo-
graphie d’émission et d’images super-résolues, l’estimation
statistique et l’imagerie hyperspectrale et satellitaire. En
tomographie d’émission, nous avons proposé une nouvelle
méthode de reconstruction permettant d’estimer l’erreur
due aux variations statistiques des mesures de projection.
Cette méthode a été validée sur des fantômes physiques
et numériques. Elle s’appuie sur une nouvelle théorie du
traitement du signal, que nous avons mis au point, per-
mettant de modéliser le fait que la réponse impulsionnelle
d’un système de mesure est connue de façon imprécise.
Nous avons montré que ce type de traitement du signal,
appliqué aux images, se situe à mi-chemin entre le filtrage
convolutif classique et la morphologie mathématique.

Codage et Protection

Le transfert, la visualisation et l’archivage de données
visuelles sont des services numériques qui connaissent
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une forte croissance depuis 10 ans. Le développement
de ce type de services soulève un nombre conséquent de
problèmes non résolus à ce jour. Un premier problème
concerne la compression de ces données visuelles. En fonc-
tion des applications la compression pourra être plus
ou moins importante, réversible ou non. Un deuxième
problème concerne les aspects sécurité, englobant les pro-
blèmes de confidentialité, d’intégrité des données, de tra-
çabilité mais aussi de correction d’erreurs et de robustesse
aux attaques bienveillantes ou non.

Dans le cadre du développement des données médi-
cales 3D, le codage et la protection deviennent un enjeu
critique. L’équipe ICAR s’est intéressé à l’enrichissement
des images et des maillages 3D de structures anatomiques
[8] et mène actuellement des recherches sur l’identification
du système d’acquisition à partir d’images scanner X [5].

Modélisation et Visualisation

Avec l’évolution des instruments de mesure et de cal-
cul et la généralisation de la simulation numérique à un
grand nombre de disciplines scientifiques, de grands en-
sembles de données à plusieurs dimensions et échelles sont
fréquemment produits. Sur ces jeux de données, des ana-
lyses et des recherches doivent être effectuées. Et même
si l’information est bien présente dans les données brutes,
la trouver et l’exploiter devient une tâche ardue lorsque
les données sont très nombreuses et complexes.

Les méthodes de modélisation permettent d’extraire
des informations pertinentes, de représenter les données
avec des formulations synthétiques génériques. Il devient
alors possible de simuler des objets ou de phénomènes et
de corréler les résultats à la réalité.

Un domaine privilégié est la modélisation tridimen-
sionnelle automatisée et personnalisée de l’anatomie à
partir de données hétérogènes (images médicales multimo-
dales 3D, acquisitions surfaciques), dont les applications
vont du diagnostic médical [3, 7] à la paléoanthropologie
[6], en passant par la biomécanique [2, 4]. Ces travaux de
recherche ont été effectués en collaboration avec la société
IMAIOS 24 et le CHU de Montpellier.

Projets

L’équipe ICAR accompagne la création de la start-
up NaturalPad 25 qui développe des jeux sérieux à but
thérapeutiques en utilisant les interfaces grand public
(Wii, Kinect, caméras). Au centre de cette collaboration
se trouve l’extraction d’un squelette à partir d’un modèle

3D, avec le but de proposer des algorithmes permettant
d’extraire un squelette à partir d’un modèle 3D provenant
d’un dispositif de type Kinect [1]. En effet, la capture
de mouvement longtemps utilisée pour l’animation de
personnages, trouve actuellement une place importante
en tant que moyen de contrôle d’un système informatique.
En outre, le modèle morphologique de l’utilisateur qu’elle
permet de récréer, permet des nombreuses utilisations
en interaction et puis en analyse et évaluation de mou-
vements de l’utilisateur (utilisation en rééducation ou
auprès des personnes avec de besoins spéciaux).
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LIRMM :
Projet SIFR (Indexation sémantique de
ressources biomédicales francophones)

Le projet SIFR, principalement financé par le pro-
gramme Jeunes Chercheurs de l’ANR, a pour
objectif de résoudre les défis scientifiques et
techniques pour exploiter les ontologies dans
la construction de services d’indexation, de
fouille, et de recherche de données pour les res-
sources biomédicales françaises. Dans ce cadre,
le LIRMM collabore avec le NCBO (National
Center for Biomedical Ontology) de l’Université
de Stanford qui développe un portail d’ontolo-
gies biomédicales (BioPortal) ainsi qu’un work-
flow d’annotation sémantique qui sert de base
au développement d’un service d’annotation basé
sur les ontologies biomédicales francophones.

◦ CONTACT : Clement Jonquet (jon-
quet@lirmm.fr),

◦ ADRESSE : LIRMM, 161 rue Ada 34095 Montpel-
lier Cdx 5

◦ WEB : http://www.lirmm.fr/sifr
◦ TEL : 04 67 14 97 43

Membres du projet

◦ Clement Jonquet, maître de conférences, Univer-
sité de Montpellier (LIRMM)

◦ Sandra Bringay, maître de conférences, Université
Paul Valéry (LIRMM)

◦ Mathieu Roche, chercheur, Cirad (TETIS)
Les partenaires suivants sont également associés au pro-
jet :

◦ Stanford BMIR, un leader mondial en outils et
services — anglais — basés sur les ontologies pour
aider la construction de systèmes à base de connais-
sances biomédicales ;

◦ Le groupe CISMeF, leader national en services de
terminologies pour la santé en France.

Thème général du projet

Le volume de données en biomédecine ne cesse de
croître. En dépit d’une large adoption de l’anglais en
sciences, une quantité significative de ces données est en
français. En général, le contenu textuel de ces ressources
est indexé par mots-clefs pour permettre une recherche
efficace mais avec des limites évidentes : synonymes, po-
lysémie, utilisation des connaissances du domaine. L’in-
tégration de données biomédicales et l’interopérabilité
sémantique sont indispensables pour permettre de nou-
velles découvertes scientifiques qui pourraient émerger du
rapprochement des différentes données disponibles (i.e.,
« recherche translationnelle »). Les terminologies et les
ontologies jouent un rôle central en sciences de la vie pour
structurer les données médicales et les rendre interopé-
rables. En particulier, la communauté les utilise pour créer
des index sémantiques, destinés à améliorer la recherche
et la fouille de données grâce aux connaissances médi-
cales que ces ontologies formalisent. Cependant, outre
l’existence de nombreuses ressources en anglais, il y a
beaucoup moins d’ontologies en français et il manque cru-
cialement d’outils et de services pour les exploiter. Cette
lacune contraste avec le montant considérable de données
biomédicales produites en français, particulièrement dans
le monde clinique (e.g., dossiers médicaux électroniques).

SIFR a pour objectif d’offrir à la communauté biomé-
dicale (e.g., cliniciens, professionnels de santé, chercheurs)
des services d’indexation performants basés sur les on-
tologies leur permettant d’améliorer leur processus de
production et de consommation de données. En parti-
culier, nous construisons un workflow d’indexation basé
sur les ontologies (i.e., SIFR Annotator) similaire à celui
qui existe pour les ressources en anglais, mais spécialisé
pour le Français. Ce workflow qui pourra être utilisé pour
détecter des concepts d’ontologies ou de terminologies
dans des données textuelles et utiliser la sémantique de
ces dernières pour étendre et exploiter ces annotations.

Dans ce contexte, nous nous intéressons à divers sujet
de recherche tels que l’extraction automatique de termes,
le multilinguisme dans les ontologies, les représentations
de connaissances sous formes de graphes de point-de-vues,
ou la création de vocabulaire patient. Nous collaborons
également avec diverses institutions telles que l’INRA,
l’IRD, le CIRAD, ou Bioversity International ou entre-
prises comme Ontologos.

Description des travaux

Un des objectifs du projet est de développer un work-
flow d’annotation sémantique de données textuelles fran-
cophones et de l’offrir sous forme de service à la com-
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munauté biomédicale française. Nous travaillons sur plu-
sieurs prototypes depuis 2012 et une première version sera
disponible courant 2015. Dans ce contexte, nous avons im-
plémenté (entre autre) des fonctionnalités additionnelles
pour le traitement des données des annotateurs (SIFR &
NCBO), tels que le score et le classement des résultats,
ou leur transformation en RDF [4, 5].

Un autre objectif du projet est de mener différents
axes de recherches liées à l’utilisation d’ontologies bio-
médicales pour enrichir et alimenter le workflow et pour
l’indexation sémantique de données. Nous organisons ce
travail en plusieurs sous-axes, dont :

Extraction automatique de termes biomédicaux à partir
de texte

Nous utilisons des méthodes existantes d’extraction
(e.g., C-Value) ainsi que des méthodes d’indexation
par mot clés (e.g., Okapi, Tf-Idf) généralement utili-
sées en recherche d’information. Nous combinons ces
méthodes pour améliorer les performances. Des résul-
tats expérimentaux très intéressants ont étaient obte-
nus sur des données francophones et anglophones (par
soucis de comparaison) sur divers corpus [5, 3]. Nous
avons également mis à disposition l’application BioTex
(http://tubo.lirmm.fr/biotex) [3]. Plus récemment,
nous regardons du côté de la désambiguation des termes
extraits et de leur rattachement semi-automatique dans
des ontologies existantes. Ces travaux sont systématique-
ment réalisés pour le français et l’anglais.

Détection d’émotions et de vocabulaire dans les forums
de santé (au sein de WP2 et T3.1)

L’objectif a été de mettre en place une chaîne de trai-
tements basée sur des techniques de fouille de textes per-
mettant de détecter les émotions (joie, colère, tristesse. . . )
dans les forums de santé. La difficulté a été d’identifier les
bons descripteurs des émotions (smileys, mots accentués,
mots appartenant à un lexique des émotions...) [6]. Une
limite de ces travaux a été de ne pouvoir identifier les
objets médicaux quand ils sont exprimés dans un vocabu-
laire propre au patient et que l’on ne retrouve pas dans les
ontologies/terminologies médicales standards. Ainsi, nous
nous interessons désormais à l’alignement des expressions
utilisées par des patients et celles des professionnels de
santé (crabe vs. cancer) pour construire une ressource
terminologique venant étendre les ressources existantes.

Gestion du multilinguisme dans un portail d’ontologies

Nous nous intéressons à la gestion du multilin-
guisme dans la plateforme BioPortal (http://bioportal.
bioontology.org). BioPortal permet d’accéder, visuali-
ser, rechercher et commenter plus de 350 ontologies ou
terminologies (principalement en anglais) de différent do-
maine en biologie ou médecine. Les ontologies peuvent
être utilisées pour annoter automatiquement des données
textuelles et le portail offre également un index séman-
tique de plusieurs jeux de données biomédicales annotées
avec les ontologies du portail. Les utilisateurs ont accès à
la plateforme soit via une application Web, soit via une
interface de service Web. Nous avons spécifié les choix qui
permettront au portail de gérer les ontologies multilingues
et les traductions d’ontologies de manière consistante sé-
mantiquement et transparente pour les utilisateurs [2].
Gérer le multilinguisme dans un portail d’ontologies ne
se limite bien sûr pas à offrir l’interface graphique dans
plusieurs langues. Il faut se poser les questions de la repré-
sentation multilingue des données du portail (ontologies,
alignements) et de leur valorisation dans les services of-
ferts (recherche, indexation, annotation). En complément,
nous nous sommes nous intéresser à l’interopérabilité des
plateformes de BMIR et CISMEF et avons prodduit une
comparaison [1].

Développement d’un workflow d’annotation sémantique
pour les plantes

En collaboration avec Pierre Larmande (IRD) et Pa-
trick Valduriez (INRIA), au sein du WP5 sur l’intégration
de données et de connaissances biologiques de l’Institut de
Biologie Computationnelle (IBC) de Montpellier, nous dé-
veloppons un workflow d’annotation sémantique utilisant
les ontologies spécifiques d’IBC (Plant Ontology, CROP
ontology, trait ontology). L’objectif est l’étude de la gé-
nomique fonctionnelle chez les riz ou plus précisément, à
l’impact de l’expression des gènes sur le développement
(métabolisme, architecture, etc.). Nous avons développé
un connecteur pour l’application WebSmatch de l’INRIA
pour aider à identifier automatiquement dans des tables
de données textuelles les entêtes de colonnes et leur af-
fecter un terme défini dans une ontologie. Nous mettons
a disposition une instance locale de BioPortal pour la
communauté des plantes.

Indexation sémantique de données et de contributions
utilisateurs – projet Viewpoint

En collaboration avec TETIS, nous avons lancé le
« projet Viewpoint ». Viewpoints est un formalisme de
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représentation des connaissances centré sur le point de
vue individuel, humain ou artificiel et permettant d’in-
dexer sémantiquement n’importe quel type de d’objets de
connaissances (e.g., concept, document, idée, etc.) sous
forme d’un graphe. Les viewpoints permettent de définir
et de calculer une distance/proximité entre objets qui
évolue au fil des interactions (requêtes et retours d’utili-
sation) et de l’ajout de nouveaux viewpoints (données et
retours). Un prototype de moteur de recherche pour des
données de publications scientifiques du LIRMM et du
CIRAD a été produit et dans la suite, nous envisageons
d’utiliser cette approche dans 2 scénarios : biomédical et
agro-écologie.

Nous avons plusieurs prototypes (BioTex, Semantic
Distance Services, French Annotator, Viewpoints API
et Viewpoint Web Application) qui devront continuer à
évoluer pour être mis à disposition de la communauté
de façon pérenne. Ils sont disponibles sur la plateforme
GitHub du projet : https://github.com/sifrproject
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LIRMM, Équipe TEXTE :
Projet IMAIOS

Exploration et exploitation de données textuelles. Un
des buts de l’équipe est de développer des modèles et
des outils pour le traitement de la langue. Nous trai-
tons de trois grands domaines théoriques du traitement
automatique des langues :

◦ la syntaxe
◦ la sémantique (sémantique vectorielle, réseau lexi-

caux)
◦ la logique
◦ CONTACT : Mathieu Lafourcade — ma-

thieu.lafourcade@lirmm.fr
◦ ADRESSE :161, rue Ada 34095 Montpellier
◦ WEB : http://www.lirmm.fr/recherche/
equipes/texte
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◦ Mathieu Lafourcade, Maître de conférences de
l’université de Montpellier

◦ Christian Rétoré, Professeur de l’université de
Montpellier

◦ Alain Joubert, Maître de conférences de l’univer-
sité de Montpellier

◦ Jean-Philippe Prost, Maître de conférences de l’uni-
versité de Montpellier

◦ Violaine Prince, Professeur de l’université de Mont-
pellier

◦ Richard Moot, Chargé de recherche CNRS
◦ Anne Preller, Professeur associée émérite
◦ Stergios Chatzikyriakidis, Ingénieur de recherche
◦ Guillaume Tisserant, ATER
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◦ Manel Zarrouk, Doctorante
◦ Lionel Ramadier, Doctorant

Thème général de l’équipe

Notre objectif est de développer des modèles et des
outils pour le traitement de la langue. Une des théma-
tiques de l’équipe est la construction de bases lexicales
(projet JeuxDeMots). Cette base prend la forme d’un
réseau lexico-sémantique et couvre non seulement les
connaissances générales relevant du sens commun, mais
aussi des connaissances de spécialités (médecine, radio-
logie). Nous faisons l’hypothèse de non séparation entre
les différents domaines de connaissances, c’est-à-dire qu’il
est intéressant d’utiliser les deux types de connaissance
pour des textes relevant d’un domaine de spécialité. Ce
réseau lexical nous servira pour l’analyse des comptes ren-
dus radiologiques en vue de réaliser un index contenant
les termes pertinents, mais également augmenté avec les
concepts connexes.

Description des travaux

Le projet IMAIOS-CRIM s’inscrit dans le cadre d’une
collaboration avec la société IMAIOS qui est une société
spécialisée dans le e-learning médical et plus spécifique-
ment dans l’imagerie médicale. Dans le cadre d’une thèse
CIFRE, nous développons un projet d’indexation automa-
tique conceptuelle des comptes rendus en vue d’une extrac-
tion sémantique efficace des comptes rendus et d’images
radiologiques.

Contexte

A l’heure actuelle l’informatisation des données médi-
cales est en plein essor (création du dossier personnalisé,
informatisation des différents comptes rendus médicaux,
utilisation du PACS (Picture Archiving and Communica-
tion System au niveau de la radiologie), etc). La majorité
du temps, ces données sont écrites sous forme non structu-
rée. Pour l’amélioration de la prise en charge des patients,
de la communication entre praticiens, pour l’aide au diag-
nostic ainsi que dans un but d’enseignement, il parait
nécessaire de structurer ces documents afin d’en extraire
les informations pertinentes. On peut se servir pour cela
des méthodes issues du traitement automatique du lan-
gage (TAL). Dans un contexte d’optimisation de la qualité
des soins, mais également d’augmentation de la demande
d’examens, la qualité et la fiabilité de l’interprétation de

l’imagerie médicale est un enjeu capital. Pour ces raisons,
l’aide au diagnostic médical informatisée, automatisée,
apparaît comme l’outil d’avenir pour les médecins dans
un objectif d’amélioration du service médical rendu. L’ob-
jectif du projet est de réaliser un système d’extraction
automatique de données sémantiques à partir de comptes
rendus radiologiques.

Travaux effectués

Constitution de connaissances spécialisées (radio-
logiques) incluses dans un réseau lexico-séman-
tiques de connaissances générales (JeuxDeMots).
Dans le domaine de l’imagerie médicale la principale res-
source existante est Radlex [3] qui a été plus ou moins tra-
duite en allemand [4]) et en français 26. Dans le domaine
de la radiologie, il est intéressant d’extraire non seulement
des termes pertinents à partir des comptes rendus mais
aussi des relations pertinentes entre les termes. Les onto-
logies classiques (type Radlex) ne capturent pas ce type
d’information (relations entre termes) aussi bien qu’un
réseau sémantique. Il peut être intéressant pour le méde-
cin de disposer en supplément des relations taxonomiques
habituelles (relation is_a) de relations non hiérarchiques.
Il semble pertinent de donner pour une maladie donnée la
liste des symptômes, les cibles potentielles, la localisation
anatomique. Ceci peut être modélisé par un réseau séman-
tique. L’association entre un réseau sémantique général
et spécialisé peut jouer un rôle important dans l’analyse
globale des rapports radiologiques.

En effet, la section indication d’un compte rendu ra-
diologique peut contenir des informations d’ordre général
(âge, circonstance de l’accident, etc) d’où l’idée du projet
d’ajouter dans un réseau sémantique général des connais-
sances spécialisées radiologiques. Un tel réseau permettra
une analyse des comptes rendus dans leur totalité et
d’en extraire les termes et les relations pertinentes. Nous
avons utilisé comme réseau lexico-sémantique JeuxDe-
Mots 27 [2]. Ce dernier est un game with purpose (GWAP)
[1]. En dehors du jeu nous utilisons un outil contributif
proposé par JDM : Diko (figure 3). Le principe du pro-
cessus de la contribution est qu’une proposition faite par
un expert en radiologie sera soumise aux votes d’autres
experts en imagerie médicale pour un processus de vali-
dation/invalidation.

26. http://www.hetop.eu/hetop
27. http://www.jeuxdemots.org/
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Figure 3 – L’outil contributif Diko de JDM

La construction de cette ressource a été réalisée à
partir d’un corpus de 35 000 comptes rendu radiologiques.
Nous avons utilisé un algorithme d’index inversé quelque
peu modifié pour pouvoir capturer les multitermes. Pour
améliorer la qualité du réseau nous avons utilisé d’autres
sources comme par exemple Wikipedia ou encore cer-
taines terminologies (Terminologia Anatomica 28). Pour
améliorer la qualité du réseau nous avons développé des
mécanismes d’inférence [6] ce qui permet de compléter le
réseau de façon semi-automatique. Nous avons, dans le
cadre de notre projet, annoté les relations [5] car, surtout
dans le domaine des connaissances spécialisées, la corré-
lation entre la force d’association de la relation et son
importance conceptuelle n’est pas toujours assurée. Ce
type d’annotation pourra servir, par exemple dans le cadre
d’un moteur de recherche pour classifier les documents
selon certains critères.

Indexation à partir de comptes rendus et augmen-
tation d’index. La seconde partie du projet concerne
l’analyse la plus précise possible des comptes rendus. Nous
avons réalisé un index des termes pertinents, c’est-à-dire
ceux susceptibles de faire l’objet de requêtes de la part
de médecins. À partir de cet index nous avons réalisé
un index augmenté à l’aide du réseau JDM. Ce dernier
contient des termes pertinents du réseau lexical en rap-
port avec ceux du compte rendu. Cet index augmenté
permet d’avoir accès à des documents où le terme de
la requête n apparaît pas mais est relié aux termes du
document par certaines relations présentes dans le réseau.

Cet index augmenté permettra d’améliorer la recherche
d’information dans un cadre hospitalier par exemple.

Améliorations

Une des améliorations possibles du projet est d’essayer
d’extraire des relations déjà présentes dans le réseau ainsi
que de nouvelles relations non présentes. Nous pourrons
essayer de déduire des règles à partir d’un grand nombre
de comptes rendus (par exemple $x r_isa maladie & $y
r_associated IRM & $x r_diagnostique $y), en vue peut-
être de découvrir des connaissances ou pour une aide au
diagnostic. Ce type de règles pourra être déduit par des
algorithmes d’exploration du réseau lexical.

Projets

Projet avec la société IMAIOS d’indexation des
comptes rendus en vue d’un moteur de recherche.
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LRI, Équipe LaHDAK :
Projets DYNAMO et Hybris

Le Laboratoire de Recherche en Informatique
est une unité mixte de recherche de l’Université
Paris-Sud et du CNRS.

◦ CONTACT : Chantal Reynaud : Responsable
d’équipe

◦ ADRESSE : LRI, Bâtiment 650 Ada Lovelace, Uni-
versité Paris-Sud, 91405 Orsay cedex

◦ Tél : 01 69 15 68 37
◦ Email : chantal.reynaud@lri.fr

Membres de l’équipe

◦ Chantal Reynaud, Professeur, Université Paris-Sud
◦ Yue Ma, Maître de conférences, Université Paris-

Sud
◦ Julio Cesar Dos Reis, doctorant

Thème général de l’équipe

L’équipe LaHDAK (Large-scale Heterogeneous Data
and Knowledge) rassemble des chercheurs en Intelligence
Artificielle et en bases de Données. Son objectif est de
gérer des données complexes, sémantiquement hétéro-
gènes, incertaines, incomplètes et évolutives, provenant
de sources variées, dont Internet et le Web social. Ses tra-
vaux sont plus particulièrement focalisés sur les problèmes
d’efficacité, de pertinence sémantique et de robustesse,
ainsi que sur l’adéquation des infrastructures de gestion
de données et de connaissances distribuées aux problèmes
d’interopérabilité et de passage à l’échelle.

Certains des projets de l’équipe portent sur le domaine
de la santé. C’est le cas du projet DYNAMO sur lequel
l’équipe a travaillé en partenariat avec l’Institut Henri
Tudor du Luxembourg (qui a rejoint aujourd’hui le LIST)
et du projet Hybris-B1 sur lequel l’équipe a travaillé avec
la Faculté Informatics and Biotechnology Center TU de
Dresde en Allemagne.

Projets

Projet DYNAMO (2011-2015) Les technologies du
Web sémantique, en particulier les ontologies ou plus lar-
gement les systèmes d’organisation de la connaissance
(Knowledge Organization Systems, ou KOS en anglais),
améliorent les performances des systèmes exploitant des
sources d’information multiples. Lorsque plusieurs KOSs
sont nécessaires, il faut pouvoir les faire cohabiter en les
alignant via des mises en correspondance, appelées aussi
mappings. Le projet DYNAMO a porté sur le problème
de l’évolution des mappings entre KOSs dynamiques du
domaine biomédical.

En présence de ressources sémantiques volumineuses
et évoluant très vite, comme c’est le cas dans le domaine
médical, des méthodes automatiques de maintenance des
mappings sont indispensables. Nous avons proposé une
approche originale pour adapter les mappings basée sur
les changements détectés dans l’évolution des KOSs du
domaine. Notre proposition consiste à comprendre précisé-
ment les mappings entre les ressources, à suivre l’évolution
des éléments des ontologies via des patrons de changement
spécifiques, puis à proposer l’application de techniques
d’adaptation à base d’heuristiques.

Nos contributions dans le cadre de ce projet sont les
suivantes :

◦ Nous avons réalisé un travail expérimental très
approfondi pour comprendre l’évolution des map-
pings entre KOSs ; Nous avons proposé des mé-
thodes automatiques pour analyser les mappings
affectés par l’évolution de KOSs ;

◦ Nous avons proposé des méthodes pour reconnaître
l’évolution des concepts impliqués dans les map-
pings via des patrons de changements spécifiques ;

◦ Nous avons conçu des techniques d’adaptation des
mappings à base d’heuristiques ;

◦ Enfin, nous avons proposé un cadre complet pour
l’adaptation des mappings, appelé DyKOSMap, et
un prototype logiciel.

Les méthodes proposées et le cadre formel ont été toutes
évalués avec des jeux de données réelles (SNOMED CT,
ICD-9-CM, NCI, MeSH) pour lesquels nous disposions
de plusieurs versions de mappings.

Les résultats des expérimentations réalisées ont dé-
montré l’efficacité des principes sous-jacents à l’approche
proposée. La maintenance des mappings, en grande partie
automatique, est de bonne qualité.

Ce travail a fait l’objet de la thèse de Julio Cesar Dos
Reis, encadrée par Chantal Reynaud (LRI, Université
Paris-Sud et CNRS) et Cédric Pruski (LIST-Luxembourg)
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Projet Hybris (2012-2015) Une représentation for-
melle est souvent un bon moyen pour exprimer des
connaissances d’un domaine qui, ainsi, peuvent faire l’ob-
jet de raisonnements automatiques pour déduire des infor-
mations implicites. Cela est particulièrement important
lorsque les connaissances sont volumineuses, comme c’est
le cas, par exemple, dans le domaine médical. Malheu-
reusement, la création manuelle d’ontologies formelles est
une tâche complexe demandant beaucoup de temps et
d’efforts. L’objectif du projet Hybris-B1 a porté sur la
génération de telles ontologies du domaine biomédical
à partir de textes. Les ontologies générées par les ap-
proches existantes ne sont souvent pas très formelles. Les
notions acquises ne sont pas définies formellement. Dans
le projet Hybris-B1, nous développons une approche de
construction d’ontologies représentées en logique de des-
cription. L’idée est d’appliquer des déductions logiques
non-standards sur les résultats des méthodes d’appren-
tissage de l’ontologie afin de générer des définitions de
concepts et des contraintes (par ex. des inclusions de
concepts).

Nos contributions dans le cadre de ce projet sont les
suivantes :

◦ Nous avons proposé une méthode d’apprentissage
pour enrichir l’ontologie SNOMED CT. Cette mé-
thode n’a pas besoin de données d’entraînement.
Elle exploite la grande quantité de connaissances
formelles existant dans SNOMED CT.

◦ Nous avons développé une méthodologie d’évalua-
tion en profondeur de l’approche proposée appli-
quée à des données textuelles et des ontologies de
différentes sortes.

◦ Nous avons développé des raisonnements non-
standards pour sélectionner automatiquement les
définitions formelles les plus adaptées parmi un
ensemble de définitions candidates générées par
l’application de techniques d’apprentissage auto-
matique.

Les expérimentations ont permis d’atteindre un taux de
réussite de plus de 90% sur des données réelles. Le rai-
sonnement non-standard développé a encore amélioré ce
taux en le portant à 98% dans le cadre de la construc-
tion de SNOMED CT. Cela montre que les méthodes
hybrides proposées contribuent de façon très bénéfique à
la formalisation des connaissances biomédicales.
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LITIS, équipe Traitement de l’Informa-
tion en Biologie Santé (TIBS)

Bioinformatique et informatique médicale
◦ CONTACT : Thierry.Lecroq@univ-rouen.fr
◦ ADRESSE : LITIS EA 4108, UFR des Sciences
et Techniques, Université de Rouen, 76821 Mont-
Saint-Aignan Cedex

◦ WEB : http://www.chu-rouen.fr/tibs/
◦ TÉL : +33 (0)2 35 14 65 81

Membres de l’équipe

◦ Saïd Abdeddaïm, Maître de conférences 27 de
l’université de Rouen

◦ Caroline Bérard, Maître de conférences 26 de l’uni-
versité de Rouen

◦ Badisse Dahamna, Ingénieur au CHU de Rouen
◦ Stéfan J. Darmoni, Professeur des Universités Pra-

ticien Hospitalier 46-04 de l’université de Rouen
◦ Hélène Dauchel, Maître de conférences 64 de l’uni-
versité de Rouen

◦ Jean-François Gehanno, Professeur des Universi-
tés Praticien Hospitalier 46-02 de l’université de
Rouen

◦ Yannick Guesnet, Maître de conférences 27 de
l’université de Rouen

◦ Gaëtan Kerdelhué, Documentaliste au CHU de
Rouen

◦ Ivan Kergourlay, Ingénieur au CHU de Rouen
◦ Catherine Letord, Pharmacienne, documentaliste

au CHU de Rouen
◦ Thierry Lecroq, Professeur de l’université de

Rouen
◦ Arnaud Lefebvre, Maître de conférences 27 de l’uni-
versité de Rouen

◦ Martine Léonard, Maître de conférences 27 de
l’université de Rouen

◦ Laurent Mouchard, Maître de conférences 27 de
l’université de Rouen

◦ Élise Prieur-Gaston, Maître de conférences 27 de
l’université de Rouen

◦ Lina F. Soualmia, Maître de conférences 27 de
l’université de Rouen

◦ Benoit Thirion, Conservateur de la bibliothèque
du CHU de Rouen

Thème général de l’équipe

Le Laboratoire d’Informatique, de Traitement de l’In-
formation et des Systèmes (LITIS) est l’unité de recherche
en sciences et technologies de l’information de Haute-
Normandie. Il regroupe les enseignants chercheurs du
domaine des STIC des trois principaux établissements
d’enseignement supérieur publics de la région : l’Univer-
sité de Rouen (UR), l’Université du Havre (ULH) et l’Ins-
titut National des Sciences Appliquées de Rouen (INSA).
Les travaux de l’équipe TIBS consistent à développer des
méthodes et des outils pour rechercher, indexer et extraire
des informations pertinentes dans des données biologiques
(génomes et expression des génomes) et des systèmes
d’information en santé (SIS). Ces SIS peuvent être utili-
sées dans plusieurs contextes : l’accès à la connaissance
et la gestion intelligente du dossier du patient informa-
tisé. Les solutions proposées par les travaux de recherche
de l’équipe sont avant tout pluridisciplinaires en met-
tant en interaction informaticiens, médecins (cliniciens
et médecins de santé publique), biologistes, spécialistes
des sciences de l’information et statisticiens. L’équipe
utilise également beaucoup de personnes bicompétentes
(médecine et informatique, sciences de l’information et
professionnels de la santé par exemple). L’objectif global
consiste à contribuer à faire émerger la médecine person-
nalisée (ou individualisée) en intégrant dans les systèmes
d’information en santé à la fois des données phénoty-
piques et des données omiques (génomique, protéomique,
transcriptomique, métabolomique) (thèse de Chloé Cabot
et projet RAVEL), en les indexant et en les recherchant
efficacement.

Les thématiques de recherche de l’équipe se regroupent
dans la discipline « informatique biomédicale » (réunissant
bioinformatique et informatique médicale). Ces thèmes
sont principalement : l’ingénierie des connaissances de
santé, dont indexation automatique et recherche d’in-
formations multiterminologies ; l’interopérabilité intra et
inter terminologique ; la bibliométrie ; la génomique ; l’al-
gorithmique du texte ; les biostatistiques.

Description des travaux

Concernant l’ingénierie des connaissances, l’équipe
travaille :

◦ sur la modélisation des terminologies, des ontolo-
gies, mais aussi des lexiques et des dictionnaires.
Une des tâches des prochaines années sera de
réunir dans une plateforme unique des ressources
termino-ontologiques (RTO) et des lexiques et dic-
tionnaires, en s’appuyant sur des standards comme
Terminological Markup Framework (TMF ; URL :
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http://www.loria.fr/projets/TMF/) et Lexical
Markup Framework (LMF ; URL : http://www.
lexicalmarkupframework.org/). Il faudra dans
les années à venir modéliser l’interopérabilité syn-
taxique et sémantique entre lexiques et RTO. Une
coopération a débuté avec le consortium ME-
RITERM (URL : http://www.meriterm.org/),
et avec le laboratoire LIMICS U1142, où deux
membres de l’équipe (SJD & LFS) sont membres
associés.

◦ sur l’indexation automatique, en se fondant sur
plusieurs approches hybrides : à la fois sur le traite-
ment automatique de la langue (TAL), mais aussi
une approche conceptuelle (en nous fondant sur les
plus de 50 RTO incluses dans notre portail termi-
nologiques, et les plus de 317000 concepts différents
accessibles en français). Le projet TOLBIAC asso-
cie également des méthodes statistiques pour créer
des matrices de co-occurrences, par exemple entre
maladies et actes médicaux.

◦ sur la recherche d’information, en tentant d’inté-
grer autant que possible la modélisation complexe
d’un dossier patient informatisé et en produisant
un langage de requêtes certes complexe pour l’uti-
lisateur final, mais robuste et puissant, capable
de gérer les données structurées et non structu-
rées (après indexation automatique et création de
métadonnées), de gérer des données numériques
et chronologiques et enfin des données omiques
plus récentes (génomiques, métabolimiques, pro-
téomiques, etc).

Concernant la bioinformatique, l’équipe est spécialisée
dans l’algorithmique des séquences. Elle développe de
nouvelles méthodes d’indexation et de recherches de mo-
tifs. Du côté applications, elle collabore depuis quelques
années avec des équipes de biologie et de médecine locales
pour développer des outils dédiés à l’analyse des données
issues des séquenceurs à haut débit.

Les principales contributions de l’équipe constitue une
plateforme technologique, contenant plusieurs services,
qui ont pour vocation à intégrer des outils utilisés en
santé et en biologie :

◦ CISMeF (Catalogue et Index des Sites Médicaux
en langue Française) http://www.cismef.org :
moteur de recherche sémantique multi-terminolo-
gique multi-lingue, avec des instanciations diverses
comme :
— dans le projet RAVEL, avec la recherche d’in-

formation dans le dossier du patient informatisé
(DPI) ;

— dans le projet BDBfr, avec la nécessité d’avoir
un moteur de recherche générique, capable

d’interroger n’importe quel type de document
(ressource Web -CISMeF-, citations d’articles
-BDBfr-, DPI -RAVEL-).

◦ Portail terminologique de santé interlingue (URL :
www.hetop.eu) permettant une double navigation
entre terminologie et ontologies et entre langues ;
ce portail a été récemment reconnu comme po-
tentielle plateforme européenne par certains ex-
perts (Pr. Robert Vander Stichele, Université de
Gand, Belgique) dans le cadre du réseau d’ex-
cellence SemanticHealthNet (URL : http://www.
semantichealthnet.eu/). Il existe dans le do-
maine de la santé pratiquement autant de ter-
minologies que de domaines d’application. D’où la
nécessité de rendre ces terminologies interopérables
c’est-à-dire rechercher un référentiel sémantique
commun permettant l’interaction efficace. L’équipe
met en œuvre en grandeur réelle les outils déve-
loppés au LITIS dans le cadre des recherches sur
cette question. À noter que ce portail génère plus
de 108 millions de triplets RDF, ce qui nous fait
clairement entrer dans le big data en santé.

◦ PlaIR (Plateforme d’Indexation régionale),
http://www.plair.org, abordant l’aspect multi-
disciplines (sciences de l’ingénieur, droits du trans-
port).

◦ EVA (Exome Variation Analyser) http://
plateforme-genomique-irib.univ-rouen.fr/
EVA/, outil d’analyse de variations d’exomes.

◦ InfoRoute (http://inforoute.chu-rouen.fr),
un outil de connaissance contextuelle.

◦ ECMT (http://ecmt.chu-rouen.fr), extracteur
de concepts multi-terminologique, en cours de va-
lorisation industrielle.

◦ Outil d’alignement automatique de termino-
ontologies.

◦ HExoSplice (http://bioinfo.univ-rouen.fr/
hexosplice/), outil de prédiction de variants exo-
tiques.

◦ FunEVA (http://bioinfo.univ-rouen.fr/
funeva/), outil de hiérarchisation de variations
génétiques.

Projets

TIBS, via principalement le service d’informatique
biomédicale du CHU de Rouen, est actuellement impli-
qué dans treize contrats de recherche actifs (6 ANR pro-
gramme TecSan (Technologies pour la Santé), 1 FUI, 2
PREPS, 2 INCa, 2 Conseil Régional de Haute-Normandie).
Quelques uns de ces projets sont listés dans la suite.
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ANR programme TecSan

◦ BDBfr Création d’une base de données biblio-
graphique/bibliométrique des principaux contenus
scientifiques de santé en français (journaux scien-
tifiques, encyclopédie, livres) disponible gratuite-
ment sur l’Internet (2014–2017) ;

◦ TOLBIAC Terminologies et ontologies pour relier
l’information de facturation à des données cliniques
exactes (2013–2016) ;

◦ TerSAN Terminologes d’Interface en Santé (2012–
2015) ;

◦ SYNODOS SYstème de Normalisation et d’Or-
ganisation de Données médicales textuelles pour
l’Observation en Santé (2012–2015) ;

◦ RAVEL Recherche et Visualisation des informa-
tions dans le dossier patient électronique (2012–
2015) ;

◦ SIFADO Conception et évaluation de méthodes et
d’outils ergonomiques pour faciliter la saisie et le
codage de donnés textuelles et graphiques dans les
dossiers médicaux électroniques (2012–2015).

Conseil régional Haute-Normandie

◦ PlaIR II (Plateforme d’Indexation Régionale)
(2013–2015) ;

◦ STIC & Cancer (2015).

PREPS (Ministère de la Santé)

◦ Evaluation of several quality indicators inside hos-
pital information system (PREPS program 2012 ;
2013-2017) ;

◦ MATRIX DPRS : Randomised technico-clinical
trial to measure the clinical impact of the electro-
nic pharmaceutical record (DP) in French hospitals
(PREPS program 2013 ; 2014–2015).

FUI

◦ ADR-PRISM, consortium public-privé : détection
de signaux faibles dans les forums de patients pour
détecter de nouveaux effets secondaires (pharma-
covigilance) (2014–2016).
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Compte rendu de la journée EIAH & IA

Amélie Cordier (Université de Lyon, LIRIS)

Les domaines des Environnements Informatiques pour l’Apprentissage Humain (EIAH) et de l’Intelligence
Artificielle (IA) abordent tout un ensemble de problématiques qui les amènent à croiser leurs approches. Dans cette
optique, une journée commune a été organisée à l’initiative de l’AFIA (Association Française pour l’Intelligence
Artificielle) et l’ATIEF (Association des Technologies de l’Information pour l’Education et la Formation).
Date : 28 mai 2013
Lieu : Université de Toulouse
Nombre de participants : 86

EIAH : qu’est-ce que c’est ?

Le terme EIAH (Environnement Informatique pour
l’Apprentissage Humain) désigne à la fois un logiciel (ou
tout autre solution informatique) destiné à favoriser l’ap-
prentissage humain et le champ de recherche concernant
ces solutions. Les grands axes de recherche actuels dans
ce domaine sont les suivants :

◦ Web et éducation, MOOC (Massive Open Online
Courses) : création de plateformes ouvertes d’ap-
prentissage de masse avec un parcours personna-
lisé pour chaque apprenant et débouchant sur une
éventuelle certification.

◦ Apprentissage mobile, ubiquitaire et continu : ap-
prentissage tout au long de la vie, dans n’importe
quel lieu et n’importe quelle situation.

◦ Scénarisation pédagogique : orchestration de l’ac-
tivité d’apprentissage à travers les acteurs, leurs
rôles, leurs interactions et les outils.

◦ Analyse des activités d’apprentissage, diagnostic
automatique : analyse automatique des produc-
tions réalisées par les apprenants de manière à
évaluer leur niveau et à détecter et comprendre
leurs erreurs.

◦ Personnalisation, adaptation de l’apprentissage :
à partir d’un profil de l’apprenant, déterminer le
parcours pédagogique (en adaptant le choix et/ou
le contenu des activités) qui lui est le plus adapté
afin de favoriser ses apprentissages.

◦ Jeux sérieux : utilisation des motivations liées aux
jeux pour favoriser l’apprentissage. L’apprenant
apprend alors qu’il joue.

◦ Outils auteurs : ensemble des outils servant à créer
les contenus et activités pédagogiques, l’objectif
étant toujours de faciliter la tâche de l’auteur et
d’augmenter ses possibilités.

◦ Analyse des usages : analyse de l’utilisation et de
l’utilité réelle des EIAH proposés aux apprenants
ou aux enseignants.

Il s’agit d’un champ de recherche pluridisciplinaire
faisant intervenir des chercheurs en sciences de l’édu-
cation, en didactique, en psychologie cognitive et des
informaticiens partageant leurs expertises. Les premiers
s’intéressent essentiellement aux aspects psychologiques,
pédagogiques et didactiques de l’apprentissage humain
dans un contexte informatique. Les informaticiens s’in-
téressent aux nombreux défis que les EIAH posent à
l’informatique. Il peut s’agir de problèmes d’ergonomie
ou d’ingénierie logicielle mais bon nombre des questions
informatiques en EIAH relèvent de l’Intelligence Artifi-
cielle (IA). Les EIAH constituent en effet un excellent
terrain d’application pour l’IA et soulèvent régulièrement
de nouvelles problématiques s’inscrivant dans le champ
de l’IA. Par exemple, on trouve parmi les problématiques
actuelles en EIAH :

◦ Ingénierie des Connaissances : afin de travailler sur
des modèles d’activité, du domaine et de l’appre-
nant pour personnaliser l’apprentissage.

◦ Diagnostic automatique de réponses d’apprenants
basées sur des techniques d’apprentissage automa-
tique.

◦ Educationnal data mining : techniques de data
mining pour l’exploitation de données issues de
l’éducation et afin de mieux la comprendre.
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Compte-rendu de la journée

La journée EIAH et IA s’est tenue le 28 mai 2013, à
Toulouse, dans le cadre de la conférence EIAH 29. Elle se
déroulait en parallèle des ateliers adossés à la conférence.
La journée a suscité l’intérêt de 86 personnes s’étant ins-
crites, avec une fréquentation variable au fil de la journée
plutôt de l’ordre d’une trentaine de personnes, certains
participants étant également impliqués dans d’autres ate-
liers.

En amont de la journée, un appel à communication
a été diffusé. Sur avis des membres du comité de pro-
gramme de la journée, 12 contributions ont été reçues,
11 ont été acceptées, dont 4 en présentation longue et
7 en présentation courte. Le programme de la journée
était le suivant (le programme détaillé, les articles et les
présentations sont disponibles en ligne 30) :

◦ Présentation des associations ATIEF et AFIA (Ma-
rie Lefevre et Catherine Faron-Zucker)

◦ Conférence invitée : IA et EIAH : regards croisés,
Monique Grandbastien et Serge Garlatti

◦ Session 1 : Apprentissage Automatique, présidée
par Dominique Lenne

◦ Session 2 : Ontologies, Web sémantique et EIAH,
présidée par Dominique Py

◦ Session 3 : Systèmes à base de connaissances, TAL
et EIAH, présidée par Cyrille Desmoulins

◦ L’interaction comme inscription de connaissance
pour l’apprentissage humain, Alain Mille

◦ Table ronde : Serge Garlatti, Monique Grandbas-
tien, Vanda Luengo, Alain Mille et Thierry Node-
not

Durant la conférence invitée, Monique Grandbastien et
Serge Garlatti ont débattu du caractère pluridisciplinaire
des recherches en EIAH. Ils nous ont ensuite présenté une
frise historique, richement illustrée, des recherches alliant
EIAH et IA. Ils sont revenus sur quelques « success stories
» en la matière, mais ont aussi discuté des sujets au cœur
de l’actualité et des nouveaux enjeux pour la recherche
en EIAH, ainsi que des défis que cela pose à l’IA : la robo-
tique, les interfaces adaptatives, les travaux en traitement
de la langue naturelle, la prise en compte du contexte, le
Web des objets, le Web sémantique, les MOOCs, etc. Suite
à cette présentation, une séance de questions-réponses
s’est engagée. Parmi les questions et préoccupations de
l’auditoire, nous retenons particulièrement les éléments
suivants :

◦ On observe une disparition de l’IA dans les EIAH
et plus largement dans les systèmes destinés aux
« vrais » utilisateurs. Peut-on identifier les causes
de ce phénomène et veut-on y remédier ? N’assiste-
t-on pas plutôt à une banalisation d’une « petite »
IA pervasive qui ne porte plus son nom?

◦ Les chercheurs en EIAH et en IA parlent-ils la
même langue ? Est-il tabou de parler architecture
logicielle lorsque l’on fait de la recherche en IA ?
Et réciproquement, est-ce que les chercheurs en IA
s’intéressent à de « vrais » problèmes ?

◦ Avec la démocratisation des « connaissances acces-
sibles à tous » via le Web (et le Web de données),
un enjeu pour les chercheurs en EIAH et en IA
est la qualité des connaissances manipulées, leur
fiabilité, la confiance que l’on peut avoir en elles.
En ce sens, l’acquisition et l’ingénierie des connais-
sances dans le contexte du Web (en particulier
social) deviennent cruciales.

La journée s’est poursuivie par trois sessions durant
lesquelles les contributeurs ont présenté leurs articles.
Chaque présentation a donné lieu à de nombreuses ques-
tions sur les travaux eux-mêmes, mais aussi, à un niveau
plus général sur la façon dont l’IA contribue au dévelop-
pement des EIAH et réciproquement. Tous les auteurs et
orateurs ont fait l’effort de bien mettre en avant l’articu-
lation entre les deux aspects (IA et EIAH) à la fois dans
leurs contributions écrites et dans leurs présentations,
soulevant ainsi des questions intéressantes discutées avec
l’assemblée et mettant en évidence des nouveaux défis
pour la recherche en EIAH et en IA, et résonnant avec
les discussions qui ont suivi la conférence invitée.

Juste avant la table ronde, Alain Mille a débattu, lors
d’une présentation concise, de la question de l’interaction
comme inscription de connaissance pour l’apprentissage
humain. Il a notamment illustré comment les interactions
entre des apprenants et des systèmes informatiques «
intelligents » (pour ne pas dire apprenants) pouvaient
être le lieu d’un processus vertueux de co-construction de
connaissance.

La table ronde, préparée et animée par Nathalie Guin,
a rassemblé cinq participants : Serge Garlatti, Monique
Grandbastien, Vanda Luengo, Alain Mille, Thierry No-
denot. Les participants devaient s’attendre à répondre à
trois questions :

◦ Votre synthèse personnelle sur cette journée et sur
l’état actuel du lien IA-EIAH?

◦ Nouvelles orientations, thématiques prioritaires,
défis pour les EIAH et l’IA ?

29. http://www.irit.fr/EIAH2013/index.php?page=journee-eiah-ia
30. http://www.irit.fr/EIAH2013/index.php?page=programme
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◦ Quelles actions concrètes pour renforcer le lien
entre nos deux communautés de recherche ?

Ils ont été aidés dans leurs réponses par la salle, sou-
cieuse de participer au débat. L’assistance a notamment
profité de l’occasion pour poser de nombreuses questions.
De cette discussion riche et enthousiaste, nous retenons
(sans ordre particulier) les éléments suivants :

◦ En IA, on observe trop souvent une séparation
entre les approches symboliques et les approches
numériques. Trop peu de travaux s’intéressent à
combiner habilement les deux, et c’est peut-être
l’une des raisons pour lesquelles l’IA a du mal à
passer à l’échelle et à s’intégrer facilement dans
des applications « grand public », et notamment
dans les EIAH.

◦ En EIAH comme en IA, la question des modèles est
cruciale. On observe souvent un problème d’ajuste-
ment entre la granularité des modèles développés
(souvent très détaillés), et ce qui est réellement
utilisé dans les applications (une petite sous-partie
des modèles). Il n’est jamais simple de proposer des
résultats de recherche génériques lorsque l’on s’in-
téresse à des problèmes concrets très spécifiques.
Cela étant dit, les chercheurs en EIAH ont une
expérience considérable de la modélisation des uti-
lisateurs.

◦ Il apparait nécessaire d’expliciter quels sont les
paradigmes de recherche chers aux chercheurs en
EIAH pour leur permettre de mieux se position-
ner. Ces paradigmes existent sans nul doute, mais
ils ne sont pas suffisamment explicites ni acces-
sibles, en particulier pour les « nouveaux » dans
la communauté. À ce propos, il est intéressant de
considérer la façon dont la question est envisagée
dans d’autres pays (notamment au Canada) où les
choses sont parfois plus claires.

S’est ensuite posée la question de savoir ce que les
EIAH apportent à l’IA et réciproquement, ce que l’IA
apporte aux EIAH. Peu de réponses ont été apportées,
peut-être parce que la question, posée ainsi, n’est pas per-
tinente. En effet, il ne s’agit pas qu’un domaine « rende
service » à l’autre, mais plutôt d’identifier quels sont les
objets de recherche qui intéressent les deux domaines (et
comme la journée l’a montré, ils sont nombreux), et qui
permettront donc des interactions entre les chercheurs des

deux communautés, et des enrichissements mutuels. Par
ailleurs, il ne faut pas oublier que les EIAH et l’IA par-
tagent des sources d’inspiration communes (notamment
en sciences cognitives), ont des collaborateurs communs
(sciences cognitives, IHM, Web, Robotique, etc.), et ont
des problématiques communes (par exemple, modélisation
des connaissances manipulées, modélisation des utilisa-
teurs, du contexte, l’évaluation et la validation des résul-
tats). Lors de la discussion sur les actions à mener pour
renforcer les liens entre les deux communautés et susciter
des collaborations entre les EIAH et d’autres champs de
recherche, les propositions ont fusé. Parmi elles, on retient
la nécessité d’encourager davantage la pluridisciplinarité,
la volonté des chercheurs en EIAH d’être plus présents au
sein de l’AFIA et dans certaines conférences, notamment
les conférences en informatique, et la nécessité de faire
plus de publicité auprès des chercheurs en IA pour les
attirer dans ces journées thématiques. Mais ce que nous
retenons avant toute chose, c’est l’enthousiasme des parti-
cipants à cette journée et la volonté collective de réitérer
l’expérience dès l’année prochaine.

Nous tenons à remercier les organisateurs de la confé-
rence EIAH pour leur accueil et leur gentillesse, et pour
avoir tout mis en œuvre pour que cette journée se déroule
dans les meilleures conditions (à la météo pluvieuse près).
Nous remercions également l’AFIA, l’ATIEF et le GDR
I3 pour avoir soutenu scientifiquement et financièrement
l’organisation de cette journée. Nous remercions chaleu-
reusement Monique Grandbastien et Serge Garlatti pour
l’enrichissante conférence invitée qu’ils nous ont propo-
sée, ainsi que pour leur important travail de recherche
bibliographique qu’ils ont eu la gentillesse de mettre à
la disposition des communautés. Nous remercions non
moins chaleureusement les participants à la table ronde,
Serge Garlatti, Monique Grandbastien, Vanda Luengo,
Alain Mille et Thierry Nodenot pour leurs contributions
constructives et leurs réflexions sur les interactions entre
EIAH et IA. Nous remercions également les membres du
comité de programme (chercheurs en EIAH et en IA),
les orateurs, les auteurs, les présidents de session et les
participants à la journée pour leurs contributions. Merci
à tous d’avoir mis en avant les liens, les interactions et les
questions que vous évoquent la juxtaposition des EIAH
et de l’IA. Merci à tous d’avoir fait de cette journée un
succès. Nous espérons vous voir encore plus nombreux à
la prochaine journée EIAH et IA !
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Résumés de thèses et d’HDR

Contributions à l’Apprentissage par
Renforcement Inverse

Edouard Klein
Thèse de Doctorat

Soutenance le 21 novembre 2013 au LORIA
Nancy

Jury : Rachid Alami, Directeur de recherche
CNRS, LAAS, rapporteur ; Brahim Chaib-draa, Pro-
fesseur, Université de Laval/DAMAS, rapporteur ; Syl-
vain Contassot-Vivier, Professeur, Université de Lor-
raine/LORIA, examinateur ; Matthieu Geist, Enseignant-
chercheur, Supélec, co-directeur de thèse) ; Yann Guer-
meur, Directeur de recherche CNRS, LORIA, directeur
de thèse ; Guillaume Laurent, Maître de conférences,
ENSMM/Institut FEMTO-ST, examinateur ; Manuel
Lopes, Chargé de recherche INRIA, INRIA Sud-Ouest,
examinateur ; Olivier Pietquin, Professeur, Université de
Lille 1/LIFL, examinateur.

Résumé : Cette thèse s’intéresse au problème du
contrôle optimal, qui consiste à trouver un comportement
maximisant un critère défini par l’opérateur. Elle traite
plus particulièrement des méthodes permettant de trou-
ver le contrôle optimal de manière générique et non ad
hoc à un environnement particulier, lorsque le modèle
dynamique de cet environnement est inconnu.

Un paradigme efficace pour la résolution générique et
sans modèle du problème du contrôle optimal est l’Appren-
tissage par Renforcement (AR). Les critères de réussite
de la tâche sont fournis par l’opérateur sous la forme d’un
signal de récompense défini dans un Processus Décisionnel
de Markov (PDM). Les algorithmes d’AR trouvent (éven-
tuellement de manière approchée) par interactions avec
l’environnement le comportement maximisant le cumul
des récompenses sur le long terme. La conception par
l’opérateur humain de ce signal de récompense reste une
tâche ardue nécessitant d’une part des connaissances en
AR et d’autre part une expertise quant au problème que
la machine doit résoudre.

Afin de contourner cette étape difficile, les techniques
dites d’Apprentissage par Renforcement Inverse (ARI)
sont apparues. Elles extraient la récompense de démons-
trations de la tâche à effectuer, démonstrations accomplies
par un expert. Cette récompense peut alors être optimisée
par un algorithme d’AR fournissant ainsi une politique

de contrôle imitant le comportement de l’expert. Cette
optimisation permet une meilleure capacité de généralisa-
tion que les méthodes d’imitation supervisée. La plupart
des méthodes d’ARI de l’état de l’art nécessitent le cal-
cul répété d’une politique optimale et de son attribut
moyen et sont de fait inopérantes lorsque le modèle est
inconnu. Une méthode d’ARI plus récente ne nécessite
pour fonctionner que les données expertes et des données
non expertes permettant d’effectuer de l’échantillonnage
préférentiel.

Cette thèse porte sur la définition d’algorithmes d’ARI
efficaces en échantillons. Le but est de bénéficier de la
souplesse d’utilisation des méthodes supervisées, qui n’ex-
ploitent que des données faciles à réunir dans la pratique,
tout en conservant la bonne capacité de généralisation des
algorithmes d’ARI. À cet effet, ce document fournit un
algorithme d’estimation de l’attribut moyen qui permet
de faire fonctionner les algorithmes itératifs de la litté-
rature sans avoir besoin d’un simulateur, celui-ci étant
remplacé par des données représentatives du PDM.

Deux nouveaux algorithmes d’ARI, SCIRL et CSI,
sont ensuite proposés. Tous deux reposent sur un constat
de similarité entre le rôle de la fonction de qualité de
l’expert et celui de la fonction de score d’un classifieur.
Le premier algorithme introduit la dynamique temporelle
du PDM dans une méthode de classification structurée
par le biais de l’attribut moyen (qui peut être évalué par
l’algorithme d’estimation précédent). L’attribut moyen
intervient dans la définition de la fonction de score du
classifieur. Le second algorithme, plus souple, cascade une
méthode de classification avec une étape de régression,
qui en inversant l’équation de Bellman permet d’obtenir
une fonction de récompense à partir de la fonction de
score du classifieur.

Ces deux nouvelles méthodes disposent de garanties
théoriques portant sur l’optimalité de la politique experte
vis-à-vis de la fonction de récompense renvoyée par l’al-
gorithme d’ARI. Leur capacité à déduire une fonction de
récompense à partir de démonstrations expertes unique-
ment est illustrée empiriquement, une fois ces méthodes
armée chacune d’une heuristique qui lui est propre. Les
performances de ces algorithmes sont supérieures à celles
d’algorithmes d’imitation supervisée et à un algorithme
d’ARI récent disposant de données non expertes supplé-
mentaires.
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Gestion de l’Incertitude pour l’Optimisation de
Systèmes Interactifs
Lucie Daubigney
Thèse de Doctorat

Soutenance le 1er octobre 2013 au LORIA
Nancy

Jury : Joëlle Pineau, Reasoning and Learning Labo-
ratory, McGill University - Montréal, rapporteur ; Frédé-
rick Garcia, INRA - Toulouse, rapporteur ; Alain Dutech,
Equipe projet MaIA, Loria - Nancy, directeur de thèse ;
Olivier Pietquin, Equipe IMS-MaLIS, Supélec - Metz, co-
directeur de thèse ; Matthieu Geist, Equipe IMS-MaLIS,
Supélec - Metz, examinateur ; Fabrice Lefèvre LIA, Uni-
versités d’Avigon et des Pays du Vaucluse - Avignon,
examinateur ; Blaise Thomson, Dialogue Systems Group,
University of Cambridge - Cambridge, examinateur.

Résumé : Le sujet des travaux concerne l’améliora-
tion du comportement des machines dites “intelligentes”.
Cette caractéristique se traduit par une capacité à s’adap-
ter à l’environnement, même lorsque celui-ci est sujet à
des changements. Un des domaines concerné est celui
des interactions homme-machine. Dans ce cas, la ma-
chine doit faire face à différents types d’incertitude pour
agir de façon appropriée. Tout d’abord, elle doit pou-
voir prendre en compte les variations de comportements
entre les utilisateurs et le fait que le comportement d’un
même utilisateur peut varier d’une utilisation à l’autre
en fonction de l’habitude à interagir avec le système. En-
suite, la machine doit s’adapter à l’utilisateur même si les
moyens de communication entre ce dernier et la machine
sont bruités. L’objectif est alors de gérer ces incertitudes
pour exhiber un comportement cohérent. Ce dernier se
définit comme la suite de décisions successives que la
machine doit effectuer afin de parvenir à l’objectif fixé.
Trouver le comportement optimal revient alors à résoudre
un problème de décisions séquentielles sous incertitude.
Traditionnellement, des connaissances expertes liées à la
tâches sont utilisées pour résoudre ce problème. De ce fait,
le développement des interfaces est coûteux, long et diffi-
cile à transférer à d’autres tâches. Depuis quelques années,
une méthode semble se démarquer pour optimiser auto-
matiquement la gestion des interactions homme-machine
à partir de données : l’apprentissage par renforcement.
Cette méthode d’apprentissage automatique permet d’op-
timiser un problème de prise de décisions séquentielles
sous incertitude par essais-erreurs. L’intérêt de cette mé-
thode est que seul l’objectif est spécifié à la machine et
non les différentes étapes pour y parvenir. Elle permet
alors de s’affranchir de connaissances expertes qui étaient
auparavant nécessaires pour définir les différentes étapes

de résolution du problème et permet ainsi un gain de
généricité. Cependant, le cadre habituel de résolution des
problèmes d’apprentissage par renforcement propose de
mettre la tâche sous la forme d’un processus décisionnel
de Markov. Il est même souvent nécessaire de se pla-
cer dans le cadre des processus décisionnels de Markov
partiellement observables. Ce cadre de travail nécessite
alors à son tour d’apporter des connaissances expertes.
En utilisant l’apprentissage automatique, l’expertise a été
déplacée du modèle de la tâche spécifique au domaine
concerné vers des compétences en apprentissage machine.
La thèse défendue par ces travaux est qu’il est possible de
relaxer certaines contraintes liées à l’expertise humaine
et obtenir ainsi des interactions de bonne qualité tout
en limitant la perte de généricité liée l’introduction de
modèles. Deux domaines applicatifs sont choisis pour
illustrer le propos car ils répondent à des problématiques
différentes. Ils s’agit des systèmes de dialogue parlé et
des environnements informatiques pour l’apprentissage
humain. Dans le premier cas, la décision de la machine
peut se baser sur l’analyse d’un signal physique, la voix,
et sur la construction du langage. Les incertitudes à gérer
sont directement liées à la bonne reconnaissance de ce qui
a été dit. Une estimation de l’incertitude peut être faite
par la construction de modèles du langage, bien étudié
depuis des dizaines d’années. En revanche, la cognition
de l’apprentissage n’étant pas encore un mécanisme bien
connu, il reste difficile d’en construire un modèle. S’en
affranchir serait alors un progrès.

Quatre contraintes ont été identifiées comme néces-
sitant des connaissances expertes. La première concerne
la mise en place d’un simulateur d’utilisateurs. En effet,
les algorithmes d’apprentissage par renforcement “histori-
ques” étant gourmands en échantillons, il était nécessaire,
pour pallier ce manque, d’utiliser un modèle mimant le
comportement des utilisateurs pour la machine. La pre-
mière contribution consiste à s’affranchir de ce modèle par
l’utilisation d’un algorithme efficace sur les échantillons
et par une gestion du dilemme exploration/exploitation
efficace. Le second point propose de gérer le passage à
l’échelle bien connu, qu’implique l’utilisation d’un proces-
sus décisonnel de Markov partiellement observable, par
une représentation non-linéaire de la fonction de valeur.
La troisième contribution permet de relaxer le respect de
la propriété de Markov. Pour des problèmes partiellement
observables réels, l’état de croyance construit selon l’ex-
pertise humaine n’est pas garanti de respecter strictement
cette propriété. La recherche directe dans l’espace des
politiques est alors expérimentée. La quatrième contrainte
propose une construction automatique d’un état marko-
vien. Une solution à ce problème passant par l’utilisation
d’un réseau de neurones récurrent est proposée.
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Sélection contextuelle de services continus pour
la robotique ambiante
Thèse de Doctorat
Benjamin Cogrel

Soutenance le 18 novembre 2013 à l’Université
Paris Est
Créteil

Jury : Amar Ramdane-Cherif, Professeur à l’Uni-
versité de Versailles Saint-Quentin, rapporteur ; Olivier
Simonin, Professeur à l’INSA de Lyon, rapporteur ; Ni-
cole Levy, Professeur au CNAM de Paris, examinateur ;
Patrick Reignier, Professeur à l’ENSIMAG du groupe Gre-
noble INP, examinateur ; Abdelghani Chibani, Maître de
conférences à l’Université Paris-Est, Créteil, examinateur ;
Yacine Amirat, Professeur à l’Université Paris-Est, Créteil,
directeur de thèse ; Boubaker Daachi, Maître de confé-
rences HDR à l’Université Paris-Est Créteil, co-directeur
de thèse.

Résumé : La robotique ambiante s’intéresse à l’intro-
duction de robots mobiles au sein d’environnements actifs
où ces derniers fournissent des fonctionnalités alternatives
ou complémentaires à celles embarquées par les robots
mobiles. Cette thèse étudie la mise en concurrence des
fonctionnalités internes et externes aux robots, qu’elle
pose comme un problème de sélection de services logiciels.
La sélection de services consiste à choisir un service ou
une combinaison de services parmi un ensemble de candi-
dats capables de réaliser une tâche requise. Pour cela, elle
doit prédire et évaluer la performance des candidats. Ces
performances reposent sur des critères non-fonctionnels
comme la durée d’exécution, le coût ou le bruit.

Ce domaine applicatif a pour particularité de nécessi-
ter une coordination étroite entre certaines de ses fonc-
tionnalités. Cette coordination se traduit par l’échange de
flots de données entre les fonctionnalités durant leurs exé-
cutions. Les fonctionnalités productrices de ces flots sont
modélisées comme des services continus. Cette nouvelle
catégorie de services logiciels impose que les composi-
tions de services soient hiérarchiques et introduit des
contraintes supplémentaires pour la sélection de services.

Cette thèse met en évidence la présence d’un impor-
tant couplage non-fonctionnel entre les performances des
instances de services de différents niveaux, même lorsque
les flots de données sont unidirectionnels. L’approche pro-
posée se concentre sur la prédiction de la performance d’un
organigramme. Un organigramme regroupe l’ensemble des
instances de services sollicitées pour réaliser une tâche de
haut-niveau. L’étude s’appuie sur un scénario impliquant
la sélection d’un service de positionnement en vue de

permettre le déplacement d’un robot vers une destination
requise.

Pour un organigramme considéré, la prédiction de per-
formance doit, dans ce scénario, répondre aux exigences
suivantes : elle doit (i) être contextuelle en tenant compte,
par exemple, du chemin suivi pour atteindre la destina-
tion requise, (ii) prendre en charge le remplacement d’une
instance de sous-service suite à un échec ou, par extension,
de façon opportuniste. En conséquence, cette sélection de
services est posée comme un problème de prise de décision
séquentielle formalisé à l’aide de processus de décision
markoviens à horizon fini. La dimensionnalité importante
du contexte en comparaison à la fréquence des déplace-
ments du robot rend inadaptées les méthodes consistant
à apprendre di- rectement une fonction de valeur ou une
fonction de transition. L’approche proposée repose sur
des modèles de dynamique locaux et exploite le chemin
de déplacement calculé par un sous-service pour estimer
en ligne les valeurs des organigrammes disponibles dans
l’état courant. Cette estimation est effectuée par l’inter-
médiaire d’une méthode de fouille stochastique d’arbre,
Upper Confidence bounds applied to Trees.

Human behaviour modelling in complex
socio-technical systems : an agent based

approach
Julie Dugdale

Habilitation à diriger des recherches
Soutenance le 12 décembre 2013 au LIG

Grenoble

Jury : François Charoy, Professeur, Université de
Lorraine, rapporteur ; Alexis Drogoul, Directeur de Re-
cherche, Institut de recherche pour le développement,
rapporteur ; Salima Hassas, Professeur, Université Claude-
Bernard, Lyon 1, rapporteur ; Catherine Garbay, Direc-
teur de Recherche, CNRS, examinateur ; Chihab Hanachi,
Professeur, Université de Toulouse 1, examinateur ; Pa-
trick Reignier, Professeur, Institut National Polytechnique
de Grenoble, examinateur ; Pascal Salembier, Professeur,
Université de Technologie de Troyes, examinateur.

Résumé : This manuscript describes my research
contributions over the last 14 years and my future re-
search directions. It spans my early works with the Cog-
nitive Engineering Research Team at the IRIT laboratory
in Toulouse, through to those conducted in my present
position as leader of the MAGMA, Multi-Agents Systems
Team, and as an Associate Professor at Université Pierre
Mendès France. The route by which I arrived at MAGMA
is somewhat diverse, having worked in teams from dif-
ferent disciplines : cognitive ergonomics, human-computer
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interaction and finally multi-agent systems. These expe-
riences have strongly influenced my approach in analysing
human behaviour and in developing agent based models
and simulators. The choice to work in such different teams
was made consciously and I have actively sought to draw
in methods and techniques from other disciplines into
my work. The reason for doing so was largely pragma-
tic ; these disciplines brought both a fresh way of looking
at common problems and they possessed expertise and
skills that were absent or poorly practiced by my original
discipline of artificial intelligence. In particular I was lar-
gely influenced by research in cognitive engineering and
its focus on trying to understand the nuances of human
interaction. In trying to promote a multi-disciplinary ap-
proach, from which I believe we can all benefit, I have
tried to publish in a diversity of domains.

This document follows a roughly chronological des-
cription of my main contributions since arriving in France
from the UK in 1998. My research work before this time
is not covered in this manuscript. The reason for this is
that while there are common themes, notably modelling
and simulation, there was a transition in the focus of my
work when I arrived in France. Although my previous
research undoubtedly helped to form my approach, I be-
came more interested in cognitive aspects and how to
model human behaviours that were more representative
of what happens in the real world.

My work on human behaviour modelling is applied to
two application domains : crisis and emergency manage-
ment, and energy management in the home environment.
From a scientific point of view these domains offer par-
ticular challenges in modelling human behaviours and
interactions. In an emergency or crisis situation, the in-
terest is in modelling the extreme cognitive demands
placed on humans when working under time-pressure in a
highly stressful, emotional and rapidly changing environ-
ment. Conversely, in home situations, human behaviours,
and in particular our interactions with others, are more
subtle ; relying heavily on our familiarity with our co-
inhabitants. This means that it may be more difficult,
from an external point of view, to perceive or understand
what motivates our behaviours and interactions. As with
a multi-disciplinary approach, working in the diverse do-
mains of crisis management and energy management, is
an enriching experience. Not only do we see the contrasts
in how human behaviour differs between highly charged
and relatively calm environments, but we also see the simi-

larities, such as adaptive and self-organizing behaviours,
that are present in both cases. This manuscript describes
my investigation into uncovering, modelling, and simu-
lating human behaviours, in these different contextual
situations.

Modélisation et détection des émotions à partir
de données expressives et contextuelles

Franck Berthelon
Thèse de Doctorat

Soutenance le 16 décembre 2013 au I3S
Sophia

Jury : Frank Ferrie, rapporteur ; Claude Frasson,
rapporteur ; Ladjel Bellatreche, examinateur ; Nhan Le
Thanh, examinateur ; Peter Sander, directeur de thèse.

Résumé : Nous proposons un modèle informatique
pour la détection des émotions basé sur le comportement
humain. Pour ce travail, nous utilisons la théorie des deux
facteurs de Schachter et Singer pour reproduire dans notre
architecture le comportement naturel en utilisant à la fois
des données expressives et contextuelles. Nous concen-
trons nos efforts sur l’interprétation d’expressions en intro-
duisant les Cartes Emotionnelles Personnalisées (CEPs)
et sur la contextualisation des émotions via une ontologie
du contexte émotionnel(EmOCA). Les CEPs sont moti-
vées par le modèle complexe de Scherer et représentent les
émotions déterminées par de multiple capteurs. Les CEPs
sont calibrées individuellement, puis un algorithme de
régression les utilises pour définir le ressenti émotionnel à
partir des mesures des expressions corporelles. L’objectif
de cette architecture est de séparer l’interprétation de
la capture des expressions, afin de faciliter le choix des
capteurs. De plus, les CEPs peuvent aussi être utilisées
pour la synthétisation des expressions émotionnelles.

EmOCA utilise le contexte pour simuler la modulation
cognitive et pondérer l’émotion prédite. Nous utilisons
pour cela un outil de raisonnement interopérable, une
ontologie, nous permettant de décrire et de raisonner sur
les philies et phobies pour pondérer l’émotion calculée
à partir des expressions. Nous présentons également un
prototype utilisant les expressions faciales pour évaluer
la reconnaissance des motions en temps réel à partir de
séquences vidéos. De plus, nous avons pu remarquer que le
système décrit une sorte d’hystérésis lors du changement
émotionnel comme suggéré par Scherer pour son modèle
psychologique.
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