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Matiéres fédérales - Santé Le Soir

Santé numérique : les médecins sceptiques

INNOVATION Une enquéte auprés de prés de 400 médecins montre (que seuls 15 % pensent que la digitalisation sera hénéfique

urprise pour les auteurs d'une en-

quéte auprés de 400 médeeing
belges : ceux-ci s'v montrent trés large-
ment sceptiques sur les bienfaits apportés
par la digitalisation de la médecine, un
phénomene qui a profondément modifié
le secteur ces vingt derniéres années et
qui dissimule de plus grandes promesses
encore, Les résullats collectés par New-
Pharma et MediQuality sont éloquents :
moins d'un docteur sur quatre pense que
la transformation numérique de son acti-
vité va aider ses patients alors qu'a peine
15 % du groupe interrogeé voient cette évo-

lution comme bénéfique dans 'ameéliora-
tion des relations avec les malades.

Pire: les médecins n'ont guére
confiance dans les innovations déja mises
en place, comme la plate-forme officielle
E-health : « Oufre wne méconnaissanee
évidente des nouvelles technologies et de
leurs qvantages wn vu de celte enguéle,
plus d'un médecin sur dewr explique sa
méfiance en uvangant deva principales
barriéres : la complewité d'utilisation ef
de mise en weuvre winsi que lu crainte de
mettre & mal la confidentinlité des don-
nées » constale Marc Van Impe, rédac-

teur en chef de MediQuality. « Prés de
70% des professionnels de lo santé
cruignent surtout les risques lechnlgues
ow erreurs possibles en fustigeant Ie
manegie de recul, sinon de prevves scienti-

Siguesen le matiére, »

« Globalement, on pewt dire que quund
uhn systéme est imposé, le Belge y reste ré-
tif'». Clest peu de le dire: alors que la
prescription électronique sera définitive-
ment obligatoire le 1 janvier prochain,
seuls 33 % des médecins participant a
T'enquéte ont déja adopté le systéme. m
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Fini les prescriptions
illisibles...

C'est une des conséquences
les plus concrétes d'E-

health : la prescription est
rédigée via un logiciel at
envoyée a un centre de don-
nées que le pharmacien peut
décoder. Fini les prescrip-
tions illisibles ou fraudu-
leuses, terminés les médica-
ments indisponibles puisque
13 base de données est adap-
tée en permanence. En jan-
vier 2018, la technique sera
devenue obligatoire. Certains
médecins ont cependant
annonceé préférer arréter de
pratiquer plutét gue de s'in-
formatiser a tout prix.

... mais moins
de conseils

Elle permet moins d'y indi-
guer de conseils de prise de
meédicaments. Du coup, le
médecin doit souvent les
indiquer sur... un papier a
part. Surtout, si linfrastruc-
ture existe en cabinet et a
I'hépital, I'incertitude est
grande pour rédiger une
ordonnance au domicile du
patient. Ordi portable, mini-
imprimante, réseau inexis-
tant ? Les médecins
grognent.

Ne plus oublier
son rendez-vous...

Demander un rendez-vous 3 son oph-
talmo par e-mail & 2 h du matin, rece-
vair un SMS de rappel, obtenir les ré-
sultats des analyses de sang par cour-
riel. Les applications sont multiples
pour « simplifier la vie ».

... mais moins d'écoute

Une intelligence artificielle ne peut
totalement remplacer un étre humain.
Celui-ci peut, certes, commetire des
erreurs. Mais il peut aussi écouter
davantage le patient qu'une messagerie
électronique. Or, le « facteur humain »
est omniprésent dans les soins de
santé.

Les objets connectés...

Surveillance du glucose, étude du som-
meil, comptage du nombre de pas, cen-
trale d'alerte pour personnes immobili-
sées, les possibilités sont multiples.
Certaines sont déja efficientes.

... ne sont rien sans médecin

Un appareil qui prévient votre médecin
que vous faites un infar’, c’est bien.
Mais encore faut-il qu'il y ait un meéde-
cin dispo et réactif au bout du proces-
sus. Sans cels, I'appareil d'alerte ne sert
a rien... qu'a rassurer a tort. La sécurité
de ces dennées est aussi une question
lancinante.

Partager toutes les données...

C'est théoriquement le plus gros gain : don-
nées partagées, imagerie archivée, médica-
ments connus de tous les soignants. Rem-
placer des kilos de papier par un tableau
synoptique du patient devrait sauver des
vies, éviter de mauvais choix, etc.

... mais pas de réseau unifié

Dans la réalité, les systemes disponibles
sont souvent hétérogénes. Dans un méme
réseau médical, on trouve parfois plusieurs
logiciels qui ne se comprennent pas. Du
coup, I'échange n'est pas encore trés fré-
quent ni trés efficace, Mais quand cela fone-
tionne, cefa fonctionne plutét bien comme
dans le... réseau wallon d'échange.

Du big data pour un diagnostic
assisté...

C'est le réve de demain : le big data combiné
a des algorithmes pourraient trouver mieux
et plus vite [a maladie dont vous souffrez.

«. Mais sans les douze ans
d'expérience

Pour l'instant, si I'ordi bat I'homme au jeu de
g0, aucune solution logicielle n'a pu intégrer
le résultat de douze ans d'étude et d'expé-
rience. Comme les « robots chirurgiens »,
I'intelligence artificielle restera longtemps
une aide supplémentaire, mais ne devrait
pas remplacer pas le médecin avant long-
temps. Pour le meilleur et pour le pire...




