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Résumé

Objectif : Décrire le profil général du comportement de deux agents conversationnels et leurs différentes versions existantes
et qualifier I'adéquation des réponses proposées a des questions sur les roles et retombées du pharmacien. Qualifier la
justesse des références bibliographiques proposées par ces agents conversationnels.

Méthode : Etude descriptive et qualitative de type transversal exploratoire. Deux agents conversationnels ont été sélectionnés,
soit ChatGPT (version 3.5 gratuite, version 4 payante) et Bing (trois versions, soit Bing équilibré, précis et créatif). Quarante-
six questions sur les roles et les retombées de l'activité pharmaceutique ont été formulées. Un panel de trois experts a été
formé afin de juger de la justesse des réponses. De plus, la qualité des références a été décrite et évaluée. Seules des
statistiques descriptives ont été effectuées.

Résultats : Les deux agents utilisés proposent une proportion trés élevée de réponses jugées adéquates par le panel d’experts,
soit 95 % (ChatGPT-3.5 et ChatGPT-4), 91 % (Bing équilibré), 98 % (Bing créatif) et 91 % (Bing précis). La proportion de
références adéquates varie d’'un agent a l'autre, soit 75 % (3/4, ChaptGPT-3.5), 80 % (4/5, ChatGPT-4), 89 % (48/54, Bing
équilibré), 91 % (133/146, Bing créatif) et 91 % (91/100, Bing précis).

Conclusion : Cette étude montre que deux agents conversationnels (Chat GPT-3.5, ChatGPT-4, Bing équilibré, précis, créatif)
proposent des réponses adéquates a une série de questions entourant les roles et retombées des pharmaciens. Toutefois,
ChatGPT propose un nombre plus limité de références que Bing et parfois des références inadéquates ou inventées. Il
apparalt donc nécessaire de continuer d’évaluer 'utilité et la justesse des agents conversationnels en pharmacie.

Mots-clés : agent conversationnel, intelligence artificielle, justesse, réponses, roles et retombées du pharmacien

y en avait cinq fois moins dix ans plus t6t?. Afin de mettre

Introduction o > 5
en valeur cette littérature, notre équipe de recherche met a

Le role du pharmacien continue d’évoluer partout dans le
monde. La pandémie de COVID-19 a contribué a
I’élargissement des activités du pharmacien, en permettant
notamment I’instauration de certains traitements, la
prolongation ou l'ajustement des ordonnances de
médicaments ou encore la vaccination des patients'.

Dans la littérature, on mesure cette évolution par un nombre
croissant d’articles portant sur les retombées du
pharmacien. Par exemple, sur Pubmed, une recherche en
texte libre des termes « impact AND pharmacist », donne
plus de 1000 publications par année depuis 2021 alors qu’il

jour périodiquement un site Web recensant les articles
scientifiques portant sur les roles du pharmacien et ses
retombées (https:/impactpharmacie.org)®*. Cette base de
données peut étre consultée en libre acces tant par les
professionnels de la santé que le grand public.

Depuis le lancement de ChatGPT (Chat Generative Pre-
trained Transformer, OpenAl, San Francisco, Californie,
FEtats-Unis) en novembre 2022, les professionnels de la santé
se questionnent sur la place a donner aux agents
conversationnels reposant sur I'intelligence artificielle®. Les
premiers travaux publiés mettent en évidence des
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possibilités d’application (p. ex. : aide a la rédaction
scientifique, production de réponses efficaces dans un
langage simple) et des préoccupations (p. ex. : production
de fausses informations ou références, intégrité scientifique
et plagiat)®.

Les agents conversationnels sont définis comme des « agents
intelligents, intégrant I'intelligence artificielle a diverses fins.
Par exemple, un agent conversationnel intelligent peut mettre
a profit 'apprentissage d'un grand modeéle de langage, lui
permettant de prendre en compte une quantité de parametres
pour répondre a une grande variété de requétes de facon
syntaxiquement et sémantiquement correcte »’.

Il existe encore trés peu de travaux sur le recours aux agents
conversationnels en pharmacie. Ces outils sont notamment
employés par les professionnels de la santé ainsi que le grand
public pour répondre & une variété de questions. Que
racontent-ils sur les roles du pharmacien et les retombées de
l’activité pharmaceutique? Proposent-ils davantage de
réponses axées sur les pratiques classiques (p. ex. :
distribution et vente de médicaments) ou sur le développement
des soins pharmaceutiques? Doit-on s’inquiéter pour I'avenir
de I’'exercice de la pharmacie?

Fort de notre recherche de la littérature sur les roles du
pharmacien et les retombées de l'activité pharmaceutique,
nous nous sommes intéressés a l’utilisation d’agents
conversationnels en pharmacie sur ce sujet.

Méthode
Type d’étude

Il s’agit d’'une étude descriptive mixte (c.-a-d. qualitative et
quantitative) de type transversal exploratoire.

Objectifs

Lobjectif principal était de décrire le comportement général
des différentes versions des deux agents conversationnels
alimentés par l'intelligence artificielle et de qualifier la
justesse des réponses a des questions sur les roles et
retombées du pharmacien. L'objectif secondaire était de
qualifier la justesse des références bibliographiques obtenues.

Sélection des agents conversationnels

Deux agents conversationnels ont été sélectionnés, soit
ChatGPT (version 3.5 gratuite, version 4 payante) et Bing
(trois versions, soit Bing équilibré, précis et créatif) pour un
total de cinq outils®. Ces agents ont été retenus pour leur
popularité et leur disponibilité au Canada au moment de
I’étude. Bien que ChatGPT-3.5 porte sur des données
antérieures a 2021, le grand public est davantage susceptible
d’opter pour ce dernier en raison de sa gratuité. Parmi les
assistants de recherche ayant participé au projet, deux ont
été mandatés pour se familiariser avec ces agents en posant,
par exemple, des questions sans lien avec le sujet de 1’étude.
Par la suite, ils ont engagé la conversation a partir d’'une
séquence de questions prédéterminées sur les roles et
retombées des pharmaciens. Chaque question était posée
de fagon indépendante, c’est-a-dire sans demande de
précision. Une assistante de recherche (JV) a posé les
questions aux deux versions de ChatGPT tandis que 'autre
(AD) a interrogé les trois versions de Bing.
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Développement du questionnaire

Avant d’engager la conversation, I’équipe de recherche a
dressé la liste, dans une séance d’échanges, des questions
pertinentes a poser aux agents conversationnels. Les
questions proposées visaient a décrire les roles et les
retombées des pharmaciens en officine ou en établissement
de santé, en tenant compte de certaines affections ou
patienteles et en explorant les différences possibles entre la
pratique au Canada et en France ou ailleurs dans le monde.
Les réponses obtenues devaient ressembler a celles d’'un
pharmacien ou d’un assistant de recherche du département
de pharmacie. Toutes les questions étaient en anglais. Elles
ont été révisées, reformulées de fagon uniforme (c.-a-d. en
privilégiant le méme terme pour un élément commun) et
organisées du général au spécifique. Lannexe présente la
derniére version des questions retenues et leur séquence.
Les questions ont été posées aux agents conversationnels
en aolt 2023.

Analyse des réponses obtenues

Les réponses fournies ont été saisies dans un document
différent par conversation. Trois experts, soit deux
pharmaciens (JFB, DL) hospitaliers principaux participant
a la conception et a la mise a jour de la plateforme Impact
Pharmacie ainsi qu’un assistant de recherche (NMC)
travaillant en pharmacovigilance ont été invités a évaluer
indépendamment la justesse de chaque réponse pour
chacune des versions des deux agents conversationnels. Une
réponse était jugée adéquate si elle ne contenait pas de
fausseté et qu’elle apportait un élément de contenu utile en
phase avec la question posée ou inadéquate. Les évaluations
de la justesse des réponses ont été consignées par chacun
des trois experts dans un fichier Excel. En présence d’au
moins une divergence entre les trois experts, une discussion
avait lieu afin d’obtenir un consensus.

Afin de décrire le comportement général des agents
conversationnels et de qualifier la justesse des réponses
obtenues, nous avons calculé le nombre de mots par
conversation pour I’ensemble des questions posées, la
proportion et le nombre de réponses écrites sous forme de
listes a puces, comprenant une mise en garde sur la validité
des informations citées, la proportion et le nombre de réponses
par oui ou non aux questions fermées et la proportion et le
nombre de réponses jugées adéquates par conversation.

Pour ce qui est des références bibliographiques, nous avons
calculé le nombre de références par conversation, le nombre
de références citées plus d'une fois par conversation, le type
de références proposées (articles scientifiques, sites Web,
autres), la capacité de retracer la référence (oui ou non),
I’'année de publication (avant septembre 2017, de septembre
2017 a ce jour ou non applicable), la qualité scientifique
(étude scientifique, autre, non applicable), le nombre/la
proportion de références adéquates par rapport a la question
posée. De plus, un indice de qualité (de O & 5) composite a
été accordé a chacune des références. Il comportait cing
criteres dichotomiques (conforme ounon) : 1) citation exacte
(c.-a-d. libellé et accessibilité), 2) référence récente publiée
apres septembre 2017, 3) références de type scientifique
(étude, revue de littérature ou systématique), 4) référence
liée a la question posée, 5) référence pertinente par rapport
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a la question posée. Par la suite, une note moyenne (+ écart
type) a été calculée pour chaque conversation pour
I’ensemble des références citées.

Afin d’illustrer 'agencement des réponses proposées par
agent conversationnel, nous avons sélectionné, dans les
réponses fournies a la question 1, en ordre de mention, les
termes utilisés pour décrire les roles du pharmacien. Enfin,
nous avons recueilli des observations générales pour chacun
des agents et effectué des statistiques descriptives seulement.

Résultats

Sur les quarante-six questions posées aux deux agents
conversationnels sur les cing conversations, trois questions
(nos 12, 21 et 40) ont été exclues de ’analyse en raison de
la perte des réponses des agents conversationnels (par
erreur de recopie).

Profil général du comportement des agents

En ce qui concerne le comportement général des agents
conversationnels (tableau 1), le nombre total de mots varie
beaucoup d’un agent a 'autre (d'un minimum de 4619 mots
pour Bing équilibré a un maximum de 15 436 mots pour
ChatGPT-3.5). ChatGPT (toutes les versions) offre des
réponses plus complétes, mieux structurées, comportant
parfois des listes a puces tandis que Bing (équilibré et précis)
propose des réponses plus courtes, souvent en un seul bloc,
sans énumération ni liste. ChatGPT propose deux fois plus
souvent que Bing des mises en garde sur la validité des
informations citées. En revanche, Bing propose davantage
de réponses courtes (oui ou non) aux questions fermées.
Bing et ChatGPT-4 utilisent les données Web en temps quasi
réel tandis que ChatGPT-3.5 utilise des données antérieures
a septembre 2021.

Pour ce qui est de la justesse des réponses, les deux agents
proposent une proportion trés élevée de réponses jugées
adéquates par le panel d’experts (de 91 % avec Bing équilibré
ou précis a 98 % avec Bing créatif).

Les deux versions de ChatGPT ont fourni des réponses
inadéquates aux questions 17 et 43. Quant a Bing, les trois

Tableau 1. Profil général du comportement des agents conversationnels

Variables ChatGPT-3.5
Humanisation de I'agent

conversationnel réponse qui va droit au but

Mise en forme et lisibilité Longues réponses séparées

en paragraphes, conclusion

Nombre total de mots pour

I'ensemble des questions 15436 12667
Réponses écrites sous forme de 35/43 33/43
listes & puces (81 %) (77 %)
Réponses comprenant une mise en 9/43 9/43
garde sur la validité de I'information 21 %) 21 %)
Réponses par oui ou non aux yavs 8/17
questions fermées (41 %) (47 %)
Proportion de réponses adéquates 41/43 41/43
(95 %) (95 %)

© A.PE.S. tous droits réservés

ChatGPT-4

Absence complete d’agrément, Absence complete d’agrément,
réponse qui va droit au but

Longues réponses séparées en
paragraphes, conclusion

versions ont donné des réponses inadéquates a la question
43, deux versions (équilibré et précis) aux questions 25 et 37
et une version (Bing précis) aux questions 33 et 39 (équilibré).

Profil et justesse des références bibliographiques

Le nombre de références proposées par conversation varie
de 12 a 152 (moyenne de 69 + 59 références) par conversation.
ChatGPT fournit beaucoup moins de références que Bing (16
+ 6 contre 103 = 49). Il est plus facile de retracer les
références avec Bing (de 96 a 99 %) qu’avec ChatGPT (de 25
a 33 %). En outre, le score moyen de qualité est plus élevé
avec Bing (de 3,8 & 4,2 sur 5) que ChatGPT (de 0,9 a 1,2).
Notons également que Bing répete souvent certaines
références (13 = 6 répétitions en moyenne pour Bing contre
aucune pour ChatGPT).

Profil d’ordonnancement des réponses proposées par
agent conversationnel

Le tableau 3 présente un profil, en ordre de mention, des
roles du pharmacien donné par chaque agent conversationnel.
Comme il s’agit des réponses de chaque agent conversationnel,
nous avons conserveé les réponses originales, comme pour
les questions en annexe.

Discussion

Cette étude de type exploratoire mixte présente le
comportement d’agents conversationnels relatifs aux roles
et retombées de l'activité pharmaceutique. De fagon
générale, les réponses des agents conversationnels sont
adéquates, mais les références proposées pour soutenir les
réponses révelent des problémes de qualité.

Profil général du comportement des agents

Le comportement général des agents conversationnels varie
tant dans la forme que dans la longueur de la réponse
proposée. ChatGPT propose des réponses plus longues que
Bing et utilise davantage de listes a puces pour ses
énumérations. Il est également plus prudent que Bing en
offrant des mises en garde sur certains éléments de réponse.

En revanche, ChatGPT répond moins souvent que Bing par

Bing équilibré Bing créatif Bing précis
Formule de politesse  Retourne parfois la question,
générique a la fin présence d’émoticones

Formule de politesse
générique a la fin

Réponses concises  Réponses concises Réponses concises

et claires et claires et claires
4619 14 601 7354
5/43 31/43 7/43
(12 %) (72 %) (16 %)
4/43 5/43 4/43
(9 %) (12 %) (9 %)
1/17 12/17 9/17
(65 %) (71 %) (53 %)
39/43 42/43 39/43
(91 %) (98 %) (91 %)

Pharmactuel 2025;58(1)



Tableau Il. Profil descriptif des références proposées par conversation

Variables ChatGPT-3.5 ChatGPT-4 Bing équilibré Bing créatif Bing précis
VOLET DESCRIPTIF
Nombre de références proposées et citations
Références proposées par conversation 12 20 55 152 101
Références citées plus d’une fois dans la conversation 0 0 9 19 10
Types de références proposées n/N (%)
Articles scientifiques 12/12 20/20 23/55 83/152 62/101
(100 %) (100 %) (42 %) (55 %) (61 %)
Sites Web 0/12 0/20 26/55 52/152 30/101
(0 %) (0 %) (47 %) (34 %) (30 %)
Autre 0/12 0/20 6/55 17/152 9/101
(0 %) (0 %) (11 %) (11 %) 9 %)
Capacité de retracer la référence 4/12 5/20 54/55 146/152 100/101
(33 %) (25 %) (98 %) (96 %) (99 %)
Année de publication des références n/N (%)
Avant septembre 2017 4/12 4/20 3/55 17/152 5/101
(33 %) (20 %) (5 %) (11 %) (5 %)
De septembre 2017 a aujourd’hui 0/12 1/20 51/55 129/152 95/101
(0 %) (5 %) (93 %) (85 %) (94 %)
Sans objet 8/12 15/20 1/55 6/152 1/101
(67 %) (75 %) (2 %) (4 %) (1 %)
VOLET EVALUATIF
Evaluation de la qualité scientifique des références n/N (%)
Articles scientifiques 4/12 5/20 22/55 62/152 57/101
(133 %) (25 %) (40 %) (41 %) (56 %)
Autre 0/12 0/20 32/55 84/152 43/101
(0 %) (0 %) (58 %) (55 %) (43 %)
Sans objet 8/12 15/20 1/55 6/152 1/101
(67 %) (75 %) (2 %) (4 %) (1 %)
Références adéquates pour la question posée? 3/4 4/5 48/54 133/146 91/100
(75 %) (80 %) (89 %) 91 %) (91 %)
Score moyen de qualité par conversation 1,2/5+1,8 095+17 3,9/5+0,9 3,8/5+12 4,2/5+1,0

(moyenne + écart type)

2 Le calcul n'inclue pas les références catégorisées « Sans objet ».

oui ou non. Ces observations donnent un apercu du
comportement des agents conversationnels. Il faut toutefois
vérifier la justesse des réponses regues pour apprécier
pleinement ces résultats. Notre étude montre ainsi que les
deux agents conversationnels proposent des réponses
adéquates a la plupart des questions posées sur les roles et
I’influence du pharmacien. Il existe donc un corpus suffisant
d’articles sur le Web pour nourrir ces modeéles afin qu’ils
proposent des réponses crédibles a des questions d’intérét
général. Ainsi, un professionnel, un patient ou un décideur
se questionnant sur les réles et retombées du pharmacien
aura un portrait intéressant des taches possibles de ce
dernier. Bien que la plupart des réponses aient été jugées
adéquates, il faut noter que les agents conversationnels

Pharmactuel 2025;58(1)

prennent peu position lorsque les questions visent a établir
un role, un programme de soins ou une pratique a prioriser
par rapport & un autre.

Bien qu’il n’existe pas d’études semblables a celle-ci, on
trouve quelques initiatives sur le recours a des agents
conversationnels dans la pratique pharmaceutique. Roosan
et coll. ont montré que ChatGPT-4 avait résolu avec précision
39 cas sur 39 en repérant les interactions médicamenteuses,
en fournissant des recommandations thérapeutiques et en
formulant des plans de gestion généraux sans
recommandations spécifiques®. Al-Dujaili et coll. ont observé
un taux moyen de réussite de ChatGPT quant a la gestion de
cas cliniques dans le temps de 70,8 % a la semaine 1, de 79,2 %
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ala semaine 2 et de 75 % a la semaine 5. Ce taux comportait
des variations plus importantes des réponses des experts
internationaux en fonction de leur situation géographique'®.
Hsu et coll. ont comparé le taux d’exactitude des réponses
données par ChatGPT et par un panel d’experts a des
questions portant sur les interactions entre les médicaments
et les remeédes traditionnels chinois!!. Le taux de pertinence
des réponses de ChatGPT a 80 questions réelles sur les
médicaments, choisies de facon aléatoire, était plus élevé que
celui du panel d’experts hospitaliers (61 % contre 39 %). Al-
Ashwal et coll. ont observé que Bing avait une plus grande
précision et spécificité que Bard, ChatGPT-3.5 et ChatGPT-4
comparativement a un moteur d’analyse d’interactions
médicamenteuses'?. Enfin, Fournier et coll. ont observé un
taux de réponse adéquate plus faible que dans la plupart des
études, variant de 30 & 57 % (taux moyen de 44 %) pour un
choix de questions adressées a des pharmaciens par le
personnel soignant et inscrites dans une base de données'®.
Ainsi, la performance des agents conversationnels varie selon
le theme et la nature des questions posées. Ces données
montrent une utilisation émergente des agents
conversationnels en pharmacie. D’autres travaux devraient
toutefois étre menés sur les roles et retombées de I'activité
du pharmacien et de I’équipe technique.

Profil et justesse des références bibliographiques

La justesse des références bibliographiques proposées par
Bing surpasse largement celle de ChatGPT. Ainsi, on note
un nombre plus élevé de références (de 55 a 152 pour Bing
contre 12 a 20 pour ChatGPT). Outre la quantité, les
références proposées par Bing sont plus récentes et plus
adéquates (de 89 a 91 % contre 75 a 80 %). De plus, la note
moyenne de qualité par conversation est plus élevée avec
Bing (de 3,8 a 4,2 sur 5 selon la version) qu'avec ChatGPT
(de 0,9 & 1,2 sur 5 selon la version). L'agent conversationnel
invente parfois des références en regroupant différentes
informations provenant d’éléments véridiques (p. ex. :
auteurs travaillant dans le domaine, mention de revues
pertinentes), créant ainsi des références bibliographiques
qui peuvent tromper l'utilisateur!+15,

Profil de I'ordre des réponses proposées par agent
conversationnel

Une analyse des roles du pharmacien en ordre de premiere
mention par agent conversationnel est intéressante. Bien que
tous les agents proposent en premiere mention un réle associé
a la délivrance des médicaments, dés la deuxieme mention,
on observe un tri différent. Ainsi, ChatGPT-3.5 et Bing
équilibré proposent un réle lié a la gestion du traitement
médicamenteux tandis que les trois autres mentionnent
I’éducation thérapeutique. Trois agents conversationnels
évoquent un roéle en vaccination et un seul nomme la
pharmacovigilance comme role du pharmacien. Il est
étonnant de constater que les deux versions de ChatGPT ou
les trois versions de Bing ne proposent pas le méme ordre,
étant donné que toutes les questions ont été posées durant la
méme période. Une évolution des données utilisées par les
agents ne peut expliquer cette divergence de hiérarchisation.

Par ailleurs, en considérant tous ces roéles, on obtient un
profil détaillé et crédible de la contribution du pharmacien
dans la société.
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Devrait-on utiliser les agents conversationnels en
pratique pharmaceutique?

Notre étude nous ameéne a constater que ces outils semblent
incontournables en pharmacie, notamment parce que les
étudiants, les collegues et les patients les utiliseront, peu
importe les consignes, afin de répondre a des questions de
curiosité, d’apprentissage ou pour résoudre un probléme ou
une situation donnée. Dans le cadre de leur pratique et pour
leurs besoins personnels, les pharmaciens devraient, par
conséquent, étre exposés des le début de leur formation a
ces outils afin d’en découvrir les avantages et les limites
selon le contexte et leur pratique. Kleebayoon et coll. notent
que l'utilisation de ces agents conversationnels n’est pas
sans risque et qu’il faut donc ’encadrer’®. Toutefois, dans
une revue narrative, Abdel-Aziz et coll. mentionnent qu’il
existe encore trés peu d’études dans la littérature sur
I’emploi de I'intelligence artificielle dans les programmes
de formation en pharmacie!”. Ainsi, les cliniciens et les
enseignants en pharmacie devraient discuter du recours a
ces outils dans un cadre pédagogique.

Depuis notre étude, des nouveautés ont été annoncées
concernant ces agents. En effet, depuis mai 2024, ChatGPT-40
integre la lecture d’images ainsi que de contenus sonores
et vidéo. Meta a lancé un agent conversationnel (Meta.ai)
intégré notamment a Facebook et a Instagram. Quant a
Microsoft, elle a rendu disponible son outil nommé Copilot.
Google, pour sa part, intégrera prochainement son outil
Gemini a son moteur de recherche. De plus, il existe une
panoplie d’outils d’intelligence artificielle sur le marché,
comme 'interface Poe (https:/poe.com) qui offre un portail
intégrant de nombreux outils.

Cette étude comporte des limites. Par exemple, I’échantillon
de questions était relativement petit (46 questions) et portait
sur un ensemble de sujets d’intérét général. Une autre étude,
comportant une séquence de questions plus spécifiques,
pourrait donner des résultats différents. Le panel d’experts
ne comportait que trois personnes : deux pharmaciens et
un assistant de recherche ayant peu d’expérience avec les
agents conversationnels. Un panel d’experts élargi pourrait
aussi mener a un taux de justesse différent.

Compte tenu de 1’évolution rapide de ce domaine, les
réponses recueillies demeurent valides pour la période de
I’étude et refletent les versions offertes en aolit 2023. Le
contenu des réponses peut évoluer dans le temps. Toutefois,
le partage de cette expérience nous parait trés utile pour
inciter les pharmaciens a s’intéresser aux agents
conversationnels.

Conclusion

Cette étude descriptive et qualitative de type transversal
exploratoire montre que deux agents conversationnels et
leurs versions respectives (Chat GPT-3.5, ChatGPT-4, Bing
équilibré, précis, créatif) proposent des réponses adéquates
a une série de questions sur les roles et retombées des
pharmaciens. Toutefois, ChatGPT propose un nombre plus
limité de références que Bing, et la majorité de ces références
sont inadéquates ou inventées. Il apparait nécessaire de
continuer d’évaluer l'utilité et la justesse des agents
conversationnels en pharmacie. En raison de 1’évolution
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rapide de ces outils, il est important de se familiariser avec
eux, de se tenir a jour, de repérer les possibilités en pratique
pharmaceutique, tant dans le cadre de la formation que de
I’exercice professionnel. Des études diverses devraient étre
menées afin de vérifier la justesse des réponses proposées
par I'intelligence artificielle et leur influence dans ’exercice
de la pharmacie.

Annexe

Cet article comporte une annexe qui se trouve sur le site de
Pharmactuel (www.pharmactuel.com).
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Behaviour of chatbots regarding the role and impact of pharmacists: an exploratory study

Objective: To describe the general behavioural profile of two chatbots and their different existing versions and to
assess the adequacy of proposed answers to questions about the role and impact of pharmacists. To assess the accuracy
of the bibliographic references provided by these chatbots.

Method: Descriptive and qualitative exploratory cross-sectional study. Two chatbots were selected: ChatGPT (free
version 3.5, paid version 4) and Bing (three versions, namely Bing balanced, precise, and creative). Forty-six questions
about the role and impact of pharmacist-led activities were developed. A panel of three experts was formed to assess
the accuracy of chatbot answers. In addition, the quality of the references provided by the chatbots was described and
evaluated. Descriptive statistics were conducted.

Results: The two chatbots provided a very high proportion of responses deemed adequate by the panel of experts, i.e.
95% (ChatGPT-3.5 and ChatGPT-4), 91% (Balanced Bing), 98% (Creative Bing) and 91% (Precise Bing). The proportion
of adequate references varied from one chatbot to another, i.e. 75% (3/4, ChaptGPT-3.5), 80% (4/5, ChatGPT-4), 89%

(48/54, Balanced Bing), 91% (133/146, Creative Bing) and 91% (91/100, Precise Bing).

Conclusion: This study shows that two chatbots (Chat GPT-3.5, ChatGPT-4, Bing balanced, precise, creative) provide
adequate answers to a series of questions surrounding the role and benefits associated with pharmacist-led activities.
However, ChatGPT offers a more limited number of references than Bing and sometimes offers inadequate or invented
references. It therefore seems necessary to continue to evaluate the usefulness and accuracy of chatbot use in pharmacy.

Keywords: chatbot, artificial intelligence, accuracy, answers, role and impact of the pharmacist
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