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Depuis le lancement de ChatGPT, en novembre 2022, la société 
civile et scientifique a rapidement intégré l’utilisation de 
l’intelligence artificielle générative (IAG). Dans le domaine de 
la santé, l’IAG offre une multitude d’applications : médecine 
personnalisée, aide au diagnostic, analyse d’imageries 
médicales, prise de décision cl inique, découverte et 
conception de médicaments, éducation en santé, systèmes de 
triage, recherche médicale, rédaction de documents cliniques 
et scientifiques1-4. Ranchon et coll. ont effectué une revue 
systématique des outils d’IAG applicables au domaine de la 
pharmacie5. Cependant, plusieurs auteurs ont constaté des 
barrières à leur mise en œuvre en santé, qu’elles soient 
éthiques, technologiques, juridiques, sociales ou encore liées 
à la main-d’œuvre ou à la sécurité des patients6.

Le comité éditorial de Pharmactuel s’intéresse, chaque 
année, à un sujet d’actualité pertinent pour son lectorat. En 

2024, i l a proposé de sonder les pharmaciens des 
établissements de santé du Québec sur leur utilisation de 
l’IAG en soutien à la publication d’articles scientifiques. En 
octobre 2024, dans le cadre d’une de ses réunions, le comité 
de rédaction a suivi une demi-journée de formation continue 
sur le recours à l’IAG pour la rédaction de publications. Il a 
par la suite créé un sondage de 11 questions sur le sujet 
(tableau I). Une version en l igne du sondage (Forms, 
Microsoft) a été conçue, prétestée et commentée par tous les 
membres du comité de rédaction. Le 2 décembre 2024, 
l’Association des pharmaciens des établissements de santé 
du Québec (A.P.E.S.) a transmis, par courriel, le lien pour 
remplir le sondage à ses 2074 membres. Les répondants ont 
donné leur consentement implicite puisqu’ils étaient avisés 
que les résultats recueillis seraient agrégés et employés à 
des fins de communication affichée et d’article scientifique. 
Deux rappels ont été faits par courriel. Le sondage a été 
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clôturé le 17 décembre 2024. Seules des statistiques 
descriptives ont été effectuées.

En tout, 336 pharmaciens (taux de participation de 16 %, 
336/2074) ont répondu. Dix des onze questions ont généré 
des réponses exploitables pour les statistiques descriptives. 
La moitié des répondants (50,6 %, 170/336) ont déclaré avoir 
eu recours à un agent conversationnel jusqu’à maintenant. 

Tableau I. Profil d’utilisation de l’IAG par les pharmaciens des établissements de santé québécois

Questions Réponses n/N (%)

À quel(s) agent(s) avez-vous eu recours? (liste suggérée 
avec possibilité d’ajout)

ChatGPTa

Copilota

Geminia

Claudea

DeepL 
Meta 
Perplexity 
OpenEvidence 
Grok 
Canva 
Notebook 
Dougall GPT

159/170 (93,5)
45/170 (26,5)
20/170 (11,8)
8/170 (4,7)
4/170 (2,4)
3/170 (1,8)
2/170 (1,2)
2/170 (1,2)
2/170 (1,2)
2/170 (1,2)
1/170 (0,6)
1/170 (0,6)

Type d’accès Accès gratuit 
Accès institutionnel par l’université ou l’établissement 
Accès payant personnel

145/170 (85,3)
14/170 (8,2)
11/170 (6,5)

Avez-vous déjà lu un ou plus d’un article sur l’utilisation 
de l’IAG en santé ?

Oui 93/336 (27,7)

Si oui, environ combien? Moyenne : 4,4 ± 7,2 articles
Médiane : 3, min. : 1, max. : 50

À votre connaissance, y a-t-il une personne désignée au 
sein de votre département de pharmacie qui assure une 
veille sur l’intérêt des agents conversationnels?

Oui 26/336 (7,7)

Parmi les éléments suivants, cochez les éléments pour 
lesquels, selon vous, l’IAG peut être utile.

Aide à la traduction d’un document (p. ex. : DeepL) 
Correction grammaticale et syntaxique (p. ex. : Grammarly) 
Aide à la rédaction du résumé, de la lettre à l’éditeur (p. ex. : ChatGPT) 
Soutien à la recherche d’articles pour une revue de littérature (p. ex. : SciSpace) 
Création de graphiques et d’images (p. ex. : Canva) 
Extraction de données pertinentes à partir de PDF d’articles ou de documents à 

des fins de lecture rapide
Aide à la rédaction du contenu d’un manuscrit (p. ex. : ChatGPT) 
Création d’une présentation de type PowerPoint (p. ex. : PopAI) 
Analyse statistique
Analyse et traitement de données (p. ex. : SciSpace) 
Modélisation prédictive
Autre
Aucun 

281/336 (83,6)
252/336 (75,0)
199/336 (59,2)
199/336 (59,2)
189/336 (56,3)
184/336 (54,8)

182/336 (54,2)
171/336 (50,9)
146/336 (43,5)
132/336 (39,3)
105/336 (31,3)
16/336 (4,8)
11/336 (3,3)

Dans les deux dernières années, avez-vous utilisé l’IAG 
pour l’un des éléments cités précédemment?

Oui 112/336 (33,3)

Importance des préoccupations liées à l’utilisation de l’IAG 
pour la rédaction de publications (selon le score pondéré)b

1.	 Bris de confidentialité des données partagées 
2.	 Production de données inexactes ou d’hallucinations 
3.	 Perte de jugement critique des auteurs 
4.	 Perte de propriété intellectuelle sur des données insérées dans un outil d’IAG 
5.	 Accusation de plagiat par un tiers externe 
6.	 Perte de sensibilisation des étudiants à la rédaction scientifique 

Seriez-vous intéressé(e) par une formation sur l’utilisation 
de l’IAG dans le cadre de la publication scientifique?

Oui  280/336 (83,3)

Abréviations: IAG: intelligence artificielle générative; PDF: Portable Document Format
a Proposition faisant partie de la liste suggérée
b Le score pondéré a été obtenu par l’attribution d’un poids inversement proportionnel au rang. Ainsi, le rang 1 a un poids de 6, le rang 2 a un poids de 5, etc. Pour chaque critère, le calcul du 
score pondéré s’est fait par la multiplication du nombre de réponses de chaque rang par le poids du rang

Le tableau I présente le profil d’utilisation de l’IAG par les 
pharmaciens des établissements de santé québécois. 

Selon notre enquête, la moitié des répondants ont déjà eu 
recours à un agent conversationnel. ChatGPT est le plus 
fréquemment utilisé, possiblement en raison de son accès 
gratuit, facile et intuitif et de sa popularité auprès du grand 
public. Plus du quart des répondants ont lu des articles sur 
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le sujet, avec une médiane de 3 articles par lecteur. Une 
minorité (7,7 %) de participants ont déclaré qu’une personne 
était désignée au sein de leur département de pharmacie 
pour veiller à l’évolution des connaissances entourant le 
recours à l’IAG en pharmacie. Parmi les possibilités perçues 
de l’IAG, l’aide à la traduction (83,6 %) et la correction 
grammaticale (75,0 %) arrivaient en tête. Parmi les six 
principales préoccupations figurant au questionnaire, le bris 
de confidentialité des données partagées et l’inexactitude 
des données générées se trouvaient en tête. Enfin, une 
majorité de répondants (83,3 %) aimeraient suivre une 
formation sur l’utilisation de l’IAG pour la rédaction de 
publications scientifiques. 

À l’instar de l’International Committee of Medical Journal 
Editors et de plusieurs journaux pharmaceutiques, le comité 
de rédact ion a mis à jour sa pol it ique éditoriale7-9. 
Désormais, les auteurs sont donc tenus de divulguer tout 
recours à l’IAG pour la rédaction d’un manuscrit soumis à 
la revue, comme ils le font pour leur financement et leurs 
conf lits d’intérêts. Les auteurs d’un manuscrit doivent 
mentionner l’outil qu’ils ont utilisé, s’ils y ont eu recours 
dans le cadre du processus de recherche (et à quelle étape), 
pour améliorer la clarté du texte ou sa lisibilité ou bien pour 
la conception d’images et de figures. Les auteurs doivent 
assumer l’entière responsabilité des mots, des figures et des 
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tableaux proposés et devront confirmer que le manuscrit 
soumis n’a pas été plagié.

Les résultats du sondage soulignent l’engouement croissant 
pour l’IAG chez les pharmaciens des établissements de santé 
québécois, en particulier pour des outils comme ChatGPT. 
Toutefois, les répondants sont conscients des risques 
potentiels, notamment éthiques et juridiques. Les pharmaciens 
doivent s’intéresser à l’évolution de l’IAG en assurant une 
veille documentaire ou en nommant une personne au sein de 
leur équipe pour le faire. De plus, ils devraient suivre des 
formations sur le recours à l’IAG dans le domaine scientifique 
ou de la santé afin d’en faire une utilisation judicieuse et sûre. 
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