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Résumé

Nous étudions dans ce mémoire, le systéme d’aitie dicision pour diagnostique des
maladies .Nous nous basons pour cela sur le prendgpl'intelligence artificielle (IA) et celui
du raisonnement a partir de cas (Case BasedReasghrii’application visée est l'aide au
diagnostique des maladies. Notre objectif est deebbpper un systéme diagnostic les
maladies. Plus précisément notre systeme permgiarfir de la description de cas a
résoudre, de retrouver dans la base le(s) cas [@d(s similaire(s) et également de consulter,
par la similarité, les cas « proches » du cas régeont a un probléme. A cet effet nous avons
proposé une architecture fonctionnelle pour un&yst de RaPC nommeé SRdndesysteme
aide a la décision de diagnostique des maladiesr @as » comportant les modules : le
module degestion des connaissancgsermettant la définition et la mise a jour des
connaissances du domaine des cas et le Moduterdémorationpermettant I'interrogation

de la base de cas.

Mots clés :Intelligence Artificielle, Raisonnement a partir das, similarité, base de cas

Abstract:

We study in this memory, the assistance system théthdecision for diagnostic of the

diseases. We base ourselves for that on the ptenoithe artificial intelligence (1A) and that

of the reasoning starting from case (Box Based &&ag). The application concerned is the
assistance with diagnostic diseases. Our objecisvéo develop a system diagnosis the
diseases. More precisely our system allows, s@iftiom the description of case to be solved,
to find in the base it (S) case it (S) more sim{fay and also to consult, by the similarity, the
cases “close” to the case answering a problem. fos purpose we proposed a functional
structure for a system of RaPC named SRAmPC, “Qydaxision-making aid of diagnostic

of the diseases by Case”, comprising the modules:module of knowledge management
allowing the definition and upgraded knowledge ha# field of the cases and the Module of

recollection allowing the interrogation of the baskcase.

Key words Artificial intelligence, reasoning starting froease, similarity, base case

UKMO-2013 Page Il



Table des matieres

T =T (ol T=T 0 0 T=T o TP P PPRPPPPP Il
RESUIME ...ttt ettt e e e e e e e e e e e e e s st e ettt e e e e e e e e e e e e e e e e s e s aannanes 1]
I 1o L0 (o3 g = L= OSSPSR \Y]
S (0 [T {0 U =SS VIiI
LIStE dES tADIES ..o VI

1. ProblEMAtiQUE ......cooe e i e e e a e 1
2. BUt €L ODJECTIT. ...t 1
3. HYPONESE ..o ————— 2
4. Méthode et techniques ULIlISEES .........ceeeeeeuvviriiiiiiiiiiiiiiiiie e 2
4.1. La technique d'INTEIVIEW :..........uutcemmmmeeee et 2
4.2. La technique dOCUMENTAITE :........uuuuieeieeeeeieeeieeeetiiii e eeeeeee e 2
4.3. La méthode de développement : .......oceeeeeeeiiiiiiieeeeeeee e 2
chapitre I:généralités sur l'intelligence artificielle
1. L'intelligence artifiCielle............oo e 4
0 [ £ {0 To [0 [ 1[0 o PP PPPPPPPPP PP 4
1.2, DATINITION ©..eeeiiiieeiiiiet e sttt ettt et e e e skttt e e e e ammn e e e e e e nbbb e e e e e e e e annnneeeeas 4
1.3. Domaines d’appliCAtiON :........coooiiieeeeeeiiiiiiiiie e e e e e e e e e e e e et ennans e as 4
1.4. Les différentes facettes de I'A ... e 5
2. Systeme d’aide & 1a dECISION..........ccciiiiiii it 6
P2 S [ 1 (0T U111 To] o 1RO P PP TP 6
2.2. Définition de systeme D’aide a la deciSIONTBA. ........oovvvvevvveeiiiiiieie e e eeeeeannns 6
2.3. ClasSemENt 08 SAD ......ccoiiiiiiiii e e 6
2.4, ArChiteCture AU SAD .......ccooiiiiiiii sttt e e e e 6
2.5. Les avantages et 1€S iNCONVENIENTS .. coeeeeeereerriiiieiieeeeeeiieiiisiciiiiiiiereeee e e e e e e e e e 7
3. Les systemes de raisonnement a partir de CEIIRA. .......evveveerriiiiiiiiieeee e aaemmae 8
T I [ 01 (oo [FTod 1 0] o DTS P PP PP PRSP PP PPPPPPPPR 8
3.2, DFINILIONS ...ttt e et e e e e e smneee e e e e bbb e e e e e e e annneeaaas 8
3.3, ULlIEE dU RAPC ... ottt et ee e e eeenee e ente e e beeeenneeeanneas 9
3.4. Les concepts de base du RAPC ... eeeeeeeeerere e 9

UKMO-2013 Page IV



3.4.1.  QU'ESE-CE QU UN CAS? . .eeiiiiieeiitceeeeeiia e e e ettt e e e e et e e e e e e e eb e e e e e e e eennannns 11
3.4.2.  Représentation deS CAS ..........iiieeeeeecciirieeee e eee e eeee e s snnnne 11
3.4.3. Cycle de raisonnement du RAPC : .........uvviiiiiiiiiiiiieieeeeee e 15

chapitre Il: Modélistion et conception de SRAmPC

S [ 01 1o o 18 o 1o ] o PSPPSR 19
2. Méthodologie de CONCEPLIAN.........ciiiiiieiie et 19
3. ArChiteCture dU SYSEME........coiiiiiiie et e e srae e naee e 20
4. Les cas d'utilisation de SRAMPC...........cccoiiiii e 22
5. Diagramme de classe/objetS du Cas.........ccccoviriiiiiiiiie e 23
6. Diagramme d’acCliVItE...........ccccociieiiieeiie e 25.
7. Diagramme 0€ SEQUENCE..........eciiiiiieeiieeee sttt e st e eee e saeesreesaeessaeabeesseeeseesnes 27
8. Modélisation et conception du module remémoratian.............ccccoceeevcveecveeenee. 29
8.1, INTrOAUCTION ...ttt e e e e e e e e e e e eeb bbbt e e e et e e e e e eeeeeeas 29
8.2. Principe de la remMeEemOratioN ...........ccccceeveiiieeeeeeiiiees s e e e e e e e e e e e e e e e eeeeeeeeeeeaaenne 29
8.3. Modeéle de la taCche « FEMEMOIEN » ... 30
0 Recherche de cas SIMilaire...............ueeeeemiiiiiiiiiiiii e 31
O Réutilisation de cas et adaptation........ccccceeeeeeeiiiei e 31
0 REVISION ...ttt ettt e e e e e e e 31
O F Y o] o] (=] 011 T T = 31
chapitre Ill: E tude de cas
S [ 01 1o To 18 o 1o ] o PRSPPSO 32
2. Présentation du systeme de raisonnement a partaslal’aide de diagnostique
ES MAIAIES. ... oot sttt nnee e 32
3 0 T O ] ] 1= o 1 R 32
R o] T [T 1= o | SO 32
RS R =l 0|V (0] a1 a1 41 o | PR 32
1.4. Définition de [a MEdECINE INTEIME .....cceeeeeiiiiiiiieeee e 33
2. Description de la base de CONNAISSANCE. .........c.ccovieeiiiieiiie e 33
2.1. Présentation de la CONNAISSANCE ... ceeeeeeeeeeeeeiieiiiiiiiiiieee e e e e e e e e e eeneeeeeeeeees 33
2.1.1. Catégories des Malades...........oocccccmmeeiiiiiiiie e 34
2.1.2. Les maladies dans le secteur de médecem@nt..................cooeevveieeeennns 34..
20,3, LS S ittt et r e 36
1. RePrésentation dES CAS ..........uuuuurirurmmrmereeeerrrerrrreeereerrrerreerrrrrreaaa 37

UKMO-2013 Page V



71 Réutilisation de cas et adaptation .........ccccceeiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiie e 39
I o L=V o] o E TP PP PPPTTP 39
(O] o[ 1157 o] o H PP P PP PPPPPTON 40
chapitre IV: Implémentation
i [ 1170 o [ Tox 1o o DO O P TS TU RSP OTUSPROPPO 41
2. Présentation de [0gICIEL...........cccviiiiiiiiie e 41
3. Langage de programmation Delphii..........cccooiriiiiiiiiic e, 41
G I [ 1 o o [FTox 1o o PP PP PRRRPPPO 41
2 B LY {1011 1o [T PR UOPUPRPPT 42
TR T © ] o] = Tox 1] £ PPUPPPT 42
3.4, LS ACLEUIS ....coiiiiiiiieeiiiit it 1ttt e et e et e e ettt e e e e e bbb emnar b e e e e 42
A, LS TESUIALS........iieiiiiiieii et 43
(O 1ol 017 T0] 10 =T U= = | = USSR 43
BIbDlOgraphie. .. ... e e 43

UKMO-2013 Page VI



Liste des figures :

Figure 01: Le carré d’analogie..........ccueriieiieiie e e e e e ee e 10
Figure 02: Modéle d’organisation simple............ccooviiiiiiiie i 12
Figure 03 : Modele d’organisation @ mémoire dynamige.................... 13
Figure 04: Modéle d’'organisation a base de catég@i......................... 15
Figure 05 : Cycle de raisonnement du RAPC.............c.coovv i ven e 17
Figure 6 : Architecture du systeme SRAMPC.............cccooevii i iiienne. 21
Figure 7 : Digramme des cas d'utilisation de SRAMPC....................... 22

Figure 8: Diagramme des composants de SRAMPC.................cmrenee 23

Figure 9: Digramme de classe/objetducas.............ccccooeiiivice e, 24
Figure 10: Digramme d’acCtiVit............c.oeeieiieiieiie e e e eeeeeennns 27
Figure 11 : le diagramme de SEQUENCE..........vviivieire e ieiieieen e 28
Figure 12 : Modele de la tache « Se remémorer sads SRAmPC........... 30
Figure 13 :lapremiere interface de notre systeme.................cc.eenen. 43
Figure 14 1e gestionnaire des dONNEES............oovvvceeeeereeervernniiiene e 44
Figure 15:Lagestion de dONN€e..........cooviiiiiiiiiiiiiie e e e et e 45

Figure

16 : Les données pour la consultation de@bleme................... 46

UKMO-2013 Page VII



Table 01 : Catégories des malades...........c.coovv i e 34
Table 02 : des maladies,symptomes et leurs thérag@ues..................... 36
Table 03 : la recherche des maladies approprié aaotre probleme......... 38
Table 04 : la solution adapter pour le probleme..........cccoceiiiiiiiiinn.n. 39
Table 05 : le résultat du diagnostic de notre syst@e........................... 40
UKMO-2013 Page VIII



Introduction générale

De l'antiquité a aujourdhui, l'esprit perfectiostei de I'hnomme n'a cessé de lui

permettre d'améliorer le niveau de vie quotidienne.

Le passage de la mécaniqgue aux domainesnfordiatique, d'électronique,
d'automatique et de domotique a révolutionné lajeignaliere de I'étre humain. Les

nouvelles technologies de l'information et de comitation illustrent ce phénomene.

Aujourd'hui, vu l'intérét croissant de vouloir gagren temps, de conserver les données, de
limiter le nombre d'employés, de diagnostiquerddener le traitement en médecine et pas
mal d'autres raisons, ont poussé des petites etenmeg entreprises, des grandes

entreprises a chercher des solutions informatigapables de répondre a leurs besoins.

Dans ce cadre s'inscrit notre projet de fin d'&ugei consiste a concevoir un logiciel

d’aide de décision a partir d’'un cas pour le d@sjic des maladies.

L’'un des buts principaux de l'intelligence artifilie (IA) est de concevoir des systemes

capable de reproduire le raisonnement humain.

Depuis plus de quinze ans, I'lA se multiplie en e@de comme dans d'autres domaines

des sciences et des techniques.

L’'une des approches de I'lA: le RaPC est une ap@ate résolution de problemes basée

sur la réutilisation par analogie d’expériencespas appelées cas.

1. Problématique

Nous nous posons la question de savoir commentreléler comportement d'un
médecin spécialiste face a un probleme particusi@armaniére de le résoudre, la est la
question. Car ce que I'on souhaite obtenir n'esplué ni moins que l'expérience, la

connaissance pratique de I'expert.

2. But et objectif
Le travail que nous avons élaboré en vue de leeptéson de notre mémoire de fin
d'études consiste a développer et a mettre enecangysteme d’aide de décision a partir

d’'un cas pour le diagnostic des maladies dans yptaibou un centre de sante.
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Introduction générale

Ce systeme devra permettre a l'utilisateur :

1) de dépister et de diagnostiquer des maladies,

2) de donner les directives de traitement.

En cas de manque ou d'absence du médecin spécialist

3. Hypothese
Nous nous posons la question de savoir commenireldercomportement d'un médecin
spécialiste face a un probleme particulier, saiemarde le résoudre, la est la question. Car
ce que l'on souhaite obtenir n'est ni plus ni majoge I'expérience, la connaissance

pratique de I'expert.

4. Méthode et techniques utilisées
Pour la réalisation de cette mémoire nous avoiliséutdeux techniques ; comme tout

travail scientifique exige certaines techniqueséthodes.

4.1.La technique d'interview cette technique nous a permis d'avoir des infoonati
sures et exactes sur les maladies de la part désuds.

4.2.La technigue documentairecette technique nous a permis de consulter des
ouvrages informatiques et médicaux, des notedéteries, des articles, des pages
sur les sites web et des travaux réalisés partddmats.

4.3.La meéethode de deéveloppement pour laquelle chaque processus de
développement d'un systeme informatique se déktiavers quatre activités qui

suivent :

a) La planification : consistant a la délimitatidn projet c'est-a-dire la détermination des
activités, l'ordonnancement des taches la platibicades taches, I'établissement des

prévisions des charges et la qualification desesoj

b) L'organisation : a trait a la constitution dadormation de I'équipe du projet, a la mise

en place des méthodes, a l'outil et aux technigies|'assurance qualité ;
c) La production : consiste en suivis de producéba I'élaboration des résultats ;

d) Le pilotage nécessitant la collecte des élémdatsnesure c'est-a-dire des mesures

correctives et hilans des activités.
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Introduction générale

Cette méthode nous permet d'organiser, de produde planifier notre travail.

Pour atteindre notre objectif nous avons partagdrdeail en quatre Chapitre hormis

I'introduction générale et la conclusion génénratégi la subdivision de notre travail :

- une Introduction Générala a donné uneintroduction d’'lA, raisonnement aipde
cas,et une structure prévisionnel de la réalisatio projejservira a établir le planning
prévisionnel de la réalisation de notre projet lpaméthode analytique et de conduite de

projet informatique.

Chapitre | comme une généralité sur l'intelligeadéicielle,qui parlera des généralités sur

I'intelligence artificielle, du fondement.

Geénéralités aux raisonnements a partir dultabordera les systemes entant que branche

de l'intelligence artificielle, ses concepts géngraes avantages, ses caractéristiques.

Chapitre ll:une définition et conception de la tha#He UML est ces différentes classes,

elle s’agit d'une méthode d'analyse, de concepdtale gestion de projet.

Chapitre Il : - Etude des differentes maladiesed diagnostiquaks'agira de donné la
description de chaque maladies avec leurs symptoheess caractéristiques et les

différentes analyses appropries

- Chapitre 1V implémentation du systéme d’aide a la décisiondasé le raisonnement a
partir de cas en Delphi, il consistera a concegnirnotre base de connaissance qui permet

effectivement a diagnostiquer des maladies eslsyumptomes.
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Chapitre | : Généralités sur l'intelligence
artificielle

1. L’intelligence artificielle

1.1. Introduction

L'intelligence artificielle est la recherche de rang susceptibles de doter les systemes

informatiques de capacités intellectuelles compasab celles des étres humains.

1.2. Définition :
Le terme intelligence artificielle, créé pavhn McCarthyest souvent abrégé par le

sigle IA. 1l est défini par I'un de ses créateidgsyvin Lee Minsky comme «la

construction de programmes informatiques qui s'adona des taches qui sont, pour
l'instant, accomplies de fagon plus satisfaisaatedes étres humains car elles demandent
des processus mentaux de haut niveau tels qumprdlatissage perceptuel, I'organisation
de la mémoire et le raisonnement critiqug2}On y trouve donc le coté « artificiel »
atteint par l'usage des ordinateurs ou de proce€keironiques €élaborés et le coté

« intelligence » associé a son but d'imiter le cortgment.

1.3. Domaines d’application :

L'intelligence artificielle a été et est utiliséeu(intervient) dans une variété de

domaines tels que :

- La banque, avec des systemes experts d'évaludtiaisque lié a l'octroi d'un crédit
(crédit-scoring) ;

- Le militaire, avec les systemes autonomes teddegidrones,

- Les systemes de commandement et l'aide a laatecis

- Les jeux ;

- La médecine, avec les systemes experts d'aidaguiostic ;
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Chapitre | : généralités sur l'intelligence artificielle

- Lalogistique, au travers d'approches heurisigde type résolution de probleme de

satisfaction de contraintes ;
- L’éducation2]

1.4. Les différentes facettes de I'lA :
On peut considérer différents dispositifs intervenansemble ou séparément, dans un
systeme d'intelligence artificielle tels que :

* Le dialogue automatique: se faire comprendre en plarlant, Traduction
automatique, si possible en temps réel ou tresdégent différé, comme dans les films,
Le raisonnement automatique, L’apprentissage autqueg La reconnaissance de
formes, des visages et la vision en général, latiegr automatique d'informations
provenant de sources hétérogenes, L’émotion aeliic et I'éventualité d'une
subjectivité artificielle, Etc.

* Les réalisations actuelles de l'intelligence anitidie peuvent intervenir dans les

fonctions suivantes :

v Aide aux diagnostics.

(\

L'aide a la décision.

v' Résolution de problemes complexes, tels que lebléres d'allocation de
ressources.

v Assistance par des machines dans les taches dasggereu demandant une grande

précision.

v Automatisation de taches.
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Chapitre | : généralités sur l'intelligence artificielle

2. Systéeme d’aide a la décision
2.1.Introduction

Il est devenu essentiel de bénéficier d’outils rqdes » permettant de veérifier et
d’analyser rapidement les informations afin de mauprendre la décision la plus adaptée
a un instant donnée et ce, sans nécessairement @e®iconnaissances poussées en

informatique. Les outils d’aide a la décision visamépondre ces problématiques.
2.2.Définition de systeme D’aide a la décision (SAD

C’est I'ensemble des techniques permettant d’opoer la meilleure prise de décision
possible. L'aide a la décision est principalemdilisée dans des domaines importants tels

que la finance et la banque, I'informatique ou méangolitique.

Les méthodes d’aide a la décision permettent nalesent de fournir I'information,
mais aussi de choisir parmi plusieurs solutionsfoection de criteres établis. Les outils
d'aide a la décision aident le décideur a formulerchoix de facon plus transparente et

plus robustg3]
2.3.Classement de SAD
Nous classons les systemes d'aide a la décision sels grands axes:

1. Les systemes d'information et d'analyse d'inforomafsystéemes de documentation,
bases de données, analyse de données, simul@gotans systemes expert, etc.)

2. Les systemes d'aide a la prise de décision (systenqert, logiciels de support de
choix, etc.)

3. Les systemes de communication et de coopératiatefees de travail coopératif a

distance, systemes de négociation, €it}).
2.4.Architecture du SAD

Un SAD peut étre présenté selon trois couches :
- Lalimentation par les applications opératione®l constitue la premiére couche.
- La deuxieme couche est constituée par le stecKaigtorisé, l'agrégation et la

constitution des cubes.
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Chapitre | : généralités sur l'intelligence artificielle

- La restitution sous forme d’alerteurs, de tabearoisés et de graphiques constitue la

troisieme couchdg5]

2.5.Les avantages et les inconvénients

» Les avantages

Chaque type de SAD assiste les managers a répandrguestions qui suivent une
situation de décision. Les questions peuvent @phistiquées et complexes ou simple

voire naives.

Un SAD donné peut se contenter de supporter lasegprde décision
opérationnelles uniquement, ou étendre ses congeieaux prises de décisions et
résolutions de problémes stratégiques a long te@haque SAD a une fonction bien
définie, détermine conjointement les questionssepet les décisions selon l'information
crée. Le design et les performances de SAD infleieintes décisions basées sur les faits
gue nous pouvons rendfé]

> Les inconvénients

Il est facile également aux managers de dévelogpeeisouhaits irréalisables pour leur
nouveau SAD. Méme le meilleur des SAD n’élimineenais les<< mauvaises>>
décisions Certains managers continueront toujours a pasenrauvaises questions et
dresser les mauvaises conclusions a partir detiimiition qu’ils recoivent. A cause de sa
large utilisation et de ses colts élevés de dépelmpnt. Un SAD étendu a I'entreprise
obtient une crédibilité auprés des utilisateurs mpuilui est pas forcément méritée. Nous
devons donc reconnaitre qu’un SAD étendu a I'enseppeut multiplier et amplifier le

préjudice des erreurs de décisidi6$.
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Chapitre | : généralités sur l'intelligence artificielle

3. Les systémes de raisonnement a partir de cas (RaP@n cas particulier de

systéme a base de connaissance

3.1.Introduction

Pour résoudre les problemes de la vie quotidienoes faisons naturellement appel a
notre expérience. Nous nous remémorjhons les sihsgasemblables déja rencontrées. Puis
nous les comparons a la situation actuelle poustcoine une nouvelle solution qui, a son
tour, s’ajoutera a notre expérience.

Le raisonnement par casou Case BasedReasoning (CBREopie ce comportement
humain. Il résout les problemes en retrouvant das analogues dans sa base de
connaissances et en les adaptant au cas considére.

Le RaPC (en anglais CaBasedReasoning) est un processus ou la réutilsdis
expériences passées est le but principal. Cettenitpee provenant du domaine de
I'Intelligence Artificielle, a été utilisée dansslaystemes experts et dans d’autres domaines
comme les sciences cognitives. Les fondements dR @Bviennent des travaux en
sciences cognitives menés par Roger Schank etgopeéde recherche durant les années
80.[7]

Dans cette approche ['utilisateur essaie de résoudr nouveau probleme en
reconnaissant les similarités entre différents lgmles, préalablement résolus appelés cas.
Un casest communément un probléme spécifique qui a &stifoé, résolu, stocké et
indexé dans une mémoire avec sa solution et érhent, le processus d’obtention de

celle-ci.[8]

3.2.Définitions

Le raisonnement a partir de cas (RaPC), ou «-BasedReasoning » en anglais
(CBR) est un paradigme de résolution de problemeé&pout un probleme en s’appuyant
sur des solutions connues de problémes passéssugésres a celui étudi¢9]

- Le raisonnement a base de cas (CBR) est une agpdachésolution de problémes
qui utilise des expériences passées pour résowdroaveaux probléemes. Au fur et a
mesure des utilisations du systeme, les problegsdus sont stockés dans wese de
cas lls constituent alors une source de connaissarpkitable pour les raisonnements
futurs. Dans la littérature, certains considerenREPC comme une solution au goulet
d"”etranglement que présente |"etape d'acquisitEnconnaissances dans les systemes a

base de connaissances (SBC). lls estiment qusk pas nécessaire de disposer de
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Chapitre | : généralités sur l'intelligence artificielle

beaucoup de connaissances pour commencer a raisoalfes seront acquises pendant

['utilisation du system§LO]

3.3.Utilité du RaPC

Un Systeme de RaPC est indiqué dans les domaind®mativité repose de facon
importante sur les connaissances liées a I'expettissque gu'il n'existe pas vraiment de
théorie du domaine. Dans les domaines ou il edicitef d'évaluer objectivement des
solutions, I'avantage d'un systéme de RaPC esistifigr ces solutions par I'exemple. Un
tel systeme permet d'anticiper les problémes quvea survenir lors de I'utilisation d’'une
solution donnée car un cas renferme une descripfiam probleme, de sa solution et de
I'adéquation de la solution.

Dans le domaine médical, notamment, le RaPC estyi@&rement intéressant dans la
mesure ou le type de raisonnement mobilisé lordaddémarche diagnostique repose
essentiellement sur I'expérience liée a la résmhute cas rencontrés lors de la pratique.
[10]

Plusieurs raisons justifient l'utilité du RaPC comroutil de résolution de problemes
[11]par exemple :

* Les experts dans un domaine comparent quotidienmenre probleme nouveau
avec des expériences passées.

* Un expert adapte des cas passés pour la résotlitiorprobléeme nouveau.

 Des cas sont disponibles en sources bibliographigiedans la mémoire des
experts, alors ceugi peuvent étre enregistrés quand une nouvellgignlast générée.

e |l est possible dans un domaine donné, d’assigmerrésultat a un cas, de
I'expliquer, puis de le classer comme un succésroéchec.

* Un cas peut étre généralisé jusqu’'a un certaintpeaifin d’extraire quelques
caractéristiques qui facilitent son identificatietrsa spécificité.

e La comparaison entre deux cas peut se faire faeieém

 Les cas maintiennent leur pertinence sur des ialless de temps relativement

longs.

3.4.Les concepts de base du RaPC
Le processus de résolution d’'un probleme dans RCR&pose d’'aprés Leakar deux

conditions essentielleda similarité des problemes ¢ récurrence.

UKMO-2013 Page 9



Chapitre | : généralités sur l'intelligence artificielle

La premiére condition comme le montre la figurin®lique que des problemes similaires
auront des solutions similaires et ainsi, la rémhud’'un probléme nouveau peut étre
abordée a partir d’'expériences passées.

La deuxiéme condition suppose que les problemesoatnature récurrente. En
d’autres termes, que les problémes rencontrés ldafusur, seront similaires a ceux déja
rencontrés. Cette récurrence s’explique par lareat&pétitive d'un besoin, c’eatdire,
tandis que les moyens de satisfaire ce besoin éwbllans le temps, le besoin lui reste

identique.

Recherche

Adaptation

Figure 01:Le carré d’analogie.

En outre, ce mécanisme de résolution de problersestiisé dés les premieres
étapes du développement humain, jusqu’a la résolude problemes complexes par un
expert dans une discipline donnée. Ainsi, dangdegssus du RaPC, un utilisateur essaye
de résoudre un probleme en identifiant des sindiéitu avec différents probléemes
précédemment résolus appelés {BE]

Ces caractéristiqgues peuvent se résumer avec aewems :mémoriser et reutiliseda
connaissance utilisée lors de la résolution d'unblgme. Le premier implique le
développementd’'une structure pour organiser et stocker la connasance Cette
dimension a été basée sur les travaux de S{dlardt plus spécifiguement, sur la théorie
de la mémoire dynamique.

Le deuxiemeessaie de reconnaitre une analogie, afin de pouvoréutiliser la
connaissance stockéee qui fait appel au raisonnement analogifjtie.
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3.4.1. Qu’est-cequ’uncas?

Janet Kolodnerdonne la définitionsuivante du c#@scase is a contextualized piece of
knowledge representing an experience that teachdgsson fundamental to achieving
the goals of the reasonérLes cas représentent des connaissances spésifigis a des
situationsspécifiques.

Plus concretement, dans le cadre de la résolugoprableme dans lequel s'inscrivent les
systemes de RaPC, un cas est constitué d'une pesb&me et d'une partie solution. La
partie probléeme comporte généralement une parserigitive du contexte permettant la
résolution du probléme et une partie requéte daéctide but que doit atteindre le
raisonnement. La partie solution, vide ou parte#@t connue avant le raisonnement,
décrit la solution. En pratique, uncas peut prerilte formes assez variées ; il peut
contenir des données de n'importe quels typesca@saissances représentant le contexte
(faits, regles) ; il peut étre composite, contel@s souscas, efd.2]

3.4.2. Représentation des cas

Représenter un cas nécessite de trouver une s&uappropriée décrivant le
contenu d’'un cas et, conséquemment, de détermirgeonganisation de la mémoire de cas
permettant de le retrouver et le réutilifE8]. Généralement, les cas sont organisés dans la
base de cas a partir d’indices reflétant les cérastiques les plus discriminantes des cas.
Cette mémorisation de cas nécessite la définitinm dangage de description pour

exprimer I'information des situations de la baseadg14].

3.4.2.1. Structure d’'un cas

Un cas est décrit par de nombreuses caractéristigggrésentant différents types
d’informationg14]:

» La description du probléme.

» La solution et les étapes qui y ont mené.

* Le résultat de I'évaluation.

» L’explication des échecs.

Tous les systemes RaPC n'utilisent pas forcémeatwh des types d’informations.
Bien entendu, la description du probléme et la temluapportée sont des éléments
indispensables.

3.4.2.2. Modéles d'organisation des cas
Le modéle d’organisation et d'indexation des casngé de relier les cas entre eux.

Ce modele doit posséder certaines qualités. Taiodd il est nécessaire que I'ajout assure
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I'accessibilité aux anciens cas. La recherche de smilaires doit conserver une
complexité constante au fur et a mesure que la tasms se remplit, il faut évidemment
envisager une solution permettant de retrouvedeapéent les cas similaires. Généralement
on utilise I'indexation pour cette raisda3], [14]
Il existe de nombreuses fagcons d’ordonner les oasis allons étudier rapidement
I'ensemble desmodéles existants :
A) Modéle simple :

L'organisation linéaire. Bien entendu, cette orgation n’'est pas utilisée pour
gérer 'ensemble de la mémoire des cas. Cepentlamteait étre implicitement combinée a
d’autres modeles plus complexes au niveau de etits ensembles de cas.
Il est possible d’organiser la mémoire sous la ®diun arbre de décision : chaque nceud
correspond a une question sur I'un des index effilescorrespondent aux différentes
réponses.
Pour étre le plus efficace possible I'arbre doisgrdes questions dans le bon ordre et étre
le moins profond possible. Cet arbre doit étre torisdynamiquement. La meilleure
méthode pour le construire est d'utiliser le dataing.

Un autre modeéle consiste a construire la mémoins Boforme d’une hiérarchie de
prototypes.Un prototype permet de décrire des ¢tiomdi sur des caractéristiques des cas.
[13]

Racine

Prototype | Prototype Prototype |

mwwmaaiy il
s e el

Prototype | Prototype |
= Tr.l.II.r.I.II+1.l.-|.+|l.lll I"''"""""""I""""““"'1I
- l | Arbre de
A A A décision
N\ N N SN cas

XXX xxxixx

Figure 02:Modéle d’organisation simple.

AP P - —
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On peut ainsi spécifier des prototypes généraugusds héritent des prototypes
plus spécifiques. En combinant les arbres de aéc&icette hiérarchie de prototypes, on
obtient une structure intéressante. Les prototytesminaux » ne stockent alors plus leurs
cas dans une liste mais dans un arbre de déclsiohiérarchie de prototype représente la
connaissanceapriori du systéme et les arbres de décision générés dguement
permettent une structure assez flexiflé]

B) Modéle a mémoire dynamique :

Le modéle a mémoire dynamique a été introduit pabeR Schank et Janet
Kolodner. Dans ce modéele, les cas sont stockés uladsstructure hiérarchique appelée
épisode généralisé. On parle aussi de MOP pour Mer@oganisation Packets. Les
différents cas ayant des propriétés similaires segtoupés dans une structure plus
générale, un épisode généralisé. lls contienneist tiypes objets :

. Les normes :Les caractéristiques communes a chacun des cagémdmus
I'épisode généralisé.
Episode generaiise 1

Mormes des cas

Index 1 Index 2 Index 3 Index 4
Vvaleur 1 | valeur 2 | valeur 3 | Valeur 4 |

Emsode gensralise 2

| Cas 1 | Cas 2
MNormede 1 32as e e
Index S Index & | Index 3
Valeurs | Valeur & Valeur 3 Valaur 7

Cas 3 as 4 Ccas 1 | cas 5

Figure 03 : Modele d’organisation a mémoire dynamique.

. Les index:Les éléments discriminant les cas contenus dapiséide généralisé. Un
index possede deux champs : son nom et sa val@autl pointer vers un autre épisode ou
simplement vers un cas.

. Les cas :La connaissance du systeme. On y accede donc iptarmédiaire
d’index. [13]

Le schéma donne une idée du modele a mémoire dgnamil possede une
structure proche d'un arbre. On retrouve bien leds ttypes d’objets énoncés, a la
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différence prés qu’une distinction est faite efteindex et les valeurs. On peut remarquer
aussi qu’il est possible d’atteindre certains aaslifférentes maniéres. Ce modéle est donc
redondant.

La recherche des cas similaires s’effectue a pawtinceud racine. On va chercher
I'épisode généralisé possédant le plus de caratitfrés en commun avec le probleme
courant. Ensuite on parcoure les index, qui reptése les caractéristiques absentes de la
norme de I'épisode généralisé sur lequel on trevdile couple indexaleur sélectionné
est celui qui est le plus similaire avec le prot@ér partir de celuci, soit on arrive a un
autre épisode généralisé, dans ce cas, on recoranepcocessus, soit on obtient un cas
similaire au probleme poseé.

La procédure d’ajout de nouveaux cas fonctionn@eal’maniere proche a la recherche de
cas similaires. En effet le parcourt du graphedssitique. Lorsque I'on a trouvé I'épisode
généralisé ayant le plus de normes en commun a&ead courant, on effectue l'ajout.
Pour cela, il faut générer un couple indexvalestinjuant le nouveau cas aux autres fils
de I'épisode généralisé.

S'’il existe déja un cas possedant le méme couplesrée un nouvel épisode généralisé
contenant ces deux cas.

On obtient donc un réseau discriminant a l'aide ohelex qui permettent de
retrouver les cas. Les épisodes géneéralisés simeigalement des structures d’indexation.
Les normes permettent de représenter une connegésganérale des cas sgasents alors
gue les couples indexvaleur définissent les syités.

Cependant, ce processus d’'indexation peut menee &noissance exponentielle du
nombre d’index par rapport au nombre de cas. Oairgdflonc généralement certaines

limites dans le choix des index méme si cela amtrahe baisse de performandés]

C) Modéle a base de catégorie :

Ce modele est une alternative au modele précetl@nun cas est aussi appelé
exemple. L'idée directrice est que la realité diéveae définie de maniére extensive par
des cas. Les caractéristiqgues décrites généralgmaenin nom et une valeur, possédent un
niveau d’'importance fonction de I'adhésion d’'un aasme catégori¢l3]

Dans ce modele, la base de cas est un réseavégeres et de cas. Les index sont
des liens qui peuvent étre de trois sortes :

*De rappel :reliant une caractéristique a une catégorie ouasn c

*D’exemple :reliant une catégorie aux cas auxquels elle estass
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*De différence :reliant deux cas ne différant que d’un nombre e@stide caractéristiques.
Le schéma edessous illustre les différents types de liensatigges. Cependant il
ne représente qu'une seule catégorie. Il faut dajocater que les exemples peuvent

appartenir a plusieurs catégories.

Caractéristique 1 Caractéristique 2 Caractéristique 3 Caractéristique 4

Catégorie

Exemple fortement
Exemple faiblement

prototype

prototypé

Différence Caractéristique 1
Exemple i Exemple 2

L J

Différence Caractéristique 2
Caractéristique 3

Figure 04:Modéle d’organisation a base de catégorie.

La recherche des cas similaires consiste a retrdaveatégorie qui possede les
caractéristiques les plus proches du nouveau prablBorsqu’elle est trouvée, on retourne
les cas les plus prototypiques.

3.4.3. Cycle de raisonnement du RaPC :

Un cycle de raisonnement a partir de cas consigt@rdre en entrée un nouveau
probleme cible(pbcible) et a étre capable d'enrémféne solution (solcible) a partir des
autres cas de la base, appelés cas source, et'ca¢dsurce". Les premiers a donner une
description explicite des caractéristiques du RaPGne méthodologie d'élaboration d'un
systeme de RaPC sont AgnarAamodt et EnriclPlaz&our les auteurs, le RaPC s'effectue
en un cycle de quatre étapes organisées autowr Hase de cas et de connaissances : la
remémoration("retrieve"), l'adaptation ("reuse’), la révision ("revis€) et la
mémorisation ("retain"). Le cycle proposé par AgnarAamodt et EnricPlazeonstitué
une base de réflexion sur le RaPC pour les anngemgsuivi. Des variations de ce cycle
ont été proposeées, précisant ou ajoutant certétages. On peut notamment identifier une

étape préalable qu'dstlaboration, constituant ainsi le cycle montré sur la figude[@2]
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>  Premiére étapég¢laboration : avant de déployer I'ensemble du processus une
étape préliminaire est nécessaire. Elle consigieeparer un probleme cible afin de le
mettre en forme et a collecter des informationssssrcaractéristiques, en vue de I'étape de
remémoration.

»  Deuxieme étapda remémoration: la description du probléme cible obtenue dans
I'étape antérieure est utilisée pour recherchecasisource dans la base de cas, similaire
au probleme cible.

A I'étape de remémoration, le systéme cherche sarisase de cas le cas source dont la
partie probleme est "le plus similaire possiblgibeible. Cette notion de similarité entre
cas a fait I'objet de nombreux travaux mettant emreedifférentes mesures de similarité.
Cette mesure de similarité pedtte de "surface”, c'eatdire fondée sur des similarités de
valeurs indépendamment de la signification deswalée.g. la distance euclidienne), ou
dépendante du domaine, auquel cas des connaisspaggent entrer en jeu dans la
remémoration.

L'objectif de cette étape est de disposer d'urdégsrésolu qui fera I'affaire pour la suite

du cycle. La pertinence du raisonnement dépendrfant de cette étapk2]

Mouveau cas

Elaboration  ——— Pboawe -
e — _l\

Rmﬁun

/ ' i Cas Remémore :

)
Requéts -

[Probiéme réel] \

Cas appris

| \-\-\
.. Cunnalssances \%\ 1

genérales j =
/ *@f‘} S—

Mémorisation I i Cas Résolu
J \ H
_— . — | L = —
- || 50l giie
;71 Castestéet | ||[
) | révisé | {/
k]
i e et b Solution |
e proposée |
i | —— —
Solution |
validés g
i |
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Figure 05 : Cycle de raisonnement du RaPC (cycle Adapté de Aaaw).

» Troisieme étapda réutilisation et adaptation une fois un cas source rememore,
(srceSol(srce), la solution associée a celiidoit étre adaptée aux conditions spécifiques
du cas cible, puis testée pour vérifier son efitéaSi le résultat n’est pas satisfaisant, la
solution doit étre adaptée.

Le processus d’adaptation cherche les différereeglus importantes entre deux cas, afin
de les prendre en compte lors de la création dhunevelle proposition de solution. Cette
nouvelle proposition est le résultat de I'applioatide certaines regles, heuristiques ou
formules définies a l'avance dans le systeme duCRaBénéralement deux types
d’adaptation sont utilisés dans le RaH@daptation structurelle9 et dérivationnelle10.

» Quatrieme étapeja révision : la solution obtenue pour le probléme cible
(cible,Solcible)) qui est en fait un nouveau cas, est alors tesfiede déterminer si
Sol(cible) est une solution correcte du cas cible. Si cedasere négatif, cellei devrait
étre modifiée jusqu’'a ce que le test soit posités erreurs, processus spéciaux, ou
stratégies de modification de la solution, sonf@araussi stockés comme faisant partie de
la solution.

»  Cinquieme étapda mémorisation: une fois que le nouveau caib{e,Solcible)) a
été validé, la nouvelle expérience peut étre smehktda mémoire mise a jour. Le stockage

d’'un nouveau cas,

peut ne pas étre pertinentcgible,Solcible)) est trés proche d’'un casr¢eSol(srce)) déja
existant dans la base de cas. Si cette situatibredes deux cas peuvent étre représentés
par un seul cas qui les généralise ou ne pas @r@dithtégration du nouveau cas dans la

mémoire[11]
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Chapitre Il : Modélisation et conception de
SRdmPC Systeme de Raisonnement d’aide a
la diagnhostique des maladies par Cas

1. Introduction

Dans ce chapitre, nous allons détailler le systéongu. Le domaine médical choisi est
La médecine interne qui est utilisée dans le cadrediagnostique. Durant ce chapitre
plusieurs questions sont posées :
* Qu’est ce gu’'un cas et comment est organiséada e cas?
* Quel modele de connaissance nous utilisons puésenter les cas?
* Quelle est I'architecture du systéme et quelte’ ks cas d’utilisation de ce systeme?

* Quelle mesure de similarité nous utilisons peahercher les cas similaires?

2. Méthodologie de conception

Nous avons utilisé une analyse et conception pgetdiasée sur la méthode
UnifiedModelingLanguage (UML). Dans le formalismé/IU, la spécification dynamique
des cas d'utilisation est donnée par une famillesdenario décrivant des chemins
particuliers des cas d'utilisation. Un scénario mbrest représenté par gimgramme
d’interaction qui identifie les informations échangées et lescfimmnalités demandées.
Les deux types de diagrammes d'interaction sodilgramme de séquenagi montre la
chronologie des échanges de messages entre lemsystdes utilisateurs et thagramme
de collaboration qui met en évidence l'ensemble des objets impléanénke cas
d'utilisation et la facon dont ils sont reliés enwux par le flot des messages pour le
scénario en question. Chaque diagramme de colkidsofaurnit un diagramme de classes
partiel. Les objets émergeant des différents dragras de collaboration des cas
d'utilisation permettent de détecter de nouvellasses, de nouvelles associations et de
nouvelles méthodes a inclure dansdiagramme a objetsEn recoupant les scenarii on
obtient la structure générale du processus d’atibs du systéme. C’est I'analyse du flot
des données échangées qui permet de dégager unstatiggie a partir de ces vues
dynamiques et de fournir les informations de bagentbdele objet. A lissue de la

conception, parmi les diagrammes UML, seul le
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Diagramme de classes/objetst exploité pour I'opérationnalisation du modedeaeptuel

c’est a dire pour générer le code de I'applicafid].
Nous utilisons aussi le formalisme de représentadi® Fuchg15]utilisé dans le cadre du
raisonnement a partir de cas (RaPC) pour les m®dide connaissance et taches de

raisonnement.

3. Architecture du systéeme

L’architecture duSRdmPC comporte les modules suivants :

* Un module gestion de connaissanagestiné a I'expert du domaine permettant la
définition et la mise a jour des connaissancesahoaine.
* Un module remémorationpermettant I'interrogation de la base de cas et la

recherche des cas similaires.
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Description, Organisation,
Validation et mise & jour

Maintenance de

la base de cas /

- s
 Description du Rechercher les

nouveau cas cas similaires

Requéte I ’ I | Reésultat

| Utilisateur I

Figure 06:Architecture du system@RdmPC.

Nous allons détailler par la suite les deux modpksnettant la description des cas et
la recherche des cas similaires.
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4. Les cas d'utilisation de SRdmPC

Les cas d'utilisation permettent de structurerdesoins des utilisateurs et les objectifs
(le but) de notre systeme. Ainsi les différenteacd (expert et pathologiste en exercice) et

leurs interactions avec le systeme sont ident{fiégure08).

érer les
connaissances

Definit et met a jour le
modéle de connalssance

: P t
Constituer la base athologiste

de cas initiale

Demande une aide au
diagnostic,
-1 Decrit le nouveau cas

Décrit les Rechercher les
caractéristique cas similaires
d’'un nouveau cas

Figure 07 : Digramme des cas d'utilisation de SRdAmPC.
» Tout d’abord, le systéme doit permettre aux espee collecter les cas représentatifsde
leur expérience. Cette interaction avec le systaogespond au cas d'utilisation
«Constituer la base de cas initiale.
* Le principal CAS d'utilisation, «Rechercher des cas similaires», permet au
pathologiste en exercice, dans le cadre de sagpeafjuotidienne, de s’inspirer de la
solution de cas précédemment résolus pour le d&ignd’'un nouveau cas. Ce cas
d’utilisation repose sur la comparaison de dedorigtde cas.
* Le systeme doit fournir des fonctionnalités pettard de prendre en compte I'évolution
des connaissances. Le cas d'utilisatiorGérer les connaissances a pour réle de

maintenir & jour les modéles de connaissances den8R.
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T

S e e 1 ]
\ |, Cconnaissances
T |

Module
Remémoaoration

i Rechercher des cas
: similaires

1
1
1 Pathologiste
1
1

Figure 08:Diagramme des composants de SRAmPC

Dans ce diagramme le module description des cagatipénalise le cas
d'utilisation« Constituer la base de cas initialeleo module gestion des connaissances
opérationnalise le cas d'utilisation « gérer lesir@ssance », le module remémoration

opérationnalise le cas d'utilisation « recherches das similaires ».

5. Diagramme de classe/objets du cas

Un médecin est dé scripte une ou plusieurs cas;aeffectué plusieurs consultation.
Cette consultation consiste a cherché les caslissppoche, adapté une solution a partir
ces cas, révision, apprentissage le nouveaux cas.
La consultation concerné plusieurs malade et tetptusieurs symptémes, peut analyser
un examen, ordonné des médicaments, diagnostiguadmadies.

Tous les organes d’Un diagnosticet leurs caratigues reconnues par le pathologiste.
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Médecin

* Num-med . grade

Examer Médicament
* num-anetat-an * code-med
e valeur-anrésultatessai * nom-med
* type-med

e prénom-med

* nom-med

* spécialité
*description des cas()
*Gestionnaire des

données()
\ (1.1)
Di scripte
(1.n)

Cas

-age -sexe -température

Poids - symptomes

L

Pathologistt

Num
Nom

*utilise I'interface
*Consulte les maladies

(0.n) Malade
Analyser Ordonnance
* num-malprenom-mal
(1.n % * nom-mal sexe-mal
n e 3ge-mal température
Consultation 7 5 g
Concerné
* num-con
* date-con / (2.1)
% / * diagnostique
%k
*Recherche les cas
simulé () Détecté
*Réutilisation () -
*Révision () BlIpIome:
Effectuée *Apprentissage ()
*Code *nom* type
* *sexe *code mld
(1.n) \*\
% Diagnostic
\*
3 Maladies j
Utilisé
e code-mld . age
e désignation
e température
* sexe-mld
(1.n)

Figure 09: Digramme de classe/objet du cas.
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6. Diagramme d’activité
Un expert écrit une description des base de cas ame gestionnaire des donnés

aprés une description de probléme.
On entré un cas pour la résolution : le raisonneéragrartir ces derniers cas doit :

1- cherche:-cherche les cas les plus proche au gamdEme.
2- adapté la solution le plus plus proche (1 solytamapté.
3- revision : un expert ou un logiciel peut testerest vrai ou pas.

4- apprentissage : enregistré les nouveaux cas daaséade cas.
Le pathologiste utilise cette résolution.

Remarque : c’est rare qu’on peut trouver la situratdu méme cas que le cas de probleme
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DEBUT .

Continuer ou annuler ?(annuler) annulé

v

@

(Continuer)

v

Probléme non ‘ Description du
reconnue probleme

A

(Probléme connue)

Entrer un cas pour |
résolution

Existe

» Chercher dansla

Cas déja existe ou non? .
J base des cas existe
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plus proche
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Chapitre 11 : Modélisation et conception de SRAmPC

(1) l

l S'il existe solution adaptable

Sinon

Révision : tester s’il est vrai ou pas ?

Cas le plus proche
trouvé

(Apprentissage )

Enregistrement les
nouveaux casdans la
base

@Terminé

Figure 10: Digramme d’activité

7. Diagramme de sequence

Le diagramme de séquences permet de cacher leaciidas d'objets dans le cadre
d'un scénaria'un Diagramme des cas d'utilisation Dans un souci de simplification, on
représente les acteurs du systeme. Le but étatéatize comment se déroulent les actions

entre les acteurs ou objets.
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Chapitre 11 : Modélisation et conception de SRAmPC

Expert Patient

Systeme Pathologie

Demander la description de donner

A

Donner la descriptlion
1

1 . .
Demander la gestionnaire de donner
1

A 4

A

I
Donner la gestionhaire des donner
T

U AN R

1
I Entrer les donner les symptomes
»

»

Recherche dans la BC

-

v

S’il existe dans le BC

Réutilisation la BC

]

Révision

Apprentissage

Utilise le systeme

1
1
IA
|‘
1
1
1

\ 4

Donner le diagnostique

A

Donner la consultation

Figure 11 :le diagramme de séquence.
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Chapitre 11 : Modélisation et conception de SRAmPC

On peut représenter les scénarios comme suit :
Début
L’expert donner la description des donner apr@éekrription de probléme,et
Faire une gestionnaire des donner ;
Le patient entrer leurs informations et les symmém

La consultation fait a partir une sweefonction tel que :
- Larecherche.

S'il existe ce cas dans la BC alors ;

Le Systéme envoyer un message a la patholagistexiste dans la BC » ;
Sino contenir les étapes suivant :

- La réutilisation.
- larévision;

- l'apprentissage ;

Le pathologiste utilise le systéme et prendre &guwibstique et donner la consultation a le

patient.

8. Modélisation et conception du module remémoration

8.1. Introduction
Dans cette partie, nous présentons les principda tlanémoration de cas similaires et la

modélisation formelle du cas d'utilisation « Redmr des cas similaires » dans SRdmPC.

8.2.  Principe de la remémoration

La tdche « Rechercher des cas similaires » estit@esdes deux sous taches initiales
du Raisonnement a Partir de Cas tel qu'il est fis@gar Fuchs, c’est a dire « Elaborer le
nouveau cas » et « Se remémorer ». Les phasegtitida et d’apprentissage du RaPC

ne sont pas prises en compte par la version aetdelISRdmPC. Il ne s'agit pas tant de
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Chapitre 11 : Modélisation et conception de SRAmPC

proposer directement un diagnostic que de présantetilisateur les cas similaires qui le
guideront dans sa démarche diagnostique vers wigal®pertinente.

8.3. Modéle de la tache « remémorer »

La comparaison du nouveau cas et des cas de larbsen ceuvre tout d'abord une
recherche de cas compatibles reposant sur l'indexdgfinie puis la sélection de cas
parmi ce sous ensemble selon un algorithme d'éatude similarité. Donc le modéle de
la tache « Se remémorer » met en évidence trqiggta
* Se remémorer les cas utiles tout d'abord on commence a rechercher les cas
intéressants pour la résolution du probléme popéwtlesquels il est pertinent d’évaluer a
guel point ils sont similaires au probléeme posé.

* Se remémorer les cas similaires : on définitptaxipes de similarités entre description
de cas.

o Sélectionner les meilleurs cas : l'utilisateurlestonne la meilleure solution en

choisissant certains cas similaires en fonctiorlede intérét par rapport a la démarche

diagnostique en cours.

Cassimilaires

Retrowes

Solution

Validée

A= rritaras

|
l Selectionner en fonction

Chercher evaloer la
possibilite

Evaluer I’expression
De la similarite
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Chapitre 11 : Modélisation et conception de SRAmPC

Figure 12 :Modéle de la tache « Se remémorer » dans SRAmPC.

» Recherche de cas similaire

Avant la recherche des cas similaires, il est rszges d’étudier le probléme posé. Il
faut identifier ses caractéristiques mais aussicamexte si cela est possible. Si certaines
informations sont manquantes, il est possible dgliger certaines caractéristiques ou

d’interroger I'utilisateur.
La recherche se décompose en deux phases :

o Filtragd.’étape de filtrage consiste a réduire au préalébleombre de cas utilisés
dans la recherche mais liés a un type de repaismntes cas.

o Sélectiod partir de I'ensemble de cas obtenus lors depéétde filtrage, on va

construire un nouvel ensemble de cas similairesusNpermettre de mesurer la
similarité entre le probleme posé et les cas catslicEn fait, on ne va comparer le
nouveau cas aux autres que par l'intermédiaireirtisx. A partir de la similarité sur

chaque index, on obtiendra la similarité globale.

» Rédutilisation de cas et adaptation
Lorsque l'on a retrouvé un cas similaire, on résdildirectement la solution qu’il

propose pour le probléme courant.

. L’adaptation consiste donc a construire une nibeiv&lution a partir du probleme

courant et des cas similaires trouveés.

> Révision
Aprés sa génération par le systeme, la solutioprdoléme est testée. Cette étape est
généralement externe au RaPC. Suivant le domamegot faire appel a un logiciel de

simulation ou a un expert.

> Apprentissage
Le nouveau cas et sa solution validée vont étretégoa la base de cas. Il faut donc
déterminer quelles informations doivent étre saaw@€es et sous quelle forme.
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Chapitre Ill : étude de cas

1. Introduction

Dans ce chapitre, nous allons pouvoir présenteersysteme de raisonnement apartir
de cas décrire son objectif, les bases de son foadleet I'environnement dans lequel il va

devoir travailler et aussi sa base de connaissance.

2. Présentation du systeme de raisonnement a partir deas d’aide de

diagnostique des maladies
1.1.0bjectif

Notre systéme de raisonnement base de cas aurarGdeude diagnostiquer et de
donner le traitement des maladies générale cdstade veiller a ce que toutes les
personnes atteintes de ces maladies. Aient acaasdéagnostic et a un traitement assisté

par un ordinateur en cas d'indisponibilité ou ddalbe d'un médecin spécialiste dans un
hopital.

1.2.Fondement

Le fondement de notre systeme est la médecinergtygrement sur la médecine

interne il est cependant basé sur les questionardas :

- Comment le médecin parvient-il a découvrir quep&ient souffre de telle maladie
interne ?

- Comment parvient-il a prescrire les médicamemtsnaalades ?

1.3.Environnement

L'environnement de notre systéme est la médeciteenim pour lequel il propose les
traitements, cet environnement est déterministd'@at suivant du milieu est totalement
déterminé, I'état actuel de notre systeme qui &stapacité et correspond a l'action qu'il
exécute sur celle-ci. Cette capacité fait que negyreteme choisit des actions tout en
ignorant tout le reste des perceptions, c'est@dglie les actions qu'il effectue sont basées
uniguement sur les symptémes que le patient présent
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Chapitre 111 Etude de cas

1.4.Définition de la médecine interne

Est une spécialité de la médecine générales'istmesa I'ensemble des pathologies, la
médecine interne est une spécialité médicale & @estcée avant tout a I'ndpital. il existe
néanmoins quelques cabinets privés ;la médecirggeéral, pratiquée par le médecin, est
la science des maladies et I'art d'apporter des biéventuellement de guérir. Le médecin
de médecine interne quant a lui est une personssédant un titre et un dipléme de

docteur en médecine spécialisée reconnu par I'état.

Le médecin spécialisé en médecine interne, ouniste; exerce le plus souvent a
I'n6pital. Sa culture médicale lui permet de prengin charge la majorité des malades qui
présentent des symptémes n'appartenant pas a ecelg@ précise (maladie de Horton,
par exemple) ou participant de plusieurs spécsliténaladies systémiques (lupus
érythémateux disséminé, par exemple), maladies mtaites. De plus, les services
hospitaliers de médecine interne ont charge dedotas futurs médecins généralistes.

% Le motif d’hospitalisation ou de consultation Il s’agit en fait de faire préciser au
malade le symptbme ou les symptdbmes majeurs quit lmmené a consulter.
A ce stade il est également important lorsqu’ilg#’al’un malade hospitalisé ou vu
dans une consultation spécialisée de faire prélgsssm du médecin traitant habituel ;
ce qui permettra d'établir ultérieurement des retet entre ce dernier et le service

hospitalier.

2. Description de la base de connaissance

La base de connaissance est un ensemble des camtais fournies par un spécialiste

humain représentées par les régles.

Notre spécialiste humain qui nous a fourni la cassance est le médecin spécialiste en

médecine interne.

2.1.Présentation de la connaissance
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2.1.1. Catégories des malades

Diagnostic Catégories Cas concernés
- Température peut I - cas existe dans la base
élevée ;

- Nouveaux cas de maladie jamais traités.

- sexe ;
I - Cas de retraitement (rechute, échec thérapeeifi

- Age ; traitement apres interruption.

- symptomes ; I - cas qui n’est pas évidant.

- des analyses avec

états positif ;

Table 01 Catégories des malades.

2.1.2. Les maladies dans le secteur de médecine interne

Maladie Symptoémes traitement
maladie cceliaque - Une diarrhée graisseuse | -régime sans gluten
(stéatorrhée) -vitamine b12
-Une asthénie (fatigue) -acide folique.

- Un amaigrissement

-Une anorexie (perte de
I'appétit)

-Des douleurs abdominales ;
-Un ballonnement abdominal
-Des nausées, des
vomissements

-Des douleurs osseuses

- Des oedemes

- Une pigmentation cutanée
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-Une glossite (inflammation d

la langue), des aphtes

buccaux...

- Un syndrome hémorragique

-Une anémie.

Reflux gatro-

oesophagien

-reflux brdlants et acides vers

la gorge (pyrosis)

-les

antiacides(maalox.phosphaluge

- irritations de la gorge Pepsane)
- régurgitation (la remontée de
liquide alimentaire)
colopathie -douleur -trimébutine

fonctionnelle

-ballonnement abdominal

-troubles du transit

-laxatif (duphalac)
-charbon activée

-probiotiques(regeneration de |
flore intestinale)

maladie de
Basedow

- Goitre au niveau du cou

« une fatigue importante
+ une perte de poids

« une sensation de soif
« des palpitations

« des sueurs

- agitation

- des yeux gonflés, sortant de

leur orbite (nommeée

exophtalmie).

-neomercazol(carbimazole)

-levothyrox.

L'insuffisance rénale

Gonflement des chevilles, les

jambes
-essoufflement
-Faiblesse et fatigue
-anémie
-L'hnomocystéine élevée
-oligurie

-peau pale
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Chapitre 111 Etude de cas

*

L 4

cancer du sein -Boule dans le sein
-Descente signifie sans
effusion de sang
-Basse ou réduit

Le cancer colorectal | Sang dans les selles
-La diarrhée chronique et la
constipation
-Douleur abdominale basse
-Changements dans les
habitudes de selles

L'insuffisance rénale | -Gonflement du visage
- Gonflement de ma cheuville,
les jambes
-essoufflement
-Faiblesse et fatigue
-anémie
-L'nomocystéine élevé
oligurie
-peau pale
Table 02 desmaladies, symptdmes et leurs thérapeutiques.

2.1.3. Les Cas

Les faits de la base de connaissance suivantet®mebastruits a l'aide de la connaissance

des tableaux précédents :

* Si les faits suivants se présentent :

- Température peut élevée ;

- Sexe ;

- Age ;

- symptémes ;

- des analyses avec états positif ;

Alors le patient souffre de telle maladie.

* Si ce cas concerne le patient ne présent paslddase de cas :
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-chercher les cas les plus proches

-combiner et simuler les cas présent

- le patient souffre de telle maladie

-Nouveaux cas de maladie traités

-mémorisation des nouveaux cas dans la base

*Si les faits ne présentent pas dans la basesdeucaucun cas étre proche alors
-Maladie douteux

- Nouveaux cas de maladie jamais traités

1. Représentation des cas

La représentation des cas prend une place imperthants la réalisation d’'un systeme
RaPC. En effet cette représentation va détermiegichcité et la rapidité de la recherche
des cas dans la base. Il est donc nécessaire dgrdbhe informations a stocker dans

chaque cas et de trouver sous quelle forme.

On décrit les caractéristiques représentantréifitss types d’informations :

X/
L %4

Age de type entier entre 10 et 85
% Sexe femme et homme
% Poids de type entier kg

% Température de type entier entre 36 et 42

X/
L %4

Symptdmes avec caractéristique de type tableau.

2. La description du probléme

Chercher un diagnostic pour les symptémes soufranie patient avec telle maladies
Exemple : on va chercher une consultation poursgiegtomes telle que :

-peau pale.
-Faiblesse et fatigue.

-La diarrhée chronique et la constipation.
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-Douleur abdominale basse.

Pour une personne avait :

- 48 ans avec température 39° poids 62 kg, seseutia.

> Recherche

Recherche les cas les plus similaires avec letodgé

Donc pour notre exemple cherche les cas qui campous les possibilités avec des

combinaisons des caractéristiques donc les casiyp@sont :

code | Désignation age Sexe Température symptomes pt&ymas Symptémes symptémes
01 | Le cancer 52 | Femme| 36 Sang dan&a diarrhée | Douleur Faiblesse et
colorectal les selles . : .
chronique | abdominale | fatigue
et la basse
constipation
02 | Le cancer 32 | Femme| 37 Sang dan&aiblesse et Douleur Changements
colorectal les selles | fatigue :
abdominale | dans les
basse habitudes de
selles
03 | Le cancer 15 | Femme| 36 Faiblesseune perte de La diarrhée | Sang dans les
colorectal et fatigue | poids , selles
chronique et
la
constipation
L'insuffisancel 58 | Femme| 37 une perte Faiblesse et peau pale Anémie
rénale de poids | fatigue
L'insuffisancel 42 | Homme| 37 une perte | Faiblesse et peau péale Anémie
rénale de poids | fatigue

Table 03 :la recherche des maladies approprié au notrdgmmah
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» Rédutilisation de cas et adaptation

code

Désignation age Sexe température symptomes pté&ymas symptémes symptémes

On trouve un cas identique au probléeme, il estsasmuvent nécessaire d’adapter les

solutions préexistantes.

L’adaptation consiste donc a construire une ndensalution a partir du probléme courant
et des cas similaires trouveés. Cette phase meteidacsur I'information utile a transférer a

la nouvelle solution.

Pour notre exemple on adapte la solution le ptashe avec toutes les caractéristiques :

code

Désignation Age Sexe Températre symptonies ptéymes Symptbémes Symptémes

02

Le cancer 52 | Femme 36 Sang dans La diarrhée | Douleur Faiblesse et
colorectal les selles

chronique | abdominale | fatigue
etla basse

constipation

Table04 ia solution adapter pour le probléme.

> Révision

La phase de révision va essayer detesté la soldtiqorobleme, on peut faire appel a
un logiciel de simulation ou a un expert.Si cettalgation est concluante, on va retenir
cette nouvelle expérience .Cependant si la solutiest pas satisfaisante, il faut la réparer

ou tout au moins expliquer les raisons de I'échec.

> Apprentissage

En ce qui concerne les informations a sauvegaitiezst évident que l'on doit
sauvegarder les caractéristiques et la solutiooradbléme.Ensuite sauvegarder le nouveau
cas dans la base de cas.

Pur notre cas étude on ajoute les nouveaux ésistajue :
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02 | Lecancer |48 | Homme| 39 Sang dans La diarrhée | Douleur Faiblesse et
colorectal les selles . . .
chronique | abdominale | fatigue
et la basse
constipation
Table 05 :le résultat du diagnostic de notre systéeme.
Conclusion :

Notre systéme a pour objectif de proposer des iddsisCompter essentiellement

sur le concept du RAPC, donne le pathologiste i@lus listes des maladies avec une

grand probabilité de I'approchement et permet "#dapté le maieur solution pour son

probleme avec un test efficace pour la révisiomneapprentissage.
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1. Introduction

Le point de chute d'un travail informatique estréalisation d'une application qui

consistera au développement d'un logiciel pouvssuir@r un bon service a I'utilisateur.

2. Présentation de logiciel
Notre travail consiste a développer et a mettreeemre un systeme d’aide de décision
a partir d’'un cas pour le diagnostic des maladissdun hépital ou dans un centre de

sante.

Ce systeme devra permettre a l'utilisateur deistifpet de diagnostiquer des
maladies. Présente bien les principales étapes #angrocessus d'un systéme de

raisonnement par cas. De ces étapes se dégagdsmraiolemes majeurs :

« Lareprésentation des cas.
. Larecherche des cas.

« La création de la fonction d’adaptation.

Pour développer un systeme de raisonnement pail egs,donc nécessaire de trouver
une solution efficace a chacun de ces problémeséviaion et I'apprentissage sont deux

autres problemes qui découlent des trois premiers.

3. Langage de programmation Delphi

3.1. Introduction

Pour cette application, nous utiliserons le langdg@rogrammation Delphi qui est un
type de langage de programmation concu pour impiéne des systemes
experts « raisonnement a partir de cas «. Un sgstimraisonnement base de cas est un
programme spécialement concu pour modéliser uneergs® ou une Connaissance

humaine.
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Nous avons porte notre choix sur ce langage dergmugation, parce qu'il est un outil
pour le systeme expert il est aussi un environnénsemplet pour développer des

systéemes raisonnement a partir de cas, incluartatastéristiques.

3.2. Définition

La méthode DELPHI est une méthode visant a orgal@seonsultation d’experts
sur un sujet précis. Cette méthode n’est pas résequ’aux autorités scientifiques. Le
terme d’« expert » renvoi aux personnes ayant on@d connaissance pratique, politique,
légale ou administrative d’'un sujet précis avec léggtimité suffisante. En 1975, Harold
Linstone et Murray Turoff ont proposé une définitiqui selon eux résume la méthode

ainsi que ses objectifs :

« DELPHI peut étre caractérisée comme une méthodegtructurer un procédé de
communication de groupe de sorte que le processiusfcace en permettant a un groupe
d'individus, dans lI'ensemble, de traiter un prolel@mmplexe ».

La méthode se définit par trois caractéristiquesicpales : l'anonymat, la
rétroaction et la réponse statistique. L'interacctie groupe est anonyme, dans le sens ou
les commentaires, les prévisions sont présentégaaype de facon a supprimer n'importe
guelle identification.

3.3. Objectifs
La méthode Delphi a pour but :

« de mettre en évidence des convergences et desneossgur les orientations a donner

au projet a I'aide de questionnaires soumis auegp

- d’apporter un éclairage sur des zones d'incertirrd@ue d’'une aide a la décision et
d’une vérification de I'opportunité et de la faigaé du projet.

3.4. Les acteurs
Deux types d’acteurs interviennent dans cette naé&tho

* Les analystes sont chargés d'organiser le dispo$MELPHI, c’est-a-dire
sélectionner les « experts », de rédiger les vasssniccessives des questionnaires,

d’analyser et d’exploiter les résultats.
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* Les experts sont les personnes qui seront consuliid@ant le processus DELPHI
(compléte les questionnaires). Le nombre d’expeiest pas figé. Plutét que la

guantité, il importe ici de veiller a la représdivité et la Iégitimité de chacun.

4. Les résultats
Ci-dessous sont présentées quelques capturesnd'é@présentant les résultats de

I'application produite.

a) La page suivante présente la premiére interfaceatee systéme expert :

it menaprincpe -lnix]

Gestion Edition & proprs

Figure 13 :lapremiére interface de notre systéme.
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b) Voici I'apercu le gestionnaire des données « sympmaladies » .

A Maladies N 5, ID ﬁl
Code &
Designation anemiel
Genre FH  ~
Age entre 20  et[31
Temperature 37
Sympt 1 4
Sympt 2 17
Sympt 3 3
Sympt 4 20
Ajouter
A e e B
Code IDesignatinn Agel Age2 |Sexe|TemperaturE|5ymptl |5ympt2 Sympt3 Sympk4 d
| | 1 fievre 15 30 F 39 1 1 1 1
| | 2 aa 15 40 F 39 5 5 5/ 5
|| 3 bb | 1 15 FH 36 1 1 1 1
! 4 fatigue 20 35 FH 37 2 3 5 4
| -
|

[ romprames Lol

Code
Nom
Genre

Type

Code Maladie |2

10

peau pale

T

Al3

Ajouter
syptomes ajouke aver succes
i S S K B R
Code Nom |Tvpe Sexe |l3|:|d7mld =
* 10 peau pale Al3 H
1 tabagisme uyaaaaa femmehomme
2 cancer du sein al femme
4 peau pale Al femmehomme
5 Hypertension artérielle A2 femmehomme
6. Taux de cholestérol élevé A3A homme
7 L'abus d'alcool A34d femmehomme
8 En surpoids ou obéses B2 femmehomme
=
Q| 3

Figure 14 e gestionnaire des données.
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¢) Voici I'apercu des données pour les consultatianprdbleme.

A Menu Principal

Gestion Edtian A proprs

+If Diagnostiques - 5]

Températur 3
e B Sympt 47 5ang dans le: AL Ifemmehummt g
- T Sympt 48 La diarrhée ¢ [AL Ifemmehummt g
eie ‘
7 vt Sympt 49 Douleur abdo (A1 Ifemmehummt g
v Fitrer la table

Syt 50 Changement (A1 Ifemmehummt g

: Caleul Exacte Cas Gimilaires avec Température Vatiable

Code

|Deslgnation

8 Le cancer colorectal

[nget [age2 [sexe [Temperature [symptt [symptz [sympts [sympts f|
N *H »

Calculer Probabilite Trier Par Probabilite|  Ajouter ala Base

UKMO-2013

Figure 15 : La gestion de donnée.
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d) L'image ci-dessous représente le résultat du distgmde notre systéme.

Jf' Menu Principal

Gestion Ealion A proprs

Température
Age

Genre

i Diagnostiques B

ML

39

36

[” Filtrer la table

)

Sympt
Sympt
Sympt
Sympt

47 5ang dans ley (A1 ’femmehomm(
48 La diarrhée ¢ AL ’Iemmehomm(
49 Douleur abea AL ’lemmehomm(
50 Changement: (AL ‘Iemmehommt

Calcul Exacte.

Cas Similaires avec Température Variable |

CLLL

Code

|Desigrratinn

|Rgel |Age2 |5EHE |Temperature_ |5ymptl Sympt2 (Sympt3 |Sympt4

8 Le cancer colorectal

20 36H

Calculer Probabifta

g

Trier Par Pruhahilltél Ajouter & a Base ‘

code  |designation

Iagel |.ag92 |sexe

|temperature .Isymptl .|sympt2 |sympt3 |sympt4 I% |

Le

cancer colorectal |20

36

H 39

47

48 49 50

100

Figure 16 : Les données pour la consultation dergbléme.
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Conclusion géneérale :

Dans le domaine de l'acquisition des connaissarcesgdes objectifs en vogue est
de construire des systemes informatiques permet@anpartage et la réutilisation
d’expériences au sein de vastes communautés satélirs. Lorsque l'information est

devenue une valeur; elle est source de compétitildahs plusieurs domaines.

Nous avons Concgu et implémenté un systeme d’aided&cision qui combine le
raisonnement a partir de cas avec le diagnostigsemaladies. Ce systéme basé sur le
raisonnement a partir de cas qui permet de réattihis les expériences passées pour

résoudre les nouveaux probléemes dans un domaioes pré

Cette étude relative a la mise en ceuvre dyisiéme de raisonnement a partide cas
pour le diagnostic des maladies nous a permis daes premiere partie d'établir le
planning prévisionnel de la réalisation de notrejgirpar la méthode analytique et de

conduite de projet informatique, pour mener nabeeches.

En effet comme nous l'avons dit un systaieeraisonnement a partir de casest
un outil capable de reproduire les mécanismes tfggmi'un expert, dans un domaine

particulier. Il s'agit de l'une des voies tentaiabdutir a intelligence artificielle. Raison

pour laquelle nous avons choisis le syst@émaaisonnement a partir de cagar c'est un
logiciel capable de répondre a des questions, avoiss effectues le raisonnement a partir
de cas qui nous ont été fournis par le médeciniagte en la médecine interne en

I'interviewant et en lisant certaines documentation

En effet, nous avons modélisé notre connaissanceaine dans le langage de
programmation Delphi, qui est un type de langagepdegrammation qui servant a
implémenter des systemes experts. Notre logicral s&#liser par le médecin spécialiste ou
généraliste, il peut étre aussi utilisé par d'auti@pitaux et centre de santé, son installation
et son utilisation exiges des moyens matérielgnitiers et humains. Ceci ne pourra se
réaliser certains organismes qui le soutiennentemied la disposition du service médical

tous les moyens possibles (outils informatiquepersonnel attitré...).
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