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RÉSUMÉ
Bien que les dossiers médicaux de patients (DMP) fournissent des informations cliniques essentielles,
leur complexité rend la modélisation prédictive difficile (Lovón-Melgarejo et al., 2025). Les grands
modèles de langue (GML) atténuent en partie ces limitations en enrichissant les représentations des
DMP grâce à des connaissances médicales. Toutefois, les méthodes sous-jacentes sont indépendantes
des tâches et n’exploitent pas pleinement les signaux spécifiques aux objectifs prédictifs de ces tâches.
Dans cet article, nous présentons Rewrite-To-Predict (ReToP), une approche fondée sur des LLM qui
réalise un entraînement bout-à-bout d’un modèle de réécriture de DMP et d’un modèle de prédiction
clinique. ReToP réalise un alignement de la réécriture avec la prédiction via un score  Classifier
Supervised Contribution (CSC) permettant la génération de réécritures cliniquement pertinentes qui
renforce directement la performance prédictive. Sur trois tâches cliniques issues de MIMIC-IV,  ReToP
dépasse les modèles de référence et démontre une forte généralisabilité à de nouveaux ensembles de
données et tâches avec un ajustement minimal. Ce travail est paru dans les actes de la conférence
Web Search and Data Mining Conference WSDM ’26 et sera présenté à l’atelier LLM@Hopital’26.
Pour une description détaillée se référer à l’article Lovón-Melgarejo et al. (2026).

ABSTRACT
ReToP : Learning to Rewrite Electronic Health Records for Clinical Prediction

Although Electronic Health Records (EHRs) provide crucial clinical information, their complexity
challenges predictive modeling. Large Language Models (LLMs) mitigate these issues by enhancing
EHR representation with medical knowledge. However, existing approaches are mainly task-agnostic
and do not adequately integrate task-specific signals. In this work, we propose  Rewrite-To-Predict
(ReToP), an LLM-based framework that addresses this limitation through an end-to-end training of
an EHR rewriter and a clinical predictor. ReToP aligns the rewriter with prediction objectives using a
novel Classifier Supervised Contribution (CSC) score that enables the rewriter to generate clinically
relevant rewrites that enhance prediction. Our ReToP framework surpasses strong baseline across
three clinical tasks on MIMIC-IV and demonstrates generalizability to unseen datasets and tasks with
minimal fine-tuning while preserving faithful rewrites and emphasizing task-relevant features.  This
work has been published in proceedings of Web Search and Data Mining Conference WSDM ’26
and will be presented at the worshop LLM@Hopital’26. For a detailed description of the work, see
Lovón-Melgarejo et al. (2026)
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