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Points abordés de la présentation

1- contexte

2- principes généraux des revues systématiques

3- la collaboration Cochrane et ressources spécifiques
4- intéréts pour la pratique clinique

5 - conclusion



1- contexte

* les pratiques de soins sont exposées a des problématiques
de qualité et de sécurité

Exemple: « rapport d’enquéte sur les pratiques
d’infirmieres libéraux en 2012. » Donaghy et Greillet, BEH

2014

e roles importants de la formation et de l'information

* |a quantité et vitesse de I'information ne cessent croitre



Quantité et diversité d’informations disponibles

> 20 millions de références dans Medline

© 1996 Ted Goff

75 nouveaux essais publiés / jour

11 revues publiées / jour

"EUREKA! MORE INFORMATION /“

Lire 20 articles / jour pendant 365 jours (Shaneyfelt, JAMA, 2001)



1- contexte

e Une solution est de: filtrer et résumer l'information
validée avec une démarche scientifique

e Pourquoi réalisation des revues systématiques?

- pour informer les patients, cliniciens et décideurs de
santé

- avec unhe méthode assurant un haut niveau de validité
(Egger, BMJ 1997; Koretz, Curr Opin Clin Nutr Metab Care. 2002)



Pourquoi faire des revues systématiques?

HIGHER QUALITY
EVIDENCE

Systematic reviews of RCTs
Randomized-controlled trials
Cohort studies

Case-control studies

Case series and case reports
Clinical observation/expert opinion

LOWER QUALITY
EVIDENCE



2- principes des revues systématiques

* Obijectifs:

- collecter toutes les informations valides selon des
criteres préfinis d’inclusion pour répondre a une
question précise de recherche

- réduire les biais en utilisant des méthodes claires et
systématiques



2- principes des revues systématiques

e Méthodes

- déterminer clairement une question, avec des criteres

d’inclusion pré définis

-utiliser des méthodes reproductibles

et explicites

http://handbook.cochrane.org/

| will create a question
| will define search strategies
| will determine the end points
| will analyze the data

The conclusions will be data-driven

Systematic Reviewer
(May or may not be expert)

Extrait de « Koretz, Current Opinion in Clinical Nutrition and Metabolic Care 2002”



2- principes des revues systématiques

- réaliser recherche systématique pour identifier toutes
études qui répondent aux criteres d’inclusion

- évaluer validité résultats études incluses,
p.ex. les risques de biais

- présenter de maniere systématique et synthétiser les
caractéristiques et les résultats

http://handbook.cochrane.org/



Les différents étapes
d’'une revue systématiqgue Cochrane

Sélectionner les
7280 <tudes et extraire
les donneées

Définir une
: ; : Chercher les e,
question et = informations
critéres d’inclusion -/’
. Ly ”

Estimer les biais de
publication

M Evaluer les risques
. Il de biais des études
incluses

Analyser les
données

Interpréter et
formuler des

Présenter les

données .
conclusions

http://handbook.cochrane.org/



2- principes des revues systématiques

* La plupart incluent des méta analyses

Méta analyses = méthodes statistiques qui combinent

les résultats individuels de plusieurs études (kicinsi
PLOSone 2013)

Exprimé graphiquement = forest plot



Exemple de Forest Plot

Comparison: 03 Treatment versus Placebo
Outcome: 01 Effect of treatment on mortality

Treatment Control OR Weight OR
Study nN niN (95%CI Fixed) ! (95%Cl Fixed)
Brown 1998 24 1472 357499 —a-—— 96 0.71[0421.21]
Geoffrey 1997 120 12850 18212638 -ﬁ- 518 0.64[0.51,0.81]
hazon 1996 56 /2051 64 /2030 —l— 244 0.65[0.46092]
Peters 2000 5181 478 . 11 1220031 4.71]
scott 1998 311788 46 /792 —u— 131 0.66[0.42,1.06]
Total(95%Cl) 236 16242 351 16237 Q» 1000 0.66[0.56,0.78]
Test tor heterogenety chi-square=0.92 df=4 p=0.92 '=
Test tor overall effect z=-4.82 p=0.00001
102 1 510
Favours treatment Favours control

Extrait de http://www.cebm.net/mod_product/design/presentations/diy-systematic-review-appraisal-worksheet. pdf



2- principes des revues systématiques

e Standards de 'évaluation

- protocole: Cochrane, Prospero

- reporting: PRISMA, MECIR

- lecture critique: AMSTAR, grille de CEBM

(http://www.cebm.net/critical-appraisal/)

|."!|:|:.-r|:_|||| ATHM By Blandy Lllisbargen
wewer g la e 1.GOF

“If a vegetarian diet is good for losing weight,
how come they use grain to fatten pigs and eows?"

http://chrisga262.blogspot.fr/2012/03/systematic-reviews-clearing-confusion.html



Une revue de données avec des méthodes clairement
définies et des criteres d’inclusion est?

a) une revue systématique
b) une méta-analyse

L'intégration statistique des résultats de plusieurs
études est?

C) une revue systématique
d) une méta-analyse



3- la collaboration Cochrane et
ressources speécifiques

B Réseau indépendant internationale de COLLASORATION®

chercheurs, médecins, décideurs, malades

B Promouvoir « evidence-informed health decision-

making » en produisant des informations validées

pour informer les décisions en santé

http://www.cochrane.org/



3- la collaboration Cochrane et
ressources speécifiques
e 120 pays, 27 000 contributeurs

 >5000 revues systématiques

6 Bases données accessibles sur la Cochrane library

- Cochrane Database of Systematic Reviews

- Cochrane Central Register of Controlled Trials
- Cochrane Methodology Register

- Database of Abstracts of Reviews of Effects

- Health Technology Assessment Database

- NHS Economic Evaluation Database
http://www.thecochranelibrary.com/



- la collaboration Cochrane et
ressources speécifiques

 Groupes thématiques: nursing care field
» lettres d’information

» ldentification de revues systématiques dans le champ
des pratiques infirmieres

H = THE JOANNA BRIGGS — “To”
Cochrane Nursing Care Field INSTITUTE Zn
\;_—__,z'

THE SOCHRANT
COLLABCHATI

Home
English Do i [ ch |
Home J
About Us ~ ~ "
Current news at The Cochrane Collaboration
Groups . - . .
Evidence Transfer Program: Review Summaries
Evidence Transfer Program: Podcasts Welcome to the Cochrane Nursing Care Field Website
CHE Jourmal Section
Members Click here to listen to CNCF Podcasts!
Huovwes i 5 e
e Ravigws for Africa Programme (RAP) Migeria 2014 -

Resources Extenzion of Application Penad
Cochrane Reviews in Nursing Care The Mission of the Cochrane Mursing Care Field (CHCF) is to improve health cutcomes through: P o
Contact Us LCochrane announces partnership initiative with

= increasing the use of the Cochrane Library by nurses and others (such as farmal and informal carers and other health professionals) involved in Wikiproject Madicine
CNCF Trals Register

delmenmg, leading of research nursing care
= @ngaging nurses and others involved in delivering. leading or research nursing care with the Cochrane Caollaboration; and Communiby imtsateee as a model for patient padnership
» supporting the Cochrane Collaboration and ds wole n provding an evdence Base for nuesing can: mre
L J

See what the other Cochrane Flelds are doing:
« Child Haalth Field 0 Share/Save €3 %

« Complementary Medicine Field

with the HONgode
information:

= Health Care of Oldar Paopla Ciald

o Justice Health Fueld

« Meurglogical Field

* Pre-Hospital and Emergency Care Field

http://cncf.cochrane.org/home



Principaux domaines
de revues systématiques Cochrane

100 | en rapport avec

00 | les pratiques cliniques infirmieres
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3- la collaboration Cochrane et
ressources speécifiques

The Cochrane Collaboration

Trusted evidence. Informed decisions. Better health.

Cochrane Reviews | News & Events Multimedia gEeOclagl Community

Home » Contact » Fields and MNetwaorks

Contact Fields and Networks
Central Executive Team Field Rehabiiitation and Reiated Therapies Field
Centres and Branches Rob de Bie
Justice Health Field i '
Cochrane Centre for your Depaﬁment D]_c Epll.jiemlulugy
country Neurological Field Maastricht University
. leurological e PO. Box 616
1elds an ElWOrKks :
["'-]LH'SH_IQ Care Field 6200 MD Maastricht
Methods Groups MNetherlands
Steering Group and Pre-hospital and Emergency Phone: 31 43 388 2362
Subgroups Care Field Fax: 31 43 3884128
Review G Email: ra.deBie@epid.unimaas.nl
Sviswr rollps Primary Health Care Field Homepage: www.cebp.nl

0 Share/Save @4 * Rehabilitation and Related
Therapies Field

Vaccines Field




- la collaboration Cochrane et
ressources speécifiques

 Centre Cochrane Francais : tutorial Evidence Based
Nursing

Centre Cochrane Francais

Présentation du tutoriel

Présentation du tutoriel Objectit

Introduction a I'Evid based nursing Ce tutoriel est une introduction & I'Evidence-based nursing (EBN). Il s'adresse aux étudiants et professionnels infirmiers et leur permet
1. Formuler la question d'appliquer le concept d'EBN dans leur pratique de soins. |l est développé par le Centre Cochrane Frangais.

2. Rechercher les études

3. Evaluer les résultats

4. Appliquer a mon patient Navigation

Pour aller plus loin . . .
Lindex des chapitres (a gauche) vous permet de revenir a n'imporie quel chapitre a tout moment. Cliquer sur un chapitre permet de

Imprimer le tutoriel .
dérouler les sous chapitres correspondants

Contactez nous

Crédits
Contenu
Ce tutoriel comporte 5 modules sur le concept d'EBN

« Une introduction

+ AllTrials

« Les 4 etapes d'intégration de I'EBN a la pratique

Chaque module comporte un cours et un exercice final permettant de vous évaluer. |l est recommandé de suivre les modules dans
I'ordre, mais il est possible de les reprendre séparément. Chaque cours suit le méme plan® les objectifs du module, un exemple pratique, &
la fin® les points essentiels, des pistes pour approfondir le sujet, et les références citées

La section Pour aller plus loin regroupe toutes les pistes d'appronfondissement du tutoriel

La section Contact vous permet de nous faire part de vos commentaires, questions ou propositions de sites internet EBN, afin d'améliorer
le tutoriel. Vous pouvez aussi y signaler d'éventuelles erreurs

Démarrer le tutoriel

http://tutoriel.fr.cochrane.org/fr



- la collaboration Cochrane et
ressources speécifiques

ACCUEIL | COCHRANE COLLABORATION | COCHRANE FRANCOPHONE | CENTRE FRANCAIS | ENTITES FRANGAISES | COCHRANE LIBRARY

Médecins Autres profeszionnels Grand public Journalistes Auteurs de revues
de sante

‘“Vous étes ici: Home » S'impliguer » Autres professionnels de santé » Kinésithérapeutes

Menu

Kinésithérapeutes

S’informer S'informer
Revues physiothérapie §

Se f . L .
& fermer La Ceollaboration Cochrane et la kinésithérapie

S'impliguer ) ) .
La kineésithérapie ou physiotherapie, par ses multiples aspects, est fune des disciplines de réeducation dont les interventions sont
évaluées par des travaux de la Cellaboration Cochrane. La rééducation et les disciplines associées font lobjet d'un des 13 demaines

Infirmiers transwversaux Cochrane : Domaine de médecine physigue et de réadaptation (nom anglais : Rehabilitation and Related Therapies Field).
S'informer

Se former Le Centre Cochrane Frangais et la kinésithérapie

Slimpliquer Dans le cadre des activités du Centre Cochrane Francais, nos objectife pour les kinésthérapeutes francophones =sont:

= D¥informer, promouveir et diffuser les travaux de |a Collaboration Cochrane auprés des masseurs-kinésithérapeutes ou
phy=iothérapeutes sur Fefficacité des interventions.

» Yengager les kinésithérapeutes francophones dans des actions de recherches, dévaluations et damélioration de la qualité des
pratigues en kinésithérapie avec la collaboration Cochrane.

Ressources du Centre pour les kinésithérapeutes

. . = Revues Cochrane en kinésithérapie : Chague moig, le titre et le résumé des nouvelles revues systématigues gui peuvent
Lett re d’ I nfo rm atlo n intérezser les kinésithérapeutes ou physiothérapeutes seront =électionnés dans la base de revues systématiques Cochrane et
prézentés en ligne.

Linscription a la lettre d'information Cochrane pour les kinésithérapeutes permettra de recevoir automatiqguement la
sélection dans sa boite email et d'étre informé des derniéres actualités ou des outils développés (formations, e-learning, revues
détaillées, etc.) par le Centre Cochrane Francais.

base de données

Ouwtil . Accés i la base de données regroupant toutes les revues systématigues =électionnées par les kinésithérapeutes

Accés

Appel 4 candidature pour un comité de sélection des revues Cochrane en kinésithérapie : La Collaboration
Cochrane est fondée sur un principe collaboratif. Si vous avez envie de vous investir et de partager votre intérét pour
Févaluation scientifigue de nos pratigues avec dautres coliégues, rejoignez le comité de sélection des revues en kinésithérapie

résea u SCientifiq ue en contactant Jean-Philippe Regnausx.



3) Base des revues Systématiques Cochrane en kinésithérapie
. LA Physiotherapy Database of Cochrane Systematic Reviews

Bienvenue sur la Base des revues Systématigues Cochrane en kinésithérapie . Cette base de données regroupe les revues systématiques publiges par la collaboration Cochrane qui peuvent intéresser les kinésithérapeutes ou physiothérapeutes et qui sont sélectionnées
chague mois par un comité de lecteurs indépendants.

Dernigre mise 3 jour : 26 juin 2014

Welcome to the Physiotherapy Database of Cochrane Systemstic Reviews. The Cocfirane Physiotherapy Datsbase (s for people wiho are fnterested by systemanc reviews thar evaluate feaith care intenventions related o physiotherapists or physical therapists praciices.
The Physiotherapy Database makes reference omly to the Cocfirane systemanic revienws that fave been selected by a panel of independent readers.

Last update : Jure 26, 2074
Iy a actuellement 547 revues dans la base de données
Page 1sur 55% #
Filtres :
Mot clé: 1. Acupuncture for cancer pain in adults ¢
[ |E Oncologie - Acupuncture -
L Revue CDO07753
Disciplines
« Autres 2. Acupuncture or acupressure for pain management in labour ¢
« Cardio Respiratoire Urologie et santé de la femme - Acupuncture -
+ Ergonomie et santé du travail Revue CD009232
» Musculo squelettique
« Neurologie 3. Early extubation for adult cardiac surgical patients
+ MNon repértorié Cardio Respiratoire - Thérapie respiratoire -
* Oncoioge Revue CDO03587
« Orthopédie
» Pédiatrie 4. Exercise for treating fibromyalgia syndrome v

+ Personnes agées
* Sports
« Urologie et santé de la femme

Muscule squelettique - Entrainement & Facquisition de compétences -
Revue CDO03786

5. High-frequency ventilation versus conventional ventilation for treatment of acute lung injury and acute respiratory
Interventions distress syndrome &
. Cardio Respiratoire - Thérapie respiratoire -
» Acupuncture Revue CDO04085
* Aufres
+ Education & Incentive spirometry for prevention of postoperative pulmonary complications in upper abdominal surgery
o Ele ctrac-thérapie‘, chaud, froid ) Cardio Respiratoire - Thérapie respiratoire -
» Entrainement & Facquisition de compéetences Revue COO0E0SS
+ Entrainement cardio-vasculaire
« Etirement, mobiisation, manipulation, massage 7. Lung protective ventilation strategy for the acute respiratory distress syndrome r
* Hydrlc-th elrapuz, baineotherapie Cardio Respiratoire - Thérapie respiratoire -
» Medification du comportement Revie COO03R44

+ MNon répertorié

+ Orthéses, contention adhésive, attelle

« Promotion de la santé

« Renforcement musculaire

+ Thérapie neurodéveloppementale, neurcfadiitation
+ Thérapie respiratoire

& Multidisciplinary rehabilitation for fibromyalgia and Musculoskeletal pain in working age adults
Muscule squelettique - Autres -
Rewvue CDO01984

8, Music for pain relief
Autres - Autres -
Rewvue CDO04843



4- Intéréts des revues systématiques
pour la pratique clinique

Pas des recommandations mais information pour:

= Estimer effet intervention (diagnostique, prévention ou
thérapeutique) en se basant sur les résultats des essais
controlés, randomisés (ECR)

= Permet d’explorer des mécanismes explicatifs grace a des
outils comme: analyse en sous groupe, sensibilité ou
méta-regression



Résultats d'une méta-regression entre les caractéristiques
d’une intervention et une variable dépendante
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4- Intéréts des revues systématiques
pour la pratique clinique

= Estimer |la disponibilité (Gaps) et qualité des recherches
en terme de connaissances, méthodes, qualité, question
(evidence based mapping) (chapman, Jck, 2013)

Exemple: section « implication for research » permet
d’identifier les domaines ou les sujets ou les données
sont manquantes ou inadéquates pour répondre a une
question donnée



Implications for research

The studies showed significant clinical heterogeneity in terms of
the components of the interventions and the definitions of PR ap-
plied. Bedrails were not always counted as PR. However, bedrails
are the most commonly used devices in nursing homes (Meyer
2009). A consensus statement for conducting clinical trials aimed
at PR reduction comparable to those published for fall injury
prevention trials (Lamb 2005) or hip protectors trials (Cameron
2010) could help overcome the arbitrariness of research methods

and PR definition.

Mohler R, Richter T, Kopke S, MeyerG. Interventions for preventing and reducing the use
of physical restraints in long-term geriatric care. Cochrane Database of Systematic Reviews
2011, Issue 2. Art.No.:CD007546. DOI: 10.1002/14651858.CD007546.pub?2



4- Intéréts des revues systématiques
pour la pratique clinique

" Informer |a prise de décision pour mettre en pratique,
modifier ou éviter les interventions inutiles ou

dangereuses (Mulrow, BMJ 1994; Murthy , CSR, 2012; Garner J Health Serv Res
Policy. 2013)

- p.ex. méta analyse cumulative pour examiner l'effet
position de couchage des nouveaux nés et mort subite

- la section « implication for practice » des revues
systematiques Cochrane



Systematic revieWw of preventable risk factors for sudden infant death syndrome
(SIDS) from 1970 would have led to earlier recognition of the risks of sleeping on the front and

might have prevented over 10 000 infant deaths in the UK and at least 50 000 in
Europe, the USA, an(gJ @Hﬁcralasia.

o1 »
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I I I
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odds ratio

prone position betters—— —— prone position worse

Gilbert et al, International Journal of Epidemiology 2005



AUTHORS’ CONCLUSIONS

Implications for practice

The results of this review indicate the pﬂtential benefits of inter-

ventions given b}r nurses to their patients. The challenge remains

Rice VH, Hartmann-Boyce J, Stead LF. Nursing interventions for smoking cessation.
Cochrane Database of Systematic Reviews 2013, Issue 8. Art. No.: CD0O01188. DOI:

10.1002/14651858.C D001188.pub4



4.2 — les limites

ne pas utiliser pour certaines questions de recherche
(épidémiologie , étiologie, pronostique)

les RS sont exposées particulierement au biais de
publication

dépendent étroitement de qualité des recherches:
« garbage in, garbage out »

pas d’'impact direct sur la pratique

barrieres a l'utilisation : acces, interprétation (wailace, BMms
open 2013)



5 Conclusion

= outil d’'information avec le plus haut degré de validité

= doit s’intégrer dans une démarche plus générale :
Evidence Based

" |ecture critique indispensable



Merci pour votre attention

@: jean-philippe.regnaux@htd.aphp.fr
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