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Long cheminement…

…étalé sur plus d’un an!

AVANT APRES

AVANT LA REDACTION

Intérêt?

Potts M, BMJ 2006;333:701–3 « …We see only what we look for, and we recognize only what we know… »

Dr Merrill Sosman, 1957

Connaissance approfondie du sujet
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Revue exhaustive de ce qui est connu

• Question de départ

• Choix des outcomes!!! (fct de la question) 

(APPEL A L’EQUIPE)

• Choix des méthodes/outils d’évaluation

Description précise des différentes 

étapes de l’étude

• Rédaction ECRITE du protocole (interdiction 

d’en dévier)

• TOUT DOIT Y ETRE

• Déterminer le but de 

l’étude et la faisabilité

• Evaluer le nombre de 

sujets nécessaires

• Rédaction précise de la 

méthode utilisée

• Préciser l’intérêt clinique

http://www.pedro.org.au

Calcul de l’échantillon

Outcome :

Exemple : Effet d’un réentraînement 

chez des patients BPCO

Différence attendue : 25m

Ecart-type : 127m

6MWT

Différence attendue : 

Ecart-type :

Résultat : n = 26.58 => 27 sujets
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Démarches administratives et 

estimation du temps et du coût
Il n’y a plus qu’à…

LA REDACTION

Structure classique

• Titre

• Auteurs et adresse(s)

• Abstract structuré

• Corps (Structure IMRaD)

– Introduction

– Matériel et méthode

– Résultats 

– Discussion

– Conclusion

• Bibliographie

Pertinence du titre

Lecture rapide (Conclusions – Méthode – Résultats)
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Introduction

Respiratory Care 2016 vol. 61 no. 2 184-191 

Généralité : CF = obstructive

Contradictions sur la force 

des patients CF

Endurance est meilleure que 

force dans les maladies 

respiratoires

Peu d’études dans CF même 

si la physiopathologie 

suggère une diminution

Ps a joue un rôle sur les EFR 

et force. Endurance?

But : mesurer force et 

endurance et évaluer 

infuence du Ps a chez CF

Objectifs de l’étude

• Deux types

– Objectif principal

• Identifié sans ambiguïté

• Le nombre de sujets nécessaires sera calculé pour 
répondre à l’objectif principal 

• La définition de l’objectif doit donner des précisions sur 
la forme clinique de la maladie évaluée et sur le critère 
utilisé pour mesurer l’objectif (critère de jugement).

– Objectifs secondaires 

• Facultatifs 

• Clairement identifiés en tant que tels.

Méthode

• Sujets

– Ethique OK

– Où

– Inclusion

– Exclusion

• Design (RCT, cross-over…, timing...)

• Outcomes (Quoi et comment)

• Intervention (Quoi et comment)

• Statistiques (Quoi et pourquoi)

• Uniquement des 
résultats!!!!

• Jamais de redondance

• Présentation simple 
et ordonnée en 
fonction des 
objectifs/méthode

• Premièrement, le 
recrutement. Ensuite 
la population. Enfin 
les effets

Résultats Exprimer correctement les résultats
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Graphiques

Borghi-Silva, Respir Care 2010;55(7):885– 894

Reproductibilité : Bland-Altman
Différence entre les deux méthodes/mesures/tests

Bland-Altman plot of agreement of 6-min walk distance (6MWD) between two tests. The bias (mean 
difference between the two paired means) was 15 m (-- ---) and the limit of agreement (------) was 
between -35 and 65 m 

Li, Eur Respir J 2005; 25:1057-1060 

Moyenne entre les deux 
méthodes/mesures/tests

+1.96 SD

-1.96 SD

Moyenne

Validité : corrélation
Méthode à évaluer

Relationship between 6-min walk distance (6MWD) and maximum oxygen consumption 
(V'O2,max) (r = 0.44, p<0.0001)

Li, Eur Respir J 2005; 25:1057-1060 

Méthode de référence

Discussion

• Mise en avant des résultats principaux et ce qu’on 
en tire comme conclusion

• Observations précédentes étayant les 
différences/similitudes au niveau des résultats 
sur base de la littérature

• Implications cliniques

• Limitations

• Pistes pour le futur

• Conclusion générale
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Signification 

Statistique vs clinique

"Although it is tempting to equate statistical significance with clinical importance, 

critical readers should avoid this temptation. To be clinically important requires a 

substantial change in an outcome that matters. Statistically significant changes, 

however, can be observed with trivial outcomes. And because statistical significance is 

powerfully influenced by the number of observations, statistically significant changes 

can be observed with trivial (small) changes in important outcomes. Large studies can 

be significant without being clinically important and small studies may be important 

without being significant." 

(Effective Clinical Practice, July/August 2001, ACP)

Bibliographie

• Référence (uniformité!!!) selon un style précis

– Article

– Book

– Chapitre

Vega KJ, Pina I, Krevsky B. Heart transplantation is associated

with an increased risk for pancreatobiliary disease. Ann Intern

Med 1996;124(11): 980-3.

Ringsven MK, Bond D. Gerontology and leadership skills for 

nurses. 2nd ed. Albany (NY): Delmar Publishers; 1996.

Phillips SJ, Whisnant JP. Hypertension and stroke. In: Laragh

JH, Brenner BM, editors. Hypertension: pathophysiology, 

diagnosis, and management. 2nd ed. New York: Raven Press; 

1995. p. 465-78.

Conflits d’intérêt
• Méta-analyse – 44 articles – Oncologie

• Evaluation économique des produits
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Friedberg M et al. JAMA 1999;282:1453-1457 

%

Titre

• En dernier lieu!

• Cough Augmentation in Subjects With Duchenne Muscular
Dystrophy: Comparison of Air Stacking via a Resuscitator
Bag Versus Mechanical Ventilation 

• Air Stacking via a Resuscitator Bag Versus Mechanical
Ventilation Improves Cough in Subjects With Duchenne 
Muscular Dystrophy

• Comparison of Air Stacking via a Resuscitator Bag Versus 
Mechanical Ventilation in Subjects With Duchenne 
Muscular Dystrophy

APRES LA REDACTION

CHOISIR LE JOURNAL ET LE PUBLIC
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http://www.citefactor.org/journal-impact-factor-list-2014.html

IMPACT FACTOR

nombre de citations /nombre d'articles publiés 

(sur une période de référence de deux ans) 

Diverses influences

Nombre de parutions

Nombre d’articles par numéro

Fréquence des Review

Type de lectorat (spécialité)

Addition of motivational interventions to exercise and traditional 

Physiotherapy: a review and meta-analysis

N. McGrane, R. Galvin, T. Cusack, E. Stokes

• Population francophone : 220 

millions

• Population anglophone : 800 

millions

= IF = 
Nombre de citations

Nombre d’articles

Nombre de citations

Nombre d’articles

Qu’est-ce qui va être le plus cité?
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Please provide 2 versions of the revised text files: one clean (no changes indicated) and one in which

the changes are highlighted either via the Track Changes function in Microsoft Word, or by using a 

different color of text to show the changes.

Because we are trying to facilitate timely publication of manuscripts, your revised manuscript should be

uploaded as soon as possible. After 6 months, the file will be closed and any subsequent submission will

be treated as a new manuscript.

Reviewer: 1

Comments to the Author

In spite of apparently correct methodology followed and also, the importance of the issue in order to make

decisions in clinical practice, I miss a better discussion in this section. 

Authors repeated results section and aldo explain more about results in a section that is not adequate. 

I miss a comparison with other studies and also recomendations or solutions to the trouble they encountered. 

In adittion it will be OK to present data about the samples you analized, and about the patients they belonged, I 

mean, we don´t now the diagnosis of these patients and definetly, if the randomization in sample selection worked.

Reviewer: 2

Comments to the Author

It is an interesting manuscript that reveals discrepancies at one point we usually think in clinical practice as is the 

appearance of bronchial secretions.

Reviewer: 3

Comments to the Author

This is a well structured study raising awareness to some inconsistencies in medical practice based on a small

sample size and a single assessment tool. 

I have asked the editor to make a judgment whether sputum analysis has been used as a single diagnostic tool to 

make clinical decisions? The authors need to present a case to persuade readers that in clinical practice this is used

on its own and that this study therefore replicates a "real" clinical setting. Then there might be a good case to raise

the theme of unreliability of health professional’s opinions in relation to sputum colour. 

In terms of areas for improvement of this paper there is a single area but I understant there is considerable work

and re-analysis involved and hence I woudl suggest this is a major revision: 18 health professionals data (3 from

each area) is considerably limited data to draw any significant non-qualitative conclusions. Further data should be

collected with a view of drawing any meaningful conclusions about inter-rater reliability amongst health

professionals. At the moment the small sample size only allows speculative observations but lacks power for any

significant statistical analyses.

On a réussi!!!

http://judo-la-salvetat-colomiers.over-blog.fr/


