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Introduction

« Le probleme, pour l'internaute francais qui
cherche une information dans le domaine
meédical, c’est une information a deux vitesses,
partagée entre les sites grand public tres bien
référencés mais parfois peu veérifiés, et les sites
spécialisés, compréhensibles par les seuls
professionnels. »

Damgé, Mathilde. « Santé : pourquoi il est si difficile de trouver des informations
fiables sur Internet ». Le Monde.fr 2 févr. 2017.




Synthése de ces premiers résultats

« L’usage d’Internet pour chercher des informations
sur la santé est répandu et en hausse : 69 % des
francais

* Des inégalités fortes existent aujourd’hui, surtout
liées a I'usage d’Internet, mais pourraient se réduire
avec la diffusion croissante d’Internet ?

* Des sujets de recherches tres variés

v Dans I'ensemble : majoritairement des problémes de santé /
maladies / traitements spécifiques

v Mais les informations ciblées touchent leur public : jeunes,
arrivée d’'un enfant, consommateurs de substances
psychoactives...

Jean-Baptiste Richard. « Quelle utilisation d’Internet dans la recherche d’informations santé ? » 10emes
journées de la prévention et de la santé publique. 2015.
http://inpes.santepubliguefrance.fr/jp/cr/pdf/2015/Richard.pdf



http://inpes.santepubliquefrance.fr/jp/cr/pdf/2015/Richard.pdf

Synthése de ces premiers résultats

 Peu de sites clairement identifiés

v A I'exception de Doctissimo (cité par un quart)
v 48 % de NSP, 9 % par moteur de recherche

 Une crédibilité de I'information en hausse, mais
qui reste faible

v De 18 % (2010) a 32 % (2014) jugent I'information tout-a-
fait crédible

v" Contexte de confiance plus grande dans I'information
Internet ?

v" Une proportion demeurant faible sur de tels sujets

Jean-Baptiste Richard. « Quelle utilisation d’Internet dans la recherche d’informations santé ? » 10emes
journées de la prévention et de la santé publique. 2015.
http://inpes.santepubliguefrance.fr/jp/cr/pdf/2015/Richard.pdf
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Qualité de I'information

Google

Quels sont les revenus de Google ?

Comment Google trie les résultats ?
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A la base un algorithme « simple »
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Aujourd’hui...

200 tacteurs
de ranking sur
GO0
Y4

http://refeo.com/ranking/



http://refeo.com/ranking/
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Wikipedia ?

« Citing Wikipedia
Don’t do it—Wikipedians wouldn’t »

* Rasberry L. Citing Wikipedia. BMJ [Internet]. 6 mars 2014 [cité
20 mars 2014];348(mar05 4):g1819-g1819. Disponible sur:
http://www.bmj.com/cgi/doi/10.1136/bmj.g1819



http://www.bmj.com/cgi/doi/10.1136/bmj.g1819
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- Le code HON

Indiguer la gualification des rédacteurs

. Complémentarité

Compléter et non remplacer la relation patient-médecin

. Confidentialité

Préserver la confidentialité des informations personnelles soumises par les visiteurs du site

. Attribution

Citer lafles source(s) des informations publiées et dater les pages de santé

. Justification

Justifier toute affirmation sur les bienfaits ou les inconvénients de produits ou traitements

. Professionnalisme

Rendre l'information la plus accessible possible, identifier le webmestre, et fournir une adresse de
contact

7.Transparence du financement

Présenter les sources de financements

. Honnéteté dans la publicite et la politique éditoriale

Séparer |a politique publicitaire de la politique ditoriale
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De nombreux types d’informations

* 'information grand public et journalistique
* La littérature grise

* La littérature scientifique
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'information grand public et journalistique

Quels sont selon vous les reflexes a adopter face
a se type d’informations ?
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'information grand public et journalistique
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'information grand public et journalistique

1. Consultez la page « A propos » du site

2. S'agit-il d’'un site parodique ?

3. Peut-on savoir qui est derriere ce site ?

4. Sur quelles sources s’appuie ce site ?

5. Uinformation est-elle présentée de maniere équilibrée ?

6. Ce site est-il connu pour avoir publié de fausses informations ?

Décodeurs, Les. « Décodex : comment juger de la fiabilité d’un site ? » Le Monde.fr 23 janv. 2017.
Le Monde. Web. 10 févr. 2017

1. Identifiez 'auteur du message.

2. Partez du principe qu’une information donnée sur le Web par un inconnu est par défaut plus
fausse que vraie.

3. Recoupez le message, une fois la source identifiée
4. Remontez a la premiere source dans la mesure du possible.
5. Dites-vous que plus une information est surprenante, plus elle doit étre étayée et précise.

« Décodex : vérifier les sources d’une information ». Le Monde.fr 23 janv. 2017. Le Monde. Web.
10 févr. 2017.
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Littérature grise

e Définition

« La littérature grise est ce qui est produit par
toutes les instances du gouvernement, de
I'enseighement et |la recherche publique, du
commerce et de l'industrie, sous un format
papier ou numerique, et qui n'est pas controlé
par I'édition commerciale ».

Schopfel, J.; Farace, D.J. (2010). "Grey Literature". In Bates, M.J.; Maack, M.N. Encyclopedia
of Library and Information Sciences (3rd ed.). Boca Raton, Fla.: CRC Press. pp. 2029-2039



Qualité de I'information

Littérature grise
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Littérature scientifique
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Peer review process article

Article
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by editor
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* https://www.redactionmedicale.fr/2021/08/tr
oublant-un-article-covid-retracte-par-nejm-a-
ete-cite-652-fois-en-mentionnant-la-
retractation-115-fois-18
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Prépublications (preprints)

Publication d’un article dans une revue
scientifique avant sa révision par un comité de
lecture (peer review).

+ rapides
+ libres
- fiables

https://www.biorxiv.org/ ou
https://hal.archives-ouvertes.fr/
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https://hal.archives-ouvertes.fr/
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Pyramide des preuves

p Littérature de synthése

Augmentation éta analyse

du niveaude
preuve

..........................................................................................................................................................................................

Essais contrélés randomisés
Cohortes

Etudes cas-témoins Etudesindividuelles

Etudes transversales

Séries de cas, avis d’experts
Etudes sur I'animal

Centre Cochrane Francais. Définir le meilleur type d’étude [Internet]. 2011 [cité 5 févr 2016]. Disponible
sur: http://tutoriel.fr.cochrane.org/fr/d%C3%A9finir-le-meilleur-type-d%C3%A9tude.html
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Vries YA de, Roest AM, Jonge P de, Cuijpers P, Munafo MR, Bastiaansen JA. The
cumulative effect of reporting and citation biases on the apparent efficacy of
treatments: the case of depression. Psychological Medicine. nov 2018;48(15):2453-5.
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Grade des recommandations

Grade des
recommandations

Niveau de preuve scientifique fourni par la littérature

Niveau 1

- essais comparatifs randomisés de forte puissance ;

- méta-analyse d’essais comparatifs randomisés ;

- analyse de décision fondée sur des études bien menées.

A

Preuve scientifique établie

Niveau 2
- essais comparatifs randomisés de faible puissance ;
- études comparatives non randomisées bien menées ;

Présomption scientifique
P 9 - études de cohortes.

Niveau 3
- études cas-témoins.

C :
Niveau 4

- études comparatives comportant des biais importants ;
Faible niveau de preuve P P P

scientifique - études rétrospectives ;

- séries de cas ;
- études épidémiologiques descriptives (transversale, longitudinale).

Haute Autorité de Santé. Niveau de preuve et gradation des recommandations de bonne pratique - Etat des lieux
[Internet]. 2013 [cité 5 févr 2016]. Disponible sur: http://www.has-sante.fr/portail/jcms/c_1600564/fr/niveau-de-
preuve-et-gradation-des-recommandations-de-bonne-pratique-etat-des-lieux
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http://www.has-sante.fr/portail/jcms/c_1600564/fr/niveau-de-preuve-et-gradation-des-recommandations-de-bonne-pratique-etat-des-lieux
http://www.has-sante.fr/portail/jcms/c_1600564/fr/niveau-de-preuve-et-gradation-des-recommandations-de-bonne-pratique-etat-des-lieux

Grade des recommandations

| /' LES RECOMMANDATIONS DE BONNE PRATIQUE |
 INDIQUAIENT QUE LE MEILLEUR CHOIX ETAIT DE /
\, COUPER LA JAMBE DROITE DU PATIENT. _/

\  JAMBE DROITE, J'Al COUPE LA GAUCHE.

-~ ~

DE CETTE MANIERE JE NE RISQUE PAS 2
DE PROCES CAR J'AI SUIVI A LA E
3

LETTRE LES RECOMMANDATIONS.




Problématique

Problématique de la recherche documentaire

Une bibliographie prend du temps et doit se faire en amont.

« Interroger PubMed demande du temps si vous formulez selon
le langage et la syntaxe de l'interface et si vous reformulez en
fonction du résultat. Un temps acceptable quand il s’agit
d’établir la bibliographie d’un article ou d’une these. Un
temps considéré (a juste titre ?) comme trop long pour
répondre a une question clinique. »

Eveillard P. PubMed : les Clinical Queries en perdition [Internet]. 2013 [cité 13 janv 2014].
http://docedu.fr/WordPress/archives/1081



http://docedu.fr/WordPress/archives/1081

Anatomie d’une référence bibliographique

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31957694/

> 1 Affect Disord. 2020 Mar 15:265:71-76. doi: 10.1016/,jad.2020.01.035. Epub 2020 Jan 15.

First-year French medical students consume
antidepressants and anxiolytics while second-years
consume non-medical drugs

G Fond 1, A Bourbon 2, M Boucekine 2. M Messiaen 2. % Barrow 2, P Auguier 2, C Langon 2,

L Bover z

Affiliations 4+ expand
PRAID: 31957694 DOL 10,1016/ jad 2020.01.055

Abstract

Background: First wear exams are a major source of stress amongst first-year medical students.

Objective: To explore antidepressant and anxiolytic consumption and addictive behavior of medical

students before and after exams.,

Methods: Medical students of the 35 French medical schools were recruited through mailing lists and
social networks between December 2016 and May 2017 and completed online Internet anonymized
guestionnaires,

Results: Owerall. 4345 medical students were included (3051 first wear ws. 1294 second vear). In
multivariate analyses, compared to those in the first wear of medicine, second year students were found
to hawe lower anxiolytic (adjusted odd ratio (aQR)=0.56, p = 0.01) and antidepressant consumption
(a0R=0.21, p<0.0001) but higher psychiatric follow-up (a0OR=1.95, p<0.0001) after adjustment for age,
gender and relationship status. Whilst second wear students reported slightly higher gquality of life
{especially for mental health), they also reported more daily tobacco smoking (aOR=178, p<0.0001),
more cannabis use disorders (30R=2.37, p<0.0001), hazardous drinking {(aCR=3.61, p<0.0001), and
alcohol dependence (aOR=3.66, p<0.0001). Second vear medical students reported fewer difficulties
relating to studying in comparison to first wear students (aOR=0.60, p<0.0001) yet they reported a
higher rate of recreational drugs use with a wariety of reasons incduding self-treatment of anxiety;
disinhibition and to copy their peers (all p<0.05).

Limits: These results should be confirmed by longitudinal studies.

Conclusion: First yvear medical students who are faced with challenges relating to studying consume
more antidepressants and anxiolytics, whilst second year students have a higher consumption of
recreational drugs for a range of reasons. This suggests that the first two years at medical school are an
important contributor to adwerse mental health and therefore present a window of ocpportunity for

preventative interwention.

Keywords: Alcohol; Anxiety; Depression; First year; Medical students; Tobacco.


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31957694/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31957694/
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Formuler sa question

Les criteres PICO

Le sujet d"une question clinique peut étre décomposé en 4 dimensions ou criteres PICO:

Critere
PICO

Signification

Explication, exemple

[Patient ou probléme médical

Caractéristiques du patient (age,
seNe....)

et/ou le probleme qu'il pose
idiagnostic,...)

Intervention évaluge

Nouveau traitement, test diagnostic...

Comparateur (intervention servant de témoin, si
approprige )

Placebo, traitement ou test de
référence

O

"Outcome” en anglais (événement mesuré, résultat

clinique, critére de jugement)

[Taux de mortalité a 1 an, taux
d'in farctus du myocarde...

"Un patient obése de 64 ans vous consul te pour savoir s le chitosan (compl ément alimentaire
inhibiteur de graisses) peutl'aider a perdre du poids.”

Critere PICO Exemple
[Patient ou probléme obese patients
Intervention Chitosan
Comparateur lacebo

Outcome icritére de juzement)

decrease weight

http://tutoriel.fr.cochrane.org/sites/tutoriel.fr.cochrane.org/files/uploads/Etape%201.pdf



http://tutoriel.fr.cochrane.org/sites/tutoriel.fr.cochrane.org/files/uploads/Etape 1.pdf

Formuler sa question

Carte mentale

: Quand ?
: V* ~— Comment ?‘
'Quoi ? — Probléme | 5 -
Ob 7 VA K ourquoi ?
Combien ?

Des logiciels :
http://freemind.sourceforge.net/
https://framindmap.org/
https://coggle.it/ etc.



http://freemind.sourceforge.net/
https://framindmap.org/
https://coggle.it/

Formuler sa question

Exemple

* Les thérapies comportementales par rapport a
d'autres thérapies psychologiques pour la
dépression

Patient dépression

Intervention thérapies comportementales
Comparison Autre thérapie psy

Outcome >

Shinohara K, Honyashiki M, Imai H, Hunot V, Caldwell DM, Davies P, et al. Behavioural therapies versus other psychological therapies for depression. In: The
Cochrane Collaboration, éditeur. Cochrane Database of Systematic Reviews [Internet]. Chichester, UK: John Wiley & Sons, Ltd; 2013 [cité 9 janv 2015].
Disponible sur: http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-

depression



http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
http://fr.summaries.cochrane.org/CD008696/les-therapies-comportementales-par-rapport-a-dautres-therapies-psychologiques-pour-la-depression
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Choisir ses sources

http://scholar.google.fr

http://pubmed.gov

PublfRed

Embase (V|a Université)

www.LiSSa.fr

NiLiSSa

Littérature Scientifique en Santé

www.cismef.org

CiSM:F

www.bdsp.ehesp.fr

BbSp
www.sudoc.abes.fr
A
Sudsc

Toutes Toutes

disciplines

Biomédecine >80%

et santé

Biomédecine
et santé

Santé

Santé

=R0=N

Santé
publique

majoritairement

=

Toutes
disciplines

majoritairement

n

>100 millions

33 Millions

37 Millions

1 300 000

125 000

470 000

12 millions

Payant et gratuit
Accés facilité aux PDF

Indirect
Payant et gratuit

Indirect
Payant et gratuit

Indirect
Payant et gratuit

Gratuit

1/6 en acceés libre

Indirect
Payant et gratuit

Contenu Langage Nombre de Acces a I'information | Vocabulaire
références controlé

Oui

x%igdﬂ

Emtree

Oui

Oui
}g’ﬁ‘-_}
o]
Oui

BDSP

Oui

~§:1§



http://www.lissa.fr/
http://www.sudoc.abes.fr/

Choisir ses sources

c O
I S Me FCatalogue et Index des Sites
Médicaux de langue Frangaise

www.cismef.org
http://www.chu-rouen.fr/cismef

« Recenser et décrire les principales ressources en acces libre et
gratuit dans le domaine médical de sources institutionnelles et
professionnelles. »


http://www.cismef.org/
http://www.chu-rouen.fr/cismef
http://www.chu-rouen.fr/cismef
http://www.chu-rouen.fr/cismef

Choisir ses sources

EUROPEAN MEDICINES AGENCY -
SCIENCE MEDICINES HEALTH

Q' anses 44 ansmn
Y
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=
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o ® France Frang
Sociéti .
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ey e pr—

e ol |
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nimLa
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i —a
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125 000 Ressources
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Ml !nserm |
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_I biomédecine
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Q
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Choisir ses sources

NiLiSSa

Littérature Scientifique en Santé
www.lissa.fr

1 300 000 références bibliographiques venant de PubMed,
d’Elsevier et d’autres

La liste des périodiques http://www.lissa.fr/rep/revues

Annales de pathologie, Bulletin du cancer; Cancer
radiothérapie; Progres en urologie; Revue d'Oncologie
Hématologie Pédiatrique...


http://www.lissa.fr/rep/revues
http://www.lissa.fr/

Choisir ses sources

PubL@ed

www.pubmed.gov

principal acces gratuit a Medline
e Medline

Medical Literature Analysis and Retrieval System Online

U.S. National Library of Medicine

base de données bibliographiques (articles uniguement)
 Contenu de PubMed

biomédecine et santé

+ de 4800 journaux scientifiques indexés

29 millions de références

9 articles sur 10 sont publiés en anglais

70% des références ont des résumés



http://www.pubmed.gov/
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Exprimer sa question en mots clés

Un concept peut étre transcrits de 1001 facons. Utiliser un
vocabulaire controlé permet de pallier cette difficulté.

Benzodiazépines dans la dyskinésie tardive induite par les neuroleptigues

Centre Cochrane Frangais 2012 perinence T00%
*méta-analyse; *résumé ou synthése en frangais;

“oir l'indexation autematique (3]

Les antiesgchutigues pour traiter la douleur aigué et chronigue chez l'adulte
Centre Cochrane Frangais France - 2013 pertinence 100%

*résume ou synthése en frangais; *méta-analyse;
"Evaluer I'efficacité analgésique et les effets indésirables des neuroleptiques contre 1a douleur
aigué ou chronique chez 'adulte. ™

Wair l'indexation (6]

Le traitement médicamenteux de la schizuEhréniE

Forum Médical Suisse suisse 2012 pertinence 100%
*article de périodigue;

“Le traiternent de |a schizophrénie fait appel a des interventions médicamenteuses et
non-medicamenteuses. Les antipsychotigues sont efficaces en phase aigué (en pariculier dans
les formes précoces) et dans la prévention des récidives. De nombreux patients souffrent
cependant de leurs effets indésirables. On distingue les antipsychotiques de premiére

(ztypiguesz) et de seconde génération («atypiques=), ces derniers figurant comme premier choix
dans les guidelines...”

Wair l'indexation [2)



Exprimer sa question en mots clés

Efficacy of antipsychotic drugs for schizophrenia - Authors' reply.

Leucht 5. Cipriani A, Geddes JR, Salanti G, Davis JM.
Lancet. 2013 Dec 7,382(9908):1874-5. doi: 10.1016/50140-67 36(13)62617-3.

[Pharmacotherapy for schizophrenia: are newer drugs truly superior?]

Ohmori T.
Seishin Shinkeigaku £asshi. 2013;115(7).774-81. Review. Japanese.

Psychosis. agitation, and antigsgthc@tit treatment in dementia.

Devanand DP.
Am J Psychiatry. 2013 Sep 1:170(2):957-60. doi: 10.1176/appi.ajp.2013.13060767.

Curbing unnecessary use of antipsychotic medication.

Rothe J, Gold JA.
WM. 2013 Jun; 11 2(3):143. Mo abstract available.

Use and safety of antipsychotics in behavioral disorders in elderly people with dementia.

Gareri P, De Fazio P, Manfredi Vi, De Sarro G.
J Clin Psychopharmacol. 2014 Feb;34(13109-23. doi: 101097/ JCP0b013e3132a6096e.

Exploration of the associations between neurccognifive function and neuroleptics side effects.

Hwang S5, Kim Y, Yun da Y, Kim Y3, Jung HY.
J Psychiatr Res. 2012 Jul46(7:213-9. doi: 10,1016/ jpsychires.2012.04.005. Epub 2012 Apr 30.

Paving patients with psychosis to improve adherence.

Kendall T.
BMJ. 2013 Oct 2234715782, doi: 10.1136/bmj.f5782Z. Mo abstract available.




Benzodiazépines dans la dyskinésie tardive induite par les neuroleptiques
Centre Cochrane Frangais 2012 pertinence 100%
*méta-analyse; *résumé ou synthése en frangais;

“eir l'indexation automatique (3] MeSH “*benzodiazépines
*dyskinésies
*neuroleptiques
I
Substances : *henzodiazépines
*neuroleptiques [ap]

Les antipsychotiques pour traiter la douleur aigué et chronigue chez I'adulte
Centre Cochrane Frangais France - 2013 Pertinence 100%
*résumé ou synthése en frangais; *méta-analyse;

"Evaluer l'efficacité analgésique et les effets indésirables des neuroleptiques contre |a douleur
aigué ou chronique chez I'adulte. ™

Wair I'indesatien (6] Me3SH adulie
*douleur aiglieftraitement médicamenteuy
*douleur chronigueltraitement médicamenteuy
*neurcleptiques/effets indésirables
*neurolegﬁguesrusage thérapeutique
résultat thérapeutique

Substances : *neuroleptiques [ap]

Le traitement médicamenteux de la schizophrénie

Forum Médical Suisse Suisse 2012 perinenc
*article de périodique;

“Le traiternent de la schizophrénie fait appel a des interventions médicamenteuses et
non-médicamenteuses. Les antipsychotiques sont efficaces en phase aigué (en particulier dans
les formes précoces) et dans |a prévention des récidives. De nombreux patients souffrent
cependant de leurs effets indésirables. On distingue les antipsychotigues de premiére

(«typiques=) et de seconde génération («atypiques=), ces derniers figurant comme premier choix
dans les guidelines..”

100%%

)

[4:]

woir l'indesation (2] M&SH: “neuroleptiquesiusage thérapeutique
*gchizophrénieftraitement médicamenteux

Substances : *neuroleptiques [ap]

Exprimer sa question en mots clés

Medical

Subject

Headings




Exprimer sa question en mots clés

Medical

BN.J. 2013 Oct 22,347:f5732. doi: 10.1136/bmj. f5732.

Paying patients with psychosis to improve adherence.
Kendall T.

Author information

Comment on

Effectiveness of financial incentives to improve adherence to maintenance treatment with antipsychotics: cluster randomised

controlled trial. [BMJ. 2013]

PWID: 24149817 [PubMed - indexed for MEDLINE]

Publication Types, MeSH Terms, Substances

Publication Types
Comment

Editarial

MeSH Terms

Antigsgchntic gentsﬁheraneutic use”®

Female

Humans

Income”

Maintenance Chemotherapy/economics®

Male

Medication Adherence/statistics & numerical data®
Muotivation®

Psychotic Disorders/drug therapy®

Reward®

Subject

Headings

«

WM. 2013 Jun; 112(3):143.

Curbing unnecessary use of antipsychotic medication.
Rothe J, Gold JA

Author information

PMID: 23894814 [PubMed - indexed for MEDLINE]  Free full text

MeSH Terms, Substances

MeSH Terms
Aged
Antigsgchutic Eentsfadministratinn & dosage

Antipsychotic Agents/adverse effects
Antipsychotic Agents/therapeutic use®
Dementia/drug therapy*

Humans

Mursing Homes™

Off-Label Use®

Wisconsin

Substances
Antipsychotic Agents




Exprimer sa question en mots clés

Portail Terminologique de Santé

- www.hetop.eu (Health Terminology / Ontology Portal)
- Une source d’information (+ ou — un dictionnaire médicale)
- Un outil d’interrogation de CISMeF et PubMed

H TO P BN v | Commencerataperun terme ici

[T Recherche sans troncature (sans wildcard)
[wl Sélection terminologies ] Ne pas chercher dans les définitions

- Yo

HeTOP (Health Terminology/Ontology Portal) inclut les principales terminologies et ontologies de santé. Il contient plus de 2 millions de
concepts disponibles dans plusieurs langues a travers plus de 70 terminologies ou ontologies.

Q. Rechercher

Trouvez des concepts a partir de leurs termes et ce, dans
plusieurs langues! Liste des ressources termino-ontologiques
disponibles.

Inscrivez-vous pour avoir accés a plus de contenu.

7= Apprendre et enseigner

Appuyez-vous sur les connaissances contenues dans les
terminologies et ontologies pour approfondir vos acquis.

£ Trouver des documents

Utilisez nos services d'accés aux moteurs de recherche les
plus puissants (PubMed, LiSSa, LILACS, Doc'CISMeF, etc.)

st Parcourir

Explorez les concepts au sein d'une terminclogie ou entre
terminologies grace a leurs hiérarchies et aux autres relations
sémantiques.

B Traduire

Trouvez de nombreux termes des sciences de la vie dans plus
de 20 langues grace a l'interlinguisme.


http://www.hetop.eu/

Troncature par
défaut

HeTO P Blff v~  kawasak x

[[IRecherche sans troncature (sans wildcard)
[w| sélection terminologies [C] Ne pas chercher dans les définitions

Navigation
dans les
arborescences

Sl sl Maladie de Kawasaki (Descripteur

4 entrées trouvées en 0,00 s - B _ )
Description Hiérarchies Relations PubMed / Doc'CISMeF

= Meilleurs candidats
-+ maladie de Kawasaki [Descripteur MeSH] m NLM BRI

Stas6 antigen, rickettsia tsutsugamushi [MeSH

¥ SEOLI nsultée 1 fois i
Concept Supplémentaire] Ressource consultée 1 fois  \oir toutes les langues OFF

-» anévrysme coronarien [Descripteur MeSH] Libellé préféré ACC é S a u X

1 1 maladie de Kawasaki

MBSH] -------------------------------------- g= mucocutaneous lymph node syndrome re S S O u rce S

= MeSH (4)
= Descripteur MeSH (3) Identifiant d'origine
-+ anévrysme coronarien
------------------------- D009080
- immunoglobulines par voie veineuse
- maladie de Kawasaki Definition du MeSH
MeSH Concept Supplémentaire (1) -

An acute, febrile, mucocutaneous condition accompanied by swelling of cervical lymph nodes in infants and young children. The principal
symptoms are fever, congestion of the ocular conjunctivae, reddening of the lips and oral cavity, protuberance of tongue papillae, and edema
or erythema of the extremities.

Synonyme CISMeF

1 1 lympho-cutanéo-muqueux, syndrome || || périartérite noueuse infantile Japon

g disease, kawasaki gf= Kawasaki gl mcls S mucocutaneous lymph node's syndrome

Synonyme DeC$S

Synonyme MeSH



Exprimer sa question en mots clés

« Traduire » en MeSH

_ Eemples

1 idée <1 terme

1 idée & Plusieurs termes

1 idée & Plusieurs termes
associeés

1 idée <> Association d’un
terme et d’un qualificatif

Asthme & "asthma"

Tabagisme < "smoking", "tobacco
use disorder"

adénocarcinome pulmonaire <&
"lung neoplasms" +
« adenocarcinoma »

Complications de I'asthme <
"asthma/complications"



Exprimer sa question en mots clés

Exemple

Les thérapies comportementales par rapport a d'autres
thérapies psychologiques pour la dépression

Patient dépression depression, depressive disorder

Intervention Thérapies behavior therapy
comportementales

Comparison Autre thérapie psy psychotherapy

Outcome -



Exprimer sa question en mots clés

Combiner les termes

o mrlm

travel AND tourism  travel OR tourism travel NOT tourism

‘ tourism
X

=/

(travel OR tourism) AND web  (travel AND tourism) NGT tourists




Exprimer sa question en mots clés

Exemple
(depression OR depressive disorder)
AND
(behavior therapy)
AND

(psychotherapy)



CRBM

Constructeur de Requétes Bibliographiques Médicales
http://crbm.chu-rouen.fr/

« Interroger PubMed en partant du francais »

CISM=F A propos de  Sites et documents médicaux Terminologies de Santé  Aide
n- Constructeur de Requetes B1bl|0graph1ques Medlcales
Créer simplement des requétes t des termes médicaux de langue francaise (MeSH]

1. Chercher un terme

@ ‘

p Options du terme

‘

2. L'ajouter a la requéte

Ajouter

p Options de la requéte ¥) ¥

3. Voir les résultats

Attention : votre navigateur doit autoriser I'ouverture des fenétres pop-up pour ce site !

Base de données : ‘ Pubmed V‘

Exprimer sa question en mots clés



http://crbm.chu-rouen.fr/
http://crbm.chu-rouen.fr/
http://crbm.chu-rouen.fr/

Exprimer sa question en mots clés

Recherche avancée de PubMed

PubMed Advanced Search Builder Pub ed_gm;

Lzer Guide

Add terms to the query box

All Fields v kfnter a search term m

Show Index

Query box

Enter / edit wour search guery here m

Construction
pas a pas de
I’équation

History and Search Details b, Download  [If] Delete

~

Search Actions Details Query

Un historique permet de
retrouver toutes ses requétes et
de procéder par essais-erreurs

#4 === ¥ Search: medical students france




Exprimer sa question en mots clés

PubMed n’est pas MEDLINE

e Les articles les plus récents de PubMed ne sont décrits avec
des mots clés MeSH

* Ajouter des libellés « en texte libre » est nécessaire pour
récupérer ces nouveautés

MEDLINE, PubMed, and PMC (PubMed Central): How are they different?
https://www.nlm.nih.gov/pubs/factsheets/dif med pub.html
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Exprimer sa question en mots clés

Exemple

(depression OR depressive disorder OR "depressive symptom"

OR "depressive symptoms"...)
AND

(behavior therapy OR "cognitive therapy" OR "cognitive
behavioral therapy" OR "cognitive behavioural therapy"...)

AND
(psychotherapy)



Exprimer sa question en mots clés

Des codes permettent de controler exactement ou chaque terme

est recherché.

Search Field Descriptions and Tags

Les codes

Affiliation [AD] Investigator [IR] Pharmacological Action [PA]
Article Identifier [AID] ISBN [ISBN Place of Publication [PL]

All Fields [ALL] Issue [IP PMID [PMID]

Author [AU] Journal [TA] Publisher [PUBN]

Author Identifier [AUID] Language [LA] Publication Date [DP]

Book [book] Last Author [LASTAU] Publication Tvpe [PT]
Comment Corrections Location ID [LID] Secondary Source ID [SI]
Corporate Author [CN] MeSH Date [MHDA] Subset [SB]

Create Date [CRDT] MeSH Major Topic [MAJR] Supplementary Concept[NM]
Completion Date [DCOM]  MeSH Subheadings [SH] Text Words [TW]

EC/RN Number [RN] MeSH Terms [MH] Title [TI

Editor [ED
Entrez Date [EDAT]

Filter [FILTER]
First Author Name [1AU]

Modification Date [LR]
NLM Unique ID [JID]
Other Term [OT]
Owner

Full Author Name [FAU]

Pagination [PG]

Full Investigator Name [FIR] Personal Name as Subject [PS]

Grant Number [GR]

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK3827/#pubmedhelp.Search Field Descriptions and

Title/Abstract [TIAB]
Transliterated Title [TT]
UID [PMID

Version

Volume [VI]



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK3827/pubmedhelp.Search_Field_Descriptions_and
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK3827/pubmedhelp.Search_Field_Descriptions_and

Exprimer sa question en mots clés

Exemple

* (depression[MeSH Terms] OR "depressive disorder"[MeSH
Terms] OR "depressive symptom« [TiAb] OR "depressive
symptoms" [TiAb] ...)

AND

* ("behavior therapy"[MeSH Terms] OR "cognitive therapy" [TiAb]
OR "behavioral therapy" [TiAb] OR "behavioural therapy" [TiAb]

* AND

* (psychotherapy[MeSH Terms]j)
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Formuler sa question
Choisir ses sources
Exprimer sa question en mots clés
Gérer ses références
Obtenir les articles



Gérer ses références

Export

PUb.ﬂEd -g{”’ medical students france medline[sh] 4 m

Advanced Create alert Create RSS User Guide
Save Email Send to Sorted by Best match Display options ‘
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medline[sh] (1,296) Cite M :136-140, doi: 10.1080/014215932016.1248924, Epub 2016 Mow 21,
— chow fewer F Citation manager
share B e e N ich has fascinated researchers for many decades. The field of medical

RESLLT

[ Nat medical

« file » Fichier texte sans mise en forme
« clipboard » sélection temporaire (panier)
« collections » sélection durable

« e-mail » envoi direct par courrier (200 réf max.)

o J




Gérer ses références

Clipboard, le « panier »

Clipbﬂard 1result  * Remowe all

I o Your cipboard expires after eight hours of inactivity.

|:| 1. PMID: 27866457

botivation in medical education.
Pelaccia T, Wiau R,

Med Teach. 2017 Feb;39(21136-140. doi: 10.1080/0142159%.2016.1248924. Epub 2016 Mov 21,
PRAID: 27866457

[E Remaove from dipboard €€ Cite =5 Share

Le « clipboard » conserve une sélection temporaire de
références.

Le panier est vidé au bout de 8 heures d’inactivité.



Gérer ses références

Créer un compte My NCBI
Publ@ed cov < |

Advanced Create alert Create R55  Cliphoard (1) User Guide

Save Ernail Send to Sorted by: Best match Display options *

Your saved search

*Marme of saved

asthima
search:

* Search terms: asthma

Test search terms

Would you like email updates of new search results?

@ Yes

- Sauvegarde des recherches

- Alerte par courrier électronique


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/myncbi/

Gérer ses références
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Obtenir les articles

Nombre d’articles et part du libre acces par années dans PubMed
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Obtenir les articles

Accéder aux articles

Le lien vers I'éditeur est souvent payant.

Quelques pistes :
- Abonnement des bibliotheques (Odin...)
- En ligne (Archives ouvertes, Google Scholar, Research Gate...)

- Demande aux auteurs



Pour aller plus loin

La BU Santé !

Tutoriels sur la recherche documentaire
https://www.youtube.com/user/doctobib/

Ressources sur Zotero

https://zotero.hypotheses.org/

P Eveillard. Grand livre de PubMed
https://fr.slideshare.net/eveillard/grand-livre-enregistrement-
automatique-48544803

Ben Goldacre: Ben Goldacre: combattre la mauvaise science | TED
Talk

https://www.ted.com/talks/ben goldacre battling bad science?la
nguage=fr

L'édition scientifique, entre prédateurs et profiteurs — Mediapart
https://www.youtube.com/watch?v=abvhkMsNn58
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