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Etape 0 : Prérequis à une analyse critique :
« savoir qu’on ne sait pas »
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Prise de décision automatique, 

rapide, sans effort

Prise de décision après analyse 
critique minutieuse



Etape 0 : Comprendre pourquoi réaliser une analyse critique

• Identifier les informations scientifiques pertinentes pour la pratique
Ne pas tomber dans le piège des « fake news » ou fausses informations (infox)

Baser sa pratique sur des informations fiables

• Comprendre les forces et les limites des études publiées
Evaluer la pertinence de la méthodologie des études (Est-ce la bonne méthode pour ce

type d’étude ? Pour répondre à l’objectif principal ?)

Evaluer la robustesse de la méthodologie des études (Est-ce que les résultats sont
fiables ? Ont-ils un haut niveau de preuve scientifique ?)

Prendre en compte les limites et les biais des études (Elles en ont toutes !)
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La pratique basée sur les preuves : méthode des 5A
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La pratique basée sur les preuves : méthode des 5A



La pratique basée sur les preuves : 3 piliers
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L’analyse critique répond au besoin d’avoir une pratique basée sur des preuves
scientifiques qui va aboutir à une prise de décision éclairée.



Savoir identifier une info ou une infox

• Jeûner aide-t-il vraiment à lutter contre le cancer ? 

• Le collagène est-il vraiment efficace pour lutter contre les douleurs ?

• Le cerveau des hommes est-il vraiment différent de celui des femmes ?

Les infox sont des informations mensongères ou délibérément biaisées,
contribuant à la désinformation en matière de santé, qui circulent sur internet
et les réseaux sociaux = Danger pour la Santé Publique.

Diffusées en masse, les fausses informations peuvent affecter le pouvoir de
discernement et influencer l’opinion publique de façon négative.
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Pour combattre la désinformation, l'Institut national de la santé et de la recherche
médicale (INSERM) a mis en place une série pour valoriser la parole scientifique :

Canal Détox 

- courtes vidéos et astuces pour décoder l’actualité et vérifier les informations qui
circulent dans le domaine des sciences et de la santé

- campagne d’information qui a pour vocation d'inciter les citoyens à se tourner vers
des sources scientifiques pour s’informer.
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Savoir identifier une info ou une infox



Canal Détox : présentation
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Canal Détox : exemples de dossiers
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Canal Détox : exemples de dossiers
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Canal Détox : exemples de dossiers
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Canal Détox : exemples de dossiers
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Canal Détox : exemples de dossiers
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https://www.youtube.com/watch?v=jhmCC247tgE

Canal Détox : exemple de vidéo



16

https://sante.gouv.fr/professionnels/article/dgs-urgent

Liste de diffusion « DGS urgent »
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Pour aller plus loin !



Etape 1 : Comprendre la structuration d’un article scientifique

• Format IMRD :

- L’Introduction répond à la question pourquoi :

Pourquoi les auteurs réalisent-ils cette étude ? Pourquoi se posent-ils cette question de
recherche ?

- La Méthode répond à la question comment :

Comment les auteurs comptent-ils répondre à leur hypothèse de recherche ?

- Les Résultats répondent à la question quoi :

Qu’ont trouvé les auteurs ?

- La Discussion répond à la question quelle interprétation :

Selon les auteurs, que signifient leurs résultats ?
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Etape 1 : Comprendre la structuration d’un article scientifique

• Le Titre : l'hameçon de l'article
- Court et informatif

- Reflète l'objectif principal de l'étude

- Mots-clés pertinents

• Les Auteurs : les acteurs de l'étude
- Contributeurs significatifs listés

- Premier auteur : rédaction, souvent l'étudiant

- Dernier auteur : supervision, souvent le chef d'équipe

- Affiliations : services cliniques/laboratoires

- Auteur correspondant : coordonnées pour le contacter

- Déclaration des conflits d'intérêts : financiers, familiaux, etc.
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Etape 1 : Comprendre la structuration d’un article scientifique
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Journal, Volume, Année, 
Pages début-fin

Titre de l’article

Auteurs

Affiliations

Editeur

Lien direct (DOI*)

*DOI = Digital Object Identifier 



Etape 1 : Comprendre la structuration d’un article scientifique

• Le Résumé (Abstract) : la Carte de Visite
- Synthèse concise (200-300 mots)

- Structure : Introduction, Méthodes, Résultats, Conclusions

- Contient : Objectif, Méthodes, Population, Interventions, Critère principal, Résultats,
Conclusions

- Attention : Le résumé peut être trompeur ! Toujours lire l'article en entier.
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Etape 1 : Comprendre la structuration d’un article scientifique
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Résumé

Mots clés

Points clés



Etape 1 : Comprendre la structuration d’un article scientifique

• Introduction : le Contexte
- Contexte de l'étude et revue de la littérature existante

- Hypothèse de l'étude

- Objectif principal et éléments du PICO :

Population

 Intervention/Facteur étudié

Contrôle

Outcome (critère de jugement principal)
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Contexte général
avec des références 
bibliographiques en bleu

Problématique

Contexte local/national
avec des références 
bibliographiques en bleu



Introduction (suite)
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Objectifs

Hypothèses

Problématiques



Etape 1 : Comprendre la structuration d’un article scientifique

• Méthodes : Comment l'étude a été menée
- Type d'étude et justification

- Population : recrutement, critères d'éligibilité

- Interventions et protocole (traitement, dose, durée)

- Critères de jugement (principal et secondaires)

- Analyse statistique : tests utilisés, interprétation
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Etape 1 : Comprendre la structuration d’un article scientifique

• Résultats : les Chiffres clés
- Données sur la population (nombre de patients, caractéristiques)

- Résultats du critère de jugement principal

- Résultats des critères secondaires

- Analyses intermédiaires (si applicables)

- Illustrations sous forme de tableaux et/ou figures
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Etape 1 : Comprendre la structuration d’un article scientifique

• Discussion : Interprétation et implications
- Interprétation des résultats à la lumière de la littérature publiée

- Concordance ou divergence avec d'autres études

- Limites de l'étude (reconnues par les auteurs)

- Conclusion et implications pour la pratique

28



29

Etape 2 : Réaliser une lecture critique d’article
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Etape 2 : Réaliser une lecture critique d’article

A/ Vérifier la validité des informations

1- Vérifier si l’étude est récente/obsolète

2- Vérifier l’impartialité des auteurs

B/ Analyser les informations

1- Vérifier si l’hypothèse de recherche est pertinente au vu du contexte actuel

2- Identifier le type d’étude pour déduire le niveau de preuve scientifique

3- Vérifier l’adéquation de la méthodologie avec l’objectif de l’étude

4- Analyser l’interprétation des résultats et détecter les biais

5- Conclure sur l’applicabilité en pratique



Etape 2-A : Vérifier la validité des informations
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• Journal/Revue : fiable ? Haut niveau de preuve ?

• Année de publication : récente (< 5 ans) ? Obsolète ?

• Auteurs : diplômes ? Institutions académiques ou privées à but lucratif ou non ?

• Conflits d’intérêt : rémunération des auteurs ? Liens familiaux ? Liens avec le

journal ? Liens avec le(s) sponsors (organismes de financement) ?

• Financements : sponsors publics ou privés ?
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Etape 2-A : Vérifier la validité des informations

• Journal/Revue : fiable ?

• Année de publication :

récente (< 5 ans) ?

• Auteurs ?

• Conflits d’intérêt ?

• Financements ?
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Etape 2-A : Vérifier la validité des informations

• Etude récente

• Pas de liens d’intérêt

Impartialité validée



Etape 2-B : Analyser les informations
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• Pertinence de l’hypothèse :

- Connaitre le contexte de l’étude (local, national, international) ou le vérifier

- L'hypothèse doit être justifiée par une revue approfondie de la littérature et des

données préliminaires solides.

- Elle doit découler logiquement des connaissances actuelles sur la pathologie et les

traitements disponibles.
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Justification 

scientifique solide



Introduction (suite)
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Objectifs

Hypothèses

Problématiques Pertinence 
validée



Etape 2-B : Analyser les informations
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• Identifier le type d’étude pour déduire le niveau de preuve scientifique

Niveau de preuve 
intermédiaire



Etape 2-B : Analyser les informations

38

• Vérifier l’adéquation de la méthodologie avec l’objectif de l’étude

- L'hypothèse doit se baser sur un critère principal clair, adapté à l'objectif de l'étude.

- L'hypothèse doit être testée contre un comparateur pertinent (placebo ou traitement
standard).

- Le critère principal doit refléter un bénéfice concret pour le patient (par exemple,
réduction de la mortalité ou amélioration des symptômes) plutôt qu'un simple
marqueur intermédiaire comme une donnée biologique.

- Les tests statistiques utilisés doivent être adaptés à la question posée.

- La population doit être clairement définie et la règlementation en matière d’éthique
respectée.
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Rappel sur les différents types d’études
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Patients

Prospective

Interventionnelle Observationnelle

Rétrospective

RNIPH

Risque majeur Risque mineur

RIPH 1

RIPH 3

RIPH 2

Professionnels 
de santé

Prospective

Données de santé Hors données de 
santé

Rétrospective

RNIPH

RNIPH
RIPH

Rappel sur les différents types d’études



Etape 2-B : Analyser les informations
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• Vérifier l’adéquation de la méthodologie avec l’objectif de l’étude

• Critère adapté à l’objectif 
principal 

• Critère d’évaluation 
principal pas clairement 
explicité

• Comparaison pertinente
ville/hôpital

• Bénéfice concret pour le
patient non explicité



Etape 2-B : Analyser les informations
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• Vérifier l’adéquation de la méthodologie avec l’objectif de l’étude

- Les tests statistiques utilisés doivent être adaptés à la question posée.

Tests statistiques 
adaptés



Etape 2-B : Analyser les informations
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• Vérifier l’adéquation de la méthodologie avec l’objectif de l’étude

- La population doit être clairement définie et la règlementation en matière d’éthique
respectée.

Population définie
« ensemble des régimes de
l’AMO »

Pas de règlementation
particulière car « bases de
données publiques
accessibles sur internet »



Etape 2-B : Analyser les informations
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• Analyser l’interprétation des résultats et détecter les biais

- L'étude doit être conçue pour minimiser les biais, grâce à des méthodes robustes

comme la randomisation et le double aveugle.

- L'étude doit inclure un nombre suffisant de participants pour détecter un effet

significatif si celui-ci existe (puissance statistique > 80 %).
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Rappel sur les biais

Randomisation Double aveugle



Etape 2-B : Analyser les informations
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• Analyser l’interprétation des résultats et détecter les biais

- L'étude doit être conçue pour minimiser les biais, grâce à des méthodes robustes comme la

randomisation et le double aveugle.

→ Non applicable dans l’exemple car étude observationnelle rétrospective sur les bases de

données de l’Assurance Maladie.

- L'étude doit inclure un nombre suffisant de participants pour détecter un effet significatif si

celui-ci existe (puissance statistique > 80 %).

→ Les bases de données de l’Assurance Maladie portent sur un nombre de patients très

important. Ici, sont étudiées les dispensations en ville et les rétrocessions d’ARV en 2018.



Etape 2-B : Analyser les informations
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• Conclure sur l’applicabilité en pratique

- L'effet observé doit être suffisamment important pour avoir un impact réel sur la
santé des patients. Une différence statistique ne suffit pas si elle n'est pas
cliniquement pertinente.

- Les résultats doivent être généralisables à la population cible. Cela implique que les
patients inclus dans l'étude soient représentatifs des patients en pratique
clinique courante (âge, sexe, comorbidités, etc.).



Etape 2-B : Analyser les informations
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• Conclure sur l’applicabilité en pratique

- L'effet observé doit être suffisamment important pour avoir un impact réel sur la
santé des patients. Une différence statistique ne suffit pas si elle n'est pas
cliniquement pertinente.

→ Si on supprime la rétrocession hospitalière des ARV, aura-t-on un impact sur
l’adhésion thérapeutique des patients ? Cette étude ne répond pas à cette question.

- Les résultats doivent être généralisables à la population cible. Cela implique que les
patients inclus dans l'étude soient représentatifs des patients en pratique
clinique courante (âge, sexe, comorbidités, etc.).

→ Echantillon représentatif de la population réelle car extrait des bases de données de
l’Assurance Maladie (tous régimes sociaux confondus).



Etape 2-C : Synthèse
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- Etude originale observationnelle rétrospective comparative entre la dispensation de
ville et les rétrocessions d’ARV en 2018, sur un échantillon représentatif (quasi-
exhaustif) d’assurés sociaux

- Niveau de preuve intéressant

- Etude insuffisante pour la prise de décision (suppression rétrocession ARV)

- Des études complémentaires sont nécessaires pour s’assurer que la suppression de
la rétrocession n’aura pas d’impact sur l’adhésion thérapeutique des patients



Utiliser une grille de lecture appropriée
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Etape 2 : Réaliser une lecture critique d’article
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Utiliser une grille de lecture appropriée

Etape 2 : Réaliser une lecture critique d’article



CONCLUSION
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• La lecture critique d'articles = une compétence essentielle qui s’inscrit dans
un processus continu d'apprentissage et d'amélioration de la pratique.

• La LCA est indispensable pour fonder la pratique sur les preuves scientifiques.

• Sa méthodologie s’appuie sur des critères (grilles) de lecture qui vérifient :

- Pertinence en pratique

- Rigueur de la méthodologie

- Absence de biais

- Applicabilité en pratique



Dr Michel Juste, pharmacien PH, rédacteur en chef du journal
Le Pharmacien Hospitalier et Clinicien

article : « Critique de l’esprit critique », 2021

https://doi.org/10.1016/j.phclin.2021.10.004
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Pour conclure


