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Qu’est ce qu’une revue systématique

Un sommaire particulier, rigoureux et 

reproductible de toutes les données de 

la recherche se rapportant à une 

question spécifique
(Centre de collaboration nationale des méthodes et outils)

Le fruit d'une démarche scientifique 

rigoureuse constituée de plusieurs étapes 

bien définies, incluant une recherche de 

littérature systématique, une évaluation 

de la qualité de chaque étude, une 

synthèse, quantifiée ou non, des résultats 

obtenus.
(Cochrane Suisse)
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Permettre aux professionnels de la santé 

d’accéder à une information valide et 

contribuent ainsi à orienter les décisions 

(Zaug et al, 2014)

Rôle des revues systématiques

Établir les messages clés tirés de 

l'ensemble des résultats dans un 

domaine de recherche avant 

l'application des connaissances 

Orienter la méthodologie et la 

réalisation d’une nouvelle 

recherche. 
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« La science est un processus cumulatif qui se développe de 

façon itérative; peu d'études peuvent, à elles seules, être 

suffisamment convaincantes pour faire changer des 

pratiques ou des politiques. Des études isolées peuvent 

donner des résultats trompeurs en raison de la chance ou

du biais» (Grimshaw, 2010)*

* http://www.cihr-irsc.gc.ca/f/41382.html

http://www.cihr-irsc.gc.ca/f/41382.html


Pourquoi faire des revues systématiques?

➢ La quantité des données disponibles

➢ Les résultats contradictoires 

➢ Le temps disponible 

➢ La capacités des praticiens/stratèges et 

décideurs à faire des évaluations 

critiques

➢ Un usage responsable des ressources
• Que savons-nous sur un sujet?

• Quelle est la prochaine étape de la recherche?

Centre de collaboration nationale des méthodes et outils
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Les étapes 
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Les étapes 
d’une revue 
systématique

Formulation de la question 

Participants (P)

Comparaison 
(C)

Résultats 
(Outcomes) 

(O)

Intervention 
(I) 

(exposition)
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Type d’étude 

(Study design)

(S) 



Les étapes 
d’une revue 
systématique

Recherche 
documentaire
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Articles 
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Les étapes 
d’une revue 
systématique

Formulation 
des 

conclusions

Synthèse

Extraction des 
données

Analyse de la 
qualité

Pertinent
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études 

Non pertinent 
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10



Les étapes 
d’une revue 
systématique

Extraction 
des données

Grille 
d’extraction

(Excel

Logiciel)

- Caractéristiques des 

études 

- Résultats multiples

- Hétérogénéité

- Disponibilités des 
données
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Les étapes 
d’une revue 
systématique

Sy
n
th

è
se Narrative

Méta-analyse

Méta-synthèse
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Types de 
revues 
systématiques 

Quantitatives

• Expérimentales 

• Quasi-
expérimentales

• Observationnelles

Qualitatives

• inductives

• Déductives

• Catégories 
mixtes

Mixtes

• Quanti-Quali

• Intégrative
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Types de 
revues 
systématiques 

Scoping Réaliste

Rapide

14



Types de 
revues 
systématiques

Revue systématique – Études 

expérimentales 
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Types de 
revues 
systématiques

Revue systématique –

Études observationnelles 
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Types de 
revues 
systématiques

Revue systématique – Mixte 

(quali, quanti, mixtes)
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Types de 
revues 
systématiques

Revue intégrative
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Évaluation de la 
qualité des 
études 
primaires

Jugement de valeur 
sur la rigueur 

méthodologique

Évaluation des risques 
de biais

Recrutement/sélection 
des participants

Collecte de 
données

Scoring
Analyse des 

données
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Évaluation de la 
qualité des 
études 
primaires

Quelques outils
Risk of bias for studies with a separate control 
group (RCTs, CCTs, CBAs)

Mixed Methods Appraisal Tool (MMAT)

Critical Appraisal Skills Program (CASP) -
Qualitative

McMaster Critical Review Form - Quantitative 
Studies (Non-RCT)

AMSTAR for systematic reviews
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Évaluation de la 
qualité des 
études 
primaires

Risk of bias for studies with a separate control 
group (RCTs, CCTs, CBAs)

Guidelines mostly from EPOC (http://epoc.cochrane.org/epoc-
resources-review-authors) 

Low = Low risk of bias, High = High risk of bias, Unclear

ITEM 1. Was the allocation sequence adequately 
generated?

ITEM 2. Was the allocation adequately concealed?

ITEM 3. Were baseline characteristics similar?
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Évaluation de la 
qualité des 
études 
primaires

 ITEM 4. Were baseline outcome measurements 
similar?

 ITEM 5. Were incomplete outcome data 
adequately addressed?

 ITEM 6. For the outcome assessors, was 
knowledge of the allocated interventions adequately 
prevented during the study?

 ITEM 7. Was the study adequately protected 
against contamination?

 ITEM 8. Was the study free from selective 
outcome reporting?

 ITEM 9. Was the study free from other risks of 
bias?
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La méta-
analyse

Combine les résultats d’études semblables 
selon une méthode quantitative

 Produit un sommaire statistique représentant 
l’effet de l’intervention (sommation des effets 
de plusieurs études)

 Le sommaire statistique est plus précis que 
l’ampleur de l’effet noté dans les études 
individuelles
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La méta-
analyse
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Défis et limites

▪

▪P Hétérogénéité clinique

▪I Interventions multiples

▪C Hétérogénéité statistique

▪O Résultats multiples

▪Biais de publications (résultats non 
significatifs, délai, langue, région)

Défis et limites 
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JE VOUS REMERCIE 
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