EDITORIAL

L'importance des études a résultats négatifs
ou neutres pour I'évolution de la pratique

clinique

par Lauren Bresee

‘ai eu la chance de travailler avec plusieurs chercheurs

débutants au cours de ma carriere, notamment des résidents
en pharmacie, des étudiants diplomés et des pharmaciens.
Epauler les tout nouveaux chercheurs est 'une de mes activités
préférées : servir de mentor a des personnes intéressées par la
recherche est trés gratifiant. Durant mon travail avec eux, ils
m’ont parlé de certaines des idées fausses associées  la recherche.
Lune des plus répandues est qu'une étude n'ayant pas de résultats
positifs est un échec et quil n’y a donc rien a en tirer.

En ce qui concerne le présent éditorial, une étude a résultats
positifs se définit comme celle dans laquelle 'intervention a des
résultats bénéfiques statistiquement significatifs par rapport au
comparateur. Une étude a résultats négatifs se définit comme celle
dans laquelle un préjudice statistiquement significatif a été
découvert. Une étude a résultats neutres se définit quant 2 elle
comme celle qui ne présente aucune différence statistiquement
significative entre I'intervention et ce & quoi elle est comparée’.
Lexigence pour toutes ces définitions est que le plan de I'étude
doit étre adéquatement congu et observé : plus précisément,
I'étude doit avoir la puissance nécessaire pour relever une
différence statistique s'il en existe une, le comparateur employé
doit étre adéquat et les tests statistiques utilisés doivent convenir
au plan de I'étude et aux données a analyser.

Un biais de publication fait référence  la probabilité que les
études a résultats positifs soient plus & méme d’étre publiées que
celles & résultats négatifs ou neutres’. Le probléeme du biais de
publication est bien connu et se manifeste de différentes fagons,
notamment : sabstenir délibérément de diffuser les études a
résultats négatifs ou ne pas pouvoir publier des études a résultats
négatifs ou neutres dans les revues avec comité de lecture, car elles
sont rejetées avant ou apres la révision par les pairs®. 1l est difficile
de quantifier la fréquence des causes du biais de publication
lié aux études a résultats négatifs ou neutres. Cependant, la
conviction qu'une étude ne sera pas publiée du fait de ses résultats
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contribue probablement au biais de publication faute de
soumettre ces manuscrits aux revues avec comité de lecture?.

Mais pourquoi les études & résultats négatifs sont-elles
importantes? En tant que fournisseurs de soins de santé, nous
voulons instinctivement offrir & nos patients les technologies les
plus efficaces pour leur permettre d’atteindre leurs objectifs. Nous
devons aussi étre réalistes quant aux ressources limitées en santé
au Canada, une contrainte qui fait ressortir la nécessité d’offrir
aux patients les interventions qui leur seront réellement
bénéfiques. Les études a résultats neutres ou négatifs nous aident
a identifier les traitements inefficaces ou préjudiciables et nous
pouvons ainsi agir pour que nos patients ne regoivent pas
ces traitements. Pour cette raison, ces études nous sont
indispensables, car elles nous aident & trouver les soins adéquats
pour nos patients.

Alors, comment vaincre le scepticisme face aux études a
résultats négatifs? Parmi les recommandations ci-dessous, les
deux premieres sappliquent & toutes les recherches, mais elles sont
particulierement importantes lorsqu'on prend en compte les
études a résultats négatifs ou neutres. Premicrement, les
chercheurs doivent soigneusement planifier et mener leurs études
afin de sassurer de la validité des résultats. Si 'on arrive 2 un
résultat négatif ou neutre, avoir réalisé correctement I'étude
permet de garantir que les résultats sont valides et qu’ils ne sont
pas la conséquence d’une erreur fatale, comme un échantillon de
taille inadéquate. Deuxi¢émement, les chercheurs doivent aborder
leurs travaux en faisant preuve d’équilibre personnel, c’est-a-dire
que le chercheur n'accorde pas de préférences personnelles
précongues selon lesquelles une ou plusieurs des interventions
puissent produire de meilleurs résultats qu'une autre®. Aborder
un projet de recherche avec équilibre pourrait éviter I'idée
précongue que I'étude sera une réussite seulement si elle met au
jour un avantage. Ainsi, avec un peu de chance, cette attitude

encouragera le chercheur & reconnaitre la valeur de tous les
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résultats de sa recherche, qu'ils soient positifs ou non, et I'intérét
de les diffuser. Cette avenue peut étre particulierement difficile
lorsque le chercheur a un intérét personnel vis-a-vis de
Pintervention évaluée. Un exemple serait I'évaluation de lefficacité
d’un programme par I'équipe de recherche méme qui I'a élaboré
pour en faire profiter ses patients. S’ils découvrent que leur
programme est inefficace, voire préjudiciable, les chercheurs
pourraient hésiter a diffuser les résultats de I'étude. Or, il est
impératif de faire connaitre ces résultats aux autres fournisseurs
de soins de santé qui pourraient étre en train d’offrir des
programmes semblables & leurs patients; ils pourraient ainsi
prendre une décision éclairée quant a la continuation d’un tel
programme. La troisitme recommandation semble peut-étre
évidente, mais les chercheurs doivent chercher & publier leurs
études 2 résultats négatifs ou neutres. Les rédacteurs des revues
scientifiques sont dailleurs de plus en plus conscients du risque
de biais de publication et sont donc intéressés a publier des études
a résultats négatifs ou neutres. Par exemple U'American Journal of
Gastroenterology a publié un « numéro négatif » en novembre
2016 : tous les articles y apparaissant présentaient des résultats
statistiquement négatifs ou neutres’. Le Journal canadien de la
pharmacie hospitaliére accueille volontiers la présentation d’études
a résultats négatifs ou neutres. Enfin, nous devons sensibiliser tous
les cliniciens a I'importance des études a résultats négatifs, car elles
sont nécessaires a I'évolution de la pratique clinique. Il ne faut pas
sattendre 2 ce que chaque intervention soit bénéfique pour nos
patients; nous avons donc besoin des études a résultats négatifs
ou neutres pour nous aider  trouver les interventions qui seront
les plus efficaces pour nos patients.

[Traduction par I'éditeur]
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