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Avant la période COVID…



L’excellence de la recherche française

Analyse discipline « Critical Care Medicine » (articles et reviews)

• 63 430 documents au niveau mondial

• France : 6ème rang mondial
• Forte citation

• ↑ sur la période 2016-2020 de 10% de l’index de citation normalisé

• Maintien parmi les Indices de Citations Normalisés élevés (2,23 versus 1,70)

• Revues à fort impact factor
• 55% des articles sont publiés dans des revues Q1 (quart des revues qui ont l’IF le plus élevé)

2011-2020

Source CNCR



Des publications citées et spécialisées

Fort index de spécialisation (2,23)

Fort impact de citation

CHU (88%)
Universités (80%)
INSERM (48%)

Source CNCR



Les soins critiques se distinguent

• 4695 articles publiés dans les 7 grandes revues de référence

• France :
• 3ème - 4ème rang mondial, à égalité avec le Canada
• Co-signe 22% des articles entre 2016 et 2020
• Sur-spécialisation de la France dans ce domaine

2011-2020

Source CNCR



Des thématiques bien identifiées

2016-2020 :
• France => 20% des publications 

mondiales les plus citées en soins 
critiques 

• Thématiques bien identifiées

Source CNCR



Pandémie COVID…



• 10ème rang mondial / volume de publications

• 3ème rang mondial / nombre de citations par article

(= UK et Allemagne)

• Sur-représentation / soins critiques

La France en temps de pandémie

Source CNCR



326 praticiens MIR-CHU/CH
Non COVID 2019 vs. COVID 2020

Bibliométrie des MIR CHU et CHG

Publications MIR / CHU :
1047 en 2020 = 4,4% publis CHU 
746 en 2019 =3,6%

Source SIGAPS

44 MIR CHG 

404 MIR
. Membres CNU
. Membres CeMIR
. ⊄ 78 MIR : Ø publication

X1,4

Publis / CHG :
40 en 2020
23 en 2019



Rangs des journaux

CHU 2020 : 
21% en rang A 
49% en rangs A ou B

MIR 2020 :
32% en rang A 
64% en rangs A ou B
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22 895 publications 2020
20 067 publications 2019

1007 publications 2020
723 publications 2019

Source SIGAPS

△ 2019-2020 
peu important

MIR > CHU



Position des auteurs
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1er auteur + DA = 53%

Source SIGAPS

△ 2019-2020 
peu important

33% k …

Meilleure place du MIR…



Type de publications MIR
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Journal Article Letter Review Editorial Other

Articles originaux = 66%

Articles originaux = 63%

Source SIGAPS

△ 2019-2020 
peu important



Top 10 des revues
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1) Intensive Care Medicine - IF 18
2) Annals of Intensive Care - IF 7
3) Critical Care - IF 6



Journaux A+
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21 publications A+ 2020
10 publications A+ 2019 X 2

vs. publis X 1,4



Analyse des termes MeSH : major topics
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Fort taux de citation

2019

2020

X 2

Source WOS

X 1,3



Nous sommes bons, mais…

MIR vs. France
55% des AO COVID publiés en France
70% des « Hot papers » = Top 0,1% 
49% de « Highly cited papers » = top 1%

MIR France vs. « soins critiques » (SC) Monde
8% des AO COVID / SC publiés dans le monde
9% des « Hot papers » 
10% de « Highly cited papers »

Source WOS

MIR vs. « soins critiques » (SC) France
58% des AO COVID/ SC publiés en France
100% des « Hot papers » 
46% de « Highly cited papers »



Peut-on mieux faire ?
Éléments de réflexion…



L’autocritique de la recherche (MIR) covid

206 études interventionnelles
=> RCT ?

373 études observationnelles

MONOCENTRIQUES
BIAIS

QLTE ETUDES vs.
QLTE JOURNAUX

PEU DE PATIENTS

PAS/PEU DE SUIVI

IMPROVISATION



L’opportunité (-isme ?)

?



Spécificités de la recherche covid

Hokusai Nb de mutations/temps - ENS Lyon 

« SURVIE »

VIRUS ? THERAPEUTIQUE

EVOLUTIVITE

COMPARABILITE ?

L’INCONNU



Niveau d’anticoagulation : problématiques

Comparabilité des patients ?
• Evolution des traitements dans le temps

Pas de corticoïdes
Intubés
Anticoagulation préventive

Corticoïdes
Immunomodulateurs
Ventilation spontanée
Anticoagulation renforcée/
curative ?

Mars 2020 Juin 2021

Moins d’événements thrombotiques 



Pourquoi COVID-ICU n’a pas fait mieux ?

COVID-ICU
France, Belgique, Suisse

• Prospective
• 4244 patients/réa (Fév-Mai)
• FDR mortalité
• Int Care Med, IF 18
• Janvier 2021

COVID-19 Lombardy ICU 
Network

• Rétrospectif
• 3988 patients/réa (Fév-Avr)
• FDR mortalité
• JAMA Int Med, IF 21
• Oct 2020



Concurrents ou alliés ?

Discovery (France) Corimuno-19 (APHP) 

IF7

IF22

IF22

IF79

« le grand essai européen » 



La recherche française mise à mal



Priorisation nationale : CAPNET

Individualisme



Faire mieux !



REMAP-CAP COVID



MIR : une ressource rare à exploiter …

Pour que le covid ait du bon, 
finalement…



Mieux structurer la recherche MIR !
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INCLUSION



Conclusions

• Mieux structurer la 
recherche MIR

• Travailler ensemble

• Acteur de la recherche 
internationale

MERCI !
P. Devos, D. Annane, D. Vodovar, A. Kimmoun
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