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 Pathologie encore trop peu comprise. e Synthétiser les facteurs pronostiques précoces du SDRC chez 'adulte.
 Données épidémiologiques difficilement synthétisables. oD

 Incidence post-trauma élevée dans les études récentes (— 5%)3. | e Suivi des recommandations PRISMA

- sz " ’ . [ Tya A " :
- Evolution : guérison spontanée vs. douleur et handicap Criteres de selection

. , . , . - Date : janvier 1990 a novembre 2021 ;
chronique*®. Une année apres le début de la pathologiel*® : J

L . - Bases de donnees : PubMed, Embase, PsycINFO, Cochrane Library et
- Peu de recupération complete, Scopus -

- 14 a 27%0 des patient-es presentant encore un SDRC actif - Types d’étude : études longitudinales et cross-sectionnelles.

(chronicisation). - Identifiant au moins un facteur pronostique précoce (< 12 semaines

e Facteurs de risque d’apparition de la pathologie identifiés®. depuis le debut de la pathologie) influengant :

(1) la douleur, (2) le CRPS Severity Score (CSS), (3) la fonction, (4) le
retour au travail et/ou (5) la qualité de vie.

e Mais facteurs pronostigues méconnus

—> Prevention secondaire complexe. e Risque de biais évalué par le Quality In Prognostic Studies (QUIPS).

 Aucune revue systématique récente sur le sujet. e Qualité des preuves évaluée par une synthése qualitative''.
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Gdentification et sélection des études)

e Six études#’ retenues a partir de 4 652 articles différents.

Articles identifiés a partir de :
PubMed (N = 2 313)

PSyINFO (N = 223) » | Aricles enlevés avant la pré-sélection » 21 facteurs précoces identifies, impactent negativement :

: Doublons, enlevées manuellement (N = 4 564)
Cochrane Library (N = 326)

Scopus (N =3 093

Total (N = 9 216) le retour au travail (N = 3), le CSS (N = 3), la fonction (N = 2) ou la
l douleur (N =1).
Articles préselectionnés Articles exclus sur base du titre et de réesume (MHL et CM) ] ] ] ] . ; s
(N =4 652) > | (v=4576) e Parmi ceux-cl, SIx avaient un niveau de preuve modeére :
l - Etre une femme,
Articles recherchés pour I'extraction > Articles non récupéres, texte intégral introuvable L, ., s N ,
(N =76) (N =9 - La severite de 'evenement déeclencheur,
l - L'intensite de la douleur initiale,
Artifles evalues pour inclusion Articles exclus sur base du texte integral (MHL et CM) . .
(N'=67) > Sagson %:.Ppas de facteur pronostique identifie (N = 31) - Le retentissement fonC'UonneL
aison 2 : Population incorrecte (N = 27)
Raison 3 : Pas de critere diagnostique rapporté (N = 2)
Raison 4 : Langue incorrecte (N = 1) . - c s
g - Certains facteurs psychologiques (anxieté, peur du mouvement).
v
. Aticles inclus dans [a revue * Risque de biais de 4 des 6 etudes globalement éleve.

CONCLUSION

e Tres peu d’'informations sur le sujet.

e Impact des facteurs psychologiques investigue dans une seule étude longitudinale.

e Intérét clinique : identification des la phase precoce a l'aide de ces facteurs des patient-es a risque de chronicite.
—> Stratification selon ce risque.

—> Traitement adequat.

—> Réduction du risque de chronicisation.
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