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Introduction 
Cette édition de Pleins feux sur est un document d’accompagnement de l’Examen rapide : Vers des 
approches tenant compte de l’équité pour la synthèse des données probantes, qui résume les 
principales conclusions d’une analyse de la littérature grise et de la littérature évaluée par les pairs sur 
l’intégration de l’équité dans les étapes du processus de synthèse des données probantes. Bien que ce 
document serve de guide rapide pour les praticiens et les chercheurs en santé publique, des 
informations plus détaillées sur chaque étape de la synthèse des données probantes, y compris des 
exemples, se trouvent dans l’examen rapide principal. 

Contexte 
Les synthèses de données probantes sont des outils essentiels pour aider à prendre des décisions éclairées 
sur la conception et la mise en œuvre de programmes et de politiques de santé publique1. Elles sont 
précieuses pour repérer les informations pertinentes sur l’acceptabilité, l’accessibilité, la faisabilité ainsi 
que le caractère abordable de ces politiques et programmes pour les individus et les collectivités2.Cela 
comprend les interventions dont les conséquences non désirées risquent d’accroître les inégalités3.Par 
conséquent, les synthèses ont des impacts majeurs : elles façonnent la manière dont les praticiens et les 
organisations de santé publique donnent un sens aux résultats de la recherche et les appliquent, y compris 
la manière dont l’équité en santé est prise en compte et appliquée à la pratique de la santé publique.  

L’équité en matière de santé peut être définie à la fois comme un moyen (processus) et comme une 
fin4.En tant que fin, l’équité en matière de santé est réalisée lorsque les individus ont une chance 
équitable d’atteindre leur plein potentiel de santé. Pour atteindre l’équité en santé, il faut réduire les 
différences non nécessaires et évitables qui sont inéquitables et injustes5.Considérer l’équité comme un 
processus exige de travailler dans le respect de la dignité et de la justice sans perpétuer ou recréer des 
préjudices dans nos structures, nos stratégies et nos relations de travail4.Cette édition de Pleins feux sur 
donne un aperçu des approches et des pratiques qui tiennent compte de l’équité dans la réalisation des 
synthèses de données probantes.  

Méthodologie 
Des méthodes d’examen général ont été utilisées pour identifier et évaluer systématiquement 
l’information publiée6,7. Des études de base et de la littérature grise ont été incluses pour combler les 
lacunes en matière de données, notamment en ce qui concerne la décolonisation de la synthèse des 
données probantes, le rôle de la théorie dans la synthèse des données probantes, les considérations 
intersectionnelles dans la synthèse des données probantes et la littérature publiée après 2022 dans des 
sources de littérature grise et évaluée par des pairs. 

https://www.publichealthontario.ca/-/media/Documents/T/24/towards-equity-informed-approaches-evidence-synthesis.pdf?rev=4fbecfbb7e8040259ee2f8d614287dce&sc_lang=fr&hash=50D4A0CD617FCB008129E351EBEA97DF
https://www.publichealthontario.ca/-/media/Documents/T/24/towards-equity-informed-approaches-evidence-synthesis.pdf?&sc_lang=fr
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Les services de bibliothèque de Santé publique Ontario (SPO) ont conçu et réalisé des recherches dans la 
littérature évaluée par les pairs et la littérature grise, recherches qu’ils ont menées le 30 novembre 2023 
et le 13 décembre 2023. Tous les renseignements relatifs à chaque recherche sont disponibles sur 
demande. De plus, des experts en la matière de SPO, du Cochrane Collaboration Health Equity Methods 
Group, du Centre de collaboration nationale des déterminants de la santé (CCNDS) et du Bureau de 
santé Porcupine ont été consultés pour en apprendre davantage sur les études publiées, non publiées et 
en cours sur le sujet8. Les critères d’inclusion et d’exclusion sont énumérés dans leur intégralité dans 
l’examen rapide. Les auteurs de SPO reconnaissent leur positionnalité, qui façonne les hypothèses, les 
préjugés et les croyances qui sont les leurs pour la réalisation de ce travail. L’examen rapide complet 
contient plus d’informations sur la façon dont la positionnalité peut influencer le processus de synthèse 
des données probantes et nous invitons les lecteurs à réfléchir à une série de questions lorsqu’ils 
examineront le rapport complet et effectueront du travail de synthèse. 

Principales constatations  
Les conclusions de l’examen rapide sont résumées selon deux concepts :  

1. Tout d’abord, les modes de connaissance au sens large, dans la mesure où ils sont liés à la 
synthèse des données probantes, sont mis en évidence.  

2. Deuxièmement, les considérations relatives aux approches de la synthèse des données probantes 
tenant compte de l’équité sont présentées.  

Centrer la synthèse des données probantes sur les différentes manières 
de savoir  
Les synthèses de données probantes sont une forme de saisie, de partage et de diffusion des 
connaissances qui ont tendance à être ancrées dans une vision occidentale du monde. Cette approche 
peut exclure ou ne pas refléter diverses disciplines de la connaissance, ce qui entraîne des effets sur ce 
qui est considéré comme une donnée probante « valide » et, plus largement, sur ce qui est considéré 
comme une donnée probante9.Les données probantes peuvent prendre de nombreuses formes, outre 
les articles de revues scientifiques et les rapports évalués par les pairs, notamment : les expériences 
vécues, les histoires orales, les cercles de partage, les récits et les leçons tirées du terrain.  

Plusieurs documents examinés soulignent la nécessité de « décoloniser » le processus de synthèse des 
données probantes, de centrer les diverses visions du monde et la nature localisée des connaissances 
pour refléter les multiples pratiques de connaissance, y compris les modes de connaissance indigènes9-

12 et afrocentriques9.De nombreuses pratiques de décolonisation ont été repérées dans la littérature, 
notamment : le décodage et la remise en question des discours eurocentriques ou occidentaux dans 
les systèmes et les structures10, l’intégration de modes de connaissance sensibles à la différence 
culturelle dans les méthodes de recherche9 et l’engagement à ce que les communautés (dans le 
respect et la réciprocité) soient au premier plan du processus et bénéficient de la synthèse des 
données probantes générée9. 
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Considérations relatives aux approches de la synthèse des données 
probantes tenant compte de l’équité  
Pour faciliter l’application pratique des résultats, les approches tenant compte de l’équité relevées dans 
les dossiers sont présentées dans le tableau 1. Les résultats sont organisés en fonction des grandes 
étapes du processus de synthèse des données probantes dans lequel ils étaient rapportés dans leurs 
sources originales ou dans lequel nous les avons regroupés sur la base des grandes étapes13-16.Les étapes 
décrites sont celles appliquées dans notre propre travail de synthèse de données probantes, qui 
s’inspire des étapes de l’examen systématique entrepris par la Cochrane Collaboration13 : délimitation 
du champ, recherche, sélection, évaluation critique, extraction des données, synthèse et résumé.  

Le tableau 1 comprend également des cadres de travail, des outils et des exemples pertinents qui sont 
apparus dans la littérature disponible au moment de la recherche. De plus amples renseignements sur 
chaque étape figurent dans l’examen principal. Bien que les étapes soient présentées dans un ordre 
séquentiel, le travail de synthèse des données probantes nécessite un processus plus itératif dans de 
nombreux cas, par exemple pour réexaminer la délimitation du champ d’application après une recherche 
préliminaire. Afin qu’ils s’éloignent d’une approche linéaire et réductionniste de ces étapes, nous 
encourageons les lecteurs à réfléchir à la manière dont les résultats peuvent être appliqués à plusieurs 
étapes du processus de synthèse des données probantes, sans se limiter à une seule d’entre elles. 
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Tableau 1 : Considérations relatives aux approches de la synthèse des données probantes tenant compte de l’équité 

Étape de synthèse des 
données probantes Considérations sur l’équité Outils, cadres de travail et exemples suggérés 

Définition de la 
portée : établissement 
du programme de 
recherche et 
formulation de la 
question de recherche  

• Mette au point des structures de gouvernance, 
comme des groupes consultatifs ou mobiliser des 
partenaires de recherche communautaire (PRC) afin 
de permettre aux personnes ayant une expérience 
vécue d’éclairer la portée et les méthodes ainsi que 
de fournir une expérience continue10,17,18,19. 

• Prévoir une rémunération ainsi qu’une allocation 
des ressources adéquates pour la participation, le 
coût des réunions, les déplacements ainsi que la 
participation pour l’équipe de synthèse, les groupes 
consultatifs et les PRC18.  

• Effectuer des formations sur les déséquilibres de 
pouvoir, les préjugés implicites et l’établissement de 
la confiance et du respect afin de créer un 
environnement où le programme de synthèse peut 
être établi de manière collaborative et réciproque20.  

• La Cochrane Collaboration désigne les étapes 
suivantes pour formuler la question de recherche des 
examens axés sur l’équité : i) définir l’équité en 
matière de santé; ii) formuler des hypothèses sur 
l’équité; iii) déterminer les plans d’étude appropriés 
pour évaluer l’équité; iv) examiner les résultats 
appropriés en matière d’équité; et v) analyser le 
contexte social, politique et culturel dans lequel les 
interventions sont planifiées et mises en œuvre21. 

• Le cadre PROGRESS-Plus est un moyen de cerner et de 
préciser davantage les facteurs précis liés aux 
déterminants sociaux de la santé à l’étape de la 
définition de la portée22-25.Ce cadre doit être 
interprété de façon contextuelle, et ne tient pas 
compte de manière exhaustive de tous les 
déterminants de la santé (c’est-à-dire, les 
déterminants structurels). 

Recherche : mise au 
point d’une stratégie 
de recherche dans la 
littérature 

• Consulter les groupes consultatifs établis ou les PRC 
et les équipes de synthèse afin de déterminer les 
termes de recherche et la littérature pertinents, 
notamment les données probantes non publiées, 
non indexées ou difficiles à trouver18-20.  

• Les principaux domaines de réflexion pour les 
particuliers et le groupe comprennent : la discussion 
de ce qui est défini comme de la « recherche » et de 
ce qui constitue des « données probantes crédibles 
ou de haute qualité »20.  

• Les moteurs de recherche dans la littérature grise 
sont recommandés pour accéder à la littérature non 
publiée sur l’équité10,21. 

• La définition de mots-clés tels que « équité en matière 
de santé »/« iniquité » ou « marginalisation », ainsi 
que les facteurs PROGRESS-Plus et les déterminants 
structurels de la santé peuvent être utilisés pour 
orienter davantage la recherche vers une perspective 
d’équité22.  

• Lorsque cela est possible, il faut repérer les filtres 
validés qui tiennent compte de la sensibilité et de la 
spécificité et consulter ou travailler avec les Services 
de bibliothèque. Le chapitre 16 du Cochrane 
Guidebook fournit des conseils pratiques sur la 
sélection des termes et les filtres de recherche, qui 
peuvent être référencés plus en détail21. 
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Étape de synthèse des 
données probantes Considérations sur l’équité Outils, cadres de travail et exemples suggérés 

Examen préalable : 
examen de la 
littérature trouvée 
dans les recherches et 
application de critères 
d’inclusion et 
d’exclusion prédéfinis 
afin de repérer la 
littérature pertinente 

• Sélectionner des cadres théoriques pour guider la 
synthèse afin d’appuyer le processus d’examen 
préalable, y compris l’élaboration de critères 
d’inclusion et d’exclusion22,23.  

• Consulter les groupes consultatifs, les PRC ou 
l’équipe de recherche ayant des expériences vécues 
afin de tenir compte des nuances, des complexités, 
des histoires ou des compréhensions historiques10. 

• Examiner la positionnalité des auteurs afin de 
comprendre la directionnalité de la recherche10. 
Réfléchir aux personnes avec lesquelles et pour 
lesquelles la recherche a été menée afin de 
contester les méthodes dominantes qui peuvent 
contribuer à l’oppression ou la perpétuer9.  

• Par exemple : la théorie socioécologique, la théorie 
critique de la race et l’intersectionnalité26. 

• Par exemple, Chambers et ses collègues (2018) ont 
restreint leurs critères d’inclusion pour se concentrer 
sur les pratiques de recherche et de connaissance qui 
étaient établies par, avec ou pour les communautés 
autochtones et de la diaspora africaine, et non « à 
propos » d’elles9. 

Évaluation critique : 
évaluation de la 
« qualité » de la 
littérature du point de 
vue de l’équité  

• L’analyse des constatations relatives à l’équité 
comprend une évaluation critique des personnes 
pour qui et par qui9 les données probantes ont été 
recueillies, des facteurs de conception de l’étude 
(p. ex., recrutement et attrition), et de la manière 
dont les populations aux prises avec des iniquités 
ont été incluses ou non dans le processus de 
recherche27. 

• Voir le document intégral pour prendre 
connaissance d’une série de questions de réflexion 
visant à orienter l’évaluation critique du point de 
vue de l’équité.  

• Exemples d’outils d’évaluation critique spécifiques du 
point de vue de l’équité : les critères d’extension 
PRISMAEquity27, l’outil Cochrane Risk of Bias28, 
Grading of Recommendations Assessment, 
Development, and Evaluation (GRADE)29 et l’Aboriginal 
and Torres Strait Islander Quality Appraisal Tool10. 
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Étape de synthèse des 
données probantes Considérations sur l’équité Outils, cadres de travail et exemples suggérés 

Extraction de 
données : 
renseignements 
recueillis dans la 
documentation incluse  

• Assurer la participation d’un groupe consultatif ou 
d’un partenaire de recherche à l’élaboration de 
l’outil d’extraction pour que les renseignements 
recueillis à partir des documents soient pertinents 
et significatifs10.   

• Établir des preuves de différences dans l’accès aux 
soins ou la qualité des soins pour les groupes 
marginalisés21. 

• Extraire les facteurs contextuels (c’est-à-dire, les 
processus sociaux, culturels et politiques), et les 
facteurs structurels (c’est-à-dire, le racisme, le 
colonialisme) qui peuvent influer sur les résultats et 
les possibilités relatifs à l’équité en matière de 
santé29.   

• Points importants à prendre en considération lors de 
l’extraction (voir l’examen rapide) :   
• si les auteurs définissent l’équité en matière de 

santé et la manière dont ils le font30; 
• quels groupes ou milieux sont susceptibles de 

subir des iniquités en raison du programme ou de 
la politique à l’étude;  

• une évaluation des différences dans les conditions 
de référence entre les groupes ou les milieux qui 
entraîneraient des différences dans l’efficacité 
absolue de l’intervention pour les groupes 
marginalisés23. 

Synthèse : 
présentation d’un 
survol de toute la 
documentation 
examinée au moyen 
d’une approche 
cohérente 

• Synthétiser et déterminer les effets positifs sur 
l’équité en matière de santé, les effets positifs pour 
les groupes de population recensés, l’absence 
d’effets sur l’équité en matière de santé ou les 
effets négatifs sur l’équité en matière de santé31.  

• Fournir des résultats moyens, mais aussi signaler les 
différences d’effet entre les populations d’intérêt27, 
notamment des considérations pour 
l’intersectionnalité au sein des groupes.  

• Effectuer une synthèse collaborative des 
constatations pour s’assurer qu’elles sont exactes, 
qu’elles représentent les expériences et qu’elles ont 
une utilisation pratique, y compris l’application des 
connaissances et les avantages pour la 
communauté10. 

Selon le Cochrane Handbook, l’analyse des constatations 
des interventions du point de vue de l’équité comporte 
trois étapes :  

1. déterminer quelles populations sont susceptibles 
de connaître des iniquités en matière de santé;  

2. évaluer si l’intervention entraîne une 
amélioration importante;  

3. évaluer si les populations recensées obtiennent 
la même amélioration des effets absolus et 
relatifs que les autres populations13.  
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Étape de synthèse des 
données probantes Considérations sur l’équité Outils, cadres de travail et exemples suggérés 

Résumé des résultats 
de synthèse : 
communication des 
résultats  

• Consulter les groupes consultatifs ou les PRC afin 
d’appuyer l’interprétation, l’expertise en matière de 
contenu et les perspectives10. 

• Inclure l’équité en matière de santé à titre de 
résultat. Commenter spécifiquement si des données 
probantes étaient disponibles pour les populations 
privées d’équité (en gardant à l’esprit que toutes les 
données probantes ne s’appliquent pas à tous les 
groupes de la population)21.  

• Présenter des tableaux distincts pour les 
populations qui font l’objet d’iniquités afin de 
mettre en évidence les différences importantes dans 
l’efficacité relative des programmes et services21. 

• L’engagement critique avec la théorie peut 
également éclairer l’interprétation des 
constatations26,28. 

• Reconnaître les limitations ou critiquer ce qui se 
trouve dans la documentation, réfléchir sur la manière 
dont l’équité a été (ou n’a pas été) intégrée au 
processus, ce qui peut servir à faire des 
recommandations pour la pratique9. 

• Des lignes directrices ont également été recensées 
pour appuyer différentes conceptions d’études : 
PROGRESS-Plus, PRISMAEquity, les lignes directrices 
SAGER, l’International Committee of Medical Journal 
Editors (ICJME)27 et les instructions aux auteurs 
publiées par des revues de premier plan telles que 
JAMA9. 

• Un outil d’évaluation de l’incidence sur l’équité en 
matière de santé peut être utilisé pour résumer les 
constatations et cartographier les répercussions 
potentielles imprévues des politiques et programmes 
sur la santé des groupes privés d’équité22. 

Échange : application 
et diffusion des 
connaissances 

• Consulter les groupes consultatifs ou les PRC afin de 
déterminer les préférences en matière de 
présentation des constatations et de réfléchir à leur 
pertinence pour s’assurer que les constatations 
sont échangées de manière significative et offrent 
un bénéfice maximal à la communauté et aux 
partenaires9.  

• Des exemples comprennent la coproduction de 
résumés et d’infographies en langage clair18, des 
cartes de données probantes conçues 
conjointement19 et des approches conversationnelles 
pour prioriser divers modes de communication et 
d’échange10. 
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Conclusion 
L’équité en matière de santé est un problème pernicieux qui exige des perturbations complexes entre 
les structures et les systèmes qui façonnent la manière dont la société est organisée32. La 
documentation disponible sur la synthèse et l’équité en matière de santé offre un éventail de 
considérations sur la façon dont l’équité peut être intégrée et appliquée au processus de synthèse des 
données probantes. Les processus de synthèse des données probantes n’ont pas toujours besoin d’être 
transformés, mais ils doivent s’étendre pour tenir compte des considérations actuelles concernant 
l’équité en matière de santé. L’application de ces considérations nécessite une réflexivité personnelle, 
l’établissement de relations avec les communautés avec et pour lesquelles la recherche est faite, et 
l’examen continu des moteurs et des perturbateurs des iniquités25.  
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