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Veille bibliographique
Recherche documentaire

Sélection
— Opinion des experts

—Accessible
— Critique
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Historique de l'article : Cette revue bibliographique, émanant d’un groupe d’experts de la coordination des centres
— 5 3 a rt I C I e S Recu le 9 novembre 2008 de prise en charge de la sclérose latérale amyotrophique (SLA), a pour objectif de founir une
Accepté le 15 janvier 2009 synthése des travaux récents considérés comme les plus significatifs dans le domaine de la
Disponible sur Internet le recherche fondamentale, épidémiologique et clinique. llapparait que la physiopathologie de
5 mai 2009 la SLA est multifactorielle, faisant intervenir notamment les cellules non motoneuronales

Par ailleurs, une avancée majeure a été l'identification de la protéine TDP-43 comme

L n
— l | I ‘ atl O I l a I l S a Mots clés : marqueur neuropathologique commun de la SLA et de certaines formes de démence
SLA frontotemporale. Son rdle a été récemment confirmé par identification de mutations du

TDP-43 geéne codant TDP-43 chez des patients avec une SLA sporadique ou familiale. Les progrés
u Lithium dans la compréhension des mécanismes de la maladie devraient permettre I'émergence de
SOD1 nouvelles pistes de neuroprotection et I'identification de nouveaux marqueurs de la maladie.
Neuroprotection Un effet neuroprotecteur du lithium a été mis en évidence a partir d'une étude réalisée dans
Modeles animaux une petite série de patients SLA mais ces résultats demandent a étre confirmés par d’autres

études controlées.
©) 2009 Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés
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Axes d’amélioration

* Objectivité de la critique

— Recherche clinique: niveaux de
preuve

— Guidelines pour I'évaluation préclinique
dans la SLA (ENMC workshop, Mars
2000)

 Vecteur de diffusion
— Publications, internet, conférences

Classification ANAES
Ni 1 Essais controlés randomisés avec résultats
et indiscutables (méthodologiquement)
Niveau 2 Essais contr6lés non randomisés bien conduits
Ni 3 Essais prospectifs non contr6lés bien menés
AL (suivis de cohorte par ex.)
Ni 4 Etudes cas-témoin, essais controlés présentant
ivéau des biais
. Etudes rétrospectives et cas-cliniques, toute
Niveau 5

étude fortement biaisée

 Améliorer la diffusion de l'information a destinée
des patients et les aidants, en lien avec I’ARSIa






