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I. INTRODUCTION

L’article 11 du Code de Déontologie des Médecins stipule que « tout médecin doit entretenir et perfectionner ses connaissances ; il doit prendre toutes dispositions nécessaires pour participer à des actions de formation continue. Tout médecin participe à l'évaluation des pratiques professionnelles » : cette tâche, obligatoire et nécessaire à l’efficacité de la pratique médicale, est longtemps restée confinée à la lecture de périodiques et à la participation à des séances de Formation Médicale Continue, de même que la recherche documentaire était l’apanage des bibliothèques universitaires. Mais grâce à l’émergence d’Internet (International Network), l’accès à des documents aussi divers que variés est autorisé au plus grand nombre et en particulier aux professionnels de santé qui peuvent désormais, depuis leur lieu de travail, interroger une banque de données mondiale sur le sujet de leur choix. C’est pourquoi, nous nous proposons d’axer cette présentation sur la recherche documentaire via Internet sans oublier que le partage de connaissances avec d’autres professionnels de la santé (cours magistraux, congrès, conférences,…)  et les Bibliothèques Universitaires demeurent les maillons finaux de la formation médicale à ce jour.

Cependant toute information n’est pas bonne à prendre et il sera toujours nécessaire de garder un regard critique sur les documents publiés en ligne : en effet, les articles parus dans les revues de référence ont le mérite d’être approuvé par le plus grand nombre, leur contenu est contrôlé par les comités scientifiques des éditeurs et souvent validé par des experts ; tel n’est pas le cas de tous les sites, revues en ligne et contenu des forums que l’on peut trouver sur Internet. Ainsi nous nous proposons de présenter une liste non exhaustive de sites réputés fiables, déjà mentionnés dans des publications antérieures et d’utilisation courante.

Enfin, nous présenterons une démarche de recherche documentaire sur Internet à travers l’exemple d’un ou plusieurs cas cliniques.

II. Sites Internet utiles en Médecine du Travail
Le plan de ce chapitre correspond à la classification des sites Internet utiles en Médecine du Travail élaborée par J.F. GEHANNO, C. PARIS et coll. en 1998.

A. Les Sites Généralistes

Ce sont des sites francophones et anglophones qui proposent une vision et une approche globale  avec accès à des données variées, plus ou moins détaillées .

Exemples de sites utiles dans le domaine de la recherche documentaire dans la santé au travail :

         - INRS
         - C.D.C (Centers for Disease Control and Prevention) :  site institutionnel américain très complet. Il présente un intérêt : celui de proposer les textes en intégralité de deux revues américaines de référence gratuitement en ligne.

         -N.I.O.S.H (National Institute for Occupational Safety and Health), branche de C.D.C, est l’équivalent américain de l’INRS. Il propose des CAT concernant la gestion des risques industriels.

         -O.S.H.A (Occupational Safety and Health Administration), est le 3ème site institutionnel américain. Il donne accès à des informations d’actualités et des documents de synthèse concernant l’hygiène industrielle.

         -Sites universitaires à visée didactique qui donnent accès en ligne à des cours sur la santé au travail : Université d’Edimbourg ou du Vermont  d’une part pour la version anglophone, et celles de Rennes, Lille et Paris d’autre part, pour les sources françaises.

B. Les Bases de Données Bibliographiques

De très nombreuses bases de données bibliographiques sont accessibles sur Internet, mais ces bases de données ne donnent accès qu’aux références des articles correspondant à la recherche, ainsi que leur résumé et certains commentaires et recommandations des auteurs ; les textes intégraux nécessitent quasiment toujours un abonnement en ligne ou la consultation d’une revue spécialisée dans une bibliothèque universitaire.

1. Généralistes :

Le meilleur en ce domaine reste à l’heure actuel le site PUBMED fournissant un accès gratuit à la base de Medline qui contient plus de 9 millions de références issues de plus de 3500 journaux biomédicaux depuis 1966. ( Développé ci-après )

2. Spécialisés :

          - A.S.I.T.E.S.T (centre antipoison de Paris). Sa base de données rassemble des documents sur la toxicité de milliers  de produits chimiques.

         - CANCERLIT (national cancer institute). Base contenant plus d’un million de références sur les cancers à partir de 1963 dont une grande partie provient de medline.

C. Les Sites de Données Epidémiologiques

- BEH (bulletin épidémiologique hebdomadaire). Ce site, retrouvé sur celui de l’université de Jussieu Paris, donne accès au contenu de BEH depuis 1996.

- INSEE, INED (Institut National des Etudes Démographiques). Ils fournissent des informations démographiques et statistiques sur la population française.

D. Les Sites concernant les risques physico-chimiques

-EPA (environnemental protection agency) est le site institutionnel dédié à l’environnement et ses effets sur la santé.

Certains sites proposent des fiches de données de sécurité soit directement (université de Cornell et du Vermont), soit par l’intermédiaire de liens avec les fabricants :  ce sont des sites commerciaux la plupart du temps  (ex : site de la société Kodak)

-TOXNET.

E. Les Sites Juridiques

- JO (journal officiel) . On peut y consulter, entre autres, les cinq derniers numéros du JO

- Légifrance  (autre site gouvernemental), autorise l’accès aux différents codes législatifs comme le code du travail.

- Site officiel de l’Union Européenne propose les principales décisions de la commission.

F. Forums de Discussion

Ils permettent la réalisation de communautés électroniques d’individus partageant les mêmes pôles d’intérêts. À noter l’intervention sur certains sites, d’un modérateur, qui a pour rôle de sécuriser l’accès au site, diminuant le risque d’hôtes indésirables. 

III. Rappel sur l’utilisation de MEDLINE : LA référence, LE casse-tête !

 
MEDLINE, encore appelé PubMed, est le site de référence de la recherche bibliographique dans le domaine de la Médecine (http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi) : en effet, il collecte l’ensemble des références des publications médicales dans de très nombreux journaux. On y trouve des articles en anglais et en français, mais les articles en anglais dominent de très loin le terrain des publications médicales. Cette banque de données absolument gigantesque nécessite l’utilisation d’un outil spécifique pour pouvoir trouver ponctuellement ce qui nous intéresse et ne pas se perdre dans le dédale des références bibliographiques : cet outil existe et est appelé le MeSH (Medical Subject Headings).

Le MeSH est le thésaurus mis au point par les documentalistes de la NLM (National Library of Medicine) afin d’indexer les articles à une arborisation de mots clés reliés entre eux par des liens verticaux ou transversaux. Quelques définitions et explications s’imposent …

A. Définitions

Un Thésaurus est « un ensemble hiérarchique de termes clés représentants des concepts d’un domaine particulier. Ils sont organisés en thèmes et possèdent des liens sémantiques entre eux : synonymie, équivalence, terme spécifique, … ».

Le MeSH est donc le thésaurus de PubMed (Medline) et contient l’ensemble des mots clés (en anglais) que l’on peut retrouver dans la littérature médicale. Ainsi, c’est par l’intermédiaire de mots clés que le programme PubMed va rechercher dans le MeSH les articles référencés sur le site, indexés par ces mêmes mots clé. Ce principe simple en apparence peut très rapidement devenir fastidieux du fait de sa grande précision et qu’il nécessite une maîtrise de la langue anglaise : c’est la raison pour laquelle l’INSERM a mis au point un site francophone de traduction en ligne des expressions et mots clés médicaux français en descripteurs MESH anglais : http://disc.vjf.inserm.fr:2010/basismesh/mesh.html (à consulter absolument !!!)
· Indexation de tous les mots du document

Tout le monde connaît les moteurs de recherche comme Google, Yahoo, MSNSearch,…, mais comment fonctionnent-ils ? Leur utilisation doit être simple et accessible au plus grand nombre (question de rentabilité), c’est pourquoi chaque page de chaque site indexé au moteur de recherche va être scannée par celui-ci, ce qui va lui permettre de garder en mémoire l’ensemble des mots utilisés dans ce site. Pour l’utilisateur, il suffit de taper un mot, une expression du langage courant et le moteur de recherche n’aura aucune difficulté à retrouver ce mot ou cette expression dans l’ensemble des pages qui lui sont indexées. Cette méthode de travail permet de couvrir environ 70 % des sites mondiaux, mais malheureusement offre des réponses souvent insatisfaisantes, tant dans la quantité d’information donnée (il faut faire un tri manuel très fastidieux des sites intéressants ou non) que dans la qualité de l’information (validation par un éditeur sérieux, validation par des experts, mise à jour récente de l’information,…). Très pratique pour le grand public, cette méthode ne correspond pas aux besoins des professionnels de santé. 

· Indexation des mots du titre et du résumé

Une première amélioration a été apportée par des sites comme le fond documentaire de l’Inist (Institut de l’Information Scientifique et Technique) qui restent sur le principe de l’utilisation du langage courant, mais qui vont s’imposer deux limites de recherche :

1. La première, correspond au nombre de pages Internet indexées, qui subissent déjà une présélection en qualité, ce qui va considérablement diminué la quantité de sites à consulter et de ce fait va cibler l’information dans un domaine précis.

2. La deuxième limite réside dans le fait que seuls les titres et/ou les résumés des pages et des articles ne sont indexées au moteur de recherche, ce qui permet d’augmenter la spécificité de la recherche documentaire en évitant les articles dont le thème principal n’est pas l’objet de la recherche.

· Indexation des mots qui caractérisent le document
Mais le véritable progrès en termes de recherche documentaire est apporté par un nouveau principe : dorénavant, les documentalistes créent, dans une spécialité comme la médecine par exemple, une arborescence de mots clés prédéfinis qui couvrent l’ensemble des champs étudiés par la spécialité en question. Puis l’on va associer à chaque article une série de mots clés de l’arborescence qui correspondent au développement de son contenu. Le Thésaurus MeSH de PubMed est l’arborescence de mots clé permettant d’indexer tous les articles parus dans les revues médicales.

Voici un document français téléchargeable gratuitement en ligne, correspondant à un mode d’emploi succin de Pubmed : http://ist.inserm.fr/basismesh/Tout_savoir_sur_le_MeSH2005.pdf
Liste Non Exhaustive De Quelques Sites Internet Utiles

Agency for Toxic Substances and disease registry:      http://www..atsdr.cdc.gov
BEH (bulletin épidémiologique hebdomadaire):  http://www.invs.sante.fr/beh
Bibliothèque du centre antipoisons de Paris : http://www.centres-antipoison.net
Centers for Disease Control : http://www.cdc.gov
Centre hospitalier universitaire de Rouen: http://www.chu-rouen.fr
Chemfinder : http://chemfinder.cambridgesoft.com
Communaute europpéenne: http://europa.eu.int
Envirronnemental protection agency : http://www..epa.gov
Epiweb : http://www.univ-lille2.fr/epiweb
Health and Safety Executive : http://www.hse.gov.uk/
INED: http://www.ined.fr
INRS: http://www.inrs.fr
INSEE: http://www.insee.fr
INSERM: www.inserm.fr./fr/home.htlm
J.O: http://www.journal-officiel.gouv.fr
Legifrance: http://www.legifrance.gouv.fr
Masson(archives des maladies professionnelles et environnementales): http://www.e2med.com
National library of medicine: http://www.nlm.nih.gov
NIOSH: http://www.cdc.gov/niosh/homepage.htlm
OSHA: http://www.osha.gov
Psychomedia: http://www.psychomedia.qc.ca
Pubmed: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi
Sante gouv: http://www.sante.gouv.fr/amiante/indx.hm
Toxnet: http://www.toxnet.nlm.nih.gov
Universite cornell: http://cornell.edu/
Universite edimbourg: http://www.med.ed.ac.uk
UVMT : http://www.uvmt.org/index.php
UMVF : http://www.umvf.prd.fr/
Site G. GENIN!  http://medtrav54.free.fr/index.htlm
IV. CAS CLINIQUE

A. Présentation du cas

Un homme de 75 ans aux antécédents de DNID et d’HTA se présente à la consultation de dermatologie pour une lésion ne guérissant pas depuis plusieurs semaines …. ;-)

Son traitement lors de la consultation : Metformine, Aldactazine.

Il est retraité, anciennement viticulteur.

Examen clinique : lésion croûteuse, jaunâtre, indurée avec ulcération centrale située sur la face externe de l’avant-bras droit évocatrice d’un carcinome spinocellulaire.

L’observation attentive du revêtement cutané met en évidence une pigmentation cutanée diffuse hétérogène donnant un aspect sale, prédominant au tronc, plus marqué dans les plis. Au niveau des paumes des deux mains, on observe une kératodermie.

Le reste de l’examen clinique est sans particularité.

Devant le tableau de mélanodermie atypique, un avis diagnostique est pris auprès du chef de service, qui évoque une mélanodermie arsenicale, compte tenu de l’ancienne profession du patient. Il confie la tâche à l’interne de médecine du travail de vérifier cette hypothèse diagnostique.

B. Recherche documentaire

En réinterrogeant le patient, il nous dit avoir utilisé des fongicides pour son exploitation : parmi ceux-ci, le patient se souvient du Pyralesca®, un produit qu’il a utilisé jusqu’en 1990, date de sa retraite.

( Recherche Google : « pyralesca » ( Site http://e-phy.agriculture.gouv.fr : la fiche descriptive du produit nous indique que le Pyralesca contient de l’arsenite de sodium.
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( Recherche Arsenic : Site « INRS » : fiche toxicologique 
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( Recherche d’une corrélation entre l’exposition à l’arsenite de sodium et les cancers cutanés : 
Site IARC et Cancerlit non contributifs. 

Site Pubmed : « cancer,skin/arsenite »
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( Recherche Réglementaire : Legifrance : le site nous indique facilement les références bibliographiques des arrêtés qui nous intéressent, mais leur contenu n’est pas accessible en ligne sur ce site directement.

[image: image4.png]oo R W
[+ ) (&) [+ ] 3hp: fwonw egfrance gouv f/Whspad FcheTheSardercod=G628cat-08lIo-ARSENIC Q@ egtace O

ER /g rfwue""“"’

L SERVICE PUBLIC OF LABIFFUSION DU DROIT Vendredi 30 septombre 2005

Accés thématique aux textes

‘Théme choisi : "ARSENIC"

DISPOSITIONS LEGISLATIVES ET REGLEMENTAIRES

 Mesures particuliéres d'hygiéne applicables dans les établissements dont le personnel est
exposé aux poussiéres arsenicales

o Surveillance médicale des travailleurs exposés aux poussiéres arsenicales

* Mise sur le marché et utilisation de l'arsenic et de ses composés dans des substances et
préparations destinées au traitement du bois
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Résultats :

- Arrêté du 17 novembre 1949 relatif aux termes de l'avis indiquant les dangers des affections arsenicales ainsi que les précautions à prendre pour les éviter JO 23-11-1949 p. 11315 Rectif. : JO 05-12-1949 p. 11779 

(Application de l'art. 15 du décret n° 49-1499 du 16 novembre 1949) 

- Arrêté du 11 juillet 1977 fixant la liste des travaux nécessitant une surveillance médicale spéciale JO 24-07-1977 p. 3909 

(Abrogation de l'arrêté du 22 juin 1970 fixant la liste des travaux nécessitant une surveillance médicale spéciale) 

                                                    Journal Officiel : ce site nous permet de consulter le contenu des arrêtés trouvés sur Legifrance, mais uniquement pour ceux qui sont postérieurs à la date de 1992. Les articles référencés avec une date antérieure doivent être consulter dans les bibliothèques.
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    Sites Bossons Futés et UVMT : les arrêtés et leurs contenus sont disponibles en ligne avec un moteur de recherche efficace.

[image: image6.png]&1 BOSSONS FUTE : Fiches - Wanadoo

Echier Edton Affichage  Fayorls  Outls

Qrecsine - © - (A [ € B | Precrre Frro @i @3- 2 B W3

adresse €] htpsffwnmy.bossans fute.comjStef

cgisitonhp V] B o

X7 - & options |

Rechercher | -] E3~ | £ Tradure - @ Messenger - 511 Mal @ Mon Yahoo! + (27 Ourir session)

1 o ]| Precercher ~ 2 suigreur | 1 optons | ()poprups boquées 0) - & Hotmal 8 Messerger [ MontsN 43 actualtés
“ ACTUALITES JURIDIQUES
Accueil Seuls sont mentionnés dans cette rubrique des texies de portée générale, Pour consulter les textes récents
Actualtés du site spéciliques 4 une profession ou 4 un risque particulier (amiante, par exerple), vous devez consuter e
Agenda paragraphe réglementation de la fiche correspondante.
Recherche
Forum Accéder aux actualités
Plan du Site
MALADIES PROFESSIONNELLES
Fiches d'actiités
Fiches de SMR.
[FE B Liste européenne des maladies professionnelles. (Fichier pdf 116 Ko)
Fiches de postes.
Fiches d'entreprises
= . AUTRES TEXTES
Actualtés jurdiques Phrases de risques
Phrases de risques Phiases de séourit
Phrases de sécurits de la CNAMTS
Recommandations
cnamTs
[ Documens | Bliches  Pléusiton  Ofonm &t
Evaluation des risdes

Bibliographie

® Internet





[image: image7.png]806 BOSSONS FUTE : Arsenic et ses composés
<> Mef+ le:///Users /maudDesktop /BOSSONS%20FUTEX20%20Arsenici20et20ses20composés.htm ~ Q- Google

OO0 cameo vahoo! internat TorrentReactor TorrentSpy WeFunk RADIONOVA mininova Apple France Mac _Informations v Applev

5.SURVEILLANCE MEDICALE

5.1. SURVEILLANCE REGLEMENT.

5.11. VISITE MEDICALE

o Visite dembauche :
o visite préalable A laffectation
o exclusion des travailleurs de moins de 18 ans, des femmes enceintes
o arsenic et composés minéraux (sauf trihydrure d'arsenic) : éviter d'exposer des personnes présentant des Iésions cutanéo-muqueuses,
neurologiques, hépatiques ou rénales chroniques
o wihydrure d'arsenic : éviter d'exposer des personnes atteintes de maladies rénales ou hématologiques séveres

o Visites périodiques :
© un mois aprés l'embauche puis tous les 6 mois
o surveillance cutanée, digestive, neurologique, ORL, ophtalmologique

5..2. EXAMENS COMPLEMENTAIRES : néant
5.1.3. VACCINATIONS : néant
5.2. SURVEILLANCE CONSEILLEE
52.1. VISITE MEDICALE
 Examen clinique standard
522.EXAMENS COMPLEMENTAIRES
« Arsenic et composés minéraux (sauf trihydrure d'arsenic) :

Selon limportance de Iexposition, on pourra faire :
o Numération formule sanguine et plaquettes

o Bilan hépatique et bilan rénal _
o Radiographie pulmonaire :
o Epreuves fonctionnelles respiratoires (EFR) i
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( Tableau du Régime Agricole
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V. CONCLUSION

L’accessibilité des Fournisseurs d’Accès à Internet (FAI) en France et partout dans le monde, permet, à chacun des abonnés, de disposer d’un espace de stockage suffisant pour créer un site Web sur le thème de son choix : c’est la raison pour laquelle un esprit critique des informations lues sur le Net est indispensable et une attention toute particulière doit être portée aux sources et mises à jour de ces sites par chacun d’entre nous pour ne garder que les données les plus fiables et les plus pertinentes.

Ce bref exposé n’a pas la prétention d’apporter une liste exhaustive des sites « sérieux », mais permet un premier tri qui nous permettra de gagner du temps.

C’est dans ce cadre, qu’avec votre collaboration, nous souhaitons créer une nouvelle rubrique sur le site de la Faculté de Médecine de Nancy, qui regroupe déjà tous les exposés de nos précédentes JDV, afin d’y lister les sites précédemment cités ainsi que tous ceux que vous trouverez intéressants à l’avenir. Ceci constituera la mise à jour nécessaire à l’évolution des connaissances et de la législation.
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