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Pourquoi s’intéresser au pronostic?

▪ Les données probantes démontrent que la 
personnalisation des approches de 
réadaptation selon les facteurs pronostiques 
représente un moyen prometteur pour les 
professionnels de la réadaptation d’optimiser 
les résultats cliniques de leurs patients

[1] Lentz 2020 & al., 2019; [2] Croft & al., 2015; [3] Dinant, Buntinx & Butler, 2007; [4] Vickers, Bash & Kattan,  2008;



Qu’est-ce que le pronostic?
Pronostic :

▪ «Prévision, après le diagnostic, du degré de gravité et de l’évolution ultérieure d’une maladie 
y compris son issue, en se référant à l’évolution habituellement observée pour des troubles 
similaires chez de nombreux autres patients» 5

▪ Terme qui provient du grec progignôskein qui signifie «connaître à l’avance» 5

▪ Est influencé par la présence ou l’absence de différents facteurs liés au pronostic (facteurs de 
risque, facteurs pronostiques, facteurs prédictifs de la réponse au traitement)

[5] Office québécois de la langue française, 2003; 

Un élément qui influence la prise de decision clinique



La prise de décision clinique: Diagnostic vs pronostic

➔Actuellement dans le domaine médical, la prise de décision est
principalement basée sur le diagnostic1,2,3

◦ C'est-à-dire qu'un traitement va être proposé au patient en fonction de son
diagnostic

➔Le diagnostic est une « étiquette » attribuée en fonction de la
présence ou l'absence d'un problème de santé

[1] Lentz 2020 et al.; [2] Croft et al., 2015; [3] Croft, Dinant, et al., 2015;



La prise de décision clinique: Diagnostic vs pronostic

➔Le libellé diagnostique en physiothérapie permet d’ajouter:

◦ Déficiences

◦ Incapacités

◦ Limitations d'activité

◦ Restrictions de participation



Pourquoi s’intéresser au pronostic?

➔Les données probantes indiquent que la prise de décision basée sur le pronostic est une
voie prometteuse pour:

◦ Obtenir de meilleurs résultats cliniques 2,4,5;

◦ Personnaliser le traitement en fonction des caractéristiques du patient 2,4,5.

➔La prise de décision basée sur le pronostic fait partie des recommandations relatives aux
soins de santé axés sur la valeur en physiothérapie1.

[1] Lentz 2020 et al.; [2] Croft et al., 2015; [4] Dinant et al., 2007; [5] Vickers et al., 2008;



Pronostic

Il s'agit de donner le bon traitement au bon patient et au bon moment!1

Les soins de santé axés sur la valeur



La prise de décision clinique: Diagnostic vs pronostic

Le diagnostic

• Dichotomique (présence ou absence d'une pathologie)

• Situation à un moment précis (concept transversal, «photo»)

Le pronostic

• S’étend dans le temps (concept longitudinal)

• Prédit ce qui est susceptible de se produire

Ces 2 concepts nous fournissent des informations différentes et complémentaires que nous devons 

mettre à profit pour atteindre de meilleurs résultats avec nos patients 2.

[2] Croft et al 2015; 



Ok… mais quels facteurs sont importants 
pour moi?

Les facteurs liés au pronostic servent à établir le niveau de risque de mauvais (ou bons) 
résultats chez un patient – ces informations sont utiles pour guider la prise en charge 

Pour un même problème de santé, les patients à haut risque d’un mauvais résultat clinique 
bénéficieront d’interventions qui ne sont pas nécessaires pour les patients qui récupéreront 
rapidement 

Lexique des types de facteurs liés au pronostic 



Les facteurs liés au pronostic

Facteurs de 
risque

Facteurs
pronostiques

Facteurs
prédictifs de 
la réponse

au traitement



Les facteurs de risque

➔Caractéristiques identifiées chez des personnes saines.

➔Ils augmentent la probabilité qu'une personne développe
un problème de santé1.

[1] Organisation mondiale de la Santé, 2012;



Les facteurs de risque

Par exemple, une revue systématique a identifié trois facteurs qui
augmentent le risque de développer un trouble musculosquelettique
associé au travail2 :
• Travail répétitif

• Adopter des postures contraignantes

• Soulever des charges lourdes

Ils sont importants à identifier dans un contexte de prévention.

[2] da Costa & Vieira, 2009;



Les facteurs pronostiques

➔Caractéristiques présentes chez une personne ayant un
problème de santé qui influencent l'évolution naturelle de
sa condition10-12.

[10] Sawyers, 2008; [11] Italiano, 2011; [12] Hill & Fritz, 2011; [13] Hayden et al., 2019; 

Exemple :

Les personnes ayant une lombalgie mécanique et qui ont

des attentes positives face à leur récupération sont plus

susceptibles de retourner au travail13.



Les facteurs prédictifs de la réponse au traitement

➔Il s'agit de caractéristiques qui influencent ou prédisent la
réponse au traitement5,6,7.

[5] Sawyers, 2008; [6] Italiano, 2011; [7] Hill & Fritz, 2011;



Dois-je prodiguer certains traitements selon la présence de 
facteurs prédictifs de la réponse au traitement?

Figures : [16] Alrwaily & al., 2016; 



Il existe deux sous-types de facteurs prédictifs12,13:

Les facteurs prédictifs de la réponse au traitement
Les sous-types

Les facteurs prédictifs de type modérateur Les facteurs prédictifs de type médiateur

Ils permettent de prédire la réponse au traitement
Ils expliquent le mécanisme par lequel le traitement

va produire un effet

• Exemple: CENTRALISATION des symptomes
• Exemple : Une diminution de la kinésiophobie

pourrait être un facteur médiateur expliquant

l’amélioration de la fonction physique d’un patient à

la suite d’un programme d’exercices.



À retenir pour la pratique clinique!

➔Il faut s'adapter en fonction du type de clientèle

• Si la personne consulte de façon préventive
• Les facteurs de risque vont être utiles

• Si la personne consulte à cause d'un problème de
santé
• Les facteurs pronostiques et les facteurs prédictifs de la

réponse au traitement vont être utiles



Dois-je adopter une approche
particulière selon la présence
de facteurs pronostiques?

Dois-je prodiguer certains
traitements selon la présence
de facteurs prédictifs de la 
réponse au traitement?



De facteurs… à outils pronostiques

Les facteurs liés au pronostic nous donnent une prédiction
«générique» de la trajectoire d’un patient qui présente ces
caractéristiques

Ils ont intérêt à être combinés dans des outils pronostiques qui 
donnent une prédiction beaucoup plus précise de l’issue 

clinique d’un patient15

[15] Steyerberg et al., 2013



Utilisation du pronostic en 
physiothérapie : les outils pronostiques!



Les outils pronostiques
PROCESSUS DE DÉVELOPPEMENT ET MESURES DE 
PERFORMANCE



facteurs -> modèles –> outils pronostiques

➔Rappel :

Plusieurs facteurs peuvent être combinés pour développer un modèle pronostique

Développement

Validation interne

Validation externe

Format clinique

Étude d'impact

Modèle pronostique Outil pronostique

Processus de développement d’un outil pronostique



Étape 1:
Le développement d'un modèle pronostique

➔La première étape est de choisir les facteurs qui prédiront le résultat
clinique16-18

➔Analyse statistique multivariée
• Évalue l'effet de plusieurs variables simultanément sur le résultat attendu

[16] Riley et al., 2013 [17] Foroutan et al., 2020 [18] Collins et al., 2015;

Le modèle est développé en combinant plusieurs prédicteurs à l'aide d'un 

processus de modélisation mathématique18



La validation externe (suite)

[15] Steyerberg et al., 2013; [20] Kent et al., 2020; [24] Debray et al., 2015; [25] da Silva et al., 2017; [26] da Silva et al., 2019;

Exemple : 

Différence 

minime et non 

significative

Faible risque que la 

performance du 

modèle soit surestimée
=

Développement25 Validation interne25 Validation externe26

C-index = 0,758 C-index = 0,757 C-index = 0,71

Un modèle pronostique doit minimalement avoir fait l’objet d’une validation externe 

avant d’être utilisé en contexte clinique15,20,24.



Mesures de performance
La discrimination

➔La discrimination: Capacité du modèle à distinguer les
personnes qui vont développer le résultat prédit de ceux qui ne
le développeront pas24,30

• Elle est évaluée avec la statistique « c », (c-statistics/c-index)

• La valeur varie entre 0,5 et 1

• Une valeur de 0,5: Incapacité à discriminer, la prédiction équivaut au
hasard

• Une valeur de 1: Capacité de discrimination parfaite

[24] Debray et al., 2015; [30] Shipe et al., 2019

Plus le c-index est près de 1, plus l'outil est performant



De modèle pronostique à outil 
pronostique

➔Simplification du modèle pour intégrer la pratique clinique20

➔L'outil pronostique est la forme opérationnelle du modèle
pronostique pour les professionnels de la santé

[20] Kent et al., 2020;

Développement

Validation interne

Validation externe

Format clinique

Étude d'impact

Modèle pronostique Outil pronostique

Processus de développement d’un outil pronostique



Outils pronostiques: l’exemple de outils 
triant StartBack (dos) ou STarT MSK 
▪ Outils cliniques aidant la prise 

de décision du clinicien en 
considérant la probabilité d’une 
issue clinique spécifique pour 
son patient

▪ Plusieurs types possibles, par 
exemple : 
▪ Questionnaires pour les patients

▪ Algorithme décisionnel

▪ Règle de prédiction clinique

▪ Test clinique ayant une valeur 
pronostique

Source : https://startback.hfac.keele.ac.uk/wp-
content/uploads/2019/02/French-translation_STarT-Back-Tool.pdf

Source : https://startback.hfac.keele.ac.uk/wp-
content/uploads/2018/11/Keele_STarT_Back9_item.pdf

Interventions suggérées pour 
chaque niveau de risque 13

[13] Sowden, Hill & al., 2018; 

https://startback.hfac.keele.ac.uk/wp-content/uploads/2019/02/French-translation_STarT-Back-Tool.pdf
https://startback.hfac.keele.ac.uk/wp-content/uploads/2018/11/Keele_STarT_Back9_item.pdf


Les outils pronostiques : à retenir

➔Les éléments à retenir :
• L'outil nous permet d'obtenir une prédiction précise du résultat attendu

• L'outil doit rencontrer minimalement 2 critères:

• Validation externe

• Être dans un format utilisable dans un contexte clinique

• Il doit présenter des mesures de performance adéquates



Histoire de cas

➔Homme de 35 ans se présentant en clinique avec des douleurs lombaires avec

irradiation en postérieur de la cuisse droite à la suite d’avoir soulevé une charge

lourde au travail il y a 2 semaines. Il rapporte être limité dans ses activités, ne

pouvant plus se pencher vers l’avant en raison de la douleur. Il ne comprend pas

pourquoi sa blessure « ne veut pas guérir ». Il veut tout faire pour que sa douleur

disparaisse. Pour le moment, il ne fait plus rien de très exigeant physiquement car il a

peur d’empirer sa condition.



Libellé diagnostique
Histoire de cas

[1] Scrutinio et al., 2017; [2] da Silva et al., 2017 ;

Lombalgie mécanique non-spécifique (dérangement avec direction

préférentielle en extension selon la classification McKenzie) en

phase subaiguë caractérisée par des douleurs lombaires et au

membre inférieur droit et une diminution de la mobilité lombaire

limitant la position assise prolongée et le soulèvement de

charges.

Comment utiliser les différents facteurs pronostiques présents chez ce patient 

pour optimiser la prise de décision clinique et personnaliser la prise en charge?



Selon les GPC

https://view.genial.ly/60b14efe35dd630d6f930984/interactive-image-prise-en-charge-de-la-lombalgieinfographe

https://view.genial.ly/60b14efe35dd630d6f930984/interactive-image-prise-en-charge-de-la-lombalgieinfographe


Avons-nous des outils pronostiques prêts à 
être utilisés en clinique pour cette population?

➔ Revue systématique des outils pronostiques

validés en physiothérapie

➔ Infographie interactive de référence pour les

cliniciens des outils pronostiques les plus

performants en musculosquelettique :

https://view.genial.ly/6259816a1756be00183d69d1

https://view.genial.ly/60f975fb7df6ca0d992c4577/interactive-content-module-4-fiche-resume-musculosquelettique
https://view.genial.ly/6259816a1756be00183d69d1


Outil pronostique : STarT Back

STarT Back Screening Tool
▪ Détermine le niveau de risque d’un patient de présenter une incapacité persistante en 

lien avec sa lombalgie5

Capacité prédictive

▪ Validation externe

✓ lombalgie mécanique non spécifique 

(risque d’incapacité persistante à 6 mois)5

✓ patients suivis en physiothérapie6

▪ Autres issues cliniques (qualité de vie, 

capacité de reprendre le travail)7 

▪ Populations différentes (autre condition)8

Impact de son utilisation

▪ Diminution significative de l’incapacité9-10

▪ Permettrait d’éviter les traitements non 

nécessaires9

▪ Diminution de 50% du temps d’absentéisme 

au travail et économies de coûts de santé10-11

[5] Hill & al., 2008;  [6] Beneciuk & al., 2013; [7] Forsbrand & al., 2018; [8] Butera & al., 2016;  [9] Hill & al., 2011; [10] Foster & al., 2014; [11] Whitehurst & al., 2012;



Outil pronostique : STarT Back

Source des figures : https://www.mcgill.ca/ruischronicpain/files/ruischronicpain/start_back_outil_triant.pdf

1-2 visites + 

éducation +

Auto-gestion

Physiothérapie

conventionnelle

“avertie”

Approche

physique + 

cognitivo-

comportementale

Niveau de 

risque d’un 

« mauvais » 

pronostic

https://www.mcgill.ca/ruischronicpain/files/ruischronicpain/start_back_outil_triant.pdf


Éléments importants – Histoire de cas

[5]  Hill et al., 2008; [9] Hill et al., 2011;

➔ Lombalgie mécanique non-spécifique avec direction préférentielle en

extension (phase subaiguë)

➔ Limitation des activités exigeantes physiquement

➔ Perception que la blessure ne veut pas guérir + peur d’empirer

➔ Questionnaire STarT Back Screening Tool5,9 : score de 5 indiquant un

risque moyen de présenter une incapacité persistante 6 mois après la

blessure



Comment rendre explicite ce processus? 
Le libellé pronostique

➔Objectif : rendre explicite le raisonnement clinique lié au pronostic.

➔Permet de :
• Identifier les éléments-clés qui affectent le pronostic;

• Réfléchir à leur impact sur la prise en charge.

Cela démontre que vous avez considéré le pronostic dans l'analyse du problème et dans la 

planification de vos orientations de traitement



Rendre le pronostic plus explicite
Libellé pronostique - structure : 

Présence ou absence de 

(score d’un outil pronostique ou facteurs pronostiques présents) 

étant prédicteur(s) de

(issue clinique prédite) 

orientant la prise en charge vers

(effet sur plan de traitement).

Données probantes

Jugement clinique



Troisième partie

➔Préciser l'impact du pronostic sur le plan de traitement

➔Libellé pronostic possible:

• Présence d’un score de 5 au questionnaire StarT Back étant prédicteur

d’un risque moyen de mauvais pronostic 6 mois après la

blessure5,9 orientant la prise en charge vers la réduction de la peur du

mouvement* et des stratégies d’autgestion de la condition en

complémentarité à des exercices ciblant la direction préférentielle.

Préciser l'impact du pronostic sur le plan de traitement

[5] Hill et al., 2008; [9] Hill et al., 2011; 



Conclusion

✓ La prise de décision clinique centrée sur le pronostic est un moyen prometteur
pour améliorer les résultats cliniques des patients en physiothérapie

✓ Plusieurs outils pronostiques prêts à la pratique clinique existent en
physiothérapie...pas juste dans le domaine MSK



Liens vers les autres domaines de 
pratique ou clientèles

Gériatrie Neurologie

https://view.genial.ly/60ed9a9905a8380d851
b7122/interactive-content-module-4-outils-
pronostiques-en-neurologie

https://view.genial.ly/60edb
49612bd9c0d7a94ae26/inte
ractive-content-module-4-
outils-pronostiques-en-
geriatrie

https://view.genial.ly/60f98a2c1bee6a0
d7761117b/interactive-content-module-
4-outils-pronostiques-dans-les-autres-
domaines

Cardiorespiratoire

https://view.genial.ly/60ed9a9905a8380d851b7122/interactive-content-module-4-outils-pronostiques-en-neurologie
https://view.genial.ly/60edb49612bd9c0d7a94ae26/interactive-content-module-4-outils-pronostiques-en-geriatrie
https://view.genial.ly/60f98a2c1bee6a0d7761117b/interactive-content-module-4-outils-pronostiques-dans-les-autres-domaines


https://oppq.qc.ca/formation/pronostic-
physiotherapie-clinique/

https://oppq.qc.ca/formation/pronostic-physiotherapie-clinique/
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