
Laboratoire de Biostatistique - IURC Montpellier, 641 Av. D.G. Giraud 34093 Montpellier 

Réunion du 7 février 2003 

Centre de coordination 

 
Professeur J.P. DAURES, N. RINCHEVAL 



Modifications et Rappels 
Principaux 



Cahier d ’observation 

Remplacer les notes d ’informations 
 

Ajouter HLA et ferritine 
 

Dose antalgiques en mg/j et non plus en cp/j 
 

Listing patients (limiter les données manquantes) 
 

Pour les données médicamenteuses de suivi  
    recopier les traitements de l ’inclusion ou non ? 



Procédures d ’envoi des données 

Quand ? 

   Tous les jeudi + vendredi 

Pourquoi? 
Sauvegarde des données: 

tous les vendredi 

1 fois/mois gravées sur cd 

Relances données manquantes 

Comment ? 
 Par mail  

Zip + mot de passe 

 Accusé de réception 

 



Biologie 

 Calendrier des kits : 
•date ouverture du 1er et du 10ième kit 
•information à envoyer par mail, fax…au CRB 

                         renouvellement des kits 
 

 Tubes EDTA : 
•Prévenir TSE la veille avant 17 h 
•Joindre à l ’envoi des tubes : 

- copie de la feuille 52 ’ étiquetée 
- copie du consentement éclairé étiquetée 



Radiologies 

Etiquettes d ’anonymat (dans CRF): 
•3 initiales nom, 2 initiales prénom 
•n° centre 
•date radio 
 

Envoi à BREST : 
• avant le 15 du mois 
•Si delai> 6 semaines  le centre coordinateur  

     contacte le centre retardataire 



15  

 
BREST ENVOIE LE 

FICHIER DES RADIOS RECUES 
AU CENTRE 

COORDINATEUR 

6 semaines 

INCLUSION 

 
DELAI > 6 SEMAINES 

LE CENTRE COORDINATEUR 
PREVIENT 

LE CENTRE INVESTIGATEUR 

15 

mois mois 

Procédure d ’envoi des radios à 
Brest 

7/01/03 



Bilan des inclusions 
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Nombre d ’inclusions réelles et théoriques 
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MOTIFS DES ECHECS DE SELECTION

CORTICOTHERAPIE 10

REFUS DE CONSENTEMENT 2

ABSENCE DE SYNOVITE 9

DELAI D’EVOLUTION 5

TRAITEMENT DE FOND 1

AUTRES DIAGNOSTICS 12

INCONNUS 1

TOTAL 39*

*CERTAINS PATIENTS ONT EU PLUSIEURS MOTIFS D’ECHEC DE SELECTION

Nombre et motif des échecs de sélection 

Motifs Nombres  



En quelques chiffres... 

 
- Nombre de screenés : 93  
 
- Nombre d ’inclusions au 30/01/03 : 54 
 
- Nombre de dossiers saisis au 30/01/03 : 35 
 
- Nombre de radios envoyées à Brest au 15/01/03 : 23 
 
-Nombre de biopsies au 31/01/03 : 5 
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Bilan sur les données manquantes 



N° de centre
Nb de patients

saisis
% moyen

01 2 14.54

05 10 8.42

06 2 10.48

07 4 8.45

08 3 6.45

10 1 12.91

11 3 7.30

12 1 6.05

13 5 10.66

14 2 9.98

7/02/03 

Pourcentage moyen de données manquantes par centre 



Données manquantes %

Indices synovites et articulaires (MCP,IPP,MTP…) 4.73

Visites professionnels (chauffeurs,infirmières,

employés maison, gardes enfants…)
2.37

DRB1 1.58

Ferritine 1.43

Visites assistantes sociales, ergothérapeutes,

orthopédistes, internes

1

Anti-DNA 1

Envoi radios mains pieds 1

Anticcp, AAN

Aides ménagères, associations malades
Diagnostic autre affection, affection envisagée

Durée intoxication tabac alcool
Rencontres avec des malades

Repas à domicile

IGM

<1

7/02/03 

Principales données concernées par les queries 



ERREURS LES PLUS FREQUEMMENT 
 RETROUVEES DANS LE MASQUE DE 

SAISIE DE DONNEES 
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