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Plusieurs lecteurs nous ont reproché
d’avoir publié des réflexions provoca-

trices d’Olli Miettinen sur la nature des
données probantes dans l’exercice de la
médecine1, en qualifiant son texte d’ob-
scur. Nous admettons que l’article n’est
pas facile à lire, mais il soulève des enjeux
cruciaux pour notre façon de comprendre
notre propre discipline. Afin de pour-
suivre la discussion, nous avons demandé
à Frank Davidoff, rédacteur des Annals of
Internal Medicine (page 243), et à Richard
Horton, rédacteur de The Lancet (page
245), de nous faire part de leur opinion
sur les propos du Dr Miettinen. Nous
présentons la nôtre à la page 241.

Nous croyons bien entendu que
notre façon d’exercer la médecine à la fin
du XXe siècle est assez bonne. Nous
pensons être proches de la vérité et que,
même si nos concepts, nos tests de diag-
nostic et nos thérapies ne sont pas par-
faits, quelques rajustements occasionnels
suffisent. Un regard en arrière est tou-
jours instructif, toutefois. Un regard en
arrière sur l’exercice de la médecine en
1998 en amusera fort probablement
d’autres en 2098, comme nous pouvons
aussi jeter un regard en arrière sur l’exer-
cice de la médecine au XIXe siècle. Le
Dr John Mackieson a exercé la profes-
sion à l’Île-du-Prince-Édouard de 1821
jusqu’à sa mort, en 1885. David Shep-
hard a découvert récemment quatre ou-
vrages manuscrits du Dr Mackieson
(page 253). Le Dr Mackieson présente
un tableau intime mais austère de l’exer-
cice de la profession à une époque où les
tests de diagnostic disponibles étaient
peu nombreux et où beaucoup de
remèdes standards (nous le savons main-
tenant) ne donnaient pas de résultat et
étaient probablement nocifs. En passant
en revue les concepts de la maladie qui
prévalaient au XIXe siècle, le Dr Shep-
hard nous aide à comprendre comment
le Dr Mackieson posait ses diagnostics et
pourquoi il prescrivait certains traite-
ments. Même si la théorie et la pratique
de la médecine ont changé, le Dr Shep-
hard est frappé par le dévouement du Dr

Mackieson envers ses patients et son en-
gagement à l’égard de l’observation at-
tentive et de la minutie dans la tenue des

dossiers, caractéristiques qui demeurent
essentielles à l’excellence dans l’exercice
de la profession.

En 1946, le Dr Arthur Vineberg,
chirurgien canadien, a proposé une
stratégie chirurgicale pour traiter la coro-
naropathie.2 Le pontage aortocoronarien
(PAC) est maintenant répandu. Jack Tu
et Keyi Wu présentent un compte rendu
sur les tendances des taux de mortalité
après un PAC chez presque 70 000 pa-
tients de l’Ontario traités entre
1981/1982 et 1995/1996 (page 221).
Même si le taux de PAC a augmenté
pendant cette période, les taux de décès
après une intervention chirurgicale ont
dégringolé — ce qui est remarquable. Tu
et Wu laissent entendre que des «bul-
letins» chirurgicaux indiquant les taux de
mortalité opératoire par hôpital ont
peut-être aidé à accélérer la baisse rela-
tive au cours des dernières années. Paul
Armstrong doute pour sa part que ce soit
le cas (page 237). Mentionnant l’expé-
rience des États-Unis, il soutient que la
baisse des taux de mortalité associés au
PAC en Ontario est probablement at-
tribuable à de nombreux facteurs, y com-
pris, peut-être, à un effet Hawthorne.

Rares sont toutefois ceux qui af-
firmeront qu’il ne faut pas suivre les ré-
sultats d’interventions médicales. John
Crocker et ses collaborateurs indiquent
qu’un examen du programme de trans-
plantation de rein chez les enfants de la
région de l’Atlantique, entrepris en 1990,
a démontré que le taux de survie des 
greffons n’a pas atteint 50 % entre 1971
et 1992 (page 229). L’examen a entraîné
la création d’un programme particulier
pour les enfants et des modifications des
critères de sélection des donneurs, des
protocoles d’immunosuppression et de la
surveillance postchirurgicale. Les résul-
tats ont été spectaculaires : entre 1993 et
1997, deux transplantations seulement
(9 %) ont échoué.
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