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Un outil indispensable

La Bibliothéque Cochrane
(Cochrane Library)

Le D" Cochrane est connu pour son
livre «L'inflation médicale: réflexions
sur l'efficacité de la médecine», qu’il
publia en 1972. Son ambition était que
les ressources médicales disponibles
soient utilisées pour les traitements qui

Continuity of care during pregnancy and childbirth

Continuity of caregivers during pregnancy and

childbirth

Hodnett ED

Date of most recent substantive amendment : 04 March 1996

Ohjectlvss To assess the effects of contmulty 01 care dunng pregnancy,
childbirth and the puerperium compared with usual care by multiple
caregivers, many of whom work only in one setting (eg the antenatal

clinic, the labour ward, or the postnatal unit).

Search strategy: The register of clinical trials maintained and updated by

the Cochrane Pregnancy and Childbirth Group.

Selection criteria: All acceptably controlled trials  comparing continuity of
A and the with usual care by

care during
multiple careglvers

by the author from published
articles and unpubhshed data obtained from trial authors.

qui présente a cet effet une collection
d’études cliniques prospectives rando-
misées, et si possible en double aveugle,
dans le cadre de la médecine périna-
tale, sur support informatique.

La «Cochrane Library» est aujour-
d’hui la premiere
source d’informa-
tion sur 'efficacité
des soins en santé;
elle contient les
revues  systéma-
tiques  Cochrane
en cours ou pu-
bliées. Elle est mi-
se a jour quatre
fois par an et cons-
titue le média de

Main results: Women who had continuity of care by a team of midwives *

were less likely to be admitted to hospital antenatally and more likely to
attend antenatal education programs. They were also less likely to have
intrapartum pharmacologic pain relief, and their newborns were less likely
to require resuscitation. While they were less likely to have an episiotomy,
they were more likely to have either a vaginal or perineal tear. They were
more likely to be pleased with their antenatal, intrapartum, and postnatal

care.

Conclusions: Switching from current systems of care, which generally
involve different caregivers during pregnancy, childbirth, and the
postpartum period, would often require major re-structunng of services. At
present it is unclear whether the benefits in the two ‘continuity of care’
trials were due to greater continuity of care or to greater midwifery

involvement.

Background

'Continuity of care' is an ambiguous term. It can mean: 1) a stated commitment to a shared
philosophy of care, 2) a strict adherence to a common protocol for care during pregnancy
and/or childbirth, 3) a system whereby those who are discharged from hospital are routinely
referred to community services, or 4) the actual provision of care by the same caregiver or
small group of caregivers throughout pregnancy, during labour and birth, and in the
postnatal period. This review includes trials which fit the latter definition.

Both trials in this review compared continuity of care by a team of midwives to routine care

by a variety of physician and midwife caregivers.
Objectives

To assess the effects of continuity of care during pregnancy, childbirth and the puerperium
compared with usual care by multiple caregivers, many of whom work only in one setting (eg

the antenatal clinic, the labour ward, or the postnatal unit).
Criteria for considering studies for this review

Types of participants
Pregnant women.

Types of intervention

Provision of antepartum and intrapartum care by the same caregiver (or group of caregivers)

compared with conventional care.

Types of outcome measures
Clinical and psychosoc|al outcome measures

The Cochrane Lrbvary 1998 Issue 1

Print out de la premiére page de la revue systématique de la
librairie Cochrane sur le theme «Continuity of caregivers during

pregnancy and childbirth».

ont démontré leur efficacité dans le
cadre de revues systématiques.

I est naturellement impensable
qu'un obstétricien ou une sage-femme
désirant des informations sur, par
exemple, l'efficacité de 1'épisiotomie,
puisse compulser toutes les études pu-
bliées sur le sujet.

Cest la qu’intervient la base de
données de la Collaboration Cochrane,

diffusion du travail
de la Collaboration
Cochrane. Elle est
disponible par
abonnement (CD-
Rom ou Internet).
D’autres banques
de données sont
également pu-
bliées dans la
«Cochrane Libra-
ry»: DARE (York
Database of Ab-
stracts of Reviews
of Effectiveness)
qui est une compi-
lation des méta-
analyses publiées
dans la littérature;
CCTR (Cochrane
Controlled Trials
Register, le regis-
tre des essais re-
pérés par les colla-
borateurs Coch-
rane); CRMD (Cochrane Review Metho-
dology Database, une liste biblio-
graphique sur la méthodologie des
revues systématiques).

D’autres informations sont contenues
dans la bibliotheque Cochrane, comme
les coordonnées des différentes entités
Cochrane, une liste de liens Web,
I'International Network of Agencies
for Health Technology Assessment

«INAHTA» database: un glossaire des
termes couramment utilisés dans les
revues systématiques et dans la biblio-
theque Cochrane, le Manuel Cochrane
«Handbook», un guide d’aide a la réali-
sation des revues systématiques...

La «Cochrane Library» est destinée
aux personnes qui dispensent et/ou qui
recoivent des soins, a tous les cher-
cheurs, enseignants, dirigeants et ad-
ministrateurs de tous niveaux. Pour
plus d’information, contactez:

Update Software Ltd, P.0. Box 696
Summertown Pavilion, Middle Way,
Summertown, Oxford 0X2 7LG, U.K.
Tél. +44.1865.513902

Fax +44.1865.516918

Le Centre Cochrane francais recou-
vre, entre autres pays, la Suisse roman-
de. Ses missions sont, parmi d’autres,
les suivantes: promouvoir et soutenir
I'implication des Francais et des fran-
cophones dans la Collaboration Coch-
rane; encourager le développement de
nouveaux groupes de revues; dévelop-
per les moyens et faciliter les efforts des
francophones pour identifier les rap-
ports d’essais cliniques; assurer la for-
mation des collaborateurs Cochrane.

Adresse de contact: Francoise Martin, CIT-
CCF, Centre Léon Bérard, 28, rue Laénnec,
69373 Lyon Cedex 08. Tél. +33.4.78.78.28.34,
fax +33.4.78.78.28.38, e-mail: fm@upcl.univ.
lyonl.fr

Site Internet: http://www.spc.univ.lyon1.fr
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