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Structure IMReD

= « Introduction » : Quelle guestion a
éte etudiee ?
M = « Méthodes » : Comment cette
guestion a-t-elle été étudiee ?
R = « Résultats » : Qu'a-t-on trouve ?
e="et"

D = «Discussion » : Quel est le sens de
ces resultats ?



Objectifs géneraux
* Donner la possibilité d'utiliser les resultats

* Analogie de la vitrine :
1. Rue passante
2. Produit de qualité et a la mode
3. Vitre propre

* |mplications
1. Nous devons vendre notre étude au bon public
2. Rigueur scientifique



Le style

« Style en littérature
1. Maniere particuliere d’exprimer sa pensee
2. Permet de reconnaitre I'auteur
« Particularité des ecrits scientifiques
1. Aucune finalité esthetique
2. Neécessité de standards commun
« Style scientifique
1. Renvoie plus au commun qu’aux particularités

2. Permet d'atteindre les objectifs de
communication



Introduire le texte
pour susciter l'interét

Objectif: vous voulez étre lu

Moyens: exposer (bref), de facon
intelligible et attrayant, I'objet de I'étude
et les raisons qui ont pousse a
I'entreprendre (rappel succinct des
connaissances actualisees dans le
domaine). Phrases courtes.




Introduction

Roles
Annoncer la question qui a été poseée

Exposer les raisons qui ont amené a poser cette
guestion

Difficultés

Adapter la longueur au niveau de connaissance des
lecteurs du journal

Utiliser de maniere adaptee la littérature scientifique
Convaincre le lecteur de I'importance de la question



Exposer la méthode
N’en dire ni trop ni trop peu

* Doit renseigner le lecteur sur la validitée
des reponses aux questions formulées en
iIntroduction.

* Doit permettre d’identifier les differents
biais



Méthode

Roles

. Fournir tous les éléments pour comprendre ce
qui a eteé fait pour réepondre a la question posée

. Fournir suffisamment de détails pour que
I'étude puisse étre repliquee

Difficultés

. Ne rien oublier d'important

. Ne pas mélanger les méthodes prévues et
effectives

. Fournir définitions et modalites pratiques



Les items indispensables (1)

Population de I'étude decrite le plus
precisement possible

Criteres d’inclusion et d’exclusion

Modalités de sélection des individus:
1. Comment a-t-on procedeé ?
2. Quel a été le mode de tirage ?

Préciser les conditions du recuell de
I'information



Les items indispensables (2)

Comment et par qui les questionnaires
ont-ils été envoyés ou remplis ?

Quelles ont été les principales questions
posées ?

Y a-t-il eu une procedure de relance pour
es non-répondants ?

_es non-répondants ont-ils été analysés ?
_es variables étudiées
Methodes et tests statistiques




Les items indispensables (3)

* Ethique
Comite d’ethique?
Consentement éclairé?



Présenter les resultats :
DES FAITS, RIEN QUE DES FAITS'!

* Présentes de la maniere la plus neutre
nossible.

* lIs doivent strictement servir I'objectif de
I'étude

» Description de la population étudiée

* Rigueur
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Reéesultats

Roles

. Fournir tous les élements pour comprendre la

reponse a la question posée

. Organiser les données de maniere utile et

logique

Difficultés

. Se concentrer sur les résultats utiles

Etre cohérent avec les méthodes
Rester factuel et neutre

. Choisir entre prose, tableaux et figures



Erreurs fréquentes de présentation
des resultats

Le total ne fait pas 100%
Confusion entre moyenne et médiane
_es bornes ne sont pas rapportées

_es données présentees sont sans rapport avec
‘'objectif de I'étude

_es titres des figures ou tableaux ne sont pas
Informatifs

Nombre de décimales non-pertinent
« corrélé » sans test de corrélation statistique.
« significatif » sans test statistique




Ecrire la discussion,
pour donner du sens a I'ensemble

* Objecitifs :
1. Interpréter les résultats observés en les
comparant aux données de la littérature

2. convaincre le lecteur de leur validité et
donc de leur intérét.



Comment ?

Bref résumeé des principaux resultats pour mettre
en avant I'apport de I'étude, son originalité et la
rigueur avec laguelle elle a été menée.

Discuter la validité de ces résultats a la lumiere des
difficultés méthodologiques rencontrées: Tous les
biais possibles doivent étre recenses et discutes

Proposer une interprétation scientifique qui tienne
compte des études publiées precédemment: identifier
es études qui font autorité ou qui sont utiles

Répondre, ainsi, aux guestions posees dans
'introduction




Soigner son style :
savoir étre simple et precis

* Phrases courtes, de structure simple
(sujet, verbe, complément)

* Respect des temps des verbes a utiliser
selon les parties du texte:

1. L’introduction, lorsqu’elle relate des faits avéres
(synthese d’études, enjeux et contexte), doit étre
ecrite au présent.

2. L'enonce de la methode et la presentation des
resultats doivent I'étre au passeé

3. la discussion alterne entre le passé, pour les
résultats de 'etude, et le présent pour les données
de la littérature.



Et des annexes

e Titre court, informatif et accrocheur: 10 mots
grand maximum

« Références strictement conformes a la
convention de Vancouver

* Le résume est ce qui attire vers votre article.
C’est votre clip publicitaire: 250 mots maximum,
mais enjeu de I'étude, methode rapide pour la
compréhension, résultats attractifs, en quoi est |l
important de lire I'article entier, doivent
apparaitre clairement.



Fondamental: les auteurs

« Contribution scientifigue importante

1. Contribution a la conception (conception and
design) ou a l'acquisition des données ou a
I'analyse et a lI'interpréetation de I'étude

2. Contribution a la redaction de l'article ou a la
revision critique de son contenu intellectuel

3. Approbation de la version finale de l'article

« Les autres (contributeurs) sont remerciés



Ordre des auteurs

* |Importance de la contribution scientifique

» Difficultés
1. Comparaison de contributions différentes
2. Influence volontaire de la part d’'un chef
3. Geénérosité pour favoriser un collaborateur
4. Timidite d’un collaborateur

* Tradition
1. trois puis six premiers auteurs (Vancouver)
2. les derniers seront les premiers



Auteurs encore

» Deéfinir les regles le plus tot possible
Protocole

Prise en compte des changements
Adaptations du protocole

Mutations, recrutements au moment de la
rédaction

* Discussion
1. Contributions effectives
2. Exigences de la revue
3. Rappeler les regles internationales

N



| e choix de la revue a
laquelle soumettre un
article



Aphorisme n® 1:

Ce n’est pas parce qu’un papier est bon que ca va étre facile
de le publier (mais ca aide)

Aphorisme n® 2:

Ce n’est pas parce qu’un papier est mauvais qu’il n’est pas
publiable (mais ca n’aide pas)

Aphorisme n® 3:

Si un papier a éte refusé partout auparavant, inutile de
I'envoyer chez Médecine et Maladies Infectieuse



L'objectif de I'editeur (et du

board)

Publier de (tres) bon papiers

Global, regional, and national age-sex specific mortality for  *
264 causes of death, 1980-2016: a systematic analysis for
the Global Burden of Disease Study 2016

GBD 2016 Causes of Death Collaborators m

Publier des papiers originaux
A Background Monitoring levels and trends in premature mortality is crucial to understanding how societies can  tancet 2017 3901151210
Etr e C It é address prominent sources of early death. The Global Burden of Disease 2016 Study (GBD 2016) provides a Coluborstors sted atthe eod

Etre reconnu, y compris du grand public
Avoir beaucoup d’abonnés payants
« Effets mode », effet opportunisme

Tout ¢ca a la fois, mais peu y arrivent o |
Isolation of a Tlymphotropic retrovirus from a patient

— NEJM at risk for acquired immune deficiency syndrome

— Lancet and family (AIDS)

— N at u re an d f a m i Iy ;oﬁ:;lfuflmsos;e:gai::rm:]m::r:‘;MT Nugeyre, $ Chamaret, J Gruest, C Dauguet, C Axler-Blin, F Vezinet-Brun, C
. - Hide authors and affiliations

- S C I e n Ce Science 20 May 1983

Vol. 220, Issue 4599, pp. 868-671

Ce II DO 10.1126/science 6189183



L'intérét et I'objectif de I auteur

[ pe—

+ Publier & tout prix | aCt'

wwwwwww :research

* Rendre disponibles des données
 Diffuser des connaissances nouvelles
* Poser des jalons pour de futurs travaux




L'interét et I'objectif de I'auteur

Etre re-cité

Etre connu et reconnu par ses pairs, ses concurrents
Publier dans des journaux tres reconnus et tres lus
Accumuler des publications

— Pour sa carriere

— Pour obtenir des financements de recherche



| es criteres de choix

¢ L e I e Cto rat Cill'llfalllnmfed:us Diseases

Puchase  Advertise Y About ¥

— Moins important avec I'acces en ligne et les o=
packages s

— Articles a l'unité tres chers cependant
— Mots clés plus importants que le journal ?

e Le colt

— Open access
« Politique globale : ex PloS
 Politique exceptionnelle : Lancet, NEJM T

— Gratuité mais nombre de pages limitees
— Gratuité pour l'auteur

— Gratuité pour le lecteur et I'auteur

— Figures/photos en couleur



Les criteres de choix (2) ...

LE LAMBEAU

« Lalangue -
— En anglais FEMINA
— (En chinois) 2018
— En francais ? -> connaitre ses limites,

se faire relire

« Le delai de publication

— Etr_e conscient de la difficulté de trouver des (bons)
reviewers

— Le reviewer est bénévole : délais pas toujours tenus
— Fast-track publication proposée par certains journaux



Les criteres de choix (3)

« Larenommeée du journal et I'impact factor
— Exigence tres forte pour les « grands » journaux
— Beaucoup de concurrence

* Le board
— Ne pas compter sur les amis

— Eviter les ennemis mortels

* Le possibilité de proposer ou récuser des reviewers ?



Les criteres de choix (4)

« La ligne éditoriale et les effets mode
— Choisir un journal qui va étre intéressé par le sujet

— Eviter un journal qui a beaucoup publié sur le méme sujet
recemment

— Penser trans-sectoriel : _
iInfections/organe/épidemiologie/sante publique

— Une lettre d'intention avant la publication permet de
gagner du temps

« La niche écologique

— Le journal a spectre tres étroit : Journal of dairy science,
Ticks and tick-borne diseases

— Le journal a contre-courant (Cf. trans-sectoriel)



Les criteres de choix (5)

* Le journal a la mode avec les bons mot-clés et
le bon angle

— Microbiota

— Sequencing / genotyping
— Epigenetics

— One health / Global health
— Emerging diseases

* Pensez aux journaux qui ont des formats
« rigolos » ou inhabituels

— Avec support vidéo ou audio
— Format CME

— Suppléments en ligne

— « Perspective » in NEJM



Des strategies ?




Stratégie 1 : votre papier est
revolutionnaire

Choisir un journal avec un ENORME
iImpact factor

Envoyer un mail d'intention
Si c’est vraiment révolutionnaire, il vous

Journal of Medicine
“Copyright, 1981, [

Massachusetts Medical Sockety

sera beaucoup pardonné

Number 24

'STIS CARINII PNEUMONIA AND MUCOSAL CANDIDIASIS
VIQUSLY HEALTHY HOMOSEXUAL MEN

» Rosexr Scumors, Pu.D., Howaxo M. Scianxer, M.D.
MD, Ve

NEJM, Lancet, Nature, Science, Cell..



Stratégie 2 : votre papier est révolutionnaire parce
gue vous avez truandé les données

« Choisir un tres bon journal et un tres bon avocat

AndrewWakefield—T.ancet retracts 'utterly false' MMR paper

After medical couneil mling last week that MMR doctor Andrew Wakefield was

dishonest, journal finally quashes paper

The Lancet today finally retracted the paper that sparked a crisis in MMR
vaccination across the UK, following the General Medical Council's decision that

its lead author, Andrew Wakefield, had been dishonest.

The medical journal's editor, Richard Horton, told the Guardian today that he
realised as soon as he read the GMC findings that the paper, published in February
1998, had to be retracted. "It was utterly clear, without any ambiguity at all, that

the statements in the paper were utterly falze" he gaid. "l feel [ was deceived.”



Stratégie 3 : votre article est bon et honnéte mais

pas réevolutionnaire

« Regarder ou publie la concurrence

« Evaluer honnétement lI'intérét de vos données pour

[ REALIZED THAT THE
PURPOSE OF WRITING 1S
TO INFLATE WEAK IDEAS,
ORSCURE POOR REASONING,
AND INHIBIT CLARITY,

les autres

* « hors piste »
— Jouer sur un théme inhabituel pour I'éditeur
comité




Les revues prédatrices

« 2017 :> 10 000 revues prédatrices
 https://predatoryjournals.com/journals/

« Publication rapide et colteuse, peu ou pas de
reviewing

£ Egte
e Np

SL Vaccines and Vaccination Journal <vaccines@scientificliteratures.com>

Looking for experts like you to submit your valuabel submission on Meningitis

Dear Dr. Alexandra Mailles,
Good Day from SL Vaccines and Vaccination Journal!

5L Vaccines and Vaccination Joumal s an intemational, scholarly peer-reviewed, anline open access joumal publishing novel fundomental and applied research reloted fo all

aspeds of Viacdnes and Vaccination.
Special lssve: Meningifis

Deadline: December 21+, 2018

If interested Kindly revert ASAP

With Best Regords
MARGARIDA K. MOURAO

OPENACCESS \e read spam a lot: prospective cohort study of unsolicited :

and unwanted academic invitations

ey Andrew Grey," Mark | Bolland,' Nicola Dalbeth,' Greg Gamble,' Lynn Sadler’ 15::
Department of Medicine, ABSTRACT frustration, or resignation. Two of us (AG, ND) have 8
Universitv of Auckland. Private NRIFCTIVES masdesiad Sisesal amnind ameallaailnes Buse aollansnsas subia )

Grey A., et al.BMJ, 2016, 355:i5383, http://dx.doi.org/10.1136/bm].i5383



https://predatoryjournals.com/journals/
http://dx.doi.org/10.1136/bmj.i5383

Take home points

Evoquer les possibles journauxen | .«

Etre attirant mais pas racoleur

Ne pas hésiter a revoir le draft en cas de
changement de journal

S’abonner a
https://www.h2mw.eu/redactionmedicale/



https://www.h2mw.eu/redactionmedicale/
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&_RELX Group |

,ﬂg 250 collaborateurs en France, en interaction
constante avec nos collegues internafionau.

150 revues* scientifiques et médicales de
langue francaise etfou anglaise
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savantes, 'Académie des Sciences et
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frangais sont publies dans des revues Elsevier
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La publication scientifique actuelle
~ 2 200 éditeurs de journaux scientifiques

~35 000 peer-review journaux 2. Springer-Nature
3. Wiley
~1 400 000 articles publiés chaque année 4. Taylor & Francis
N~ _/

(ce taux augmente de ~3% chaque année)

-Y—

A eux seuls ils publient 40% de

~4 000 000 auteurs unique chague année
(ce chiffre progresse de 3% environ chaque année)

tous les journaux

# Total Joumals per Decade
(Actve, Academic/ Scholarny, Refereed/ Peer-reviewed)

# Total Jowmnals per year (since 2001)
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Les acteurs de la vie d’un journal

Systeme
soumission

La Revue

Outil
production

Les
plateformes




Comment est organisé un journal ?

>Que|les sont les responsabilités de I’éditeur ?

Aider a la gestion du journal

Mettre a disposition les outils pour la soumission, I'analyse
desarticles (peer-reviwewing process)

Produire les manuscripts acceptés

Structurer and archiver des articles publiés
Gerer les question d’éthique et de copyright
Responsable des aspects contractuel et financier
Favoriser la diffusion et la promotion du journal

Nommer les rédacteurs en chef et les comités éditoriaux (en
collaboration avec les sociétés savants)

Donner des indicateurs a la rédaction afin de suivre la qualité du
journal, travailler la ligne éditoriale, ...




Filtre essentiel qui permet de séparer la science de la spéculation et
d’apporter la qualité scientifique.

Les éditeurs ont maintenu la durabilité des journaux et du peer
review systeme depuis 300 ans environ..

Aide a determiner la validité, la portée et l'originalité de la
recherche , aide a améliorer la qualité des articles

Protege le travail des auteurs et I'affirmation de 'authorat



Le processus éditorial : peer reviewing

En général les rédacteurs font un premier check pour le sujet, la langue, le
respect des instructions aux auteurs. lls peuvent rejeter directement.

Apres ce premier check, I'article va partir en review en général aupres de
lou 2 reviewers. Cette étape prend plusieurs semaines. De nombreux
reviewers refusent les invitations, ... il faut en inviter d’autres cela rajoute du
temps.

Les rédacteurs recoivent les recommendations des reviewers et ils prennent
une décision en fonction de ces retours.

En cas de doute ils peuvent demander un autre avis ou ils font la review
eux méme.

Le rédacteur informe l'auteur .



Le processus éditorial

Quand un article est rejeté , 'auteur peut soumettre son manuscrit a
un autre journal. Cependant il est conseillé de corriger l'article avec
les commentaires recus avant de le resoumettre.

Quand l'article est accepté, mais que des révisions sont demandées, il
faut finaliser I'article avec les commentaires des rédacteurs et des
reviewers.

Apres acceptation le manuscrit part en production ou il est mis au
format de la maquette du journal.



Le processus éditorial : la production

LE FLUX DE PRODUCTION DES ARTICLES LA REALISATION DU NUMERO ! FASCICULE

|
— —
Pourquoi une seule épreuve ?
o Le manuscrit accepté satisfait déja aux exigences de qualité de la revue et respecte les Instructions aux

auteurs

o La préparation de copie est effectuée par I'imprimeur selon des critéres stricts. Elle concerne a la fois
I'orthographe, la typographie, le respect des normes scientifiques interationales, et enfin la structuration
XML nécessaire a la mise en ligne

o La mise en page se fait automatiquement suivant le modéle choisi

o La correction des épreuves est donc simplifiée : il s’agit seulement d’une veérification ortho-typographique.




La production pour permettre la diffusion
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La publication da’un journal : recettes et couts

les revenus et les colts liés a une revue

Recettes
Abonnements papiers

ou ou APC dans les modeles hybrides et Open Access
Revenus électroniques liés aux téléchargements
Publicité & petites annonces
Projets sponsorisés ( suppléments, TAP, ...)
Autres : copyrights, Tap auteurs, ...)

Colts directs
Mise en page, composition
Impression
Papier
Affranchissements
Frais de traduction
Contribution éditoriale

redevance société savante

Colits indirects
gestion humaine et logistique de I'édition, de la production,
les opérations marketing, le support technique des plateformes
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Ethigue et publication

En tant gu’auteur vous avez
beaucoup de droits

mais vous avez aussi le devoir d’éetre
éthique



Le processus éditorial

Manquement scientifique

falsification des résultats et/ ou des images

Manquement lors de la publication
Plagiat

différentes formes / sévérités
double publication
double soumission
remercier les recherches préalables
bien identifier les co-auteurs
déclarer les liens d’intéréts



Le processus éditorial

No Copying

Des conséquences a court et moyen termes

>

Le plagiat est considéré comme une infraction majeure par
votre institution, les rédacteurs de la revue, et la
communauté scientifiqgue tout entiere.

Le plagiat peut conduire a des poursuites au niveau
universitaire, mais elle provoquera certainement le refus de
votre article.

Le plagiat va nuire a votre réputation dans toute la
communauté scientifique.




Ethique et publication: les outils

Elsevier utilise deux systemes de détection du plagiat :

Cross
Turnltln pour les universités cnec

Powered by iThenticate

iThenticate pour les éditeurs et les sociétés

Les articles sont vérifiés automatiquement contre une base de données de +
de 30 millions d’articles peer-reviewed qui ont été fournis par plus de 2000
éditeurs y compris Elsevier et aussi sur le web.

Il y a aussi des moyen plus traditionnels :
rédacteurs et reviewers
vos collegues, les lecteurs
autres lanceurs d’alerte



Ethigue et publication

Duplicate publication est aussi appelé publication redondante ou self plagiat.

Définition : un ou deux articles, sans références croisées completes,
partageant les mémes hypotheéses, data, discussion, et / ou conclusion

Un auteur ne doit pas soumettre a une revue un article déja publié.

Publier un abstracts dans un book de congres ne vous empéche pas de
soumettre votre travail ensuite sous la forme d’un article mais une déclaration

doit étre faite au moment de la soumission.

Re-publier dans une autre langue est acceptable, mais une déclaration complete
doit étre faite par rapport a la publication princeps au moment de la soumission



Le processus éditorial

“ Les journaux peuvent rétractés des articles publiés et le dire
publiguement en expliquant le pourquoi de leur decision. lls
peuvent informer l'institution des auteurs

“ Consultez les régles et les instructions sur le site COPE
(www.publicationethics.org)

“ COPE est un forum pour les rédacteurs et les éditeurs de peer-
reviewed journals dédié aux questions liées aux différent aspects
de I'éthique de la publication . Il donne des conseils aux rédacteurs
sur la maniere d’identifier et gérer ces manguements.

® Code de conduite, guides and organigrammes sont disponibles sur
le site de COPE. De nombreux cas décrits et discutés.


http://www.publicationethics.org/
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Les mesures de la qualiteé : bibliométrie

National B> N
National Library of Medicine .7 K%

WIMEDLINE:: *
- ~5,500 journals in:

Biomedical Science
Life Science (including Veterinary Science)
Allied Health (including Nursing and Psychology)

PubNled

www.pubmed.gowv

- Portal for free access to MEDLINE (1™ & pMC)

i

PubMed
ﬁ Central

- Free access to articles in participating journals
and NIH-funded articles in all other journals

http://www.elsevier.com/wps/find/authorsview.authors/fundingbodyagreements



Mesurer la qualité du journal:
Les indicateurs bibliométriques

Impact
Factor



Mesurer la qualité du journal:

Les indicateurs bibliométriques

Différents indicateurs permettent de mesurer la qualité d’un journal.

Ces indicateurs partent du principe que la qualité d’un article est basée sur
le nombre de citations qu’il recoit.

Le plus connu et le plus reconnu est I'impact facteur, qui a une fenétre de
citation de deux ans.

CiteScore vient d’étre lancé récemment ( fenétre de citations de 3 ans),
Medline aussi vient de lancer son indice

'mpact Factor/CiteScore sont spécialités dépendant ( on ne peut pas les
comparer entre deux domaines différents



Mesurer |la qualité du journal: Les indicateurs bibliométriques

L'impact facteur
Calcul de Plmpact Factor e

IF =

Articles originaux Editoriaux
Mises au point Lettres
Revues générales Actualités
Cas cliniques... Lu pour vous

Analyses d’ouvrages
Abstracts...




&% THOMSON REUTERS

4. Impact Factor 20171

IE = 183 (citations en 2017 de tout article publié en 2015 + 2016)
- 140 =1.307
(articles source publiés en 2015 + 2016)
<
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2013 2014 2015 2016 2017
o INFECTIOUS DISEASES

Year ~ Rank Quartile JIF Percentile . .
2017 77/88 Q4 13.068 62 AUtOCItatlonS
2016 o0/84 Q3 41.071



http://www.thomsonreuters.com/

Mesurer la qualité du journal: Les indicateurs bibliométriques
L'impact facteur

Les citations des contenus e-only et en ligne sont
comptabilisées pour I'lF si le titre fait partie de |la base
Clarivate

Les citations d’un contenu e-only et en ligne sont
comptabilisées normalement

Citer un “Articles-in-Press” est pris en compte si la citation
précise le titre du journal et 'année de publication — utiliser le
DOI de I'article. La citation est comptabilisée lorsque |'article
est associé a un sommaire.



Mesurer la qualité du journal: Les indicateurs bibliométriques
L'impact facteur — L'impact facteur est spécialité dépendant

FundamentalLife Sciences
Heuroscience

Clinical Medicine

Pharmacology & Toxicology
Physics

Chemistry & Chemical Engineesing
Earth Sciences

Environmental Sciences
Biological Sciences

Materials Science & Engineering
Social Sciences

Mathematics & Computer Sciences

00 05 10 15 20 25
Mean Impact Factor



Mesurer la qualité du journal: Les indicateurs bibliométriques

H index, index auteur

The h-index is based on the highest number of papers included that have had at
least the same number of citations.

The graph shows a 45 degree line which models a 1:1 relationship between
publishing articles and being cited. An author’s publishing history is mapped out on
this graph, beginning with their publication with the highest citations to the lowest.

This author's h-index is 45 This author's /-index 29
Ths Aeindban (6 based upan the numser of docoments acd rusbar of chatioo
) The f-index is based upon the number of documents and number of citations.
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Promouvoir son article

Plus de 2.5 millions d’articles scientifiues sont publiés chaque année et
ce nombre va croissant. Il est important de valoriser et de mettre en
avant votre article

Les rédactions et les éditeurs peuvent aider a ce travail mais en temps
gu’auteur vous étes souvent le mieux placé pour expliquer pourquoi
vos travaux sont importants.

® Valorisez vos articles : mettez des éléments multimédia, des figures, des
highlights

® Mettez votre article dans des archives ouvertes institutionnelles ( HAL)
: https://hal.archives-ouvertes.fr/



https://hal.archives-ouvertes.fr/
https://hal.archives-ouvertes.fr/
https://hal.archives-ouvertes.fr/

Promouvoir son article

> Soyez identifiable sur Internet :

80% du traffic des moteurs de recherche est généré via
Google.

Search Engine Optimization (SEO): utilisez des mots clés
forts dans vos titres, vos images/ figures

Faites des liens entre vos articles et d’autres contenus du
web : des data, des repositories, ...

Faites attention a vos affiliations, prenez un numéro ORCID

~ IMENDELEY
... A

s
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Les modeles de publication

Transformation rapide du papier vers I'électronique

1997 : papier uniquement
2009 : 55% eonly/ 25% print only/ 20% p+e

2014 : +95% eonly ( science de la vie + de 99%)
2024 : ??%

Les modele de publication des journaux a changé du fait d’Internet

Augmentation de 'usage ( plus de téléchargements) , mais une utilisation
moins en profondeur et a moindre co(t / article

Utilisation de systeme de soumission en ligne : facilite 'augmentation des
soumissions

Apparition de nouveaux types de publications et d’innovation : plus de
visibilité, plus de flexibilité, publication des data,

Montée en puissance de nouveaux modeles de publications comme I’ Open
Access, ...

Mouvement institutionnels : Horizon 2020, Plan §, ...



Les modeles de publication :
I’'Open Access

Acces gratuit et permanent aux articles, moins de restrictions pour la
reutilisation

On distingue :
Le Green Open Access : disponible dans les journaux par abonnements

5 e O8N i) -

Le Gold Open Access: disponible dans les journaux en Open Access ou en
modéele hybride




Les modeles de publication : I'open access

-. >EN ACCE | GREEN OPEN ACCESS

Access - Free public access to the final » Free public access to a version of
published article. your article.
» Access is immediate and permanent. - Time delay may apply (embargo period).
Fee - Open access fee is paid by the author,  « No fee is payable by the author, as costs
or on their behalf (for example by a are covered by library subscriptions.
funding body).
Use » Determined by your user license. » Authors retain the right to use their

articles for a wide range of purposes.
All open versions of your article should

have a user license attached.

Options 1. Publish in an open access journal. 1. Link to your article.
2. Publish in a journal that supports open 2. For selected journals Elsevier makes
access (also known as a hybrid journal).  the articles freely available after an

embargo period in the open archives.
3. Self-archive your manuscript.



Liens utiles

Open Access
elsevier.com/openaccess

Policies
elsevier.com/policies

Funding Bodies
elsevier.com/fundingbodies

User Licenses
elsevier.com/openaccesslicenses

Promote Your Work
elsevier.com/promote-your-work

Orcid number
https://orcid.org/

Share Link
elsevier.com/author-share-link

Authors’ Update
elsevier.com/authors-update

Journal Finder
journalfinder.elsevier.com

Publishing Campus Researcher Training
publishingcampus.elsevier.com

Ethics in Research & Publication
publishingcampus.com/ethics

COPE

https://publicationethics.org/

Déclaration de liens d’intéréts
https://dpi.sante.gouv.fr/dpi-public-webapp/app/consultation/accueil



https://orcid.org/
https://publicationethics.org/
https://dpi.sante.gouv.fr/dpi-public-webapp/app/consultation/accueil
https://dpi.sante.gouv.fr/dpi-public-webapp/app/consultation/accueil
https://dpi.sante.gouv.fr/dpi-public-webapp/app/consultation/accueil
https://dpi.sante.gouv.fr/dpi-public-webapp/app/consultation/accueil
https://dpi.sante.gouv.fr/dpi-public-webapp/app/consultation/accueil

