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1. Навчальні цілі 
Студент зможе: 

- Описати етапи процесу науково-доказової практики 

- Пояснити різні компоненти питання за форматом PICO(T) 

- Застосувати основні та вдосконалені стратегії проведення пошуку з питання PICO(T) 

- Мати доступ до інформації з різних відповідних джерел 

- Критично аналізувати та оцінювати інформацію 

- Синтезувати інформацію з різних джерел 

- Вміло формулювати висновки  

- Інтегрувати нову інформацію у базу знань 

- Створювати новий рівень знань шляхом синтезу 
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Умовні позначення 
 

 

Завдання / вправа  

 

Вебсайт 

 

Приклад 

 

 

 

Мультимедійний 
матеріал 

 

Інструменти / програми  

 

Додаткова 
інформація 
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2. Доказова практика 

2.1 Вступ 

Для поліпшення якості допомоги у сфері охорони здоров'я дані наукових досліджень мають 
вирішальне значення. Доказова медицина у клінічних умовах та практика, що базується на доказах 
(англ. «EBP – evidence based practice» - прим.редактора) для парамедичних професій може 
скеровувати вибір послуг у сфері охорони здоров'я та допомогти фахівцям у виборі відповідних методів 
втручання. Це буде на благо клієнта, який може розраховувати на найкращу якість обслуговування у 
охороні здоров'я. 
 
Як ерготерапевти, ми хочемо реалізовувати ефективні ерготерапевтичні втручання на якісному 
професійному рівні. Ми хочемо, щоб наші клієнти були задоволені, але ми також прагнемо 
підтвердження для клієнтів і для себе того, що ми застосували ефективні заходи. Цього можна досягти, 
використовуючи дані з публікації наукового дослідження або демонструючи покращення показників 
клієнта через використання валідного, надійного інструменту дослідження після, наприклад, трьох 
місяців ерготерапії. Іншими словами, ми хочемо пов’язати свою найкращу практику з доказовою 
практикою. 
 
Для обґрунтування власної професійної терапевтичної клінічної роботи ми спираємось на проведені та 
опубліковані наукові дослідження. Завдяки цим дослідженням можна отримати більше розуміння 
того, що люди відчувають або чого хочуть, якщо у них є проблеми у повсякденному житті, більше 
розуміння впливу певних захворювань, а тепер також і більше розуміння того, що працює чи не працює 
в ситуаціях з певними заняттєвими проблемами (le Granse , van Hartingsveldt, & Kinébanian, 2017). 
Ерготерапевти повинні інтегрувати наукові дослідження у розробку ерготерапевтичних втручань, у 
такий спосіб втілюючи заключну фазу у циклі використання науково-доказової практики.  
 
Як ерготерапевт, ви регулярно стикаєтесь у своїй роботі із проблемами, що стосуються вашої 
практичної діяльності. Орієнтовані на практику дослідження дають можливість досліджувати практичні 
проблеми та отримувати відповідну якісну відповідь для вирішення виявлених вами проблем 
(Wouters, Van Zaalen, & Bruijning, 2015). 
 

2.2 Доказова практика (EBP) 

Eрготерапевту важливо постійно перевіряти себе та свої терапевтичні дії (тобто критично відноситись 
до власних дій). Чи є інструменти оцінювання, що використовуються в роботі ерготерапевта,  
найвідповіднішими для такої роботи? Чи є втручання, які були проведені, найдоцільнішими в даній 
ситуації і не тому, що інструмент оцінювання чи метод втручання дуже поширені в ерготерапії, а тому, 
що це також найкращий вибір у даному конкретному випадку? Щоб забезпечити відповідальну 
професійну допомогу пацієнту ви, як ерготерапевт, повинні завжди прагнути доказової практики. Це 
буде означати, що ви використовуєте найкращі наявні докази для обґрунтування рішень щодо своєї 
професійної поведінки (Melnyk & Overholt, 2019). 
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2.2.1 Що таке доказова практика? 

Хибне розуміння, яке все ще поширене серед багатьох ерготерапевтів, полягає в тому, що доказова 
практика стосується лише наукових досліджень та вагомих доказів. Це неправильно. Доказова 
практика означає, що вибір терапевтичних дій базується не на звичках, а на наступних чотирьох 
вимогах (Melnyk & Overholt, 2019). 

• Вимога 1: уподобання клієнта 

Вподобання та очікування клієнта відіграють важливу роль у визначенні того, коли та якою мірою 
відбуватимуться втручання. Завдяки інтеграції загальнолюдських цінностей та врахування побажань 
клієнта у процес клінічного мислення поліпшується професійна поведінка. Основний принцип нашої 
роботи, як ерготерапевтів, полягає в тому, щоб поставити клієнта і його потреби на основне, 
центральне місце. Це стосується і доказової практики.  Якщо ваш клієнт незгодний з процесом 
втручання, ваша терапія ніколи не досягне цільових результатів. Тож не забувайте про свого клієнта. 

• Вимога 2: Клінічний досвід 

Клінічний досвід ерготерапевта стосуються клінічних навичок та клінічного мислення. Вони є 
необхідними для визначення того, чи є знайдені наукові докази корисними для конкретного клієнта, і 
якщо так, то яким чином. Якщо ви ерготерапевт, який нещодавно закінчив навчальний заклад, ви не 
будете мати великого клінічного досвіду, але, працюючи протягом декількох років, ви отримуєте 
розуміння та глибший практичний досвід. Як досвідчений ерготерапевт, ви зможете експериментувати 
з новими методами, спираючись на свій досвід. У такому випадку було б цінним також включити 
докази наукових досліджень для обґрунтування своїх рішень. Застосовуючи певні терапевтичні 
підходи, доведені як цілком доказові, важливо поєднувати ці дані з власними клінічними експертними 
знаннями і уміннями. Можна отримати зустрічну інформацію, чому певна терапія не може бути 
застосована. 

• Вимога 3: Докази досліджень 

Прийняті інструменти оцінювання та втручання можуть бути підтверджені найкращими наявними 
доказами. Поточні, найкращі докази можуть також замінити прийняті інструменти оцінювання та 
втручання на більш точні, ефективніші, безпечніші та потужніші. Іншими словами: найкращі наявні 
докази ведуть до підтвердження або зміни професійних рішень. Найкращі наявні докази стосуються 
стану наукових досліджень конкретного часу. Досі не проведено достатньо наукових досліджень щодо 
всіх парамедичних втручань. В рамках цього курсу ми в основному зосереджуємося на пошуку та 
інтерпретації цих доказів. 
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• Вимога 4: Доступні ресурси 

Організаційна та фінансова доцільність є важливими факторами, які слід враховувати при розгляді 
нових підходів. Клієнт і терапевт можуть з оптимізмом ставитись до певної технології, і факти, можливо, 
демонструють чудові терапевтичні результати, але організація ерготерапевтичної допомоги та 
фінансові можливості повинні бути враховані. Кілька організаційних та фінансових факторів, які часто 
називають бар'єрами: вартість нового терапевтичного обладнання, вартість нових технологій, вартість 
індивідуальної терапії у порівнянні з груповою терапією. 

Мал. 1: Доказова практика 

Загальне визначення практики, заснованої на доказах (EBP): 

«Доказова практика - це інтеграція клінічного досвіду, цінностей клієнта та найкращих доказів 
досліджень у процес прийняття рішень щодо догляду за клієнтом. Клінічний досвід стосується 

накопиченого досвіду, освіти та клінічних навичок клініциста. При зустрічі клієнт заявляє про свої 
особисті уподобання та унікальні проблеми, очікування та цінності. Найкращі докази досліджень 

зазвичай виявляються у клінічно значущих дослідженнях, які проводились із застосуванням 
обґрунтованої методології» (Sackett, 2002). 

2.2.2 Практичні дослідження в галузі охорони здоров’я 

Практично-орієнтоване дослідження описується як дослідження, яке базується на отриманих 
результатах із професійної практичної діяльності та сприяє запровадженню інновацій та 
вдосконаленню професійної практики. Це відбувається шляхом накопичення знань та досвіду роботи, 
а також відповідних вдалих нових методик в ерготерапії, що дають змогу приймати конкретні рішення 
для різних практичних проблем. 

З іншого боку, наукове дослідження більш зосереджено на розробці нових теорій (знань та 
моделювання) і часто здійснюються у рамках університету. Підхід часто починається з питання знань і 
має винахідницький підхід (Melnyk & Overholt, 2019). 

 

Клінічний 
досвід 
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Приклад: справа Маріт  

Маріт 33 роки, щаслива заміжня і горда мати Анук (1 рік). Маріт працює в 
освітньому закладі, де більшу частину часу витрачає на роботу за 
комп’ютером. 

Маріт не могла працювати три місяці через дискомфорт у поперековій 
ділянці хребта (кілла диску L4-L5 з легкою іррадиацією до пальців ніг). Вона 
проходить реабілітацію для хребта (два рази на тиждень), де вона отримує 
ЛФК та різні навчальні семінари. Вона контактує з фізичним терапевтом та 
ерготерапевтом. 

Однак після 36 процедур Маріт ще не досягла бажаного результату і 
продовжує відчувати дискомфорт під час виконання роботи в офісі. 

• Практичне дослідження болю в попереку може бути використане для 
визначення того, чи впливають заняття з ергономіки на біль у хребті, що 
турбує Маріт під час роботи в офісі. 

• Наукові дослідження болю в попереку можуть зосередитись на впливі 
можливих спадковості на розвиток болю в поперековій ділянці хребта. 
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3. П’ять кроків доказової 

практики 

Мал. 2: П’ять етапів практики, заснованої на доказах 

 
Крок 1: Викладіть (клінічну) проблему у запитанні, на яке можна дати відповідь. 
Перш ніж розпочати пошук доказів, необхідно поставити конкретне запитання, яке має значення для 
вашого клієнта у величезній кількості доступної інформації. Важливо включити всі елементи, важливі 
для відповіді на питання. Для формулювання конкретних питань клінічне запитання часто формується 
на основі так званого формату «PICO (T)». 
Крок 2: Ефективно шукайте найкращі докази 
Пошук в Інтернеті надає дуже багато інформації, але чи є вона корисною, доречною, правильною, 
надійною ...? Якщо поставлено гарне клінічне запитання, стратегію пошуку можна побудувати, 
використовуючи пошукові терміни та критерії пошуку. Для відповіді на клінічні питання 
використовуються конкретні бази даних та пошукові системи. 
Крок 3: Оцініть докази 
Після того, як інформацію знайдено, вона оцінюється на предмет методологічної якості, оскільки ми 
можемо розрізнити різні типи наукових досліджень і, отже, різні рівні доказовості. Це називають 
рівнями доказів. Завжди важливо перевірити, чи може інформація бути застосована у власній 
практичній ситуації. 
Крок 4: Застосування результату на практиці 
Після цього приймається клінічне рішення, завдяки якому знайдена інформація інтегрується з досвідом 
того, хто опікується, уподобаннями клієнта та наявними ресурсами. Той, хто надає допомогу, та клієнт 
приймають рішення спільно. 
Крок 5: Оцінка процесу та результату: 
Оцінка є найважливішим елементом доказової практики, як процесу, так і продукту. Оцінюються кроки, 
вжиті в рамках доказової практики. Чи успішно застосовувалось доказова практика, чи є ще можливості 
для вдосконалення? Крім того, результат процесу також підлягає оцінці. Кілька питань, якими слід 
керуватись: чи є втручання для клієнта ефективним, чи має воно менше недоліків, ніж альтернативні 
методи втручання, чи відповідає втручання побажанням та очікуванням? Оцінка часто породжує нові 
питання. Отже, доказової практики є циклічним процесом, який ініціює нове питання або нову 
проблему. 
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3.1 КРОК 1: Формулювання питання 

дослідження 

У ерготерапевта може виникнути питання про якість інструментів оцінювання, які він / вона хоче 
використати для кращого визначення проблем клієнта, його активності та впливу оточуючого 
середовища. Це приклад запиту на правильно підібраний, надійний та придатний до використання 
інструмент оцінювання чи методику оцінювання ерготерапевтичної допомоги. Також може бути запит 
на ефективні втручання, ефективні матеріали, дієві поради чи дієвий підхід. Також можна поставити 
запитання щодо досвіду та / або здобутків клієнтів з певним біопсихосоціальним станом або про 
наслідки їхніх дій, самостійності, участі, якості життя тощо (Logister-Proost, 2007). 

Щоб знайти відповідь на практичну задачу, проблема спочатку перетворюється на запитання, на яке 
можна відповісти. У (пара) медичній охороні здоров'я це часто включає дослідження, які зосереджені 
на оцінці втручань, подібно до того, як терапевтичні втручання оцінюються для ерготерапевта. Був 
розроблений інструмент для підготовки відповідного питання дослідження, стратегії PICO (T). Стратегія 
PICOT - це інструмент, розроблений на основі принципів доказової практики для визначення 
компонентів дослідницького питання (Wouters et al., 2015). 

Під час написання PICO (T) ви використовуєте якомога більше ключових слів (без довгих описів). Коли 
правило PICO (T) застосовується при формулюванні питання, будуть висвітлені всі відповідні аспекти. 
Формулювання ефективного питання дослідження заощаджує час у подальшому процесі. 
Невідповідно сформоване питання (наприклад, який найкращий тип втручання для підлітків з 
тривожним розладом?) призведе до нецілеспрямованого пошуку та результату, який, ймовірно, 
включатиме сотні непридатних тез та недоречної інформації. (Мельник і Оверхольт, 2019) 

3.1.1 Стратегія  PICO (T) 

PICOT - скорочення від: 
- P: Клієнт, населення, клієнт чи його проблема 
- І: втручання / інтерес 
- С: Група порівняння або втручання  
- O: Кінцевий продукт чи результат 
- (T: Часові рамки) 
 

P – Клієнт (пацієнт), населення,  клієнт чи його проблема 

Важливо описати цей компонент якомога точніше. Ризик опису Р занадто вузько полягає в тому, що 
може бути важко зібрати інформацію про нього. З іншого боку, якщо ви опишете Р занадто широко, 
тема може залишитися занадто розмитою. Залежно від загальної обізнаності з вашим пошуком, ви 
можете варіювати свою стратегію пошуку від дуже широкої до дуже вузької. 

Прикладами для опису Р є: вік, стать, етнічна приналежність, певні розлади (наприклад, гепатит, ...) 
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Опис Р 

Дуже широкий Широкий Вузький Дуже вузький 

 

Дислексія Діти з дислексією Діти віку початкової 
школи з дислексією, 

які мають проблеми з 
читанням 

Діти початкової школи 
(6 або 7 років) з 

дислексією, які не 
досягають належного 

рівня читання 

Діабет Жінки з діабетом Літні жінки з діабетом 
та скаргами у нижніх 

кінцівках 

Жінки> 70, які 
страждають на діабет 
довше ніж 20 років, 
діабет 2-го типу, з 

полінейропатією на 
початковій фазі 

Травма зв’язок 
гомілковостопного 

суглоба 

Пошкодження зв’язок 
гомілковостопного 
суглоба в наслідок 

занять спортом 

Травма зв’язок 
гомілковостопного 

суглоба у професійних 
гравців в бадмінтон 

Травма медіальної 
зв’язки 

гомілковостопного 
суглоба у професійних 

бадмінтоністів 

Таблиця 1: Приклади опису групи клієнтів (Wouters et al., 2015) 
 
І - втручання 
Тут можна розглянути терапевтичні та діагностичні втручання. Однак може також знадобитись 
відкласти втручання. 
Терапевтичні втручання можна протестувати індивідуально або з групою людей з однаковим станом 
здоров'я та оцінити їх ефективність. 
Прикладами для опису I є терапія, вплив хвороби, прогностичний фактор, ризикова поведінка 
(наприклад, куріння), тощо. 
 
Приклад 1: 
Наскільки терапія заїкання позитивно впливає на якість життя підлітків із розладами плавності 
мовлення? 
Крім того, мова може йти і про ефективність терапевтичних заходів. 
Приклад 2: 
Наскільки тривалість реабілітації пацієнтів з інсультом може бути скорочена за допомогою ерготерапії, 
спрямованої на відновлення функції верхньої кінцівки? 
Діагностичні втручання стосуються оцінки протоколів тестування, інструментів оцінювання та / або 
діагностичних процедур. 
Приклад 3: 
Наскільки модифікована шкала впливу втоми (MFIS) здатна диференціювати вплив втоми на людей із 
розсіяним склерозом? 
Це також стосується втручань, опис яких може бути занадто обширним або занадто вузьким. 
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Опис I 

Дуже широкий Широкий Вузький Дуже вузький 

Терапія ЛФК при травмах 
плеча 

М'язозміцнюючі 
вправи для пацієнтів із 
ущемленням сухожиль 

 

М'язозміцнюючі 
вправи для пацієнтів із 
ущемленням сухожиль 

після спортивних 
травм 

Терапія Ерготерапія Ерготерапія в контексті 
реабілітації пацієнтів із 

втомою 

Ерготерапія в контексті 
домашньої реабілітації 

пацієнтів із втомою 

Таблиця 2: Приклади описів втручань (Wouter et al., 2015) 

C - Порівняння або паралельне втручання 

С означає порівняння та описує інше (альтернативне) втручання, яке по можливості порівнюється із 
наданим втручанням. Також можливо, що прямого порівняння у питанні не зазначається. Наприклад, 
в рамках ерготерапії можна провести порівняння з ефектом плацебо. Втручання плацебо - це 
втручання, яке відповідає втручанню, яке вивчається, але без застосування певної активної частини. 
Для певних методів вимірювання доступним є так званий золотий стандарт. Золотий стандарт, як 
правило, вважається найкращим із доступних методів. Також можливо, що втручання порівнюється зі 
стандартним лікуванням або звичайним доглядом. 
Ключове питання цього компоненту питання: "З чим порівнюється надане втручання?" Однією з 
можливостей для дослідження є: вплив групової терапії на реабілітацію втоми у людей із розсіяним 
склерозом порівняно з ефектом індивідуальної терапії? 
Важливо знати, що застосувати С-компонент не завжди можливо. 
Прикладами для опису С є: альтернативні методи, застосування плацебо або відсутність 
втручання/терапії, відсутність захворювання, відсутність факторів ризику (наприклад, не палить 
цигарки). 
 
O – кінцевий продукт або результат 
Наприклад, досліджуючи відновлення при наявності кили у шийному відділі, вас можуть особливо 
цікавити збільшення рухливості в шийній ділянці, покращення  якості життя, зменшення болю тощо. 
Формулювання ваших очікуваних результатів може бути вузьким і широким. Заздалегідь продумайте, 
яку інформацію ви хочете включити, а яку не включати і відповідно координуйте своє дослідницьке 
питання. 
Прикладами для опису О є: результат, який ми очікуємо від терапії, ризик захворювання, точність 
діагнозу, частота виникнення, несприятливий результат, тощо. 
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Опис O 

Дуже широкий Широкий Вузький Дуже вузький 

Здоров’я Стан здоров’я Аеробний стан Випробування на 
дистанційному 

велосипедному тесті 

Скарги на рух Скарга на біль при русі Скарга на біль під час 
стрибка 

Скарга на біль під час 
стрибків, виміряна за 

візуальною 
аналоговою шкалою  

Психічні аспекти Депресивні скарги Cкарги на депресію 
відповідно до 

самозвіту 

Симптоми депресії, 
виміряні за допомогою 

інструменту FDI 

Таблиця 3: Приклади опису результату, що підлягає вимірюванню (Wouters et al., 2015) 

(T - часові рамки) 

Т означає час, необхідний для втручання для досягнення результату, або скільки часу спостерігають за 
учасниками 

Прикладами для опису Т є: час, необхідний для досягнення результату, час, протягом якого 
спостерігаються популяції для результату, тощо. 

 

Багато додаткової інформації про підготовку PICO із супровідними відео 

можна знайти на наступному веб-сайті 

https://youtu.be/Mr3eZjdr-5g  

 

3.1.2.  Підготуйте питання дослідження 

Після опису всіх компонентів PICO (T) важливо сформулювати питання дослідження самостійно. Гарне 
дослідницьке запитання містить усі аспекти PICO (T) (Van de Donk & Van Lanen, 2011, Wouters & van 
Zaalen, 2015, p. 34). 
Питання дослідження завжди закінчується знаком питання. 
Правильно сформульоване запитання збільшує шанс отримати потрібні відповіді. Дослідницьке 
запитання, яке сформульовано занадто широко, гарантує, що у вас у не буде якісного огляду 
літератури, і в результаті вашому науковому дослідженню не буде правильного інформаційного 
супроводу. Питання дослідження, яке сформульоване занадто вузько, призведе до занадто малої 
кількості інформації і теж в кінцевому результаті не дасть бажаного результату. Правильно поставлене 
питання, що дасть достатню і правильну інформацію із доступних джерел, є початковим досягненням. 
 

Варіацією питання, яку ви знайдете під час досліджень, є так звана гіпотеза. Під час дослідження 
проблеми, обговорення попередніх результатів досліджень та пошуку літератури, дослідники можуть 

https://youtu.be/Mr3eZjdr-5g
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мати певні сподівання щодо результатів дослідження. 
Отже, гіпотеза є випробуваним припущенням про результати аналізу у відповідній сукупності, що 
вивчається. Це означає, що відповідь на питання дослідження вже сформульована на основі теорії. 
Потім статистичний аналіз визначає, чи є відповідь на це дослідження (для цієї сукупності) вірною. 
Гіпотези зазвичай складаються з двох частин: 

▪ Нульова гіпотеза (H0): основне припущення, яке зберігається до тих пір, поки недостатньо 
статистичних доказів альтернативи. Зазвичай це очікування, які формулюються як "відсутність 
зв'язку", "відсутність різниці" або "відсутність ефекту". 

▪ Альтернативна гіпотеза (HA): альтернативне припущення. Навпаки, ці припущення передбачають 
зв'язок, різницю чи ефект. 

Щоб наочно продемонструвати PICO, ви можете скористатися наступною таблицею: 

Опис PICO 

PICO Дуже широкий   Широкий Вузький Дуже вузький 

Р     

І     

С     

О     

Таблиця 4: Приклади опису PICO 

 

Вправа Марієтта 

Марієтті 68 років, зазвичай вона живе вдома самостійно (нині в лікарні), а 
минулого року втратила чоловіка. Вона вперше отримувала послуги ерготерапії 
після ампутації під пахвою. Після вступної бесіди ви готуєте план втручання. 
Марієтта запитує, чому вона не отримує дзеркальної терапії, бо прочитала статтю, 
де клієнт свідчить про меншу кількість болю на ампутованій нозі після 
дзеркальної терапії. Марієтта більше цікавиться своєю можливістю займатись 
улюбленим в'язанням, але тепер вона більше не може цього робити. 

 Опис PICO 

PICO Дуже 
широкий 

Широкий Вузький Дуже вузький 

P Стан після 
операції 

 

літня жінка 
після 
операції 

Ліня жінка 
після операції 
піхв 

Жінка 68 років 
страждає після 
операції під 
пахвою на біль і 
обмеження 
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рухів у 
в/кінцівках 

I терапія 

 

ерготерапія Еготерапія в 
контексті 
реабілітації 
після операції 

Еготерапія в 
контексті 
обезболення і 
покращення 
рухів в/кінцівок 

C альтернатива плацебо Імітація 
дзеркальної 
терапії 

 

O Скарги на рух Скарги на 
обмежений 
болем рух 

Скарги на 
неможливість 
в’язання 
через 
обмежений 
рух і біль у 
в/кінцівці 

Можна 
виміряти біль 
за візуальною 
шкалою і 
підібрати 
втручання для 
його 
зменшення 

 

 

 

  Короткий зміст: Що таке EBR і як визначити PICO 

https://youtu.be/Mr3eZjdr-5g 

 

3.2. КРОК 2: Ефективний пошук найкращих доказів 

3.2.1 Види джерел 

Можливо, ви розпочали це навчання через інтерес до здоров’я та зацікавленість у допомозі людям. 
Повідомлення про здоров’я надходять до нас за різними каналами спілкування. Якщо говорити про 
інформацію щодо консультування з питань здоров'я, Інтернет започаткував цілу еволюцію. Він значно 
полегшує пошук інформації. Багато людей звертаються до «лікаря Google»: зараз люди шукають 
інформацію в Інтернеті, тоді як раніше лікар був центральною точкою контакту. 

 

Відео: 

https://vimeo.com/109115909 

https://youtu.be/Mr3eZjdr-5g
https://vimeo.com/109115909
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Однак тут є підводні камені, оскільки є величезна 
кількість доступної і не завжди якісної інформації. Докази є обґрунтованими тоді, коли включають 
пояснення, де згадується наукова література і з яких можна простежити її правильність та сучасність. 
Це на відміну від інформації, яка часто складається із тверджень, які самі по собі можуть бути 
правдивими, але які навряд чи можна перевірити. Дослідження показали, що більше половини 
інформації, доступної в Інтернеті, є неправильною, перебільшеною, комерційно тонованою або 
застарілою. 

3.2.1.1. Інтернет 

Всім відома пошукова система Google, яка дозволяє швидко та легко збирати інформацію. Після 
введення пошукового терміну ви одразу отримуєте довгий список сторінок на вашу тему. Чи можемо 
ми розпочати з цієї інформації? 

При розгляді результатів пошуку є кілька критичних нюансів: 

▪ Ви часто отримуєте багато інформації, але пошукові системи дають доступ лише до обмеженої 
частини Інтернету. Велика частина наукових публікацій розміщується у так званій невидимій 
мережі та недоступна безпосередньо через стандартні пошукові системи. Паролі та 
брандмауери часто перешкоджають доступу користувачів, які не оплачують пошукові операції. 
Однак часто у вас є можливість проконсультуватися з недоступними електронними джерелами 
через бібліотеку університету. 

▪ Рейтинг результатів не завжди визначається пропонованим змістом. Тому справа не в тому, 
що перша веб-сторінка є найбільш якісною. Часто неосновні аргументи відіграють певну роль, і 
в послідовності немає реальної логіки. Наприклад, вищий рейтинг може бути обумовлений 
комерційними та статистичними факторами: чим більше спонсорство та чим більше 
відвідувачів, тим вищий рейтинг. 

▪ Немає жодної гарантії щодо якості отриманих результатів пошуку. В принципі, кожен може 
створити веб-сторінку та запропонувати інформацію без додаткового зовнішнього контролю 
якості. Багато неправди можна знайти в області харчування. Самопроголошені гуру здорового 
харчування, тренери з питань охорони здоров’я та ін. публікують свою думку як наукове 
підтвердження. Тож будьте досить критичними, якщо ви використовуєте інформацію, яку ви 
знайшли в Інтернеті! 

 

Окрім загальних пошукових систем, існують також спеціалізовані пошукові системи, які майже 
виключно дають наукові результати. Результатами можуть бути статті про дослідження, а також 
доповіді симпозіумів, тези, тощо.  Відомою науковою пошуковою системою є Google Scholar: 
www.scholar.google.com 

http://www.scholar.google.com/
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Приклад 

Останнім часом ведеться дискусія щодо вакцини проти Сovid-19 та її спроможності 
змінювати ДНК. Ви хочете перевірити цей факт і почати його ґуґлити. 

Ви знайдете такі посилання: 

 

Пастор, який підтримує Трампа, каже своїм послідовникам, що вакцина від Ковіду є 
«підготовча структура для антихриста»  

«Індепендент» (8/12/2020) 

«Гардиан» (30/01/2021) 

 

AA (16/12/2020)  

«Противники вакцинування заявляють про недостатність наукової бази» 

Конспірологічні теорії антиваксерів знов і знов виявляються проблемою в умовах 
короновірусного спалаху. 

В дійсності, є кращі та надійніші вебсайти для пошуку інформації про здоров’я.  

Гарний приклад це https://www.ema.europa.eu/, Вони пропонують достовірну 
інформацію про здоров’я звичайною мовою. Це є ініціативою Європейського агенства 
з лікарських засобів. 

https://www.ema.europa.eu/
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https://www.ema.europa.eu/en/human-regulatory/overview/public-health-
threats/coronavirus-disease-covid-19/treatments-vaccines/covid-19-vaccines-key-facts 

 

При пошуку інформації про стан здоров’я в Інтернеті пов’язано багато підводних каменів. Доступна 
часто неправильна інформація через відсутність контролю якості, що може налякати людей. Оскільки 
доступно так багато інформації, думка того, хто опікуєься пацієнтом, іноді стає однією з можливих 
варіантів, або клієнт приходить до фахівця з повідомленням "Я читав в Інтернеті". «Доктор Google» 
іноді надає користувачам Інтернету невірну інформацію, вигідну фармацевтичним компаніям. 
Наприклад, таблетки для схуднення рекламуються спонсорами. Результати пошуку можуть спонукати 
звернення до веб-сайтів за найгіршим сценарієм: іпохондрики, як правило, натискають на 
найсерйознішу хворобу (біль у грудях => серцевий напад; головний біль => пухлина мозку). 

Тим не менш, важливо відзначити, що переваги Google помітні: 

• Швидко, просто, де і коли це підходить 
• Дешево 
• Анонімно (зручно для незручних проблем) 
• Доступно 
• Мовою того, хто просить про допомогу 
• Розширення можливостей людини, яка звертається за допомогою 
• Доступні аудіовізуальні матеріали 
• Дозволяє порівняння 
• Можлива інтерактивність (люди з однаковими симптомами можуть контактувати) 

 
«Доктор Google» і розширення можливостей клієнта 

• Розширює медичні знання, задоволеність та знання про взаємодію фахівця та клієнта 
(Coulter et al., 2006) 

• Це призводить до більш успішного лікування (Брум, 2005) 
• Розрив у рівні знань між фахівцем та клієнтом звужується, що призводить до кращих 

результатів і задоволення від ерготерапевтичного лікування (якщо цьому сприяє 
фахівець) (Bylund et al., 2009) 

 
3.2.1.2. Каталоги та бази даних 

Каталог гарантує, що ви отримаєте уявлення про всю інформацію, доступну у всій колекції в бібліотеці. 
У каталозі ви знайдете опис доступних книг, статей, довідкових робіт, аудіовізуальних матеріалів та ін., 
включаючи місце їх зберігання. 
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В каталозі згадується номер місця розміщення книг, 
журналів, компакт-дисків, DVD-дисків та ін., які фізично присутні в бібліотеці. Таким чином ви можете 
легко знайти джерело на полицях бібліотеки. 

Фізична копія різних джерел є не завжди доступною, однак доступна електронна версія. Каталог може 
також містити посилання на ці електронні книги та статті з баз даних. 

Прикладом безкоштовних каталогів в Інтернеті є https://www.researchgate.net/ 

База даних - це колекція наукових публікацій, переважно журнальних статей, що належать до певної 
предметної області або стосуються певної теми. База даних містить бібліографічні посилання, а іноді 
також електронну версію статей. Ця колекція не залежить від конкретної бібліотеки. База даних 
зазвичай підключається до наукової установи або підтримується урядом. Інформація в базі даних часто 
надається платно. Це означає, що ви не можете збирати інформацію з баз даних, якщо ви починаєте 
пошук за допомогою пошукових систем, таких як Google. 

Бібліографічні бази даних збирають майже все, що публікується у важливих журналах за певною 
дисципліною, незалежно від того, хто видавець. В основному включаються рецензовані журнали. 
Прикладом бібліографічної бази даних є Medline, найбільша і найбільш часто використовувана 
біомедична база даних, до якої можна отримати доступ через пошукову систему PubMed. 

Вони містять бібліографічну інформацію про статтю. Бібліографічне посилання завжди включає: 

▪ Назву статті 

▪ Автора статті 

▪ Назву журналу, в якому опублікована стаття 

▪ Випуск, обсяг та сторінки 

Це посилання часто доповнюється коротким описом статті, а іноді посилається електронна версія 
статті на веб-сайті співпрацюючих видавців, що має унікальний номер DOI. 

Кожній статті присвоєні ключові слова, що визначають основні теми статті. Більшість бібліографічних 
баз даних мають тезаурус або список ключових слів із зазначенням пов’язаних, ширших або вужчих 
термінів та посиланням на те, який термін використовується для певної теми. Деякі тезауруси мають 
деревоподібну структуру, яка дозволяє шукати групи ключових слів. 

Бібліографічні бази даних здійснюють пошук лише бібліографічних даних, ключових слів та резюме. 
Зазвичай вони ще пропонують можливість обмежити результат за допомогою “обмежень”, наприклад, 
за роками. 

Якщо ви шукаєте інформацію про тему, на яку доступна велика кількість інформації, то найкраще 
скористатися бібліографічною базою даних, оскільки ви можете більш точно шукати за виділеними 
ключовими словами або тезаурусом. Вам не потрібно самостійно вигадувати всі синоніми, а лише 
використовувати терміни, що використовуються в базі даних. У більшості бібліографічних баз даних ви 
можете продовжувати працювати з результатами пошуку на основі функції історії. Ця функція дає 
можливість опрацювати слово за словом, а потім комбінувати. Таким чином, ви швидко зможете 
побачити, які пошукові терміни дають занадто багато або занадто мало результатів. 

Повнотекстові бази даних збирають журнали від одного видавця. Вони містять не лише бібліографічні 
посилання, але й повну електронну статтю. Часто сам повний текст можна повністю шукати, тобто 
шукають усі слова в повній статті. Деякі приклади - ScienceDirect із журналами від видавця Elsevier та 

https://www.researchgate.net/
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Springerlink із журналами від видавця Springer. CINAHL 
EBSCO можна розглядати як виняток, оскільки до цієї бази даних включені журнали кількох 
видавництв. 

Якщо ви шукаєте літературу про найновіші події, дуже рідкісні або дуже конкретні теми, то, швидше за 
все, ви знайдете щось у повнотекстових файлах. Наприклад, у бібліографічних базах даних проходить 
деякий час, перш ніж новинки включаються до списків ключових слів або тезаурусів, що ускладнює їх 
пошук. У таких базах даних дуже важливо вигадувати синоніми для пошукових термінів. Тому вам 
доведеться багато працювати з комбінаціями OR (див. Далі в цьому курсі). 

Повнотекстовий файл зазвичай дає занадто багато і часто непридатних для використання даних. Ось 
чому вам доведеться шукати швидше в полі заголовка, щоб обмежити ваш результат пошуку. Якщо 
слово з’являється в заголовку, ви впевнені, що стаття в основному стосується цієї теми. 

Бази даних посилань містять не тільки бібліографічні посилання, але і список посилань. Список 
посилань - це список усіх публікацій, з якими автор ознайомився під час написання статті. Таким чином 
можна перевірити, чи включена певна стаття до списку посилань інших статей. Прикладом бази даних 
цитування є Web of Science. 

3.2.1.3 Журнали 

Журнали містять короткі, конкретні дослідження з тем у певній галузі. У статтях журналу згадуються 
нові розробки та ідеї або останні результати досліджень. Залежно від типу журналу ви можете знайти 
огляди, а також статті, які, наприклад, обговорюють книги або звіти про конференції. 

Якщо ви збираєте інформацію самостійно та концентруєтесь на темі, то, як правило, ви прагнете 
отримати найсвіжішу інформацію, і тоді журнали є ідеальним джерелом інформації. На відміну від 
посібників, журнали виходять періодично (наприклад, щотижня, щомісяця). Таким чином ви можете 
стежити за розвитком подій. 

Виходячи з цільової аудиторії, на яку спрямований журнал, журнали можна розділити на 3 категорії: 

Загальні або популярні журнали - це збірник статей на більш загальні та популярні теми з різних тем, 
призначених для широкої громадськості. Використання мови координується таким чином, що люди, 
які мають незначні знання або зовсім не знають попередньо тему, що розглядається, можуть зрозуміти 
статтю. Ви можете впізнати статті за широким загальним поясненням обговорюваної теми та 
обмеженими посиланнями або навіть відсутністю посилань на джерела. Деякі відомі приклади - Eos, 
National Geographic, Scientific American та ін. 

Професійні журнали містять добірку статей щодо однієї конкретної професії і спрямовані на людей із 
професійними знаннями. Вони часто надають більш практичний підхід до теми. Їх можуть видавати 
професійні асоціації. Дуже відомими журналами є «Американський журнал ерготерапії» та 
«Канадський журнал ерготерапії». 

Наукові журнали надають поглиблену наукову інформацію про тему з певної галузі та звертаються до 
інших вчених. Таким чином, результати досліджень поширюються, і це може призвести до подальшої 
еволюції в межах цієї наукової галузі. Ви впізнаєте статті за типовою систематичною структурою та 
детальним описом методів та результатів дослідження. Структура дослідницької статті пояснюється 
далі в цій програмі. Часто обговорюється конкретна професійна термінологія, а додатковою 
особливістю цих статей є наявність великого списку посилань. Деякі відомі приклади - «Журнал 
розвиткових та фізичних обмежень життєдіяльності», «Інвалідність та реабілітація». 



 П’ять кроків доказової 

Наукові дослідження  23 

 

Кілька прикладів: 

- Міжнародна ерготерапія: https://onlinelibrary.wiley.com/loi/15570703 
- Відкритий журнал ерготерапії: https://scholarworks.wmich.edu/ojot/ 
- Міжнародна ерготерапія: https://www.hindawi.com/ 

Коли ми шукаємо докази, ми звертаємось до наукових публікацій. Однак можна знайти різні наукові 
журнали. Коли ми шукаємо якісну інформацію, існують дві характеристики журналу, які є показником 
якості журналу: рецензування журналів та фактор впливу. 

 

Рецензування журналів/експертна оцінка 

Більшість міжнародних наукових журналів передбачають процедуру рецензування для відбору статей, 
які пропонуються журналам для публікації. Через велику спеціалізацію в різних наукових сферах 
редактор недостатньо здатний оцінити цінність статті. Це означає, що стаття передається експертам у 
цій галузі. Рецензування журналів/експертна оцінка - це форма контролю якості, яка гарантує, що 
опубліковані статті відповідають певним вимогам до якості. Шанс знайти методологічні помилки або 
неправильне тлумачення результатів досліджень зведений до мінімуму. 

Процедура експертної перевірки включає ряд етапів. Редактор журналу надає першу версію статті, 
часто анонімну, кільком експертам для письмової оцінки якості після перевірки загальних вимог. 
Авторам прийнято пропонувати кількох експертів, але остаточне рішення залишається за редактором. 
Експерти готують рецензійний звіт, завдяки якому редактор приймає рішення щодо публікації статті чи 
відмови. Якщо редактор вирішить продовжити працювати над публікацію, автори запропонують 
внести корективи на основі відгуків у звіті. Рідко стаття приймається в першому варіанті без пропозицій 
щодо вдосконалення. Якщо ви прочитаєте статтю, то помітите, що, як правило, існує чіткий проміжок 
часу між часом подання ("подано чи отримано") та фактичною публікацією ("прийнято"). Це означає, 
що автори скоригували свою оригінальну статтю після отримання відгуків від рецензентів. 

Рівень успішності статті в міжнародному науковому журналі коливається в широких межах, але загалом 
вважається, що від 10% до 40% поданих статей приймаються та публікуються. Рецензування ще 
суворіше у провідних журналах. 

Фактор впливу (імпакт-фактор) 

Фактор впливу - це число, яке вказує на те, як часто цитується науковий журнал. Список факторів впливу 
міститься у щорічній публікації "Звіти про цитування журналів". Це значення розраховується на основі 
даних за 2 роки до публікації. 

Фактор впливу визначається на основі простого розрахунку: кількість посилань на статті у журналі за 
попередні 2 роки ділиться на загальну кількість статей, опублікованих у журналі за ці 2 роки. 

Розрахунок фактору впливу (JIF) для журналу Х у 2015 році 

https://onlinelibrary.wiley.com/loi/15570703
https://scholarworks.wmich.edu/ojot/
https://www.hindawi.com/
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Фактор впливу 3 означає, що статті, опубліковані 1 або 2 
роки тому, в середньому цитувались 3 рази. Загалом застосовується наступне: чим частіше 
посилаються на журнал, тим вищий фактор впливу, тим вищою є впливовість журналу. Такі журнали, 
як Nature і Science, мають коефіцієнт впливу 30 і, як правило, вважаються найпрестижнішими 
журналами. Ці журнали включають статті високої якості в дуже широкій науковій галузі. 

Фактор впливу стосується лише журналу і не є мірою окремих статей у журналі. Журнал отримує більше 
визнання, якщо він має більш високий фактор впливу, але це саме по собі не гарантує якості окремих 
статей. 

Фактор впливу може бути спотворений з різних причин, і ми повинні це враховувати. Фактори впливу 
не можна порівнювати між різними дисциплінами. Логічно, що журнали, які охоплюють широку 
наукову область, мають вищий фактор впливу, ніж журнали з публікаціями з певної дисципліни.  

Більш обмежена галузь, така як ерготерапія, має менше вчених, а це означає, що менше людей може 
посилатися на статті. Отже, висота коефіцієнта впливу є показником розміру дисципліни, і тоді вона 
підходить лише для порівняння подібних журналів тієї самої дисципліни. 

Оглядові журнали часто мають дуже високі фактори впливу. Ці журнали публікують оглядові статті з 
предметних областей, тому цитуються непропорційно. Журнали з відкритим доступом часто також 
мають високі фактори впливу. Статті з цих журналів є безкоштовними, а це означає, що їх можна читати 
та цитувати частіше порівняно зі статтями з журналів, доступними лише після підписки. 

Не всі журнали перераховані, і тому мають фактор впливу. Ряд міжнародних журналів з ерготерапії має 
фактор впливу, але національні журнали часто не відображаються у списку. Журнали, не написані 
англійською мовою, зустрічаються рідше. 

 

 

Вправа 

Який фактор впливу має журнал "Інвалідність та реабілітація"? 

 

3.2.1.4.  Матеріали конгресу, наукові доповіді та матеріали 

Під час конгресів та симпозіумів, де вчені збираються в межах певної дисципліни, читаються лекції, в 
яких повідомляється про останні дослідження. На цих конгресах представлений сучасний стан справ у 
галузі діагностики, профілактики або терапії клієнтів. На момент презентації дані дослідження часто ще 
не публікуються. Ці лекції ("статті") часто публікуються згодом (в Інтернеті) у формі збірника конгресу, 
що збирає різні статті. Термін "матеріали" часто використовується в назві конференційного збірника. 
Це часто зовсім нові та інноваційні підходи, але вони не є повними статтями досліджень. 

3.2.1.5. Словники та енциклопедії 

Ви використовуєте словник, коли шукаєте значення слів. Це пов’язано з тим, що словник містить 
коротку інформацію, коротке визначення чи опис слів з мови чи певного поля. 

Пояснювальні словники дають коротке визначення терміна. Пояснювальні словники, як правило, 
можуть надавати значення даного слова, пов’язані з контекстом. Це може бути початком пошуку 
ключових слів для подальшого пошуку в інших базах даних, що стосуються цієї теми. Деякі приклади: 
Коллінз, Перекладач Google, тощо 
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Спеціалізовані словники використовуються для пошуку 
конкретної професійної термінології, яка належить до вашої теми. Деякі приклади: кишеньковий 
словник медицини Коелью, медичний словник Pinkhof, Sobotta та Codex Medicus. 

Енциклопедії пропонують коротку, орієнтуючу інформацію щодо кожного предмета. Предмети (леми), 
як правило, розташовані в алфавітному порядку в енциклопедії. Вони дуже корисні для навчання 
правильному розміщенню термінів або для швидкого пошуку пояснювальної інформації. 
Енциклопедичні роботи можуть бути загальними або спеціалізованими. Прикладом загальної 
енциклопедії є Енциклопедія Британіка. Спеціалізована енциклопедія займається однією конкретною 
галуззю. Прикладом цього є енциклопедія Гейла щодо раку. 

Енциклопедії доступні у формі книги, але часто доступні також в електронному вигляді. Прикладом 
відомої енциклопедії в Інтернеті є Вікіпедія. Якщо ви використовуєте Wikipedia, надійність та якість не 
гарантовані на 100%. Інформація, як правило, актуальна, але рекомендується бути обережною, 
оскільки кожен може зробити свій особистий внесок. Ви не знаєте автора, отже, не маєте уявлення про 
те, чи є цей автор фахівцем. Буває також так, що певні теми документуються обмежено. Зазвичай ви 
знайдете список посилань на джерела внизу, але часто незрозуміло, звідки автори отримували таку 
інформацію. Енциклопедії, придбані бібліотекою, є надійними та якісними. 

3.2.1.6.  Журнали 

Газети є джерелом інформації, щоб знайти коротку інформацію про останні події. Знайдена вами 
інформація, безумовно, не є науковою або глибокою, але газета все одно може бути корисною, якщо 
ви хочете відповісти на поточні події. Клієнти часто також посилаються на заголовки, які вони бачили 
про здоров'я та хвороби. 

3.2.1.7.  Підручники, посібники та навчальні програми 

Підручники та навчальні посібники відображають результати наукових досліджень періоду, протягом 
якого книги були написані. Вони дають базові наукові знання з певної теми. 

У підручниках обговорюється частина дисципліни структурованим та добре організованим чином. 
Підручник має на меті використовуватись як навчальний матеріал і є націленим на цільову групу, яка 
часто згадується на титульній сторінці. 

Підручники дають систематичний огляд основних тем та розробок у науковій галузі. 

Навчальні програми - це поурочні посібники, підготовлені вчителями. Вони пропонують навчальний 
зміст, який обговорюється під час серії уроків у структурований спосіб. Навчальні програми 
розглядаються як "сіра література". Програми важко знайти поза університетом. Тому ви не повинні 
включати ці джерела у свій список посилань. Завжди звертайтесь до списку посилань, з яким можна 
ознайомитися в кінці навчальної програми, якщо ви хочете обробити інформацію з навчальних 
програм. 

 

 

3.2.1.8.  Градації літератури 

Первинна література відноситься до публікацій, написаних вченими з метою розповсюдження 
вихідних результатів дослідження. Статті, що публікуються в міжнародних наукових журналах, 
відповідають цьому, оскільки авторами є самі дослідники. 
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Вторинна література включає інтеграцію вже 
обговорюваних тем у первинній літературі інших авторів. Оглядова стаття (англійською мовою: 
"review") також публікується в наукових журналах. 

Третинна література посилається на джерела, в яких відбувається подальше узагальнення та 
розповсюдження наукової інформації. Деякі приклади - довідники, підручники, статті в журналах з 
цільовою групою студентів, освіти. 

Сіра література визначається як публікації, які не публікуються визнаними видавцями та не 
розповсюджуються традиційними каналами, такими як книгарня. Тому їх часто важче простежити для 
зовнішніх сторін. Деякі приклади - це політичні документи у міністерствах, звіти про дослідження, що 
видаються в рамках науково-дослідного інституту та ін. Ці джерела потім можна знайти, наприклад, 
через бібліотеку (навчальної) установи. Сіра література може бути основною, якщо в ньому 
обговорюється нова тема. 

3.2.2. Обробка джерел інформації 

Зрозуміло, що різномаїття джерел інформації є доступними. Питання полягає в тому, до яких джерел 
інформації ви звертаєтеся і коли?  Це залежить від того, що ви хочете знайти: вас цікавлять останні події 
в галузі досліджень, чи ви хочете довести твердження даними щодо локального населення, чи хочете 
ви повністю прочитати тему. По мірі того, як процес пошуку буде прогресувати, інші джерела стають 
також необхідними. 

Як професіонал-початківець, ви ще не знайомі з різними темами, які може охоплювати дисципліна. 
Перша орієнтація на тему може здійснюватися на основі посібників та, можливо, загальних журналів. 
Таким чином ви зможете ще більше збагатити свої попередні знання з певної теми. Підручники - 
найкраще джерело інформації, коли ви шукаєте багато інформації про тему. Вони охоплюють тему 
повністю та з різних сторін і можуть розглядатися як оглядові роботи. Довідники менш придатні, коли 
ви шукаєте найсвіжішу інформацію. 

Якщо ви хочете отримати більш детальну, спеціалізовану, наукову інформацію, тоді шукайте 
професійні журнали та / або наукові публікації. Наукові статті мають високу наукову цінність, оскільки 
вони оцінюються перед публікацією та забезпечують критичний підхід до теми. Тут ви знайдете 
детальний опис методів дослідження, що використовуються, та пов'язаних з ними результатів 
дослідження. Ви не знайдете цієї інформації в посібнику. Таким чином ви можете детально стежити за 
останніми дослідженнями. 

Переконайтеся, що ви продовжуєте формувати критичне ставлення до рекомендованої літератури, 
протягом усього навчання. Використовуйте першоджерела при проведенні досліджень літератури для 
виконання навчальних завдань. Якщо ви покладаєтесь виключно на інформаційні канали, які вже 
містять подальшу обробку оригінальних дослідницьких статей, то, можливо, іноді ви отримаєте 
неправильну інформацію. 

Перш ніж почати пошук, проконсультуйтеся зі словниками та енциклопедіями, оскільки вони 
допоможуть вам знайти відповідні пошукові терміни, використовуючи синоніми, переклади, та 
допоможуть вам із професійним жаргоном. Велика перевага цих джерел інформації полягає в тому, 
що ви швидко знайдете значення слова або швидко ознайомитесь із суттєвими аспектами вашої теми. 

Ви помічаєте, що Інтернет часто є не першим і, звичайно, не єдиним джерелом, яке ви вивчаєте. Різні 
інші джерела інформації, незалежно від того, чи можна їх отримати в Інтернеті, надають надійну 
інформацію, яку потім можна доповнити за допомогою пошуку в Інтернеті. Довідка про невідомі веб-
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сторінки за допомогою пошукових ботів особливо 
корисна для цілеспрямованого пошуку останньої додаткової інформації, оскільки основну інформацію 
ви вже шукали за допомогою інших типів джерел. 

3.3 Пошук літератури 

На цьому другому етапі застосування доказової практики ми ефективно шукаємо публікації наукових 
досліджень, щоб знайти відповідь на питання дослідження. 

Ми розробляємо стратегію пошуку на основі наступних кроків: 

• визначити спрямованість пошуку літератури; 

• визначити ключові слова; 
• визначити критерії включення та виключення; 
• виконати розширений пошук; 
• відстежувати стратегію пошуку; 
• вести належний облік знайденої літератури (Aveyard & Sharp, 2013) 

Ці кроки пояснюються додатково. 

Дуже важливо заздалегідь визначити спрямованість пошуку літератури, оскільки це допоможе вам 
знайти те, що ви шукаєте. Формулювання вашого PICO (T) та чіткого питання дослідження є вихідною 
точкою. Важливо знайти лише ту інформацію, яку ви шукаєте, і усунути заздалегідь інші баласти 
якомога більше (див. Попередню главу). Як ваше PICO (T), так і питання дослідження можуть дещо 
змінюватись протягом пошуку. 

3.3.1 Визначте ключові слова 

Починаючи з PICO (T) та дослідницького питання, пошукові терміни складаються, щоб дійти до ключа 
пошуку. Ці пошукові терміни використовуються для пошуку відповідної літератури з баз даних. 

Підготовка пошукових термінів або поля пошуку вимагає певної уваги. Різні компоненти PICO (T) містять 
пошукові терміни, які можна поєднувати під час пошуку літератури. 

Зрозуміло, що кількість результатів пошуку, які ви знаходите, використовуючи україномовні терміни 
пошуку в медично відповідних базах даних, надзвичайно обмежена. Мовою, яка використовується для 
оприлюднення результатів досліджень, є англійська. Англійська мова є мовою науки у всьому світі. 
Отже, використання однієї домінуючої мови дозволяє дізнатися результати досліджень за межами 
власної країни. 

Основні правила для цього: 

• Використовуйте правильну англійську мову 
Використовуйте правильний переклад, намагайтеся уникати помилок друку та мови. 
Отримайте допомогу та використовуйте надійні сайти перекладу, такі як translate.google.com, 
deepl.com або collinsdictionary.com. 

• Використання «лапок» 
Повторювані слова, такі як «когнітивно-поведінкова терапія», розміщуються в лапках, щоб 
дати зрозуміти базі даних, що ці терміни належать до однієї тематики. Тоді пошуковий термін 
виглядає як "когнітивно-поведінкова терапія". Якщо ви не поставите його в лапки, пошукова 
система буде шукати в базі даних як «когнітивно-поведінкова», так і «терапія», що приведе до 
зовсім іншого результату. 
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• Варіації правопису через використання 
американської та британської англійської мови 
Наприклад: analyse проти analyze; aging проти ageing; organisation проти organization. 

• Синоніми 
Синонім - це термін із (приблизно) однаковим значенням 
Наприклад: розлад навчання та неспроможність навчання 
Ви можете активно шукати відповідні синоніми, а також досліджувати антоніми на веб-сайтах, 
таких як synonyms.net; thesaurus.com; synonym.com; visuwords.com. 

• Аналоги пошукових термінів 
Аналоги термінів пошуку - це терміни, що містять загальне ядро слова. За допомогою 
аналогових пошукових термінів ви можете використовувати підставний знак, щоб об’єднати 
ці пошукові терміни. 

 
* 

Використовуйте підставний знак “*” (зірочка), щоб замінити один або кілька 
символів. Це називається усіченням. Зазвичай ви можете використовувати цей 
знак лише в кінці слова. 
Наприклад: ерготерапія* 
ерготерапевтичне [Усі поля] АБО ерготерапія [Усі поля] АБО ерготерапевт [Всі 
поля] АБО ерготерапевти [Всі поля] АБО ерготерапевтів [Усі поля] АБО 
ерготерапевтичні, [Всі поля] АБО ерготерапевтичної [Усі поля] 

occupational therap* 
occupational therapeutic[All Fields] OR occupational therapies[All Fields] OR 
occupational therapist[All Fields] OR occupational therapists[All Fields] OR 
occupational therapy[All Fields] OR occupational therapy,[All Fields] OR 
occupational therapydept[All Fields]  

 
 

? 
Ви використовуєте підставний знак “?” (Знак питання) для заміни одного 
символу. Це називається маскуванням. Цей знак можна використовувати в 
кінці слова, а в деяких базах даних - і в середині слова. 
Наприклад: яблуко? для яблук та яблук (але не для яблуні); жінки? жІнки і 
жінкИ. 

Наприклад: apple? for apple and apples (but not for apple tree); wom?n for 
woman and women  

 
 

• Однина чи множина 
Наприклад: дитина та діти; жінка і жінки; травма та травми 

• Варіації слів 
Такі як дієвідміни дієслів, відмінювання іменників та вживання прикметників. Відомі 
абревіатури також можна розглядати як варіант слів. 
Наприклад: eat, ate, eating (їсти, їв, поїдання) or age, aged, aging (вік, престарілий, старіння) 
MS – multiple sclerosis (РС – розсіяний склероз), LBP – lower back pain (біль у поперековій 
ділянці) 
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• Вужчий термін = термін, пов’язаний із 
пошуковим терміном, але має більш обмежене значення. 
Наприклад: трансплантація серця та трансплантація; забруднення повітря та забруднення 
Вужчий термін використовується, коли під час використання пошукового терміна ви 
отримуєте занадто багато результатів пошуку. 

• Ширший термін = термін, пов’язаний із пошуковим терміном, але має більш широке 
значення 
Наприклад: хірургічні процедури > розмір тіла для трансплантації > маса тіла 
Ширший термін використовується, коли ви не отримуєте достатньо результатів пошуку під час 
використання пошукового терміна. 

• Пов’язаний термін = термін, який тісно пов’язаний із пошуковим терміном у контексті вашої 
теми та не є синонімом 
Наприклад: дорожній рух та пробки, молодь та діти 

 

Більшість бібліографічних баз даних мають тезаурус. Тезаурус - це контрольований список ключових 
слів, у якому визначаються ключові слова, і, до речі, відображається взаємозв'язок з іншими термінами 
(ширшими та вужчими термінами), часто у формі деревоподібної структури. Отже, з визначення можна 
зрозуміти, чи достатньо відповідає цей термін дослідницькому питанню. 

 

Прикладом цього є терміни MeSH у Medline / PubMed. Усі статті в Medline мають терміни MeSH, 
призначені Національною медичною бібліотекою (NLM). MeSH розшифровується як предметні 
рубрики медичних дисциплін. Використовуючи терміни MeSH, ви виконуєте більш точний пошук і 
збільшуєте шанс знайти відповідні статті. Якщо ви шукаєте, використовуючи термін MeSH, усі більш 
конкретні терміни включаються автоматично. Кожен термін MeSH знаходиться в структурі дерева 
(MeSH Tree), щоб вказати, на якому рівні знаходиться оригінальне ключове слово та як термін 
співвідноситься з іншими термінами. Ці деревоподібні структури представляють концепції, які надають 
більше розуміння вашої теми та, можливо, надають додаткові ключові слова для пошуку. Ви можете 
натиснути на ключові слова в цих деревних структурах, і ви можете використовувати їх у своїх 
подальших дослідженнях. 

 

Occupational Therapy: "Occupational Therapy"[Mesh] 

Кваліфіковане втручання, яке допомагає людям досягти незалежності в усіх аспектах їхнього життя. Це 
допомагає у розвитку навичок, необхідних для самостійного життя. 
Параметри конструктора пошуку PubMed 
 
Subheadings: 

• adverse effects 

• classification 

• economics 

• education 

• ethics 

http://www.nlm.nih.gov/mesh/topsubscope.html
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• history 

• … 

Restrict to MeSH Major Topic. 

Do not include MeSH terms found below this term in the MeSH hierarchy. 

Tree Number(s): E02.760.169.063.500.489, E02.831.489, H02.010.500 

MeSH Unique ID: D009788 

Entry Terms: 

• Therapy, Occupational 
• Occupational Therapies 

• Therapies, Occupational 
All MeSH Categories 

Analytical, Diagnostic and Therapeutic Techniques and Equipment Category 

Therapeutics 

Client Care 

Continuity of Client Care 

Aftercare 

Rehabilitation 

Occupational Therapy 

All MeSH Categories 

Analytical, Diagnostic and Therapeutic Techniques and Equipment Category 

Therapeutics 

Rehabilitation 

Occupational Therapy 

All MeSH Categories 

Disciplines and Occupations Category 

Health Occupations 

Allied Health Occupations 

Occupational Therapy 

Таблиця 5: Приклад пошуку Mesh для ерготерапії 

 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/1000048
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/1000069
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68013812
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68005791
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68003266
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68000359
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68012046
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/1000048
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/1000069
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68013812
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68012046
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/1000048
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/1000072
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68006281
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68016390
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Після того, як ви звернули увагу на формулювання 
окремих пошукових термінів, ви також поєднаєте різні пошукові терміни. Використання одного 
пошукового терміну часто призводить до багатьох результатів пошуку, включаючи нерелевантні 
результати пошуку, які, отже, не дають відповіді на питання дослідження. Інформація, яку ви 
отримуєте, є недостатньо конкретною і занадто загальною дляпочатку. Тому ви поєднуєте різні 
пошукові терміни для більш цілеспрямованого пошуку. Результати вашого пошуку збільшуються, 
оскільки ви отримуєте "багатшу" інформацію. Комбіновані пошукові терміни називаються пошуковим 
ключом. 

 

Для комбінування можна використовувати логічні оператори / Булеву логіку: 

- OR: пошук за одним із використаних пошукових термінів 

 

 

 

- AND: Тут ви отримуєте лише статті, які містять усі терміни, які введені в пошук. Це призводить до 
значно меншої кількості джерел, які можуть бути більш актуальними. 

 

 

 

- NOT: виключайте статті за вказаним вами пошуковим терміном. 
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Вправа Маріт 

Коли ми повернемося до нашого прикладу пацієнтки Маріт, заповніть таблицю 
терміном Mesh, який ви будете використовувати, і як буде виглядати ваша 
Булева логіка 

PICO MeSH 

P Догляд після операції 

I Ерготерапевтична реабілітація 

C Використання плацебо  - імітація дзеркальної терапії на 
побажання Маріт 

O Необхідні діагностичні обстеження і методики втручання 
для зменшення болю і покращення рухової активності 
верхніх кінцівок 

 

Булева логіка: 

- Ключ пошуку OR 
- Ключ пошуку AND: 
- Ключ пошуку NOT 

 

3.3.2 Визначте критерії включення та виключення 

Підготовка критеріїв включення та виключення сприяє пошуку уточненої літератури та є ще одним 
способом проведення ретельного пошуку літератури. 

Найпоширеніші теми перелічені нижче. 

- Рік: як правило, протягом останніх п’яти років може існувати обмеження на пошук 
професійної літератури на тему, яка часто зустрічається пошуковій базі. Якщо тема дуже 
рідкісна, це можна розширити. 

- Мова: це часто обмежується англомовною літературою. Це мова, якою з’являється більшість 
публікацій. 

- Популяція: для сукупності, яку потрібно включити, можна застосувати обмеження. Як 
приклад: лише західні статті, а не азіатські в контексті узагальнення. 

- Методологія: при пошуку найкращих доказів важливо враховувати рівні доказів. 
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                                          Мал. 3: Рівні доказів 

Не кожен тип наукових досліджень має однаковий рівень доказів. У контексті науково-доказової 
практики важливо дотримуватись певного порядку пошуку. Спочатку ми шукаємо джерела та 
дослідження з найвищим рівнем доказів, а потім поступово спускаємось по ієрархічній драбині 
доказів. Рекомендований порядок пошуку наведено нижче (Logister-Proost, 2007): 

3.3.3 Виконайте розширений пошук 

Публікації наукових досліджень можна знайти в Інтернет-базах даних та публікаціях у професійних 
журналах. Неможливо знайти всі наукові дослідження, які стосуються конкретного питання 
дослідження. По-перше, це пов’язано з тим, що не всі наукові дослідження публікуються. По-друге, не 
всі опубліковані дослідження індексуються в одній базі даних. Ось чому важливо здійснювати пошук у 
декількох базах даних (Logister-Proost, 2007). Наприклад: хоча Pubmed індексує багато досліджень, ця 
база даних не є повною. Наприклад, багато публікацій про ерготерапевтичні втручання у дітей з 
порушеннями розвитку не можна знайти на Pubmed. Також може бути, що повнотекстові статті важко 
або неможливо отримати. Більшість дослідників відкриті для запитів через “research gate” щодо 
поширення своїх публікацій. 

Найпростіший спосіб знайти наукову літературу: 

• Електронний через базу даних 
• Пошук списків посилань на вже знайдені статті 
• Шукати електронним способом у певному журналі 

 

3.3.3.1 Бази даних 

PubMed  

Pubmed - Національна медична бібліотека США, Національний інститут охорони здоров’я і містить 
понад 25 мільйонів джерел біомедичної літератури. Це дуже велика база даних. У Pubmed 
рекомендується використовувати терміни MeSH. Використання клінічних запитів також полегшує 
пошук. 

http://www.pubmed.com 

Методичні
рекомендації

Метааналіз та 
систематичний 

огляд

RCT & CCT

Когортні дослідження

Кейс-контроль

Серії випадків та звіти 

Посібники, ідеї та думки

http://www.pubmed.com/
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Як ви можете використовувати PubMed 

- Як здійснювати базовий пошук? 
https://youtu.be/qBV9HsPKXi0 
- Як будувати пошук? 
https://youtu.be/xGYFDrORpzA 

 

База даних TRIP  

Ця база даних знаходиться у вільному доступі, але необхідна реєстрація. Багато статей можна 
завантажити повнотекстовими. 

https://www.tripdatabase.com 

                    

OTseeker  

OTseeker - це база даних з тезами систематичних оглядів та рандомізованих контрольованих 
досліджень, що стосуються ерготерапії. Дослідження вже пройшли критичну оцінку, щоб валідність та 
зручність використання стали зрозумілішими для користувача. 

http://www.otseeker.com/ 

 

Як ви можете шукати на OTseeker 

https://youtu.be/fDRn7q9mKZg  

 

Реєстр досліджень Кокранівської бібліотеки  

Кокранівська бібліотека - це колекція високоякісних незалежних доказів, що допомагають у прийнятті 
професійних рішень у галузі охорони здоров’я. 

https://www.cochranelibrary.com 

 

Як ви можете користуватися Кокранівською бібліотекою  

https://youtu.be/HLD7w63rqB0 

 

 

SUMsearch    

Використовує Medline, Cochrane, DARE та National Guideline Clearinghouse. 

https://youtu.be/qBV9HsPKXi0
https://youtu.be/xGYFDrORpzA
https://www.tripdatabase.com/
http://www.otseeker.com/
https://youtu.be/fDRn7q9mKZg
https://www.cochranelibrary.com/
https://youtu.be/HLD7w63rqB0
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http://sumsearch.org/ 

Web of Science  

Інформація про науку та суспільні науки . 

https://www.webofknowledge.com 

  

NARIC   

База даних, присвячена інвалідності та реабілітації, розроблена Національним інформаційним 
центром реабілітації США. 

www.naric.com 

                                     

1science  

У цій базі даних ви можете знайти рецензовані журнали з усіх сфер знань. 

https://1findr.1science.com/home 

 

Інститут наук про освіту  

ERIC - це Інтернет-бібліотека з досліджень та інформації про освіту, що фінансується Інститутом 
освітніх наук (IES) Департаменту освіти США. 

https://eric.ed.gov 

 

Що ви можете зробити, якщо у вас мало результатів? 

• Погляньте критично на пошукові терміни та при необхідності скоригуйте їх 

• Використовуйте символи підставних знаків (inject * / inject?) 

• Складіть комбінацію термінів MESH та булевої логіки  

• Іноді пошуковий термін занадто широкий або занадто обмежувальний 

• Популяцію іноді можна розширити 

• Оскільки ваше знання медичних термінів може бути обмеженим, ви можете використовувати 
неправильні або не найбільш вдалі пошукові терміни. Браузер MeSH, дослідницьке 
дослідження літератури (пошук описової літератури) або просто пошук через Google можуть 
допомогти вам знайти нові кращі пошукові терміни. 

http://sumsearch.org/
https://www.webofknowledge.com/
http://www.naric.com/
https://eric.ed.gov/
https://eric.ed.gov/?
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3.3.4 Методи пошуку 

Якщо під час пошуку ви знайдете цікаву статтю, ви можете почати з цієї статті, щоб знайти додаткову 
інформацію. Методи пошуку - це засіб пошуку супутньої інформації на основі первинно знайдених 
вихідних матеріалів. 

3.3.4.1 Метод «снігової кулі» 
Кожна наукова стаття в кінці містить список посилань, який, у свою чергу, може скласти вихідну точку 
для пошуку додаткових статей. Ви переглядаєте текст статті, яку ви знайшли, і з’ясовуєте, які джерела 
використовував сам автор для своїх досліджень. Якщо під час читання тексту ви знайдете цікавий та 
доречний уривок, знайдіть посилання у списку посилань та знайдіть відповідну публікацію. Потім ви 
можете переглянути літературні списки цих нещодавно знайдених назв статей, щоб знайти ще більш 
відповідні публікації. Таким чином, ви можете порівняно швидко та легко зібрати багато літератури  
для теми власного дослідження. Тому назва даного методу походить від такого інформаційного 
пошуку. Знайдена література, в свою чергу, містить нові посилання, і це створює "ефект снігової кулі". 
Однак недоліком, пов’язаним із цим методом, є те, що ви отримуєте раніше опубліковані статті і, отже, 
знаходите менш свіжу літературу. 

 

3.3.4.2 Пошук посилань 

Аналогічно методу снігових куль, ви також починаєте з відповідної статті під час пошуку посилань, але 
вже шукаєте новішу літературу. Ви шукаєте в індексах цитування літературу, яка посилається на цю 
оригінальну статтю. У базах даних часто зазначається, скільки разів цитувалося певне джерело, і ви 
можете натиснути на них. Ви також можете перевірити, наскільки впливовим є ваше першоджерело. 
Часте цитування є важливою публікацією в області досліджень. 

 

3.3.4.3 Метод «вирощування перлин» 

За допомогою методу «вирощування перлин» ви шукаєте відповідні документи, які читаються та 
скануються на наявність «ключових слів» або нових ключових слів. Ці нові ключові слова можуть краще 
відповідати темі досліджень і можуть бути додані до таблиці пошукових термінів, після чого стратегія 
пошуку коригується, а нові пошукові терміни шукаються знову. 

 

Вправа 

Snodgrass (2011) здійснив систематичний огляд ерготерапії болю у поперековій 
ділянці, пов'язаного з роботою. Чи можете ви знайти це в базі даних? 

Який підхід ви використовуєте ? 

 

3.4 КРОК 3: Огляд літератури 

Наукова стаття містить скорочену версію обширного звіту про дослідження і має на меті поширити 
результати дослідження. Коли ми звертаємось до наукових статей, ми бачимо, що переважно  
знаходимо статті англійською мовою. Це може вас утримати від звернення до англомовної літератури, 
але деякі поради можуть допомогти вам проаналізувати текст більш коректно. Перш за все, ви повинні 
мати уявлення про структуру дослідницької статті. Коли ви починаєте читати статтю, швидко стає 
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зрозуміло, яку інформацію можна знайти в якому розділі. 
Таким чином, вибір відповідної літератури стає простішим. 

Стандартна стаття має фіксований формат. Ви знайдете огляд компонентів нижче: 

• Назва та автори 
• Анотація 
• Вступ (I – Introduction) 
• Методи (M- Methods) 
• Результати (R- Results)  
• Обговорення та висновок (D – Discussion and conclusion) 
• Література 

 

Структура статті названа терміном IMRaD структура, посилаючись на частини, що визначають власне 
сам текст: вступ, методи, результати та обговорення. 

3.4.1 Назва та автори 

Вдалий  заголовок гарантує, що ви з першого погляду знаєте, про що йдеться в статті. У ньому згадані 
всі ключові терміни. Важливо чітке та стисле формулювання. Інформативні заголовки стосуються 
результату (наприклад, "Дзеркальна терапія після ампутації ефективна"). Описові заголовки описують 
предмет і тип дослідження (наприклад, "Дзеркальна терапія після ампутації, систематичний огляд"). 
Тип переваги заголовка залежить від вимог, встановлених редактором журналу. Підзаголовки можуть 
бути використані для уточнення. Поглянувши на заголовок, читач роздумує про те, чи читати наукову 
статтю чи ні. 

Автор та співавтори перелічені з ініціалами та прізвищем. Іноді PICOT також висвітлюється в назві.  
Після прізвищ авторів може зазначатися освітній ступінь, наприклад: MSc - магістр наук, або  Dr - звання 
доктора. Проектна група, відділ та установа (університет чи компанія), де проводилось дослідження, 
часто входять до списку авторів. 

Порядок появи авторів має значення. Автор, який згадується першим, зробив найбільший внесок у 
статтю. Якщо від цього відступити, то це чітко пояснюється: "Ці автори однаково внесли свій внесок у 
цю роботу". Останнім автором часто є директор установи або керівник дослідницької групи, оскільки 
вони відповідають за збір коштів. Їх присутність швидше пов'язує установу чи наукову групу. 

3.4.2 Анотація 

Анотація - це дуже короткий підсумок статті, який інформує читача про зміст за мінімум часу. У різних 
журналах він представлений структурованим способом із підзаголовками, що стосуються структури 
IMRaD. За замовчуванням у анотації ви знайдете питання дослідження та коротко підсумуєте дизайн 
дослідження та найважливіші результати з відповідним висновком. Акцент робиться на результатах 
досліджень. Довжина може варіюватися в залежності від журналу, але зазвичай включає від 200 до 
300 слів. 

Анотацію можна прочитати та зрозуміти повністю незалежно від статті. Тому немає посилань на 
фактичну статтю чи іншу літературу. На основі анотації читач вирішує, чи є необхідність переглядати 
всю статтю. 

Дуже часто ключові слова, що харакеризують статтю, пишуться під анотацією. Ключові слова завжди 
цікаві для пошуку результатів пошуку. 
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Більшість журналів надають в Інтернеті безкоштовний 
доступ до анотацій статей. Якщо стаття відповідає інтересу читача, часто можна прочитати повну статтю 
(повний текст). Повну статтю тоді можна отримати безкоштовно або за окрему плату. 

3.4.3 Вступ 

У вступі читачеві стає зрозуміло, чому проводилось дослідження та яке головне питання дослідження. 
В цьому розділі подається довідкова інформація, яка пояснює причину дослідження. Після цього 
проблема та мета обговорюються. Це пробудить інтерес читача та з’ясує актуальність дослідження. 

Структура вступу зазвичай має воронкоподібну форму і починається з накреслення загального 
контексту. Автор описує те, що вже відомо про питання дослідження, та посилається на дані з 
літератури. Таким чином стає зрозумілим, які залишилися прогалини щодо теми. Часто наголошується 
на масштабі проблеми або соціальному значенні проблеми. Далі ми збільшуємо конкретну 
інформацію про цей контекст. Наприкінці вступу надаються подальші конкретні подробиці, явно 
згадуючи питання та мету дослідження. 

3.4.4  Методи 

Важливою вимогою до якості, пов'язаною з дослідженнями, є так звана повторюваність дослідження. 
Це означає, що стаття повинна містити достатньо інформації, щоб зовнішній вчений міг повторити 
дослідження таким же чином. На основі цієї частини статті інші дослідники та читачі також можуть 
оцінити, чи правильним є дизайн з методологічної точки зору. 

Ця частина тексту утворює ефективний зв’язок між вступом та наступною частиною: результатами. 
Метод уточнює найбільш відповідний спосіб відповіді на питання дослідження, чітко даючи зрозуміти, 
яка структура буде використана для представлення результатів. 

Ви зазвичай знайдете чотири компоненти: дизайн дослідження, місце проведення та учасники 
дослідження, збір даних та аналіз даних. Підрозділи часто використовуються при описі методу. Дизайн 
дослідження уточнює характер дослідження (study design). У цьому розділі відображається інформація 
про дизайн дослідження. Дослідження можуть бути якісними чи кількісними, спостережними чи 
експериментальними, поздовжніми чи поперечними досліджень ... 

Також подається роз’яснення, коли і де відбулося дослідження, та доповненюється інформацією про 
відбір та опис учасників. Як здійснювався набір та складання вибірки дослідження? Які критерії 
включення та виключення були застосовані? Коли йдеться про дослідження з людьми, також слід 
зазначити, який комітет з питань етики надав дозвіл на дослідження. Цей розділ також вказує, чи 
підписали учасники інформовану згоду. Далі описано збір даних. Є пояснення, які вимірювання 
проводились, коли і в якому порядку та з використанням якого методу. Вибір певного методу 
вимірювання завжди обґрунтовується дослідником. Цей вибір іноді обґрунтовується посиланням на 
раніше проведені дослідження. 

Інформація про обладнання та інструменти оцінювання та оцінки також подається тут. Описуються 
марка або тип обладнання, налаштування обладнання та обставини, за яких проводилося оцінювання. 
Нарешті, є місце для уточнення статистичних методів, що використовуються для обробки зібраних 
даних (= аналіз даних) для формулювання відповіді на питання дослідження. Також з’ясовано, як 
поводитися з будь-якими відсутніми даними. 

3.4.5 Результати 
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Висновки представляють без інтерпретації щодо 
значущості результату. Інтерпретація заслуговує свого місця в розділі обговорення. Часто порядок 
викладу компонентів методу (що і як насправді зробив дослідник) та результати (те, що дослідник 
виявив стосовно питання дослідження) налаштовує та сприяє читанню. 

Послідовність, яка часто викорстовується: опис відповіді/реакції учасників, характеристики учасників 
та результати аналізу даних. Представлення відповіді/реакції учасників дозволяє перевірити, чи є 
достатньо даних для змістовного аналізу даних. Представляються фонові характеристики 
досліджуваної групи, такі як розподіл щодо статі, віку, освіти тощо, якщо вони важливі для 
дослідження. Мета цього - визначити, наскільки дані дослідження відповідають даним загальної 
популяції: чи вибірка виглядає достатньо схожою на популяцію (населення), щоб робити висновки? 
Нарешті, статистична значимість результатів відображається із зазначенням, серед іншого, значення р 
та 95% довірчого інтервалу. 

Наступна частина часто підтверджується наявністю малюнків, графіків або таблиць, які подають великі 
обсяги даних в упорядкований спосіб. Чіткі таблиці та малюнки дають більше інформації, ніж автор 
коли-небудь міг би передати словами. Текст прямо посилається на допоміжні візуальні елементи. 
Однак у тексті немає повторення всієї інформації. Рисунки та таблиці подаються автономно і цілком 
зрозумілі без необхідності читати текст. Тому їм завжди надається інформативний заголовок. Однак 
існує чіткий зв’язок із текстом. У тексті посилання на таблиці та рисунки зроблені в хронологічному 
порядку, починаючи з 1 (наприклад, "У таблиці 1 ... показано"; "Це було знайдено ... (рисунок 1)"). 
Використані скорочення пояснюються у виносках. Виноски також використовуються, наприклад, для 
кращого тлумачення значень у таблиці, вказуючи мінімальні та максимальні значення 
використовуваних вимірювальних шкал або, наприклад, значимість тестів (зазвичай позначені 
зірочками: * P <0,05, * * P <0,01, *** P <0,001). 

Малюнок, який ви можете часто зустріти в клінічних дослідженнях, - це блок-схема, яка чітко 
демонструє етапи процедури набору, а також реакцію учасників до останнього контакту з дослідником. 
Загальна таблиця - це таблиця основних характеристик учасників (= базові характеристики): основні 
демографічні характеристики та основні клінічні змінні та змінні способу життя, узагальнені у чіткому 
огляді. 

При презентації результатів огляду літератури складається послідовна діаграма, яка посилається на 
кроки, що передують публікації, які ви включили для вивчення літератури. Доступна інформація з 
остаточно вибраних статей відображається у таблиці доказів. Такі елементи, як рік публікації, вибірка  
дослідження, проведене втручання, основні результати та методологічні зауваження, як правило, 
уточнюються. Таким чином, зібрані докази пропонуються читачеві в структурованому вигляді. 

3.4.6  Обговорення та висновок 

Фактична інтерпретація результатів подається у розділі обговорення. Результати пояснюються на 
основі наукових даних та позиціонуються в ширшому контексті, часто через демонстрацію зв'язку із 
знайденою літературою. Пояснюються наслідки результатів дослідження для практики. З'ясовується, 
наскільки результати дають відповідь на питання дослідження. 

Запропоновану тут структуру можна порівняти з перевернутою воронкою, від вузької до широкої. На 
першому кроці обговорення дає відповідь на питання дослідження, після чого відбувається 
розширення шляхом порівняння з іншими результатами дослідження та інтерпретації результатів у 
більш широкому контексті предмета. 



 П’ять кроків доказової 

Наукові дослідження  40 

Критична примітка від самого автора завжди буде 
включена до статті. На додаток до сильних сторін дослідження, завжди з’ясовуються обмеження. 
Аспектами, яким приділяється необхідна увага, є валідність, зручність використання та надійність 
отриманих результатів. У дискусії також є місце для представлення рекомендацій для подальших 
досліджень. 

Дискусія закінчується висновком, у якому ще раз чітко подається відповідь на питання дослідження. 
Висновок є логічним продовженням дискусії. 

3.4.7  Посилання (література) 

В кінці статті ви знайдете великий список джерел або список літератури. Сюди входять усі джерела, 
про які йдеться у статті. Наприклад, якщо читач хоче отримати додаткову довідкову інформацію, список 
літератури це дозволяє. Якщо ви самостійно здійснюєте пошук літератури, список може бути корисним 
інструментом для пошуку інших цікавих статей для вашого дослідження. 
 

 

Додаткова інформація 

Більше інформації про стиль посилання APA ви можете знайти за наступним 

посиланням 

https://www.mendeley.com/guides/apa-citation-guide 

 

3.5  Оцінка змісту дослідницької статті 

Оцінка змісту дослідницької статті може здійснюватися на основі таких згаданих критеріїв оцінки 
(Wouters et al., 2015): 

• Що досліджено? 

• Чому це досліджено? 

• Як це вивчалось? За допомогою якої методології? 

• Що було знайдено? 

• Які сильні та слабкі сторони? 

• Яка користь від цього для практичної діяльності? 

Нижче ми знову прив’язуємо структуру статті до питань змісту. 

• Що досліджено? 
Вступ, в якому виражена проблема 

• Чому це досліджено? 
Вступ, в якому виражається мета 

• Як це вивчалось? Яка методологія була використана? 
Методи з поясненням плану дослідження, учасників, вимірювань, змінних та статистичних 
процедур 

• Що було знайдено? 
Результати, з важливим чітким внеском у таблиці та графіки 

https://www.mendeley.com/guides/apa-citation-guide
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• Які сильні та слабкі сторони? 
Обговорення та висновки, що показують сильні та обмежені результати проведеного 
дослідження 

• Яка користь від цього на практиці? 
Обговорення та висновок, пояснення можливого зв'язку на практиці 

На основі відповідей на ці запитання можна судити, наскільки стаття дослідження може бути 
використана для дослідження. 

Критична оцінка дослідницьких статей може піти ще далі, використовуючи методологічні критерії 
оцінки. Ці методологічні критерії відрізняються залежно від плану дослідження. Якщо стаття 
дослідження не містить жодного з методологічних критеріїв, вищезазначені критерії можуть бути 
використані для оцінки статті. 

 

3.6 КРОК 4:  Застосування результату на практиці 

Зараз залишилось лише одне запитання: що це для мене значить на практиці? Наскільки Р та I з мого 
запитання про дослідження пов’язані із дослідницькою статтею? І чи стосується це потреб моїх 
клієнтів? 

Таким чином, ви можете відповідально працювати як ерготерапевт, надаючи послуги для свого клієнта 
та підтримуючи інших членів команди. 

3.7 КРОК 5: Оцінка процесу і результату 

Оцінка - це наступний крок після впровадження. Ми часто швидко пропускаємо цей крок, але це є 
важливою частиною процесу доказової практики. Оцінка означає, що ми оцінюємо вищезазначені 4 
кроки. 

Це гарантуватиме, що ми перевіряємо, чи добре пройшов процес і чи необхідне вдосконалення. 
Основна мета - поліпшити якість надання професійної допомоги. 

Це не кінець, а новий початок кругового процесу, в якому ми будемо проходити ці 5 кроків знову і 
знову. 
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ТЕРМІНОЛОГІЧНИЙ СЛОВНИК 

Ерготерапія (occupational therapy/ergotherapy)– це клієнтоцентрична професія у сфері охорони 
здоров’я, освіти та сфери соціальних послуг, яка допомагає людям усіх вікових категорій, які внаслідок 
фізичних, розумових, сенсорних, психоемоційних або соціальних проблем не можуть брати повноцінну 
участь у повсякденному житті. 

Терапевтичні стосунки (therapeutic relationship) – взаємодія між ерготерапевтом та клієнтом, у якій 
ерготерапевт відповідальний за сприяння реабілітаційному процесу та одужанню. 

Втручання (intervention) – компонент процесу ерготерапії, процес виконання професійних та 
кваліфікованих заходів у співпраці з клієнтом з метою полегшення або уможливлення участі у заняттях, 
які стосуються здоров’я та участі у житті. 

Оцінювання/оцінка (assessment/evaluation) - компонент процесу ерготерапії; процес збору та 
інтерпретації якісних та/або кількісних даних для розуміння потреб та бажань клієнта, опису функцій, 
прогнозування майбутнього рівня функціонування, планування втручання або вимірювання 
результатів втручання у ерготерапії. 

Звички (habits) – набута схильність до реакції або дії у звичний послідовний спосіб у знайомих ситуаціях 
або середовищах; конкретна автоматична поведінка, яка виконується повторно, відносно автоматично 
з обмеженою варіативністю. 
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Therapy program in Ukraine”. 
 
www.ukrothe.eu 
  

http://www.ukrothe.eu/


Table of content 

Research 3 

Table of content  
Disclaimer .................................................................................................................................... 2 

Table of content ........................................................................................................................... 3 

Learning objectives ....................................................................................................................... 5 

Icon legend ................................................................................................................................... 6 

1 Evidence-based practice ................................................................................................. 7 

1.1 Introduction .............................................................................................................................. 7 

1.2 Evidence-based practice / EBP ................................................................................................. 7 

1.2.1 What is EBP? ............................................................................................................................. 8 

1.2.2 Practical research in healthcare ............................................................................................... 9 

2 Five steps of EBP .......................................................................................................... 11 

2.1 STEP 1: Formulating the research question ............................................................................ 12 

2.1.1 PICO(T) strategy ...................................................................................................................... 12 

2.1.2 Prepare the research question ................................................................................................ 15 

2.2 STEP 2: Efficient search for the best evidence........................................................................ 17 

2.2.1 Types of sources ...................................................................................................................... 17 

2.2.2 Handling of information sources ............................................................................................ 26 

2.3 The literature research ........................................................................................................... 27 

2.3.1 Identify the keywords .............................................................................................................. 28 

2.3.2 Determine inclusion and exclusion criteria ............................................................................. 32 

2.3.3 Perform an advanced search .................................................................................................. 33 

2.3.4 Search methods ...................................................................................................................... 36 

2.4 STEP 3: Reviewing the literature ............................................................................................. 37 

2.4.1 Title and authors ..................................................................................................................... 37 

2.4.2 Abstract ................................................................................................................................... 38 

2.4.3 Introduction ............................................................................................................................ 38 

2.4.4 Methods .................................................................................................................................. 38 

2.4.5 Results ..................................................................................................................................... 39 

2.4.6 Discussion and conclusion ....................................................................................................... 40 

2.4.7 References ............................................................................................................................... 41 



Table of content 

Research 4 

2.5 Content evaluation of a research article ................................................................................ 41 

2.6 STEP 4: Apply the result in practice ........................................................................................ 42 

Now there is only one question left: What is it for me in practice? To what extent do the P and I from 
my research question connect with the research article? And does this apply to my 
individual clients demands? ................................................................................................... 42 

2.7 STEP 5: Evaluate the process and the result ........................................................................... 42 

Bibliography ............................................................................................................................... 43 

 

 



Learning objectives 

Research 5 

Learning objectives 
The student can: 

- Describe the steps of the EBP process 
- Explain the different components of a PICO(T) question 
- Apply the basic and advanced strategies for conducting a search on the PICOT question 
- Access Information from different appropriate sources 
- Critically analyze and evaluate information 
- Synthesize information from a variety of sources 
- Makes inferences and draws conclusions 
- Integrates new information to a knowledge base 
- Creates new knowledge through synthesis 
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1 Evidence-based practice 

1.1 Introduction 

For improving the quality of healthcare, research evidence is crucial. Evidence-based medicine (EBM) 
for clinical settings and evidence-based practice (EBP) for paramedical professions can support 
healthcare choices and guide professionals in choosing suitable treatment methods. This is to the 
advantage of the client, who can count on the best quality of healthcare.  
 
As an occupational therapist, we want to perform effective occupational therapy treatments in the 
professional field. We want our clients to be satisfied, but we also want proof for the clients and for 
ourselves that we implemented effective interventions. This can be achieved by using findings from a 
publication of a scientific study, or by demonstrating better scores of a valid, reliable measuring 
instrument after three months of occupational therapy. In other words, we want to link our best 
practice to evidence-based practice. 
 
To substantiate our occupational therapeutic clinical work, we rely on conducted and published 
scientific research. Thanks to scientific research, there is more insight into what people experience or 
want if they have problems in daily behaviour, more insight into certain illnesses and there is now also 
more insight into what works or does not work with certain problems in behaviour (le Granse, van 
Hartingsveldt, & Kinébanian, 2017). Occupational therapists (OT) should integrate scientific studies 
into the development of an occupational therapy treatment in order to completely manage evidence-
based work in a final phase.  
 
As an occupational therapist, you are regularly confronted with a problem from practice. Practice-
oriented research offers you the possibility to investigate problems from practice and obtain relevant 
solutions for your identified problems (Wouters, Van Zaalen, & Bruijning, 2015). 

 

1.2 Evidence-based practice / EBP 

As an occupational therapist, it is important to constantly question yourself and your therapeutic 
actions (i.e., critical reflection on your own actions). Are the measuring instruments (assessments) that 
are used the most suitable? Are the interventions used the most appropriate in this situation? It is not 
because an instrument or intervention is very common on a service that it is also the best choice. To 
provide responsible care as an occupational therapist, you always strive for EBP. This means that you 
use the best available evidence to base decisions on your professional conduct (Melnyk & Overholt, 
2019). 
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1.2.1 What is EBP? 

A misunderstanding that still exists among many occupational therapists is that EBP is only about 
scientific research and hard evidence. That's not right. Evidence-based practice means that the choices 
for therapeutic actions are not based on habits, but in the following four pillars (Melnyk & Overholt, 
2019). 
 

• Pillar 1: Client preferences 

The preferences and expectations of the client play an important role in determining whether, when 
and to what extent the interventions take place. By integrating the client's values and wishes into 
clinical reasoning, professional behaviour improves. As an occupational therapist our core principle is 
to put the client central. This is the case for EBP as well. If you do not have your client on board, your 
therapy will never have the aimed results. So, don’t forget your client.  
 

• Pillar 2: Clinical expertise  

The clinical expertise of the therapist refers to clinical skills and clinical judgment. This is important to 
be able to determine whether the scientific evidence found is useful for the individual client and, if so, 
how. As an newly graduated occupational therapist, you will not have much clinical expertise but when 
working for several years you gain insight and deep learning experiences. As an experienced 
occupational therapist, you will be able to try and experiment with new things, based on only your 
experience. In that case, it would be valuable to include evidence from research to support your 
decisions. When applying a certain therapy, marked as fully evidence-based, it is important to include 
the clinical expertise of the therapist. It is possible to receive counter information why a certain therapy 
cannot be applied.  
 

• Pillar 3: Evidence from research  

The current best evidence can confirm accepted assessments and interventions. Current, best 
evidence can also replace current accepted assessments and interventions with more accurate, more 
efficient, safer and more powerful assessments and intervention requirements. In other words: the 
best evidence available leads to confirmation or a change in professional behaviour. The best available 
evidence refers to the state of affairs of scientific research at that time. Sufficient scientific research 
has not yet been conducted on all paramedical interventions. Within this course, we mainly zoom in 
on finding and reading this evidence. 

 

• Pillar 4: Available resources  

Organizational and financial feasibility are important factors to include when considering new 
approaches. Your client and therapist can be optimistic about a certain technology, and evidence can 
perhaps show great therapeutic results, but the organization and the financial possibilities need to be 
positive. A few organizational and financial factors are often known as barriers: the cost of new 
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therapeutic equipment, the cost of new technology, the cost of one-on-one therapy versus group 
therapy. 

 

 

Figure 1: Evidence-based practice 

 

A general definition of Evidence Based Practice (EBP) is:  

“EBP is the integration of clinical expertise, client values, and the best research 
evidence into the decision-making process for client care. Clinical expertise 

refers to the clinician’s cumulated experience, education and clinical skills. The 
client brings to the encounter his or her personal preferences and unique 

concerns, expectations and values. The best research evidence is usually found 
in clinically relevant research that has been conducted using sound 

methodology” (Sackett, 2002). 

 

1.2.2 Practical research in healthcare 

Practice-oriented research is described as research that has grown from professional practice and that 
contributes to the improvement and innovation of professional practice. This takes place through the 
collection of knowledge and insights, but also the delivery of applicable products and designs and 
concrete solutions for various practical problems.  
 
Scientific research, on the other hand, is more focused on developing new theories (knowledge and 
modeling) and is at the University level. The approach often starts from a knowledge question and has 
an inventive approach (Melnyk & Overholt, 2019). 
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Example: case Marit 
 
Marit is 33 years old, happily married and proud mother of Anouk (1 year). Marit works 
in education where she spends most of her time on computer work. 

Marit has been unable to work for three months due to a heavy low caterpillar (discus 
hernia L4-L5 with a light radiance to the toes). She follows spinal rehabilitation (twice a 
week) where she receives exercise therapy and various educational workshops. She has 
contact with a physiotherapist and an occupational therapist.  

However, after 36 treatments, Marit has not yet achieved the intended result and 
continues to experience discomfort while performing office work. 
 
• Practical research into low back pain can be used to determine whether a workshop 

on ergonomics has an effect on pain during office work. 
• Scientific research into low back pain can focus on the influence of heredity on the 

development of low back pain. 
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2 Five steps of EBP 

 

Figure 2: Five steps of evidence-based practice 

 

Step 1: Translate the (clinical) problem into an answerable question 
Before you start looking for evidence, it’s necessary to have a specific question that is relevant to your 
client in the huge amount of available information. It is important to include all elements that are 
important in answering the question. To formulate specific questions, a clinical question is often drawn 
upon the base of the so-called "PICO(T) method". 
 
Step 2: Search efficiently for the best evidence 
A search on the internet provides a multitude of information, but is it useful, relevant, correct, 
reliable…? If a good clinical question is asked, a search strategy can be built by using search terms and 
search criteria. Specific databases and search engines are used to answer clinical questions.  
 
Step 3: Assess the evidence 
Once the information is found, it is assessed for methodological quality as we can distinguish between 
different types of scientific research and, consequently, various levels of evidence. this is referred to 
as the levels of evidence. It is always important to check the applicability in your own practical 
situation.  
 
Step 4: Applying the result in practice 
After that, a clinical decision is made, whereby the information found is integrated with the expertise 
of the caregiver, the preferences of the client and the available resources. There is joint decision-
making between care provider and client. 
 
Step 5: Evaluating the process and the result: 
Evaluation is a crucial element of EBP, both of the process and of the product. The steps taken within 
EBP are assessed. Has the application of EBP gone well or are there still opportunities for 
improvement? In addition, the result of the process is also subject to evaluation. A few guiding 
questions are: is the treatment effective for the client, does it have fewer disadvantages than 
alternative treatments, does the treatment meet the wishes and expectations? The evaluation often 
gives rise to new questions. EBP is therefore a cyclical process that initiates a new question or a new 
problem. 
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2.1 STEP 1: Formulating the research question 

An occupational therapist may have a question about the quality of measuring instruments 
(assessment) that he / she wants to use to get to know the client, his actions and his environment 
better. This is the demand for a valid, reliable and usable measuring instrument. There can also be a 
demand for effective intervention, effective material, effective advice or an effective approach. It is 
also possible to have a question about the experience and / or experiences of clients with a certain 
biopsychosocial condition or about the consequences of this for their actions, self-reliance, 
participation, quality of life, etc. (Logister-Proost, 2007). 
 
To find an answer to the practical problem, the problem is first converted into an answerable question. 
In (para) medical healthcare, this often involves research that focuses on the evaluation of 
interventions, just as therapeutic interventions are evaluated for an occupational therapist. A tool has 
been developed for the preparation of a matching research question, the PICO(T) strategy. The PICOT 
strategy is a tool developed from the EBP to help determine the components of the research question 
(Wouters et al., 2015). 
 
When writing a PICO(T) you use as many keywords as possible (no long descriptions). When the PICO(T) 
rule is applied when formulating a question, all relevant aspects will be covered. Compiling a good 
research question saves time in the further process. An inappropriately formed question (e.g., What is 
the best type of intervention to use with anxious teenagers?) would lead to an unfocused search and 
an outcome that would likely include hundreds of no usable abstracts and irrelevant information. 
(Melnyk & Overholt, 2019) 
 

2.1.1 PICO(T) strategy 

PICOT is an acronym for:  
- P: Client, population, client or problem 
- I: Intervention / Interest 
- C: Comparison or intervention group 
- O: Outcome or result 
- (T: Time frame) 

P – Client, population, client or problem 

It is important to describe this P as accurately as possible. The risk of describing the P too narrow is 
that it may be difficult to collect information about it. On the other hand, if you describe the P too 
broad, the subject may remain too vague. Depending on the general familiarity of your search you 
can vary your search strategy from very broad to very narrow. 

Examples to describe the P are: age, gender, ethnicity, with the certain disorders (eg hepatitis, …) 
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Description of the P 

Very Broad Broad Narrow Very Narrow 

Dyslexia Children with dyslexia Primary school children 
with dyslexia who have 

problems in reading 

Primary school children (6 
or 7 years) with dyslexia 

who do not reach the 
reading level 

Diabetes Women with diabetes Older women with diabetes 
and foot complaints 

Women >70, with type 2, 
longer than 20y diabetes, 

with polyneuropathy in the 
initial phase 

Ankle ligament injury Ankle ligament injury 
after sports activity 

Ankle ligament injury with 
professional badminton 

players 

Medial ankle ligament 
injury with professional 

badminton players 

Table 1: Examples of description of a client group (Wouters et al., 2015) 

I – Intervention 

Therapeutic and diagnostic interventions can be considered here. However, it may also be necessary 
to postpone treatment. 

Therapeutic interventions can be tested individually or with a group of people with the same 
disorder and assessed for their effectiveness. 

Examples to describe the I are  therapy, exposure to disease, prognostic factor, risk behaviour(like 
smoking), … 

 

Example 1:  
To what extent does stuttering therapy have a positive influence on the quality of life of adolescents 
with fluency disorders? 

In addition, it can also be about the efficiency of therapies. 

Example 2:  
To what extent can the duration of admission of stroke clients be shortened by occupational therapy 
aimed at hand function training? 

Diagnostic interventions are concerned with the assessment of test protocols, research instruments 
and / or diagnostic procedures. 

Example 3: 
To what extent is the Modified Fatigue Impact Scale (MFIS) capable of differentiating the impact of 
fatigue on people with MS? 
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It also applies to the interventions that the description may be too extensive or too narrow. 
 

Description of the I 

Very 
Broad 

Broad Narrow Very Narrow 

Therapy Exercise therapy for 
shoulder injuries 

Muscle-strengthening exercises 
with impingement complaints 

Muscle-strengthening exercises 
with impingement complaints 
after a sports injury 

Therapy Occupational therapy Occupational therapy in the 
context of the rehabilitation of 
fatigue 

Occupational therapy in the 
context of home fatigue 
rehabilitation 

Table 2: Examples of descriptions of interventions (Wouter et al., 2015) 

 
C – Comparison or co-intervention 

The C stands for comparison and describes the other (alternative) intervention, which is compared to 
the intervention, if applicable. It is also possible that no direct comparison is made in the question. 
Within occupational therapy, for example, a comparison can be made with a placebo. A placebo 
intervention is an intervention that is completely the same as the intervention under investigation, but 
without the active part. A so-called gold standard is available for certain measurement methods. A 
gold standard is generally regarded as the best available method. It is also possible that the 
intervention is compared with the standard treatment or usual care. 
The key question: "What is the intervention compared to?" One possibility for research is: the effect 
of group therapy in fatigue rehabilitation in people with MS compared to the effect of individual 
therapy? 

It is important to know that it is not always possible to enter the C-component. 

Examples to describe the C are: alternative, placebo or no intervention therapy, no disease, absence 
of risk factors (like non-smoking), … 

 

O – Outcome or result 

For example, when researching the recovery of a neck hernia, you may be particularly interested in 
the increase in freedom of movement, the change in quality of life, the reduction in pain, etc. The 
formulation of your intended results can be narrow and broad. Consider well in advance what you 
want to include and not in your outcome and coordinate your research question accordingly. 

Examples to describe the O are: the outcome we expect from therapy, risk disease, accuracy of 
diagnosis, rate of occurrence, adverse outcome, … 
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Description of the O 

Very Broad Broad Narrow Very Narrow 

Health Condition Aerobic Condition Performance on the distance 
bike test 

Complaints with 
movement 

Pain complaints with 
movement 

Pain complaints while 
jumping 

Pain complaints while jumping 
measured with the VAS scale 

Mental aspects Depressive complaints Depressive complaints 
according to self-report 

Depressive symptoms measured 
with the FDI 

Table 3: Examples of description of the result to be measured (Wouters et al., 2015) 

 

(T - Time frame) 

The T refers to the time it takes for the intervention to achieve an outcome or how long participants 
are observed 

Examples to describe the T are: the time needed to achieve the outcome, the time over which 
populations are observed for the outcome, … 

 

 

A lot of additional information about the preparation of a PICO with accompanying videos 
can be found via the following website 

https://youtu.be/Mr3eZjdr-5g  

 

2.1.2 Prepare the research question 

After describing all components of the PICO(T), it is important to formulate the research question 
yourself. A good research question contains all aspects of the PICO(T) (Van de Donk & Van Lanen, 2011 
in Wouters & van Zaalen, 2015, p 34). 

A research question always ends with a question mark. 

A well-formulated question increases the chance of useful answers. A research question that is 
formulated too broadly ensures that you do not have a good overview and as a result little relevant 
literature contributes to your research question. A research question that is formulated too narrow 
will result in too few hits. It is an accomplishment to put together the right question that will lead to a 
good literature return. 

 

https://youtu.be/Mr3eZjdr-5g
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A variant compared to the questions you find in research is the so-called hypothesis. During the 
problem orientation where previous research results are discussed and literature is consulted, 
researchers may have certain expectations with concerning to the research results. A hypothesis is 
therefore a testable assumption about the results of the analysis in the relevant population being 
studied. This means that an answer to the research question is already formulated based on the theory. 
Statistical analyses then determine whether the answer for this study (for this population) is valid. The 
hypotheses are usually drawn up in two parts: 

▪ The zero hypothesis (H0): the basic assumption that is maintained as long as there is insufficient 
statistical evidence for the alternative. These are usually the expectations that are formulated 
as "no connection", "no difference" or "no effect". 

▪ The alternative hypothesis (HA): the alternative assumption. On the contrary, these assumptions 
presuppose a connection, a difference or an effect. 

To demonstrate the PICO clearly, you can use the following table: 

 Description of the PICO 

PICO Very broad Broad Narrow Very Narrow 

P     

I     

C     

O     

Table 4: Examples of description of the PICO 

 

 

Exercise Mariette 

Mariette is 68 years old, normally lives independently at home (now in a hospital) and 
lost her husband last year. She joined occupational therapy for the first time after an 
underarm amputation. After an intake interview you prepare a treatment plan. 
Mariette asks why she doesn't receive mirror therapy because she has read an article 
where a client witnessed fewer pains on his amputated leg after mirror therapy. 
Mariette is more interested in her knit but now she can no longer do this. 

 Description of the PICO 

PICO Very broad Broad Narrow Very Narrow 

P     



Five steps of EBP  

Research 17 

 

I  

 

   

C  

 

   

O  

 

   

 

 

 

Summary: What is EBR and how to define a PICO 

https://youtu.be/Mr3eZjdr-5g  

 

2.2 STEP 2: Efficient search for the best evidence 

2.2.1 Types of sources 

You probably started the course because of an interest in health and an interest in helping people. 
Health messages reach us through various communication channels. The internet has brought a whole 
evolution when we talk about consulting health information. It makes finding information a lot easier. 
A lot of people consult doctor Google: they inform themselves online, while the doctor used to be the 
central point of contact. 

 

Video: 

https://vimeo.com/109115909 

 

However, there is a huge pitfall, because there is an enormous amount of information available. 
Evidence is substantiated and includes explanations where scientific literature is mentioned and of 
which the correctness and recentness can be traced. This is in contrast to information, which often 
consists of statements that may be true in themselves, but that can hardly be verified. Research has 
shown that more than half of the information available on the internet is incorrect, exaggerated, 
commercially tinted or outdated. 

https://youtu.be/Mr3eZjdr-5g
https://vimeo.com/109115909


Five steps of EBP  

Research 18 

2.2.1.1 The internet 

Everyone knows the Google search engine that allows information to be collected quickly and easily. 
After entering a search term you immediately get a long list of pages about your subject. Can we start 
with this information? 

There are some critical concerns when considering the search results: 

▪You often get a lot of information, but search engines only give access to a limited part of the 
internet. A large proportion of scientific publications is on the so-called invisible web and is 
not directly accessible via the standard search engines. Often passwords and firewalls prevent 
access for non-paying users. However, you do have the option of consulting non-accessible e-
sources via the campus library. 

▪The ranking of the results is not always determined by the content offered. It is therefore not 
the case that the first webpage is the most qualitative. Often non-substantive arguments play 
a role and there is no real logic to be found in the order. For example, a higher ranking may be 
due to commercial and statistical factors: the more sponsorship and the more visitors, the 
higher the ranking. 

▪There is no quality guarantee whatsoever for the search results obtained. In principle, anyone 
can create a web page and offer information without additional external quality control. Many 
untruths can be found within the domain of nutrition. Self-proclaimed food gurus, health 
coaches, … publish their opinion as a scientific evidence. So be sufficiently critical if you use 
information that you have found on the internet! 

 

In addition to general search engines, there are also specialized search engines that almost 
exclusively produce scientific results. The results can be research articles, but also symposium 
reports, theses ... A well-known scientific search engine is Google Scholar: www.scholar.google.com. 

 

 

Example 

During this period there is a discussion about the covid vaccine and the possibility it will 
changing our DNA. You want to check this fact and start googling it. 

You find the following links: 

 

The independent (8/12/2020) 

http://www.scholar.google.com/
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The Guardian (30/01/2021) 

 

AA (16/12/2020) 

Properly there are better and reliable websites to search for such health information. 

A good example is https://www.ema.europa.eu/, they offer reliable health information in the 
human language. It is an initiative of the European medicines' agency. 

  

 
https://www.ema.europa.eu/en/human-regulatory/overview/public-health-
threats/coronavirus-disease-covid-19/treatments-vaccines/covid-19-vaccines-key-facts 

 

There are many pitfalls associated when looking for health information on the internet. There is often 
incorrect information available due to the lack of quality control and that can scare people. Because 
there is so much information available, the opinion of the caregiver sometimes becomes an option, or 
a client comes to the caregiver with "I have read on the internet". Dr. Google sometimes misleads 
internet users, to pharmaceutical companies eg slimming pills (because they sponsor) or faster to 
websites with worst-case scenarios: Hypochonders tend to click towards the most serious illness (chest 
pain => heart attack; headache => brain tumor). 

Nevertheless the critical note, the benefits of Google are noticeable: 

▪ Quick, easy, where and when it fits 

▪ Cheap 

▪ Anonymous (handy for embarrassing problems, eg SOA)  
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▪ Accessible 

▪ In the language of the person asking for help 

▪ Empowerment of the person asking for help 

▪ Audiovisual material available 

▪ Enables comparison 

▪ Interactivity is possible (people with the same symptoms can get in contact) 
 

Dr. Google and client-empowerment 

▪ Increases medical knowledge, satisfaction and knowledge about the caregiver-client 
interaction (Coulter et al., 2006) 

▪ This leads to more successful treatments (Broom, 2005) 

▪ The knowledge gap between the caregiver and the client narrows, which leads to higher 
satisfaction (if this is rewarded by the feedback from the caregiver (Bylund et al., 2009) 

2.2.1.2 Catalogs and databases 

A catalog ensures that you get a view of all the information available within the entire collection in a 
library. In a catalog, you will find the description of available books, articles, reference works, 
audiovisual materials ... including their storage location. 

The catalog mentions the placement number of books, magazines, CDs, DVDs ... that are physically 
present in the library. That way you can easily find the source in the library shelves. 

A physical copy of various sources is not always available, but an electronic version is available. The 
catalog can also provide a link to these electronic books and articles from databases. 

An example of a free catalogues on the web is https://www.researchgate.net/ 

 

A database is a collection of scientific publications, mainly journal articles, within a certain subject area 
or concerning a certain subject. A database contains the bibliographic reference and sometimes also 
the electronic version of articles. This collection is independent to the specific library. A database is 
usually connected to a scientific institution or is kept by the government. The information in a database 
is often made available for payment. This means that you cannot collect the information from 
databases if you start a search via search engines such as Google. 

 

Bibliographic databases collect almost everything that is published in important journals within a 
discipline, regardless of who the publisher is. Peer-reviewed journals are mainly included. An example 
of a bibliographic database is Medline, the largest and most used biomedical database that can be 
consulted via the PubMed search engine. 

 

https://www.researchgate.net/
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They contain bibliographic information about an article. The bibliographic reference always includes: 

▪Title of the article  

▪Author of the article 

▪Name of the journal in which the article is published 

▪Issue, volume and pages 
This reference is often supplemented with a summary of the article and sometimes a link is given to 
the electronic version of the article on a website of cooperating publishers, this with a unique DOI 
number. 

Each article has assigned keywords that identify the main topics of the article. Most bibliographic 
databases have a thesaurus or keyword list stating related, broader or narrower terms and a reference 
to which term is used for a certain subject. Some thesauri have a tree structure that allows you to 
search for groups of keywords. 

Bibliographic databases only search the bibliographical data, the keywords and the summary. They 
usually still offer the possibility to limit the result via “limits”, for example by year. 

 

If you are looking for information about a subject on which a great deal of information is available, 
then it is best to use a bibliographic database because you can search more specifically via the allocated 
keywords or the thesaurus. You do not have to come up with all synonyms yourself, but only use the 
term(s) used by the database. In most bibliographic databases you can continue to work with your 
search results based on a history function. This function gives you the opportunity to work word by 
word and then combine. This way you can quickly see which search terms yield too many or just too 
few results. 

 

Full-text databases collect the journals from a single publisher. They do not only contain the 
bibliographic reference, but also the complete electronic article. Often the full-text itself is fully 
searchable, i.e. they search for all words in the full article. Some examples are ScienceDirect with 
magazines from the publisher Elsevier and Springerlink with magazines from the publisher Springer. 
CINAHL EBSCO can be seen as an exception since journals from several publishers are included in this 
database. 

 

If you are looking for literature about very recent developments, very rare or very specific topics, then 
you are most likely to find something in full-text files. In the bibliographic databases, for example, it 
takes a while before novelties are included in the keyword lists or thesauri, making it difficult to find 
them. In such databases, inventing synonyms for search terms is very important. You will therefore 
have to work a lot with OR combinations (see further in the course). 
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A full-text file usually produces too many and often unusable results. That is why you will have to 
search faster in the title field to limit your result. If the word appears in the title, you are sure that the 
article is mainly about that topic. 

 

Citation databases not only contain the bibliographic reference, but also the reference list. A reference 
list is a list of all publications that the author has consulted when writing the article. In this way it can 
be checked whether a certain article has been included in the reference list of other articles. An 
example of a citation database is Web of Science. 

2.2.1.3 Journals 

Journals contain short, specific studies on topics within a certain field. New developments and insights 
or recent research results are mentioned in the journal's articles. Depending on the type of magazine 
you can find reviews as well as articles that, for example, discuss books or conference reports ... 

If you collect information yourself and zoom in on a topic, then you usually aim for the most up-to-
date information and then Journals are an ideal source of information. In contrast to manuals, journals 
appear periodically (eg, weekly, biweekly, monthly ...). That way you can follow developments. 

 

Based on the target population to which a Journals aims, Journals can be divided into 3 categories: 
 

General or popularizing journals are a collection of articles on more general and popular topics within 
different themes that are intended for the general public. The use of language is coordinated in such 
a way that people with little or no prior knowledge of the treated topic are able to understand the 
article. You can recognize the articles by the extensive general explanation of the subject under 
discussion and the rare occurrence or even lack of source references. Some well-known examples are 
Eos, National Geographic, Scientific American … 

 
Professional journals comprise a collection of articles on one specific topic and aim at people from the 
professional world. They often provide a more practical approach to the subject. They can be issued 
by professional associations. A very famous Journals is the” American journal of occupational therapy 
and Canadian journal of occupational therapy”.  
 
Scientific journals provide in-depth, scientific information about a subject from a specific field and 
address other scientists. In this way, research results are spread and this can lead to a further evolution 
within this scientific domain. You recognize the articles by the typical systematic structure and detailed 
description of the research methods and results. The structure of a research article is explained further 
in this syllabus. Specific professional terminology is frequently discussed and an additional feature of 
these articles is the presence of an extensive reference list. Some well-known examples are Journal of 
Developmental and physical disabilities and Disability and Rehabilitation. 
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Some examples: 

- Occupational Therapy International: https://onlinelibrary.wiley.com/loi/15570703  
- open journal of occupational therapy: https://scholarworks.wmich.edu/ojot/  
- occupational therapy international: https://www.hindawi.com/  

 
 
When we look for evidence, we consult scientific publications. However, various scientific journals 
can be found. When we look for quality information, there are 2 characteristics of the journal that 
are an indication of the quality of the journal: peer review and impact factor. 

 

Peer review 

Most international scientific journals provide a peer review procedure for the selection of articles that 
are offered to journals for publication. Due to the extensive specialization within the various scientific 
domains, an editor is insufficiently capable of assessing the value of an article. This means that the 
article is submitted to experts within the field, the so-called peers. The peer review is a form of quality 
control that guarantees that published articles meet certain quality requirements. The chance of 
finding methodological errors or misplaced interpretations of research results is thus minimized. 

The peer review procedure includes a number of steps. The editor of the magazine provides the first 
version of the article, often anonymous, to a few experts for written quality assessment after checking 
general requirements. It is customary for the authors to suggest a few colleagues, but the final decision 
remains with the editor. The peers prepare a review report, on which the editor bases his decision on 
whether or not to publish the article. If the editor decides to proceed with publication, the authors will 
have the opportunity to make adjustments based on the feedback in the report. It is rare that an article 
is accepted in the first round without suggestions for improvement. If you read an article you will notice 
that there is usually a clear time lag between the time of submission ("submitted or received") and the 
actual publication ("accepted"). This means that the authors have adjusted their original article after 
receiving feedback from the reviewers. 

 

The success rate of an article at an international scientific journal varies widely, but it is generally 
assumed that between 10% and 40% of the submitted articles are accepted and published. The testing 
is stricter with the leading journals.  

 

Impact factor 

The impact factor is a number that indicates how often a scientific journal is quoted. A list of impact 
factors appears in the annual publication "Journal Citation Reports". This value is calculated based on 
the data 2 years before publication. 

 

https://onlinelibrary.wiley.com/loi/15570703
https://scholarworks.wmich.edu/ojot/
https://www.hindawi.com/
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The impact factor is determined on the basis of a simple calculation: the number of references to 
articles in the journal in the previous 2 years is divided by the total number of articles published in 
the journal during those 2 years. 

 

An impact factor of 3 means that articles that were published 1 or 2 years ago were cited 3 times on 
average. In general, the following applies: the more often a journal is referred to, the higher the impact 
factor, the higher the journal's appearance. Journals such as Nature and Science have an impact factor 
of 30 and are generally regarded as the most prestigious journals. These journals include good quality 
articles in a very broad scientific field. 

The impact factor only relates to the journal and is not a measure of the individual articles in a journal. 
A magazine receives more recognition if it has a higher impact factor, but that in itself does not 
guarantee the quality of individual articles. 

 

The impact factor can be distorted for various reasons. This means that we have to pay attention. 
Impact factors cannot be compared between different disciplines. Logically journals covering a broad 
scientific field have a higher impact factor than journals with publications on a specific discipline. A 
more limited field, such as occupational therapy, has fewer scientists, which means that fewer people 
can refer to articles. The height of the impact factor is therefore an indication of the size of the 
discipline and is then only suitable for comparing simular journals of the same discipline. 

Review journals often have very high impact factors. These journals publish overview articles from 
subject areas and are therefore cited disproportionately. Open access journals often have high impact 
factors too. The articles from these journals are free of charge, which means that they may be read 
and quoted more often in comparison to articles from journals that are only accessible after 
subscribing. 

Not all magazines are listed and therefore have an impact factor. A number of international 
occupational therapeutic journals have an impact factor, but national nutrition journals often don’t 
appear in the list. Magazines that are not written in English are less common. 

 

 

Exercise 

What is the impact factor of the magazine "Disability and Rehabilitation”? 
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2.2.1.4 Congress material, scientific presentations and proceedings 

During congresses and symposia, where scientists gather within a certain discipline, lectures are given 
in which recent research is reported. At these congresses the latest state of affairs in the field of 
diagnosis, prevention or therapy of clients is presented. At the time of the presentation, the research 
data is often not published yet. These lectures ("papers") are often published afterwards (online) in 
the form of a congress collection that collects the various articles. The term "proceedings" is often 
used in the title of a conference bundle. These are often very recent and innovative approaches, but 
they are not full research articles. 

2.2.1.5 Dictionaries and encyclopedias 

You use a dictionary when looking up the meaning of words. This is because a dictionary provides brief 
information, a short definition or description of words from a language or a specific field. 

Explanatory dictionaries provide a brief definition of a term. Explanatory dictionaries can usually 
provide context-related meanings for a given word. This can be a start to find keywords to search 
further in other databases around this topic. Some examples are: Collins, Google Translate ... 

Specialized dictionaries are used to look up specific professional terminology that belongs to your 
subject. Some examples are: Coëlho pocket dictionary of medicine, Pinkhof medical dictionary, Sobotta 
and Codex Medicus. 

 

Encyclopedias offer short, orientating information per subject. Subjects (lemmas) are generally 
arranged alphabetically in an encyclopedia. They are very useful in learning to post terms or quickly 
finding explanatory information. Encyclopedic works can be general or specialized. An example of a 
general encyclopedia is Encyclopedia Brittanica. A specialized encyclopedia deals with one specific 
field. An example of this is the Gale encyclopedia of cancer. 

 

Encyclopedias are available in book form, but are often available electronically too. An example of a 
well-known online encyclopedia is Wikipedia. If you use Wikipedia, reliability and quality are not 100% 
guaranteed. The information is usually up-to-date, but caution is recommended as everyone can make 
a contribution. You do not know the author and therefore have no insight into whether this expert is 
in the subject. It is also the case that certain subjects are documented to a limited extent. You will 
usually find a reference list of sources at the bottom, but it is often unclear where the authors obtained 
their information. The encyclopedias purchased by the library are reliable and of good quality. 

2.2.1.6 Journals 

Newspapers are a source of information to find brief info about very recent events. The information 
you find is certainly not scientific or in-depth, but a newspaper can still be useful if you wish to respond 
to current events. Clients often also refer back to the headlines they have seen about health and illness. 
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2.2.1.7 Textbooks, manuals and syllabi 

Textbooks and manuals reflect the outcome of scientific research, in the period in which the books 
were written. They provide basic scientific knowledge about a certain subject. 

Textbooks discuss a part of a discipline in a structured and well-organized way. A textbook has the 
objective to be used as teaching material and aims the target group, which is often mentioned on the 
title page.  

Textbooks provide a systematic overview of the main topics and developments in a scientific field. 

Syllabi are lesson manuals prepared by teachers. They offer the learning contents that are discussed 
during the series of lessons in a structured way. Syllabi is considered as "gray literature". Syllabi are 
difficult to find outside the university. You should therefore not include these sources in your reference 
list. Always consult the reference list that can be consulted at the end of the syllabus if you wish to 
process information from syllabi. 

2.2.1.8 Gradations of literature 

Primairy literature refers to publications written by the scientists with the objective of disseminating 
the original results of the research. The articles that appear in international scientific journals 
correspond to this, since the authors are the researchers themselves. 

Secondary literature includes an integration of already discussed topics in the primary literature by 
other authors. The overview article (English: “review”) is also published in scientific journals. 

Tertiary literature refers to sources in which further generalization and dissemination of scientific 
information occurs. Some examples are the handbooks, textbooks, journal articles ... with the target 
group of students, education. 

Gray literature is defined as publications that are not published by recognized publishers and that are 
not distributed through traditional channels such as the bookstore. They are therefore often more 
difficult to trace for external parties. Some examples are policy documents at ministries, research 
reports issued within a research institute ... These sources can then be found, for example, via the 
library of the (educational) institution. Gray literature can be primary if a new topic is discussed herein. 

2.2.2 Handling of information sources 

It is clear that a diversity of information sources is available. The questions is which sources of 
information do you consult when? This depends on what you want to find: are you interested in the 
latest developments within the research field, do you want to prove a statement with figures from the 
Flemish population, do you want to fully read a topic… As the search process progresses, other sources 
are also necessary. 

 

As a starting professional, you are not yet familiar with the various topics that the discipline can cover. 
The first orientation on a topic can be done on the basis of manuals and possibly general magazines. 
That way you can further enrich your prior knowledge on a subject. Handbooks are the best source of 
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information when you are looking for a lot of information about a topic. They cover the subject 
completely and from different angles and can be considered as overview works. Handbooks are less 
suitable when you are looking for very recent information. 

 

If you want more in-dept, specialized, scientific information, then look for trade journals and / or 
scientific publications. Scientific articles display a high scientific value because they are assessed before 
publication and provide a critical approach to the subject. Here you will find a detailed description of 
the research methods used and the associated research results. You will not find this information in a 
manual. In this way you can follow the latest developments in detail. 

 

Make sure that you continue to build a critical attitude towards consulted literature throughout your 
education. Use primary sources when conducting literature research for an assignment. If you rely 
purely on information channels that already contain further processing of original research articles, 
then it’s possible that you sometimes adopt incorrect information.  

 

Before you actually start searching, consult dictionaries and encyclopedias as they help you find 
suitable search terms by using synonyms, translations, ... and help you with technical jargon. The big 
advantage of these information sources is that you quickly find the meaning of a word or get a quick 
view of the essential aspects of your topic. 

 

You notice that the internet is often not the first and certainly not the only source that you study. 
Various other sources of information, whether or not consulted online, provide reliable information 
that can then be supplemented via a search on the internet. Consulting unknown web pages via search 
robots is especially useful for targeted searches of recent additional information, after basic 
information has already been searched through other types of sources. 

2.3 The literature research 

During this second step of EBP, we efficiently search for publications of scientific research to find an 
answer on the research question. 

We develop a search strategy based on the following steps: 

▪ determine the focus of the literature search; 

▪ identify the keywords; 

▪ define inclusion and exclusion; 

▪ perform an advanced search; 

▪ keep track of the search strategy; 

▪ keep a good record of the literature found (Aveyard & Sharp, 2013) 
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These steps are further explained. 

It’s very important to determine the focus of your literature search in advance, because this will help 
you find what you are looking for. Drawing up your PICO(T) and compiling a clear research question 
are the starting point here. It is important to find only the information you are looking for and to 
eliminate other ballast as much as possible in advance (see previous chapter). Both your PICO(T) and 
research question can change slightly throughout your search. 

2.3.1 Identify the keywords 

Starting from the PICO(T) and research question, search terms are drawn up to arrive at a search key. 
These search terms are used to search suitable literature on databases. 

The preparation of the search terms or the search key requires some attention. The various 
components of the PICO(T) provide search terms that can be combined when searching for literature. 

By default, the number of search results that you find by using Ukrainian language search terms in 
medically relevant databases is extremely limited. The language used to make research results known 
is English. English is the language of science worldwide. The use of 1 dominant language therefore 
allows research results to become known outside the borders of their own country. 

The basic rules for this: 

▪ Use correct English 
Use a correct translation, try to avoid typing and language errors. Get help and use reliable 
translation sites such as translate.google.com, deepl.com or collinsdictionary.com. 

▪ Use of quotation marks 
Duplicate words such as occupational therapy are placed in quotation marks to make clear to 
the database that these terms belong together. Your search term then looks like 
"occupational therapy". If you do not put this in quotation marks, the search engine will 
search the database for both occupational and therapy, which will show a different result. 

▪ Spelling variations through the use of American and British English 
For example: analyse versus analyze; aging versus ageing; organisation versus organization. 

▪ Synonym  
A synonym is a term with (approximately) the same meaning  
For example: learning disorder and learning disability  
You can actively search for appropriate synonyms and also explore the antonyms on 
websites such as synonyms.net; thesaurus.com; synonym.com; visuwords.com. 

▪ Analog search terms  
Analog search terms are terms that contain a common word core. With analogue search 
terms you can use a wildcard to combine these search terms. 
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* 

You use the wildcard “*” (asterisk) to replace one or more characters. This 
is referred to as truncation. You can usually only use this sign at the end of 
the word. 

For example: occupational therap* 
occupational therapeutic[All Fields] OR occupational therapies[All Fields] 
OR occupational therapist[All Fields] OR occupational therapists[All Fields] 
OR occupational therapy[All Fields] OR occupational therapy,[All Fields] 
OR occupational therapydept[All Fields] 

 

? 

You use the wildcard “?” (Question mark) to replace one character. This is 
referred to as masking. You can use this sign at the end of the word and in 
some databases also in the middle of a word. 

For example: apple? for apple and apples (but not for apple tree); wom?n 
for woman and women 

 

▪ Single or plural 
For example: child and children; woman and women; injury and injuries 

▪ Word variations 
Such as verb conjugations and independent/adjective use. Known abbreviations can also be 
seen as a word variant. 
Bijvoorbeeld: eat, ate, eating or age, aged, aging 
MS – multiple sclerose, LBP – low back pain 

▪ Narrower term = term related to the search term but having a more limited meaning.  
For example: heart transplantation and transplantation; air pollution en pollution 
A narrower term is used when you get too many search results when using a search term. 

▪ Broader term = term related to the search term, but has a broader meaning 
For example: surgical procedures > transplantation body size > body weight 
A broader term is used when you do not get enough search results when using a search term. 

▪ Related term = term that is closely related to the search term within the context of your 
subject and is not a synonym  
For example:  traffic and traffic jams youngsters and children 

 

Most bibliographic databases have a thesaurus. A thesaurus is a controlled keyword list in which the 
keywords are defined and, incidentally, the mutual relationship with other terms is shown (broader 
and narrower terms), often in the form of a tree structure. It can therefore be deduced from the 
definition whether the term fits sufficiently with the research question. 

An example of this is the MeSH terms in Medline / PubMed. All articles in Medline have MeSH terms 
assigned by the National Library of Medicine (NLM). MeSH stands for Medical Subject Headings. By 
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using MeSH terms, you perform a more accurate search and increase the chance of finding relevant 
articles. If you search by using a MeSH term, all the more specific terms are automatically included. 
Every MeSH term is located within a tree structure (MeSH Tree) to indicate at what level the original 
keyword is located and how the term relates to other terms. These tree structures represent concepts 
that provide more insight into your topic and possibly provide additional keywords for the search. You 
can click on the keywords in these tree structures and you can use them in your further research. 

 

Occupational Therapy  "Occupational Therapy"[Mesh] 

 
Skilled treatment that helps individuals achieve independence in all facets of their lives. It assists in 
the development of skills needed for independent living. 
PubMed search builder options 

Subheadings: 

• adverse effects 

• classification 

• economics 

• education 

• ethics 

• history 

• … 

Restrict to MeSH Major Topic. 

Do not include MeSH terms found below this term in the MeSH hierarchy. 

Tree Number(s): E02.760.169.063.500.489, E02.831.489, H02.010.500 

MeSH Unique ID: D009788 

Entry Terms: 

• Therapy, Occupational 
• Occupational Therapies 
• Therapies, Occupational 

All MeSH Categories 

Analytical, Diagnostic and Therapeutic Techniques and Equipment Category 

Therapeutics 

Client Care 

http://www.nlm.nih.gov/mesh/topsubscope.html
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/1000048
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/1000069
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68013812
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68005791
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Continuity of Client Care 

Aftercare 

Rehabilitation 

Occupational Therapy 

All MeSH Categories 

Analytical, Diagnostic and Therapeutic Techniques and Equipment Category 

Therapeutics 

Rehabilitation 

Occupational Therapy 

All MeSH Categories 

Disciplines and Occupations Category 

Health Occupations 

Allied Health Occupations 

Occupational Therapy 

Table 5: Example of a Mesh search for occupational therapy 

After you have paid attention to the formulation of the individual search terms, you will also combine 
the different search terms. The use of 1 search term often results in many search results, including 
irrelevant search results that therefore do not provide an answer to the research question. The 
information you receive is insufficiently specific and too general to get started with. You therefore 
combine different search terms to search in a more targeted manner. The results of your search 
increase, because you get "richer" information. Combined search terms are named as search key. 

To combine you can use Boolean Operators / Boolean logics:  

- OR : search with one of the used search terms 

 

- AND : Here you only get articles that contain all search terms. This results in a considerably 
smaller number of sources, which may be more relevant. 

 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68003266
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68000359
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68012046
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/1000048
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/1000069
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68013812
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68012046
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/1000048
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/1000072
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68006281
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/68016390
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- NOT : exclude articles by the search term you specify. 

 

 

Exercise Marit 

 

When we go back to our example of Marit, complete the table with the Mesh term 
you will use and how your Boolean logic will look like 

PICO MeSH 

P  

 

I  

 

C  

 

O  

 

 

Boolean logics: 

- Search Key OR 
- Search Key AND: 
- Search Key NOT 

 

2.3.2 Determine inclusion and exclusion criteria 

The preparation of inclusion and exclusion criteria contributes to finding the refined literature and is 
another way of conducting a thorough literature search.  

The most common topics are listed below. 

- Year: as a rule, there may be a limit for the last five years in the search for interventional 
literature on a frequently occurring topic. If the topic is very rare, this can be expanded.  

- Language: this is often limited to English-language literature. It is the language in which most 
publications appear.  

- Population: a limit can be applied in the population to be included. As an example: only 
Western articles, not Asian in the context of generalizability.  

- Methodology: when looking for the best evidence, it is important to take the levels of 
evidence into account.  
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Figure 3: Levels of evidence 

Not every type of scientific research has the same level of evidence. In the context of EBP, it is 
important to respect a certain search order. We first look for sources and investigations with the 
highest level of evidence, then gradually descend to the hierarchical ladder of evidence. The 
recommended search order is shown below (Logister-Proost, 2007):   

 

2.3.3 Perform an advanced search 

Publications of scientific research can be found on internet databases and publications in 
professional journals. It is impossible to find all scientific studies that relate to a specific research 
question. This is firstly due to the fact that not all scientific studies are published. Secondly, not all 
published studies are indexed in one literature database. That is why it is important to search on 
multiple databases (Logister-Proost, 2007). For example: although Pubmed indexes many studies, 
this database is not complete. For example, many publications on occupational therapeutic 
interventions with children with developmental disorders cannot be found on Pubmed. It may also 
be that the full-text articles are difficult or impossible to obtain. Most researchers are open to 
requests via research gate to forward their publications. 

 

The easiest way to find scientific literature: 

▪ Electronic via a database 

▪ Searching reference lists of the articles already found 

▪ Search electronically in a specific magazine 
 

 

 

 

guidelines

Meta-analyse and 
systematic review

RCT & CCT

Cohort

Case-control

case-series and reports

manuals, ideas and opinions
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2.3.3.1 Databases 
                 

Pubmed

    

 
Pubmed is the US National Library of Medicine National Institutes of Health and has more than 25 
million quotes for biomedical literature. It is a very large database. With Pubmed, the use of MeSH 
terms is recommended. If you are struggling to find the correct MeSH term. The use of clinical 
queries also facilitates the search.  

http://www.pubmed.com 

 

How can you use PubMed 

- How can you do a basic search?  
https://youtu.be/qBV9HsPKXi0  

- How do you build a search?  
https://youtu.be/xGYFDrORpzA 

 

TRIP database  
This database is freely available, but registration is necessary. Many articles can be downloaded full-
text. 
https://www.tripdatabase.com 

 

OTseeker   
OTseeker is a database with abstracts of systematic reviews and Randomized Controlled Trials 
relevant to occupational therapy. The studies have already been critically assessed so that the 
validity and usability become clearer for the user. 
http://www.otseeker.com/  

 

How can you search on the OTseeker 

https://youtu.be/fDRn7q9mKZg  

 

Cochrane Controlled Trial Register  

The Cochrane Library is a collection of high-quality, independent evidence to inform healthcare 
decision-making.  
https://www.cochranelibrary.com  

http://www.pubmed.com/
https://youtu.be/qBV9HsPKXi0
https://youtu.be/xGYFDrORpzA
https://www.tripdatabase.com/
http://www.otseeker.com/
https://youtu.be/fDRn7q9mKZg
https://www.cochranelibrary.com/
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How can you use the Cochrane Library 

https://youtu.be/HLD7w63rqB0 

 

SUMsearch   
Uses Medline, Cochrane, DARE, National Guideline Clearinghouse. 
http://sumsearch.org/ 

Web of Science   

Information about science and social science.  
https://www.webofknowledge.com 

 

NARIC    

Database dedicated to disability and rehabilitation, developed by the US National Rehabilitation 
Information Center.  
www.naric.com 

1science  

In this database you can find peer-reviewed journals in all fields. 

https://1findr.1science.com/home  

 

Institute of Education Sciences  
ERIC is an online library of education research and information, sponsored by the Institute of 
Education Sciences (IES) of the U.S. Department of Education. 

https://eric.ed.gov  
 

What can you do if you have few results?  

▪ Look back critically at your search terms and adjust if necessary 

▪ Use wildcards (inject * / inject?) 

▪ Make a combination of MESH words and boolean logics 

▪ Sometimes the search term is too broad or too restrictive! 

▪ The population can sometimes be made wider 

https://youtu.be/HLD7w63rqB0
http://sumsearch.org/
https://www.webofknowledge.com/
http://www.naric.com/
https://1findr.1science.com/home
https://eric.ed.gov/
https://eric.ed.gov/?
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▪ Your knowledge of the medical terms may be too limited, so that the correct or most suitable 
search terms may not be used. The MeSH browser, an exploratory literature study (search 
for descriptive literature) or just a search through Google can help you find new better 
search terms.  

 

2.3.4 Search methods 

If you find an interesting article during your search, you can start from this article to find additional 
information. Search methods are a means to find related information based on initially found source 
material.  

 

2.3.4.1 Snowball method 

Each scientific article contains a reference list at the end, which in turn can form a starting point for 
finding additional articles. You go through the text of the found article you’ve found and find out 
which sources the author himself used for his research. If, while reading the text, you find a passage 
that is interesting and relevant, look up the reference in the reference list and look for the 
corresponding publication. You can then look in the literature lists of these newly found titles to find 
even more relevant works. That way you can collect a lot of literature about a topic relatively quickly 
and easily. The name of the method is therefore derived from this. The found literature, in turn, 
contains new references and this creates a "snowball effect". However, the disadvantage associated 
with this method is that you end up with previously published articles and therefore find less recent 
literature. 

 

2.3.4.2 Search for citation 

Analogously to the snowball method, you also start from a relevant article when searching for 
citations, but you look for more recent literature. You search the citation indexes for literature that 
refers to this original article. Databases often state how many times a particular source has been 
cited and you can click on those sources. You can also check how influential your original source is. 
Frequent citation is an important publication within the research domain.  

 

2.3.4.3 Pearl growing 

With the pearl growth method, you look for relevant documents that are read and scanned for 
"keywords" or new keywords. These new keywords may fit in better and may be added to the search 
term table, after which the search strategy is adjusted and the new search terms are searched again. 

 



Five steps of EBP  

Research 37 

 

Exercise 

Snodgrass (2011) carried out a systematic review of occupational therapy for work-related 
low back pain. Can you find it on a database? 

What approach do you use?. 

 

2.4 STEP 3: Reviewing the literature 

A scientific article contains a shortened version of an extensive research report and aims to make the 
results of research known. When we consult scientific articles we see that we mainly find articles in 
English. It may deter you from consulting English-language literature, but some tips can help you 
analyse a text more smoothly. In the first instance you must have insight into the structure of the 
research article. When you start reading an article, it quickly becomes clear which information can be 
found in which section. In this way, the selection of relevant literature becomes easier. 

A standard article has a fixed format. You will find an overview of the components below: 

▪ Title and authors 

▪ Abstract 

▪ Introduction 

▪ Methods 

▪ Results 

▪ Discussion and conclusion 

▪ References 
 

The structure of the article is named with the term IMRaD structure, referring to the parts that 
determine the actual text itself: introduction, methods, results and discussion. 

2.4.1 Title and authors 

A good title ensures that you know what the article is about at a glance. All key terms are mentioned 
in it. An accurate and concise formulation is important. Informative titles refer to the result (eg 
"Mirrortherapy after amputation is effective"). Descriptive titles describe the subject and research 
type (eg "Mirrortherapy after amputation, a systematic review"). The type of title preference depends 
on the requirements set by the editor of the magazine. A subtitle may be used for clarification 
purposes. The title is the first consideration of whether or not to read a scientific article. 

 

The author and co-authors are listed with initials and surname. Sometimes the PICOT is also covered 
in the title. The MSc entry refers to the Master of Science and Dr to the title of doctor. The project 
group, department and institution (university or company) where the research has taken place are 
often listed among the authors. 
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The order in which the authors appear has a meaning. The author who is mentioned first has made the 
largest contribution to the article. If this is deviated from, then this is explicitly explained: "These 
authors contributed equally to this work". The last author is often the director of the institution or 
head of the research group as they are responsible for fundraising. Their name links the institution or 
research group faster. 

2.4.2 Abstract 

An abstract is a very short summary of the article and informs the reader of the content in a minimum 
of time. In various journals it is presented in a structured way with subheadings that refer to the IMRaD 
structure. By default you will find the research question in the summary and briefly summarize the 
design of the research and the most important results with the corresponding conclusion. The 
emphasis is on research results. The length can vary per magazine but usually includes 200 to 300 
words. 

The summary can be read and understood completely separately from the article. There is therefore 
no reference to the actual article or other literature. On the basis of the summary, the reader decides 
to go through the entire article. 

Very often, keywords are written under the abstract that defines the article. The keywords are always 
interesting to consult for finding search results. 

Most magazines give online free access to the summary of articles. If the article fits in with the reader's 
area of interest, it is often possible to read the full article (full-text). The full article can then be 
obtained for free or for a fee. 

2.4.3 Introduction 

In the introduction it becomes clear to the reader why the research was conducted and what the 
central research question is. The introduction provides background information that explains the 
reason for the investigation. After that the problem and objective are discussed. This will awaken the 
reader's interest and clarify the usefulness of the research. 

 

The structure of the introduction is typically funnel-shaped. The introduction starts with sketching the 
general context. The author describes what is already known about the research question and refers 
to data from the literature. In this way it becomes clear what the remaining gaps are about the topic. 
Often the extent of the problem or the social significance of the problem is accentuated. Next, we 
zoom in on specific information about that context. At the end of the introduction, further concrete 
details are given by explicitly mentioning the research question and objective. 

2.4.4 Methods 

An important quality requirement associated with research is the so-called repeatability of research. 
This means that an article must contain sufficient information so that an external scientist can repeat 
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the research in the same way. Based on this part of the article, other researchers and readers can also 
assess whether the design is correct from a methodological point of view. 

 

This part of the text forms the effective link between the introduction and the following part: the 
results. The method clarifies the most suitable way of answering the research question, making it clear 
which structure will be used to present the results. 

 

You will find four components as standard: research design, setting and participants, data collection 
and data analysis. Subdivisions are often used when describing the method. The research design 
clarifies the nature of the research (= study design). Information about the research design is displayed 
here. Is it about qualitative or quantitative, observational or experimental, longitudinal or cross-
sectional research ...? 

There is also a clarification of when and where the investigation took place. Supplemented with 
information about the selection and description of the participants. How is the research population 
recruited and composed? Which inclusion and exclusion criteria have been applied? When it comes to 
research with people, it must also be stated which ethics committee has given permission for the 
research. This section also indicates whether the participants have signed an informed consent. Next, 
the data collection is described. There is an explanation of which measurements were taken, when and 
in which order and using which method. The choice for a certain measurement method is always 
justified by the researcher. This choice is sometimes substantiated by referring to previously 
conducted research. 

Information about equipment and measuring instruments also deserves its place here. The brand or 
type of equipment, equipment settings and the circumstances under which the measurements were 
taken are described. Finally, there is room for clarification of the statistical methods used to process 
the collected data ( = data analysis) to formulate an answer to the research question. It is also clarified 
how to deal with any missing data. 

2.4.5 Results 

The findings are presented without statements about the meaning of the result. The actual 
interpretation deserves its place in the discussion section. Often the order of the method component 
(what the researcher has done) and results (what the researcher has found with regard to the research 
question) are tuned to promote reading. 

 

A sequence that often occurs is: description of the response, characteristics of the participants and the 
results from the data analysis. A representation of the response makes it possible to check whether 
sufficient data is available for meaningful data analysis. The background characteristics of the group 
studied, such as men / women distribution, age, education, etc. are presented if they are important 
for the study. The purpose of this is to determine to what extent the data from the study are in 
accordance with data from the population: does the sample look sufficiently similar to the population 
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to make statements about this? Finally, the statistical significance of the results is displayed with an 
indication of, among other things, p-value and 95% confidence interval. 

 

The next part is often supported by the presence of figures, graphs or tables that present large 
amounts of data in a arranged manner. Clear tables and figures provide more information than the 
author could ever put into words. The text explicitly refers to the supporting visual elements. However, 
there is no repetition of all information in the text. The figures and tables stand entirely on their own 
and are perfectly understandable without having to read the text. They are therefore always provided 
with an informative title. However, there is a clear link with the text. In the text reference is made to 
the tables and figures in chronological order, starting with 1 (eg "In table 1 ... is shown"; "That was 
found ... (figure 1)"). The abbreviations used are explained in the footnotes. The footnotes are also 
used, for example, to better interpret the values in the table by indicating the minimum and maximum 
values of the measuring scales used or, for example, the significance of the tests (usually indicated 
with asterisks: * P <0.05, * * P <0.01, *** P <0.001). 

 

A figure that you often find in clinical research is a flow chart that clearly shows the steps of the 
recruitment procedure and also the response of the participants until the last follow-up. A common 
table is a table of the background characteristics of the participants (= baseline characteristics): basic 
demographic characteristics and the main clinical and lifestyle variables are summarized in a clear 
overview. 

 

When presenting the results of literature research, a flow chart is drawn up that refers to the steps 
taken that led to the publications that you include for your literature study. The available information 
from the finally selected articles is displayed in an evidence table. Elements such as publication year, 
the population included in the study, intervention carried out, main results and methodological 
remarks are usually clarified. In this way, the collected evidence is offered to the reader in a structured 
way. 

2.4.6 Discussion and conclusion 

The actual interpretation of the results takes place during the discussion. The results are explained 
evidence-based and placed in a broader context, often through feedback to found literature. The 
consequences of the research results for practice are explained. It is clarified to what extent the results 
provide an answer to the research question. 

 

The structure found here is comparable to an inverted funnel, from narrow to wide. In the first step, 
the discussion provides an answer to the research question, after which broadening occurs by 
comparison with other research results and interpretation of the results in the broader context of the 
subject. 
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A critical note from the author himself will always be included in the article. In addition to the strengths 
of the study, limitations are always clarified. The aspects that receive the necessary attention are the 
validity, usability and reliability of the results obtained. There is also room in the discussion for the 
presentation of recommendations for future research. 

 

The discussion ends with a conclusion in which the answer to the research question is made explicit 
once again. The conclusion is a logical follow-up to the discussion. 

2.4.7 References 

At the end of the article you will find an extensive source list or literature list. This includes all sources 
referred to in the article. For example, if a reader wishes to obtain additional background information, 
the reading list allows this. If you carry out a literature search yourself, the literature list can be a useful 
tool for finding other interesting articles for your research. 

 

Additional information 

More info about the APA reference style you can find on the following link 

https://www.mendeley.com/guides/apa-citation-guide 

 

2.5 Content evaluation of a research article 

A content evaluation of a research article can be done based on the following content evaluation 
criteria mentioned (Wouters et al., 2015):  

▪ What has been researched? 

▪ Why has it been investigated? 

▪ How has it been studied? Which methodology? 

▪ What was found? 

▪ What are the strengths and weaknesses? 

▪ What is the use of it in practice? 
 

Below we link the structure of the article to the content questions again. 

▪ What has been researched? 
Introduction, in which the problem is expressed 

▪ Why has it been investigated? 
Introduction, in which the objective is expressed 

▪ How has it been studied? Which methodology was used? 
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Methods, with explanation of research design, participants, measurements, variables and 
statistical procedures 

▪ What was found? 
Results, with an important clear contribution in tables and graphs 

▪ What are the strengths and weaknesses?  
Discussion and conclusion, showing the strengths and limitations of the research conducted 

▪ What is the use of it in practice? 
Discussion and conclusion, explaining the possible link in practice 

 

Based on the answers to these questions, one can judge to what extent the research article can be 
used for the research question. 

The critical assessment of the research articles can go even further by using methodological 
assessment criteria. These methodological criteria differ per research design. If the research article 
does not contain any of the methodological criteria, the above criteria may be used to assess the 
article. 

2.6 STEP 4: Apply the result in practice 

Now there is only one question left: What is it for me in practice? To what extent do the P and I from 
my research question connect with the research article? And does this apply to my individual clients 
demands? 

In this way you can work responsibly as an occupational therapist to your client and the other team 
members. 

2.7 STEP 5: Evaluate the process and the result 

Evaluation is the next step after implementation. We often quickly skip this step, but it is an essential 
part of the EBP process. Evaluation means that we assess the above 4 steps.  
This will ensure that we check if the process went well and whether the improvement is necessary. 
With the central aim of improving the quality of care. 

This is not an end, but a new start of the circular process in which we will go through these 5 steps 
again and again …
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