Recommandations pour la mise en place des projets d’étude et de recherche au sein du réseau des centres de compétences pour les affections chroniques et  malformatives de l’œsophage.
L’objectif de ces recommandations est de favoriser et faciliter le développement de travaux multicentriques au sein des centres de compétence pour les affections chroniques et malformatives de l’oesophage. Ces projets peuvent concerner l’atrésie de l’œsophage, l’achalasie ou l’œsophagite à éosinophile.
Toute personne faisant partie d’un centre de compétence peut proposer la réalisation d’un travail ou d’une étude soit multicentrique concernant l’ensemble des centres soit concernant plusieurs centres parmi les centres de compétence, étude  prospective ou rétrospective. 

Méthodologie de mise en œuvre :

Le projet d’étude sera soumis par le promoteur du projet, au conseil scientifique (laurent.michaud@chru-lille.fr). Celui-ci désignera deux rapporteurs au sein du conseil scientifique qui vont dans un délai de 15 jours étudier le projet, contacter son auteur si besoin pour d’éventuelles modifications. Le projet sera alors présenté (par mail) à l’ensemble membres du conseil scientifique pour avis décisionnel. 
Définition du projet : 

L’auteur du projet indiquera clairement :

· La question précise à laquelle le projet permettra de répondre. 

· L’état bref des connaissances sur ce thème. 

· La durée prévisible du travail. 

· La logistique de mise en œuvre et les éventuelles collaborations.
· Les besoins d’utilisation du registre sur l’atrésie
· Le financement et les demandes éventuelles de subvention.
Modalités de présentation des résultats :
Les modalités de présentation des résultats des travaux menés au sein du réseau (congrès nationaux ou internationaux mais surtout publication) ont été validées par le conseil scientifique.
En premier auteur le rédacteur du travail ; après le premier auteur soit dès la seconde place et par ordre décroissant de cas inclus dans le travail, un membre par centre participant dont le nom a été défini préalablement en interne au niveau de chaque centre.

Pour finir, en dernier auteur, l’initiateur du projet.

Il est possible selon l’étude de rajouter avant le dernier auteur un ou deux auteurs du centre initiateur du projet qui ont participés activement au travail, par exemple un biostaticien, un anatomopathologiste ou un radiologue qui ont revu des lames ou des radiographies ou tout autre membre de l’équipe à l’origine du projet.

Donc un auteur/centre et jusqu’à 4 auteurs pour le centre qui a proposé le projet.

Si le travail est issu du registre, il convient d’associer en avant-dernière position deux membres du centre de référence et du registre dont les noms vous seront communiqués pour chaque projet (médecin du registre, statisticien).

Si le nombre d’auteurs de la revue ou pour le congrès est limité, les membres participants ne pouvant être associés seront mis en remerciement. 

Pour tout travail issu du registre, mettre à la fin de l’article en remerciement CRACMO et Katialine Groff, attaché de Recherche Clinique pour le registre.

Toute étude finalisée doit être envoyée pour relecture à l’ensemble des auteurs qui auront deux semaines pour approuver le compte-tenu et soumettre leur critique à la soumission avant la soumission à la revue choisie. L’absence de réponse dans les deux semaines est interprétée comme un accord.
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