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Den 12 november 2004 forsvarade tandlakare Petteri Sjogren avhandlingen “"Randomised clinical
trials and evidence-based general dentistry” vid Institutionen for Halsa och samhalle, Socialmedicin,

Halsouniversitetet i Linkdping.

Fakultetsopponent var professor Bjérn Klinge, Karolinska institutet, Odontologiska institutionen,
Huddinge. Handledare har varit professor Arne Halling, Institutionen for Halsovetenskaper, Hogskolan

Kristianstad.

Evidensbaserad tandvdrd (EBT) innebir att nog-
grant, medvetet och genomtinkt anvinda sig av bista
kunskap vid planering och beslutsfattande av klinisk
munvard for den enskilde patienten. Begreppet evi-
densbaserad medicin/tandvard boérjade anvindas i
boérjan av 1990-talet. Traditionell tandvérd och EBT
skiljer sig at i ett par fundamentala avseenden. Vid
traditionell tandvdrd hamtas kunskapen in genom
praktiskt lirande, erfarenhet och intuition. Om man
praktiserar EBT ska man integrera klinisk kunskap,
bista tillgédngliga bevis fran vetenskaplig forskning i
amnet och patientens virderingar.

Inom EBT anvinds ofta randomiserade kontrol-
lerade studier (rCT) och systematiska dversikter (sys-
tematic reviews) som en “gyllene standard” for att till
exempel utrona effekten av olika behandlingar. Ett
exempel pa en omfattande systematisk 6versikt ar
sBU:s rapport om parodontit; “Kronisk parodontit
— prevention, diagnostik och behandling”.

Det har publicerats en hel del rcT och systematiska
oversikter om behandlingar med kraftig dominans
f6r behandlingar inom specialisttandvarden. Bristen
pa randomiserade studier inom allméintandvirden
beror sannolikt pa att det saknas adekvata studier om
atgirder och behandlingar som utforts. Det ar sale-
des viktigt att kunna peka ut omriden dir det saknas
kontrollerade kliniska studier inom allmadntandvér-
den och dir det behovs forskning. Det dr ocksa viktigt
att sddana studier ssmmanstills och bedoms pa ett
systematiskt sitt. Att undersoka den vetenskapliga
basen for allmintandvardens atgirder i relation till
de vanligaste munhilsoproblemen; karies, gingivit
och parodontit 4r ocksd angeldget. Dessa omriden
tar stora volymer tandvard i ansprak i form av under-

sokningar, fyllningar och férebyggande dtgirder.

Internet och fritt tillgéingliga databaser som Entrez
PubMed-versionen av databasen Medline har gjort det
mojligt att snabbt och enkelt kunna hdmta in kunskap
om de senaste publikationerna inom ett &mnesom-
rdde. Detta forutsitter dock en viss tillforlitlighet i
databassokningarnas triffsikerhet for olika dmnes-
omraden. Aven detta 4r viktigt att kartligga.

Inom EBT rangordnas den vetenskapliga bevis-
ningens styrka enligt ett system som baseras pa stu-
diernas design. Utover denna rangordning &r det
viktigt att kunna granska enskilda studier med av-
seende pa eventuella felkillor. De flesta metoder fér
att granska kvaliteten pd vetenskapliga studier r
avsedda for rCT.

Inom maénga forskningsomraden kinns det an-
geldget att framhalla att det kan vara olampligt eller
till och med omgjligt att anvinda rcT. Inom epide-
miologisk forskning dr avsaknaden av rcT pétaglig
pd grund av att metoden dr olimplig fér ménga
folkhilsovetenskapliga studier. Saledes 4r det viktigt
att utveckla nya metoder for kvalitetsgranskning av
studier med annan design dn RCT.

Syfte

Avhandlingens 6vergripande syfte var att undersika

den vetenskapliga kvaliteten i metodologi och dess

tillimpning vid utférande och rapportering av RCT 1

odontologisk och medicinsk klinisk forskning.
Delarbetena fokuserade péa foljande frigestill-

ningar;

+ Vilken typ av vetenskapliga publikationer finns
inom medicinsk och odontologisk forskning?

+ Ivilken omfattning finns det RcT inom odonto-

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 97 NR 9 2005



logisk forskning som beror de vanligaste behand-
lingsdtgdrderna i allmédntandvérden?

+ Ar de vanligaste (MeSH-termbaserade) sokstra-
tegierna for Medline tillforlitliga i syfte att finna
rCT inom olika delar av odontologisk forskning?

+ Ar rct inom medicinsk och odontologisk forsk-
ning tillforlitliga, eller finns det generella brister i
studiernas design och i rapporteringen av RCT?

+ Finns det skillnader i kvalitet mellan tidskrifter
med olika Journal Impact Factor, eller mellan
industriellt finansierade och icke industriellt
finansierade studier?

+ Ivilken omfattning finns det RcT inom olika
omrdden av den parodontologiska forskningen?

+ Vilken kvalitet har de metoder som rér validering
och rapportering av vetenskapliga publikationer
om kariesepidemiologisk registrering?

+ Finns det metodologiska aspekter pé validering
som bor beaktas vid anvindning av ett kvalitets-
instrument for vetenskapliga publikationer inom
kariesepidemiologi?

Sammanfattning

Bade inom medicinsk och odontologisk forskning har
det skett en kraftig okning av antalet kliniska stu-
dier under de senaste 30 aren. RCT utgjorde totalt sett
en liten andel av alla rapporter. Inom odontologisk
forskning handlade cirka en tredjedel av samtliga rcT
(en av 200 forskningsrapporter, eller 0,5 %) under de
senaste 20 dren om de vanligaste dtgirderna i allmén-
tandvéirden (undersokning, forebyggande vard och
tandfyllningar).

Med hjilp av medlinesokningar kan man relativt
enkelt och snabbt lokalisera RcT inom manga odonto-
logiska amnesomréaden. Det forekom dock betydande
olikheter inom omradena. I vissa fall forsvarades sok-
ningarna av systematiska fel pa grund av felaktig in-
dexering samt begransningar i mjukvaran.

Den sammantagnakvaliteten pd de randomiserade
studierna var 6verlag bristfillig inom bdde medicinsk
och odontologisk forskning. Mindre dn en tredjedel
av rCT inom medicin och odontologi rapporterade
randomiseringen pé ett adekvat sitt. En stor andel
hade brister vad giller rapportering av metodologi
for att dolja randomiseringsforfarandet (allocation
concealment), dubbelblindning, samt bortfall och
uteblivanden. Vissa skillnader i kvalitet observerades
mellan olika omraden av odontologin. Exempelvis
var RCcT om kikkirurgi av hogre kvalitet én rcT om
parodontologi eller tandfyllningar. Dessa skillnader
bor sikerstillas i storre material.

Inget samband sags mellan kvaliteten pa studierna
och Journal Impact Factor eller studiens finansiering
(industriell eller icke industriell).

Det totala antalet arliga publikationer, kliniska
provningar och rcT inom parodontologiforskning-
en Okade kraftigt under perioden 1980—2000. Mer
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an 4 av 10 RCT handlade om parodontal kirurgi samt
om gingivit och plack (behandling eller prevention).
Cirka 6 av 10 RcT totalt och 8 av 10 RcT om parodon-
talkirurgi hade publicerats i endast tvéd vetenskapliga
tidskrifter (Journal of Clinical Periodontology, Jour-
nal of Periodontology). Det vanligaste ursprungslan-
det fér RCT inom parodontologi var UsaA. Sverige var
det fjarde vanligaste ursprungslandet.

Flertalet studier som beskrev epidemiologiska
registreringsmetoder for karies angav vilken valide-
ringsmetodologi som hade anvints. Valideringsmeto-
dologin var generellt sett bristfallig. De flesta studier
var av en design med lagt vetenskaplig bevisvirde.
Fyra av de sju valideringsmetodologiska aspekter som
undersoktes var potentiellt anvindbara i ett kvalitets-
instrument for vetenskapliga publikationer i epide-
miologiska ssmmanhang.

Framtida tillampningar

Tillimpningen av BT kan betraktas ur manga per-
spektiv. Forutom klinisk verksamhet i tandvarden
forefaller i forsta hand implikationer for odontolo-
gisk forskning, samt grund- och vidareutbildning
uppenbara.

Att praktisera EBT innebdr att nya tankesitt maste
introduceras. Tandvarden borde f6lja den medicinska
virlden dir evidensbaserade metoder 4r pd god vig
att bli vil etablerade och rutinméssiga. Patientkrav

Liten ordlista
Allocation concealment: Atgirder som déljer randomisering.

Dubbelblindning: Varken de som utfor studien eller forsoksperso-
nerna far veta vilken behandling som ges till vem.

eBT: Evidensbaserad tandvard.

Journal Impact Factor: Anses ofta som ett matt pa en publikations
vetenskapliga kvalitet men utgor i sjalva verket en kvot mellan
antalet citeringar till tidskriften och antalet citerbara objekt under
de senaste tva aren.

Medical Search Headings, MeSH-terms: Termer och begrepp som
anvands for att indexera artiklar pa Medline. Ett hierarkiskt ordnat
system som bygger pa Index Medicus.

RCT — Randomiserad kontrollerad studie: Studie dar deltagarna slump-
massigt delas in i test- respektive kontrollgrupper.

Randomiserad: Att slumpmassigt fordela den studerade behand-
lingen sa att lika forutsattningar skapas. Brister i randomiseringen
ger upphov till systematiska feluppskattningar av studiens resultat
(bias).

Systematisk dversikt: En sammanstallning av den vetenskapliga litte-
raturen inom ett amnesomrade eller om en behandlingsmetod som
sammanfattas pa ett systematiskt och forutbestamt satt.

Validitet: Matt pa studiens tillforlitlighet att korrekt mata det som
ursprungligen avsags.
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och o6kad tillgéng till information via internet gor att
tandldkare mdste vara beredda pa faktabaserade dis-
kussioner med patienter, forsikringsbolag med flera.

For den enskilde tandlidkaren kan evidensbaserad
tandvard uppfattas som ett hot mot den kliniska
friheten. Korrekt praktiserad boér den snarare ses
som en tillgdng som ger sakligt beslutsunderlag med
mervirde bade for tandlidkaren och patienten. Inom
EBT baseras terapi- och prognosdiskussioner pa ett
vetenskapligt underlag samt pa uppf6ljning av egna
(eller klinikens) patientfall. Detta ger ett faktaunder-
lag ddr den kliniska verksamheten kan betraktas i en
realistisk “grdskala” av sannolikheter, snarare dn i ett
“svart eller vitt” perspektiv. Ur patientens synvinkel
ger det en rittvis bedomning av lyckande- eller miss-
lyckandefrekvensen i den tilltinkta behandlingen.

Inom odontologin bér BT ses som ett hjilpmedel
for att identifiera kunskapsluckor som ir angeligna
att belysa bdde fo6r den kliniska tandvarden och for
utvecklingen av odontologiska forskningsmetoder
samt prioritering av framtida forskning.

Inom grundutbildningen till tandlidkare och tand-
hygienist kan tankesittet om evidensbaserad tandvard
skapa nya mojligheter for klinisk undervisning och
stimulera till att utbilda kliniker med vardefull kun-
skap om hur patientrelaterade frégestillningar kan
besvaras genom ett systematiskt tillvigagangssitt.

Aven inom odontologisk efterutbildning bér detta
tankesitt kunna skapa underlag fér diskussioner ur ett

Randomiserade kliniska studier
och evidensbaserad allmintandvard
Opponenten har ordet

I dag forekommer begreppet “evidensbaserad”ibade
tid och otid. Ofta anvinds det i ritt ssmmanhang,
men ldngtifran alltid. Inte sillan feltolkas ocksa ter-
mens betydelse.

Petteri Sjogren och hans handledare Arne Halling
mdste betraktas som pionjérer vad giller evidensbe-
greppet, dtminstone inom svensk odontologi. Det
forskningsprojekt som ledde fram till den avhandling
som Petteri Sjogren framgéingsrikt presenterat och
forsvarat var ett nytt kunskapsfilt nidr avhandlingsar-
betet planerades, det vill siga innan sBu inkluderade
tandvard inom sitt verksamhetsomrade. Arbetssitt
och metoder for systematiska studier har utvecklats
frén avhandlingens forsta delarbeten till i dag. Och
denna utveckling pagar fortfarande. Det dr saledes ett
dynamiskt, aktuellt och angeldget forskningsomrade
som avhandlingen innefattar.

Infor min opposition fick jag hjilp av en mycket er-
faren dokumentalist vid sBu (Viveca Alton). Vi grans-
kade bland annat de sokbegrepp som anvints vid
litteratursokningar inom den stora databasen Med-
line. Hiar finns betydande risk for felkillor, ndgot som

vetenskapligt perspektiv dir klinikernas sakkunskap
och patientens forutsittningar integreras.

Forhoppningsvis kan avhandlingens resultat in-
spirera och bana vdg for diskussioner om utveck-
lingen av evidensbaserade metoder mellan klinik och
akademi som ocksa kan komma sambhillet och den
enskilda individen till del. Tillimpning av EBT torde
oka mojligheten att hoja kvaliteten och effektiviteten
i tandvdrden med forbattrad munhilsa som {5ljd.
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vi ocksd diskuterade vid disputationen. Ett konkret
exempel dr att om man anvinder s6kbegreppet “pe-
riodontitis” fir man bara en brakdel referenser jamfort
med om man viljer "periodontal diseases”. Avhand-
lingens slutsatser skulle siledes vara annorlunda med
vidgade sokbegrepp. Det kan dirfor starkt rekom-
menderas att ta hjilp av en kvalificerad dokumentalist
nir man planligger sokstrategier for vetenskapliga
systematiska litteraturéversikter.

Vid kvalitetsgranskning av enskilda studier ér i dag re-
geln att minst tvd personer granskar samma artiklar
och enighet respektive oenighet i tolkning ska anges.
Petteri Sjogren granskade och kvalitetsbedomde sjalv
de vetenskapliga artiklar som utgjorde underlag for
avhandlingens delarbeten. I dag skulle han ha valt ett
annat tillvigagangssitt, men det finns alltid detaljer
att uppmairksamma vid en disputation.
Sammantaget dr Petteri Sjogren att gratulera till
en viktig pionjirinsats. Inte minst avhandlingens
introduktion och sammanfattningsdel borde vara
sjalvklar litteratur for odontologisk allmanbildning.
Forhoppningen dr att vi inom tandvarden formar ta
vara pa Petteri Sjogrens stora kunnande inom detta
viktiga och vixande omrade.
BJORN KLINGE
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