ORIGINALSTUDIE

Lakarstudenters beredskap for
vetenskapligt baserat arbete

ENKATSTUDIE HOS SISTATERMINSSTUDENTER PA LAKARPROGRAMMET

En lakares yrkesutovning ska vigledas av vetenskap
och beprévad erfarenhet. Yrkets vetenskapliga for-
ankring tydliggors i hogskoleforordningens examens-
mal for lakarexamen [1], och evidensbaserad medicin
ar darfor en essentiell del av lakarprogrammet.

Kritiskt tdnkande, resonemang kring statistiska
analyser och kontinuerlig utvardering &r centrala de-
lar i evidensbaserad medicin, dar systematiska Gver-
sikter har kommit att spela en allt storre roll bland
annat som underlag for riktlinjer och rekommenda-
tioner [2]. Det dr darfor angeldget att lakarstudenter
under grundutbildningen far insikter om de moment
som ingar i en systematisk 6versikt och tillgodogor
sig fardigheter i att tolka resultat.

En systematisk 6versikt utgér ocksa grunden for
en sa kallad HTA (health technology assessment), dar
kunskapslaget for en metod eller insats utvarderas in-
for eventuellt inforande eller utmonstring i sjukvar-
den. Dessutom ingar i en HTA att virdera organisato-
riska, ekonomiska och etiska aspekter. HTA utgor séle-
des en hornsten i evidensbaserad sjukvard [3].

Hosten 2021 startade i Sverige den 6-ariga legitima-
tionsgrundande ldkarutbildningen. Kunskap om hur
vetenskap pa larositen i Sverige hittills integrerats i
det gamla 5,5-ariga lakarprogrammet kan vara av var-
de for utformningen av vetenskapliga moment pa det
nya programmet. I denna studie undersoks detta med
en enkit till sistaterminsstudenter, bland annat med
avseende pa om det finns faktorer som ar associerade
med att studenten upplever att lakarprogrammet har
gett tillracklig fardighet i hur man baserar patientar-
bete pa vetenskap. Etikprovningsmyndigheten hade i

HUVUDBUDSKAP

o Totalt 433 termin 11-studenter vid 6 laroséten svarade
pa hur lakarprogrammet forberett dem for evidensba-
serat patientarbete.

o Drygt 7 av 10 uppgav att de fatt trana pa att granska
vetenskapliga artiklar enligt mall, men farre att de tranat
pa andra moment i en systematisk oversikt.

e Medianstudenten hade 3 av 5 ratt pa kunskapsfragor
relaterade till HTA, men en fall-kontrollstudie, ett skogs-
diagram och begreppet kostnadseffektivitet tolkades
ofta pa fel satt.

e Undervisning i HTA samt poanggivande moment i till-
lampad evidensbaserad medicin under kliniska terminer
var forknippade med upplevelsen att Iakarprogrammet
gett tillracklig fardighet i hur man baserar patientarbete
pa vetenskap.
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METOD

En frivillig anonym enkédtundersékning, med fragor
relaterade till vetenskaplig undervisning under stu-
dietiden och nagra kunskapsfragor avseende tolkning
av vetenskapliga resultat, genomférdes under likar-
programmets termin 11 hostterminen 2023 vid Gote-
borgs universitet, Karolinska institutet, Linkopings
universitet, Lunds universitet och Orebro universitet.
Vid Umed universitet distribuerades enkiten under
forsta kursveckan varterminen 2024. Uppsala univer-
sitet inbjods, men hade inte mojlighet att delta. Enka-
ten delades ut i pappersform i samband med ett obli-
gatoriskt moment. Lokala forutsittningar avgjorde
om studenterna kunde uppmuntras till deltagande,
till exempel med lunchsmorgas.

Enkéten bestod av 5 delar, dir 4 (A-D nedan) utgjor-
des av pastdenden som studenterna fick ta stillning
till pa en 5-gradig skala, fran »instdmmer inte alls« (1)
till »instimmer helt« (5),avseende om de
® (A) upplever sig pa ett adekvat sitt ha blivit exami-

nerade i de 11 examensmal som knyter an till yrkets

vetenskapliga forankring

® (B) upplever att likarprogrammet har bidragit till
fardighet i hur man baserar patientarbete pa veten-
skap

® (C) upplever sig ha fatt tillfdlle att trdna pa de delar
som ingar i en systematisk 6versikt

@ (D) upplever sig ha fatt undervisning i HTA.

Den femte delen utgjordes av fem kunskapsfragor i
form av flervalsfragor (single best answer) med fem
svarsalternativ. Kunskapsfragorna rorde tolkning av
resultat i en fall-kontrollstudie baserad pa registerda-
ta, ett diagnostiskt test, en metaanalys med tillforlit-
lighet bedomd enligt GRADE (Grading of recommen-
dations assessment, development and evaluation) [4],
ett skogsdiagram (forest plot) samt ett halsoekono-
miskt pastaende om ett ldkemedel som bedomts vara
kostnadseffektivt. I enkiten ingick ocksé nagra bak-
grundsfragor om respondenten.

Statistisk analys

Resultaten analyserades deskriptivt for alla larosaten
gemensamt. Respondenter ansags instimma i pasta-
enden om de kryssat i alternativen 4 eller 5. Multiva-
riat logistisk regression anvindes for att underséka
vilka faktorer som har samband med att studenten
instimmer i att ldkarprogrammet har gett tillrack-
lig fardighet i hur man baserar patientarbete pa ve-
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FIGUR 1. Enkitsvar avseende i vilken utstriackning respondenterna upplevt att de under likarprogrammet har
examinerats vad galler de 11 examensmal som ar relaterade till vetenskap

Jag upplever att jag, pa ett adekvat satt under likarprogrammet, har examinerats vad géller att ...

... visa kunskap om omradets vetenskapliga grund och insikt i aktuellt forsknings- och utvecklings-
arbete samt kunskap om sambandet mellan vetenskap och beprévad erfarenhet i yrkesutdvningen

... visa kunskap om grundldggande vetenskapliga metoder inom omradet och insikt i metodernas

mojligheter och begransningar

... visa kunskap om etiska principer och deras tillimpning inom halso- och sjukvarden samt inom

forsknings- och utvecklingsarbete

... visa kunskap om patientsakerhet, kvalitet och prioriteringar i halso- och sjukvarden samt om

metoder for att utvardera medicinsk verksamhet

... visa formaga att kritiskt och systematiskt integrera och anvinda kunskap samt analysera och

vardera komplexa foreteelser, fragestallningar och situationer

... visa formaga att initiera, medverka i och genomféra forbattringsarbete samt visa sddan fardighet

som kravs for att delta i forsknings- och utvecklingsarbete

... visa fordjupad forméga att pa vetenskaplig grund diskutera nya fakta, foreteelser och fragestéllningar inom
det medicinska omradet med olika grupper samt att kritiskt granska, bedéma och anvéanda relevant information

... visa formaga att anvanda digitala verktyg inom savél hélso- och sjukvarden som forsknings-

och utvecklingsarbete

... visa formaga till sjélvreflektion och empati samt till ett professionellt forhallningssétt

... visa formaga till ett halsoframjande forhaliningssatt med helhetssyn pa patienten utifran ett
vetenskapligt synsétt och med sarskilt beaktande av etiska principer och de ménskliga rattigheterna

... visa formaga att identifiera mitt behov av att fortlépande utveckla min kompetens och att ta ansvar for detta

tenskap. Infor den logistiska regressionen gjorde vi
en oversiktlig kartliggning av vetenskapligt relatera-
de undervisningsmoment vid respektive laroséte. Tva
aspekter som tydligt kunde dikotomeras inkluderades
i analysen: huruvida det finns podnggivande praktis-
ka moment (»hands-on«) i tillimpad evidensbaserad
medicin under kliniska terminer samt omfattningen
av examensarbeten i hogskolepodng.

RESULTAT

Totalt medverkade 433 av 641 studenter i studien
(svarsfrekvens: 68 procent). Karaktéristika redovisas
iTabell 1.

Studenterna upplevde i stor utrackning att de blivit
adekvat examinerade pa vetenskapligt relaterade ex-
amensmal; medianen var 4 f6r nio examensmal, 5 for
ett (avseende sjilvreflektion) och 3 for ett (avseende
digitala verktyg) (Figur 1). Andelen studenter som be-
domdes instdimma i att ha blivit adekvat examinerade
var lagst for examensmalen avseende digitala verktyg
(43 procent) och forbattringsarbete (52 procent). For
ovriga examensmal instimde mellan 67 procent och
84 procent i att de blivit adekvat examinerade.

Totalt 83 procent instdmde i att lakarprogrammet
givit tillrickliga fardigheter i hur man baserar patient-
arbete pa vetenskap, men bara 6 procent instamde i att
de fatt undervisning om HTA (Figur 2). Avseende hur
studenterna upplevde sig ha fatt trina pa de delar som
ingar i en systematisk oversikt varierade detta avse-
vart mellan de olika momenten: 60 procent instdmde i
att de fatt trana pa att formulera frigestéllning enligt
PICO (patients,intervention,comparison,outcome), 64
procent pa att hitta relevant litteratur med utgéngs-
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TABELL 1. Karaktaristika hos respondenter (n = 433)

Median (interkvartil spridning) eller n (pro-
cent av svarande) om inte annat anges
Nedsankta siffror anger hur manga som
Karaktaristika inte svarat pa aktuell fraga.
o Alder 25 (24-28)ss
o Kvinna 236 (58)g
o Odisputerad 385(99)
o Larosate Svarande/registrerade (svarsfrekvens i procent)
Go6teborgs universitet 107/135 (80)
Karolinska institutet 105/154 (68)
Linkopings universitet 95/107(89)
Lunds universitet 28/105 (27)
Umea universitet 59/98 (60)
Orebro universitet 39/43 (90)
o Last hela programmet pa aktuellt liroséte 386 (98)0
@ Systematisk dversikt som examensarbete 36 (9)n
@ Arbetat som underlakare
Ja 315(80)y
Antal manader (fér dem som arbetat) 2(2-3)

punkt fran PICO efter litteratursékning i databaser, 72
procent pa att granska vetenskapliga artiklar enligt
mall, 40 procent pa att sammanstélla resultat fran fle-
ra studier och 35 procent pa att viardera evidensunder-
lag enligt GRADE.
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FIGUR 2. Enkatsvar avseende i vilken utstrackning respondenterna fatt
undervisning om HTA och fatt trana pa de delar som ingar i en systematisk
oversikt for att utvirdera det vetenskapliga underlaget for en atgard eller

metod i sjukvarden

Instdmmer

inte alls

Under likarprogrammet har jag fatt tillfalle att trana pa ... u

... att formulera en fragestéllning enligt PICO

... att hitta relevant litteratur utifran ett PICO, efter litteratursokning
i viktiga databaser sasom PubMed och Cochrane library

... att granska vetenskapliga artiklar enligt mall

... att sammanstalla resultat fran flera studier, till exempel i en
metaanalys

...attvardera evidensunderlag enligt GRADE
... att vardera organisatoriska aspekter relaterade till en specifik

fragestallning om inforande/utménstring av metod/insats i sjukvarden

... att vardera ekonomiska aspekter relaterade till en specifik
fragestallning om inforande/utménstring av metod/insats i sjukvarden

... att vardera etiska aspekter relaterade till en specifik fragestallning
om inférande/utménstring av metod/insats i sjukvarden

Lakarprogrammet har gett mig tillrécklig fardighet i hur man
baserar patientarbete pa vetenskap

Under ldkarprogrammet har jag fatt undervisning om HTA

o

TABELL 2. Resultat pa kunskapsfragor

20

40

60

Instdmmer
helt

80 100
Procent

Antal ratt (av totalt 5)

n (procent av svarande)
om inte annat anges

Median (IQR) 3(2-3)
Medeltal + SD 26+10
O ratt 1(25)
1ratt 53(12)
2 ratt 145 (33)
3ritt 141(33)
Aritt 75(17)
5 ratt 8(2)
Hur manga gor rétt tolkning av ...

resultat i icke-randomiserad studie 118 (27)
resultat i diagnostisk studie 361(83)
en metaanalys och slutsatsformulering enligt GRADE 3M(72)
ett skogsdiagram 94(22)
det halsoekonomiska begreppet kostnadseffektivitet 222 (51)

IQR = interkvartil spridning, SD = standardavvikelse

Pa kunskapsfragorna hade medianstudenten 3 ratt
av maximalt 5, och typvirdet var 2 ratt (Tabell 2). Sam-
manlagt 83 studenter (20 procent) hade minst 4 ratt.
Pa tva av fragorna var typvirdet for svaren nagot an-
nat an ritt svar. Den ena fragan gillde att tolka en
fall-kontrollstudie med utgangspunkt fran ett regis-
termaterial, dir det vanliga var att den tolkades som
en matchad kohortstudie, och ge information om risk

(n =134; 31 procent). Den andra fragan rérde tolkning
av ett skogsdiagram (forest plot), dar det vanliga var
att ett summaestimat avseende riskdifferens tolkades
som en relativ riskskillnad (n =172; 40 procent). I fra-
gan som var relaterad till hdlsoekonomi framkom att
det inte var ovanligt att studenterna drog slutsatsen
att ett nytt likemedel som bedomts kostnadseffektivt
innebar en kostnadsbesparing for sjukvarden (n =143;
33 procent).

I den multivariata analysen visade sig tva paverk-
bara faktorer vara forknippade med att studenten in-
stdmde i att lakarprogrammet gett tillracklig fardig-
het i hur man baserar patientarbete pa vetenskap: 1)
poédnggivande praktiska moment i tillimpad evidens-
baserad medicin under kliniska terminer samt 2) un-
dervisning i HTA (Tabell 3). En kidnslighetsanalys dar
respondenter fran Lund exkluderades, eftersom lag
svarsfrekvens ger ett mindre representativt urval, vi-
sade att dessa resultat var robusta.

DISKUSSION

Var studie visar att de flesta sistaterminsstudenter pa
lakarprogram i Sverige upplever sig adekvat exami-
nerade pa vetenskapligt relaterade examensmal, och
mer an 8 av 10 tycker att likarprogrammet gett till-
riackliga fardigheter vad géller hur man baserar pa-
tientarbete pa vetenskap. Det ar dock vanligt att 1a-
karstudenter upplever att de inte fatt trdna pa centra-
la moment som ingar i en systematisk oversikt. Bide
undervisning i HTA och poidnggivande praktiska mo-
ment i tillimpad evidensbaserad medicin under kli-
niska terminer &r forknippade med att studenter an-
ser att lakarprogrammet gett tillricklig fardighet i
hur man baserar patientarbete pa vetenskap.

I det generiska ramverket for den nationella kun-
skapsstyrningsorganisationen framgar att kvalite-
ten i det vetenskapliga underlaget, dar systematiska
oversikter dr en central komponent, ska vara avgoran-
de for de beslutsstéd som tas fram [5]. Da lakare i sin
yrkesroll har en central roll, bide som avnamare och
som medverkande i framtagandet av underlag, ar det
positivt att 7av 10 studenter uppger sig ha fatt tillfalle
att trdna pa att granska studier enligt mall. Daremot
finns forbattringspotential vad géller traning pa ovri-
ga delarien systematisk 6versikt. Det kan i detta sam-
manhang ocksa vara vért att notera att mer an half-
ten av studenterna inte upplevde att de examinerats
pa examensmalet avseende digitala verktyg.

Att undervisning i HTA ar sa starkt forknippad med
att studenterna upplever sig forberedda for patientar-
bete enligt vetenskap ar inte forvanande. HTA innebar
en systematisk och transparent utvirdering av det ve-
tenskapliga underlaget for metoder/insatser i sjukvar-
den avseende sddant som ar viktigt for patienten, och
kan ddrmed spegla steget mellan vetenskap och patien-
tarbete.Vidare ger vara resultat en konkret bild 6ver oli-
ka delar av en HTA och i vilken man studenterna har
fatt tillfalle att trana pa dessa under utbildningen, na-
got som kan vara virdefullti fortsatt utvecklingsarbete.

Vara resultat visar virdet av praktiska moment i
tillampad evidensbaserad medicin under kliniska ter-
miner. Kopplingen till hogskolepodng kan illustrera
vikten av konstruktiv linkning, det vill séga att lan-
ka undervisningsmoment och examination till 14-
randemal som &r centrala foér utbildningen [6]. Ovri-
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TABELL 3. Multivariat regressionsanalys, med samtliga angivna variabler
inkluderade, som visar sambandet mellan olika faktorer och instimmande
i att lakarprogrammet har gett respondenten tillracklig fardighet i hur man
baserar patientarbete pa vetenskap. Statistiskt signifikanta resultat ar
understrukna och fetmarkerade.

Oddskvot (95 procents
konfidensintervall)

o Alder (<25 vs >254r) 1,64 (0,88-312)

o Kon (kvinna vs man) 110 (0,58-2,09)

@ Systematisk éversikt som examensarbete (ja vs nej) 0,63(0,20-1,99)

o Antal ratt pa 5 kunskapsfragor

0,99 (0,72-1,35)
)

o Vikarierat som underlikare (ja vs nej) 1,78 (0,86-3,69

o Upplever sig examinerad vad géller'

6,04 (3,18-11.4)

examensmal I?

2.42(1,23-4,15)

examensmal II°

2,12(1,02-1,24)

@ Poinggivande praktiska moment i tillampad evidens-
baserad medicin under kliniska terminer (ja* vs nej)

o Examensarbete(n), antal hp (45° vs 30) 3,26 (0,91-11,8)

141(1.80-110)'

o Fatt undervisning om HTA (ja® vs nej)

hp = hogskolepodng, HTA = health technology assessment

1. Examensmal med statistiskt signifikant samband med utfallsvariabeln (P < 0,05) i univariat analys togs med i
den multivariata analysen. 2. Visa kunskap om omrédets vetenskapliga grund och insikt i aktuellt forsknings- och
utvecklingsarbete samt kunskap om sambandet mellan vetenskap och beprévad erfarenhet i yrkesutévningen.
3.Visa formaga att initiera, medverka i och genomféra forbattringsarbete samt visa sadan fardighet som kravs for
att delta i forsknings- och utvecklingsarbete. 4. Studenterna identifierar fragestéllning med utgdngspunkt fran
patientarbetet under verksamhetsforlagd utbildning, formulerar denna enligt PICO-modellen (patients, interven-
tion, comparison, outcome), identifierar vetenskapliga artiklar som motsvarar PICO och sammanstaller studiernas
resultat till ett svar pa fragan. Linkoping: 1 hp/termin under terminerna 6-7 och 9-11; Lund: 1,5 hp/termin under
terminerna 6-8.5.Lund och Orebro. 6. P4 en skala fran 1 (instaimmer inte alls) till 5 (instimmer helt) svarat 3-5
(dikotomisering vid 4/5 ej majlig i modellen). 7. Totalt 85 (98 procent) av 87 som fatt undervisning om HTA instdmde
i att lakarprogrammet gett tillracklig fardighet i hur man baserar patientarbete pa vetenskap. Motsvarande siffror
for dem som inte fatt sadan undervisning var 274 (79 procent) av 346. Det breda konfidensintervallet forklaras av
att enbart en av de tva individer, som 1) fatt HTA-undervisning och 2) inte instamde i att lakarprogrammet gett
tillracklig fardighet i hur man baserar patientarbete pa vetenskap, hade fullstandigt ifyllda uppgifter och kunde
inkluderas i den multivariata analysen.

ga larositen kan hér inspireras avde moment som re-
dovisas for lakarprogrammen i Linkoping och Lund,
bade vad giller de praktiska momenten i sig och att de
lankats till hogskolepoiang.

Examensmalet avseende etiska principer upplevs
ofta som adekvat examinerat, och lakarstudenterna
har vanligen under grundutbildningen fatt tillfille
att trdna pa att vardera etiska aspekter relaterade till
en specifik fragestillning om inforande/utmonstring
av metoder eller insatser i sjukvarden. Detta tyder pa
att etik, en central del av ldkarrollen, far tillborlig upp-
mairksamhet pa grundutbildningen. Samtidigt dr det
vart att notera att manga studenter inte upplever att
de fatt tillfélle att vardera ekonomiska aspekter samt
att begreppet kostnadseffektivitet ofta tolkas felak-
tigt. Kostnadseffektivitetsprincipen ar den tredje av de
etiska principer som giller for prioriteringar i svensk

Bernhardsson S, Grip L, commendations. BMJ.

et al. Verksamhetsba-
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sjukvard, i hierarkisk ordning efter ménniskovérdes-
principen och behovs- och solidaritetsprincipen, och i
det nya lakarprogrammet kan det vara vart att reflek-
tera 6ver hur helheten kring dessa principer béttre kan
representeras under grundutbildningen.

Aven om medianstudenten hade 3 ratt pa kunskaps-
fragorna var spridningen i resultat stor, fran 0 ratt till
5 ratt. I detta sammanhang ska dock inte glommas att
deltagandet var frivilligt,utan forberedelsetid och utan
konsekvenser for deltagarna. Det motsvarar alltsa inte
vad som skulle férvintas vid en formell examination.
Av sarskilt intresse for fortsatt utveckling av undervis-
ningen inom vetenskap pa lakarprogrammen ar fragor
dar studenterna systematiskt svarar fel. Med tanke pa
att registerdata ofta anvands i forskning &r det angela-
get att nista generation likare undervisas om svarig-
heterna och risken for snedvridning av resultat [7]. Vi-
dare ar det angeldget att nista generation ldkare ar val
insatta i att tolkningen av skogsdiagram. Detta &r ett
vanligt sétt att illustrera resultat i metaanalyser, vilka
ofta ligger till grund for riktlinjer och beslutsfattande.

Den generellt hoga svarsfrekvensen ar en styrka i
var studie. Emellertid kan det inte uteslutas att selek-
tionsbias haft viss betydelse for resultaten; studenter
som inte deltar i en studie har visats prestera simre
an de som deltar [8].Vidare ar studien, férutom de bre-
da examensmalen och den breda frigan om att basera
patientarbete pa vetenskap, begrinsad till medicinsk
kvantitativ forskning och enbart fem kunskapsfragor.
For lakaryrket ar ocksd andra vetenskapliga falt sa-
som humaniora relevanta, och dessa fangas inte med
studiens design.

Sammanfattningsvis illustrerar var studie bade om-
raden som técks vil i det tidigare likarprogrammet
och omraden med forbéttringspotential. Resultaten
kan anvandas i utvecklingsarbete relaterat till veten-
skapligt relaterade examensmal pa det 6-ariga lakar-
programmet, dir undervisning i HTA samt poanggi-
vande praktiska moment i tillimpad evidensbaserad
medicin under kliniska terminer kan 6vervigas. O

o Potentiella bindningar eller javsférhallanden: Martin Garwicz,
Pontus Henriksson och Jeanette Wahlberg innehar pagaende
uppdrag vid sitt larosate avseende vetenskap under lakarpro-
grammet, och Karin Mossberg och Riitta Méller har tidigare
innehaft sddant uppdrag. Susanna Wallerstedt arbetar vid en
sjukvardsenhet som bistar sakkunniga med metodologiskt stod
for att gora kunskapssammanstéllningar som underlag for beslut
om inférande/utmonstring av metoder/insatser, pa forfragan fran
sjukvardsverksamheter (HTA-centrum).

o Lakarstudenter har bidragit genom att genomféra det frivilliga
enkét- och kunskapstestet. Maria Bjorklund, bibliotekarie, har
samlat in data fran Lunds universitet. Max Petzold, professori
biostatistik, har kontrollerat den statistiska modellen.
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ORIGINALSTUDIE

SUMMARY

Preparing for patient work founded on evidence in
medical school - a questionnaire study on final-year
medical students

Several of the requirements for obtaining a medical
degree according to the Swedish Higher Education
Ordinance illustrate the scientific basis of the profession,
and systematic reviews as well as health technology
assessments (HTA) constitute cornerstones in evidence-
based medicine. In this study, medical students’
experience of scientific education related to the
profession was explored, and their knowledge achieved
was sampled by five multiple-choice questions (MCQ).

A total of 433 out of 641 students attending the final
semester in six medical schools in Sweden participated
(response rate: 68%). Most of them experienced that a
majority of the scientifically related learning outcomes
for the medical degree had been adequately examined.
Regarding the steps of a systematic review, 60% stated
that they had been trained to define a specific research
question, 64% to find relevant literature according

to such a specific research question, 72% to assess
scientific articles according to a checklist, 40% to
compile results from several studies, and 35% to assess
the certainty of evidence according to GRADE. Only 6%
stated that they had received education regarding HTA,
a factor that was strongly associated with students’
perception that they had obtained adequate skills
regarding how patient work is based on scientific
evidence (adjusted odds ratio [OR] 14.1; 95% CI 1.80-110).
Such an association was also found for credit-awarded
hands-on evidence-related learning activities during
clinical courses (OR 2.72; 95% CI 1.02-7.24). The median
student answered 3 of 5 MCQs correctly. The results of a
case/control study, a forest plot, and the concept of cost-
effectiveness were frequently interpreted erroneously.
In conclusion, several aspects of the scientific basis for
professional life as a medical doctor seem to be well
covered in the medical degree program, whereas others
deserve increased attention.
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