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Bredt perspektiv pa metaanalyse

af afgagrende betydning for patienten

esultaterne fra en metaanalysbumin. Dette er ikke logisk, og som de
kan lettere generaliseres og eultimative test kunne man spgrge si
mere anvendelige, hvis de enkelselv, om der er god evidens for, at alby
te forsgg omfatter forskelligartede patimin er gavnligt hos disse patienter? E
entpopulationer, og hvis den gvrige bder om det er sandsynligt, at en leege
handling og de forhold, forsggene udfemiddelstyrelse ville godkende albumir
res under, ogsa er lidt forskellige. Da détdag, hvis det var et nyt leegemiddel
fx blev vist i en metaanalyse, at indgifiSadanne spgrgsmal peger pa, at all
af humant albumin ggede mortalitetemin ikke bgr anvendes overhovedet.
[1], gjaldt dette resultat alle tre grupper Som et andet eksempel har det vi
af kritisk syge patienter, der blev undersig, at tilstedeveerelse af en stattepers
sggt. For de patienter der havde hypamnder hele fgdslen reducerer forbrug
voleemi, var forskellen ikke konventio-af smertestillende midler, mindsker ri
nelt signifikant (95 procents sikker-sikoen for instrumentel forlgsning, kej
hedsinterval for odds ratioen var 0,99 tifersnit og en 5 minutters Apgar scot
3,15), men det ville veere forkert at formindre end 7, og det forbedrer madrg
tolke dette resultat som om, klinikernenes oplevelse af deres fadsel [2]. De ]
kunne fortseette med at give albumin tiindersggelser, der indgik i denne met
disse patienter. De fleste signifikant@nalyse, var udfgrt under ret forskellig
resultater vil forsvinde pa grund afforhold. Fx kunne stattepersonen vee
manglende styrke, hvis forsggene i ean professionel person, en specielt u
metaanalyse deles op i et tilstreekkeligtannet lsegperson eller en bekendt,
stort antal undergrupper. Det er mere rérospitalerne kunne veere et universitet
levant, at punktestimaterne var nogeriospital i Canada eller offentlige hospi
lunde de samme i de tre undergrupperler i Afrika og Guatemala, der tog Sig
der indgik, og at det kombinerede estiaf fattige kvinder. Det styrker troveer-
mat var homogent. Det er derfor rimedigheden af en systematisk oversig
ligt at antage, at albumin ogsa er skadever litteraturen, nar resultaterne €
ligt hos patienter med hypovoleemi.  konsistente trods sa varierende forhol
og det vil veere sveert at forfaegte de
Sveert at skaffe sig af synspunkt, at »det virker nok ikke hers
med darlige behandlinger selvom man undertiden hgrer sadani
Det er sveert at skaffe sig af med daargumenter.
lige behandlinger, selv nar de er skade-
lige. For albumin —og mange andre ska- Klinikerne ma
delige interventioner — er det typiske ar- teenke mere bredt
gument, at hvis alt andet har veeret uden Som eksemplerne viser, kan patier
effekt, kan man forsgge det som en sidgerne blive udsat for skadelige behang
te udvej. Det er imidlertid sandsynligtlinger eller unddrages gavnlige behanc
at albumin ogsa er skadeligt i disse tillinger, hvis resultater fra metaanalyse
feelde. Nogle kritisk syge patienter efortolkes for snaevert. Klinikerne ma
lzengere tid om at komme sig end andrdgerfor veenne sig til at teenke mere breg
og det er disse patienter, som nu far aénd de har veeret vant til gennem der
uddannelse i sddanne emner som pa
fysiologi, farmakologi og biokemi. Kli-
= niske forskere benytter ofte ungdig
Forfattare snaevre indgangskriterier, nar de skrive
PETER C G@TZSCHE protokoller til kliniske forsgg, og dette
directar, The Nordic Cochrane Cenkikkertsyn er ogsa kendetegnende fq
tre, Rigshospitalet, Képenhamn.  medicinalindustrien, idet det er profi-

E-mail: p.c.gotzsche@cochrane.dk tabelt at fa klinikere til at tro, at mindre

Sammanfatiat

Der foregar en lgbende

debat, om metaanalyse skal
planlaegges og fortolkes i et
smalt eller bredt perspektiv.

Med henvisning til tre
eksempler argumenteres der
for, att det er nyttigt, at
metaanalyse har et bredt
perspektiv, med inklusion

af mange, noget forskellige
studier.

Albumin er vist at have en
skadelig effekt hos kritisk
syge patienter med gget
mortalitet till felge. Brug af
albumin bgr derfor stoppes.

Tilstedeveerelse af en statte-
person under hele fadselsfor-
lgbet er vist at reducere
indgrebsfrekvensen og farer
til bedre fadselsoplevelse.

Forsgg med homgopati er
vist at veere behaeftet med
bias, og der er ikke pavist
nogen sikker effekt.

Man ma anbefale, at bade
forskere og brugere af meta-
analyse anlaegger et bredt
perspektiv, iseer fordi bias er
sa almindelig i medicinsk
forskning, og fordi det kan
veere umuligt at opdage bias,
hvis perspektivet er for smalt.
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forskelle mellem laegemidler i sammep& averdrevet, og det er derfor vigtigt, at ~ f methOdO'fOQ'Ca' quaht;f/f associated Wlllthd
gruppe er vigtige. Metaanalyser haman omiyggeligt studererdktorer der S 7363 Q' TeaIment erects in controlle
imidlertid vist gang pa gng, at sddannekan give bias. Metaanalysen syntes als. Moher D, Pham B. Jones A, Cook DJ, Jadad
forskelle ofte kan ignoreres. Det karvise, at homgopatiar efektivt, men A, Moher M et al. Does quality of reports of
veere langt vigtigere at veere opmeerkanalyserne afslgrede vigtig bias [8, 9] randomised trials affect estimates of inter
som p& metodologiskforhold, fx pub  og forfatterne bnkluderede, atorun  Vention efficacy reported in meta-analyses?

o . . - . L t 1998; 352 609-13.
likationsbias [3, 4] og det ubehageligelersggelse har ingen stgrre betydmnglc?r?g%s, Clase CM, Haynes RB. Refining

faktum, at forsgg, lor randomiserings for klinisk praksis» [8]. the indications for carotid endarterectomy
metoden iklke er beskneet, overvurde Hvis forfatterne hede awendt et in patients with symptomatic carotid steno
rer behandlingséskten (malt som odds snaeert perspekti og hade publiceret ~ 3i5: & Systomatic review. J Vasc Surg 1999;
ratio) med omkring 30 procent i genet antal sma metaanalyseom her g i qe K Ciausius N, Ramirez G, Melchart
nemsnit [5, 6]. rapporterede &kten af homgopatied D, Eitel F, Hedges L et al. Are the clinical
kun én sygdom og inkluderede kun 2-5 effects of homoeopathy placebo effects? A
En bred metaanalyse forsgg, sa ville klinikre og patienter ~ meta-analysis of placebo-controlled trials.
@ger den statistisle styrke veeret bleet vildledt. Mange af disse o -2NCet1997; 350: 834-43
g y . . ’ 9 o 9.Linde K, Scholz M, Ramirez G, Clausius N,
~ En bred metaanalyse gger den statimetaanalyser ville ha vaeret posie,  Melchart D, Jonas WB. Impact of study
tiske styrle, reducerer risieen for fejt  men det ville hee veeret umuligt at pa  quality on outcome in placebocontrolled tri
agtige lonklusioner og gger mulighe vise bias. glzs%ggoéneopathy- J Clin Epidemiol 1999;
den for eksploratorisk analyser der 10.Getzsche PC. Bias in double-blind trials.

kan generere ypoteser for fremtidig  Bias i medicinsk Dan Med Bull 1990; 37: 329-36.
forskning. Hvis resultaterne ikker he forskning er almindelig

mogene, kan arsagerne til dette efter Bias i medicinsk forskning er mget
forskes. Det brede perspekbgr derfor almindelig [3-6, 10], og dett@aktum er

foretreekles, med mindre der er goddormentlig det steedste agument for Artikeln har tidigare publicerats i
grunde, der taler imod. Sddanne grundgede metaanalyserHomgopati-ek Ugeskrift for Laeger 2000; 162: 5601
ber veere baseret pa empiri ogaékkun semplet kan generaliseresitiénter og ochi

pa spekulatie forestillinger eftersom klinikere er bedre tjient med det patidg British Medical Journal 2000; 321; 585-6,
naesten had som helst kan teeek at lige s\ar, at der ikle er werbevisende
have betydning. Fx er der ikknogen evidens for at et terapeutisk princip,-el
god grund til at forente, at smerteed ler en klasse af behandlinger efek-
slidgigt i knaeet skulle respondere-artivt, end det upalidelige ay at en vis
derledes pa et analgetikum end smerbehandling er ééktiv ved en vis syg
ved slidgigt i hoften. dom.

Pa den anden side bar det brede per
spektv selvfglgelig ikle forhindre os i
at se pd undgruppernér der foreligger ~ Referenser
et godt rationale a priori fpat behand  1.Cochrane Injuries Group Albumin Re-

Iingen kan taends at virle forslelligt i viewers. Human albumin administration in
- - critically ill patients: systematic review of
forskelllge undegrupper Eksempelws randomised controlled trials. BMJ 1998;

er endarterektomi i arteria carotia/g- 317: 235-40.
ligt hos patienter med sveer stenose.Hodnett ED. Caregiver support for women
men skadeligt hos patienter med de la during childbirth (Cochrane Review). In:

veste stenoggader [7]. En metaanaly gg.%%ﬂgg”seo']:t'\?vgg' issue 4, 1999.-Ox

se af homgopatiar meyet bred, idet 3 pickersin K. The existence of publication
den inkluderede alle slags homgopati bias and risk factors for its occurrence.
og sygdomme [8]. Dette viek meet 4 é?el\:lr?\]ll\aggir?ei: }Ssggblication bias:-evi
fornuftigt. Der er intet godt e”.‘p'”SK dence of delayed publication in a cohort
beleeg for at tro, at homgopati skulle syqdy of clinical research projects. BMJ
veere efiektivt ved nogle tilstande og  1997; 315: 640-5.

ikke ved andre. Dertil&mmer at teori 5.Schulz KF, Chalmers |, Hayes RJ, Altman

en bag homgopati er spekwatig ude D. Empirical evidence of bias: dimensions
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