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Skdrm eller papper, modersmal
eller engelska —vad ar bast?

[['Tva huvudtendenser utmérker utvecklingen inom den me-
dicinska publiceringen: mer och mer publiceras pa engelska
[2], och elektronisk publicering har blivit vanlig. Detta har
skapat oro for framtiden for de icke engelskspréakiga tidskrif-
terna och for de tidskrifter som utkommer enbart pa papper
[3-5]
Idag har de flesta medicinska tidskrifter elektroniska utga-
vor, men att l4sa dessa &r fortfarande inte lika vanligt som att
lasa pappersutgavorna bland ldkare i kliniskt arbete. Utveck-
lingen kan pa sikt leda till att 1dkare som inte har engelska som
modersmal eller som foredrar att 14sa pa papper inte far lika
god information som andra lakare. Undersékningar som jam-
for betydelsen av att ldsa samma medicinska information i oli-
ka medier eller pa olika sprék saknas.

Syftet med denna studie var att fa veta om mediet (papper
eller skdrm) eller spraket (modersmal eller engelska) har be-
tydelse for hur mycket skandinaviska allménldkare kommer
ihag efter att ha ldst en medicinsk 6versiktsartikel.

Material och metod
En oversiktsartikel fran Journal of Trauma [6] om hur man
skall behandla milda och moderata huvudskador anvéndes.
Artikeln 6versattes till danska, norska och svenska. Pappers-
versioner togs fram parvis s& att modersmalsversionen och
den engelska versionen hade samma layout som Ugeskrift for
leeger, Tidsskrift for Den norske leegeforening och Lékartid-
ningen i de respektive landerna. P4 samma sitt gjordes ver-
sioner for dataskdrm pa respektive modersmal och pa engels-
ka. I Danmark anvédndes pdf-format, i Norge och Sverige
html-format, eftersom dessa anvinds till tidskrifternas nét-
versioner i de tre linderna.

Ett frageformuldr med sex fragor om 13 viktiga rekom-
mendationer i artikeln utarbetades. En totalpoidng kunde upp-
nas pa en skala fran o (inga korrekta svar) till 13 podng (alla
fragor korrekt besvarade). Under forutséttning att det dr en
skillnad mellan jamforda grupper pa tva podng, en signifi-
kansniva pa 0,03, en statistisk styrka pa 0,80 och en forvén-
tad standardavvikelse pa 3, méste minst 96 lakare ingd i ana-
lyserna (48 i varje grupp).

Darutover inneholl frageformuldret fragor om hur ofta 14-
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Publicering av medicinsk facklitteratur elektroniskt och
pa engelska blir allt vanligare. | en studie jamfors in-
hamtning av information fran papper med inhamtning
fran skarm och betydelsen av att |asa pa sitt moders-
mal jamfort med pa engelska.

114 skandinaviska allmanlakare laste samma over-
siktsartikel i tio minuter, pa papper eller pa skdarm, och
pa sitt modersmal eller pa engelska. Omedelbart efter
fyllde de i ett frageformular med sex 6ppna fragor ur
artikeln. Resultatmal var antalet riktiga svar pa en ska-
la fran 0 till 13.

Ingen skillnad pavisades mellan dem som hade last pa
papper och dem som hade last pa skarm. De som las-
te pa sitt modersmal fick signifikant battre poang an de
som laste pa engelska.

Om en artikel lases pa papper eller skarm haringen be-
tydelse for allmanlakare nar det galler att inhamta me-
dicinsk information. Modersmalet ar det basta spraket
att lasa sin facklitteratur pa.

Artikeln ar en nagot utvidgad utgava av en tidigare
publicerad artikel [1].

Se dven medicinsk kommentar i detta nummer.

karna laste medicinsk information pa skdrm och papper, pa
engelska och norska, och vad man féredrog att 14sa pa en fem-
punkts Likertskala. Fodelsear, kon och nationalitet registre-
rades.

Etthundratjugotva allménlékare som deltog pa Lagedage-
ne i Képenhamn, Primermedisinsk uke i Oslo och érskonfe-
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Tabell I. Karakteristika angaende de 111 allménlékarna i studien.

Antal (Procent)
Mén 66 (59)
Kvinnor 45 (41)
<40 ar 18 (16)
40-49 ar 44 (40)
50 ar och &ldre 49 (44)
Danska 32 (29)
Norska 36 (32)
Svenska 43 (39)
Laser medicinsk
information minst
varje vecka pa'
Papper 97 (91)
Skarm 39 (36)
Modersmal 97 (88)
Engelska 46 (42)
Foredrar att lasa pa?
Papper 86 (78)
Skarm 16 (15)
Modersmal 85 (77)
Engelska 15 (14)

"Nagon svarade inte pa alla fragor
211 gav ingen sprakpreferens och 9 gav ingen mediepreferens

ransen for Svensk férening for allmén medicin i Vaxj6 hosten
2000 inbjods att delta nér de passerade de nationella tidskrif-
ternas utstillningar.

Likarna blev randomiserade till fyra olika grupper genom
att dra ett kuvert. En grupp léste artikeln pa papper pa mo-
dersmalet, en annan pa skirm pa modersmaélet, en tredje pa
papper pé engelska och en fjarde pa skirm pa engelska. 1
Danmark anvénde vi bérbara pc-datorer med 13-tumsskérm,
medan vi i Norge och Sverige anvénde stationédra pc-datorer
med 17-tumsskdrm. Varje ldkare fick precis tio minuter pa sig
att lasa artikeln, och frageformuldret besvarades omedelbart
dérefter, i samma rum — men utan tillgéng till artikeln.

Tvéasidigt Mann-Whitneys U-test anvandes for att jaimfora
grupperna eftersom podngen inte var normalfordelad. Pear-
sons korrelationskoefficient anvandes for att berdkna korre-
lationen mellan ldsvanor, ldspreferenser och podng. Statistik-
programmet SPSS version 10.0 anvéndes.

Resultat
Av de 122 som inbjods tackade &tta lakare nej till att delta ef-
ter att ha fatt information om vad undersokningen handlade
om. 114 ldkare deltog. Det visade sig att tva inte var skandi-
naver och en fyllde inte i formuldret, sdlunda blev 111 kvar i
analysen (32 danskar, 36 norrmin, 43 svenskar). Alder, kon,
nationalitet, ldsvanor och ldspreferenser dr summerade i Ta-
bell I. 91 procent laste medicinsk information pa papper minst
varje vecka. 36 procent gjorde detta pa skdrm. 20 procent lds-
te aldrig pa skdrm. 88 procent laste medicinsk information pa
sitt modersmal minst varje vecka, medan 42 procent gjorde
detta pa engelska. Papper och modersmal féredrogs av mer 4n
tre fjardedelar av ldkarna.

Det var ingen signifikant skillnad mellan lakare som hade
last pa papper och lakare som hade last pa skdarm nar det gall-
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de att komma ihag innehallet i artikeln (Tabell IT). I Danmark
fanns en tendens till att de som hade 14st pa papper hade bétt-
re resultat dn de som hade last pa skarm (P=0,08), men en sa-
dan skillnad fann vi inte i Norge och Sverige.

De som hade last artikeln pa sitt modersmal placerade sig
signifikant hogre pa skalan &n de som hade last pa engelska.
Man sédg en likadan tendens i alla subgrupper, men den var
bara signifikant for kvinnliga ldkare (P=0,05).

Lékare under 40 ar placerade sig signifikant hogre 4n dldre
lakare, och manliga lékare placerade sig signifikant hogre &dn
kvinnliga ldkare. Norska ldkare placerade sig signifikant hog-
re n danska och svenska ldkare tillsammans (P=0,03).

Det var signifikant positiv korrelation mellan hur ofta 14-
karna uppgav att de ldste medicinsk information pa skdarmen
och hur mycket information de kom ihag bland dem som lis-
te pa skdrm i undersokningen (Pearsons korrelationskoeffici-
ent 0,28, P=0,04). For 6vrigt fann vi ingen signifikant korre-
lation mellan hur ofta 1dkarna uppgav att de ldaste medicinsk
information och poing (Pearsons korrelationskoefficient i
omradet 0,04—0,21). Det var heller inte sa att ldkare som f6-
redrog ett sprak eller ett medium fick hogre podng om de an-
vande detta sprak eller medium.

Diskussion
Vi valde en stor oversiktsartikel och kort 14stid eftersom det
ofta pastas att det ar lattare att ldsa artiklar snabbt pa papper
dn pa skiarm. En tendens till detta kunde vi se bland de dans-
ka ldkarna, men inte heller dir fanns en signifikant skillnad.
Det dr mdjligt att typen av skdrm (13 tum) och artikelforma-
tet (pdf-format) kan forklara fyndet i Danmark. Vi fann att de
som vanligtvis laste ofta pa skarm placerade sig béttre om de
laste pa skdarm i undersdkningen. Nar vi totalt sett inte fann
skillnader mellan att 14sa pa skdrm och papper kan det hinga
samman med att de flesta ldkare redan ar fortrogna med att
lasa pa skdrm och att korrelationskoefficienten vi observera-
de inte var stor, &ven om den var signifikant. Generellt kan vi
konkludera att det inte dr nagon skillnad pa formagan att fa
med sig information nidr man laser pa skarm jamfort med pa
papper.

De flesta skandinaver ar fortrogna med engelska genom ti-
dig undervisning i skolan, pad TV och film, dessutom é&r spra-
ken besldktade med engelska. Skandinaviska ldkare ldser
ocksaé en stor del av sitt pensum pa engelska, och manga pre-
numererar pa engelsksprakiga medicinska tidskrifter. Lakar-
naidenna studie uppgav generellt god forstaelse av engelska,
svenska lakare till och med biéttre forstaelse av engelska én av
grannspraken [7]. En stor andel av dem som deltog liste eng-
elska varje vecka eller oftare. Detta till trots fick de alltsd med
sig ca 25 procent mindre information nér de laste pa engels-
ka. Detta ar ett gott argument for att upprétthalla de nationel-
la medicinska tidskrifterna.

Attde yngsta ldkarna fick med sig mest information dr som
vantat [8]. Vi har diremot inte funnit stod i litteraturen for
konsskillnaden [9, 10]. Forklaringarna blir spekulationer. Det
kan vara sd att traumatologi intresserar mén mer dn kvinnor.
En studie antyder att mén dr mer vana att 14dsa vetenskapliga
artiklar dn kvinnor [11], men vi har ingen anledning att tro att
det ar pa det sittet med skandinaviska allménlékare. I denna
studie var det heller ingen skillnad mellan kénen nér det géll-
de hur ofta de uppgav att de ldste medicinsk information.

Skillnaden mellan norska allménldkare och danska och
svenska allmédnldkare kan mojligen forklaras med artikelns
relevans. I Norge &r det langt fler allménlidkare &n i Danmark
och Sverige som arbetar pé stéllen dér det dr 1angt till sjukhus,
och som dirfor maste vara bra uppdaterade pa akutmedicin, i
detta fallet huvudskador. Kanske har det ocksa varit av bety-
delse att fragorna pa artikelns innehall valdes ut av en norsk
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Tabell Il. Medianpoéng och interkvartilavstand (skala 0-13) efter lasning av en dversiktsartikel i tio minuter.

Engelska/papper Engelska/skarm  Modersmal/papper  Modersmél/skarm Alla

n=28 n=26 n=29 n=28 n=111
Man 4(2-4,75) 4(2,5-5,5) 6(3-7) 4 (3-4,5) 4(3-6)
Kvinnor 2(1-3,75) 2(1-4) 5(2-6) 4(3-6) 3(1,5-5)?
<40 ar 55(3-) 5(2,5-7,5) 6(3,5-8) 7(5-) 6 (3,75-8)°
40-49 ar 2(1-4) 3(2-4,5) 5(2-6) 4(2,25-4,75) 3(2-5)
50 ar och &ldre 4(2,25-4,75) 3(1,25-4) 3(2-6) 4(3-4,5) 4(2-4)
Danska 3,5(1,25-5,5) 2,5(1,25-3,75) 5,5 (2,5-6) 2,5(2-4) 3(2-4,75)
Norska 2,5(2-4,5) 4(3-6) 6(2,75-7,25) 4(3,5-6) 4(3-6)
Svenska 3(1-4,25) 3(1-5) 3(2-6) 4(3-6) 4(2-5)
Alla’ 3(2-4) 3(2-4,25) 5(2-6) 4(3-5) 4 (2-5)

'P =0,01 for skillnaden mellan engelska och modersmal
2P =0,05 for skillnaden mellan man och kvinnor

3P =0,001 for skillnaden mellan Idkare under 40 ar och 40 ar och aldre

lakare (PG), dven om frageformuléret naturligtvis var pa de
respektive modersmalen. Det &r viktigt att ta informationens
relevans for mottagaren i betraktande vid studier av denna art.

Vivalde i utgangslédget att en skillnad i skalan pé tva poéng
skulle vara av praktisk betydelse, medan vi senare har disku-
terat resultaten utifran en statistiskt signifikant skillnad i ska-
lan pé ett podng. Skillnaden pa tva podng var ett godtyckligt
val, eftersom det inte fanns liknande studier att utga ifran. Nar
totalskalan blev sd lag som fyra poidng motsvarar en skillnad
pa ett podng 25 procent. Vi tycker i efterhand att en sddan
skillnad maste anses som vésentlig.

Forfattarna har alla varit eller ar redaktorer for de nordiska
nationella medicinska tidskrifterna, och studien ar finansierad

av dessa tidskrifter.
*

Potentiella bindningar eller javsforhéallanden: Inga uppgivna.
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