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Evidence Based Medicine

The aim of evidence-based 
medicine is to eliminate the use 
of ineffective, expensive, or 
even dangerous medical 
decision-making 

(Rosenberg & Donald, BMJ, 1995)
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Hvor praktiseres EBM?

1. Hvordan skal jeg løse 

mine daglige kliniske 

problemstillinger? 

- et praktisk spørsmål 

1. Hvordan skal jeg løse 

mine daglige kliniske 

problemstillinger? 

- et praktisk spørsmål

2. Hvordan kan jeg 

være rimelig sikker på 

at det jeg anbefaler og 

utfører er den beste 

behandlingen min 

pasient kan motta? 

- et etisk spørsmålSvar: I behandlings-situasjoner
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1. Hvordan skal jeg løse 

mine daglige kliniske 

problemstillinger? 

- et praktisk spørsmål

2. Hvordan kan jeg 

være rimelig sikker på 

at det jeg underviser 

som lærer ved en 

undervisningsinstitusjon 

er det mest korrekte? 

- et etisk spørsmål
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Evidence Based Medicine

Evidence-based medicine is the 
conscientious, explicit and judicious 
use of current best evidence in 
making decisions about the care of 
individual patients.

Its practice requires the integration of 
best available external clinical evidence

with  
individual clinical expertise 
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Evidence Based Medicine
“The conscientious, explicit and judicious use of 
current best evidence in making decisions about 
the care of individual patients.”

Its practice requires the integration of 
best available external clinical evidence
(from systematic research) 

with  

individual 
clinical expertise 
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Hvor befinner du deg vitenskapsfilosofisk?

Diskusjonsnivå         Filosofisk standpunkt

Ontologisk 

(hva vet vi?- hva 
er?)

Realist Anti-realist 
Postmodernist?

Epistemologisk 
(hva kan vi vite?-
hvordan kan vi 
vite?)

Rasjonalist Empirist
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Hvordan praktiseres EBM?

1. Generere konkrete kliniske 
problemstillinger 
Spørsmål om terapi, prognose og bivirkninger

2. Mest mulig effektivt finne evidens 
– Søkning i databaser: teknikker og muligheter

– Identifisere kliniske studier som er relevante

3. Bedømme validitet, resultat og 
anvendelighet

4. Anvende best evidens i daglig praksis
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Hvordan praktisere EBM?
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problemstillinger 
Spørsmål om terapi, prognose og bivirkninger
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Hva vil jeg anbefale? ..eller..
Er det konsensus om det 

optimale valg av:

Karies - Forebygging
1. Alternative fluortilførsler?
2. Vannfluoridering?
3. Hvilket munnskyllevann?
4. Hvor lenge skal vi pusse 

tennene? ... og med hva?
5. Verdien av fissurforsegling?
6.  Verdi/innhold i fob veiledning 

om diett/munnhygienetiltak?

Kariesetiologi
Relevans av kaosteorier?
Drikkevaner?

Kariesdiagnostikk
Klinisk kriterier?

Diagnodent?

Kariesprognose
Kariesprediksjonsverdi?

E.g. GC/Ivoclar
Kariesterapi
Holdbarhet?
Nye teknologier

Ozon?
Carisolv?
9.(?) generasjon bond?

Forebygging, Diagnostikk, Prognose & Terapi av
Dentinsensitivitet?
Tannerosjoner?
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Hvordan praktisere EBM?

1. Generere konkrete kliniske 
problemstillinger 
Spørsmål om terapi, prognose og bivirkninger

2. Mest mulig effektivt finne evidens 
– Søkning i databaser: teknikker og muligheter

– Identifisere kliniske studier som er relevante
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Selv om man kan betegne 
seg som en faglig dyktig 
tannlege er det til enhver 
tid en stor mengde ny 
informasjon innenfor 
odontologi som vi er 
ukjente med.
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Informasjonseksplosjon

Enorm vekst av vitenskapelige publikasjoner 

i biomedisin - inkludert i odontologi

1. Antallet helsepersonnel og forskere stiger 

og

Antall publikasjoner er nøkkel til penger og ære

2. Antall publikasjoner fordoblet hvert 10. år

3. Antall tidsskrift øker kontinuerlig
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Odontologiske fagtidsskrift
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Hvem står bak denne 

flommen av ny 

informasjon innen 

odontologi? 
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The clinical practitioners

•Single handed GPs/ specialists in teams; secondary/tertiary care

•Great diversity of experience, interest and capacity 

•Draw on a panoply of experience

•Pragmatism: what works - what creates problems
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The researchers

•Creates “scientific evidence”

•Formulation of ideas, hypotheses, study design, data collection

•Peer review, internal/external validity, debates within paradigms

•Report findings in probabilities, not absolutes 



18

The appraisers of evidence for 
clinical practice

•Epidemiologists, health economists, statisticians, social 
scientists, and clinicians 

•Collect, abstract and appraise practice related knowledge

•Debates about value and balance between consensus and 
evidence, rigour of data and application of statistics
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Developers of local guidelines and 
protocols

•Local consensus, sometimes on national guidelines  

•Clinical specialists seeking ways to influence peers
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A rapidly changing society

• The production of new knowledge 
is at maximum in historical context

• Incessant replacements of 
established ideas and concepts
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“Vitenskap

”

Odontologisk

“Viten
skap”
700 tidsskrift: 

25 000 art./år

Informasjonsflom

Møter/kurs

Reklame

- produsenter

- kollegaer

Kollegaer

Fag-

literatur

WWW

?!

Pasient & (-grupper)

Populærvitenskap & Media
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Evidens basert medisin - strategi

Hvordan vi skal forholde 

oss til kontinuerlige 

forandringer . . . 

…uten at vi noengang får 

vite det riktige svaret
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Vi må ikke bare ta stilling til

mengden av informasjon 
vi mottar

men også

kvaliteten på denne 

informasjonen.
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1. FDI Guidelines Database

2. Cochrane Library

3. ISI Web of Knowledge

4. Medline
1. Pubmed

2. Ovid

5. Other databases

Where search for scientific 
information on cariology research?
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www.fdiworldental.org
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27N=296

n=  9690  3282 6768 2201             
538    258 457 310
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Hvordan praktisere EBM?

1. Generere konkrete kliniske 
problemstillinger 
Spørsmål om terapi, prognose og bivirkninger

2. Mest mulig effektivt finne evidens 
– Søkning i databaser: teknikker og muligheter

– Identifisere kliniske studier som er relevante

3. Bedømme validitet, resultat og 
anvendelighet
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Tre hovedspørsmål

1. Er studien gyldig (valid)?

2. Hva er resultatene ?

3. Er resultatene relevante for mitt 

problem?
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1 Er studien gyldig (valid)?

• Er problemstillingen klar?

• Benyttes det en hensiktsmessig 

studiedesign for å besvare 

problemstillingen?

• Ble studien utført reliably?

• Kan du følge hva forfatterne gjorde?
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Studiedesign på kliniske studier og terminologi 
= Babelsk forvirring?
analytical study

case control study (89)

case serie

case study, case report

cause-effect study

clinical trial (79)

cohort study (89)

cohort study with historical

controls

controlled clinical trial (95)

cross-sectional study (89)

descriptive study

diagnostic meta-analysis

diagnostic study

double blind randomized
therapeutical trial with cross-
over design

ecological study

etiological study

experimental study

explorative study

feasability study (79)

follow-up study (67)

historical cohort study

incidence study

intervention study

longitudinal study (79)

N=1 trial

non-randomized trial with

contemporaneous controles

non-randomized trial with

historical controles

observational study

prevalence study

prospective cohort study

prospective follow-up study,

observational or experimental

prospective study (67)

quasi-experimental study

randomized clinical trial, RTC

randomized controlled trial,

RCT (89)

retrospective cohort study

retrospective follow-up study

retrospective study (67)

surveillance study

survey, descriptive survey

therapeutic meta-analysis

trohoc study



32

Kliniske studier og design 
(Medline termer):

(Kasuspresentasjon/kasusserie) 

Tverrsnittsstudie 

Kasus-kontrollstudie 

Kohortstudie 

Randomisert kontrollert studie
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Kritisk analyse av studier - kriterier

• Finnes for:

– behandlingsvalg

– terapi

– diagnose

– screening

– prognose

– kausalstudier

– kvalitetsevaluering

– økonomiske analyser
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Eksempel: Terapeutisk 
effektivitet - sammenheng 
mellom studieddesign og 

bevisstyrke?
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Bevisstyrke på terapeutisk effektivitet
US Agency of Health Care Policy 

&  Research, 1992

Ia. Meta-analysis of randomized 
controlled trials

Ib. At least one randomized controlled 
trial

IIa. At least one well-designed 
controlled study without 
randomization 

IIb. At least one other quasi-
experimental study

III. Well-designed non-experimental 
descriptive studies, such as 
comparative studies, correlation 
studies and case-control studies.

IV. Expert committee reports or 
opinions and/or clinical experience 
of respected authorities

EBM Working Group, McMaster 

University 1993

Systematic reviews and meta-
analyses

RCT with definite results (ie. result 

with CI that do not overlap the 

threshold clinically significant effect)

RCT with non-definite results (ie. a 

point estimate that suggests a 

clinically significant effect, but with CI 

overlapping the threshold for this 

effect)

Cohort studies

Case-control studies

Cross sectional studies

Case reports
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Richards & Lawrence, Br Dent J 
1995;175:270
•at least one published systematic 
review of multiple well designed 
randomised controlled trials

•at least one published properly 
designed randomised controlled trial 
of appropriate size and in an 
appropriate clinical setting
•published well-designed trials 
without randomisation, single group 
pre-post, cohort, time series or 
matched case controlled studies

•well-designed experimental studies 
from more than one centre or 
research group
•opinions of respected authorities 
based on clinical evidence, 
descriptive studies or reports of 
expert consensus committees

Sackett et al., Editorial. EBM 

1995;1:4

(I-1) Based on 2 or more well 

designed randomised controlled 

trials (RCT), meta-analyses, or 

systematic reviews.

(I-2) Based on a RCT.

(II-1) Based on a cohort study.

(II-2) Based on a case controlled 

study.

(II-3) Based on a dramatic 

uncontrolled experiment.

(III) respected authorities, expert 

committees (consensus)etc.

(IV) ...someone once told me

Bevisstyrke på terapeutisk effektivitet



37

CEBM,1999. (http://cebm.jr2.ox.ac.uk/docs/levels.html)

1a. Systematic review (with homogeneity of RCTs) 

1b. Individual RCT (with narrow confidence interval)

1c. All or none

2a. Systematic review (with homogeneity) of cohort studies

2b. Individual cohort study (and low quality RCT; e.g.,<80% 
follow-up)

2c. “Outcomes” research

3a. Systematic review (with homogeneity) of case-control studies

3b. Individual case-control study

4. Case-series (and poor quality cohort and case-control studies)

5. Expert opinion without explicit critical appraisal, or based on 
physiology, bench research or “first principles”

Bevisstyrke på terapeutisk effektivitet
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2. Hva er resultatene ?

• Er resultatene presentert på en klar og 

enkel måte?

• Er det en klar konklusjon? 

• Er konklusjonen viktig klinisk?
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3. Er resultatene relevante for mitt 
problem?

• Er deltakerne tilnærmet like mine 

egne? 

• Er det realistisk at jeg kan utføre 

behandlingen på mine pasienter?



40

Hvordan praktisere EBM?

1. Generere konkrete kliniske 
problemstillinger 
Spørsmål om terapi, prognose og bivirkninger

2. Mest mulig effektivt finne evidens 
– Søkning i databaser: teknikker og muligheter

– Identifisere kliniske studier som er relevante

3. Bedømme validitet, resultat og 
anvendelighet

4. Anvende best evidens i daglig praksis
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1. Lære selv hvordan evidens-basert 
odontologi utføres

–Bøker 

–Seminarer

–Internett

•Online link-lister

•Online kurs

•Online ressurser

Hvordan utøve evidens-basert praksis? 
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http://www.ihs.ox.ac.uk/cebd/index.htm
http://ebdonline.tripod.com/obe/inicio_obe.htm
http://www.cochrane-oral.man.ac.uk/
http://www.cods.net/cebd/index.htm
http://www.eastman.ucl.ac.uk/~pdarkins/iceph/
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1. Lære selv evidens-basert odontologi

2. Søke og anvende evidens-baserte 
sammendrag utarbeidet av andre. 

1. Fagtidsskrift som kritisk 

evaluerer primærstudier

2. Systematiske oversikter

• Cochrane Collaboration 

• Nat. Health Serv. R&D 

• Litteratur

Hvordan utøve evidens-basert praksis? 
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Online secondary publication - EBD:

http://www.harcourthealth.com/scripts/om.dll/serve?action=searchDB&searchDBfor=iss&id=jed0100101&target=
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The Cochrane Collaboration
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3. Akseptere og anvende kliniske 
retningslinjer som er baserte på 
evidens-baserte prinsipper

Hvordan utøve evidens-basert 
praksis? 
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Agency for Healthcare Research & Quality, USA

http://www.ahcpr.gov/
http://www.guideline.gov/
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KARIES – Forebygging

1. Diett?
2. Alternative fluorbehandlinger?
3. Vannfluoridering?
4. Hvilket munnskyllevann?
5. Hvor lenge skal vi pusse tennene? ... og med hva?
6. Verdien av fissurforsegling?
7.  Betydningen av oligomerer?
8. Betydningen av tannforebyggende tiltak generelt?

Sverige
Skotland
USA

Populasjonsnivå?

Individnivå?
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Diet and prevention
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The Caries NICDR
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NHS CRD Report 18 Synopsis:Br Med J 2000;321:855-9

BMJ water fluoridation
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xylitol

xylitol effect.pdf
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SBU karieforebygging

sbu kariesrapport.pdf
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Sign prevention

sign47 preventing caries in children at high caries risk.pdf


55

Amer prevention j recommendations

gooch ea caries prevention.pdf
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KARIES -
Etiologi
•Kaosteorier?
•Drikke?

Screening/Diagnostikk
•Recall - betydning?
•Kariesdiagnostikk

Rotkaries?
Diagnodent?

Prognose
•Kariesprediksjonsverdi   

GC
Terapi
•Rotkaries
•Fyllingers holdbarhet
•Nye teknologier

Ozon
Carisolv

Forebygging, Diagnose, 
Prognose & Terapi av:

Dentinsensitivitet
Tannvev & erosjon

Populasjonsnivå?
Individnivå?
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Nhs recall rates

recall.pdf
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Root caries diagnosis

David_Banting.pdf
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AIM: 

Determine longevity 

of different dental 

restoration materials 

& 

address cost-

effectiveness

337 page report

1999.
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14000 papers -> 5675 studies

652 studies

253 studies

195 studies
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62Br Dent J 1999;167: 432-9.
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Root caries

James_Leake.pdf
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Ozone

HealOzone.pdf
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Kanskje kan 
dette nye 
“EBM” hjelpe 
meg?


