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HOVEDBUDSKABERHOVEDBUDSKABER

Transparente systematiske litteratursøgninger udgør en vigtig bestanddel af evidensbaseret medicin.

Afrapporteringen af systematiske litteratursøgninger er essentiel for transparensen.

Denne artikel opsummerer de nyere krav til mere omfattende afrapportering af systematiske litteratursøgninger.

Systematiske søgninger danner grundlaget for en række forskellige reviewtyper, herunder systematiske
oversigtsartikler, og er dermed et vigtigt element i evidensbaseret medicin. En del tidsskrifter er derudover
begyndt at kræve litteratursøgninger udført for alle artikler for at dokumentere kendskab til den eksisterende
forskning, der bidrages til [1]. I alle disse tilfælde gælder det, at der kræves dokumentation for de udførte
søgninger for at sikre reproducerbarhed og kvalitet i søgningerne [2]. Der er lavet mange systematiske
søgninger, der ikke afrapporteres tilstrækkeligt grundigt til at leve op til de gældende anbefalinger [3]. Netop
derfor har der været stort fokus på at højne niveauet inden for afrapportering af systematiske søgninger. Nye
retningslinjer betyder, at søgninger skal afrapporteres betydeligt mere omfattende og detaljeret end tidligere [4,
5].

Denne artikel giver en oversigt over nyere krav til afrapportering af søgninger. Forskellige reviewtyper har
forskellige krav til afrapportering af søgninger, ligesom forskellige søgestrategier afrapporteres forskelligt, og
derfor vil vi nedenfor beskrive krav til afrapportering af søgninger for centrale reviewtyper og søgestrategier.

DOKUMENTATIONSKRAV FOR TRADITIONELLE SØGNINGER I DATABASERDOKUMENTATIONSKRAV FOR TRADITIONELLE SØGNINGER I DATABASER

Traditionelle søgninger i databaser betragtes oftest som de primære informationskilder til systematiske
søgninger, om end der kan være emner, som ikke umiddelbart lader sig søge på den måde [6].

DOKUMENTATIONSKRAV FOR SØGNINGER TILDOKUMENTATIONSKRAV FOR SØGNINGER TIL  SYSTEMATISKESYSTEMATISKE  OVERSIGTSARTIKLEROVERSIGTSARTIKLER

Cochrane Handbook er den metodologiske håndbog, som guider udarbejdelsen af Cochranes egne
oversigtsartikler samt andre systematiske review, hvor man i større eller mindre grad vælger at lægge sig op ad
håndbogens anvisninger. Cochrane Handbook omfatter et kapitel dedikeret til litteratursøgning og udvælgelse af
studier, og her angives det, at afrapportering af litteratursøgningerne skal være så detaljeret, at de kan
reproduceres [6]. De oplysninger, der bør afrapporteres, inkluderer blandt andet:
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- specifikke metoder til at udarbejde søgestrategien (f.eks. automatiserede tekstanalyseværktøjer)

- eventuelle metoder anvendt til at oversætte søgestrategierne fra en bibliografisk database til en anden

- databaseoplysninger om hver enkelt bibliografisk database, herunder det tidsspænd databaserne dækker, samt
dato for sidste søgning

- eventuelle afgrænsninger såsom tidsafgrænsning, sprogafgrænsning eller afgrænsning af publikationstyper.

Desuden skal afrapporteringen indeholde en dokumentation for, præcis hvorledes hver databasesøgning er
foretaget trin for trin, samt søgeresultatet for hver søgestrategi. Der henvises til samme fremgangsmåde, når
søgninger i kliniske studieregistre skal afrapporteres [6, 7]. Foruden Cochrane Collaboration har et andet
internationalt netværk udarbejdet en metodehåndbog. Joanna Briggs Institute Collaboration (JBI Collaboration),
der har fokus på evidensbaseret sundhedspraksis, har udarbejdet JBI Manual for Evidence Synthesis [8] til
anvendelse i JBIʼs systematiske oversigtsartikler samt øvrige reviewtyper. JBI Manual for Evidence Synthesis har
opdelt kapitler og underkapitler i forhold til reviewtype, og hver af disse har et afsnit dedikeret til
litteratursøgning. Beskrivelserne af, hvad der bør afrapporteres i forbindelse med litteratursøgninger til de
endelige oversigtsartikler, er mindre detaljerede end, hvad Cochrane Handbook [6, 7] angiver, men omfatter
blandt andet følgende (sammenfattet fra kapitlerne):

- klar og tydelig beskrivelse af, hvilke informationskilder der er søgt i

- en detaljeret (afrapporteret) søgestrategi for alle de informationskilder, der er søgt i (ideelt set linje for linje-
beskrivelse)

- datoen for udførelse af søgningerne

- eventuel afgrænset tidsramme og begrundet sproglig afgrænsning for søgningerne.

Nedenstående afrapporterede søgning er fra Cochranereviewet »Fenofibrate for diabetic retinopathy« [9] (TabelTabel
11).
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DOKUMENTATIONSKRAV FOR SØGNINGER TILDOKUMENTATIONSKRAV FOR SØGNINGER TIL  SCOPING REVIEWSSCOPING REVIEWS

Scoping reviews og systematiske oversigtsartikler har visse ligheder rent metodologisk. Udgangspunktet for
udarbejdelse af et scoping review er dog ofte et andet end for en systematisk oversigtsartikel; blandt andet kan
scoping reviews udarbejdes for at afklare definitioner, finde forskellige typer af evidens inden for et område
eller som forløber for en systematisk oversigtsartikel [10]. Som følge heraf har scoping reviews også typisk et
bredere forskningsspørgsmål end en systematisk oversigtsartikel [11]. JBI Manual for Evidence Synthesis
indeholder metodevejledning til udarbejdelse af scoping reviews [12]. Denne angiver helt overordnet, at en
litteratursøgning til et scoping review skal være så omfattende som muligt inden for de ressourcer og den tid, der
er til rådighed. I JBI Manual for Evidence Synthesis henvises desuden til, at man bør benytte PRISMA Extension
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for Scoping Reviews Reporting Guidance (PRISMA-ScR) [12]. PRISMA er et akronym for Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis og udgør en evidensbaseret afrapporteringsguideline med et
minimumssæt af punkter, der bør afrapporteres i forbindelse med systematiske review og metaanalyser [5].
PRISMA er igennem årene blevet udvidet til at omfatte mere og omfatter således også en
afrapporteringsvejledning til scoping reviews. Følger man denne afrapporteringsvejledning, skal man angive
følgende:

- hvilke informationsressourcer der er søgt i (samt angivelse af hvilke årrækker de dækker)

- vilken dato den sidste søgning blev udført

- ventuel kontakt til forfattere for identifikation af øvrige kilder

- præcis afrapportering af den fulde elektroniske søgestrategi for mindst én database, inklusive eventuelle
afgrænsninger, der er foretaget (afrapporteringen skal være så detaljeret, at den er reproducerbar).

DOKUMENTATIONSKRAV FOR SØGNINGER TILDOKUMENTATIONSKRAV FOR SØGNINGER TIL  RAPIDRAPID  REVIEWSREVIEWS

Et rapid review har til formål at levere en hurtig evidenssyntese for at informere beslutningstagere inden for en
kort tidsramme. Det er en variation af det systematiske review, der gennemføres på kortere tid for at
imødekomme beslutningstagere, og derfor udelades eller simplificeres dele af den traditionelle reviewproces
[11]. En PRISMA-version særligt målrettet rapid reviews, også kaldet PRISMA-RR, er under udvikling [13], men i
mellemtiden kan det anbefales at anvende den generelle PRISMA-afrapporteringsvejledning, og så må man
tilpasse, når det er nødvendigt [14].

DOKUMENTATIONSKRAV FOR SØGNINGER TILDOKUMENTATIONSKRAV FOR SØGNINGER TIL  PRIMÆRSTUDIERPRIMÆRSTUDIER

The Lancets tidsskrifter har krav om et afsnit, der beskriver og placerer den aktuelle artikel i den eksisterende
viden, også kaldet »research in context« [1]. Her kræves det, at forfatterne angiver de kilder, hvori der er søgt
(f.eks. databaser, tidsskrifter m.v.), start- og slutdatoen for søgningerne samt de søgetermer, der er anvendt.
Kravet har eksisteret siden 2014, og der er andre tidsskrifter og fonde, der stiller lignende krav, men generelt går
det meget langsomt med at implementere [15, 16]. Der er således stillet forslag om flere og mere præcise krav fra
tidsskrifter og særligt fra dem, der finansierer forskning for at løfte niveauet [17]. Et godt princip vil dog være at
følge retningslinjerne fra The Lancet, som – for søgningens vedkommende – indebærer en dokumentation af de
søgte kilder (f.eks. databaser, tidsskrifter), de anvendte inklusions- og eksklusionskriterier og søgeord.

DOKUMENTATION AFDOKUMENTATION AF  ALTERNATIVEALTERNATIVE  SØGESTRATEGIERSØGESTRATEGIER

Eksisterende retningslinjer for udførelse af systematiske søgninger lægger alle vægt på, at de traditionelle
databasesøgninger skal suppleres med alternative søgestrategier og kilder [2, 18, 19]. De alternative
søgestrategier har vist sig at være et værdifuldt supplement [19], men kan være svære at afrapportere. Ikke desto
mindre anbefales det at afrapportere disse eksplicit [4, 5, 20]. Det bør faktisk tilstræbes at afrapportere de
supplerende søgninger lige så grundigt som traditionelle databasesøgninger [21]. Afrapporteringsmetoden
afhænger dog af den konkrete søgestrategi, og overordnet set bør nedenstående principper efterleves (Tabel 2Tabel 2).
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AFRAPPORTERINGSGUIDELINESAFRAPPORTERINGSGUIDELINES

I 2021 blev en ny PRISMA-afrapporteringsguideline for litteratursøgning, PRISMA-S, udgivet [4]. PRISMA-S har
blandt andet til hensigt at bidrage med vejledning til, hvordan litteratursøgningsdelen af et systematisk review
(eller andre former form evidenssyntese) afrapporteres. Desuden kan PRISMA-S blandt andet agere tjekliste for
forfattere og i forbindelse med peerreview og herved hjælpe med til at sikre, at litteratursøgningen er
afrapporteret grundigt nok til at være reproducerbar. Tabel 3Tabel 3 angiver en frit oversat version af PRISMA-S med
eksempler. Ligeledes angiver Tabel 1 et eksempel på en afrapporteret Medline (Ovid)-søgning, hvor
søgestrategien er fra det førnævnte Cochranereview [9]. I eksemplet i Tabel 1 er Cochranes søgefilter fra 2006 til
randomiserede kontrollerede forsøg anvendt (søgelinje -9) [28]. I PRISMA 2020-flowdiagrammet [5] er det
obligatorisk at afrapportere, hvor mange referencer man har identificeret i studieregistre. Der kommer et stadig
stigende fokus på, at søgning i kliniske studieregistre, som f.eks. ClinicalTrials.gov, bør indgå i systematiske
review [29]. Det er således også obligatorisk at søge i kliniske studieregistre i forbindelse med udarbejdelse af
Cochranereview. Tabel 3, punkt viser et eksempel på en afrapporteret søgning i to kliniske studieregistre [9].
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KONKLUSIONKONKLUSION

Systematiske søgninger afdækker den eksisterende viden inden for et givet emne, og dokumentationen af disse
søgninger er centrale for at sikre reproducerbarhed og kvalitet i søgningerne. Der eksisterer forskellige krav til
afrapporteringen afhængig af, hvad de anvendes til, og hvilken søgestrategi man anvender. Men helt generelt
gælder det, at kravene til omfang og detaljeringsgrad er steget gennem de senere år.

Traditionelle søgninger i databaser betragtes oftest som de primære informationskilder anvendt til systematiske
review, og der kræves derfor en høj detaljeringsgrad for afrapportering af disse. Scoping reviews og systematiske
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oversigtsartikler har visse ligheder rent metodologisk, og kravene er derfor overlappende. Rapid reviews har
endnu ikke en særskilt afrapporteringsvejledning, og man bør derfor anvende en mere generel afrapportering,
som tilpasses. Dokumentationskrav for søgninger til primærstudier varierer meget imellem tidsskrifter, og nogle
har en meget høj standard.

Traditionelle databasesøgninger bør som udgangspunkt suppleres med alternative søgestrategier og kilder. Disse
søgninger kan ofte bidrage med unikke hit, men kan være svære at afrapportere. Alternative søgninger skal
afrapporteres særskilt og så detaljeret som muligt. Detaljeringsgraden afhænger dog af den konkrete
søgestrategi, da ikke alle lader sig afrapportere på et niveau, der sikrer reproducerbarhed.

Der findes en række afrapporteringsguidelines vedrørende litteratursøgning, og flere er undervejs. Dem bør
man konsultere forud arbejdet med søgningerne.

KorrespondanceKorrespondance Tove Faber Frandsen. E-mail: t.faber@sdu.dk
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SUMMARY

Reporting of systematic searchesReporting of systematic searches

Tove Faber Frandsen & Mette Brandt Eriksen

Ugeskr Læger 2023;185:V06230420

Documenting systematic searches promotes transparency, reproducibility, and integrity in research. In recent
years, various reporting guidelines have gained widespread recognition and adoption, and some journals and
funders require researchers to provide a detailed account of their search strategies. Documentation of systematic
searches vary depending on the search strategies and types of reviews. This review provides an overview of
principles of reporting search strategies for key review types and search strategies, and furthermore an overview
of existing reporting guidelines.
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