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Resume

Introduktion: Kvantitative bibliometriske undersggelser af forsk-
ningsaktivitet bliver i tiltagende omfang benyttet f.eks. ved vurde-
ring af ansggere til stillinger med forskningsindhold. Formalet
med denne undersggelse var at vurdere forskningsaktiviteten i
specialet klinisk biokemi ved at sammenligne med en matchet
kontrolgruppe fra de gvrige specialer.

Materiale og metoder: Fra www.laeger.dk har vi udtrukket alle
leeger registreret i Danmark, i alt 23.127 personer. Heraf var
5.202 speciallzeger i almen medicin (ikke medtaget) og 11.691
fra de gvrige specialer. Ud af 126 fra specialet klinisk biokemi op-
fyldte 57 inklusionskriterierne. Hver af disse 57 blev matchet p&
leegelig titel med to tilfeeldigt udvalgte blandt de gvrige specialer,
séledes at det endelige materiale bestod af falgende med antal
kontrolpersoner i parentes: professorer: otte (16), overleeger: 36
(72), afdelingsleaeger: seks (12) og reservelaeger: syv (14), i alt 57
(114). Publikationsantal og citationsantal er herefter undersggt
ved hjeelp af MEDLINE og Web of Science.

Resultater: 25% af de 11.691 specialleeger havde en ph.d.-eller
doktorgrad (klinisk biokemi 61%). De i alt 171 personer i under-
sggelsen havde publiceret 9.823 artikler ifglge MEDLINE, mens
10.140 artikler var registreret i Web of Science. Antal MEDLINE-
artikler pr. person var 71 for klinisk biokemi mod 51 for kontrol-
personerne. Antal citationer pr. person var 1.844 for klinisk
biokemi mod 816 for kontrolgruppen. De ti hgjeste H-indices
(heraf otte fra klinisk biokemi) gik fra 30 til 69.

Konklusion: Bade mht. antal artikler og antal citationer ligger
leeger fra specialet klinisk biokemi hgjere end kontrolgruppen.
Forskellen er mest udtalt for professorer.

Kvantitative undersogelser af forskningsaktivitet vinder i
stigende omfang indpas i forskellige sammenhznge f.eks. ved
vurdering af ansogere til stillinger med forskningsindhold,
vurdering af afdelinger, institutter, fakulteter og universiteter
mhp. tildeling af midler, 7ating af tidsskrifter, vurdering af
hele nationer [1] eller vurdering af personer med forskellige
videnskabelige grader [2]. Forskningens omfang undersoges
ofte gennem bibliometriske analyser med udgangspunkt i
informationen i centrale videnskabelige databaser, f.eks.
MEDLINE, EMBASE eller Web of Science [3]. De biblio-
metriske analyser kan omfatte bdde produktionsomfang
(publikationsanalyser), og i hvor hej grad dette senere finder

anvendelse i ny forskning (citationsanalyser). Disse metoder
er iser egnet til studier af storre enheder (f.eks. hele afdelin-
ger, universiteter eller lande) og i mindre grad til vurdering af
enkeltpersoner [4].

Formalet med nzervaerende undersogelse var at vurdere
forskningsaktiviteten i klinisk biokemi ved at sammenligne
antal personer med akademiske grader, antal artikler og antal
citationer pr. person fra klinisk biokemi med en matchet kon-
trolgruppe fra de ovrige specialer.

Metoder

Fra www.laeger.dk er der foretaget et udtreek bestdende af
navn, evt. speciale og evt. videnskabelig grad af alle registre-
rede lzeger, i alt 23.127 personer (pr. 31. juli 2005). Heraf var
5.202 specialleger i almen medicin (ikke medtaget), og 11.691
var fra de evrige specialer.

Vi har derudover benyttet MEDLINE, Science Citation
Index, SCI, via Web of Science (Thomson Scientific, USA) og
Journal Citation Reports, JCR (Thomson Scientific, USA).

I MEDLINE benyttede vi preview, index- funktionen til at
undersoge, hvor mange forskellige navne der ligger teet pa
den undersogte persons navn. Ved f.eks. »Hansen A« vil en
sogning ogsa medtage »Hansen AF« osv. For personer med
kun et initial undgas dette ved at soge pa »Hansen A@«. Imid-
lertid kan en »Hansen AG« have glemt »G«, og dennes artikel
vil derfor telle med hos »Hansen A@«. Hver artikel er derfor
vurderet mht. forfatteraffiliation, medforfattere og emne-
omrade.

I SCI via Web of Science benyttede vi general search-funk-
tionen til at identificere de undersogte personer. Ogsa her har
vi vurderet hver artikel, hvilket er serligt nedvendigt i SCI, da
databasen dakker alle naturvidenskabelige felter med eget ri-
siko for falsk positive resultater.

LJCR er impact factors (IF) sldet op. Et tidsskrifts impact
Jactor for f.eks. 2006 beregnes som det samlede antal citationer
12006 for artikler publiceret i tidsskriftet i 2004 og 2005 divi-
deret med antallet af artikler bragt i tidsskriftet i 2004 og 2005.

Alle artikler fra MEDLINE og SCI blev downloadet som
tekstfiler, renset og omformateret i linux og importeret i Refe-
rence Manager. Herfra udtrak vi data til videre behandling i
Microsoft Excel og statistikprogrammet SAS.

Inklusionskriterier

Inklusionskriterierne var: 1) en entydig kobling mellem navn
og videnskabelig produktion og 2) dimittendir =1960. Dog er
aktuelt forskningsaktive (mindst en artikel publiceret i 2004~
2006) personer med dimmitendar 1955 medtaget.
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Figur 1. Procent af samtlige specialleeger med dr.med.- eller ph.d.-grad fordelt over specialer fraset almen medicin.

Eksklusionskriterier
Hvor der var tvivl om, hvorvidt artiklerne var skrevet af
samme person, blev personerne ekskluderet.

Ud af'i alt 126 fra specialet klinisk biokemi opfyldte 57
inklusionskriterierne, mens 18 personer ikke opfyldte inklu-
sionskriterium 2, og 51 personer ikke opfyldte inklusionskri-
terium 1. Disse 57 blev matchet pa precis leegelig titel med to
tilfeldigt udvalgte blandt de ovrige specialers leger (som lige-
ledes opfyldte inklusionskriterierne), siledes at det endelige
materiale bestod af folgende med antal kontrolpersoner i pa-
rentes: professorer: otte (16), overlager: 36 (72) afdelingsleger:
seks (12) og reservelzeger: syv (14), i alt 57 (114), idet de mange
forskellige titler alle blev kategoriseret i en af disse fire hoved-
grupper.

P3 tilsvarende vis som »klinisk biokemi« og »klinisk kemi«
er sldet sammen til »klinisk biokemic, er ogsa specialer som
»gynzekologic, »obstetrik« og »gynakologi og obstetrik« sliet
sammen til »gynzkologi og obstetrike, siledes at det samlede
antal specialer i undersogelsen er 43. Pa ner fornevnte modi-
fikationer har vi benyttet specialebetegnelserne, som de stod
opfort pA www.laeger.dk. Der er siledes medtaget specialer,
der ikke lengere eksisterer som selvsteendige specialer, hvilket
for f.eks. »fysiurgi og rehabilitering« naturligvis betyder, at fa-
get ligger lavt i Figur 1, da der ikke er uddannet leeger i dette
speciale i mange ar.

H-indekset blev konstrueret i 2005 af J.E. Hirsch [5]. Ver-
dierne er beregnet som beskrevet af van Raan (6], dog er selv-
citationer medregnet.

Resultater

Der var ingen signifikant forskel i middelverdi i kandidat-
alder mellem lzegerne fra klinisk biokemi og kontrolperso-
nerne: 27 ir (standarddeviation (SD): ti &r) versus 25 &r (SD:
syv ar). I gennemsnit havde 25% af de 11.691 speciallzeger en
akademisk grad (for personer, der bide er dr.med. og ph.d., er
kun dr.med.-titlen medregnet). For klinisk biokemi er tallet
61%, dvs. lidt lavere end for hepatologi (71%), endokrinologi
(67%) og Kklinisk farmakologi (62%) (Figur 1).

For bade artikler og citationer er der i det folgende tale om
kumulerede tal gennem hele den akademiske karriere frem
til sommeren 2005 (justeret for kandidatalder i Figur 2 og
Figur 3).

De i alt 171 personer i undersogelsen havde publiceret
9.823 artikler ifolge MEDLINE og 10.140 artikler ifolge Web of
Science (fellesmangde mellem de to baser var 7.622 artikler).
Antal MEDLINE- artikler pr. person var 71 for leegerne fra
klinisk biokemi og 51 for kontrolpersonerne. Den storste for-
skel var mellem professorer, hvor tallene var 223 versus 138
artikler pr. professor.

Figur 2 viser antal MEDLINE- artikler pr. kandidatér for de
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fire hovedgrupper. I 1980 publicerede specialleeger i klinisk
biokemi i gennemsnit en MEDLINE-artikel mere pr. person
om aret, end kontrolpersonerne gjorde. Dette er faldet til en
halv artikel mere pr. person om aret i 2005 (Figur 4). Antal
citationer pr. person var 1.844 for leegerne fra klinisk biokemi
og 816 for kontrolgruppen. Den storste forskel fandtes igen
for professorer, hvor tallene var 5.617 versus 2.213 pr. profes-
sor. Figur 4 viser antal citationer pr. kandidatar for de fire ho-
vedgrupper.

En nyttig made at opgere bibliometriske data pa er at se pa
top 10-placeringer for de forskellige indikatorer.

Top 10- personer med hojst antal MEDLINE- artikler
(placering, KB = leger fra klinisk biokemi eller K = kontrol-
personer: antal MEDLINE- artikler):

1.: KB: 565, 2.: KB: 351, 3.: K: 325, 4.: K: 305, 5.: KB: 272,

6.: KB: 217, 7.: KB 204, 8.: KB 201, 9.: K: 201, 10.: K: 198.

Top 10- personer for antal citationer:

1.: KB: 21.103, 2.: KB: 16.439, 3.: KB: 7.430, 4.: K: 7207,
5.:K: 6203, 6.: KB: 5.852, 7.: K: 4.811, 8 K: 4.439, 9 KB: 4.427, 10
K: 4.215.

Top 10-personer for H-index:

1. KB: H=69, 2.: KB: H=68, 3.: K: H =43, 4.: KB: H = 38,
5..KB: H=37,6.KBH=37,7.K:H=33,8.:KBH=33,9..KB
H=31,10.: KB H = 30.

For de 20 overste placeringer mht. H-indekset var der 11
fra klinisk biokemi (fire overlaeger og syv professorer) og ni
kontrolpersoner (tre overleger og seks professorer).

De ti mest anvendte MEDLINE-tidsskrifter inden for
klinisk biokemi var (F: frekvens, IF: IS impact factor): Uge-
skrift for Leger (F: 9,3%, IF: -), Scandinavian Journal of Clini-
cal and Laboratory Investigation (F: 8,5%, IF: 0,9), Clinical
Chemistry (F: 4,1%, IF: 7,7), Scandinavian Journal of Gastro-
enterology (F: 2,5%, IF: 1,8), Clinica Chimica Acta (F: 1,9%,
IF: 2,1), Regulatory Peptides (F: 1,8%, IF: 1,3), Acta Physiolo-
gica Scandinavica (F: 1,3% ,IF: 2,9), The Lancet (F: 1,3%, IF:
23.9), Biochimica Biophysica Acta (F: 1,1%, IF: 2,4), Gastroen-
terology (F: 1,1%, IF: 12,4). De ti mest anvendte MEDLINE-
tidsskrifter for kontrolpersonerne var: Ugeskrift for Leger
(F: 18,0%, IF: -), Allergy (F: 1,9%, IF: 4,1), The Lancet (F: 1,5%,
IF: 23,9), Journal of Clinical and Endocrinological Metabo-
lism (F: 1,4%, IF: 6,0), Acta Obstetrica and Gynecologica Scan-
dinavica (F: 1,2%, IF: 1,5), Acta Ophthalmologica (F: 1,2%, IF:
1,5), Danish Medical Bulletin (F: 1,0%, IF: 0,1), Diabetologia
(F: 1,0%, IF: 5,3), Scandinavian Journal of Gastroenterology
(F: 1,0%, IF: 1,8), Scandinavian Journal of Clinical and Labora-
tory Investigation (F: 1,0%, IF: 0,9).

For bade legerne fra klinisk biokemi og kontrolperso-
nerne var det gennemsnitlige antal forfattere pr. artikel 4,6.

Diskussion

Figur 1 viser, at klinisk biokemi herer til blandt de fem mest
forskningstunge specialer med starst andel af videnskabelige
grader: hepatologi, medicinsk endokrinologi, klinisk farma-
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kologi, klinisk biokemi og klinisk fysiologi. En mulig grund
til, at det netop er disse specialer, som ligger hojest, er, at de
enten udelukkende eller i et vaesentligt omfang er placeret
pa universitetssygehuse. I modsztning hertil findes psykia-
tri, anzestesiologi, diagnostisk radiologi m.m. spredt pa syge-
huse i hele landet, hvor betingelserne for at forske er vanske-
ligere.

I specialer som klinisk biokemi, klinisk fysiologi m.m. er
der ofte ansat en eller flere ikkelaegelige akademikere pa afde-
lingerne. Disse er som regel aktive forskere, der producerer
artikler, ph.d.-grader og dr.med.- grader. Deres akademiske
grader er ikke medregnet i Figur 1. Imidlertid vil deres samar-
bejde med legerne pa afdelingerne og deraf folgende viden-
skabelige artikler bidrage positivt til placeringerne for disse
specialer mht. antal artikler og antal citationer. Som hoved-
regel er der dog langt flere leger end andre akademikere pa
disse afdelinger, og da leeger fra mere klinisk orienterede spe-
cialer ofte ogsd samarbejder med institutioner, hvor ikkelege-
lige akademikere er ansat, vil der formentlig veere tale om en
forholdsvis lille bias.

I Figur 1 er der kun medregnet de speciallaeger, som har
meddelt til www.laeger.dk, at de har en videnskabelig grad.
Ved stikprovekontrol har vi fundet, at et mindre antal leger
ikke er registreret med grad, enten fordi graden er nyerhver-
vet eller pga. forglemmelse. Det drejer sig om ganske fa spe-
ciallzeger, men vi har ikke et praecist tal herfor. Derfor er soj-
lerne i Figur 1 et konservativt estimat for antallet af speciallee-
ger med en akademisk grad. Almen medicin er ikke medtaget
iundersogelsen, da bide mulighederne og traditionerne for at
forske er markant anderledes end for de avrige specialer.

Hovedparten af fortegnelserne i MEDLINE er peer-re-
viewed- artikler, men der forekommer ogsa proceedings, viden-
skabelige korrespondancer, dobbeltpublikationer m.m.

Da udgangspunktet for undersogelsen var et forholdsvis
lille speciale, klinisk biokemi, med mange professorer og
overleger i forhold til det samlede antal specialleger, vil an-
delen af proceedings, videnskabelige korrespondancer, dob-
beltpublikationer m.m. vere hojere end for gennemsnittet af
alle specialleger. Det har dog ikke betydning for sammenlig-
ningen med kontrolmaterialet som folge af det matchede
case-kontrol-design. Som det ses i Figur 2 ligger leegerne fra
Kklinisk biokemi hejere end kontrolpersonerne mht. antal
artikler pr. kandidatar for alle fire kategorier, dog mest udtalt
for professorer og afdelingslaeger. Det skal dog bemaerkes
bade for artikler i Figur 2 og citationer i Figur 3, at der vil vaere
en storre feellesmangde af artikler for legerne fra klinisk bio-
kemi end for kontrolpersonerne blandt de fire kategorier af
leger, idet der pa grund af studiets design vil vaere en storre
grad af samarbejde lzegerne indbyrdes inden for klinisk bio-
kemi end blandt kontrolpersonerne, hvilket medferer en
mindre selektionsbias.

Den storre andel af professorer og overlaeger i studiet i for-
hold til det generelle antal betyder ligeledes, at antallet af per-
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soner med en videnskabelig grad, 72%, er veaesentligt hojere
end gennemsnittet pd 25%. Da det tidligere er vist, at personer
med en dr.med.-grad publicerer vasentligt mere end perso-
ner uden [7], og det samme ma formodes at gore sig geldende
for personer med en ph.d.-grad (som tidligere er vist at have
en hgj forskningsaktivitet [2]), vil bdde antallet af artikler pr.
kandidatér (Figur 2) og antallet af citationer pr. kandidatar
(Figur 3) vaere vaesentligt hejere end for alle specialleger
under et.

Blandt de ti mest anvendte tidsskrifter inden for klinisk
biokemi findes der to generelle tidsskrifter (Ugeskrift for
Laeger og The Lancet), fire specialtidsskrifter (Clinica Chimica
Acta, Scandinavian Journal of Clinical and Laboratory Inve-
stigation, Clinical Chemistry og Biochimica Biophysica Acta)
og fire specialtidsskrifter for andre specialer (Scandinavian
Journal of Gastroenterology, Regulatory Peptides, Acta Physi-
ologica Scandinavica og Gastroenterology). Den hgje fore-
komst af generelle tidsskrifter og specialtidsskrifter for andre
specialer afspejler, at mange speciallaeger i klinisk biokemi en-
ten er startet pa en uddannelse inden for et andet fag eller i en
mere generel forskningsstilling, for de blev specialleger i kli-
nisk biokemi. Hvis den nye firedrsregel havde eksisteret tid-
ligere, ville storstedelen af de nuvaerende speciallaeger inden
for klinisk biokemi derfor formentlig vaere endt i et andet
speciale. Fordelingen af tidsskrifter i kontrolgruppen afspejler,
at denne er tilfzeldigt udvalgt og deekker mange forskellige fag.
Det er derfor kun Ugeskrift for Lager, som har en forekomst
starre end 2%. Det skal i ovrigt bemaerkes, at enkelte af tids-
skrifterne har skiftet navne med tiden.

Web of Science giver mulighed for segning i Science
Citation Index Expanded (SCI) samt i Social Sciences Citation
Index og Arts & Humanities Citation Index, som ikke er rele-
vante her. SCI deekker alle naturvidenskabelige fag, men in-
dekserer feerre medicinske tidsskrifter end MEDLINE. SCI
medtager imidlertid flere typer publikationer, f.eks. kongres-
abstrakter. Pga. den bredere dekning, hvor medicinske for-
skeres publikationer i ikkemedicinske tidsskrifter medtages,
og pga. indeksering af abstrakter er det samlede antal publika-
tioner i SCI lidt storre end i MEDLINE. Det gelder dog, som
for MEDLINE, at hovedparten af publikationerne repraesen-
terer peer-reviewed artikler. Statens Sundhedsvidenskabelige
Forskningsrdd (SSVF) har undersegt deekningen af SCI i for-
hold til de tidsskrifter, de sundhedsvidenskabelige fakulteter
med tilherende universitetshospitaler (fraset hospitalerne i
Kebenhavns Amt) publicerer i. Dekningsgraden pa artikel-
niveau var pa godt 90% for den internationalt publicerede
forskning, faldende til 72% for alle forskningsartikler. P4
tidsskriftniveau var deekningsgraden 75% [8]. Sterstedelen af
publikationerne, der ikke kunne findes i SCI, var fra dansk-
sprogede tidsskrifter som Ugeskrift for Leeger. Deeknings-
graden ved sogning pa land i MEDLINE blev vurderet til
ca. 78%. Som det ses i Figur 3 ligger forfatterne fra klinisk
biokemi hojere end kontrolpersonerne mht. antal citationer
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i SCI pr. kandidatar for alle fire kategorier, dog mest udtalt for
professorer.

H-indekset samler antal artikler og antal citationer pa en
ny made. Definitionen af H-indekset er: H = det antal artikler
med et antal citationer mindst lig med H, hvor verdien H er
sat sd hejt som muligt [6]. Et H-indeks pa 8 betyder saledes, at
forskeren blandt alle sine publikationer har otte, der hver er
citeret mindst otte gange. Indekset har den fordel, at det pa
den ene side undgar at overvurdere en forsker, som har publi-
ceret et stort antal middelmadige artikler med fa citationer; en
fejl man kan begd, hvis man kun fokuserer pa antal artikler.
P4 den anden side undgar man ogsa at overvurdere en forsker
med et hojt totalt citationstal pga. f3, hejt citerede artikler -
evt. med mange medforfattere. H-indekset viser pa en gang
en forskers, eller forskergruppes, forskningsbredde og dybde
(gennemslagskraft). Man skal dog huske p4, at citationer i sa-
gens natur altid er bagudrettede [9], hvorfor H-indekset kun
har relevans for forskere med mindst 12-15 &rs karriere [10].
Ranglisterne for antal artikler, citationer og H-index er uden
korrektion for, at klinisk biokemi antalsmaessigt kun udgjorde
en tredjedel af det samlede materiale. Pa trods af dette er otte
ud af de ti everste placeringer og 11 ud af de 20 overste place-
ringer for H-indekset besat af klinisk biokemikere.

Konklusion

Bide mht. antal artikler og antal citationer ligger forfattere fra
klinisk biokemi hgjere end kontrolgruppen inden for alle fire
kategorier - professorer, overleger, afdelingsleeger og reserve-
leeger - og kan sdledes med rimelighed kaldes et forsknings-
tungt speciale.

Effekten er dog mest markant for professorer. Sammen-
holdt med indsnzevringen fra en til en halv i den arlige mer-
produktion pr. person af MEDLINE- artikler for klinisk
biokemi betyder det, at de yngre leeger i specialet fremover
skal oge deres produktion af videnskabelige artikler, hvis
positionen skal fastholdes.

Korrespondance: Henrik L. Jgrgensen, Klinisk Biokemisk Afdeling, Bispebjerg
Hospital, DK-2400 Kgbenhavn N. E-mail: hlj@dadInet.dk

Antaget: 9. januar 2008
Interessekonflikter: Ingen
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