SFOGs rekommendationer for sjalvstandigt skriftligt arbete enligt vetenskapliga
principer under specialistutbildning

Bakgrund

Socialstyrelsens (SoS) nya foreskrifter for specialistutbildning tradde i kraft den 17 februari 2015. Gemensamt for alla specialiteter
ar "Kompetens inom medicinsk vetenskap och kvalitetsarbete”. Det formella godk&nnandet av det sjalvstandiga skriftliga arbetet
enligt vetenskapliga principer aligger verksamhetschefen och féljer Socialstyrelsens kriterier enligt delmal a5

”Medicinsk vetenskap”.

S0S malbeskrivning:

Den specialistkompetenta lakaren ska

— uppvisa fordjupade kunskaper om medicinskt vetenskapliga metoder och etiska principer
— kunna kritiskt granska och vardera medicinsk vetenskaplig information

— uppvisa ett medicinskt vetenskapligt forhallningssétt till rutiner och arbetssatt i det dagliga arbetet.

Det vetenskapliga arbetet &r viktigt for att hoja den vetenskapliga kompetensen hos alla specialister och darmed forbattra kvaliteten i
varden. For att ge majlighet att kunna tanka och agera evidensbaserat i klinisk verksamhet samt for att starka den kliniska,

medicinska forskningen.

Rekommendationerna fran SFOG som féljer har nedan &r i enlighet med Socialstyrelsens riktlinjer, och de som deltar i SFOGs

specialistexamen forvantas folja dessa.

Forutsattningar for arbetet

e Minst en handledare ska vara disputerad, denne kan finnas pa annan klinik eller FoU kontor.

e  Handledare involveras i planering, val av metod och fardigstallande.

e Studierektorn och handledaren pa plats ansvarar for att forutsattningar for genomforandet finns.

e  Kurs i forskningsmetodik &r obligatorisk (gérna lokalt och specialitetsdvergripande).

e Handledare bor ha avsatt tid ca en arbetsvecka .

e  ST-studierektorn kan vara behjélplig for att hitta Iampliga personer som skall vara involverade i projektet.

e Minst 10 veckor bor avsattas for arbetet, inklusive kurs.

e  Arbetet granskas av disputerad kollega inom obstetrik och gynekologi (handledare och eventuellt &ven vid specialistexamen).

e Arbetet bor presenteras muntligt.

Genomférande av arbetet

e Borjaigod tid

e Las instruktionerna da bedémningen i samband med SFOGs specialistexamen baseras pé dessa.

e Hitta en handledare/flera handledare (varav en disputerad), garna en forskargrupp, arbetet kan bli starten pa en
doktorandutbildning.

e Hitta ett &mne relevant for obstetrik och gynekologi. Tips pa damnen kan fas fran kollegor pa kliniken, AR-grupper m.m.
Alternativt s6k upp en aktiv forskare eller forskargrupp och efterfraga ett lampligt projekt.

e  Projektplanering i samrad med handledaren/handledarna.
Formulera fréagestallningen.
Valj en lamplig och resursmassigt mojlig metod. Gor en beddmning om det & majligt att besvara fragestallningen med den
valda metoden.
Skriv en kortfattad projektplan. Bolla garna den med utbildningsndmnden vid tveksamhet.
Behdovs etiskt godkéannande eller tillstand av verksamhetschefen? Om det ej behdvs far du skriva en motivering i ditt arbete.



e  Planera hur ST-arbetet ska genomforas. Avsétt tid for de olika delarna och planera in handledningstillfallen. Rakna med minst
tva veckor for att skriva ihop arbetet.

e Kurs i forskningsmetodik bor helst genomforas innan arbetet paborjas. Om detta inte &r mojligt bor en introduktion till hur man
soker i databaser och hanterar referenshanteringsprogram ordnas. De flesta medicinska bibliotek har service for det. Forslag pa
litteratur i forskningsmetodik, EBM, statistik m.m. finns i Litteraturrekommendationer for ST pd SFOGs hemsida.

e  Forfattande av arbete (se mall nedan) i samarbete med handledare. Korrekturlasning och ev. sprakgranskning rekommenderas.

Tillgodoréknande i samband med SFOGs specialistexamen

| vissa fall kan ett tidigare genomfort arbete tillgodoréknas som arbete och anvéndas vid specialistexamen. Arbetet bor inte vara
aldre &n 8 &r och maste vara utfort efter lakarexamen. En peer-review-granskad publikation i en nationell eller internationell
vetenskaplig tidskrift inom omradet gynekologi och obstetrik, eller inom ett narliggande medicinskt omrade, kan tillgodoraknas.
Detta forutsatter att man deltagit aktivt i genomférandet och forfattandet av artikeln.

Den egna rollen ska tydligt redovisas, detta ar sérskild viktigt om artikeln har flera forfattare. Om du inte &r forsta eller sista
forfattare ska arbetet forhandsgranskas av SFOGs utbildningsndmnd.

Vid osdkerhet om ett redan genomfort arbete kan godkannas bor forhandsgranskning ske av SFOGs utbildningsnamnd. Skriftligt
svar ska sedan sparas och bifogas i samband med att arbetet inskickas infor SFOGs specialistexamen! Ett preliminart godkannande

av utbildningsndmnden utesluter inte att det kan behévas kompletteringar i samband med SFOGs specialistexamen.

Forfattarinstruktioner

Arbetet ska skrivas pa svenska eller engelska. Spraket bor vara precist, inte for mangordigt, och med korrekt stavning. Forkortningar
ska forklaras. Typsnitt Times New Roman, 12 punkter, enkelt radavstand rekommenderas. Strukturen bor efterlikna den som kravs
for publikation i en vetenskaplig tidskrift (se nedan).

Ange ocksa om arbetet ingar, eller kommer att ingé i en avhandling, och/eller ar publicerat.

Versionen som skickas in till utbildningsnamnden ska vara en slutgiltig version, dvs. rensat fran kommentarer och andringar och

vara fardigformaterat.

Titel

Kort, enkel, ska beskriva huvudfyndet. Borja med ett nyckelord. Undvik férkortningar hér. Ange ditt och handledarens namn, titel
och tillhérighet under titeln.

Sammanfattning/abstract

Ska vara kortfattad (ca 250 ord) och innehdlla det absolut viktigaste. Strukturera garna pd samma satt som arbetet i Gvrigt.
Introduktion/bakgrund

Sammanfattar tidigare forskning inom omradet utan att vardera dessa resultat. Anvand de viktigaste referenserna. Avsluta med din
fragestallning/syfte/hypotes. Lampligt omfang &r 1-2 sidor.

Metod

Beskriver materialet/patientgruppen och matmetoden. Studien bor beskrivas sa noggrant att ndgon annan skulle kunna upprepa den.
Beskriv dven den statistiska metoden. Om det galler en litteraturdversikt ska sokmetoden (databaser och sékord) anges har. Lampligt
omféng ca 2 sidor. Etiskt godkannande skall alltid finnas med - annars motivering varfor det inte behdvs.

Resultat

Beskriv sd tydligt som majligt och pa ett objektivt sétt dina resultat. Om tabeller och/eller diagram anvinds behdver inte resultaten
upprepas i texten. Redovisa endast resultat som &r relevanta for fragestallningen. Lampligt omfang 2-3 sidor, inklusive 3-6 tabeller
och/eller diagram.

Diagram/figurer



Ska kunna forstés for sig sjalva med hjalp av figurtexten (legend). Askadliggors det viktigaste? Ar figuren tydlig? Ar axlar, linjer,
staplar markta?

Tabeller

Ska ha en beskrivande titel. Ar tabellen l4tt att l4sa och férstd? Finns relevanta siffror med, inklusive spridningsmétt?

Diskussion

Borja med svaret pa din fragestallning. Vad visade studien? Styrkor och svagheter ska redovisas under egen rubrik. Hur paverkar
materialets storlek? Beskriv hur dina resultat 6verensstimmer med, eller motséger tidigare studier pA omradet. Avsluta med en
konklusion. Vad har resultaten for betydelse? Hur kan det forandra t.ex. klinisk praxis? Lampligt omfang 2-4 sidor.

Author’s contribution

Sarskilt viktigt vid manga forfattare och om du inte stir som forsta forfattare.

Referenser

Vancouversystemet for angivande av referenser och struktur av referenslistan bor anvandas (hittas latt om man Googlar pa

Vancouversystemet). Anvand max 1-2 referenser per pastiende. Begransa det totala antalet referenser till max 30-35.

Att tdnka pa vid olika studietyper:
e  Titta gdrna pa STROBE checklistorna for att se vad som forvantas rapporteras for olika studietyper:

https://www.strobe-statement.org/index.php?id=available-checklists

e Enegen prospektiv studie kan vara svart att hinna med.

e  Deskriptiva studier, t.ex. tvarsnittsstudier, fall-kontrollstudier eller retrospektiva kohortstudier kan ga.

e  Attstudera egna patientjournaler med relevans for den egna kliniken ar oftast ej vetenskap, men lampligt som
kvalitetsarbete. Studier pa den egna patientpopulationen med en vetenskaplig fragestallning, dar resultaten kan 6verforas pa
andra populationer (generaliserbarhet) kan daremot betraktas som vetenskap. Om oklart diskutera garna med
Utbildningsnamnden i god tid!

e Fall-beskrivningar maste forses med litteraturgenomgéang och diskussion. Om det ror sig om ett unikt fall dar tidigare litteratur
saknas krévs en teoretisk diskussion.

e Litteraturgenomgéng och systematisk éversiktsartikel: tydlig fragestéllning, genomtankt metod och sokstrategi, besvarande av
fragestallning. Lakartidningens ABC-artiklar &r bra exempel. Se SBU"s hemsida och ARG-rapport (Metodbok for
evidensbaserad obstetrik och gynekologi, ARG-rapport nr 50).
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