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ORDFORANDEN HAR ORDET
Hej!

Ar det mojligt att anvanda syntetiska data, eller
simulerade data, i stallet for data som &r
insamlade pa riktigt? Vad skulle fordelarna
kunna vara och nar fungerar det daligt? Dessa
fragor forsoker vi svara pa i detta nummer av
Svepet. Har du sjalv erfarenhet som du vill dela
med Svepets lasare i ett uppféljande nummer sa
hor garna av dig!

Samarrangemanget med NEON (Nétverket for
epidemiologi och nutrition) i Uppsala i juni
blev lyckat och vélbesokt. Anton Nilsson héll
en uppskattad foreldsning om DAG:s och i detta
nummer kan du lasa en sammanfattning.

Behovet av ett nationellt halsodataregister for
primarvard har diskuterats i manga ar. Bjorn
Wettermark redogor for nyttan och var fragan
star just nu. Han rapporterar ocksa fran tva
intressanta konferenser inom lakemedelsepide-
miologi.

Tack for alla bidrag!

Stort tack ocksa till Eva Andersson for insatsen
som redaktor for Svepet genom manga ar! Nu
lamnar hon 6ver till Hannah Brooke som
presenterar sig sjalv pa s 16.

Nésta nummer av Svepet ska handla om
kohorter och register. Se vart upprop pa s 19!

Hélsningar Elisabeth

Elisabeth Strandhagen,
Ordférande i SVEP
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FORENINGSINFORMATION
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Jonas Bjork, ledamot
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vardefullt styrelsearbete genom manga ar!
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Metod: syntetiska data

Kan vi ersatta akta vara? Att anvanda
syntetiska eller simulerade data

Hanne Krage Carlsen, Registercentrum Vastra Gotaland

E-post: hanne.carlsen@vgregion.se

I detta nummer av SVEPET beskriver vi ndgra satt att hantera nar man av nagon anledning inte
kan eller vill jobba med “riktiga”, eller naturliga data.

Naturliga data, det vill sdga data som samlas in
fran verkliga handelser och observationer, utgor
grunden for manga datadrivna tillampningar och
maskininlarningsalgoritmer. Dock finns det
situationer dar tillgang pa sadana naturliga data ar
begransad, dyra att samla in eller till och med
etiskt problematiska att anvéanda, till exempel vid
studentprojekt. | dessa fall blir syntetiska eller
simulerade data en vardefull resurs.

Simulerade data tas fram av statistikprogram dar
man kan ta fram dataset med dnskade egenskaper
och fordelningar. Man kan ocksa ta chatGPT till
hjélp, testa till exempel en prompt i stil med
”simulera en dataméingd med 10 observationer
med blodtryck, kon och dlder” nasta gangen det
behdvs nagot slumpmassigt for att visa fram i en
graf.

Syntetiska data skapas eller genereras av
datorprogram och efterliknar modnster och
egenskaper som finns i en riktig, eller naturlig
dataméngd. Dessa genereras vanligtvis genom att
anvanda avancerade algoritmer och modeller som
tar hénsyn till de statistiska egenskaperna hos de
naturliga data som de forsoker efterlikna.

I artikeln om simulerade data beskriver Hannah
Brooke och Thomas Vogt hur man simulerar data,
och ocksa hur detta kan vara praktiskt for att
jamfora metoder i datamangder med olika
distributioner for att jobba med praktiska exempel
och tillampningar.

I den andra artikeln berattar Erik Blilow om ett
forsok att ta fram ett syntetiskt dataset baserat pa
riktiga data fran ett kvalitetsregister, men dér det
fanns juridiska och tekniska utmaningar som
forsvarade processen.

Syntetiska eller simulerade data kan ldsa
problemet med brist pa tillgangliga naturliga data,
sarskilt i nya eller nischade omraden dar
datainsamling &r svar, men de kan ocksa anvandas
for att 6ka datamangden och darigenom forbéttra
prestanda och generalisering av maskininlarnings-
algoritmer. Dessutom kan syntetiska data
anvandas i situationer dar det ar oetiskt, kostsamt
eller riskabelt att anvénda verkliga data, som det
ibland kan vara med data fran medicinsk
forskning som innehéller kansliga person-
uppgifter.

Illustration Hanne Krage Carlsen (logga fran forfat-
tarens egen t-shirt fran phdcomics.com)

Aven om det kan lata lockande att anvinda
syntetiska eller simulerade data har dessa &ven
sina utmaningar och maste noggrant kalibreras
och valideras for att sdkerstilla att de é&r
representativa for de verkliga data de efterliknar.
Dessutom kan det vara svart att helt efterlikna
komplexiteten och variationen hos verkliga data
som det beskrivs i de féljande artiklar pa sidorna
5-7 och 8-9.
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Metod: syntetiska data

Using simulated data within epidemiological

research

Hannah Brooke, Inst for kirurgiska vetenskaper, Medicinsk epidemiologi, Uppsala universitet

E-post: hannah.brooke@uu.se

Thomas Vogt, Inst for kirurgiska vetenskaper, Medicinsk epidemiologi, Uppsala universitet

E-post: thomas.vogt@uu.se

Hannah Brooke has asked Thomas Vogt some gquestions about his research and why and how he

uses synthetic data in his work.

Who are you and what are you working on?

I am a PhD student in epidemiology at Uppsala
University with a background in sociology and
public health. My doctoral studies focus on
complications of type 2 diabetes. At the moment,
my supervisors and | aim to use register data to
investigate the relationship between lifestyle
trajectories and the risk of neuropathy-related
complications.

What are you using synthetic/simulated data for in
your work? Why are you using synthetic/
simulated data for this? Advantages?

I use simulations for mainly three purposes.
Firstly, to become more familiar with statistical
software. Secondly, as a tool to learn about
statistical models used to analyse data. Thirdly, to
gauge how those statistical models would be
affected by assumptions’ violations that are likely
to happen when used with real data. Such
situations can arise for example when an outcome
variable is not continuous but collected on an
ordinal scale.

More specifically, | have been interested in joint
latent class models to simultaneously model
longitudinal and survival processes. These models
are composed of multinomial, mixed, and survival
sub-models. Simulating data with some
covariates, a longitudinally collected variable, and
a time-to-event variable, and then fitting a joint
latent class model on the simulated data is a
helpful tool for understanding how the model
works, and it is a useful addition to reading the
related literature.

Because using simulated data allows us to know
what the true values are (because they are
simulated), we can then assess if and by how
much parameters estimated by a model deviate

from the simulated truth. In the case of joint latent
class models, I can look at the results using
different ways of selecting the starting values, as
those models can frequently converge to local
maxima. In this case, with simulations, | can see
that indeed, at least under some conditions, the
models often converge to local maxima. This
emphasizes the need to try models with different
starting values if one wants to estimate a joint
latent class model that converges to the global
maximum.

Ultimately, given our research questions and our
data, simulations might aid in determining
whether a method is adequate, or if we need to
favour alternatives.

What sort of results do you get from using
synthetic/simulated data?

The type of results one gets will depend on the
reason for running simulations. For example, one
might want to learn more about the influence of
sample size on sampling variation and on the
subsequent estimated parameters of a model
(assuming everything else to be equal and the
model to be correctly specified). Example code in
R is shown below, for linear regression. We
simulate an outcome (y) that depends on a
continuous covariate (x), on a categorical
covariate (z), on an intercept, and on a random
term. We fit a linear model to the simulated data,
and we perform this operation 10,000 times for
four different sample sizes (n=50, n=100, n=500,
and n=1000). Then, we plot the results as four
histograms, where each histogram displays the
distribution of the parameters for each of the four
scenarios with different sample sizes (here, only
for the coefficient for x).
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set.seed(354)
# FUNCTION TO SIMULATE THE DATA === oo oo oo

sim_fun <- function(n) {
X <- rnorm(n, 20, 6.5)
z <- rbinom(n, size = 1, prob = c(0.3, 0.7))
y <- 3 + 0.1*x + 1.2*z + rnorm(n, @, 5)
return(coef(lm(y ~ x + z)))

}

# REPEAT THE SIMULATION 10,000 TIMES FOR DIFFERENT SAMPLE SIZES -----------
sample_size <- c(50L, 100L, 500L, 1000L)

results <- lapply(
sample_size,
function(i) {
res <- matrix(as.numeric(NA), nrow = 10000, ncol = 3)
for (j in 1:10000) res[j, ] <- sim_fun(n = i)
return(res)
}
)

# PLOT THE RESULTS FOR THE X COEF =====--cceeeeececmcecccccccccccaaa-
par(mfrow = c(2, 2))

for (i in seq_along(results)) {
hist(
results[[i]]1[, 21,
main = paste("Distribution of the coefs for x when the sample size is",
sample_size[i]),

sub = paste@("(standard deviation = ",
round(sd(results[[i]][, 2]), digits = 3),
"),

xlab = "x",

xlim = c(-0.4, 0.6)

)
abline(v = mean(results[[i]][, 2]), lwd = 3)

}
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Distribution of the coefs for x when the sample size is 50
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Fig: The resulting plot, where the darker vertical line is the mean of all coefficients for the specific sample size.

The “true population value” here is 0.1.

Beyond sampling variation from simulation to simulation, we can see that when the sample size is
small, even if the true model is specified, the estimated parameter can suggest a relation between x
and the outcome that is in the opposite direction compared to the true simulated value:

perc_below_zero <- sapply(results, function(x) sum(x[, 2] < ©) / nrow(x))
names (perc_below_zero) <- paste@("n=", sample_size)

perc_below_zero

## n=50 n=100 n=500 n=1000
## 0.1807 0.0985 0.0015 0.0000

Here, this is the case in 18.07 % of the simulations when n=50, and in 9.85 % of the simulations when

n=100. These proportions would become larger if the standard deviation of the error term was

increased when generating y, for example with:

y <-3+0.1*x + 1.2*z + rnorm(n, 0, 20)

Depending on the application, one or the other might be more plausible and/or interesting.

However, it should be noted that even if data are simulated to resemble a practical application and a
real-world dataset, it will likely be impossible to simultaneously assess all potential sources of
systematic and random errors that may be affecting the output of a statistical model. In addition, if the
simulated data does not resemble the real-world data or the true data-generating process in some aspects,
its usefulness will be limited. Nevertheless, it will still likely remain an interesting addition to other
ways of learning about statistical software, statistical models, and epidemiologic concepts.

Some references related to the use of simulations in epidemiology and medicine can be of interest, for

example:

1. Burton A, Altman DG, Royston P, Holder RL. The design of simulation studies in medical statistics.

Statistics in Medicine. 2006;25(24):4279-92.

2. Fox MP, Nianogo R, Rudolph JE, Howe CJ. Illustrating How to Simulate Data From Directed Acyclic
Graphs to Understand Epidemiologic Concepts. American Journal of Epidemiology.

2022;191(7):1300-6

3. Rudolph JE, Fox MP, Naimi Al. Simulation as a Tool for Teaching and Learning Epidemiologic

Methods. American Journal of Epidemiology. 2021;190(5):900-7.
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Metod: syntetiska data

Syntetiska data: Utopi eller mgjlighet?

Erik Billow, Institutionen for medicin, Sahlgrenska Akademin, Goteborgs universitet

E-post: erik.bulow@qu.se

Att dela kédnsliga persondata ar svart. Syntetisering innebar att man i stéllet efterliknar en verklig
datamangd men utan att enskilda individer i efterhand gar att identifiera. Tyvarr tycks det vara
mer komplicerat an hur det ibland beskrivs. Utmaningarna ar bade statistiska, tekniska, etiska
och juridiska. Vart forsok fick tyvarr laggas pa is.

Enligt det amerikanska konsultféretaget Gartner
kommer maskininlarningsmodeller inom sju ar att
anvanda mer syntetiska an riktiga data. Varfor da?
Det finns flera sk&l men det kanske mest relevanta
avseende epidemiologi ror legala och integritets-
kansliga aspekter.

For egen del kom jag i kontakt med metodiken i
samband med att Registercentrum Vastra
Gotaland 6nskade tillgangliggdra syntetiska data
fran de kvalitetsregister for vilka man har ett
centralt personuppgiftsansvar. Tanken var inte att
begransa tillgangen till den akta varan men att
kunna erbjuda forskare, studenter och allmanhet
en smidig ”forhandsvisning”, utan att forst krava
etikgodkannande, sekretess- och menprévning,
datahanteringsplan, sakra tekniska I6sningar och i
vissa fall flertalet juridiska avtal. | detta fall rorde
det sig alltsa om s4 kallad tabulirdata” (dven om
syntetiseringsmetoder finns dven for bild och
text).

Vi tanker oss saledes en datamangd med ett antal
variabler och observationer. Att bara plocka bort
direkt identifierbar information sdsom namn och
personnummer innebér att eventuellt ovanliga
kombinationer av tider, platser, diagnoser och
demografiska data dndé kan ge ledtradar till "vem
som dr vem”. Data ar da ”pseudonymiserade” men
inte nodvandigtvis “anonymiserade”. Ar syftet
bara att ge tillgdng till en datamangd utan
individdata, men med korrekta variabelnamn och
kategorier (for att exempelvis underlatta forskares
inledande  programmering  infér  framtida
bearbetning), ar ett alternativ att betrakta varje
variabel som oberoende. Att da bara slumpa fram
en ny ordning (permutation) av respektive
variabel later sig latt goras, men ovanstaende
problem med ovanliga kombinationer kvarstar
och kan potentiellt identifiera individer trots att
desammas uppgifter inte langre forekommer pa
samma rad. Ponera att vi i en variabel ser att det
finns en individ med yrke tunnbindare”, och att
det enligt en annan variabel finns en boende i

”Byhala”. Kanner vi da en tunnbindare fran
Byhala sa kan vi gissa oss till att densamme nog
fanns med i originaldata. Detta ger fOrvisso inte
per definition nagra kansliga uppgifter om
individen, men om datamangden som sadan ar
ténkt att emulera ett register over individer med
hosnuva. Ja, da har vi plétsligt fatt en indikation
pa att personen i fraga lider av just en sadan
diagnos, vilket i sig ar en kénslig personuppgift.

En metod kallad k-anonymisering finns for att
undvika sadana fadaser och problematiken
beskrevs redan 1986 av svenske Tore Dalenius. !
Med rakt av simulerade data (se intilliggande
artikel) kan vi forstas ocksa forst anta att en viss
variabel foljer en pa forhand given fordelning.
Individers langder kan antas vara normal-
fordelade. Skattar vi medelvéarde och standard-
avvikelse fran originaldata kan vi latt simulera
sadan data. FoOr en konsvariabel gor vi
motsvarande med en binomialfordelning dar
andelen méan (kvinnor) skattas pa samma sétt.
Nackdelen blir forstas att vi bryter associationen
mellan dessa tva variabler. Resultatet blir darmed
tdmligen ointressant for den som vill trdna varken
studenter eller statistiska modeller avseende
associationer, trender eller prediktioner. For att
fanga langdfordelningens bimodala natur utifran
kon kravs i stallet en betingad fordelning. Réakar
vi darutover veta att fa individer under tva ar ar
langre &n 175 centimeter et cetera sa kravs en
alltmer komplex multivariat modell. Hur denna
bast formuleras har vi séllan koll pA men R-
paketet “synthpop” 2 kan underlatta processen for
den som vill testa.

Gar vi ett steg langre hittar vi metoden ”Conditio-
nal Tabular Generative Adversarial Network”
(CT-GAN). ® Da handlar det om neurala natverk
och faller inom ramen for vad som ofta beskrivs
som artificiell intelligens. For sddana metoder
finns spar av R-implementeringar pa natet men
framst ar det Python som galler. + For stora
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dataméngder ar metoden dock berdkningsinten-
Siv.

Under vart forsok med syntetisering pa
Registercentrum hade vi tillgang till VGR:s Al-
plattform. Forsoket blev darmed ocksd ett
pilotprojekt for att testa de mojligheter denna nya
superdator har att erbjuda. Noteras bor emellertid
att kraften i denna monstermaskin framst ligger i
dess grafiska processorer (GPU:er). Desamma
kan gora underverk for maskininl&arningsmodeller
kopplade till bildbehandling men &r dessvarre inte
till lika stor hjalp for tabulérdata av den typ vi
avsag syntetisera.

Ett skal till regionens satsning pa denna plattform
ar mojligheten att bearbeta integritetskansliga
hélsodata inom organisationens egna véaggar. For
aven om resultatet av syntetiseringen i bésta fall
blir en dataméangd utan identifierbara individer, sa
kravs forstas tillgang till originaldata dess-
forinnan. Med tanke pa den eventuellt stora
berakningskraften som kravs blir molnldsningar i
andra sammanhang ett alternativ, men detta ar inte
lampligt for kanslig halsodata av datasakerhets-
skal. The National Academic Infrastructure for
Super-computing in  Sweden (NAISS) ger
forskare tillgang till ett alternativt beraknings-
kluster "NAISS SENS Bianca”® men det juridiska
ansvaret for datasakerheten aligger fortsatt
forskningshuvudmannen.

En av principerna med CT-GAN é&r att metoden
later tvd modeller tavla mot varandra. | ett forsta
steg skapas en syntetiserad datamangd som i
storsta mojligaste man ska efterlikna originaldata.
Dérefter forsoker den andra modellen hitta brister
i anonymiseringsprocessen som gor att individer
trots allt kan identifieras. En dataméngd kan
utgdra en narmast perfekt syntetisering men blir
samtidigt olampligt ur integritetssynpunkt och
vice versa.

Processen bollas fram och tillbaka till dess man
hittat en lamplig “trade-off” mellan en perfekt
syntetisering som samtidig haller mattet for
dataintegritet.

Tyvarr visade emellertid Stadler med flera® férra
aret att denna metod, ibland beskriven som en
silver-bullet”, i sjélva verket inte haller mattet:
”synthetic data does not provide a better tradeoff
between privacy and utility than traditional
anonymisation techniques.”Vidare menade man
att det kan vara néstintill omgjligt att verkligen
garantera att ingen individ fran originaldata far sin
identitet rgjd.

Dessa svarigheter beror bade teknik, etik och
juridik. 1 det senare fallet testade Integritets-
skyddsmyndigheten (IMY) under 2022 ett nytt
arbetssatt. Utdver den oftast retroaktiva rollen

som tillsynsmyndighet inleddes under 2022 ett
pilotprojekt med regulatorisk testverksamhet.
Syftet var da att pa foérhand ge VGR och Region
Halland véagledning kring méjliga lagtolkningar
pa omradet. 7 Tyvarr visade sig fragan dock for
svar aven for detta forum.

Vart ledde da vart forsok med syntetiserade data
fran ett kvalitetsregister? Kontentan blev tyvarr att
vi inte just dd vagade ta risken att Oppet
tillgdngliggéra den dataméngd vi lyckats
syntetisera. Formodligen hade det varit relativt
riskfritt om endast det slutgiltiga resultatet
publicerats. Har finns dock fragor kring huruvida
man som offentlig myndighet dven kan tvingas
ldmna ut sjélva de underliggande algoritmerna for
syntetiseringen till den som begdr detta inom
ramen for offentlighetsprincipen. Med tillgang till
bade syntetiserade data och den genererande
modellen sag vi tyvarr en teoretisk mojlighet till
att en illasinnad “hacker” pa nagot satt anda kan
lyckas avsl6ja information som egentligen borde
foregas av just den mycket rigordsa process som
idag tillampas infér utldmnande av kénsliga
personuppgifter inom EU. Projektet ligger darmed
pa is. Men fragan huruvida det hela &r en bra idé
eller inte &r knappast avgjord.

Noteras bor att det dven finns flertal féretag som
erbjuder datasyntetisering som tjanst for den som
inte sjalv har tillgdnglig berakningskapacitet.
Nagra garantier for total anonymitet tycks dock
inte ges heller av dessa pionjarer pa omradet. &
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Metod: DAG:s

Riktade acykliska grafer for analys av

orsakssamband

Anton Nilsson, EPI@LUND, Avdelningen for arbets- och miljomedicin, Lunds universitet

E-post: anton.nilsson@med.lu.se

Riktade acycliska grafer (eng: directed acyclic graphs; DAG:s) har pa senare ar blivit ett allt
vanligare redskap i den epidemiologiska verktygslddan. Genom att rita upp en eller flera DAG:s
kan forskaren klargora pa vilket satt hen tanker sig att exponeringen och utfallet av intresse
héanger ihop. Vidare kan forskaren genom att tillampa en uppsattning relativt enkla regler pa sin
graf dra slutsatser om vilka variabler som en analys av orsakssamband behdver kontrollera for,
och vilka variabler som analysen bor undvika att kontrollera for. | denna artikel ger jag en kort
introduktion till DAG:s och hur de kan anvandas inom epidemiologisk forskning.

Anton Nilsson under det féredrag om DAG:s som han
holl under SVEP:s arrangemang tillsammans med
NEON i juni

Att bestdmma orsakssamband utgdr ofta en
avsevard utmaning inom bade medicinsk och
samhéllsvetenskaplig forskning, sarskilt i studier
som baserar sig pa observationsdata. Ett statistiskt
samband mellan tva variabler innebér inte
nddvandigtvis att den ena av dessa variabler
utévar ett inflytande pa den andra, eller att ett
eventuellt orsakssamband mellan de bada
nodvandigtvis maste vara av samma magnitud
som det statistiska sambandet. En omtalad artikel
i New England Journal of Medicine fran 2012
visade exempelvis att lander dar invanarna ater
mer choklad kan stoltsera med fler Nobelpris per
capital. Att detta samband i ndgon meningsfull

utstrdckning skulle representera en effekt av
chokladintag pa formagan att producera
banbrytande forskning (eller att skriva romaner
som faller Svenska Akademien i smaken) ska man
nog dock inte tro pa — ej heller, for den delen, att
fler Nobelpriser skulle driva upp intaget av
choklad. Mer troligt ar att sambandet drivs av
skillnader i landers ekonomiska utveckling,
geografi, kultur och andra sa kallade
forvaxlingsfaktorer (eng: confounders).

Riktade acykliska grafer?3 (DAG:s) ar ett verktyg
som kan anvéndas for att illustrera och hantera
fenomenet forvaxling, liksom andra komplika-
tioner som kan forekomma i analyser dar syftet &r
att bestdmma ett orsakssamband. Att DAG:s blivit
sa populara hanger sannolikt ihop med att de bade
ar intuitiva och vilar pa en solid matematisk
grund. Genom att tillimpa nagra relativt enkla
regler kan forskaren utifran sin graf dra slutsatser
om vilka variabler som bdr kontrolleras for —
liksom vilka som inte bor kontrolleras for — givet
en uppsattning kvalitativa antaganden om hur
olika variabler hdnger samman, som forskaren har
valt att utga fran.

En DAG bestar av tva sorters komponenter: noder
och pilar. Varje nod representerar en variabel.
Typiskt sett innehaller en DAG en nod som
representerar den exponering som forskaren &r
intresserad av att bestimma effekten av, och en
som representerar det utfall forskaren vill
bestamma effekten av exponeringen pa. Dessutom
innehaller figuren noder som representerar andra
variabler, som pa ett eller annat satt hanger ihop
med (eller misstdinks hanga ihop med)
exponeringen och utfallet.
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Genom att rita in pilar i sin DAG illustrerar
forskaren de orsakssamband hen utifran tidigare
kunskaper tror eller misstdnker existerar. Endast
enkelriktade pilar &r tillatna i en DAG, och det far
inte lov att finnas nagra loopar, sd om nod A pekar
pa nod B och nod B pekar pa nod C, sa far inte nod
C i sin tur peka pa nod A. Detta ar rimligt om man
betanker att orsakssamband ar nagot som alltid
intraffar i tidens riktning; nagot som sker i
framtiden kan inte paverka nagot som hant i det
forflutna. For att tydliggora tidsaspekten &r det
vanligt att rita en DAG pa sa satt att noder langre
till hoger alltid representerar héndelser langre
fram i tiden. Alla pilar i DAG:en kommer da att
peka at hoger.

Figur 1 &r ett exempel pa en DAG, ritad i linje med
denna princip. Figuren illustrerar ett enkelt
scenario med forvéaxling. Vi antar att en forskare
ar intresserad av att bestdimma effekten av en
exponering (E) pa ett utfall (Y); denna effekt
representeras av pilen fran E till Y. Men samtidigt
som exponeringen tros kunna paverka utfallet,
finns det en bakomliggande faktor (L) som utgér
en gemensam orsak till exponeringen och utfallet.
Variabeln L &r en forvaxlingsfaktor, ty den ger
upphov till ett statistiskt samband mellan E och Y
som inte &r ett orsakssamband. Aven om E kanske
har en effekt pa Y, kommer vara skattningar av
denna effekt darfor att tendera att bli snedvridna.

[ j— f — Y

Figur 1: Ett enkelt exempel pa forvaxling illustrerat
med en DAG. Forvaxlingsfaktorn L (sdg ekonomisk
utveckling) ar en gemensam orsak till exponeringen E
(chokladintag per capita) och utfallet Y (Nobelpris per
capita).

Med DAG-terminologi brukar man sdga att en
gemensam orsak till en exponering och ett utfall,
sasom L i figuren ovan, ger upphov till en bakvég
(eng: backdoor path) mellan exponeringen och
utfallet. Bakvégen i Figur 1 utgdrs av pilen mellan
L och E, tillsammans med pilen mellan L och Y.
For att hantera den forvaxling som uppstar pa
grund av bakvégen kan forskaren kontrollera for
L i sin analys. Med DAG-terminologi s&ger man
da att man blockerar bakvagen, och bakvagen blir
dad stangd. Ibland markerar man att man

kontrollerat for en viss variabel genom att rita en
kvadrat runt denna. Om vi kontrollerar for L kan
vi i ovanstaende figur saledes rita en kvadrat runt
L. Bakvédgen mellan E och Y blir nu stangd — det
”flode” mellan E och Y som I6per via L ar brutet.

Det finns flera olika sétt att kontrollera for en
variabel, sd&som L. Ett sétt ar att stratifiera med
avseende pa variabeln. Stratifiering innebar att
man studerar sambandet mellan exponering och
utfall separat inom olika grupper av observationer,
inom vilka variabeln L har ett och samma vérde.
Ett specialfall av detta &r restriktion, dar man bara
studerar sambandet bland observationer med ett
visst varde denna variabel. En annan metod &r
matchning, dar varje exponerad individ kopplas
med ihop med en icke-exponerad med samma
varde pa L. Det vanligaste sattet att kontrollera for
en variabel &r dock att skatta en multipel
regressionsmodell, dar variabeln L, utdver
exponeringen E, inkluderas som en kovariat.

| vissa fall kan bakvégar mellan exponering och
utfall blockeras genom att man kontrollerar for
nagot annat an just den gemensamma orsaken.
Betrakta till exempel DAG:en i Figur 2, dér vi kan
tdnka oss att exponeringen E dr rokning och
utfallet Y &r kardiovaskular sjukdom. En
underliggande variabel L, sdg hélsomedvetenhet,
paverkar huruvida man roker, men paverkar ocksa
kardiovaskuldr sjukdom via alkoholintag, A.
Precis som i Figur 1 ar L en forvaxlingsfaktor; den
ar en gemensam orsak till exponering och utfall.
Bakvédgen mellan exponering och utfall utgérs av
pilen fran L till E, tillsammans med pilen fran L
till A och pilen fran A till Y. P4 nagot satt maste
denna bakvag blockeras. Detta kan potentiellt
goras genom att man kontrollerar for L, liksom vi
tidigare har diskuterat. | praktiken &r detta dock
kanske inte mojligt, da forskaren inte har tillgang
till nagra bra matt pd halsomedvetenhet. Ett
alternativ ar darfor att kontrollera for A. Aven
detta kommer att gora att bakvagen mellan E och
Y blockeras, och forvéxlingsproblemet undviks.

A

L, — f — Y

Figur 2: Ett nagot mera komplicerat exempel pa
forvaxling illustrerat med en DAG. Forvaxlingsfaktorn
L (h&lsomedevetenhet) &r en gemensam orsak till
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och utfallet Y
senare via A

exponeringen E
(kardiovaskular
(alkoholintag).

(rékning)
sjukdom), det

| praktiken finns det forstds manga hélsorelaterade
beteenden som kan bero pd hélsomedvetenhet,
och som i sin tur kan tankas paverka risken for
kardiovaskulér sjukdom. Vi kan darfor tanka oss
en mer realistisk DAG, som inte bara innehaller
en variabel A, utan flera stycken; A1, A2, A3 och
sa vidare, var och en med en inkommande pil fran
L och en utgaende till Y. Var och en av dessa ger
upphov till en bakvdg som behéver kontrolleras
for. Givet att vi inte har mojlighet att kontrollera
for L behdver samtliga dessa ”A-variabler”
darmed kontrolleras for. Om vi lyckas med detta,
blockerar vi samtliga bakvéagar mellan exponering
och utfall, och forvaxlingsproblemet elimineras.

Aven scenarier liknande de ovanstdende, men
med variabler mellan L och E kan forstas
forekomma. | dessa fall har vi ett ytterligare ett
satt att hantera forvaxlingsproblemet pa, namligen
att kontrollera for samtliga variabler mellan L och
E, vilket ocksa skulle blockera samtliga bakvagar
mellan E och Y. Generellt maste alla bakvagar
mellan en exponering och ett utfall i en DAG pa
nagot satt blockeras for att en skattning ska
avspegla ett orsakssamband. En sadan blockering
kan ske genom att samtliga gemensamma orsaker
till exponeringen och utfallet kontrolleras for,
eller mer allmént genom att minst en variabel
langs varje bakvédg kontrolleras for. Notera att
begreppet forvaxlingsfaktor anvands pa lite olika
satt — vissa anvander det enbart for att syfta pa
gemensamma orsaker till exponering och utfall,
medan andra anvander det for samtliga variabler
langs bakvagar mellan exponering och utfall, dvs.
samtliga de variabler som kan utnyttjas for att
eliminera forvéaxlingsproblemet.

Som vi har sett kan ett orsakssamband verka
genom ett eller flera mellanliggande steg, dar en
variabel paverkar en annan, som i sin tur paverkar
en tredje. | sjélva verket &r detta alltid fallet. En
”fullstdndig” DAG med alla mellanliggande steg
(till exempel med alla biologiska mekanismer pa
molekylniva) utritade skulle bli helt ohanterlig.
Det ar i allménhet dock inte nddvandigt att rita ut
nagra mellanliggande steg i en DAG, savida man
inte Gvervager att kontrollera for nagon av de
mellanliggande variablerna i sin analys.

Om en variabel utgdr ett mellanliggande steg
mellan exponering och utfall sa kallas den for en

mediator. En mediator &r ingen forvaxlingsfaktor,
men dr ibland relevant att kontrollera for, da detta
mojliggor en sd kallad medieringsanalys, som
syftar till att utreda pa vilket sétt exponeringen
paverkar utfallet. Betrakta till exempel Figur 3,
dar vi kan anta att E representerar rokning, M
ansamling av tjara i lungorna och Y lungcancer.
Rokning leder till ansamling av tjara i lungorna,
som i sin tur leder till 6kad risk for lungcancer.
Rokning paverkar alltsd lungcancer genom en
mekanism som sammantaget kan beskrivas av en
pil fran E till M, och en pil fran M till Y. Variabeln
M é&r en mediator; den ligger mellan E och Y.

Men kanske paverkar rokning aven risken for
lungcancer via andra mekanismer &n genom
ansamling av tjara i lungorna, till exempel via
ansamling av andra &mnen i kroppen? | figuren
har jag illustrerat denna mojlighet genom att ocksa
lagga in en direkt pil fran E till Y. Dessa
mekanismer kan dven goras explicita med egna
noder, som skulle kunna ritas in mellan E och Y,

men detta & inte nddvandigt. Om
forskningsfragan ar huruvida (eller i vilken man)
rokning paverkar lungcancer via andra

mekanismer &n ansamling av tjara i lungorna,
spelar det ingen roll exakt vilka dessa mekanismer
ar, utan de kan sammanfattas med en enda pil.

E ——t M —— Y

Figur 3: Exponeringen E (rékning) antas kunna
paverka M (mangden tjara i lungorna), som i sin tur
antas kunna paverka Y (lungcancer). Dessutom antas
E direkt kunna paverka Y genom andra mekanismer
(inandning av andra substanser &n tjéra).

For att identifiera de effekter av rokning pa
lungcancer som inte verkar via M kan vi
kontrollera for denna. Den effekt av exponeringen
pa utfallet som verkar via mediatorn kommer nu
att blockeras, och det som aterstar ar den direkta
effekten, dvs. det samband som ritats ut med en
direkt pil i figuren. Om vi trots att vi kontrollerat
for M finner en effekt av rékning pa lungcancer,
talar detta for att rokning paverkar lungcancer via
andra mekanismer &n via mediatorn, tjara i
lungorna. Den indirekta effekt som verkar via
mediatorn kan i sin tur ocksa skattas. | en enkel
linjar modell &r denna lika med differensen mellan
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totaleffekten (dvs. effekten av E pd Y ¢
kontrollerad for M) och den direkta effekten.
Andra modeller kraver mer avancerade ansatser.*

Ett sista DAG-koncept som ar bra att kanna till &r
kollideringshias (eng: collider bias), vilket aven
kallas selektionsbias. For att forsta detta maste vi
forst introducera begreppet kolliderare (eng:
collider). En kolliderare &r en variabel som
paverkas av minst tva andra. Att en DAG
innehaller kolliderare ar inget problem i sig, men
problem kan uppsta om man vaéljer att kontrollera
for en Kkolliderare i sin analys. Om man
kontrollerar for en kolliderare uppstar namligen
statistiska samband mellan de variabler som
paverkar kollideraren, utan att det beh6ver finnas
nagot orsakssamband mellan dessa. Det mest
uppenbara exemplet pa nar detta blir ett problem
ar scenariot dar man kontrollerar for en variabel
som beror pa bade exponeringen och utfallet. |
detta fall kommer ett statistiskt samband mellan
exponeringen och utfallet att uppsta, trots att
nagot orsakssamband mellan dem kanske inte
existerar. Och dven om ett orsakssamband mellan
exponering och utfall skulle existera, sa kommer
det statistiska sambandet mellan dessa tva nu att
tendera att avvika fran orsakssambandet.

Berksons bias® &ar ett klassiskt exempel pa
kollideringshias. | sin artikel fran 1946
diskuterade Joseph Berkson sambandet mellan
diabetes och gallblaseinflammation, och visade
med ett rékneexempel att dessa sjukdomar skulle
kunna vara negativt korrelerade i en population av
sjukhuspatienter aven om inget samband mellan
de bada existerade i totalpopulationen. Lat oss nu
med hjalp av en DAG visa hur detta kan ga till.

Antag att E i Figur 4 representerar diabetes, som
ar den exponering vi ar intresserade av. Utfallet
gallblaseinflammation representeras av Y. Det
finns ingen effekt av E pa Y, sa pilen mellan E och
Y hade egentligen kunnat tas bort, men vi ritar
anda ut den eftersom det ar denna effekt vi tanker
oss att forskaren vill bestamma, och vi antar att
forskaren inte k&nner till att det i sjalva verket inte
finns nagon effekt av E pa Y. Noden C
representerar huruvida en person har blivit inlagd
pa sjukhus (C=1 for sjukhuspatienter; C=0 for
personer som inte blivit inlagda pa sjukhus). En
person kan hamna pa sjukhus av en méangd olika
orsaker, bland annat som en f6ljd av diabetes eller
gallblaseinflammation. Bade E och Y paverkar
alltsa C, som darmed ar en kolliderare. Detta
innebdr att det &r problematiskt att kontrollera for

C, eftersom ett statistiskt samband mellan E och Y
da kommer att genereras. Som tidigare namnts
finns det olika sétt att kontrollera for en variabel,
men restriktion ar ett. Om vi begrénsar oss till
populationen C=1 kommer ett samband mellan E
och Y alltsa att uppsta dven om ingen av dessa
bada variabler paverkar den andra.

E ——b ¥ = (C

Figur 4: Exponeringen E (diabetes) antas kunna
paverka Y (gallblaseinflammation). Bada dessa
paverkar i sin tur C (huruvida man har blivit inlagd pa
sjukhus).

Intuitivt & ovanstaende problem ganska latt att
forsta om vi — for enkelhets skull — tanker oss att
det bara finns tva anledningar till att en person kan
hamna pa sjukhus: diabetes och gallblase-
inflammation. Bland sjukhuspatienter kommer en
person som inte har diabetes nu garanterat att ha
gallblaseinflammation, och en person som inte har
gallblaseinflammation kommer garanterat att ha
diabetes. Ett negativt samband mellan de bada
tillstdnden har uppstatt.

Jag har i denna artikel introducerat DAG:s och
visat hur dessa kan anvandas i analyser av
orsakssamband. Jag har med négra relativt enkla
exempel visat att vissa variabler
(forvaxlingsfaktorer) &r dnskvarda att kontrollera
for, medan andra (kolliderare) kan vara hdgst
problematiska att kontrollera for, och ytterligare
andra (mediatorer) endast bor kontrolleras for om
man vill fA fram den del av en totaleffekt som
verkar via vissa specifika mekanismer. Man bor
dock notera att en DAG alltid bygger pa en mangd
antaganden kring hur olika variabler hanger ihop.
| praktiken dr det séllan sjalvklart hur olika
variabler paverkar varandra, och vilka variabler
som &r forvéaxlingsfaktorer, mediatorer och
kolliderare. Det ar darfor ofta klokt att rita upp
flera alternativa DAG:s, och gbra kanslighets-
analyser utifran dessa.

Framstallningen har i denna artikel av utrymmes-
skal varit ganska oversiktlig, men kan — om jag
har lyckats med min foresats — formodligen vara
tillracklig for den genomsnittlige ldsaren.
Den som onskar fler exempel eller en mer

13


FreeText
13


fullstdndig framstallning av teorin bakom DAG:s
kan exempelvis vanda sig till ndgon av
referenserna.?®
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Far vi antligen ett nationellt primarvardsregister?

Bjorn Wettermark, professor i Lakemedelsepidemiologi vid Uppsala universitet

E-post: bjorn.wettermark@farmaci.uu.se

Behovet av ett nationellt halsodataregister for primarvard har diskuterats i manga ar. Innan
sommaren gav regeringen den enskilda utredaren Ingela Alverfors i uppdrag att se Over
halsoregistren. Kommer det gora det mojligt att fa battre data om vad som sker i primarvarden?

Bjorn Wettermark

14

Nationella hélsodataregistren och fler an 100
kvalitetsregister har bidragit till Sveriges unika
forutsattningar for epidemiologisk forskning om
hélsa och sjukvard. Men det finns flera luckor i
de nationella registren, en av dem &r avsaknaden
av ett nationellt primarvardsregister med de
diagnoser och atgarder som sker i primarvarden.

Mer &n halften av befolkningen har minst ett
lakarbesok i primarvard varje ar och for manga
ar det forsta vardkontakten. I rapporten ’Primér-
vardens roll i halso- och sjukvardssystemet”
beskrev vi var patienter i Region Stockholm far
sin vard och behandling. Ungefar hélften av alla
patienter med vanliga folksjukdomar som hyper-
toni, angest och astma far under en femars-
period bara sin diagnos i primarvarden. Deras
diagnoser och vardatgarder saknas helt i
patientregistret.
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I direktiven till den nya utredningen lyfts &ven
andra uppgifter dar det saknas en bra
uppféljning i nationella register. Det géller bl.a.
ordination av sjukskrivning och utfardande av
sjukintyg samt vantetider i varden.

15

Ett annat omrade som lyfts &r lakemedel. Sedan
2005 har vi ett nationellt register Gver alla
uthd&mtade recept, men data saknas om
lakemedel som administreras pa sjukhus. Battre
uppféljning av dem &r angeléaget for att kunna
folja upp alla nya biologiska lakemedel som ges
pa sjukhus.

Det aterstar att se hur forslaget till utveckling av
de svenska halsodataregistren kommer att se ut
nar utredaren ar klar. Saval primarvards-
diagnoser som rekvisitionslakemedel pa sjukhus
har varit foremal for flera tidigare utredningar.
Det som talar for en storre framgang nu &r att det
hant mycket med utvecklingen av elektroniska
journalsystem, samt det 6kade behovet att félja
upp den omstéllning som sker i alla regioner
med okat fokus pa priméarvarden.

Méngden klinisk information kommer sannolikt
att bli begransad om det blir ett nytt register, men
sedan flera ar finns redan Primarvardskvalitet i
drift dar varden sjalva kan félja sina resultat och
jamfora sig med andra liknande verksamheter.
Primarvardskvalitet kan inte generera nationella
individdata for forskning, men omfattar ett stort
antal kvalitetsindikatorer for akuta och kroniska
tillstand, psykisk ohalsa, rehabilitering samt
kdarnomraden sasom kontinuitet, samsjuklighet
och levnadsvanor. Pa registrets hemsida uppges
att 89% av Sveriges vardcentraler ar med.

Referens
https://skr.se/primarvardskvalitet.32919.html
Forslund T, Wettermark B. Primarvardens roll i
halso- och sjukvardssystemet. Halso- och
sjukvardsforvaltningen, SLL, 2019
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Hannah Brooke ar ny i SVEP:s styrelse

Hannah Brooke, Inst for kirurgiska vetenskaper, Medicinsk epidemiologi, Uppsala universitet

E-post: hannah.brooke@uu.se

Hannah Brooke ar ny ledamot i SVEP:s styrelse. Hon ar dessutom ny redaktor for Svepet efter
Eva Andersson som nu lamnar uppdraget. Har presenterar Hannah sig sjalv:

My name is Hannah Brooke and I am a new
member of the SVEP committee. | completed my
Bachelor’s degree in Sports and Exercise Science
at the University of Birmingham, UK. The
program offered a broad education including
everything from exercise physiology, basic
biochemistry, anatomy, biomechanics, sports
psychology, to nutrition for sports performance. |
realised rather early on in the program that | was
more interested in physical activity for its impact
on population level health, than in trying to make
elite athletes run a little faster or jump a little
higher, and this led me towards epidemiology.

I got my first taste of conducting real research
during the thesis project of my bachelors program
and | thought it was really interesting. | enjoyed
reading to understand what was known and what
guestions remained, the problem solving required
to successfully conduct a study, and the analysis
of data to get results that answered a question that
no one else knew the answer to! That experience
inspired me to pursue a career in research.

I completed a Masters and PhD in Epidemiology
at the University of Cambridge, UK. The aim of
my PhD was to examine the characteristics and
changes in physical activity in the transition from
childhood to adolescence, in order to improve
interventions that aim to prevent the decline in
physical activity observed during adolescence.
The results of my work during this period
suggested that targeting physical activity
interventions at weekends and out of school may
be wvaluable to promote physical activity
maintenance into adolescence.

During my PhD | read about the amazing
resources for epidemiological research in Sweden.
So | pursued a post-doc at Karolinska Institutet,
with Prof. Rickard Ljung as my mentor. The
cohort data | was working with during my PhD
included ~2000 school children with data at
baseline and 4 years later, which was considered
large, compared with previous studies in the field.
So you can imagine my astonishment when |
started working on my first paper using Swedish
nationwide register data, and | realised the data

contained 100,682,794 person-years of follow-up
accumulated by 7,821,897 individuals!

I have been largely working with Swedish
national register data since 2015, mainly focusing
on lifestyle and socioeconomic factors in relation
to cancer and diabetes. | recently established my
own subgroup, within Prof. Karl Michaélsson's
research group (Medical epidemiology) at the
Department of Surgical Sciences, Uppsala
University. We are based at Epihubben at Uppsala
University, which provides a great opportunity for
epidemiological discussions and exchange of
ideas. | have great interest in epidemiological
methods, and just now we are working a lot with
longitudinal data analysis, including group-based
trajectory modelling and joint latent class
modelling. | have also been thinking recently
about the application of machine learning
methods within epidemiological research...watch
this space!

| am really excited to join the SVEP board, and
hope | can make a good contribution to the
ongoing work.
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Tva spannande konferenser om lakemedel

Bjorn Wettermark, professor i Lakemedelsepidemiologi vid Uppsala universitet

E-post: bjorn.wettermark@farmaci.uu.se

Det finns manga vetenskapliga konferenser av relevans for epidemiologer. Arbetar man med
lakemedel sa hor ICPE och EuroDURG till de konferenser man bor bescka. | somras fanns det
mojlighet att delta i bada. | denna artikel presenteras nagra intryck fran dem. Mer information och
konferensprogrammen finns pa hemsidan www.pharmacoepi.org

Lakemedelsepidemiologi kallas den del av
epidemiologin  som omfattar studier av
anvandning och effekter av lakemedel i befolk-
ningen. Lakemedelsepidemiologiska studier kan
fokusera pa att beskriva eller forsta hur lakemedel
forskrivs eller anvands i olika grupper, eller
analysera de positiva eller negativa effekterna av
ldkemedel i Kklinisk anvandning. Forskning om
lakemedelsanvandningen brukar pa engelska
kallas for ”Drug Utilization Research”, medan
forskning kring lakemedlens effekter traditionellt
ofta kallats for farmakoepidemiologi. Det finns
dock ingen tydlig grans och allt kan betraktas som
en del av samma forskning om ldkemedel i
anvandning. | ett temanummer av SVEPet kan
man ldsa mer om lakemedelsepidemiologi — vad
det &r, dess historia och framtid (SVEPet 2019;
37 (4)).

Faktorer som Likemedels- Positiva och
paverkar anvindning negativa effekter
ldkemedels- av ldkemedel

anvédndningen

Hur Likemedel forskrivs,
och anvands i olika
befolkningsgrupper, Lex,

Positiva effekter som
medicinska resultat och
okad lvskvalitet, men

T.ex., Egenskaper hos
patienter & likare,
sjukdomsforiopp,

marknadsféring, media barn, dldre, gravida, Samt ocksd biverkningar som
lagstiftning and studier av k i dodiigh: jukligh
férmansbesiut lakemedelsanvandnin, och sjukhusinlaggningar
DRUG UTILIZATION RESEARCH
PHARMACOﬁPIDEMIOLOGY

Den vetenskapliga forening som samlar flest
lakemedelsepidemiologer  globalt idag &r
International Society for Pharmacoepidemiology
(ISPE). Foreningen har arliga konferenser —
vartannat ar i Nordamerika och vartannat ar i
Europa. Arbetet organiseras i olika s.k. Special
Interest Groups (SIG) och Regional Interest
groups (RIG). Antalet SIG uppgar idag till drygt
20 med olika fokus som cancer, biologiska
lakemedel, dldre och ldkemedel, séllsynta
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sjukdomar, medicinteknik och vacciner. RIG &r
regionala natverk for forskare inom &amnet.
Eftersom organisationen &r global sa &r de
regionala nétverken breda och tacker varldsdelar.
Det finns &ven regionala konferenser dar den
asiatiska idag &r den storsta. ISPEs arliga
konferens — International Conference for
Pharmacoepidemiology (ICPE) brukar samla
kring 2000 deltagare och vara en motesplats for
personer som &r verksamma inom akademin,
regulatoriska myndigheter, lakemedelsindustrin
och hélso- och sjukvarden.

-1spe

nte al Society

- #FuroDURG

For forskare med huvudfokus pa rationell
lakemedelsanvandning fanns det sedan flera ar
innan ISPEs tillkomst flera andra vetenskapliga
grupper kopplade till Varldshélsoorganisationen
WHO. Den mest kdnda av dem & WHO Drug
Utilization Research group (WHO DURG) som
grundades 1976, och som 1996 bytte namn ftill
European Drug Utilization Research group —
EuroDURG. Under manga ar arrangerade
EuroDURG egna konferenser, men sedan 2006
gick EuroDURG ihop med ISPE och utgér idag
den europeiska delen av ISPEs SIG for "Drug
Utilization and Health Services Research”.
EuroDURG har dock fortfarande behallit sin
tradition av att arrangera arliga konferenser.

Under sommaren 2023 arrangerade bade
EuroDURG och ISPE konferenser — i Bologna
och Halifax. | denna artikel presenteras nagra
“highlights” frin de bada konferenserna. Mer
information om de bada konferenserna kan man
finna pa ISPEs hemsida www.pharmacoepi.org.


http://www.pharmacoepi.org/
FreeText
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EuroDURG 2023 i Bologna

I slutet av juni dgde EuroDURGs konferens rum
i Bologna, Italien. Lite specielltatt komma till det
som anses vara varldens aldsta universitet.
Bologna é&r fortfarande en stor lardomsstad med

mer &n 90.000 studenter. Konferensen dgde rum i
universitetets lokaler i gamla stan och samlade

kring 250 deltagare.

|"| EuroDu !
| RG v

Temat for konferensen var hallbar lake-
medelsanvéndning — “Sustainability of drug use:
equity and innovation”. Temat utgick fran FNs
definition av hallbarhet — en utveckling som
tillgodoser dagens behov utan att dventyra
kommande generationers  mojligheter  att
tillgodose sina behov. Hallbarhet ar aktuellt inom
alla samhéllssektorer — men inte minst inom
lakemedelsomradet dar dagens lakemedels-
anvandning ar langt ifran hallbar, vare sig ur ett
ekonomiskt, socialt eller ekologiskt perspektiv.
Dessa tre perspektiv genomsyrade den inledande
plenarsessionen dar Giampiero Mazzaglia
(Italien), Aukje Mantel-Teeuwisse (Neder-
landerna) och Marmar Nekoro (Sverige) gav sin
bild 6ver vilka utmaningar vi star infor.

utveckling med ett stort antal digitala tjanster som
kan hjalpa patienter att hantera sina lakemedel
och folja upp sina behandlingsresultat. Just denna
utveckling  diskuterades intensivt  under
konferensen och under en sarskild tredagars
satellitutbildning som arrangerades av det
europeiska COST Enable projektet.

Konferensen avslutades med en session med
fokus pa gap dar det finns en stor sjukdomsbérda
och vi antingen saknar effektiva lakemedel eller
att de av olika skal inte nar ut till patienterna. Vi
fick ocksa lyssna till nagra pionjarer, daribland

UIf Bergman fran Sverige som gav sin bild pa hur
forskningen  kring  lakemedelsanvéndningen

borjade for 50 ar sedan. Pionjarerna gav sina
béasta rad till en panel yngre forskare som fick
spekulera i hur lakemedel kommer att anvandas
om 50 ar, nagot som véckte flera tankar.

ICPE 2023 i Halifax

ISPEs stora konferens &gde rum i Halifax,
Kanada i slutet av augusti. Temat var ”The Global
Home for the Science of Real-World Evidence”,
och konferensen var ganska allmant hallen kring

hur metodutvecklingen inom epidemiologin kan
hjalpa  beslutsfat-

tare inom myndig-

23 heter och sjukvard

\CPE 29 att gbra  battre

ot bedomningar  av

lakemedlens nytta
och risker.

Det som var tydligt

Dérefter vidtog ett intensivt program med en

blandning av foéredrag, workshops och poster-

sessioner pa teman som e-hélsa, Al och machine
learning, patientperspektiv pa lakemedelsanvand-
ningen, lardomar fran Covid-19-pandemin, aldres
ldkemedel och introduktion av nya behandlingar.
En sarskild session dgnades at foljsamhet — varfor
patienter inte tar sina lakemedel (pa ratt satt). Det

ar att begreppen "Real World Evidence” och
”Real World Data” nu kommit in och anvands
brett inom vetenskapen. Varken RWE eller RWD
ar ju nagot nytt i sig utan bara vad epidemiologer
agnat sig at under manga ar, men en positiv effekt
av orden &r att de vécker Okat intresse for
epidemiologi. Och det kan behdvas for att hantera
den nya generationens biologiska lakemedel med
cell- och genterapi som nu introduceras i varden.

ar ett gammalt problem, men som ofta gléms bort
i sjukvarden. Det har dock skett en positiv

18


FreeText
18


Kurser och konferenser

Namn Datum Plats Hemsida
EUPHA public health conference 8-11 Dublin, https://ephconference.eu/
november |Irland
Registerforskning och SweReg 2024 13-14 nov |Stockholm |Registerforskning 2023 & The
Swedish Register-Based Research
Summit: Start (trippus.net)
6th Swedish Meeting for Cohort Studies, [20-21 Uppsala https://www.epihealth.lu.se/en/calen
in Uppsala 2023 november dar/6th-swedish-meeting-cohort-
studies-uppsala-2023
15th annual NorPEN meeting 22-24 Oslo, Norge |http://www.norpen.org/
november
Swiss Epidemiology Winter School 15-20 Wengen,  |https://www.epi-winterschool.org/
januari Schweiz
ICOH (International Conference on 2-3 Sydney, https://waset.org/occupational-
Occupational Health) december |Australien |health-conference-in-december-
2023-in-sydney
Amsterdam UMC & EpidM Jan - april https://www.epidm.nl/en/
Winter Courses in Epidemiology 2024
31st Intensive Course in Applied 4-8 mars |Aberdeen, |https://www.abdn.ac.uk/iahs/researc
Epidemiology Skotland  |h/epidemiology/icae-aberdeen-
course-158.php
EuroCIM - causal inference meeting 17-19 april |Képenhamn |https://www.eurocim.org
Danmark
Sommarkurs i moderna metoder i Juni Treviso, http://www.biostatepi.org/
biostatistik och epidemiologi Italien
ISPE arlig konferens 24-28 Berlin, https://www.pharmacoepi.org/meeti
augusti Tyskland  |ngs/annual-conference/
ISEE arlig konferens 25-28 Santiago https://iseeconference.org/
augusti Chile

Nésta nummer av Svepet:

"Kohorter och register”

Ar du ansvarig for en kohort eller ett register?
Finns det intresse av att dela data fran kohorten eller registret?

Ta i sa fall kontakt med redaktionen for beskrivning av kohorten eller registret samt process och

premisser for att fa tillgang till data.

Kontakta oss senast 31 oktober:

hannah.brooke@uu.se eller elisabeth.strandhagen@qu.se

Tack!
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https://event.trippus.net/Home/Index/AEAKgIN8P_xhREN3grIb84zmLxOWE7LOSdpSYubbGAaWFrErjWcMwMceTT1Mz4_zKTYnNLxuDh44/AEAKgING3HkSpUwlgv_owtuuumRX2wlReSP70shcNAcQ7A5GETxuHa7ZpmSDTZiZcwRHs1AeJkNb/swe
https://event.trippus.net/Home/Index/AEAKgIN8P_xhREN3grIb84zmLxOWE7LOSdpSYubbGAaWFrErjWcMwMceTT1Mz4_zKTYnNLxuDh44/AEAKgING3HkSpUwlgv_owtuuumRX2wlReSP70shcNAcQ7A5GETxuHa7ZpmSDTZiZcwRHs1AeJkNb/swe
https://event.trippus.net/Home/Index/AEAKgIN8P_xhREN3grIb84zmLxOWE7LOSdpSYubbGAaWFrErjWcMwMceTT1Mz4_zKTYnNLxuDh44/AEAKgING3HkSpUwlgv_owtuuumRX2wlReSP70shcNAcQ7A5GETxuHa7ZpmSDTZiZcwRHs1AeJkNb/swe
https://www.epi-winterschool.org/
https://waset.org/occupational-health-conference-in-december-2023-in-sydney
https://waset.org/occupational-health-conference-in-december-2023-in-sydney
https://waset.org/occupational-health-conference-in-december-2023-in-sydney
https://www.epidm.nl/en/
https://www.abdn.ac.uk/iahs/research/epidemiology/icae-aberdeen-course-158.php
https://www.abdn.ac.uk/iahs/research/epidemiology/icae-aberdeen-course-158.php
https://www.abdn.ac.uk/iahs/research/epidemiology/icae-aberdeen-course-158.php
https://www.eurocim.org/#:~:text=Meeting%20in%20%20Oslo,invited%20speakers%20and%20course%20holdes.
http://www.biostatepi.org/
https://www.pharmacoepi.org/meetings/annual-conference/
https://www.pharmacoepi.org/meetings/annual-conference/
https://iseeconference.org/
mailto:hannah.brooke@uu.se
mailto:elisabeth.strandhagen@gu.se
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