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Abstract

Hovedformdlet med denne artikel er at afdeekke in-
formationsspecialisters sogeadfeerd ved litteratur-
sogninger indenfor sygepleje. Det undersoges, om
der eksisterer feellestreek, som kan danne grundlag
for systematisering af processen. Fokus er arkivering
af segeprotokoller med henblik pa genbrug, graden
af sogeassistance, sygeplejens egne sogeord og over-
seettelse til databasernes vokabularer.

Gennem 10 strukturerede kvalitative interviews be-
lyses informationsspecialisters sogeadfeerd, og der
analyseres sogestrategier indsamlet af interviewper-
sonerne.

Pa baggrund af interview og sogeprotokoller kan det
konkluderes, at der pd nogle punkter findes feelles-
treek ved sygeplejefaglig litteratursogning. Dog tree-
der forskellene i hajere grad frem i vores afdeekning,
og Vi finder derfor ikke, at der er tilstreekkelig grund-
lag for at udarbejde en systematiseret model for so-
geprocessen. 1 stedet foreslds at arkivere sogninger
pd termniveau med henblik pa genanvendelse.
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Indledning

Den vigtigste motivering for at undersege, hvad der
karakteriserer vores adfzerd, nar vi som informations-
specialister sgger litteratur inden for det sygepleje-
faglige omrade, var forst og fremmest vores antagel-
se af, at det var vanskeligt og en proces, som volder
informationsspecialister besver.

Pa baggrund af den formodning og vores egen ople-
velse af vanskeligheder ved segning for sygeplejen,
onskede vi at sztte fokus pa, hvordan vi kunne for-
bedre vores services for faggruppen og evt. systema-
tisere og strukturere segeprocessen mere hensigts-
maessigt.

Vores oplevelse er, at vi inden for vores faggruppe
kan have en tendens til at bygge videre pa antagel-
ser om, hvordan vores brugere/lanere agerer. Det kan
eksempelvis dreje sig om forhold omkring littera-
tursegning, informationsbehov og forventet service
pa biblioteket. Det betyder, at vi har en formodning,
som kan blive udgangspunktet for vores arbejde og
de services, vi yder vores brugere. Antagelserne kan
betragtes som en slags ”common sense”, hvor der
ofte er konsensus om, at “sddan er det”. Det kan be-
virke, at vi malretter og udvikler ydelser for brugerne
uden at have dokumentation for, om det reelt forhol-
der sig, som Vi tror.

Derfor er der en vis relevans i at undersege sine

antagelser, fx hvis man har fokus pa at forbedre en
bestemt service overfor lanerne. Det vil sige, at man
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underseger sin formodning og afdaekker reelle for-
hold, som efterfolgende kan danne grundlag for vi-
dere arbejde.

Denne undersogelse af informationsspecialisters so-
geadfeerd er saledes ikke en revolution, men derimod
en dokumentation af, hvordan vi i praksis udferer sy-
geplejefaglig informationssegning.

Det leder os hen til artiklens hovedfokus, som er:

Med udgangspunkt i EBLIP undersager projektet
informationsspecialisters sogeadfeerd ved sygeple-
Jefaglige litteratursogninger, og herunder om der er
feelles monstre, der kendetegner denne adfeerd.

I forbindelse med ovenstdende problemstilling foku-
seres sarligt pa folgende sporgsmal:

* Hvordan anvendes protokoller fra tidligere sog-
ninger?

» Hyvilken assistance kan sygeplejen forvente af in-
formationsspecialisten?

* Hvordan oversattes sygeplejens sggeord til data-
basernes kontrollerede termer?

Metode

Evidensbaseret biblioteksarbejde

EBLIP (Evidence Based Library and /nformation
Practice) defineres af EBLIP-pioneren Andrew
Booth som en tilgang, hvormed man forsgger at
forbedre biblioteks- og informationsvidenskabelige
services og arbejdsgange ved at samle den bedst til-
gaengelige evidens og viden, der kan udledes af erfa-
ringer, og som er modificeret af brugernes behov og
praferencer. EBLIP indebaerer, at der stilles sporgs-
mal, der kan besvares, at der foretages analyser, kriti-
ske vurderinger og at der anvendes forskningsevi-
dens i forbindelse med relevante fagomrader i daglig
praksis (Booth & Brice, 2004).

Evidence-based librarianship (EBL) is an approach
to information science that promotes the collection,
interpretation and integration of valid, important
and applicable user-reported, librarian-observed,
and research-derived evidence. The best available
evidence, moderated by user needs and preferen-
ces, is applied to improve the quality of professio-
nal judgements. (Booth & Brice, 2004; 7)
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EBLIP er séledes ikke en speciel metode eller teknik.
EBLIP er derimod en tilgang, der baserer beslut-
ningstagning og praksishandlinger pa et validt grund-
lag frem for pa udokumenterede pastande; at veelge
den metode og det undersegelsesdesign, der bedst
muligt kan besvare en given problemstilling er derfor
essentielt.

EBLIP positionerer sig som en overvejende anvendt
videnskab i forhold til den teoretiske videnskab,
fordi den understreger anvendelsen af eksisterende
videnskabelig forskning til lesning af praktisk pro-
blemstillinger i en BDI-kontekst (Eldredge, 2000).

Hvorfor evidensbaseret biblioteksarbejde?

Man kan med rette stille spergsmalet om, hvorfor
det er relevant at arbejde evidensbaseret i en BDI-
kontekst. I en arreekke har evidensbaseret medicin
veeret det fremherskende paradigme indenfor sund-
hedsvasenet, og der er voksende fokus pa at basere
diagnostik og behandling pa dokumenteret bevis for
virkning og effekt. Denne praksis kan med fordel
overfores til den praktiske del af BDI-verdenen, som
efter forfatternes mening ikke i tilstrekkelig grad un-
dersoger eksisterende forskning pa omradet i forbin-
delse med biblioteksudvikling.

Biblioteker generelt star overfor mange udfordrin-
ger fx i relation til nye teknologier, og bl.a. forsk-
ningsbibliotekerne kan have drage nytte af at taenke
strategisk, nar det omhandler prioritering og udvik-
ling af ydelser, og hvilke kompetencer vi som ansatte
tilegner os. Ved eksempelvis uddannelsesinstitutio-
ner prioriteres videnskabeligt personale frem for tek-
nisk og administrativt personale, og her herer vi som
biblioteksansatte til i sidstnaevnte kategori (Lerche,
2010). Hvis vi i bibliotekerne ikke blot vil opfattes
som administrativt personale, men vil spille en aktiv
rolle i forhold til eksempelvis forskningsunderstot-
tende services og forskningsformidling, ser vi et be-
hov for, at vi eger vores faglige tyngde og prioriterer
videnskabelighed i vores arbejde.

Vi ma derfor basere biblioteksudvikling pé eksiste-
rende forskning og ikke pa egne antagelser. Det for-
drer, at vi i hgjere grad underseger den eksisterende
litteratur

SPICE-modellen
SPICE-modellen er sarligt udviklet til biblioteks- og
informationsvidenskabelig praksis af Booth (2004)



som en metode til at strukturere sin problemstilling
og generere gode segeord:

Setting
Perspective
Intervention
Comparison
Evaluation

A~ vw

Modellen har serligt vaeret anvendt indenfor under-
sogelser og forskning med udgangspunkt i EBLIP
(se fx Cotter et al., 2006; Abbott, 2006), og inddra-
ges i denne undersogelse for at optimere fokus pa
folgende made:

Det enkelte biblioteks egne rammer

Den enkelte informationsspecialist

Interviews og analyse af sogestrategier

At udfore litteratursogninger for sygeplejersker
ligesom vi plejer

Evaluere mulige monstre og sammenfald ved
litteratursogningen bdde i forhold til soge-
strategier og interviews

O~ v

=

Litteratursogning

En vasentlig pointe i EBLIP-tilgangen er at foretage
litteratursegninger i relevante databaser indenfor em-
net og saledes undersgge, om der er videnskabelige
artikler med samme fokus som ens eget. Det er her
essentielt at basere egne undersggelser pa allerede
eksisterende forskning. Vi har udfert strukturerede
litteratursegninger i LISTA, LISA, PubMed, Cinahl
og bibliotek.dk uden at finde relevante referencer om
artiklens problemstilling.

Interview og databehandling

Udforelse af interviews og indsamling af sogestrate-
gier

For bedst muligt at kunne undersege om der er
nogle felles monstre, som kendetegner informati-
onsspecialisters sogeadfeerd ved sygeplejefaglige
litteratursegninger, har vi saledes valgt at udfere 10
semi-strukturerede kvalitative interviews. De 10 in-
terview-deltagere er ngje udvalgt i forhold til at opna
geografisk, kensmeessig og organisatorisk spredning.

Interviewene blev foretaget pa den enkelte informa-
tionsspecialists bibliotek. Alle interviewene var indi-
viduelle, og der var afsat 1% time til hvert interview.
For interviewets start blev de involverede inter-
viewpersoner desuden bedt om at indsamle soge-
strategier i en given 14-dages periode. Formalet med
dette design var at understette en mere kvantitativ
tilgang til problemstillingen. Interviewene blev alle
gennemfort i maj og juni maned 2007 pa baggrund af
en interviewguide (Kvale, 2000). Interviewene blev
optaget pa diktafon til senere transskribering.

Efter transskribering af interviews er de mange infor-
mationer i interviewmaterialet inddelt i ni forskellige
meningskategorier (Kvale, 2000):

1. | Hvilke fagfolk serviceres?

2. | Omfanget af litteratursegninger

3. | Gemmes sogeprotokollen og bruges aktivt efterfolgende?

4. | Beskrivelse af et almindeligt forleb i forhold til en
litteratursegning

5. | Graden af assistance

6. | Karakteristik af sygeplejens emner og emneord

7. | Det gode forleb versus det mindre gode forleb

8. | Informationsspecialistens vigtigste roller

9. | Er der behov for en guideline?

Resultater af interviewundersogelse

Grundet artiklens problemstilling behandles alle re-
sultater fra interviewet ikke, men fokus er rettet mod
punkterne 3, 5 og 6. Derudover skal det kort introdu-
ceres, hvilke faggrupper bibliotekerne i interviewet
betjener. Sterstedelen af de adspurgte biblioteker er
placeret pa sygehusene, mens den naststerste gruppe
betjener den uddannelsesrelaterede sygepleje. De to
mindste grupper udgeres af et bibliotek, der betjener
landets overste sundhedsmyndighed samt uddannel-
sesbibliotek, der betjener flere forskellige uddannel-
ser lig grafikken nedenfor.

91



Fordeling af interviewpersoner
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Figur 1. Fordeling af interviewpersoner

Sageprotokoller

Alle i interviewundersegelsen blev bedt om at gem-
me de segninger de foretog i en fastsat periode pa 14
dage. Sterstedelen af bibliotekerne udferte her mel-
lem 0 og 5 segninger i med undtagelse af et enkelt
bibliotek, der angav, at de foretog op mod 15 segnin-
ger. 7 ud af underseagelsens 10 biblioteker gemmer
ikke sogestrategier og -protokoller fra deres sognin-
ger. Bl.a. angives det, at man uforvarende kan kom-
me til at bygge videre pa en fejlagtig sogning, eller
at man ikke har intention om at anvende tidligere
udforte sogninger senere hen, fordi hver segning har
sin specifikke nuance.

De sidste 3 biblioteker gemmer segeprotokoller med
henblik pa at genbruge segeord og fa inspiration i
forhold til database, segehistorie og segetermer.

Hjeelp til selvhjeelp?

Holdningerne til spergsmalet, om i hvilken grad vi
som informationsspecialister skal hjelpe i sogepro-
cessen, er ikke overraskende divergerende. Hos 6
ud af 10 biblioteker i interviewundersogelsen er den
fremherskende betragtning, at det er vigtigt, at lit-
teratursegeprocessen oger sygeplejens evner til selv
at litteratursege. Denne holdning er meget naturligt
steerkest reprasenteret ved de biblioteker, der er til-
knyttet uddannelsesinstitutioner:

”Det ypperste formal er, at de skal lere at soge.”
(Citat G)

Ofte er der ogsa tale om hjalp til selvhjelp i forhold

til segning, og flere biblioteker underviser ogsa i in-
formationssegning.
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. Biblioteker der betjener den uddannelsesrelaterede sygepleje

(3)

Biblioteker placeret pa sygehuse (5)
Uddannelsesbibliotek, der betjener flere forskellige uddan-
nelser (1)

Bibliotek der betjener landets gverste sundhedsmyndighed

(1)

4 ud af 10 biblioteker finder det dog ikke vigtigt, at
sygeplejersken selv skal foretage sin litteraturseg-
ning. Her kan det bemearkes, at to af disse biblioteker
ikke er tilknyttet uddannelser, men i hegj grad ogsa
betjener andre faggrupper som fx forskere.

”Vi synes oven i kabet, at det er déarlig ekonomi,
hvis man kun skal sege en gang om aret, at man
sa investerer sé utrolig meget i det, altsa det har
vi ikke noget imod at sige, selvom det ikke lige er
det, der er oppe i tiden.” (Citat C)

”Men jeg har teenkt over at hjelp til selvhjelp ikke
holder i laengden i den her faggruppe. Den holder
overfor de studerende for de skal sgu sage selv -
det ligger i deres uddannelse men ikke pa hospita-
lerne.” (Citat D)

Karakteristik af sygeplejens sogeord

Sterstedelen af informationsspecialisterne giver ud-
tryk for, at sygeplejen ofte leegger vaegt pa de mere
”blede” veerdier som fx omsorg, relationer og pa-
rerendesamarbejde. Hvor laegerne er fokuserede pa
sygdom og behandling, er sygeplejersker tit interes-
serede i helheden omkring de to aspekter, som ek-
sempelvis ogsa kan inkludere de psykologiske aspek-
ter samt patientens oplevelse af og folelser i forhold
til egen sygdom og behandling.

At finde de mest egnede sggetermer til databasesog-
ning er det, der oftest volder starst besvar. Sygeple-
jersken kender maske et populart udtryk, eller det
ord der bruges i deres afdeling, og nar man bevager
sig i det mere “blede” omrade lader disse sig vanske-
ligt oversaette til databasernes kontrollerede termer.



”Det er sa karakteristisk for sygeplejen, at sa vil de
ogsa have noget mere... De er ikke kun fokuse-
rede pa en ting... en mere holistisk tilgang... Den
meget brede tilgang til det, hvor laegerne er mere
fokuserede pa sygdom og behandling; de kigger
mere pa den menneskelige trivsel og de sociale re-
lationer. De vil have noget med psykologien, syg-
dommen, behandlingen og patienttilfredshed - de
vil have det hele.” (Citat D)

Hyppigt er sygeplejens begreber mere “flydende”, og
der skal overvejes mange synonymer, da disse begre-
ber som oftest ikke findes i databaserne. Ligeledes
angiver 20 % i interviewundersggelsen, at sygeple-
jen kan have en tendens til at forvente, at alle deres
speargsmal kan besvares med blot én artikel; at én
videnskabelig artikel kan dackke et helt omrade fra
flere vinkler. De kan mangle forstaelsen for, at de
nogle gange skal sgge mindre specifikt og selv fag-
ligt udvaelge litteraturen.

Flere navner ogsa, at det kan vare problematisk, nar
sygeplejersken ikke har et egentligt begrebsapparat
og en mere fast/klar terminologi som fx lagerne har
omkring bl.a. sygdomsbetegnelser og farmakologi.
Har de fagsproget med sig, er det ofte det danske, og
databasernes engelske termer kan vere vanskelige at
matche med disse, som citaterne her beskriver det:

”De kender et populart ord, de kender et ord pa
dansk eller det ord der populart bliver brugt i af-
delingen. De kender ikke fagudtrykket for det.”
(Citat A)

”De teenker ikke over, at det kan hedde noget an-
det, de teenker ikke over synonymer. Altsé, de har
bare de ord, som de har lagt sig fast pa, og det er
det.” (Citat F)

Segeprocessen starter som regel i basernes kontrol-
lerede vokabularer, men ender ofte i fritekst, fordi
sygeplejens emner ikke findes kontrollerede. Flere
af undersogelsens biblioteker underviser studerende
i informationssegning og vagter her segning med
kontrollerede emneord fra eksempelvis PubMeds
MeSH. Ofte kan segningen karakteriseres som en
hermeneutisk proces, hvor fritekstsggningerne giver
en ny forforstaelse af et begreb og idéer til andre so-
getermer.

Udover anvendelsen af kvalitativ metode som inter-
viewene ovenfor, gnskede vi at understotte en mere
kvantitativ tilgang til artiklens fokus, hvorfor de in-
volverede biblioteker blev bedt om at indsamle sege-
protokoller i en 14-dages periode.

Resultater fra segeprotokoller

Ud fra segeprotokollerne kan der overordnet udledes
to signifikante slutninger. For det forste er der en me-
get tydelig tendens til, at segeprotokollerne afspejler
udsagn fra de kvalitative interview. En anden frem-
treedende faktor er forskellen mellem forespergsler,
der er relateret til opgaveskrivning, og de der ikke er,
hvilket behandles nedenfor.

Som tidligere beskrevet blev de 10 interviewperso-
ner bedt om at gemme sggeprotokoller fra segninger
foretaget i en periode pa 14 dage. Ikke alle havde
gemt deres sggeprotokoller og dem, der havde, var
ikke altid konsekvente i forhold til at notere hver
eneste segning. Saledes modtog vi kun segeprotokol-
ler fra halvdelen af de adspurgte biblioteker, og der
foreligger derfor ikke empirisk beleeg for at udlede
noget generelt pga. den lave svarprocent.

I alt blev det til 17 segeprotokoller, som indeholdt
sogeord (fritekst eller kontrollerede), evt. afgraens-
ninger samt kombination med boolske operatorer i de
enkelte databaser. En soge-foresporgsel fra en bruger
kunne udlese en enkelt segning i én eller flere data-
baser. Ydermere havde sterstedelen af interviewper-
sonerne nedskrevet forespergslerne i brugernes

egne ord, hvilket gav mulighed for at karakterisere
informationsbehovet. Der var i alt 17 foresporgs-

ler, som efterfalgende inddeltes ud fra Ingwersen og
Wormells (1990) typologi af informationsbehov:

1. Det delvist mudrede informationsbehov', hvor
brugeren skal udforske nye og ukendte begreber
indenfor et overordnet kendt emneomrade.

2. Det bevidst emneafgreensede informationsbehov,
hvor den nedvendige begrebsmeessige viden alle-
rede findes hos brugeren.

3. Det verifikative informationsbehov, hvor brugeren
soger et allerede kendt dokument.

Blandt de 17 forespergsler var der ingen eksempler
pa verifikative informationsbehov og kun enkelte til-
feelde, hvor behovet kunne kategoriseres som bevidst
emneafgreensede. 13 ud af de 17 foresporgsler, altsa
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langt sterstedelen, var delvist mudrede informations-
behov, hvor det overordnede emneomrade er kendt,
dvs. sygepleje, mens det aktuelle informationsbehov
er mudret.

Nar det kommer til graden af specificitet 1 brugernes
foresporgsler, var det entydigt forespergsler relateret
til opgaveskrivning, der skilte sig ud. Foresporgsler-
ne var serdeles specifikke, som i eksemplerne her:

”Hvilken rolle spiller samfundets vaerdier og nor-
mer for selvbilledet hos en yngre kvinde, der grun-
det coloncancer har faet anlagt stomi, og hvordan
skal sygeplejersken i henhold hertil yde omsorg?”

”Jeg vil gerne finde nyere artikler om bern med
enuresis®. Fokus er bernenes psykiske og sociale
trivsel, deres folelser og tanker (selvveerd, sociale
begrensninger, skam?). Gerne forskning eller un-
dersogelser lavet af sygeplejersker.”

Ovenstaende eksempler demonstrerer tillige respon-
denternes udsagn om sygeplejens emner. Her blev
det navnt, at sygeplejens emner oftest er ”blede”

og ikke kun fokuserer pa sygdom og behandling.

De indsamlede segeprotokoller viser, at informati-
onsspecialisten her spiller en central som bindeled
mellem sygeplejens egne emneord og databasernes
kontrollerede vokabularer. Halvdelen af biblioteker-
ne beder desuden brugerne om at levere en stikords-
beskrivelse af deres emne. Pa det punkt illustrerer so-
geprotokollerne tydeligt, at informationsspecialisten
herefter forseger at oversatte sygeplejens stikord om
emnet til databasernes termer.

Ligeledes er det karakteristisk, at sggeprotokollerne
utvetydigt afspejler sygeplejens forespargsler, hvor
de ensker at afdeekke alle givne aspekter af et emne.
De vil afdaekke emnet fra flere vinkler og saledes
ogsa deckke patientens perspektiv og folelser samt
deres egen rolle som sygeplejerske etc.

Implikationer for informationsspecialisters syge-
plejefaglige litteratursegninger

Med forbehold for interviewenes subjektivitet og den
lave svarprocent i relation til segeprotokoller vil vi i
dette afsnit kort opsummere vores resultater, og hvad
de efter vores vurdering kan anvendes til.

94

Vores fokus var at undersege, om der er feellestrak i
forhold til informationsspecialisters sogeadfaerd ved
sygeplejefaglig litteratursegning, og vi har serligt
koncentreret os om:

» Gemmes sageprotokollen og bruges aktivt efter-
folgende?

» Graden af assistance i sggeprocessen

» Karakteristik af sygeplejens emner og emneord

Enkelte af interviewets respondenter enten gemmer
eller onsker at gemme protokoller fra tidligere sog-
ninger med henblik pa genbrug. Sterstedelen arkive-
rer dog ikke tidligere segning bl.a. grundet segnin-
gernes forskelligheder og nuanceforskelle.

I forhold til hvor meget hjelp sygeplejersken kan
forvente i litteratursggningsprocessen, er udsagnene
meget forskellige. Hos de biblioteker, som er tilknyt-
tet uddannelsesinstitutioner er den fremherskende
holdning, at der praktiseres hjalp til selvhjelp, fordi
leeringsaspektet vacgtes.

Det mest essentielle i relation til vores enske om i
hgjere grad at systematisere litteraturseggning inden-
for det sygeplejefaglige omrade er interviewperso-
nernes udsagn og segeprotokollernes information om
emner og emneord. Overordnet beskrives sygeple-
jens emner som meget omfattende, forstaet pa den
made, at de onsker at afdakke alle tenkelige aspek-
ter omkring et emne, som det ogsa ses i eksempler pa
foresporgsler. Dette kan yderligere indikere, at soge-
strategier ikke kan arkiveres og anvendes igen, fordi
aspekter i forhold til et givet emne kan variere.

Emneord er ofte en problemskabende faktor i soge-
processen, fordi sygeplejersken ofte kun kender et
populert eller dansk udtryk for begreberne. Desuden
er fagets fagsprog ikke sa etableret som fx termino-
logien indenfor laegevidenskab, hvilket maske netop
skyldes, at sygeplejen ofte beskeaftiger sig med em-
ner, der vanskeligt lader sig beskrive i ét kontrolleret
emneord. Udover eksempelvis sygdom og behand-
ling, ensker de ogsé at inkludere emneaspekter, der
kan karakteriseres som overvejende ’blade” sa som
folelser, tanker, oplevelser og lignende. Sygeplejer-
skernes forespergsler ssmmenholdt med den tilho-
rende sggeprotokol afspejler, hvorledes sygeplejens
egen formulering oversettes til databasernes kontrol-
lerede vokabularer. Pa det punkt er det tydeligt, at in-
formationsspecialisten har en funktion som bindeled



mellem sygeplejens egne emnebeskrivelser og data-
basernes begrebsapparat.

Sammenholdt giver interview og segeprotokoller det
indtryk, at der pa nogle punkter findes fellestrak i
relation til den made, hvorpa vi litteraturseger for
sygeplejen, men det er i hgjere grad forskellene, der
traeeder frem 1 vores afdaekning af omradet. Vi finder
derfor ikke, at der er tilstrackkelig grundlag for at
udarbejde en egentlig systematiseret model for so-
geprocessen som en helhed. Selvom vi pa baggrund
af vores undersagelse ikke kan opstille mere syste-
matiske retningslinjer for den mest hensigtsmassige
adfaerd i processen, er det stadig relevant at forsege
at arbejde dokumenteret pa anden made omend pa et
andet niveau.

Sammenhangen og nuancerne i en segning er ofte
afgerende for, hvilke kontrollerede termer der er an-
vendelige, hvorfor vi foreslar at arkivere pa termni-
veau. Med dette forstas, at informationsspecialisten
noterer og gemmer egnede sageord med det sigte at
anvende dem i en efterfolgende sogning. Har man

i en segning fundet et "godt” segeord, er der ingen
grund til i en senere sogning at skulle ”genopfinde
den dybe tallerken”. Derfor finder vi det hensigts-
massigt, at disse gemmes til senere brug til inspira-
tion i segeprocessen for bade sygepleje og informa-
tionsspecialist. Et eksempel pa en sddan arkivering
pa termniveau er begrebet psykiatri i MesH-basen
over kontrollerede emneord i Medline. @nsker man
at sege pa psykiatri som fag, anvendes psychiatry,
mens psykiatri i betydningen behandlingspsykiatri
soges som diagnoser, altsd mental disorders eller de
mere specifikke underbegreber som f.eks. schizophre-
nia.

Metodekritik

I projektet har vi anvendt det kvalitative forsknings-
interview som metode med det formal at indhente
data om, hvordan informationsspecialister agerer ved
sygeplejefaglig litteratursegning. Problemerne ved
at bruge interviewet som metode er, at det nedven-
digvis ma vaere subjektivt og afspejle interviewper-
sonens fortolkning og oplevelse af den virkelighed,
intervieweren sparger til. Folgelig er konsekvensen
af det, at vi ikke kan vaere sikre pd, at det rent faktisk
forholder sig, som respondenten udtrykker det i in-
terviewet.

Derudover er der selve interviewsituationen, hvor
interviewer og interviewperson kan siges at have
hver sin form for kontrol. Interviewet er ikke blot er
en samtale, der tilvejebringer intervieweren informa-
tion, men kan betragtes som en proces mellem men-
nesker, hvor data praeges af forholdet mellem forsker
og informant og deres gensidige opfattelse af hinan-
den (Thagaard, 2007; 94).

Oftest forholder det sig sadan, at informant og inter-
viewer ikke kender hinanden pa forhand, men her
er relation mellem de to parter anderledes. Begge
kender hinanden fra forskellige arbejdsrelaterede
og faglige sammenhange, og fra at vaere mere el-
ler mindre ligestillede sker der i interviewsituatio-
nen et skift i relationen. Det kan i nogen grad have
haft indflydelse pa isaer respondenternes udsagn fx i
forhold til, om informationsspecialisten i s@gesitua-
tionen segeteknisk reelt agerer, som det udtrykkes i
interviewene.

Udover det kvalitative interview analyserede vi
sogeprotokoller indsamlet af interviewpersonerne.
Segeprotokoller fungerede som en kilde til informa-
tion om den specifikke segeméde; fx segning med
fritekst og/eller kontrollerede emneord og kombina-
tion med boolske operatorer. Protokollerne facilite-
rede i mindre grad information om precist, hvordan
informationsspecialisten agerer, sverhedsgraden af
oversattelsesprocessen, og hvilke overvejelser ved-
kommende gor sig i den forbindelse. Foresporgsler-
ne fra sygeplejen, som i mange tilfelde var vedlagt
protokollen, var her mere velegnet til at give indsigt i
informationsspecialistens rolle som bindeled mellem
sygeplejens egne ord og databasernes kontrollerede
vokabularer.

Det kunne desuden have veret interessant at inddra-
ge saggeprotokollerne i selve interviewsituationen og
undersoge fx, hvorfor en kontrolleret term valges
frem for en anden, om man treekker pa sin erfaring
fra tidligere sogninger, og hvilke faktorer der i det
hele taget er afgerende i litteratursegningsprocessen.

Fremadrettet kunne det veere vaesentligt at inddrage
metoder, der kan afdaekke flere og andre aspekter ved
informationsspecialister sageadfaerd. Saerligt skal
fremhaeves folgende:

 Flere informationsspecialister far den samme so-
geopgave, og det underseges efterfelgende, om
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der er ligheder mellem anvendte segeord og over-
lap mellem de fundne referencer. Som udgangs-
punkt kan anvendes simulated work tasks (Bor-
lund, 2000) for at sikre, at opgaverne omhandler
de aspekter, man vil undersoge.

» Observation af segeprocessen hvor sygeplejersken
og informationsspecialisten seger sammen.

» Teanke-hgjt-metoden® (Nielsen, 1993) tenkes at
have potentiale i forhold til at identificere soge-
problemer og -adfaerd, fordi metodens en-til-en-
situation kan skabe tryggere rammer, hvor sarligt
informationsspecialisten kan udtrykke, hvad hun
oplever som problematisk.

Konklusion

Udgangspunktet for artiklen var forst og fremmest at
afdeckke informationsspecialisters sggeadfard ved
sygeplejefaglige litteratursggninger, og herunder om
der optrader felles monstre, som kendetegner denne
adfeerd og kan danne basis for en systematisering af
segeprocessen. Vi fokuserede pa segeprotokollers
funktion, graden af assistance i sggeprocessen, syge-
plejens egne emneord samt oversattelse til databa-
sers kontrollerede vokabularer.

Dette blev belyst gennem 10 kvalitative interviews
med informationsspecialister ansat ved biblioteker,
der betjener sygeplejen enten pa sygehuse, i den
uddannelsesrelaterede sygepleje eller hos landets
overste sundhedsmyndighed. Vi underseogte, om pro-
tokoller fra segninger blev gemt med det formal at
anvende dem i senere sogning. Her var den fremher-
skende attitude, at man let risikerede at basere sig pa
en fejlagtig segning, og at ingen segninger var ens.

Interviewene afdekker meget forskellige holdninger
til at hjelpe sygeplejen med litteratursegning. Hos
biblioteker tilknyttet uddannelsesinstitutioner er den
dominerende holdning, at litteratursegning er en del
af uddannelsen, mens enkelte biblioteker placeret pa
sygehuse gerne overtager hele segningen uden syge-
plejerskens tilstedevaerelse.

Sygeplejens emneord blev overordnet karakteriseret
som “’blede”, og centralt var, at de gerne ville deekke
alle teenkelige aspekter omkring deres emne. De
analyserede sogeprotokoller tydeliggjorde informa-
tionsspecialistens rolle som oversettelsesled mellem
sygepleje og database.
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Pa baggrund af interview og segeprotokoller konklu-
deres, at der pa nogle punkter findes faelles karakte-
ristika ved informationsspecialister adfaerd ved syge-
plejefaglig litteratursegning. Dog traeder forskellene
i hegjere grad frem i vores afdeekning, og vi vurderer
derfor, at der ikke er tilstrackkelig grundlag for at ud-
arbejde en systematiseret model for segeprocessen.

I stedet foreslés at arkivere segninger pa termniveau
med henblik pa genanvendelse og inspiration til sy-
gepleje og informationsspecialist.

Noter

1. Det delvist mudrede informationsbehov er af-
ledt af begrebet mudret informationsbehov, som
Ingwersen og Wormell opererede med i deres bog
Informationsformidling i teori og praksis fra 1990.
Delvist mudret henviser til, at det overordnede
emneomrade er kendt, dvs. sygepleje, mens det
aktuelle informationsbehov er mudret. I og med
at sygeplejen ikke har et veletableret begrebsap-
parat, opererer vi med delvist mudrede informati-
onsbehov, hvor kun selve rammen er kendt, mens
indholdet altsa begreber og begrebsrelationer er
forholdsvis ukendte.

2. Sengevadning.

3. Oftest anvendes taenke-hgjt-metoden til test af
websites’ usability, men i forhold til ovenstaende
synes metoden ogsa at have potentiale til underse-
gelse af sggeadfzerd og - problemer.
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