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Et informationsvidenskabeligt
serviceeftersyn af Medicin.dk

Henrik Kohler Simonsen

This article discusses information science and modern metalexicography, arguing that
both disciplines share many characteristics. On the basis of this theoretical discussion a
new information-science model is introduced, and it is argued that this model encom-
passes the six most important dimensions in modern information science and metalex-
icography. The analysis model is then applied to Medicin.dk, which is one of Den-
mark’s leading websites supplying health and medicinal information. The analysis of
Medicin.dk is based on empirical data from a questionnaire survey involving 3,813
respondents, an interview survey comprising 11 doctors and other health care profes-
sionals, and two workshop surveys comprising 17 health care professionals. The empir-
ical data also include data from a usability survey involving 8 citizens with different
backgrounds. The analysis of the empirical data and the design and content analysis of
Medicin.dk showed that the social relational needs of patients and relatives were not
sufficiently met by the non-professional section of Medicin.dk called min.medicin.dk.
Finally, a conceptual framework for the application of social media in a reference work
such as Medicin.dk is proposed, and it is argued that social media facilitate the satisfac-
tion of the social-relational needs of patients and relatives.

Nogleord: Informationsvidenskab, metaleksikografi, stjernemodel, socialrelationelt
behov, sociale medier

1. Indledning og problem

Opdateret og videnskabeligt baseret legemiddelinformation er et vigtigt sam-
fundsanliggende for ethvert moderne samfund. I Danmark varetages denne
samfundsrelevante opgave af Dansk Lzgemiddel Information A/S, som udgiver
opslagsvarket Medicin.dk. Denne artikel vil for det forste diskutere informati-
onsvidenskab og metaleksikografi og pavise pa hvilke omrider de to omrider
adresserer den samme type af problemer og losninger. Jeg vil i artiklen desuden
introducere den informationsvidenskabelige stjernemodel, som vil blive
anvendt som analysemodel i diskussionen af Medicin.dk. Artiklen vil for det
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tredje diskutere Medicin.dk og pipege is@r et omride, hvor Medicin.dk med
fordel kan forbedres. Endelig vil artiklen kort diskutere et koncept til anven-
delse af sociale medier i opslagsvaerker som Medicin.dk med henblik p4 i hejere
grad at understotte patienters og pargrendes socialrelationelle behov.

2. Leksikografi og informationsvidenskab

Informationsvidenskab og moderne leksikografi kan sammenlignes pd flere
omrdder. Popper (1989: 67) taler ikke om videnskaber, men mere om hvilke
problemer og lgsninger en videnskab beskaftiger sig med og anferer ”Subject
matter or kind of things do not, I hold, constitute a basis for distinguishing
disciplines...We are not students of some subject matter. but students of pro-
blems” (min understregning). Og man kan roligt sige, at bide den moderne lek-
sikografi og informationsvidenskab beskaftiger sig med mange af de samme
problemer. Begge discipliner er interdisciplinzre og er desuden i hoj grad for-
bundet med informationsteknologi, og endelig har begge discipliner en stor
snitflade til samfundet, det enkelte individ og indgar ofte i en social og organi-
satorisk kontekst.

Lad os se p& hvorledes informationsvidenskab defineres. Merriam-Webster
Online definerer informationsvidenskab siledes: “Information science is an
interdisciplinary science primarily concerned with the analysis, collection, clas-

sification, manipulation, storage, retrieval and dissemination of information

(min understregning) ”, hvilket synes at vere en dekkende definition. En langt

mere interessant diskussion tilbydes dog af Saracevic (1999: 1052), som anferer
i sin diskussion af informationsvidenskab, at den som videnskab har en rekke
karakteristika. Informationsvidenskab er for Saracevic karakteriseret af at vare

...interdisciplinary in nature...”, ”...inexorably connected to information
technology...”, og at ”...Information science has a strong social and human
dimension...”.

Lad os nu se pa hvorledes leksikografi defineres. Merriam-Webster Online
definerer leksikografi som “the editing or making of a dictionary”, hvilket ma
siges at veere en gammeldags og ikke serlig dekkende definition, idet moderne
leksikografi i stigende grad har fokus pa behovstilpasset informationstilgang og
mere opfatter sig selv som et delomrdde inden for informationsvidenskaben.
Leksikografi defineres mere dekkende af f.eks. Bergenholtz & Tarp (1995: 31,
som henholdsvis “metalexicography (theoretical lexicography or dictionary
research)” og “practical lexicography”. Den moderne leksikografi har udviklet
sig eksplosivt de senere &r, men sammenhengen mellem leksikografi og infor-
mationsvidenskab blev allerede pévist i 1995, hvor Reinhard Hartmann i en
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uformel samtale med Tom McArthur foreslog termen reference science som en
kombination af library science og information science (McArthur 1998: 220).

Sammenfattende argumenteres det, at begge discipliner netop udnytter det
interdisciplinere samarbejde, samt i varierende grad har fokus pé iser opsam-
ling, klassifikation, tilpasning, tilgang og spredning af information.

3. Den informationsvidenskabelige stjernemodel

"Relevant data should be retrieved and processed according to the external situ-
ation that motivated consultation in the first place, and the information needed
to change a state of affairs in the outside world should be operationalized” (Ver-
linde et al. 2010: 5) er et meget rammende citat, og det er meget vanskeligt at
vere uenig med de tre forfattere i, at det netop er det det hele handler om. Og
her skal sikaldte forskellige teoretiske skoler ikke std i vejen for det i grunden
dbenlyse, men samtidig meget vanskelige: at tage udgangspunkt i brugerens
kompetencer, behov, situation, og den opgave brugeren str overfor, og derefter
give brugeren behovs- og opgavetilpasset tilgang til de rette informationstyper.
De tre forfattere argumenterer, at ethvert opslagsvark skal kalibreres i forhold til
tre dimensioner som er: bruger, data og tilgang. Disse overvejelser benzvnes
"the lexicographic triangle” (Verlinde et al. 2010: 5), og hovedargumentet er, at
hvis ikke de tre elementer er kalibreret i forhold til hinanden, s& vil opslagsver-
ket s at sige f3 slagside.

Der er dog langt flere dimensioner pa spil end de tre, og Figur 1 nedenfor
viser den informationsvidenskabelige stjernemodel, som til forskel fra den leksi-
kografiske trekant er baseret pa hele seks dimensioner nemlig bruger, situation,
tilgang, opgave, data og behov.

Figur 1. Den informationsvidenskabelige stjernemodel

Bruger

Behov /\_ Situation
Data -—-"‘\/ Tilgang

Opgave
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Brugeren kan bdde vere en person og en organisation, se f.eks. Simonsen (2002:
46), som taler om et "dual-focus approach”, hvor bide organisationen som et
strategisk miljo og den enkelte bruger opfattes som bruger. Tilsvarende kan
man tale om et helt samfund som bruger af et opslagsverk, hvilket der er tale
om i denne situation, hvor medicin.dk. tilfredsstiller et samfundsmessigt rele-
vant informationsbehov efter opdateret og videnskabeligt baseret legemiddelin-
formation.

Situation er den situation, hvor information tilgis. Tarp (2006) omtaler to
typer af brugssituationer, nemlig “punktuelle” og "systematiske” og Simonsen
(2008) diskuterer "the lexicographic workflow cycle”, og argumenterer for, at
en brugssituation ofte er fluktuerende og bestdr af indbyrdes forbundne kogni-
tive, kommunikative, punktuelle og systematiske brugssituationer. Situationen
fir i ovrigt stigende betydning, idet brugersituationen ikke lengere er fysisk
bundet til en lokation via et opslagsvark eller en computer, men nu i stigende
grad er bevagelig og forekommer pd smart phones eller andre mobile devices,
og dermed en mobil informationstilgang med den stgj, som det afstedkommer.

Tilgang er den méde brugeren tilgdr data p& og omfatter den eller de soge-
maskiner og -metoder, hvorpd data kan fremfindes. Datatilgangen ber vere
variabel og athengig af hvilken type af data brugeren har brug for til lesning af
en specifik opgave. Datatilgang indeholder ogsd datapresentation, som er den
mdde data prasenteres pd i en given situation.

Opgave er den opgave, som brugeren er ved at lgse. Brugeren kan have
behov for information i forbindelse med tekstreception, tekstproduktion, over-
settelse, tilegnelse af viden, dvs. understottelse af bide kommunikative eller
kognitive funktioner, eller fordi han skal bruge bestemte informationer med
henblik pd at udfere en handling eller opgave. Tarp (2006) giver en omfattende
oversigt over de mange forskellige funktioner et opslagsveerk kan tilfredsstille,
men funktionsleren er i sig selv blevet begrensende, idet information efterspor-
ges i langt flere situationer end blot i kommunikative og kognitive brugssituati-
oner. Tenk blot pa information, som tilgas i forbindelse med underholdning
eller ved dannelse af sociale relationer etc.

Data er de semiotiske tegn, som brugeren soger frem. Mangden og typen af
data er helt naturligt athngig af behovet, opgaven og situationen, og tilgangen
skal helt naturligt veere tilpasset de samme faktorer. Data kan siledes sagtens
vere alt lige fra traditionelle tegn til lyd- og videofiler. En patient med en kro-
nisk sygdom og en specialleege har helt naturligt ikke samme informationsbe-
hov, og de har derfor forskellige ensker og krav til datatilgangen.

Behov er det informationsbehov, som brugeren har. Ifglge www.informati-
onsordbogen.dk kan informationsbehov bide vaere “erkendte” og “ikke-
erkendte” samt “subjektive” og “objektive”. Subjektive er de informationsbe-
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hov, som en person mener at have og objektive informationsbehov omfatter de
informationer, som er nedvendige for at lgse et bestemt problem. Det er helt
afgorende, at huske p4, at et informationsbehov jo er ulgseligt forbundet med
de ovrige dimensioner, men iser tilgang, opgave og data, hvilket jo i den grad
skal afstemmes i forhold til hinanden for at tilfredsstille brugerens informati-
onsbehov.

Sammenfattende argumenteres det siledes, at den informationsvidenskabe-
lige stjernemodel er velegnet til bide at beskrive samt analysere de forskellige
faktorer i informationsvidenskab og metaleksikografi, og at modellen er veleg-
net til at beskrive og anvende ved udviklingen af moderne informationsviden-
skabelige opslagsvaerker. Der er siledes ikke kun tale om brugertilpassede
adgang til data, men ogsé i hej grad situations- og opgaveathengige data, som er
dikteret af en lang rekke faktorer, herunder brugerens kompetencer, opgavelgs-
ning samt opgavesituation og i realiteten ogsé det formdl, som brugeren har
med det sogeresultat, som informationssegningen forer til.

3. Medicin.dk

Medicin.dk indeholder videnskabeligt baseret information om legemidler, syg-
domme og behandling. Medicin.dk anvendes af sundhedsprofessionelle pa
f.eks. hospitaler, i legehuse og pd apoteker, ligesom legemiddelinformationen
fra Medicin.dk kan tilgds fra websites som f.eks. apoteket.dk, netdoktor.dk og
pa mange patientforeningers websites. Logfilsdata fra Google Analytics fra peri-
oden 18. april — 24. april 2011 viser f.eks., at Medicin.dk pa en uge har
553.318 sidevisninger. Medicin.dk er opdelt i to indgange:

* pro.medicin.dk, hvis mélgruppe er fagfolk, dvs. leger, farmaceuter, sygeple-
jersker, leegesekreterer, etc., der har en sundhedsfaglig baggrund

* min.medicin.dk, hvis malgruppe legfolk, dvs. patienter, pirgrende og
andre interesserede borgere, der ikke nedvendigvis har nogen sundhedsfag-

lig baggrund.

Medicin.dk udgives af Dansk Leegemiddel Information A/S (DLI). Medicin.dk
har en samlet redaktion, men to forskellige ansvarshavende redaktorer for hhv.
min.medicin.dk og pro.medicin.dk. Redaktionerne gor brug af mere end 400
legefaglige eksperter, der laver og opdaterer leegemiddelinformation inden for
hver deres speciale. Redaktionen varetages af sekretariatet, som bestdr af infor-
mationsfarmaceuter, der koordinerer og opdaterer alle tekster.
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4. Brugerne og brugssituationerne

For at kunne udfere det informationsvidenskabelige serviceeftersyn, skal vi forst
se lidt nermere pé brugerne af Medicin.dk, de typiske brugssituationer samt pa
de relevante informationskategorier. Forste del af dette kapitel ser pa brugerne
af pro.medicin.dk, og tager udgangspunke i data fra en sporgeskemaunderso-
gelse med 3813 respondenter, en interview-undersogelse og en workshop-
undersogelse, jf. Devoteam (2009). Interviewundersegelsen omfattede 11 inter-
views af leger, farmaceuter og sygeplejersker, og de to workshops omfattede 17
leger, farmaceuter og sygeplejersker. Som det fremgar af Figur 2 nedenfor er
over halvdelen af brugerne leger (56%), men ogsd sygeplejersker, farmaceuter
og social- og sundhedsuddannede bruger Medicin.dk.

Figur 2. Profil af Medicin.dk's brugere (pro.medicin.dk)

Sygeplejerske 9

Studerende g

Social- og sundhedsuddannet 6
Leege 56

Forsker 3

Farmaceut 8

Andet 12

Som det fremgar af Figur 3 nedenfor afspejles dette ogsa i de fem hyppigste
brugssituationer nemlig Valg af behandling, Ordination, Handtering af legemid-
ler, Information til patienter, og Opdatering af viden, som er typiske brugssituati-
oner for sundhedsprofessionelle, ndr de gnsker at tilegne sig ny viden og treffe
beslutninger, jf. Devoteam (2009). De fem hyppigste brugssituationer kan
karakteriseres som primzart kognitive brugssituationer, jf. Tarp (2006:58), som
inddeler brugssituationer i hhv. ’kommunikative situationer (dvs. situationer,
hvor der opstir et problem i forbindelse med en igangverende eller planlagt
kommunikation) og kognitive situationer (dvs. situationer, hvor der eksisterer
et gnske om at fi viden om et eller andet emne)”.
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Figur 3. Informationstyper i de fem hyppigste brugssituationer i pro.medicin.dk

Valg af behand- | Ordination Handtering af | Information til | Opdatering af

ling legemidler patienter viden

Bivirkninger Dosis (74%) Dosis (49%) Bivirkninger Bivirkninger

(80%) (86%) (75%)

Dosis (72%) Bivirkninger Bivirkninger Interaktioner Interaktioner
(73%) (46%) (67%) (71%)

Interaktioner Interaktioner Interaktioner Dosis (57%) Indholdstof

(71%) (65%) (42%) (61%)

Serlige forsig- | Sarlige forsig- | Sarlige forsig- | Pris- og pak- Dosis (60%)

tighedsregler tighedsregler tighedsregler ningsinforma-

(55%) (50%) (32%) tion (52%)

Indholdsstoffer | Pris- og pak- Indholdsstoffer | Sarlige forsig- | Seerlige forsig-

(50%) ningsinforma- | (30%) tighedsregler tighedsregler
tion (49%) (50%) (59%)

Figur 3 viser sdledes sammenfattende, hvordan 3813 respondenter har rangord-
net de fem mest foretrukne informationstyper i de fem hyppigste brugssituatio-
ner. Legen bruger siledes pro.medicin.dk i sit daglige arbejde delvist til beslut-
ningsstotte og delvist i en kognitiv brugssituation til at treeffe beslutninger og til
at besvare sporgsmal som Huvilker legemiddel skal jeg velge il patienten?, Hvilken
dosis skal patienten have? og Hvilken information skal jeg huske at anfore pa recep-
ten?, etc.

Anden del af dette kapitel diskuterer brugerne af min.medicin.dk, og der
tages her forst og fremmest udgangspunke i data fra en brugertest fra 2010 med
otte borgere med forskellig baggrund, jf. SnitkerGroup (2010). Undersogelsen
omfattede otte brugervenlighedstests, som blev gennemfort efter tenke-hojt-
metoden og optaget pd video. Testpersonerne omfattede yngre og @ldre bor-
gere, internetvante og mindre internetvante borgere samt syge og raske borgere.
Undersogelsen omfattede mere specifikt en kvinde pd 41 ér (ufaglert) mor til
to, en mand pé 52 &r (cand.merc.) far til to, kronisk astma, en kvinde pa 78 ar
(faglert), en kvinde pad 46 ar (korrespondent), parerende medicineret for
depression, en kvinde pé 41 ar (cand.mag), en mand pé 24 ar (elektriker), kro-
nisk tarmsygdom, en kvinde pd 55 &r, datter med Aspergers syndrom og en
mand 78 ar (pensionist).

En decideret brugerprofil i lighed med den i Figur 1 er séledes ikke tilgen-
gelig, hvorfor folgende brugerprofil opstilles pd basis af data fra de otte bruger-
venlighedstests samt den formulerede mélgruppe for min.medicin.dk. Den
intenderede mélgruppe for min.medicin.dk er ”patienter, pargrende og andre
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interesserede brogere, der ikke nedvendigvis har nogen sundhedsfaglig bag-
grund” (www.medicin.dk), og min.medicin.dk ber derfor optimalt set vere et
opslagsvark, som primert henvender sig til en meget bred mélgruppe bestdende
af legfolk, som samtidig ofte er pdvirket af bekymringer, angst og sorg over egen
eller parorendes sygdom.

Patienten og den pargrende derimod har en speciel brugssituation. Patien-
ten og den pargrende bruger min.medicin.dk i kognitive brugssituationer, idet
de ensker mere information om den sygdom, de eventuelt er blevet diagnostice-
ret med og/eller, nir de onsker at fi mere viden om den medicin, de er blevet
ordineret af legen. Patienten og den pargrendes brugssituation er karakteriseret
ved, at de ofte er bekymrede, kede af det, bange, irrationelle og folelsesmessigt
berorte, og nogle af de spergsmal, som de ensker svar pa er Hvad kendetegner
min sygdom?, Hvad er udsigterne til ar blive helbredt?, Hvordan kan den medicin
legen har ordineret hjelpe mig?, Hvilke bivirkninger har medicinen? og Hvordan
skal jeg tage medicinen? etc.

Alle disse sporgsmal kan patienten og den parerende sagtens fd svar pa i den
nuvaerende udgave af min.medicin.dk, men som det informationsvidenskabe-
lige serviceeftersyn paviser, s& har patienter og parerende ogsi andre, vigtige og
ofte mere socialt orienterede spergsmaél i forbindelse med deres sygdom og der-
med ikke udelukkende kognitive behov. I forbindelse med sygdom eller som
parerende til en syg, vil brugere af min.medicin.dk ofte have sporgsmal som
Hvordan klarer andre sig med denne sygdom?, Hvilke erfaringer og gode rid kan
andpre patienter med samme sygdom give mig? og Hvordan héndterer andre patien-
ter denne sygdom? etc. Det er vasentlige sporgsmdl, som gir langt ud over det
blot at tilegne sig faktuel viden om en sygdom og en udskrevet medicin. Der er
med andre ord tale om en mere social brugssituation, som er kendetegnet ved,
at der indgar sociale relationer mellem mennesker, i forste omgang ofte facilite-
ret vha. sociale medier og eventuelt senere vha. personlige relationer, hvor
patienter med samme type sygdom medes i patientgrupper etc. Denne type
brugssituation vil i det efterfolgende blive omtalt som en socialrelationel brugssi-
tuation (dvs. en situation, hvor der eksisterer et onske om at skabelfastholde sociale
relationer mhp. at dele bekymringer og viden om ens sygdom).

Men dette behov for at komme i kontakt med andre patienter og dele
bekymringer med andre med samme sygdom tilfredsstilles kun i ringe grad med
den nuvarende udgave af min.medicin.dk. Denne mangel fremgar iser tydeligt,
ndr man ser pd de mest sandsynlige brugssituationer og de tilhorende informa-
tionstyper, hvoraf meget f& af disse er til stede i eller kan tilgs fra min.medi-

cin.dk, se Figur 4 herunder.
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Figur 4. Informationstyper i de fem mest sandsynlige brugssituationer i min.medicin.dk

Information om [[nformation om [Selvhjelp Hjelp og radgiv- [Temameder
min sygdom imin medicin ning
Sygdomsbeskri- [Brug af medicin [Forum Netrddgivning  [Emne for meder
velse
Symptomer Bivirkninger Blog Psykologhjelp  [Mededato
Sygdomsforleb  [Priser og pakning [Patientdagbeger [Socialridgiver — [Modested
Behandling Medicinkombi- Behandlingsplan

nation
Overlevelses-
chance

At patienter og parerende har andre behov end blot information, underbygges
af folgende citat fra kvinde 55 &r, som var en af forsegspersonerne i testen: “Jeg
soger information pd blogs og i chat-grupper hos patientforeninger. Her finder
jeg erfaringer fra bruger til bruger” Devoteam (2009). Ogsa information om
overlevelseschancer etc. er efterspurgt, hvilket kommer til udtryk af mand 52,
som stillet overfor en opgave i testen om at finde relevant information om bryst-
kreft, udtaler, at "Mdske har man ogsa brug for fakta om, hvis man fir bryst-
kreft, hvad chancerne er for helbredelse osv., hvor mange der kommer godt
igennem sygdommen” Devoteam (2009). Der synes derfor ogsa at vere empi-
risk basis for at argumentere, at min.medicin.dk i hejere grad ber tilfredsstille
socialrelationelle behov. Det informationsvidenskabelige serviceeftersyn og
appliceringen af stjernemodellen pd hhv. brugerne, brugersituationerne, datatil-
gangene, brugeropgaverne, de nedvendige data og brugerbehovene viste, at der
stadig er en del at gore, for min.medicin.dk tilfredsstiller de socialrelationelle

behov.

5. Adgang til sociale medier fra min.medicin.dk?

En dzkkende definition af sociale medier gives af Kaplan & Haenlein (2010:
61), som definerer sociale medier som "Social media is a group of Internet-
based applications that build on the ideological and technological foundations
of Web 2.0 and that allow the creation and exchange of User Generated Con-
tent”. Grunden til at netop sociale medier anbefales til at understotte de social-
relationelle behov i min.medicin.dk er jo netop, at sociale medier understotter
brugernes gnske om social tilstedevarelse, selvprasentation og ensket om at
afslore informationer om sig selv. Netop det at afslore noget om sig selv er helt



572  Henrik KoHLER SIMONSEN

afgerende, nir mennesker vil udvikle tette sociale relationer, og netop i en situ-
ation, hvor en pérerende eller kronisk syg ensker at dele sine bekymringer med
andre i samme situation, synes sociale medier at vare oplagt at bruge, se i ovrigt
Kaplan & Haenlein (2010: 62), som bruger de to dimensioner Social Presence
og Self Presentation til at klassificere seks forskellige typer sociale medier. Brogan
(2010:5 ff.) giver ogsa en rekke gode grunde til at anvende sociale medier i for-
retningsejemed herunder at "Social networks can amass like-minded people
around shared interests with little external force, no organizational center, and a
group sense of what is important and what comes next” og endelig "People feel

heard” (min understregning).

Derfor er der alt mulig god grund til at give brugerne med socialrelationelle
behov adgang til sociale medier fra min.medicin.dk. Tanken i konceptet til
anvendelse af sociale medier i min.medicin.dk er, at min.medicin.dk udbygges
med et ekstra felt, der f.eks. hedder Sygdom, som vises i lighed med de andre
informationstyper. Det ekstra felt skal naturligvis vises bide i navigationsme-
nuen overst i skermbilledet og i navigationsfeltet i venstre side af skermbilledet
pa min.medicin.dk.

Hvis en patient f.eks. har fiet ordineret leegemidlet Tamoxifen til efterbe-
handling af estrogenfelsomme brystkreftsygdomme, s& vises Brystkraft i syg-
domsfeltet. Preeparater og sygdomme forbindes séledes, at de relevante prapara-
ter vises i forbindelse med de relaterede sygdomme og omvendt. S& udover at fi
de kognitive behov dekket, kan patienten eller den pirerende siledes klikke pa
linket Brystkraft, forlade min.medicin.dk og gi til det sygdomsspecifikke sub-
site, som tilbyder yderligere muligheder for patienter, der er i behandling for
brystkreft. Dette og evrige subsites stilles til ridighed af min.medicin.dk for
patienter, pirerende og patientforeninger, som sd vil kunne anvende sitet efter
eget onske. Nar brugeren forlader min.medicin.dk forlader vedkommende ogsa
den kontrollerede del og begiver sig ind pé et subsite, som Medicin.dk ikke har
ansvaret for og som er underlagt de generelle regler for anvendelse af sociale
medier. Sociale medier lader sig vanskeligt styre, og derfor skal Medicin.dk fra-
skrive sig ethvert ansvar for det, som matte foregd pd subsitet. Men samtidig er
sociale medier serdeles velegnede til netop understottelse af socialrelationelle
behov og er en stigende magtfaktor for patienter og patientforeninger, fordi de
via disse medier endelig har fiet mulighed for at pavirke leger, politikere og
offentligheden.

Nér brugeren s er kommet til det pigeldende subsite — her Brystkrefi — sa
vil han kunne velge mellem forskellige typer af sociale medier, som alle hver for
sig pd forskellig vis understotter de socialrelationelle behov og tilfredsstiller

behovet for at have social tilstedevarelse og selvpresentation, se Kaplan &
Haenlein (2010: 62).
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Subsitet Brystkreft kan med fordel indeholde forskellige typer af sociale
medier og konceptet her indeholder funktionaliteterne Forum, Behandlingslan,
Dagbog, Lokale foreninger, Moder, Psykolog og Socialridgiver. Patienten eller den
parerende vil siledes kunne udveksle viden og bekymring om egen eller pare-
rendes brystkreft i Forum og fi adgang til personligt og NEM-ID-beskyttet
Behandlingsplan, som lege og hospital har udarbejdet. Patienten vil ogsd kunne
skrive om sit sygdomsforleb under Dagbog pa en blog, hvor patienten kan
blogge om sin sygdom, se Natt och Dag (2012), kunne tilgd information om
Lokale foreninger og Moder om brystkreft og endelig kunne tilgd netridgivning
eller personlig ridgivning fra psykologer og socialridgivere under Psykolog og
Socialradgiver.

6. Konklusion

Denne artikel diskuterede informationsvidenskab og leksikografi og introduce-
rede den informationsvidenskabelige stjernemodel. Stjernemodellen er velegnet
som analysemodel og til at anvende i udviklingen af moderne informationsvi-
denskabelige opslagsvarker, som skal tage hejde for dimensioner som bruger,
situation, tilgang, opgave, data og behov. Stjernemodellen blev brugt som ana-
lysemodel p& Medicin.dk, og analysen viste, at is@r patientens og den pareren-
des socialrelationelle behov ikke i tilstreekkelig grad blev tilfredsstillet i den
nuvarende udgave af sitet. P4 basis af denne analyse blev der derfor til sidst i
artiklen prasenteret et enkelt koncept til anvendelse af sociale medier i opslags-
verker som f.eks. Medicin.dk, og det argumenteres, at anvendelsen af sociale
medier i serlig grad er velegnet til ikke kun at give patienten og den parerende
faktuelle oplysninger om egen sygdom og behandling, men ogsa til at fa tilfreds-
stillet eller faciliteret sine socialrelationelle behov.
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