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Owersigtsartikel

Evidensbaseret praksis
— forhabninger, begraensninger
og muligheder

Kjeld Hogsbro

Aalborg universitet
kjeldh@socsci.aau.dk

Hogsbro, K. (2011). Evidensbaseret praksis — forhabninger, begreensninger og mu-
ligheder. Tidsskrift for Forskning i Sygdom og Samfund, nr. 15, 11-30.

Denne artikel giver et overblik over en raekke af de vigtigste bidrag til diskussionen om
evidensbaseret praksis. Den tager udgangspunkt i nogle forestillinger, som har bredt sig pa
det politiske niveau og konfronterer disse forestillinger med de konkrete betingelser for pro-
duktion af videnskabelige oversigter over, 0g analyser af, forskningens resultater. Pi denne
baggrund gennemgdr artiklen en raekke af de kritiske forbehold, der har varet fremsat af
forskerne, nar det drejer sig om evidensbaseret praksis. Artiklen afsluttes med en mere ge-
nerel diskussion om forholdet mellem forskning og praksis og kommer med nogle konkrete

bud pi forskningsdesign, som kan lose nogle af problemerne.

“Det er opsigtsveekkende resultater, der er kommet ud af den eksisterende evidens-
baserede viden. Vi ved f.eks. nu, at nogle offentlige indsatser direkte skader. I andre
tilfeelde ved vi, at der findes langt bedre metoder, end dem der anvendes. Der er
ogsa situationer, hvor forskellige metoder virker nogenlunde lige godt eller skidt —

ogsa selv om der er voldsomme faglige og politiske uenigheder om dem. Endelig
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—og heldigvis — ved vi ogsa, at mange af de offentlige tilbud faktisk virker og virker
godt. Det er en vigtig oplysning, da det sa geelder om ikke at lave eendringer, der

undergraver en god praksis.” (Hede & Andersen, 2005)

Dette citat fra Mandag Morgens oversigtsartikel om evidensbegrebet viser nogle
af de forhdbninger, de politiske beslutningstagere har knyttet til udviklingen af
systematiske reviews (SR) pa det sociale omrade. Men lever virkeligheden op til
disse forhabninger? Er det muligt at samle og syntetisere forskningsresultater fra
undersogelser af effekterne af den sociale og kliniske indsats pa en made, sa det
giver meningsfulde retningslinjer for praksis? I de sidste 10 ar har der i en raekke
videnskabelige tidsskrifter veeret fort en indgaende debat om de videnskabsteo-
retiske, metodologiske og praktiske muligheder for dette. Denne artikel giver et
overblik over de vaesentligste positioner i denne diskussion og kommer med et
fremadrettet bud pa en konstruktiv lgsning.

Begrebet “evidensbaseret praksis”

Begrebet “evidensbaseret praksis” (EP) indeholder, sddan som det optreeder i de
senere ars offentlige debat, nogle forhabninger og forestillinger om, at man kan
basere det kliniske og sociale arbejdes praksis pa retningslinjer, der pa baggrund
af aktuel forskning har vist sig at have en hgj grad af sandsynlig positiv effekt. Be-
grebet indeholder saledes en forestilling om, at man i forbindelse med beslutnin-
ger kan seette sig ud over brugeres og professionelles individuelle erfaringer fra
praksis og supplere eller erstatte denne individuelle erfaring med en viden, der er
baseret pa kvalificerede forskningsmaessige resultater. I den offentlige debat er det
ikke altid helt klart, hvad man anser for 'kvalificerede forskningsmaessige resulta-
ter’, da dette afhaenger af, hvad man betegner som sikre forskningsmetoder til at
skaffe sig optimal viden om effekter. Dermed er diskussionen i hej grad overladt
til forskernes egne fora, hvor forestillingerne om evidensbaseret praksis har fort
til en genopblussen af en metodediskussion, som er bade ny og gammel. Gammel,
fordi den indeholder en hel del elementer, som ogsa forekom i 60ernes og 70ernes
diskussioner, og ny, idet der har meldt sig nogle nye akterer pa banen i form af in-
stitutioner, som har specialiseret sig i at samle forskningsbaseret viden, som kan
have betydning for de valg mellem forskellige former for social stette og terapeu-
tiske interventioner, som politiske beslutningstagere og praktikere konfronteres
med. Disse institutioner, hvor Cochrane Instituttet er det mest kendte, har pataget
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sig arbejdet med at producere systematiske forskningsoversigter over relevante
forskningsresultater og gennemfore en samlet syntese af disse resultater, saledes

at beslutningerne kan tages pa et mere kvalificeret og velinformeret grundlag.

Den praktiske organisering af systematiske reviews

I praksis ligger der imidlertid en neermest uoverkommelig opgave i at indsamle
og systematisere publicerede forskningsresultater fra hele verden. Iseer, hvis man
ogsa skal inddrage upublicerede undersoegelser. Det er derfor et feelles vilkar for
de reviewproducerende institutioner, at de ma styre og kvalitetssikre deres re-
views pa baggrund af sarlige procedurelle krav, som forskere, der forestar disse
reviews, skal felge. Principper for segningen i databaser og netveerk skal folge
nogle standardiserede forskrifter og i sidste instans godkendes af institutionernes
ledelser. Det skal veere synligt, hvilken betydning man tillegger de forskellige
undersogelser, og konklusionerne skal begrundes i resultaterne fra de anferte pri-
meerstudier (Bhatti, Foss Hansen & Rieper, 2006: 72-75; Konnerup, 2005: 128). Via
disse procedurer sikrer institutionerne sig, at reviewene angar velafgraensede og
relevante problemstillinger, bygger deres konklusioner pa alle tilgeengelige pri-
meerstudier og har konklusioner, der er gennemskuelige, veldokumenterede og

forstaelige for beslutningstagere og praktikere (se fig. 1).

Udvelgelse af emne Udarbejdelse af protokol Godkendelse af protokol
Identifikation U.dvaelgelse .og L
. . kvalitetsvurdering af Syntetisering af data
af primaerstudier ) .
primaerstudier
Udarbejdelse af Godkendelse og publicering
endelig rapport af rapport

Fig. 1: Typiske faser i de undersogte reviewprocesser (fra Bhatti, Foss Hansen & Rieper, 2006: 110)
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Allerede i indsamlingen af primeerstudierne optreeder der dog nogle filtrer, der
knytter sig til sproglige forhold, hvor engelske rapporter opprioriteres, og til insti-
tutionelle forhold, der gor upublicerede undersogelser sveert lokaliserbare. Sam-
tidig giver sggningerne ofte en stor og mangfoldig samling af afrapporterede un-
dersogelser, hvorefter forskerne er konfronteret med det helt grundleeggende pro-
blem at finde ud af, hvordan undersegelserne skal vagtes i forhold til hinanden
og finde en systematik for gennemgang og sortering af eksempelvis 500 afrappor-
terede undersogelser. Det er her, behovet for nogle frasorteringsprincipper melder
sig for overhovedet, at kunne gennemfore systematiske reviews i praksis indenfor
et realistisk forbrug af forskningsmaessige ressourcer. Den forste sortering af pri-
meerstudier kan ideelt set folge to forskellige principper.

En mulighed er at have et “formaliseret hierarki”, hvor visse undersegelsesme-
toder veegtes mere end andre. Man vil herefter pa forhand kunne frasortere en
storre meengde rapporter uden at forholde sig til deres resultater, hvis der ligger
tilstreekkelig mange undersogelser i den gverste ende af hierarkiet.

En anden mulighed er at anvende en “evidenstypologi”, hvor man &bner op
for, at forskellige sporgsmal besvares med forskellige metoder. Dermed har man
dog samtidig dbnet for en praksis, der kan blive ret uigennemskuelig, hvad angar
forskernes prioriteringer, og temmelig ressourcekreevende.

Begge principper findes praktiseret indenfor det aktuelle udbud af reviewpro-
ducerende institutioner, men Cochrane og Campbell, som er de to dominerende
institutioner pd omradet, anvender dog kun det formaliserede hierarki som ud-
gangspunkt (Bhatti, Foss Hansen & Rieper, 2006). I forleengelse af dette princip
har de valgt at gore RCT (Randomised Controlled Trial) til den gyldne standard
for den mest sikre undersogelse af effekter, mens andre statistiske undersogelser
af forskelle, som opstar i det virkelige samfundsliv (kvasieksperimentelle og regi-
sterbaserede design), kvalitative casestudier og etnografi, optreeder leengere nede
pa skalaen (Rieper & Foss Hansen, 2007). Undersegelser baseret pa professionelle
indberetninger og brugertilfredshed er placeret nederst i hierarkiet, idet de anses
for at veere betydeligt mindre palidelige. Alternativet, en evidenstypologi, kunne
ifolge Rieper og Foss Hansen tage udgangspunkt i den viden, beslutningstagerne
er interesseret i at fa fra reviewet. Er der tale om en viden om arsager, en viden om
mulighederne for at implementere eller udvikle en given model eller male effekten
af en velkendt model? Alt efter hvilken viden, rekvirenten af et review har behov
for, vil der veere tale om en forskellig veegtning af RCT, forlebsundersogelser, for-
mative evalueringer og kvalitative casestudier (Rieper & Foss Hansen, 2007: 82).
Ofte vil erfarne forskeres egne reviews indeholde sadanne vaegtninger.
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I deres gennemgang af 499 Cochrane-reviews fra et enkelt ar fandt Rieper og
Foss Hansen frem til, at 2/3 af disse reviews kun havde inddraget resultater fra
RCT-baserede studier, og det samme forhold gjorde sig geeldende i Cambell In-
stituttets reviews (Foss Hansen & Rieper, 2009: 144-148). Pa arbejdsmarked- og
uddannelsesomradet findes der meget fa RCT-baserede studier i Europa, hvilket
medforte at de systematiske reviews fra Cochrane/Campbell alene var baseret pa
erfaringer fra USA (Foss Hansen & Rieper, 2009: 150). I de nordiske lande er der
tradition for, at sddanne undersggelser baseres pa skonometriske analyser af de
ret omfattende registerdata, der findes i disse lande, og sadanne undersogelser var
derfor ikke inkluderet (Foss Hansen & Rieper, 2009: 149-50). I Danmark er der for-
trinsvis tradition for formative evalueringer og ingen tradition for RCT indenfor
uddannelsesomradet (Foss Hansen & Rieper, 2009: 154). Campbellinstituttets kon-
klusioner ma derfor strengt taget siges at begraense sig til effekterne indenfor en
nordamerikansk kontekst herunder dette omréades seerlige institutionelle og kul-
turelle betingelser. For at tage hojde for lokale kontekstuelle forholds betydning er
man derfor nedt til at supplere med nationale reviews baseret pa andet end RCT,
men disse reviews tilleegges herefter primeert national og lokal gyldighed (Foss
Hansen & Rieper, 2009).

Man skal saledes veere opmeerksom pa, at reviewene kan have kontekstuelle
bias knyttet til det forhold, at en stor del af de primeerstudier, reviewet er baseret
pa, vil omhandle interventionernes effekt i en nordamerikansk samfundsmeessig
sammenheeng, da det er her, der er den sterste tradition for RCT pa andet end
medicinske omrader.

Problemstillinger knyttet til reviews baseret pa RCT

De centrale reviewproducerende institutioners (Cochrane og Campbell) staerke
fokus pa RCT som den veesentligste metode til identifikation af effekter af givne
interventioner har medfert en omfattende diskussion af denne prioritering (og
rangordning) af forskningsmetoder.

Reviews, der alene er baseret pa RCT, viser ofte en stor spredning i resultaterne
fra disse RCT. Nogle af disse kan pavise en negativ effekt, mens andre paviser
en positiv effekt af en given intervention. Cochrane Instituttets varemaerke (som
det ogsa fremgar af deres logo) er derfor knyttet til muligheden for at samle re-
sultaterne fra et stort antal RCT med en betydelig spredning i deres konklusioner

vedrerende interventionernes effekt (Chalmers, 2003). Reviewets syntese bygger
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herefter pa forskellige metoder til at bestemme den gennemsnitlige effekt af inter-
ventionen baseret pa datamaterialet fra samtlige primaerstudier. Men netop dette
forhold omtales af Tor Johan Ekeland som seerdeles problematisk. TJE haevder sa-
ledes, at der i mange systematiske reviews er tale om sa markante forskelle i resul-
taterne fra de RCT, reviewet er baseret pa, at der ma veere tale om uoverskuelige
forskelle i populationer og interventioner. Det interessante resultat af at samle
disse primeerstudier kunne derfor eventuelt netop veere at afslore eksistensen af
seerlige kontekstuelle forhold, der pavirker interventionen vaesentligt. Under alle
omsteendigheder vil en metaanalyse, som alene identificerer en ‘gennemsnitlig
effekt’, vaere udtryk for det Ekeland kalder ‘statistisk illusionsmageri’ (Ekeland,
2005: 40). Denne form for statistisk illusion forsteerkes af en forneegtelse af kravet
om en teoretisk bestemmelse af sammenhaenge, som kunne forklare disse for-
skelle (Ekeland, 2005: 40).

Mark Pearson peger pa endnu en mangel ved en sddan empirisk pragmatisme,
som alene er baseret pa gennemsnit af observerbare data: Den er baseret pa en
manglende refleksion over den konstruktion af basale kategorier af malgrup-
per (populationer) og interventionsformer, som undersggelserne bygger pa (syg-
domskategorier, behandlingskategorier, malemetoder), og som finder sted uden-
for reviewinstitutionernes regi (Pearson, 2007). Dermed er Pearson inde pa det,
han kalder ‘construct validity” efter Shadish et al. (Shadish, Cook & Campbell,
2002). “Construct validity’ angar de konstruerede kategoriers betydning for un-
derspgelsernes konklusioner, og denne betydning er, ifelge Pearson, genstand for
fagdisciplinernes teoretiske grundlagsdiskussioner, sadan som Adorno er inde pa
i sin kritik af den empiriske socialforskning 50 ar tidligere (Adorno, 1957: 295-304;
Pearson, 2007: 505-526). Indenfor medicinsk forskning ger denne problemstilling
sig, ifelge Robert Levine og Max Fink, iseer geeldende indenfor psykiatrien, fordi
disciplinens basale kategorier i form af diagnoser er upreecise og ustabile (Levine
& Fink, 2006: 401-410). Indenfor det sociale felt ville det samme geelde katego-
rier som ‘indvandrere’, ’kriminelle” mv. Helt konkret er det relativt uinteressant at
kende den gennemsnitlige effekt af en given indsats overfor mennesker med ski-
zofreni eller langvarig arbejdsleshed, hvis man samtidig erkender at disse katego-
rier defineres forskelligt i de forskellige primeerstudier, og hvis forskersamfundet
i gvrigt er i tvivl om, hvad disse begreber egentlig deekker over.

Etandet forhold, som Levine og Fink er inde pa, gar pa spergsmalet om, hvorvidt
‘dobbeltblindhed’ i forbindelse med medicinske forseg er en illusion, idet man har
kunnet pavise, at bade patienter og leeger meget hurtigt kunne identificere hvem,

der havde faet det aktive stof. Nar denne gennemskuelighed kombineres med me-
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dicinalindustriens steerke kommercielle interesser i resultaterne fra RCT, sa risike-
res det, at metaanalysernes malte gennemsnitlige effekter er systematisk pavirket
af professionelle og kommercielle interesser, hvilket kan lede den kliniske praksis
pa vildspor, hvis de far alt for stor indflydelse pa behandlingen (Levine & Fink,
2006: 401). Indenfor det sociale omrade, hvor dobbeltblinde eksperimenter neeppe
kommer pa tale, ma man tilsvarende konstatere, at der ikke er nogen garanti for, at
mennesker ikke reagerer pa de eksperimentelle betingelser, og at der derfor heller
ikke er nogen garanti for, at resultaterne fra disse eksperimentelle interventioner
kan overfores til interventioner under virkelige forhold, hvor mange forskellig
faktorer gor sig geeldende (Hammersley, 2005: 85-100). I forbindelse med underse-
gelser af tilbud til smabern med autisme kan man saledes diskutere relevansen af
eksperimentelle undersogelser af paeedagogiske tilbud (Hegsbro, 2007). Hvordan
sikrer man sig, at peedagogerne i forsegs- og kontrolgrupper er lige engagerede
i deres arbejde, og at arbejdsbetingelserne i en steerkt overvaget og kontrolleret
forsggssammenheaeng overhovedet ligner hverdagen i de virkelige tilbud til disse
born? Samtidig star man overfor spergsmalet om, hvorvidt man pa baggrund af
et onske om RCT far et validt udtryk for effekten, nar man tildeler barnet et tilbud,
som foreeldrene ikke tror pa eller har tillid til (Hogsbro, 2007).

Der er siledes en lang reekke basale videnskabsteoretiske problemstillinger
knyttet til metaanalyser, der alene baseres pa RCT. Specielt de der ikke i storre
udstreekning inddrager en teoretiske diskussion af kontekstens betydning for ind-
satsen, usikkerheden omkring de centrale begreber og kategorier, kommercielle
interessers indflydelse og mulighederne for at overfere resultater fra eksperimen-
telle situationer til den sociale og kliniske hverdags praksis.

Spergsmalet er sa, om det i praksis ville veere fuldsteendigt urealistisk at tage
hgjde for ovennaevnte problemstillinger i forbindelse med gennemforelsen af de
systematiske reviews. Men hvis ikke dette er muligt, ma det i hvert fald medfere
en grundlaeggende skepsis, hvad angér udnyttelsen af deres resultater som vejle-

dende for social og klinisk praksis.

Alternativer til RCT-baserede reviews

Donald Campbell udviklede i 70erne en reekke videnskabsteoretiske refleksioner
omkring de kvantitative underseogelsesmetoders begraensninger, hvor han i ar-
tiklen “Qualitative knowing in action research” fra 1978 laegger op til kombina-

tioner af kvantitative og kvalitative metoder, der kan bidrage til en mere grun-
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dig refleksion over baggrunden for samstemmende eller modstridende resultater
(Campbell, 1978). Dette skete, efter at han selv i 60erne havde veeret forende inden-
for eksperimentel socialvidenskabelig forskning. Udgangspunktet for Campbell
er, at menneskesamfund til alle tider har veeret involveret i ‘programudvikling’.
Campbell ser hele den kulturelle udvikling som et stort eksperimentelt labora-
torium med lgbende frasortering af institutionelle tiltag med uensket virkning
(Campbell, 1978: 195). "The raw material for such evaluations is the remembered
experiances of participants transformed into institutional decissions” (Campbell,
1978: 195). Det er dette ramateriale, de kvalitative studier beskeeftiger sig med, og
Campbell er derfor aben overfor alle former for dokumentanalyser, informantin-
terviews, deltagerobservationer og forskellige dialogiske forskningsmetoder som
f.eks. ideen om at samle deltagere fra forskellige programmer pa konferencer som
en del af en erfaringsopsamling (Campbell, 1978). Der dbnes saledes for hele den
palet af summative evalueringer, formative evalueringer og konstruktive evalu-
eringer, som kom til at kendetegne 80erne (Albaek, 1988; Guba & Lincoln, 1989).
Campbell mener saledes ogsd, at formative evalueringer principielt ber ga forud
for enhver summativ evaluering eller kontrolleret eksperiment, idet det ville veere
uhensigtsmeessigt at ofre ressourcer pa at evaluere en indsats, som ikke er i over-
ensstemmelse med sit program eller er fejlagtigt implementeret (Campbell, 1978:
197). Dette har senere veeret et centralt argument for valget at formative evalu-
eringer, selv hvor det kunne mede en vis modstand fra rekvirenterne (Albaek,
1988; Guba & Lincoln, 1989; Hogsbro, 2004: 66-80). Det samme geelder hans under-
stregning af, at et fortroligt kendskab til begivenheder og akterer er nedvendig
for at sikre mod misforstaelser og fejlfortolkninger af data og “much of all this
aquintanceship base can be lost in large-scale modern quantitative programme
evaluation”. Denne fare for at miste fortrolig indsigt i feltet som udgangspunkt for
forskningsbaserede fortolkninger af data forsteerkes yderligere af troen pa, at eks-
terne evaluatorer er mere objektive, og muligheden for, at sterre meengder “com-
puter prints-outs often provide a pseudo-scientific facade” (Campbell, 1978: 201).
Kvantitative undersegelser burde derfor altid suppleres med “project-anthropolo-
gists, sociologists or historians assigned to the task of commonsense acquaintance
with the overall context including the social interactions producing the measures”
(Campbell, 1978: 202). Hvis ikke dette gores, baseres undersogelserne i praksis pa
ureflekteret commonsense vedrerende karakteristika i samplet, inklusionskriteri-
erne, de gennemforte test og konteksten for interventionen (Campbell, 1978: 192-
94). Campbell ser alle undersogelser og deres resultater som bundet op pa male-
metoder og fortolkninger, der har redder i mere eller mindre stabile teoretiske an-
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tagelser med en mere eller mindre direkte relation til commonsense forestillinger
i det aktuelle samfund, og det er navnlig her, kvalitative og kritiske humanistiske
traditioner kan spille en nedvendig rolle. Pa denne made passer hans overvejelser
udmeerket sammen med den ‘explanation-building’, som Pawson argumenterer
for, som indebaerer en konstant vandring mellem forskellige forskningsresultater
i forseget pa at udvikle teorier om interventioners forudsaetninger og effekt (Paw-
son, 2006; Pearson, 2007: 505-526).

Campbells overvejelser fra slutningen af 70erne er interessante, dels fordi hans
navn og arbejde med eksperimentelle studier pa det sociale omrade senere blev
brugt i forbindelse med oprettelsen af Campbell Instituttet (Chalmers, 2003), dels
fordi de viser, hvordan man allerede i 80erne stort set havde rundet de samme

videnskabsteoretiske overvejelser, som man star med i dag.

Styringsmeessige konsekvenser for det konkrete
sociale og kliniske arbejde

Selve instrumentariet i form af undersggelsesmetoder, overvejelser vedrorende
intern og ekstern validitet og normer for reviews er saledes ikke nyt. Underse-
gelsesmetoderne og overvejelserne vedrerende validiteten af eksperimentelle
studier, kontekstens betydning og forholdet mellem rekvirentens commonsense-
forestillinger og frontmedarbejdernes praksiserfaringer er allerede fuldt udfoldet
omkring 1980. Normerne i forbindelse med systematiske reviews som en nedven-
dig del af et hvert forskningsprojekt har eksisteret i flere hundrede ar, om end de
altid har veeret vanskelige at leve op til og til tider har veeret betragtet som en sa
selvfolgelig del af en forskers daglige arbejde, at det ikke er blevet seerskilt priori-
teret og honoreret.

Det nye er dels en voldsom ekspansion og specialisering i den internationale
forskningsaktivitet dels en udvikling i internationale databaser og muligheden for
global elektronisk sggning af forskningsresultater. Dette har muliggjort en langt
mere effektiv administration af forskningsmaessige reviews, der kan kompensere
for stigende informationsmeengder og kompleksitet indenfor forskningen. Dette
geelder bade de systematiske reviews, der har de reviewproducerende institutio-
ners kvalitetsstempel, og de reviews, som er en del af enhver forskers virksomhed.
Det er saledes den stigende internationale forskningsaktivitet og en rent teknisk
innovation af hardware og software, som udnyttes i de nye reviewproducerende

institutioner. En innovation, som i og med den er ny ligesom surveyteknologien

EVIDENSBASERET PRAKSIS — FORH;&BNINGER, BEGRANSNINGER OG MULIGHEDER 19



indenfor socialforskningen i 50erne og de billeddannende medier indenfor neu-
rologien i 90erne, i sig selv skaber en optimisme omkring et afgerende gennem-
brud i samfundets muligheder for rationel indsigt i de sociale problemer og deres
losning. Dermed skabes der det, man sociologisk set forstar som en social bevee-
gelse blandt ledende aktorer, som drives af en utopi om en ‘endelig losning’ af
det moderne samfunds grundlaeggende styringsproblemer. Udviklingen i de rent
tekniske muligheder forenes i ‘evidensbeveaegelsen’ med en ambition om en for-
enkling af den offentlige styring, siledes at ressourcerne tildeles private, semiof-
fentlige og offentlige institutioner pa baggrund af simple mal for effektiviteten i
produktionen af tjenesteydelser. Det er her evidensbevaegelsen kan knytte an til
styringsambitioner indenfor New Public Management (Dean, 1999).

Det afgeorende problem ved en sddan steerk social bevaegelse er, at den i og med,
at den ignorerer (eller fortreenger) kritikken af innovationernes begreensning, risi-
kerer at gve vold pa den praksis, som den genererer indgreb overfor. Selv pa deres
egne preemisser har de systematiske reviews en reekke begraensninger i forhold
til praksis, som den politiske bevaegelse kan risikere at overse. Der er her navnlig

fem forhold, som forskellige forskere har peget pa i deres bidrag til diskussionen:

1. Hvis man antager, at det tager 4 ar at udvikle og teste en ny metode indenfor
klinisk praksis og to ar at gennemfore arbejdet med et systematisk review, vil
der ga minimum seks ar, for en metode er genstand for en vurdering baseret
pa systematiske review. Hvis praktikeren tover med at bruge metoder som ikke
er baseret pa SR, eller beslutningstagerne blokerer for det, vil det saledes afge-
rende forsinke udviklingen af praksis (Levine & Fink, 2006: 408).

2. Evidens baseret pa metaanalyser af RCT angiver den gennemsnitlige virkning
indenforen given population, og denne gennemsnitlige virkninger til delsirrele-
vant pa detindividuelle niveau i den kliniske praksis, idet (Ekeland, 2005: 34-47):
a. individuelle forskelle og betingelser kan veere vigtigere end den gennemsnit-
lige effekt. b. eksperimentelle forhold kan veere sa specielle og sé forskellige fra
praksis, at en generalisering til praktisk anvendelse af metoderne er seerdeles
problematisk. c. den menneskelige relation mellem terapeut/behandler/radgi-

ver kan have afgorende betydning.
3. Forskellige professioner, der domineres af forskellige faglige referencerammer,
vil have forskellige udgangspunkter for at implementere/forsta/relatere SR re-

sultater i deres praksis (Ventimiglia et al., 2000: 287-306). Evidensbevaegelsen
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skaber pa denne made en ny relation mellem forskning, praksis og common-
sense, som er helt uforudsigelig (Webb, 2001: 57-79).

4. Konteksten som dominerer SR er knyttet til amerikanske samfundsforhold,
selvom den fremstar som international. Uanset hvilke principper, der ligger
til grund for SR, risikerer et ensidigt fokus pa SR at gdeleegge en nedvendig

diversitet i sociale systemer og interventioner (Burawoy, 2005: 20-21).

5. I den udstreekning SR er baseret pa en forestilling om ‘objektive fund” knyttet
til RCT, privilegerer det biomedicinske og mere enkle kognitive interventions-
metoder med veldefineret virkning pa kort sigt frem for aspekter af kommu-
nikation, empati, etik, omsorg og hensyn til kontekst og relationer, som har en
mere diffus langsigtet betydning (Ekeland, 2005: 34-47).

Evidensbevegelsen kunne pa denne baggrund teenkes at have ret katastrofa-
le konsekvenser for social og klinisk praksis, hvis dens principper for styring
af indsatsen blev fuldt udfoldet og praktiseret. Dette kunne f.eks. ske, hvis re-
viewenes anbefalinger fik forrang frem for konkrete professionelle vurderinger
af det individuelle tilfeelde, og hvis finansieringen af indsatsen eller adgangen
til en indsats blev gjort atheengig af en sddan blastempling fra reviewinstitutio-
nernes side.

Hvis de systematiske reviews alene betragtes som 'vejledende’ eller ‘informe-
rende’, er problemet selvfolgelig til at overse, og undersogelser af praktikeres re-
aktioner pa forskningsbaseret viden peger da ogsa pa, at de fleste praktikere vil
tove med at tage udgangspunkt i forskningsbaseret viden, som ikke finder gen-
kendelse, stotte og tillid hos deres kolleger (Simons, 2004: 420). Forelebig peger
undersogelser af praksisfeltet saledes pa, at det sociale og medicinske omrades
praktikere forholder sig meget pragmatisk til anvendelsen af ‘evidensbaserede
metoder’. Dermed synes referencen til evidensbasering primeert at have en legiti-
merende funktion overfor omverdenen. Nar man i praksis eendrer ved, modifice-
rer og tilpasser det oprindelige koncept til lokale forhold og professionskulturer,
er der hojest tale om ‘evidensinformeret’ praksis, og denne modificerede udgave
af ambitionerne knyttet til evidensbaseret praksis er ogsa den udgave, som for-
skerne generelt set finder mest realistisk. Man kan derfor sperge sig selv, om der
overhovedet er et problem ud over eksistensen af en manglende sammenheeng
mellem politiske forestillinger og konkret praksis. Problemet opstar iser, hvis

kontrollen med indsatsen strammes efter retningslinjer, som ogsa foreslas i ar-
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tiklen i Mandag Morgen, hvor bevillinger gores afheengige af, at arbejdet foregar
efter evidensbaserede metoder, hvor brugerne kan klage over fravigelser, og hvor
man forestiller sig, at arbejdet kan gennemfores af kortuddannet personale, som
opleeres indenfor de specifikke metoder.

Ambitionerne om en evidensbaseret praksis er saledes forbundet med en reekke
problemer, som kan medfere en ganske alvorlig afsporing af en kontekstfglsom,
professionel, erfaringsbaseret praksis, der er aben for individuelle og lokale hen-
syn, og samtidig (og maske af samme grund) synes disse ambitioner at stode pa
barrierer knyttet til professionel erfaring og organisationskultur.

Alternative veje til forskningsmeessig udvikling af
praksis

Med udgangspunkt i overvejelser som de ovenstdende refererer bade Foss Han-
sen og Rieper, og Simons til Erauts overvejelser vedrerende kilderne til prak-
sisviden, nar de konstruktivt peger pa det, som de betragter som nedvendige
kundskabsmeessige forudseetning for den enkelte praktiker. Eraut anferer disse
kilder som verende en ‘codified knowledge’, som kan besta af kendskab til SR,
‘cultural knowledge’, som er det elaborerede overblik over kontekster og social
variation, samt ‘personal knowledge’, som er den akkumulerede bearbejdning
af erfaringer fra klinisk praksis (Eraut, 2000; Eraut, 2003; Foss Hansen & Rieper,
2009: 141-163; Simons, 2004: 410-429). Edgar Martinsen er inde péd overvejelser,
der tager udgangspunkt i en syntese mellem ovenneaevnte erkendelsesteoretiske
refleksioner og teorier om refleksiv praksis og leerende organisationer, hvis man
skal neerme sig en realistisk forstdelse for kundskabsudvikling i praksisfeltet
(Marthinsen, 2004: 209). Man kan derudover inddrage Campbells oprindelige an-
befaling af nogle mere komplekse metodologiske design, der formar at opsamle
og syntetisere professionelle erfaringer og brugererfaringer indenfor et givent
felt og gore disse til genstand for analyse kombineret med eksakte effektmal,
saledes at man far en mere robust forstdelse af sammenhangen mellem indsats
og kontekst. Campbell har sin overordnede forstaelse af kulturel udvikling som
et ‘eksperimentelt laboratorium’. Susan Whites arbejde udfolder sig indenfor en
sddan ramme. White formulerer en mulighed for at inddrage erfaringerne fra
etnografisk feltarbejde og se pa lighederne mellem hermeneutisk etnografi og
praktisk socialt arbejde. Ifelge denne forstaelse indeholder praktisk socialt ar-
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bejde en 'sense making activity’, hvor det sociale arbejde skaber en medierende
formidling mellem klientens normer, kulturelle sasmmenhaeng og kontekst pa
den ene side og den professionelle kulturs paradigmer og betingelser pa den an-
den, sddan som det ogsa er tilfeeldet indenfor hermeneutisk inspireret etnografi
(Bourdieu & Waquant, 1992; Smith, 2005; Spradley, 1979, White, 1997: 744-749).
Konkret sker der i forbindelse med en social begivenhed (nedseettelse af fysisk/
psykisk funktionsevne eller arbejdsopher) en endring i personens forstaelse
af sig selv og sine relationer til omverdenen. Zndringerne er specifikt knyttet
til narrativer, der er forankret i kultur, subkultur eller miljg, og det er i forhold
til disse narrativer patienten/klienten agerer og forholder sig til sine problemer
(Hagsbro et al., 1999). Det er derfor ogsa i forholdet mellem disse; det politisk
genererede velfaerdssystem og de professionelle teoretiske referencerammer, der
skal skabes en syntese (Simons, 2004: 410-429).

Hvis man skal forsege at sammenfatte en syntese af ovennavnte forslag, sa pe-
ger forskerne, i deres bidrag til metodedebatten vedrerende ‘evidensbaseret prak-
sis’, generelt set pa, at RCT-baserede reviews ber suppleres med:

1. En teoretisk opmeerksomhed overfor validiteten af de basale kategorier, som

effektforskningen baseres pa.

2. En teoretisk opmeerksomhed overfor det praktisk-kliniske arbejdes karakter af
mediation mellem klientens narrative konstruktioner, professionelle paradig-

mer og politiske betingelser.

3. En teoretisk-empirisk opmeerksomhed overfor kontekstuelle forholds indfly-
delse pa forskelle i malte effekter.

4. Forskningsresultater vedrgrende implementeringsbetingelser for metoder,
hvis generelle effekt er pavist i anden sammenheeng, herunder generelle for-
hold vedrerende organisatorisk leering.

5. Forskningsresultater fra aktionsforskning vedrerende aktuel metodeudvikling
indenfor praksis og forandringer i kontekstuelle forhold for praksis. ’Aktions-
forskning’ skal her forstas i den brede betydning af forskning der i samarbejde
med praktikere undersoger mulighederne for eendring og fornyelse af praksis
(Campbell, 1978).
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Der er i disse overvejelser stadig tale om temmelig abstrakte og hypotetiske sti-
puleringer, men essensen af overvejelserne er, at den sociale indsats ma forstas
som en medierende praksis i et komplekst felt af steerke akterer. Det er saledes
meningslest at ville bestemme effekten af en social indsats losrevet fra dens kon-
tekst, fordi den ikke kan forstas uden sin kontekst. Den sociale indsats er en ind-
sats overfor et menneske, der har sit eget syn pa livets mening, sine egne unikke
erfaringer med den specielle livssammenheng, vedkommende er placeret i, og
sin egen specifikke forpligtelse og betydning for det sociale netvaerk, som ved-
kommende er en del af. Samtidig er den sociale indsats knyttet til forskellige
faggruppers indsigt i terapeutiske muligheder og det politiske systems ramme-
setning af mulighederne for hjeelp. Det er her ligegyldigt, om vi snakker om et
menneske med arbejdsleshed som sit vaesentligste problem, en ung kriminel, et
menneske med misbrug eller en patient, der konfronteres med en kreeftdiagnose
(Hogsbro, 1998; Hogsbro et al., 2003). Det sociale arbejde er helt generelt knyttet
til det, som Eraut kalder en samtidig handtering af flere forskellige videnskilder.
Vedkommende skal kunne vurdere relevansen af disse forskellige kilder til vi-
den og skabe en medierende formidling mellem den professionelt genererede
viden og klientens egen erfaring og selvforstdelse. Denne mediation mé prak-
tikeren foretage ud fra det, som White kalder en hermeneutisk etnografisk for-
staelse (White, 1997). Med dette menes en empatisk forstdelse for klientens egen
oplevelse relateret til klientens egen livsverden og den specifikke kulturelle kon-
tekst, som klienten er placeret i. Samtidig ber denne individuelle udvikling af en
medierende praksis forstas som en del af en organisatorisk refleksiv proces, der
involverer den kollegiale organisatoriske proces praktikeren er en del af, sddan
som Martinsen er inde pa.

Dette er saledes substansen af den komplekse medierende proces, som socialt
arbejde er indbegrebet af, og det er denne komplekse proces, forskerne konkret in-
tervenerer i, nar beslutningstagerne laeegger op til en evidensbaseret praksis. Skal
man fra en forskningsmaeessig, udenforstaende position bidrage til dette felts me-
get komplekse problemstillinger, lader det sig derfor ikke gore uden at mestre en
tilgang, der integrerer flere forskellige metodologiske og teoretiske traditioner, sa-
dan som Campbell kan haevdes at gore det. Resultaterne fra RCT-baserede reviews
kan i denne sammenheeng ses som ‘indicier’ for kontekstuathengige effekter af
bestemte interventionsmetoder. Disse indicier ma seettes i relation til teoretiske
grundlagsdiskussioner af kategorier og problemdefinitioner samt eksisterende
viden om kontekstuelle forholds betydning og dertil knyttede implementerings-

studier. Forst da vil man kunne levere et forskningsprodukt, hvor praktikerne kan
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genkende bestemmelsen af de samfundsmeessige betingelser for deres egen me-
dierende praksis, samt de muligheder som de har for konkret at zendre forholdene
for det enkelte menneske, der indgar i rad-, stette- og servicesogende relationer
som klient, patient, bruger eller medborger.

Et muligt bud pa en videnskabelig ramme for en sadan tilgang kunne veere den
tradition for institutionel etnografi, som har udviklet sig omkring udgivelsen af
Dorothy Smiths bog ”Institutional Ethnography — a sociology for people” i 2005.
Institutionel etnografi er ikke bundet op pa en bestemt metodologisk eller teore-
tisk tradition. Det er snarere en tilgang til et forskningsdesign, der, med udgangs-
punkt i det moderne menneskes livsverden, systematisk kortleegger den institu-
tionelle kontekst for en given indsats og saledes ser pa, hvordan bade praktikere
og brugere af tilbuddet pavirkes af forhold, som er uden for disse menneskers
reekkevidde og "horisont” (Smith, 2005; Smith, 2006). Den amerikanske faenomeno-
logiske tradition indgar som afsaet for en forstéelse for det enkelte menneske som
vaerende ekspert pa sin egen livssammenheeng (Schutz & Luckmannn, 1989), men
traditionen forstar samtidig denne livssammenhang som pavirket af processer,
der finder sted uden for denne livsverdens horisont. Processer som derfor ikke er
tilgeengelig for umiddelbar indsigt og refleksion. Disse processer skal forstas som
fremkaldt af andre aktorers handlinger i feltet og som et resultat af strukturelt-
funktionelle ssmmenhaenge i det institutionelle felt. Oven i dette kommer studiet
af de diskurser i form af fagprofessionelle paradigmer og commonsense, som fast-
holder aktorernes forstdelse af de sociale processer, og som faciliterer eller bloke-
rer for det sociale arbejdes medierende praksis.

Den forskningsmaessige indsats forstas saledes ikke primaert som en under-
sogelse af klientens situation eller som en identifikation af effekten af en given
indsats, men som en facilitering af selve den medierende proces ved at identificere
de kreefter der pavirker, heemmer eller blokerer udfoldelsen af denne mediation.
Denne identifikation kan finde sted dels gennem feltforskning dels gennem re-
view, der omfatter ovenneevnte kritiske refleksion over de basale kategorier, der
danner grundlag for forskning og praksis samt kontekstualitet, implementering
og udviklingsprocesser. Dermed kan forskningen bidrage til den organisatoriske
leering ved at identificere forhold udenfor samspillet mellem klienter og fagpro-
fessionelle, som har betydning for samspillet.

Traditionen forstar sig selv som en fortlebende akkumulation af forsknings-
resultater, der hele tiden fejer ny viden til allerede eksisterende viden om insti-
tutionernes funktion, centrale problemstillinger og pavirkning af vores livssam-

menhaenge.
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ETIBA

ETIBA-undersogelsen vedrerende de danske tilbud til ferskoleborn med autisme,
kan i denne sammenhang tjene som eksempel pa et komplekst design, der i no-
gen grad 1a indenfor rammerne af en institutionel etnografi (Hegsbro, 2007; 2010).
Undersogelsens mél var at gore rede for effekter af forskellige modeller for den
peedagogiske indsats og samtidig forholde sig til kontekstuelle forhold, der kunne
vaere afgerende for disse modellers implementering.

Forskningsledelsen valgte derfor et komplekst metodologisk design, hvor da-
tagrundlaget knyttede sig til et systematisk udvalg af forskoletilbud, som repree-
senterede forskellige modeller for det peedagogiske arbejde i Danmark. Indenfor
disse tilbud gennemferte man observationer af interaktionen mellem leerere og
elever, kvalitative interviews med peedagoger og foreeldre, sporgeskemaer ud-
fyldt af foreeldre og paedagoger og indsamling af skonomiske data vedrerende
kommunale udgifter til de forskellige former for tilbud. Da der i det politiske felt
yderligere var en dominerende forestilling om at effekten kunne males objektivt
ved hjelp af standardiserede psykologiske test og undersogelser, gennemfortes
fire sddanne test for samtlige bern. For at leve op til den fremherskende forestil-
ling om at forskelle i de peedagogiske modellers effekt kunne vise sig i forskelle i
erhvervede forbedringer i funktionsniveau indenfor et ar, gennemfortes underse-
gelserne med et ars mellemrum.

Designet var saledes bade pavirket af forskernes egne krav til data vedreren-
de kontekstualitet og individuelle forskelle i livssammenheeng, samtidig med at
det var pavirket af de politiske akterers forstdelse af, hvad der var veesentlig og
gyldig viden, herunder den indflydelse evidensbevaegelsen havde pa det givne
tidspunkt. De psykologiske undersogelsers validitet i forhold til maling af et frem-
tidigt funktionsniveau var omdiskuteret, men det var vaesentligt for forskerne at
underspgelsens design kunne levere materiale til en diskussion, der kunne bringe
forskellige aktorers forestillinger, om hvad der var gyldig viden, i spil. Underse-
gelsens resultater skulle ikke senere kunne affeerdiges med et argument om, at
den sikkert havde vist noget andet, hvis man havde taget andre data i betragtning.

I spergsmal vedrerende den interne validitet af de forskellige undersogelser
matte forskernes dog veere kompromislese. Da en veesentlig politisk akter saledes
forlangte testene gennemfort efter et halvt ar, fordi man politisk havde brug for
en viden om ‘det sandsynlige resultat’ i forbindelse med en beslutningsproces,
matte man sige fra, fordi dette krav var uforeneligt med retningslinjerne for de

pageeldende test.
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Undersogelsen fokuserede saledes pa livsverdenssammenheenge for foreldre
til sma bern med autisme og sa pa tilbuddenes samspil med denne livsverden.
Samtidig fokuserede undersogelsen pa de diskurser, som var beerende for den
paedagogiske praksis, og den indre konsistens mellem forskellige angivne paeda-
gogiske modeller og den observerede praksis. Pa et overordnet diskursanalytisk
niveau indkredsede undersggelsen séledes de generelle paradigmer, som karak-
teriserede danske peedagogiske tilbud pa dette omrade og deres indflydelse pa
paedagogiske modeller, som blev introduceret fra en overvejende amerikansk kon-
tekst. Dette blev komplimenteret af undersogelse af effekter malt via foreeldrenes
vurdering af bernenes udvikling, paeedagogernes vurdering og resultaterne af de
psykologiske test.

I sine konklusioner tilstraebte forskerne en syntese mellem resultaterne af de
forskellige analyser sammenholdt med de resultater, der forela fra internationale
undersogelser, systematiske reviews og enkeltstiende RCT pa omradet. Samtidig
forholdt man sig til diskussionen af de basale kategorier, dvs. i dette tilfeelde dis-
kussionen af autismebegrebet og den eksterne validitet af forskellige test, diskus-
sionen af betingelserne for forskellige undersogelsesdesign og de rent teoretiske
diskussioner af ssmmenhaenge mellem autisme, funktionsniveau og peedagogisk
indsats. Det er denne ret omfattende diskussion, der er nodvendig for at kunne
vurdere nytten af forskellige paeedagogiske tilgange i en dansk sammenhaeng.

Ingen af ETIBAs delundersogelser befandt sig pa evidenshierarkiets gverste ni-
veau, idet der ikke indgik en randomisering af tildelingen af tilbud til bernene.
Undersogelserne, baseret pa internationalt anerkendte test, kunne derimod siges
at befinde sig pa niveau to, idet der var tale om et kvasieksperimentelt design, der
kunne tage hojde for alle kendte baggrundsfaktorers betydning. Og som en ekstra
kvalitet ved det kvasieksperimentelle design kunne undersggelsen udtale sig om
de faktiske forhold indenfor eksisterende tilbud i stedet for, at data alene var base-
ret pa forhold i kunstigt kontrollerede forsggssammenhaenge.

Det var dog helt afgerende for forskernes tillid til konklusionerne, at man
kunne se en logisk sammenhang mellem livssammenhaenge, familierelationer og
samspil mellem foreeldre, born og peedagoger pa den ene side og resultaterne fra
test og spergeskemaer med et drs mellemrum. Med den usikkerhed som knytter
sig til hver eneste af disse forskningsmetoder, er det vaesentligt at flere forskellige
forhold synes at understotte undersggelsens centrale konklusioner.

Man er dog pa ingen made herre over, hvordan de politiske akterer efterfel-
gende tilegner sig resultaterne fra en sddan undersogelse. Forskellige politiske ak-

torer har deres egen forestilling om, hvad der er gyldig viden, uden at de i ovrigt
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har indsigt i de mere komplicerede metodologiske sporgsmal, der knytter sig til de
enkelte forskningsmetoder. Selvom enkelte akterer vil lade forskernes konklusio-
ner ligge til grund for deres beslutninger, ma man nok veere realistisk og tilslutte
sig Lindblom og Cohens overvejelser fra 1979, hvilke géar pa, at dette fortrinsvis
sker, nar forskernes konklusioner er i overensstemmelse med akterernes egen for-
staelse af problemerne (Lindblom & Cohen, 1979).

Formalet med anvendelsen af sddanne komplekse design er derfor heller ikke
en urealistisk tro pa, at man her pa nogen méade har fundet en metode, der kan
afslutte alle diskussioner og leegge det afgerende indiskutable fundament for en
evidensbaseret praksis, som foreeldre og paedagoger ma tilslutte sig. Formalet
med ETIBA var at udnytte vores alt i alt fornemme arsenal af forskningsme-
toder til at give praksis en slags refleksionsteoretisk ramme, hvori foraldre og
paedagoger kunne genkende deres egen praksis, skabe en dialog omkring egne
erfaringer, fa indblik i hvordan praksis er pavirket af forestillinger og handlin-
ger, der udspiller sig udenfor deres egen horisont, og give dem en bedre fornem-
melse for de valg, som de hele tiden treaeffer i det daglige og disse valgs mulige
konsekvenser for barnene.
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