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Det är angeläget att forskningen kommer igång 

inom vårdarbetets olika grenar. En forskning 

som söker nya vägar ute på fältet mitt i prakti- 

kernas vardag är angelägen särskilt med tanke 

på de stora uppgifter som ligger i förverkligan- 

det av målet inom socialtjänsten, primärvården 

och hälso-och sjukvården i stort. 

Forskning är dock inte lösningen på alla pro- 

blem utan den fältanknutna och mer tillämpade 

forskningen har en mödosam väg att vandra. I 

denna artikel beskrivs hur en fältförankrad 

forskning försöker förverkligas inom Haga- och 

Brick-projekten i Örebro. 
Carl-Gunnar Eriksson är beteendevetare vid 

socialmedicinska avdelningen i Örebro, under 
1981 vapenfri tjänstepliktig vid socialstyrelsens 

byrå för hälsoupplysning, och Rolf Stål är uni- 

versitetslektor och linjeledare för social linje vid 

högskolan i Örebro, under 1981 tf beteendeve- 
tare vid socialmedicinska avdelningen, Region- 

sjukhuset i Örebro.       

Under de år som gått sedan högskolereformen år 

1977 har många grupper med få forskningsintresse- 

rade företrädare visat ett stort intresse för systema- 

tisk kunskapsproduktion. Forskning har påbörjats 

inom verksamhetsområden där tidigare praktiskt ta- 

get ingen forskningsaktivitet förekommit. 

Ett uttryck för detta är att nya yrkeskategorier 

har fått möjlighet till forskarutbildning. En del har 

fått detta genom att först ta en akademisk grundexa- 

men och sedan fortsatt inom ett traditionellt akade- 

miskt ämne, men några har vid medicinsk fakultet 

genomgått en mer skräddarsydd forskarutbildning 
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för den egna forskningsuppgiften. Flera sjuksköter- 

skor (1), sjukgymnaster (2), socionomer (3) och die- 

tister (4) har disputerat för doktorsexamen. Ett stort 

antal personer med medellånga vårdutbildningar går 

nu forskarutbildning och likaledes har forskarut- 

bildningen kommit igång inom ämnet socialt arbete. 

Detta visar på ett intresse för forskning bland prak- 

tiker. I denna artikel skall vi ta upp några svårighe- 

ter och möjligheter vid praktikerns inträde på forsk- 

ningsfältet. 

Vad var det då i högskolereformen som stimule- 

rade denna utveckling? Målet för all grundläggande 

högskoleutbildning är att utbildningen skall vila på 

vetenskaplig grund. Detta ställer ett krav på lärarna 

att anlägga ett kvalitetskrav på det undervisnings-' 

material som används i utbildningen. Detta är i och 

för sig ett viktigt motiv till forskningssatsningar 

inom de olika praktiska verksamhetsfälten. Men 

dessutom påpekades att grundläggande högskoleut- 

bildning skall ha anknytning till forskning, ge yrkes- 

förberedelse och ge den studerande kritisk skolning 

(5). 

Det finns en rad gemensamma problemkomplex 

då praktik och teori respektive praktiker och fors- 

kare närmar sig varandra. Vetenskapsteoretikerna i 

Göteborg (6), Edmund Dahlström i boken Samhälls- 

vetenskap och praktik (7), Yngvar LÖchen i boken 

Sociologens dilemma (8) och Harald Swedner (9) 
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hör till de många som försökt analysera dessa bro- 

byggen mellan praktik och forskning. Många fors- 

kare betonar en stark ömsesidighet mellan forsk- 

ning och praktik, vilket kan sammanfattas i teserna: 

— ”inget är så praktiskt som en god teori, och 

— inget är så fruktbart för teoretisk utveckling som 

stora praktiska problem” (7, sid 99). 

För att kunna bedöma och analysera värdet av när- 

mandet mellan praktiker i form av vårdyrkesfolk 

och socialtjänstens personal och forskare krävs att 

vi försöker anvisa några väsentliga egenskaper hos 

forskningen och dess produkter. 

Vi undviker ett problem som dock framgent mås- 

te diskuteras nämligen att även handling eller åtgär- 

der bör granskas utifrån vissa ”vetenskapliga”” kri- 

terier (30). 

Kvalitetsaspekter på forskningsarbetet 

En traditionell syn på forskning har varit betonan- 

det av dess autonomi, dvs att forskarna själva bör 

fritt få välja sitt forskningsområde utifrån dess in- 

omvetenskapliga relevans. Utomvetenskapliga krav 

från olika samhällsorgan och intressenter har bidra- 

git till att en omfattande tillämpad forskning bedri- 

vits. Den sektoriella forskningen, dvs forskning 

knuten till och styrd av myndighet, expanderade 

under 70-talet. Hela den högre utbildningen och 

forskningen fördes in under en hatt (UHÄ) och re- 

formerades. Detta aktualiserade frågorna om inne- 

håll och strategi för forskningsarbetet. 

Som vanligt i utredningssverige så har forskning- 

en varit föremål för arbete inom forskningssamver- 

kanskommittén (10) och inom utredningen om 

forskningens och forskarutbildningens situation 1 

den nya högskolan (11). I dessa arbeten betonas att 

det parallellt finns två vetenskapstraditioner. Den 

ena är mer naturvetenskapligt orienterad med målet 

att försöka förklara fenomen kausalt, dvs genom att 

utforska bakomliggande orsaker. Den andra är en 

humanistisk vetenskapstradition där målet i stället 

är att förstå fenomenet finalt, dvs genom att ut- 

forska verkligheten i termer av avsikt, mening eller 

ändamål. Beroende på problemets natur är endera 

den mest adekvata ansatsen (12). Andra forskare 

118 

menar att det finns ett behov av att använda båda 

typerna av förklaringsmodeller eftersom det är frå- 

gan om att se en och samma sak från skilda håll och 

därigenom undvika den fragmentering och ensi- 

dighet som annars lätt uppkommer. 

En bedömning av forskningens kvalitet måste 

därför ske utifrån det kunskapsintresse som förelig- 

ger. Utöver de två redan omnämnda kunskaps- 

intressena — information och förståelse — finns 

även ett kritiskt kunskapsintresse. Denna ansats 

söker kartlägga de hinder och förhållande som be- 

gränsar människors växt. Med den kritiska kunska- 

pen önskar man kunna påverka, medvetandegöra 

och förändra människor och situationer (13). 

I utredningsrapporten om Forskningens framtid 

delar man upp kvalitetsbegreppet vad gäller forsk- 

ningen till att gälla dels resultatet och dels proces- 

sen. En kvalitativt god forskningsprocess känne- 

tecknas av ” kreativitet, förmåga till innovationer, 

nyanseringsförmåga, öppenhet för mångfalden av 

infallsvinklar” (11, sid 35). En fråga är då om forsk- 

ningsmiljön och det system som forskaren verkar 

inom stimulerar detta. En fältanknuten forsknings- 

verksamhet skapar en rad utmaningar, som borde 

stimulera forskaren i den riktningen. Att forska i 

praktikerns problem innebär ofta att ett tvärveten- 

skapligt grepp måste tas. Detta innebär i sig en 

utmaning. 

Kvaliteten hos forskningsresultaten ligger ”'1i do- 

kumentationens validitet, resultatens orginalitet 

och i deras betydelse i snäv och vidare mening” (11, 

sid 35). Dessutom betonar man att kvaliteten ligger i 

förmågan att sätta in resultaten i ett vetenskapligt 

sammanhang och därvid bli en byggsten i kunska- 

pens växt. 

Det är naturligtvis svårt att avgöra vad som avses 

med ”betydelse”. En innebörd är kunskapens rele- 

vans för praktiskt handlande och dess praktiska 

utnyttjandegrad. En ideal process skulle vara att 

praktiken ger vetenskapliga problem, vilka i sin tur 

skapar vetenskaplig forskning vars resultat medför 

ett rationellt handlande. Mario Bunge (14) föresprå- 

kar denna uppfattning och framhåller att praktiken 

är en källa till vetenskapliga problem vid sidan om 

ren intellektuell nyfikenhet. 

I diskussionen av forskningens nytta och betydel- 
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se kan det vara av värde att skilja på forskningens 

praktiknytta och nytta för praktiker. Praktiknyttan 

handlar om forskningens samhällsrelevans i vid me- 

ning medan forskningen praktikernytta handlar om 

hur en viss praktikergrupp har användning av forsk- 

ningsresultaten. Detta med att forskningen är och 

har varit ett redskap för yrkesgruppers professio- 

nalisering är en företeelse med både goda och nega- 

tiva sidor. Självklart är det angeläget att olika yr- 

kesgruppers handlande baseras på vetenskap och 

beprövad erfarenhet, men det är tveksamt om ar- 

betsdelningen i arbetslivet inom vård- och service- 

sektor är ändamålsenligt för de människor som är i 

behov av dess insatser. Det finns en rad problem 

med professionaliseringen som fint illustreras av två 

representativa rapporttitlar: Kunskap på fel sätt 

(15) och Omsorg som yrke eller omsorg om yrket 

(16). 
När det gäller dokumentationens validitet finns 

inom de olika vetenskapstraditionerna kriterier för 

valida data. Dessa brukar omfatta objektivitet eller 

saklighet, relevans eller fruktbarhet och ibland även 

nyansrikedom (17). En av de kritiska frågorna är 

forskarens val av problem och förhållningssätt till 

påverkan av praktiken. 

Forskarens dilemma: närhet eller distans 

Sociologen Yngvar LÄchen med mångårig erfaren- 

het av socialmedicinsk forskning har i sin bok om 

Sociologens dilemma försökt klarlägga spännings- 

förhållandet mellan vetenskaplig distans och sam- 

hällsförändring. Detta problem berör alla forskare 

med relation till praktisk verksamhet. I sin analys 

utgår Lochen från hur den sociologiska forskaren 

kan förhålla sig till sitt undersökningsfält men dessa 

olika val gäller i viss mån all annan forskning som är 

inriktat mot yrkesverksamheter på fältet. 

Den vetenskapsorienterade sociologin anpassar 

sig alltid enligt LÖchen efter de centrala värdena i 

vetenskaplig verksamhet. Den möjliggör utveckling 
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av en sociologi med en verklig vetenskaplig kärna. 

Men med stöd av vetenskapsorienteringen kan fors- 

karen i viss utsträckning hålla sig på avstånd. För- 

hållningssättet framhålls ofta som opolitiskt och för- 

ment neutralt. 

Som kontrast till detta förhållningssätt anger Lg- 

chen tre former av samhällsinriktad sociologi. Ge- 

mensamt för dessa är att forskaren genom sitt pro- 

blemval verkar och deltar i samhället. 

En forskare insiktad på den relevanta sociologin 

har valt problemet annorlunda än den vetenskaps- 

orienterade sociologen. Han har valt utifrån att pro- 

blemet har samhällsrelevans men i likhet med den 

vetenskapsorienterade sociologen hålls metodfanan 

högt. I den relevanta sociologin förordas en exklu- 

siv användning av systematik, kvantifiering och 

stringenta metoder. Den vetenskapliga grundvalen 

är metodiskt sett positivismen. Risken med denna 

ansats är enligt LÖchen att den relevanta sociologin 

utvecklar sig till att bli en kortsynt och föga per- 

spektivrik sociologi — för praktisk, för begränsad 

och för snäv. 

Problem inom den relevanta sociologin är att ba- 

lansera hänsynstagandet till praktikernas speciella 

intressen och det värde som vetenskapsmannen till- 

mäter generell kunskap. Genom att hålla den veten- 

skapliga fanan högt så förhindras forskaren att bli 

för starkt inblandad och tappa huvudet på roman- 

tisk grundval. 

Den engagerade sociologen är en diagnostiker 

och kliniker, som vill hjälpa människor att bättre 

förstå sitt förhållande till varandra och omgivning- 

en. Problemet, som analyseras, uppstår, formuleras 

och hyfsas i kontakt på jämställd fot med andra 

människor. Denna princip framhålls av bla 

Swedner som mycket viktig inom socialt arbete. 

För en forskare verksam i denna traditionen gäller 

det först att bygga upp tillit och säkerhet gentemot 

de som berörs av arbetet. Forskaren känner en mo- 

ralisk förpliktelse att studera de problem som 

intressenterna upplever och betraktar som väsent- 

liga. I förankringsarbetet har det ibland påpekats att 

det gäller att underkasta sig fältets önskemål. 

Ett uppenbart problem inom denna traditionen är 

partiskheten. Andra svårigheter är drunkningsris- 

ken i mängden data och risken att överblicken för- 

119  



svinner. Centralt i arbetet är att använda den socio- 

logiska fantasin till att identifiera och definiera sam- 

band mellan olika förhållanden (18). Ett viktigt mål 

för denna typ av sociologi är att bli använd. Samti- 

digt är sociologin ett hot mot den ytliga optimism, 

som ofta förekommer i socialpolitiska samman- 

hang. 

Aktionsforskningen är den tredje typen av sam- 

hällsinriktad sociologi som Leöächen diskuterar. I 

hans perspektiv är den en metod som försöker sä- 

kerställa att svaga grupper får dra nytta av forska- 

rens kunskaper och resultat. Aktionsforskningen 

kan ses som ett försök att utveckla en sociologisk 

praktik där beskrivning, analys, aktion, mätning av 

åtgärders verkningar ingår som länkar i en kedja. 

Det sociala arbetet eller det samhälleliga föränd- 

ringsarbetet har ofta beskrivits som arbete i en rad 

faser: målformulering — kunskapsproduktion — 

redskapsproduktion — genomförande — utvärde- 

ringsarbete (19). 

Frågan är hur forskningen inom hälso- och sjuk- 

vården och socialtjänsten kommer att utvecklas. 

Skall vetenskapsorienteringen eller samhällsinrikt- 

ningen i form av relevant, engagerad eller aktionsin- 

riktad forskning dominera? I vårt arbete i Örebro 

har vi sökt hitta fram till en arbetsmodell för kun- 

skapsproduktion inom primärvårdens och social- 

tjänstens verksamhetsfält. Den har därför av natur- 

liga skäl blivit fältanknuten. 

Förutsättningar i Örebro 

Vare sig högskolan eller regionsjukhuset har fasta 

forskningsresurser i motsats till universiteten och 

de andra regionsjukhusen. Detta har dock inte hind- 

rat att ett flertal forskningsprojekt utvecklats. 

Det finns dock en rad andra förutsättningar. Öre- 

bro läns landsting har en egen forskningsorganisa- 

tion (20) med forskningsadministratör, handledar- 
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tjänster inom omvårdnadsforskningen, medel till 

stipendier och mindre projekt. Vid Regionsjukhuset 

finns en socialmedicinsk avdelning som arbetar med 

forsknings- och utvecklingsarbete inom hälso- och 

sjukvården. Örebro kommun bedriver aktivt social- 

politiska försök däribland försök med förstärkt lo- 

kal demokrati genom kommundelsnämnder med an- 

svar för skola, kultur, fritid och social omsorg i 

kommundelarna. Bostadspolitiskt har Örebro be- 

traktats som en mönsterstad i sina ambitioner att 

skapa integrerade boendemiljöer (21). Högskolan i 

Örebro har under det sista året arbetat med ett 

forskningspolitiskt program där bl. a. fältanknuten 

forskning ingår som viktig del. På ett mer överord- 

nat plan har en samordnande länsforskningskom- 

mitté nyligen bildats. 

Forskning är som vi ser det inte bara en angelä- 

genhet för staten utan bör på sikt vara en integrerad 

del av all verksamhet oavsett huvudman. Genom 

medel från Delegationen för social forskning be- 

drivs några fältanknutna projekt i Örebro. För att 

mer konkret beskriva vår arbetsmodell exemplifie- 

rar vi med Hagaprojektet och Brick-projektet. 

Hagaprojektet 

I maj 1980 öppnade en vård- och servicecentral i 

stadsdelen Haga i Örebro. Centralen var den första 

där områdesinriktad socialvård och primärvård 

samlokaliserades i Örebro kommun. Vid tidigare 

vårdcentral hade landstingsanställd kurator stått för 

den sociala servicen till patienterna vid vårdcentra- 

len (22). Inför öppnandet deltog socialmedicinska 

avdelningen i förberedelsearbetet genom studier av 

vårdcentralens upptagningsområde (23) och med- 

verkan i utbildning av all personal före starten. 

Initiativ togs till att till vårdcentralen förlägga ett 

större forskningsprojekt för att bidra till utveckling- 

en av socialt arbete och primärvården. Örebro kom- 

mun och landstinget hade sedan ett par år bedrivit 

ett gemensamt utvecklingsarbete med syfte att för- 

bättra förutsättningarna för samverkan mellan so- 
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cialvård och primärvård. Centralen i Haga var den 

första gemensamma vård- och servicecentralen med 

resurser för distriktsläkarvård, distriktssköterske- 

vård, mödra- och barnhälsovård, individ- och famil- 

jeomsorg, barnomsorg och äldreomsorg. Det fram- 

stod då som angeläget att söka följa och utvärdera 

verksamheten. 

I denna artikel skall vi inte gå in på de enskilda 

resultaten från våra olika studier utan mer ange 

några huvuddrag i arbetet. Målsättningen med 

forskningsprogrammet kring samverkan mellan so- 

cialvård och hälso- och sjukvård vid Haga vård- och 

servicecentral var i den ursprungliga planen att ut- 

veckla en metodik för beskrivning och analys av 

hälsoförhållandena i vid mening i det lokala upptag- 

ningsområdet för vårdcentralen och att utveckla en 

metodik för analys av effekten av samverkan mellan 

primärvård och socialvård (24). 

För att kunna förverkliga dessa målsättningar 

skisserades ett antal delprojekt. Genom analys av 

tillgängliga databaser beräknades hälsoproblem och 

sociala problem kunna belysas för invånarna i om- 

rådet (25). Dock ger verksamhetsstatistik endast en 

beskrivning av förhållandena för de människor som 

är i kontakt med verksamheten. Därför planerades 

en lokal undersökning av levnadsförhållanden. Ut- 

vecklingen av metodik för analys av effekterna av 

samverkan kräver studier av vårdens kvalitet, vård- 

processen med eller utan samverkan och persona- 

len under samverkansprojektets gång. Dessa per- 

sonalintervjuer har genomförts vid två tillfällen för 

att analysera och beskriva arbetssituationen. Inter- 

vjuerna har också kommit att fungera som stimu- 

lans i diskussionerna av målsättningen med arbetet 

vid centralen. 

För att ytterligare förstärka fältanknytningen har 

projektet organiserats med en vetenskaplig refe- 

rensgrupp och en lokal referensgrupp bestående av 

representanter för de olika yrkesgrupperna vid cen- 

tralen. Sedan har särskilda referensgrupper skapats 

för de olika delprojekten. För närvarande arbetar en 

med studien av socialt arbete vid vårdcentral och en 

med den lokala levnadsnivåstudien. Den projektan- 

ställde socionomen har sin arbetsplats förlagd till 

vårdcentralen och är mer undantagsvis på socialme- 

dicinska avdelningen. För att möjliggöra persona- 
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lens konkreta medverkan i forskningsarbete har me- 

del för stipendier ingått i ansökan till DSF, som 

beviljat pengar. 

Genom de olika studierna skapas underlag för 

diskussion och handling i de arbetslag med ansvar 

för mindre betjäningsområden inom kommundelen, 

som består av en landsbygdsdel och en stadsdel. 

Resultaten återförs alltid till personalen och ett av 

bevisen på att våra studier är bra är om de kan bidra 

till utvecklingen av deras verksamhet. 

Brick-projektet 

Den nya socialtjänstlagen medför förändrade krav 

på socialtjänsten. Till de viktigaste inslagen hör frå- 

gan om socialtjänstens medverkan i samhällsplane- 

ringen. Denna anges i propositionen Om social- 

tjänsten (26) kunna ske genom tre typer av insatser 

nämligen att socialtjänsten tillför underlag till plane- 

ringen, deltar i planeringen och deltar i uppföljning- 

en av planeringens konsekvenser. 

Brick-projektet är inriktat på utveckling av meto- 

der för social information i planeringsprocessen i 

Brickebacken, som är en kommundel i Örebro där 

försök med kommundelsnämnd pågår. Syftet med 

projektet är att söka finna lämpliga metoder för 

insamling, analys och presentation av social infor- 

mation med avseende på välfärd inom en kommun- 

del för att möjliggöra socialtjänstens medverkan i 

samhällsplaneringen (27). 

Detta syfte försöker vi uppnå genom att bedriva 

projektet i nära samarbete med socialförvaltningens 

personal inom området. Detta sker bl.a. genom 

återkommande diskussioner med personalgrupper, 

men även genom att personal går in och arbetar 

under avgränsad tid i projektet genom stipendier. 

Den projektanställde socialarbetaren sitter i den so- 

ciala kretsens lokaler i kommundelen. Projektet ge- 

nomförs även i samverkan med förtroendemän i' 

kommundelsnämnden genom återkommande dis- 

kussioner och information. 

I Brick-projektet är utgångspunkten att söka sam- 

la personalens förtrogenhet och erfarenhet av män- 

niskors villkor och förhållanden i kommundelen. 

Finns det en unik kunskap om sociala förhållanden 

hos socialförvaltningens personal? Vilken kunskap 

kan personal inom socialförvaltningen och andra 

råg 

  
 



verksamma i området bidra till? Kan personalen 

delta i arbetet med fördjupat orsaksinriktat synsätt 

så att problemens rötter uppdagas? Hur samman- 

ställer vi kunskapen så att den blir användbar i det 

samhälleliga förändringsarbetet? Dessa fyra frågor 

är centrala i projektet. 

Genomförandet av projektet omfattar utveckling 

och analys av socialförvaltningens informationssy- 

stem, studier av personalen som rapportör, andra 

kvalitativa studier och en jämförande analys av om- 

rådesbeskrivningar och data insamlat under arbe- 

tets gång. Centrala moment är också att utveckla en 

arbetsrutin där personal och förtroendemän tillsam- 

mans diskuterar och prioriterar vilka problem som 

först skall angripas. Som start för detta har studie- 

cirklar bland personalen (28) och temadagar genom- 

förts. 

I Brick-projektet har personal och förtroendemän 

deltagit i intervjuer och besvarat enkäter inriktade 

på att belysa frågor om social problematik, socialt 

arbete, Återkom- 

mande återförs resultaten från de olika delstudierna 

samhälls- och människosyn. 

till såväl personal som förtroendemän. Vetenskap- 

ligt stöd fås dels genom den vetenskapliga referens- 

grupp som knutits till projektet och dels genom att 

forskarutbildad vetenskaplig ledare från socialmedi- 

cinska avdelningen knutits till projektet. 

Skoh-projektet 

I Örebro finns ytterligare ett projekt, som arbetar 

enligt den organisationsprincip som här skisserats. 

Projektet som är inriktat mot ungdomars arbetslös- 

het och de samordnade insatser som genomförs mot 

denna, utnyttjar genom sin organisation den erfa- 

renhet som personal praktiskt besitter. På samma 

sätt som i Haga- och Brick-projekten dras personal 

från olika verksamheter in i projektets olika faser. 

Inte bara organisation 

Att söka kunskap på fältet innebär att konfronteras 

med de villkor som råder på fältet. Tidspress och 

korstryck mellan många olika krav. Vad vi sakta 

har sökt förverkliga är en organisation av forskning- 

en så att praktiker och forskare tillsammans kan 

bidra i kunskapsproduktionen. Detta kräver som vi 
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Praktiker och forskare i kunskapsproduk- 

tionen kräver materiella förutsättningar som 

tid och pengar men även praktikförståelse hos 

forskarna och forskningsöppenhet hos prakti- 

kerna 
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ser det materiella förutsättningar i form av tid och 

pengar och även praktikförstående hos forskarna 

och forskningsöppenhet hos praktikerna. 

Ämnena socialmedicin och socialt arbete befin- 

ner sig med ena foten i den akademiska världen och 

den andra i praktiken. Därför finns förutsättningar 

för fältinriktad forskning men också risken att dra 

sig in i forskningens och det akademiska livets 

elfenbenstorn. 

Personalen på fältet kan tycka att forskningen tar 

tid från det viktiga arbetet med människors pro- 

blem. Genom att forskningen behandlar frågor som 

är centrala för utvecklingen av den dagliga prakti- 

ken så kan detta motstånd försvinna av sig självt. 

Vår erfarenhet är att det tar tid att bygga upp en tillit 

och ömsesidig förståelse men att i det konkreta 

forskningsarbetet på fältet går det. Genom persona- 

lens aktiva medverkan i utformningen av levnadsni- 

våundersökningen i Haga så är det mer sannolikt att 

vi som forskare kan besvara de frågor som prakti- 

kerna vill få belysta (29). I många sammanhang har 

praktikerna kritiserat forskarna eller utvärderarna 

för att de inte besvarar de frågor som de tycker är 

viktiga utan fastnat för oväsentligheter. Dessutom 

har antagligen studien blivit mer handlingsrelevant 

genom att kunskap tas fram om förhållanden som 

praktikerna undrat över. Ansvaret för eventuella 

åtgärdersförslag vilar på praktikerna, och forskarna 

medverkar med sin kompetens som handledare i 

forskningsarbetet och fackman. Det stöd som pro- 

jekt av detta slag behöver finns vanligtvis vid hög- 

skolorna. En koppling till utbildningsinstitutioner är 

positivt eftersom det kan ge stöd (handledning, fort- 

bildning) och tillvarata kunskapsinnehållet i projek- 

tens olika studier. 

En fältanknuten forskning av den typ vi håller på 

att utveckla leder till en rad konsekvenser: 
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— Forskningens innehåll och process kommer att 

berikas. 

— Forskarens praktiskt vunna erfarenheter vidgar 

perspektiven vid den fortsatta forskningens pro- 

blemformulering. 

— Personalen på fältet utvecklar en teoretisk obser- 

vans och en forskningsattityd till fältets problem. 

— Forskningens kvalitet förstärks men även den 

praktiska verksamhetens kvalitet, dvs möjlighe- 

terna till kunskapernas utnyttjande i praktisk 

handling utvecklas. 

— Demokrati som värde i forskningsprocessen 

främjas genom en tydlig mobilisering och delta- 

gande av berörda i forskningsprocessen. 

— Utbildningens innehåll och forskningsanknytning 

ges större relevans genom att anknyta till prakti- 

kernas problematik. 
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