Vetenskapsteori och medicinsk forskning
— reflektioner ur ett MFR-perspektiv

| denna artikel presenterar foljande syn pa forskningsstasl...the-
jag ndgra hogst personliga re-  re is only one proved method of assis
flektioner kring vetenskapsteo-  ting the advancement of pure science
retiska férhaliningssatt inom that of picking men of genious, backin
medicinen utifran det perspek- them heavily and leaving them to direg
tiv som 18 &r som bitradande ~ (hemselves.»

sekreterare i Medicinska forsk- Vad gor vi i Sverige?

ni(_lgs_ré’ldet och 30 &r som sjalv- De 6vergripande nationella forsk-
standig forskare vid Karolinska  ningsprioriteringarna avspeglar sig i re
institutet och i USA givit mig. sursfordelningen mellan olika medi-
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cinska omraden och andamal. Priorite
ringarna ar resultatet av en serie politis
| ett modernt samhélle utgor den frika och administrativa beslut fattade vi P
forskningen den kanske vasentligastskilda historiska tidpunkter och pa oli- m Vetenskansteor|
drivkraften for utveckling och nytan-ka nivaer i forskningssystemet, snarar . o
kande genom att kontinuerligt vidgain resultatet av en akademisk evoll Detta ar det attonde avsnittet i serien.
kunskapshorisonten. Forskningen i sitjonsprocess dar vetenskapsteoretis! 4Df fé’éfé%hgg‘éﬁrg/géorda'35' 87,39,
har ett egenvarde, och forskningspraesonemang ar drivkraften. ‘ ' '
cessen som sadan utgor en katalysator i Besluten aterspeglar medvetna pric
samhéllet. Nya metoder, teknologieriteringar ur ett 6vergripande politiskt
och synsatt gor att kunskapen fordublsamhallsperspektiv, men ocksa olika inagt grunden for flera stora »svenska»
las i stort sett vartannat ar. Forméagan dtessen inom och utanfor forskningsforskningsomraden; Ulf von Eulers so-
utveckla och tillvarata dessa nya kunsystemet liksom olika forskningsomréakande efter bioaktiva substanser resul-
skaper, metoder och tekniker ar dedens och deras foretradares vetenskaprade i bl a upptackten av noradrenalin
idag mest betydelsefulla foérdelen sorfiga styrka. Ytterligare en styrande fakoch prostaglandiner; Falck och Hillarp

ett enskilt land kan besitta. tor av 6kande betydelse &r olika typer antvecklade metodiken for identifiering
Ur ett medicinskt perspektiv &r ermassmediala aktioner. av transmittorsubstanser, vilket 6ppna-

val fungerande kunskapsmiljo helt av- de hela det neurobiologiska forsknings-

gorande for en positiv utveckling inom  Framgangsrik forskning faltet; Jorpes och Mutts isolering av

halso- och sjukvarden, och den medi- Den medicinska forskningen i Sveri-bioaktiva substanser fran tarmen skapa-
cinska forskningens kvalitet och forny-ge under efterkrigstiden har internatiode underlag for flera starka svenska
elseférmaga ar av storsta betydelse foellt sett varit exempellost framgangsforskargrupper inom endokrinologin
hela det svenska samhallets utvecklingik. Trots Sveriges litenhet visar cite-och neurobiologin; Casperssons ut-
ringsstudier, impact-analyser, publiceveckling av metoder for studier av cell-
Uppfyller vi malsattningen? ringsfrekvens i internationellt valre-struktur/cellfunktion; Ryhages utveck-
Den medicinska forskningens évernommerade tidskrifter, internationellding av massspektrometrin m fl.
gripande malséattning &r att oka kunskastvarderingar av peer review-typ och Dessa pionjarinsatser har varit helt
pen om den manskliga organismen uriérmagan att 6verféra resultat till sdvahvgorande for utvecklingen av svensk
der normala och patologiska férhallaneiagnostiska metoder som kommersimedicinsk forskning. De har i flera fall
den. Harigenom skapas forutsattningagllt starka terapeutiska produkter attesulterati genombrottsprojekt, dar just
for att forhindra och férebygga sjukdo-svenska forskargruppers resultat far estvsaknaden av teoretiska begransningar
mar samt utveckla metoder for lindringgenomslag som &r betydligt starkare &arit avgérande for mojligheterna att

och bot av uppkommen sjukdom. vad som skulle kunna férvantas utifragora ovantade fynd.
Uppfyller vi med vart forsknings- dessas storlek och finansieringsstod. Ett Vissa av dessa portalinsatser har le-
system denna malséattning? skal ar ett unikt medicinskt system medat till grund for ny teoribildning som

James Brian Connant, som 1945 varara integrering mellan forskning, unvisat vagen till viktiga kliniska resultat.
president vid Harvard University, hadedervisning och sjukvard samt effektiveExempelvis har de av Falck och Hillarp
former for informations- och kompe-initierade kvalitativa studierna av neu-
tensoéverforing. rotransmittorers forhallande och distri-
Fort Mycket av framgangen i svensk mebution varit den teoretiska inkdrsporten

orfattare dicinsk forskning hanfor sig till meto-till studier som klarlagt fundamentala

HAKAN ERIKSSON dologiska och konceptuella genombrotinekanismer i hjarnan. Detta har i sin tur

professor, institutionen for kvinnorsunder 1950- och 1960-talen, foljda awarit grundlaggande for utvecklingen
och barns hélsa, Karolinska sjukhuintensiv »exploatering» av dessa idéev neuropsykofarmakologin.

set, Stockholm. och metoder. Olika portalgestalter har Under senare ar har det radikala
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metodologiska ytankandet framst
skett utomlands. Metoder som k-
binantteknologin, DN-sekwensering,
PCR-teknilen, transgenteknén och
knock out-teknilken har alla utscklats
vid utlandska forskningsinstitutioner
Swvenska forskarupper har harigenom
fatt ett samrednkurrenslage.

Egen \Ag i forskarutbildningen

En paradox &ar att smsk medicinsk
forskning uppnétt sin starka stallning
trots att Serige @tt sin g@en \ag i den
akademiska synen pa forskarutbildnin
och mentorskap.ilfs helt nyligen har
den formaliserade delerv dorskarut
bildningen, dvs kurser och andra sche
malagda akiiiteter, varit ytterst magi-
nell.

Istallet har vi litat till en indiiduali-
serad forskarutbildning, dar kunskaj
om forskningsprocessens olika delg
overforts fran handledare till dokto
rand. Taditionell akademisk skning i
vetenskapsteori och forskningsproces
sens olika delar har i stort sett sakna
vid de medicinskadkulteterna.

En central frdg ar hur den medi
cinska forskningen fungerat ur ett strik|
akademiskt gtenskapsteoretiskt per
spekti, nar flertalet @ dess foretradare
i stort sett ar sjalvlarda och ansok
ningsskrvandet ndgot man lart sig-ge
nom »trial and error». Saknaeten
skapsteorin betydelse for utformninge
av medicinska forskningsprojekt? Ha
medicinaren en medfodd intwitifor-

maga att gora gtenskapsteoretiska-be Forskningens vdg genom verklighetens
démningar? fonster. Glasskulptur av Bertil Vallien,
svensk medicinsk forskning uppskattac KostaBoda glasbruk, 1997, utan titel.
Minskad konkurr enskraft av det internationella forskaokektivet
Under senare ar har evsk medi for 10-20 ar sedan?
cinsk forsknings internationellaok- Om sé ardllet bor vi stanna upp och 1 000-1200 ansdkningar per ar

kurrenskraft minskat. Skalen ar flerareflektera &er\art forhallningssattdels  Under min period i MFR laste jag-ar
Okat antal internationella forslgup- till sjalva forskningsprocessen, dels tilligen 1000-1200 projektansokniray.
per, andradeifansieringsforhallanden hur vi utbildar forskarstuderande. DesHur sdg dessa ut ur etttenskapsteore
(6kad statlig styrning, ya finansiarer sa bor i storre utstrackning ges majligtiskt perspekti? Vilka faktorer styrde
med annorlunda satsnindséofier), het att tillagna sig ett kritiskt synsatt paitformningen & ansokningrna —
samre forutsattniray for klinisk forsk  sdval forskningsuppgiften som ticige vetenskaplighet relati »marknadsfor
ning, konkurrenstryck, &rdeforskjut forskning. Mer tid bor eséttas inom ing»? \ad har férandrats i MFR under
ningar i samhallet (lakaryets minska forskarutbildningen och inom forsk de 18 aren? Skiljer sig genombrotten for
de status), éékter a »det lilla landets ningen for diskussionvavetenskaps MFR-stodd forskning at genom ett-an
problematik» (for smaarksamhetsen teoretiska fragor inom den medicinskaorlunda tankande? Kan vi lara nagot

heter for sma resurseifor isolerade forskningen. av anstkningssystem och prioriterings
forskagrupper for svaga forsknings processer?

miljoer, sviktande rekryteringsbasra  Finaniseringssystemetsall Huvudelen & MFRs projekt har [6pt
forskare, jasproblematik vid anslags  Min uppfattning &r att &t forsk under lang tid ochdntinuerligt akas
fordelning). ningsfnansieringssystem i 6kande taktat omfttande och hoglalitativa ve-

Har endast yttreaktorer som dessadrivit pa en uteckling dar det bliit vik-  tenskaplig publikationer Huvudman
bidragit till att fors\aga svensk medi tigare att producera ett stort antaterr  nen har anligen byggt upp storre eller
cinsk forsknings &nkurrenskraft eller skapliga publikationer &n arbeten mednedelstora forskgrupper och lett dem
finns det andra mer djupliggde, bn- storre inneationsgrad och analytisktunder 15-25 aDarefter har ofta »lar
ceptuella orsady till forandringen? Har djup. Skall denna trend kunna brytafungar» tagit @er och dwit projekten
vi genomde senaste decenniernasky maste mer resurser ges forutsattningsidare.
samhetsstrukturerverksamhetsformer I6st till forskare som beddéms ha goda Denna typ a forskning har karakte
och resursfordelningssystemvpékat mojligheter till radikalt gtankande. riserats & en stabil, successutveck
forskarnas attityder sa att forskningsAvkastningskraen maste stallas lang ling. Nya forskningslinjer har hlit en
resultaten inte langre innebar ett radbiktigt och inriktas pa lkalitet istéllet konsekens mer @ gruppens gna
kalt nytdnkande adet slag som gjorde for kvantitet. forskningsresultat — idmbination med
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delningen & medel? Lat mig forst
beskrra ta ytterlighetseempel
pa faktorer som har kraftigt styran
de efekt pa resursfordelningen
hos en ihansiar som initialt inte
satt upp iikerade ramar for olika
omraden:

— En etablerad medicinsk disciplin
ar inometenskapligt stark, vitd
ger god rekryteringwaforskare pa
olika nivader Den \éixande forskar
tatheten Okar dgnkurrensen om
forskningsresurserna och leder i
forlangningen till att bara de basta
projekten fnansieras, men pa en
hogre nid. Allt detta resulterarien
positv  utveckling & forsk
ningsomréadet och gor det inomv
tenskapligt &nnu starkare.

— Den annu ick etablerade medi
cinska disciplinen har inte en-or
dentlig inometenskaplig bas, ar
svag forskningsmassigt och illa-re
presenterad i resursférdelande or
gan. Disciplinen dr s\arigheter att
attrahera och rekrytera\éa eta
blerade forskare som forskarstude
rande, och har vt att lonkurrera

om forskningsresurserna. Projek

Kan vi anvanda vetenskapsteorietiska  utgadngspunkter for att i den framtida medicinska terJ blir da-l-lgt fnan5|e_rade och
forskningen uppna balans mellan IT och bioteknik i ett patientnara genusperspektiv sa kan vi s_\argenomofora. En rgatv u'_[veck-
ocks& se fram emot en ny guldlder i svensk medicinsk forskning. ling uppstar med fortsatt inorav
tenskaplig saghet; omradet ham
nar i en »Moment 22»-situation.
Hur bryta denna onda cek? Hur
utveckling a eller tillgang till iy mete  teoretiska utgngspunkterna dmmer skall man bete sig for att initiera forsk

dik — &n & radikalt rytdnkande baserathar i andra hand. ning som syftar till att uppna vissa poli
pa annorlunda etenskapsteoretiska tiskt identiferade malsattnireg och
synsétt. Denna typvgorojekt fnner vi MFRs projektvardering vars framsta funktion ar att starka sam

sarskilt inom de »xperimentella bas MFRs system for projekérdering hallsprioriterade omraden, utan att tum
amnena morfologi,émi, fysiologi och bygger p& det som skapades vid Natioma pa de etenskapsteoretiska grunder
mikrobiologi, men @en inom medicin al Institutets of Health i USA efter andrana? Dvs hur kan forskaren samtidigt
och kirugi. varldskriget. Det system jag arbetadetillampa ett akademiskt forhallningssatt
Den andra ytterlighetsgruppen &apa MFR byggde pa ett peeviev-for- och tillgodose politiska relans
projekt med mer spediffragestallning farande i ela disciplinbaserade bedém kriterier utan att sanka kiitetskraren?
och klarare tidsmassig gsinsning. De ningsgrupper Under perioden 1980— Denna centrala fraghar MFR brot
aterfnns framstinom psykiatrin och-so 1995 bedomdes ca @0 projektan tats med under cirka 20.dDet har re
cialmedicinen. | dessa ansoknamdors sokningr. Projektomséttningenav ca sulterat i en ondttande initiatrverk-
oftare en metodikdiskussion utifran etl8 procent per amoch antalet projekt samhet. Sarskildakdnsatsomraden har
tydligare \etenskapsteoretiskt perspekokade med netto ca 200 under periodevalts utifrdn forskningsbelko inom
tiv. En tydlig skillnad i relationenya an  samhaéllsprioriterade omradenxeet
En gradvis forandringvaprojektan  slag till totalanslag kan ses mellan olikelvis halso- och sjulardsforskning,
sokningarnas utformning kandnstate @mnesomraden. Antaletym ansok omvardnadsforskning,  primaavds
ras under 18-arsperioden. En viktig omingar/anslag ar hogst relatit till forskning, miljomedicinsk forskning,
sak \ar MFRs beslut att lggdnsa be totalanslaget inom socialmedicin ochberoendeforskning och forskning kring
skrivningen & ett forskningsprogram psykiatri, och lagst inom morfologi, de aldres beho
till 10 sidor. Detta lom att kraftigt sk&r kemi och fysiologi. Dessa satsnirgg har genom att har
pa kraven pa utformningenvaansé Projektens 16ptid inom de sistndmnolika synsétt mots, lamnat fleraten
kans centrala deladvs fragestallning, da omradenaar myclet langre (30 pro skapsteoretiskt intressanta bidrag. Det
genomforande och foantad betydel cent>164ar) aninom de férstnamnda (1#hedicinska etablissemangets traditio
se. procent>16 ar). Diskussionernai MFRsella syn p& stenskap, metodfrdgor
Andra viktiga faktorer ar centrala prioriteringslommittéer kring eter och patienter utmanades &rskarna
departementskvapa térvetenskaplig skapligt forhaliningssatar myclet mer fran de andra amnesomradena som har
het och gttoinriktning, och den forand intensva inom psykiatri/ socialmedicin andra referensraméfor forsta gngen

rade strukturen foridansiering @ me-  &n inom morfologi/ kmi/fysiologi. fordes en kunskapsteoretisk diskussion
dicinsk forskning. Brskarna ar myai inom MFR, men denar knappt horbar
kansliga for signaler fran potentiellaan  Vad har styrt férdelningen? for andra an for dem som ingick i-ar

slagsgvare i samband med utformning  Vilka utgdngspunkter (meaina el betsgrupperna kring dga initiativom-
en & projektansokan; deetenskaps ler omedetna) har MFR haft vid fér rddena, myot beroende pa en radsl »
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for kritik for ovetenskaplighet fran det
medicinska etablissemanget.

Mycket av det \etenskapsteoretiska
arbetet inriktades pa metodatklings-
och terminologifragor samt pa att def
niera bgrepp ochegrénsa forsknings
omraden. Hela denna process forde
ett rnytt element i MFRs beddémnings
system och stéllde kvgpd annaneten
skaplig representation i bedémnings
grupperna an den strikt medicinska.

Granssnittet mindre skarpt

| vetenskapsteoretiska sammanhar
framhalls ofta t& olika metoder for att
bedrva etenskapligt arbete, dels del
natunetenskaplig, som forklarar indi
viden som fysiskt fenomen, dels de
humanistiska, som syftar till att forsté
manniskan som tankande och socél v
relse. Inom respekie synsatt ifins
grundlaggnde forestallningr om hur

jag laste fragestallniregna funde
rade jag marg canger &er hur sé
kanden resonerat, vih \eter
skapsteoretisk referensram man
haft och om deterkligen fanns en
testbar ipotes. Harigenom férsék
te jag bilda mig en uppftning om
fragestallningens betydelse for
projektets framgng och ge
nomslag.

En slutsats jag kan dra ar att den
teoretiska ram som anstkan borde
utg6ra, och som skall tjana som ut
gangspunkt for ett viabelt forsk
ningsprojekt, ofta lyser med sin
franvaro. Samtidigt ar det viktigt att
notera att medan den ene forskaren
missar viktiga fynd vid sidanaden
fokuserade fragestallningens Kus
kagla, asoker den andre planlost
en dlen a ointressanta obseatio-
ner — och ihner understundom ett

kunskap i grunden genereras och ol
kriterierna for bedémningvasannings
enlighet och objekiitet.

Vetenskapens avgorande sprang.  Skulptur
av Rebin Haydari, 1997, titel »Jagaren».

Den medicinska forskningen harde, preliminara resultat etc):ds detta
under de senaste decennierna genowarierade ansoknirgna myclkt. Nar utsattningrna for att ett forskningspro

gatt en process som medfort att gréns
snittet mellan medicin, beteendxten

guldkorn.

Nytankandet har stagnerat
Vilka &r da de grundlagamde for

skap och humaniora it alltmer sud
digt. Motswvarande §gller darmed de
vetenskapsteoretiska metoderna, eftilk
skapat problem i derévderingsprocess
som MFRs prioriteringrbete innebar

Storre kra stalls pa de sakkunradg
att vara medetna om den medicinska
forskningens teoretiska &ggspunk
ter, for att forbattra prioriteringskn-
mittéernas mojligheter att upptacka
projekt pa tomgng. De sakkunniy
skall ha formagn att identiera \eternt
skapsteoretiska bristtillstind som e
viktigt omréde vid analysvaden medi
cinska forskningens patofysiologi.

En truism ar naturligtvis att grunder
for framgangsrik forskning ar unika
idéer som later sig formuleras i testbar
hypoteserMen nar ar meningsfulla fra
gor en absolut férutsattning for me
ningsfulla sar och darmed fér me
ningsfull forskning? Och nar ar sfkan
det utan bestamda mal en férutsattnin
for att forskning skall kunna geavpa
vasentlig fragor? Fragor som karesk
aldrig stéllts eller kunnat stallas? Kai
man ur det torra prasslet fran ariade
ansokningshandliray avlyssna intres
santa roster om huetenskaplig san
ningar kan sokas? Gar det att ideistif
ra spar a vetenskapligt ptankande i
bruset fran tusentals ansoknang

Teoretisk ram saknades ofta

De MFR-ansoOkningr jag laste inne
fattade projekt inom medicinens allg
domaner och fran alla typer forskare.
Ansokningarna hade i flertaleafl sam
ma grundstruktyrdvs fragestallning/
forskningsplan (metodik, genomféran

Sammanfattning

Bakgrund

 Vilka ar de grundlaggande forutsatt
ningarna for att ett forskningsprojekt
skall vara vart att finansiera och-ge
nomfora sett med MFR-6gon? | vilkene

utstrackning har vetenskapsteoretiska har karakteriserats av en stabil, sy

resonemang haft en avgorande bety
delse for ett projekts framgang’7

« Kan man ur det torra prasslet fran arki
verade ansokningshandlingar avlyss
na intressanta roster om hur veten

analytiskt djup Detta har i forlang
ningen bidragit till att svensk med
cinsk forsknings internationella ker
kurrenskraft gradvis minskat.

Huvuddelen av MFRs storre proje

cessiv utveckling dar nya forskmng
linjer framst blivit en konsekvens &
forskargruppens egna forsknings
sultat i kombination med utvecklin
av eller tillgang till ny metodik, snar

O<Y g5 A

skapliga sanningar kan sokas? Gar detre an av radikalt nytankande basera pa

att identifiera spar av vetenskapligt
nytankande i bruset fran tusentals an
sokningar?

Konklusion

Huvudinnehall .

+ Den medicinska forskningen i Sverige
har under efterkrigstiden, i ett interna
tionellt perspektiv, varit exempelldst
framgangsrik. Trots Sveriges litenhet
har forskningsresultat fran svenska
forskargrupper fatt ett genomslag som
ar betydligt starkare an vad som skulle
kunna forvantas utifrdn gruppernas
storlek och finansie-ringsstod.

+ De nationella forskningsprioriteringare
som avspeglar sig i resursfordelningen
mellan olika medicinska omraden och
andamal &r resultatet av en serie poli
tiska och administrativa beslut fattade
vid skilda historiska tidpunkter och pa
olika nivaer i forskningssystemet sna
rare an resultatet av en akademiskevo
lutionsprocess dar vetenskapsteoretis
ka resonemang varit drivkraften. .

+ Det svenska forskningsfinansierings
systemet har i 6kande takt drivit pa en
utveckling som innebéar att det blivit
viktigare att producera estort antal
vetenskapliga publikationer &n arbe
ten medstorre innovationsgrad och

annorlunda vetenskapsteoretiska-syn
satt.

MFRs prioriteringskommittéer klarar
inte av att prioritera radikalt nytanka
de varfor satsningen p&slskprOJekt
har stagnerat. En konsekvens ar |att
forskarna inte vagar satsa pa innovati
va idéer av radsla for att forlora sina
anslag. De tvingas istéllet satsa
»Overlevnadsforskning», dvs fors
ning med traditionell utformning oc
garanterade resultat.

En tendens kan skodnjas mot att de sto
ra biomedicinska framstegen ino
»den harda vetenskapen» | okad
strackning paverkar teoribildningen
inom »de mjuka medicinska vetenska
pernax, sa att forutsattningarna for efa
blerade teoribildningar inom dessa
gradvis andras och reducerar behoyet
av hypotetiseringar.
En generell slutsats ar att framtideps
medicinska forskning méaste bedriva
fria och resursstarka forskningsmljc
er somvagar stodja riskprojekt, oc
harvid kan tilldta misstag, och ino
vilka tid for reflektion och vetenskaps
teoretiska diskussioner kan avsattas.
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vaca satsa pa det okanda, radikala
nytédnkandet.

Sker inte detta kan navande system
lika garna erséattas med en brett sam
mansatt panel, som vid en arlig hearing
beslutar vilkka omraden MFR skall satsa
pa. Bibliometriska analysewnvgor se
dan vilken forskning som ar »béast», och
en databank, administrerad det till-
tankta \étenskapsradet, &f utgora
grund for en »lagom resurstilldelning»
till de olika projekten.

Forskningens éandrade ¥sen

Den medicinska forskningenésen
har férandrats asentligt under de se
naste 25 aren. Skalen ar bl a tifksten
av nya forskningsomraden och metoder
i kombination med ya samhéllelig
krav och dkat gttotdankande. Detta har
aven p&erkat utformning och bedém
ning & forskningsansokniray. Nya
tvarvetenskaplig  forskningsprojekt
har innelorit nya vetenskapsteoretiska
utgangspunkter och referensramar

Pa detta satt har den »nutida» medi
cinska forskningen bidragit till en viss
vetenskapsteoretisk féyralse. Denna
fornyelse har dock inte framst &gt rum
tack \are utecklingen inom sarskilda
»tillvaxtzoner» sdsom biostatistik, mo
lekylarbiologi och immunologi, utan
snarare genom ueklingen inom
omraden som halso- och sjidirds
forskning, omardnadsforskning och
epidemiologi samt via projekvaypen
neurobrskningens gransémangar till
med\etandets och kanslornaérid (och
darmed till humanisters och beteende
vetares traditionella forskningsf).

Vetenskapens famlande efter
verklighetens sanningar.  Lerskulptur av Kritik en d/erspelad
Sanna Lindqvist, 1995, titel »Sabine>. nom erhéller vi naturligtvis en detalie  Jag anser mig ocks& kunn#@sja en
rad karta @er wetenskapens skar, tendens mot att de stora biomedicinska
belg och flodey men Gppningrna till framstgen inom »den hardatenska
jekt skall \ara \&rt att fnansiera och gruvschakten ner till de okanda molepen» i 6kad utstrackning yérkar teor
genomfora? | vilken utstrackning har kylara gruwrna ateifins inte, d& man bildningen inom »de mjuka medicinska
vetenskapsteoretiska resonemang hdfela tiden sodr efter sddant som marvetenskaperna». Gradvis andrade forut
en argorande betydelse for ett projekt&énner igen. Flertaletvadem som kal sattningar for etablerade teoribildning
framgang? lar sig forskare har i sjg@erket blivit  ar inom dessa reducerar bebbas hy-
Slutsatserna ar nagot nedslaende sett medicinens upptacktsresande kartpotetiseringr. En annan typ\aveten
ur ett akademiskt perspektiSatsning grafer som kartlagger det foéntade skapsteoretisktytdnkande ar resultatet
en pa radikalt ytankande/riskprojekt och kanda snarare an séloch identit  av tvarvetenskap i gransskiktet mellan

har stagnerat. dtskare med originella erar det wantade. genetik och etik.
idéer fir myclet sallan ordentligt stod Mot bakgrund @ ovanstaende kan
fran de traditionella forskningstnsia Spetsbrskningens jordman kansle kritiken fran andra akulteter

rerna. Prioriteringskmmittéerna klarar ~ Men forutsatter inte spetsforskningnot medicinsk forsknings férmenta
inte av att prioritera radikalt ytinkan en bas wa »kartlaggningsforskning» brist pa teori ara &erspelad.
de. Som endnsekens \Agar forskarna som jordman for unika plantor —den grd En generell slutsats ar att framtidens
inte satsa pa invativa idéer & radsla massan lyfter fram det unika®¥én det medicinska forskning méaste beds i
for att forlora sina anslag. De tviag som &r gratt och kantigt kan ju utgordria och resursstarka forskningsmiljper
satsa pa »erlevnadsforskning», dvs byggstenar for ya, stora och viktig som \Agar stddja riskprojekt och tillata
forskning med traditionell utformning byggnader? Sjalvklart ar det sa. misstag. Det skaliiinas tid for reflek
och aaranterade resultat. Den centrala fréan ar dock balansention, da det ar under dessa perioder som
Forskningsinriktningen har gradvismellan spets- och kartlaggningsforskforskaren kan se de monster och sam
andrats till att styrasvadverlevnads ning. De som skalhaytra detta &r prio band som leder fram till radikala ge
kraven — »publish or perish». Reellaiteringslommittéerna; de skallagar nombrott. Medicinsk &tenskapsteori
kallor for riskkapital saknas — kartlagg tera projektens atenskaplighet och bor harvid formas i direktntakt med
ningsforskningen premieras. Harigeutifrin \etenskapsteoretiska grundeforskningens praktik.
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