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At terapi kan skade er ingen nyhet. Hva vi skal gjgre med det, gir boken Skadelige
samtaler ingen gode svar pa.
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Jorgen Akre Flor og Leif Edward Ottesten Kennair, Skadelige samtaler — Myten om bivirkningsfri terapi, Tiden, 2019, 250 sider

Denne boka har jeg ventet pa. Jorgen Akre Flor har skapt heye forventninger til bokprosjektet
gjennom a veere aktiv i sosiale medier, skrive blogg, starte forening og holde seminar. Leif Edward
Ottesen Kennair er allerede godt kjent som forsker, forfatter og faglig formidler.

Dette er en debattbok, og hovedbudskapet kan sammentfattes i to punkter: (1) Samtalebehandling
kan gjore skade, og (2) noen ber ta grep for a motvirke dette.

Boka er lettfattelig og har et populervitenskapelig preg. Spraket er godt, teksten er tilgjengelig,
kapitlene er passe lange. Boka er skrevet med engasjement og formidlingsglede. Forfatterne dveler
aldri for lenge ved et tema, og jeg er underveis spent pa hvilken vei den vil ta videre.
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Nar forfatterne velger a ga inn i tematikken om skadevirkning av
samtalebehandling, er det noen sentrale sporsmal jeg ville forvente at de tok
ordentlig tak i

Teksten gir variert oversikt over ulike skademuligheter i behandling, med en god blanding av
faghistorie, anekdoter, forskning og refleksjoner. Jeg blir ogsa selv sittende og reflektere rundt egen
praksis — kan det vaere skadevirkninger jeg ikke har fanget opp? P sitt beste vekker boka nysgjerrighet,
engasjement og skaper rom for refleksjon.

I de to siste kapitlene er det derimot mer krevende & opprettholde interessen. Det nest siste
kapittelet omhandler systematisk tilbakemelding i behandling. Ironisk nok har jeg her problemer
med a forsta en sekvens som viser til en artikkel jeg selv har veert med og forfatte. Jeg mistenker at
artikkelen ikke ble sa forstaelig som vi hadde hépet pa.

I det siste kapittelet er tonen endret. Her kommer forfatterne med en rekke formaninger om at vi
ma gjore mer for & motvirke skadevirkninger.

Der det svikter

Nar forfatterne velger 4 g inn i tematikken om skadevirkning av samtalebehandling, er det noen
sentrale sporsmal jeg ville forvente at de tok ordentlig tak i. Hvordan kan vi fange opp skadevirkning i
behandling? Hvorfor har ikke temaet fatt mer oppmerksomhet? Hva konkret ma til for at vi skal kunne
etablere mer kunnskap om skadevirkninger og motvirkning av skadevirkninger? Her synes jeg boka
svikter.

For det forste avklarer forfatterne aldri ordentlig hva de mener med skadevirkning. Begreper
som bivirkning, utrygghet, feil, forventningsbrudd, skadevirkning og negativ erfaring brukes om
hverandre, som om alle disse er synonymer for skadelig behandling — noe som i seg selv er diskutabelt.
Terskelen fremstar dermed som sveert lav for a kalle noe for skade.

For det andre burde arsaksvurdering vert et helt sentralt tema i en bok om skadevirkning av
behandling — hvordan kan vi skille mellom uensket utvikling som er en konsekvens av behandling, og
uensket utvikling som ikke er det? Med andre ord, hvordan kan vi identifisere skadevirkninger som
kan tilskrives behandling?

Boka antyder at pélitelig arsaksvurdering er forbeholdt randomiserte kontrollerte studier.

Siden slike studier ikke lar seg gjennomfere for enkeltpasienter, mener forfatterne at vi bor vektlegge
anekdoter mer: «Det finnes for mange historier, og det er for enkelt & beskrive alle negative rapporter
som sjeldne unntak til at de kan ignoreres — spesielt av forskere» (s. 37).

De folger opp med a mene at all ugnsket utvikling i lopet av behandling ber tilskrives behandlere:
«For a motvirke denne tendensen til & skylde pa pasientene ber terapeutene sta ansvarlig for alle
uenskede negative effekter - forventningsbrudd - frem til en annen érsak er sannsynliggjort» (s. 192).

Det droftes derimot aldri naermere hvordan vi skal sannsynliggjere noen arsak som helst. I stedet
har forfatterne funnet pa sin egen tilnaerming - all uensket utvikling skal forstds som skade som
behandlere har ansvar for. Betyr det at behandlere ogsa skal sta ansvarlig for all positiv utvikling i
pasienters liv?

Forfatterne fremstar her som uvitende om at arsaksvurderinger gjores i mange andre
vitenskapelige tilneerminger - ikke bare i randomiserte kontrollerte studier.

® Tidsskrift for Norsk psykologforening


https://psykologtidsskriftet.no

ANMELDT 3

Ett neerliggende eksempel er rettsvitenskap. Her er drsakssammenheng et sentralt praktisk
sporsmal nettopp i vurdering av skyld og ansvar. Det baseres ofte pa samme type slutning som i
eksperimentelle studier — ved a sannsynliggjore at utfallet ville veert annerledes dersom man hadde
handlet annerledes. For a plassere ansvar hos en behandler er det for lettvint & bare anta at uensket
utvikling handler om skade.

Ogsa nar de drofter mulige forskningstilnaerminger til skadevirkning, fremkommer manglende
kjennskap til arsaksvurderinger i vitenskapelig metode. P side 27 hevder de at komplett informasjon
om alle behandlingsforlgp ville avklart om en behandling var fri for bivirkninger eller negative effekter.
Dette er komplett feil. Et slikt informasjonsgrunnlag kunne ikke gitt informasjon om noen som helst
effekt, verken positiv eller negativ, uten tilleggsinformasjon om hva som ville skje uten behandling.

Uten noen bedre lgsning pa hvordan vi kan identifisere skadevirkninger, blir det vanskelig &
komme med gode, malrettede tiltak. Forfatterne ender opp med formaninger om generelle, uspesifikke
tiltak som at det trengs mer kunnskap, mer systematisk maling og kartlegging, mer romslighet for
feil, mer systemansvar og mer ressurser for a fokusere pa feil, uten at det er dpenbart hvordan eller
hvorfor dette kommer til & motvirke skadevirkninger. Formaningene fremstar som skudd i blinde -
om vi ikke vet hvordan vi kan identifisere skadevirkninger, kan vi heller ikke avgjere om noe reduserer
skadevirkninger.

Slik sett ender boka kun opp med & formidle at samtalebehandling kan skade — noe som strengt
tatt ikke er noen nyhet i fagfeltet. Psykologers fagetiske prinsipper har i arevis anerkjent at behandling
kan skade. Nar det gjelder sentrale sporsmal om hvordan vi kan identifisere skadevirkning, hvordan vi
kan fange det opp i behandling, samt hvordan vi kan utvikle mer kunnskap pa feltet, bidrar boka kun
med a si at noen andre ber gjore noe.

Er boka verdt a lese?

Inntrykket etter a ha lest boka er blandet. Bokas styrke er ogsa dens svakhet — den er lettfattelig.

Som en innfering i temaet skadelig samtalebehandling er den god nettopp fordi den er lett 4 lese,
lett a bli engasjert av, og det er lett a knytte den til refleksjon rundt egen praksis. Som en lettfattelig
innfering i temaet, er boka a anbefale, men da i hovedsak de ti forste kapitlene.

Som debattbok ber teksten helst engasjere og provosere. For min del provoserer den pa feil
omréader. Med slurvete begrepsbruk, manglende forstaelse av grunnleggende slutningslaere etterfulgt
av lettvinte losningsforslag, er det vanskelig & ta bokas formaninger serigst. Det er synd, fordi
skadevirkning av behandling er et viktig tema som fortjener mer oppmerksomhet. Temaet hadde
fortjent en tekst som faktisk viste vei videre og ikke bare plasserte dette ansvaret hos andre.

Boka advarer i kapittel 6 klinikere mot a vaere for opptatt av a gjore noe nar de mangler en god
forstaelse av problemet som skal lgses. Dessverre ser forfatterne ut til a ga i samme felle selv.
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