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Hva vil det si & forklare psykiske lidelser? Hvordan er bakgrunnsfaktorene ved disse lidelsene relatert
til hverandre? En multinivaforklaringsmodell synes & kunne gi svar pa spgrsmalene.
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Det er neppe noen som er uenig i at bade
biologiske, psykologiske og sosiale faktorer
ma tas med nar vi skal forklare psykiske
lidelser. Selv om dette synspunktet kan
virke trivielt, er det likevel to problemer
som melder seg i denne forbindelse. For det
forste: Hvordan er disse faktorene integrert
med hverandre? For det annet: Hva vil det
si & forklare psykiske lidelser?

Det vil bli argumentert for at disse to
relaterte problemene best kan lgses innen-
for rammen av en vitenskapsfilosofisk
modell som er sveert innflytelsesrik innen-
for biologiens filosofi (1, 2). Den kalles
en «multinivaforklaringsmodell» (ogsa
«mekanistisk forklaringsmodell»). De to
nevnte problemene er nar knyttet til ulike
teorier om reduksjonisme, og jeg vil derfor
forst redegjore for hva som menes med
dette begrepet. Deretter vil jeg gi en frem-
stilling av multiforklaringsmodellen og
noen av dens viktigste implikasjoner.

To typer reduksjonisme

Ontologisk reduksjonisme (ontologi: leeren
om hva som eksisterer) innebaerer at alt som
er til, i siste instans er bygd opp av elemen-
teerpartikler. Ontologisk reduksjonisme er
med andre ord ikke forenlig med dualistiske
teorier, der det hevdes at menneskene har
en ikke-fysisk sjel i tillegg til kroppen. Det
er imidlertid svert fa filosofer og forskere
som forsvarer slike dualistiske teorier i vare
dager. De fleste vil hevde at tanker, smerte
og andre mentale tilstander pd en eller
annen mdte er det samme som hjerneakti-
vitet. Hvis man imidlertid forseker & spesi-
fisere hva som menes med «pa en eller
annen mate» i denne sammenheng, vil man
raskt oppdage at det hersker liten enighet
(3, 4). Ingen har hittil klart & lase hjerne-
og-bevissthet-problemet, altsé forklare
hvordan tilstander i hjernen kan gi opphav
til bestemte opplevelser av smerte, syns-
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inntrykk, emosjoner osv. Hvordan hjernen
klarer dette, er fremdeles et mysterium.
Dette er imidlertid en omfattende problem-
stilling som faller utenfor rammene av
denne artikkelen.

Ontologisk reduksjon angar relasjonen
mellom helhet og del. Relasjonen bestér i at
bestanddeler pa lavere organisasjonsnivaer
konstituerer objekter pd hayere nivéer, det
vil si at objekter pé et hoyere niva er ikke
noe annet enn vekselvirkningen mellom
delene som befinner seg pa et lavere organi-
sasjonsniva. Ontologisk reduksjonisme er
fremstilt i tabell 1.

Vare beskrivelser, analyser og teorier
om organisasjonsnivaene er vitenskapelige
kategorier som kalles analyse- eller beskri-
velsesnivder. Disse nivaene gir oss kunn-
skap om organisasjonsnivaene, og her
finner vi ulike fagdisipliner som gir oss
forskjellig tilgang til virkeligheten (tab 1).

Mens forholdet mellom organisasjons-
nivaer er en helhet-del-relasjon, har det vist
seg a veere atskillig vanskeligere & definere
relasjonen mellom beskrivelsesnivaene.
Noen vitenskapsfilosofer har ment at teorier
pa hoyere nivaer kan reduseres til teorier
pa lavere. Dette omtales som teorireduk-
sjon. En ekstrem variant av dette synet gar
ut pa at alle teorier kan reduseres til fysikk
— det vil si alt kan forklares ved hjelp av
fysikken, fordi alt som eksisterer jo er bygd
opp av elementarpartikler. Dette synes
a innebzre at alle vitenskaper unntatt fysik-
ken er overflodige. Multinivaforklarings-
modellen skisserer imidlertid en annen,
ikke-reduktiv sammenheng mellom de
ulike beskrivelsesnivaene.

En multinivaforklaringsmodell
Ved hjelp av en slik forklaringsmodell seker
man som sagt a spesifisere relasjonen
mellom de ulike beskrivelsesnivéene (fig 1).
Fenomenet som skal forklares befinner seg
péa 0-nivd, og vi ensker 4 gi en mest mulig
presis beskrivelse av det. I psykiatrien vil
fenomenene vi onsker & forklare vere
bestemte symptomer eller syndromer, slik
som tvangsatferd, hyperaktivitet, hallusina-
sjoner, vrangforestillinger osv. P& 0-nivaet
ensker vi & gi en mest mulig presis beskri-
velse av disse symptomene. Ikke bare obser-
verbar atferd, ogsé pasientenes opplevelser,
det subjektive perspektivet, vil vaere av
betydning. Siden disse kan avvike sterkt fra
det normale og det i tillegg er et faktum at vi
ikke direkte kan observere andre menneskers
opplevelser, kan de vare svart vanskelige
4 beskrive. A forstd en pasient innebzrer
likevel at vi forseker & avdekke og beskrive
vedkommendes ensker, oppfatninger og
opplevelsesstrukturer og hans/hennes mer
grunnleggende forhold til verden. Det er for
eksempel blitt hevdet at de schizofrene feno-
menologisk er kjennetegnet av en distanse-
rende og fremmedgjerende innstilling til
omverdenen og kroppen (5).

En multinivaforklaringsmodell passer
bra med den symptombaserte tilnaermingen
som vinner stadig mer geher blant forskerne
innen psykiatri. Denne innebarer at man
legger vekt pa enkeltstdende symptomer
(f.eks. auditive hallusinasjoner) fremfor
diagnoser (schizofreni). Det er flere grunner
til denne vendingen bort fra diagnoser i nyere
psykiatrisk forskning (6). For det forste kan
samme symptom opptre i flere ulike diagnos-

Tabell 1 Sosiale interaksjoner pa organisasjonsniva 5 bestar av mennesker (niva 4], som er rela-
tert til hverandre pa ulike mater. Mennesker bestar av celler (niva 3], som pa sin side er bygd opp
av molykyler (niva 2], som igjen er bygd opp av atomer og elementeerpartikler. Til hvert organisa-

sjonsniva finnes det et beskrivelsesnivd med teorier som omhandler objektene pa dette nivaet

Niva Organisasjonsnivaer
5 Sosiale interaksjoner
4 Mennesker

3 Celler

2 Molekyler

1

Elementaerpartikler og atomer

Beskrivelsesnivaer
Samfunnsvitenskaper
Psykologi, psykiatri, medisin
Biologi

Kjemi

Fysikk
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tiske kategorier (ogsa blant normale) og kan
bunne i de samme mekanismer i hjernen (6).
Auditive hallusinasjoner opptrer for eksem-
pel ogsé hos normale mennesker som ikke
faller inn under noen diagnostiske kategorier
(7). For det annet er det forskningsmessig
enklere & postulere en forklarende meka-
nisme for et symptom enn a postulere en
mekanisme som skal forklare et syndrom (6).
Nar vi kjenner forklaringen pa enkelte sym-
ptomer, kan vi kanskje senere forklare hvor-
dan de er relatert til hverandre i syndromer.
Symptomtilnermingen er med andre ord
forenlig med eksistensen av psykiatriske
syndromer (8).

Beskrivelser pa 0-nivé er ikke statiske, for
det er mulig at diagnostiske kategorier ma
reklassifiseres pa bakgrunn av ekt kunnskap
om arsaken til symptomene. Det er vanlig
innen vitenskapen at man kan gi mer presise
beskrivelser av fenomenet vi gnsket & for-
klare etter hvert som forklaringene endres.
Etter fremveksten av moderne kjemi kunne
man for eksempel beskrive rust som en
bestemt type oksidering. De nevnte forklarin-
gene og forklarende mekanismene til feno-
mener pa 0-niva befinner seg pa —1-niva.

-1-niva

Det vi har kalt «—1-nivé» innebeerer & gi en
konstitutiv forklaring (ogsa kalt «mekanis-
tisk forklaring») pa et fenomen, det vil si at
vi beskriver delene av det og viser hvordan
de innvirker pa hverandre for & frembringe
fenomenet. En slik forklaring viser hvordan
et fenomen og dets egenskaper er full-
stendig bestemt av delene og deres struktu-
relle organisering og av vekselvirkningene
mellom dem (1, 2, 9). Typiske eksempler pa
konstitutive forklaringer er beskrivelsene
av fotosyntese, proteinsyntese, respirasjon,
immunresponser osv.

Innen psykiatrien vil man kanskje umid-
delbart oppfatte konstitutive forklaringer
som en oppfordring til & lete etter en nevro-
biologisk forklaring pa symptomer. Dette er
en forhastet slutning, ettersom man ofte
opererer med et beskrivelsesniva mellom
symptomet og nevrobiologien — nemlig et
kognitivt nivd. Hukommelsesforskningen
kan fungere som en illustrasjon (10).

Sansestimuli kan lagres noen hundre milli-
sekunder i det sensoriske register, deretter
overfores informasjonen til korttidshukom-
melsen. Ved hjelp av repetering av informa-
sjonen i korttidshukommelsen kan denne
overfores og lagres i langtidshukommelsen.
Informasjon i langtidshukommelsen kan
gjenhentes til korttidshukommelsen, der den
kan bearbeides og benyttes videre i ulike
typer problemlesning.

Disse sammenhengene og begrepene er
rent kognitive — de beskriver informasjons-
overforinger rent abstrakt og refererer ikke
til eksplisitte prosesser i hjernen. Man har
imidlertid med en viss suksess klart & lokali-
sere de modulene i hjernen som determinerer
disse kognitive prosessene. For & holde oss
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Figur 1 Fenomenet som skal forklares (0-niva) reagerer pa en bestemt mate (pil mot hgyre] nar det
utsettes for pavirkninger (piler fra venstre). Pavirkningene kommer fra miljget [+1-nivd] som fenomenet
erendelav. P3-1-niva er fenomenet bygd opp av tre samvirkende deler. Dette kan man ta utgangspunkt

i for & gi en detaljert forklaring p& fenomenet

til terminologien i figur 1 kan vi si at det
kognitive ligger pd —1-niv4, det nevrofysio-
logiske p& —2-niva. Det er ikke urimelig

a betrakte kognitive beskrivelser som
abstrakte beskrivelser av hjerneprosesser.

+1-niva

Som regel ensker man ikke bare & studere
et fenomen pa 0-niva isolert, man vil ogsa
forseke & plassere det i sin sammenheng
(pa +1-niva) (9). P4 +1-nivaet ser man
hvordan fenomenet virker sammen med
andre fenomener. Dette er svert relevant
for psykiatrien, ettersom mennesker alltid
inngdr i sosiale relasjoner. Pa dette sosiale
+1-nivaet kan man ofte finne de utlesende
arsakene til enkelte symptomer. Samfunns-
vitenskapene og deler av humaniora vil
kunne gi viktige bidrag her.

Forklaringer og beskrivelser pa dette
nivaet kan man kalle «kontekstuelle forkla-
ringer og beskrivelser». Undersekelser har
for eksempel vist at handlinger utfert av
nare familiemedlemmer (medre og fedre)
kan vere den utlesende arsak til psykotiske
utbrudd og tilbakefall hos schizofrene (7).
Nermere bestemt gjelder det foreldre som
oppviser et stort emosjonelt engasjement
i form av kritiske kommentarer, negative
holdninger og overbeskyttende atferd.
Undersekelser har vist at schizofrene opp-
viser hgy emosjonell aktivering (malt
ved hjelp av galvanisk hudrespons) etter
4 ha mett en slektning som skérer hoyt pa
emosjonelt engasjement (7).

Ideelt sett burde vi kunne forklare mer
detaljert pd —1-nivé hvordan psykose utleses
av stort emosjonelt engasjement, men det
kan vi ikke i dag. Atferden til psykotiske

pasienter (og alle oss andre) kan uansett
ikke forstas fullstendig hvis vi ikke tar det
sosiale kontekstuelle nivéet med i betrakt-
ning. En multinivaforklaringsmodell er med
andre ord ikke individfokusert og ignorerer
ikke det sosiale miljoets betydning.

Figur 1 omhandler hvordan et fenomen,
for eksempel et symptom, er realisert eller
konstituert av mekanismer pa lavere kogni-
tive og nevrobiologiske nivaer og hvordan
det er pavirket av miljoet. Figuren dekker
det som i psykiatrien kalles «patologi».
Hyvis man derimot sper etter de «opprinne-
lige» eller distale &rsakene til et syndrom,
det vil si hvordan det i forste omgang
oppsto, sper man om syndromets etiologi.
Forhold rundt arv og milje herer inn under
etiologien.

Som en foreleapig konklusjon kan man
si at det & ga ned et niva (—1-niva) tilsvarer
en reduktiv strategi, hvor man forklarer et
fenomen (0-niva) ut fra dets lokaliserbare
funksjonelle deler, mens det & ga opp et niva
(+1-niva) viser hvordan fenomenets virke-
mate og egenskaper kan pavirkes og endres
av den sterre sammenhengen (miljoet) det er
en del av (fig 1).

Konsekvenser

for psykiatrisk forskning

En multinivaforklaringsmodell kan legge
visse normative foringer pa den psykiat-
riske forskningen. La meg nevne fem mer
eller mindre overlappende foringer som
synes & folge fra modellen.

For det forste ber man ikke postulere
kognitive psykologiske mekanismer som
er nevrobiologisk lite plausible i den for-
stand at det er vanskelig & tenke seg en
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(eller flere) nevrobiologiske mekanismer
som kan realisere dem.

For det annet er det et eksplisitt mal & gi
konstitutive forklaringer pd fenomener.

Det vil si at en psykiatrisk modell som ikke
refererer til nevrofysiologien, er ufullstendig
(11). Seken etter konstitutive forklaringer
har for gvrig veert en av vitenskapens mest
suksessrike strategier i mer enn 300 ar. Alle-
rede René Descartes (1596—1650) skisserte
denne strategien noksa presist (12).

For det tredje krever ikke en multiforkla-
ringsmodell at beskrivelsesnivéene bare skal
vere forenlige, det vil si ikke motsi hver-
andre. Kvantefysikken og sosiologien er opp-
lagt forenlige, men de er ikke eksplisitt rela-
tert til hverandre. (Det ville neppe vare noe
a tjene rent vitenskapelig pa a relatere sépass
ulike beskrivelsesnivaer eksplisitt til hver-
andre.) I en modell for et psykiatrisk syn-
drom ber imidlertid de ulike beskrivelses-
nivéene vare eksplisitt knyttet til hverandre.

For det fjerde er det verdt & merke seg at
denne multiforklaringsmodellen ikke forut-
setter at genuine forklaringer ma referere til
naturlover. Det er omdiskutert om man fin-
ner genuine lover i psykiatrien, det samme
gjelder flere andre vitenskaper. I mange

vitenskaper representerer for eksempel
simuleringer og beskrivelser og skisser av
mekanismer genuine forklaringer. En hvil-
ken som helst lerebok i cellebiologi, kjemi,
nevrobiologi eller psykiatri og psykologi
kan fungere som eksempel.

Et siste poeng er at utarbeiding av gode
modeller for psykiske lidelser krever at fors-
kere med ulik vitenskapelig bakgrunn (med
ekspertise innen ulike beskrivelsesnivéer)
samarbeider. Dette forutsetter at de leerer
seg de grunnleggende begrepene og teoriene
i de andre vitenskapene slik at kommunika-
sjon og integrasjon mellom de ulike beskri-
velsesnivaene blir mulig. For psykiatriens
vedkommende betyr dette at for & kunne
utvikle gode modeller for psykiske lidelser,
ber kunnskap fra felter som psykiatri, psy-
kologi, nevrovitenskapene, historie, filosofi
og samfunnsvitenskapelige disipliner inte-
greres eksplisitt med hverandre.
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