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Sadan kan evaluering styrke
lcering, samarbejde og
forbedring i komplekse
offentlige velfcerdsarenaer!

Introduktion til Den Kollaborative

Evalueringscirkel

Artiklen prcesenterer en model for kollaborativ
evaluering (ogsd& kaldet samarbejdsevaluering),
der ligger i forlcengelse af den mere involverende
evalueringstrend Den femte evalueringsbglge. Den
femte evalueringsbglge beskrives som en kol-
laborativ og borgerfokuseret tilgang, der knytter
evaluering tecet til Icering, refleksion og udvikling

i praksis frem for kontrol og styring. Modellen
understreger betydningen af at inddrage borgere,
medarbejdere og andre praksisaktgrer aktivt og af
at forsta evaluering som en feelles lceringsaktivitet
pd tveers af faggrupper, organisationer eller sek-
torer. Gennem samarbejde skabes nye indsigter,
felles forstdelser og anvendelig viden, som ingen
enkeltaktegr kunne have genereret alene - og som
kan bidrage til udviklingen og implementeringen af
Igsninger pd komplekse problemer i de offentlige
velfcerdsarenaer.

Nogleord: Kollaborativ evaluering,
evalueringskapacitet, interorganisatorisk lcering,
komplekse problemer, velfcerdsarenaer, den
offentlige sektor.

Introduktion

Hvordan sikrer vi, at reformer, nye samarbejds-
strukturer og organisationscendringer bidrager til
at Igse de komplekse velfaerdsproblemer, vi stér
overfor - til gavn for borgerne?

Danmark er midt i en reformtid, hvor sundhedsvoe-
sen, skole samt bgrne- og socialomrédet omstilles
i et hgjt tempo. Hver reform bringer nye styrings-

former med sig — og dermed ogsd nye evaluerings-
trends (Krogstrup, 2024). Hvor tidligere reformbglger
har haft fokus p& specialisering, kontrol og praesta-
tionsmalinger, peger nutidens udfordringer — som
mistrivsel blandt unge, ulighed i sundhed og man-
gel pd& arbejdskraft — p& behovet for at h&ndtere
komplekse og tveerg&ende problemer, der ikke kan
indfanges af simple logikker.

Det stiller nye krav til evaluering: Kan vores evalu-
eringspraksisser rumme problemernes kompleksi-
tet — og understgtter de den lcering og forandring,
som reformerne har til hensigt at skabe?

Denne artikel argumenterer for, at svaret kroever
et skifte fra evaluering som kontrol, monitorering
og dokumentation til evaluering som fcelles, re-
fleksiv Icereproces. Med afscet i Den Kollaborative
Evalueringscirkel proesenteres en model, der viser,
hvordan evaluering kan fungere som et kollektivt
lceringsrum og dermed styrke arbejdet med kom-
plekse velfcerdsudfordringer i praksis.

Hvorfor vi har brug for nye méder at evaluere pd?
Velfeerdsomréder som sundhed og omsorg,
uddannelse samt social- og beskceftigelsesom-
rédet er i stigende grad udfordret af sékaldte
komplekse eller vilde problemer (Rittel & Webber,
1973). Problemer, der involverer mange akterer,
og hvor der hverken er konsensus om proble-
mets natur eller om, hvilke lgsninger

der er hensigtsmaoessige.
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Samtidig er de kendetegnet ved, at forstéelser,
viden, interesser, organisatoriske kulturer og
tilgoengelige data ofte er forskellige og til tider
modstridende. | velfcerdssektoren kommer dette
blandt andet til udtryk i komplekse udfordringer
som mental mistrivsel, ulighed i sundhed og man-
gel pd& arbejdskraft.

Nyere forskning peger pd, at s&danne komplekse
velfcerdsproblemer ofte overstiger den enkelte
organisations kapacitet og derfor ngdvendiggar
samarbejde pd tvcers af organisationer og sekto-
rer. | denne sammenhceng spiller fcelles evaluering
en central rolle i udviklingen af fcelles forstdelse,
lcering og forbedring i praksis (Laubek & Bour-
geois, 2023). Samtidig viser kompleksitetsteoretiske
studier, at velfeerdsomrdder - scerligt sundheds-
og omsorgsomrdédet - kan forstéis som komplekse
adaptive systemer, hvor indsatser og handlinger
gensidigt pdévirker hinanden pé& uforudsigelige
mdder, og hvor &rsagvirkningssammenhocenge
sjoeldent er linecere (Braithwaite et al., 2017). Dette
stiller scerlige krav til b&de styring og evaluering,
idet viden, lcering og tilpasning mé& udvikles Ig-
bende og i samspil med praksis.

Imidlertid har evalueringer i den offentlige sektor i
de seneste Artier i vidt omfang veeret anvendt som
styringsredskaber i arbejdet med specialisering,
monitorering og malopfyldelse. Evalueringer er i
mange sammenhaenge primeert blevet anvendt
som dokumentation for beslutningstagere frem
for redskaber, der understgtter lcering, refleksion
og udvikling i praksis (Vedung, 2010; Dahler-Larsen,
2009; 2013; Krogstrup, 2024). | komplekse praksisser,
hvor &rsagvirkningssammenhaoenge er flertydige
og foranderlige, har s&danne evalueringsformer
begroenset evne til dels at understotte Icering og
samspil, dels indfange emergente effekter.
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Dertil kommer, at de dominerende evaluerings-
former i den offentlige sektor ofte har en tendens
til at simplificere komplekse og vilde problemer.
Ved at reducere kompleksiteten med henblik p&
kontrol og mdlelige resultater risikerer man, at
bd&de problemforstdelsen og Ipsningsrummet
indsncevres. Denne problematik er scerligt udtalt i
forbindelse med interorganisatoriske og tvoergd-
ende indsatser, hvor netop kompleksitet, mang-
foldige perspektiver og forskellige vidensformer er
afggrende for at forstd og hédndtere problemerne
(Mortensen & Krogstrup, 2021).

Indenfor evaluering af f.eks. sundhedsfaglig
praksis har der historisk vaeret en dominans af
summative og mdlstyringsorienterede tilgange,
scerligt i forlaeengelse af New Public Management
og den efterfglgende evidensbglge. Her har per-
formance-, output- og mdélopfyldelsesorienterede
evalueringer vceret fremherskende (Krogstrup,
2024). Flere studier peger imidlertid pd, at disse
tilgange har begrcensninger i forhold til at under-
stptte lcering, professionsudvikling og forandring i
komplekse praksisser. Standardiserede mdlinger,
ekstern monitorering og tekniske evaluerings-
redskaber fremmer sjoeldent den tvaergdende
refleksion og feelles Icering, der er ngdvendig, hvis
evaluering skal skabe relevant og anvendelig
viden og bidrage til forbedringer i praksis (Patton,
2015; Shulha et al., 2016; Krogstrup, 2024).

P& den baggrund ses der i disse &r en bevoegelse
mod mere involverende og Iceringsorien-terede
evalueringspraksisser — ofte beskrevet som den
femte evalueringsbglge - hvor der lcegges voegt
pd involvering, samarbejde, foelles forstdelse og
lokal relevans frem for kontrol og styring (Mor-
tensen & Krogstrup, 2021). Det er i denne sam-
menhceng, at Den Kollaborative Evalueringscirkel
placerer sig.

Den Kollaborative Evalueringscirkel er udviklet som
led i et ph.d.-projekt og adresserer behovet for
evalueringsformer, der kan h&ndtere kompleksi-
tet og understgtte tvoergdende refleksion, fcelles
forst&else og kontinuerlig lcering i praksis. Model-
len er b&de praksisncer og forskningsbaseret og
integrerer evaluering som en del af det Ipbende
forbedringsarbejde frem for som en efterfglgende
kontrol- eller dokumentationsaktivitet.

Herved understptter modellen fcelles Icering og
vidensudvikling pd tvcers af faggrupper, organisa-
tioner og sektorer og bidrager til en mere kvalifi-
ceret hd&ndtering af komplekse og vilde velfcerds-
problemer i praksis.

Modellen bygger pa fire iterative
og dynamiske faser:

1. design af evaluering

2. gennemfegrelse af evaluering

3. metarefleksion og lcering af evalueringen

4. anvendelse af Icering fra evalueringen.

Cirklen scetter rammen for involvering, fcelles ejer-
skab, refleksiv dialog og konkret handling. Mélet

er at styrke evalueringskapacitet og understgtte
interorganisatorisk lcering — med afscet i praksis og
med inddragelse af dem, som det hele handler om:
borgere, medarbejdere og praksisncere ledere.

Design, etablering
og justering
af informeret evaluering

Gennemfgrelse
af evaluering

Anvendelse af lcering
til forbedringer

Metareflektion og Icering
af evaluering og
evalueringsdesignets
anvendelighed

Figur 1. Den Kollaborative Evalueringscirkel (Laubek, 2024).
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Det lyder mdaske abstrakt — men i praksis kan an-
vendelse af modellen ggre en reel forskel. Lad os
kigge pd to illustrative eksempler:

| sundhedsvoesenet blev modellen udviklet og
anvendt i et projektsamarbejde mellem kommune,
hospital og almen praksis. Fokus var at forbedre
komplekse patientforlgb, hvor kvaliteten var lav,
0g uhensigtsmaessige genindloeggelser hyppige.

| stedet for at evaluere hver for sig, udviklede
aktgrerne i projektsamarbejdet et feelles evalu-
eringsredskab med fokus p& sammenhoenge mel-
lem indsatser og deres virkning. Gennem en lang
rcekke fcelles evalueringer, der byggede pd& sam-
arbejde, dialog og refleksion, kunne man identifi-
cere uforudsete kvalitetsudfordringer i patientfor-
lpbene og finde konkrete Igsninger. Resultatet var
styrket samarbejde, bedre koordinering og fcerre
uhensigtsmaessige genindloeggelser.

Ogsd pd skoleomréadet kan modellen ggre en
forskel. Forestil dig en folkeskole, der stdr over for
stigende elevfravcer og mistrivsel. Ved at samle
relevante lcerere, ledelse, reproesen-tanter fra
Pcedagogisk Psykologisk R&dgivning (PPR), elever
og forceldre i en fcelles evaluering af udvalgte
elevers forlgb, bliver det muligt at identificere
lokale problemstillinger og udvikle Igsninger med
foelles ejerskab. Refleksion og lcering pd tvoers
kan p& den méade &bne for nye forstdelser af de
bagvedliggende problemer og anvise relevante
l@sninger og forbedringer, der b&de styrker trivsel
og undervisningsmiljg.

De ovenstdende to eksempler viser, hvordan
evaluering kan blive en drivkraft for lcering og
forbedring, n&r man samarbejder, og nér evalu-
eringen er rettet mod aktuelle og kontekstncere
problemstillinger.

| det folgende praesenteres Den Kollaborative
Evalueringscirkels teoretiske fundament og meto-
diske tilgang. Herefter gennemgds modellens fire
faser med fokus pd, hvordan fagprofessionelle og
ledere kan anvende modellen til at skabe fcelles
udvikling pé tvcers af fagprofessioner, organisa-
tioner og sektorer.

Teori og begreber

Den Kollaborative Evalueringscirkel er udviklet
med afscet i kritisk realisme og realistisk evalu-
ering (Pawson & Tilley, 1997) og centreret omkring
spgrgsmalet: Hvad virker, for hvem, i hvilken kon-
tekst — og hvorfor? Med udgangspunkt i denne
forskningstradition forstds virkeligheden som kon-
tekstbestemt. Det betyder, at den sammenhaceng,
hvori en indsats eller proces finder sted, pdvirker
de underliggende sociale og menneskelige meka-
nismer - alts& hvordan vi samarbejder, interage-
rer, tcenker, handler og er i verden.

Et centralt begreb i ph.d.-projektet er evaluerings-
kapacitet (Cousins et al., 2014), forst&et som evnen,
foerdighederne og kompetencerne til at anvende
evaluering som en integreret del af kollektiv Ice-
ring i praksis. Evalueringskapacitet er dermed ikke
blot en teknisk fecerdighed rettet mod kontrol og
madlopfyldelse, men ogsd en praksisncer, lcerings-
orienteret og kollaborativ aktivitet.

| evalueringslitteraturen skelnes der mellem direk-
te og indirekte evalueringskapacitet (ibid.). Direkte
kapacitet relaterer sig typisk til formel viden og
foerdigheder, som er opndet gennem uddannelse,
mens indirekte kapacitet opbygges gennem aktiv
deltagelse i evalueringspraksis. Den indirekte ka-
pacitetsopbygning er interessant og relevant i den
offentlige sektor og skal forsté&is som en refleksiv
og handlingsorienteret Icereproces, der foregdr i
konkrete professionelle kontekster.

Kapacitetsopbygning betragtes som en Icerings-
proces pd bdde individ- og gruppeniveau, som
ikke blot udvikler kompetencer, men ogsé hold-
ninger og motivation til at deltage i kollaborative
evalueringsaktiviteter. Laering anskues her som
en grundlceggende drivkraft i kapacitetsudvik-
ling — med scerligt fokus p& evnen til at lcere at
Icere (Laursen & Thomassen, 2017). Det handler om
gradvist at udvikle evnen til at tilegne sig ny viden,
kompetencer og erfaringer gennem refleksion,
aktivt engagement og erfaringsopbygning i prak-
sisncere evalueringsaktiviteter. Disse lcereproces-
ser kan, som Jensen & Krogstrup (2017) pdpeger,
understgtte en boeredygtig opbygning af evalu-
eringskapacitet over tid.
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P& baggrund af ovenstédende kan den internatio-
nale betegnelse indirekte kapacitetsopbygning
veere misvisende, da deltagelsen i evalueringsak-
tiviteterne er en meget interaktiv lcereproces, som
resulterer i umiddelbar Icering og kapacitetsop-
bygning (Laubek, 2024).

Ph.d.-projektet peger p& en sammenhoeng mel-
lem deltagelse i de fire faser i Den Kollaborative
Evalueringscirkel og udvikling af evaluerings-
kapacitet - b&de pd individ- og gruppeniveau
og pd& tveers af organisatoriske groenser. Ph.d.-
projektets teoretiske forstéelse af evaluerings-
kapacitet og lcering er udviklet og undersggt
gennem et omfattende empirisk studie, som i det
folgende proesenteres.

Metode og kontekst

Det empiriske grundlag for ph.d.-projektet er
baseret pd kvalitative multimetoder og en akti-
onsforskningsbaseret tilgang (Nielsen, 2009; Pe-
tersen et al., 2022). Forskningen tog udgangspunkt
i et casestudie af to stgrre forbedringsprojekter i
sundhedsvcesenet med deltagelse fra hospital,
kommune, almen praksis og repraesentanter for
patienter og pdrgrende.

Studiet blev gennemfgrt over en firedrig periode
og omfattede ca. 100 kollaborative evalueringer
af tvaergdende patientforigb. Disse evalueringer
indgik som en aktiv del af forbedringsarbejdet og
udgjorde det empiriske fundament for analysen.

De anvendte metoder til
dataindsamling var:

- kvalitative interviews

- deltagende observationer af

tveergdende evalueringsmader

- dokumentanalyse

- aktionsforskningsbaseret deltagelse
i forbedringsprojekterne.

Den metodiske tilgang gav mulighed for b&de at
undersgge evalueringspraksis i dybden og sam-
tidig medyvirke til at udvikle evalueringskapacitet
i de deltagende organisationer. Det praksisncere
fokus understgttede den indirekte kapacitetsop-
bygning, som ph.d.-projektet havde til formdl at
forst& og fremme.

Med baggrund i det teoretiske og empiriske afscet
er Den Kollaborative Evalueringscirkel udviklet
som en analytisk og praksisncer model baseret p&
ph.d.-projektets empiriske fund. | det fplgende re-
deggres for den analytiske tilgang, der anvendes
til at analysere modellens fire faser.
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Analytisk tilgang

Analysen af det empiriske materiale tager ud-
gangspunkt i teorier, der betragter evaluering
som en lcerings- og kapacitetsopbyggende pro-
ces. Centralt stdr Preskill & Torres’ (1999) begreb
om evaluative inquiry, hvor evaluering forstds
som en kollektiv og refleksiv praksis, der under-
stgtter organisatorisk lcering. Hertil anvendes
Pattons begreb om process use (Patton, 1998;
2015), der peger pd den lcering og kapacitets-
opbygning, som opstdr gennem deltagelse i
selve evalueringsprocessen — uafhacengigt af de
konkrete evalueringsresultater. Endelig inddrages
Shulha et al.s (2016) evidensbaserede principper
for kollaborativ evaluering til at analysere, hvor-
dan involvering, fcelles ejerskab og dialog former
bé&de evalueringens kvalitet og dens lceringspo-
tentiale. Samlet set anvendes disse begreber til
at belyse de lcereprocesser, der udfolder sig i de
fire faser i Den Kollaborative Evalueringscirkel.

Den Kollaborative Evalueringscirkel

- to iterative og dynamiske processer

Analysen af det empiriske materiale identificerede
to sidelgbende og gensidigt forstcerkende pro-
cesser, som danner grundlaget for udviklingen af
Den Kollaborative Evalueringscirkel. Begge pro-
cesser bygger pd tvcerorganisatorisk samarbejde
og kollektiv refleksion og udfolder sig i en dyna-
misk og iterativ praksis. Disse to processer er:

1. praksisncer evaluering af fcelles forlgb

2. design og tilretteloeggelse af en
kvalificeret evaluering.

Praksisncer evaluering af feelles forlgb

Den fgrste proces omhandler den kollaborative
evaluering af konkrete forlgb med fokus pd lcering
og forbedring. Da ph.d.-projektet fandt sted i
sundhedsvoesenet, var det naturligt at tage ud-
gangspunkt i patientforlgb. | en anden velfcerds-
sektor kunne f.eks. unges uddannel-sesforlgb eller
borgeres forlpb pd tvcers af sociale instanser
veere relevante afscet. | den fgrste proces ind-
drages relevante aktgrer i et interorganisatorisk
samarbejde. | en sundhedsvoesens-kontekst vil
relevante aktgrer f.eks. vcere lceger, sygeplejersker,
social- og sundhedsassistenter, terapeuter samt
patient- og pdrgrendereproesentanter.

Processen omfatter:
- indsamling og analyse af data

- dialog og fortolkning p& tvcers af
faggrupper

- retrospektiv vurdering af forlgb,
resultater og effekter

- refleksion med henblik p& at identificere
forbedringsmuligheder.

Centrale spgrgsmal i processen er: Hvad har vi
lcert af forlpbet? Hvad kan vi gore bedre? Evalue-
ringen foregdr i overensstemmelse med kriterierne
for kollaborativ evaluering (Shulha et al., 2016) og
understgtter bdde kollektiv refleksion og praksis-
ncer udvikling.

Design og tilrettelceggelse af en

kvalificeret evaluering

Den anden proces vedrgrer selve tilretteloeggel-
sen af evalueringen - dvs. definition af evalu-and,
valg af vurderingskriterier, datakilder og formal
med anvendelsen af evalueringen. Denne de-
signproces foregdr bd&de fgr, under og efter den
konkrete evaluering og er karakteriseret ved:

- lgpbende dialog og fcelles beslutninger
- justering af design baseret pd erfaringer

- sammenhceng mellem spgrgsmél, metoder
og brug (jf. Shadish et al., 1991; Krogs-trup, 2024).

En kvalificeret evaluering krcever, at deltagerne
opbygger fcelles forstéelse af, hvad der skal eva-
lueres, hvordan og hvorfor (Krogstrup, 2024). | en
kompleks, tvcerorganisatorisk kontekst er netop
det fcelles design afggrende for b&de evaluerin-
gens validitet, kvalitet og lceringsveerdi (Preskill &
Torres, 1999; Dahler-Larsen, 2016).

Et nyt blik p& evalueringskapacitet

Analysen viser, at kapacitetsopbygning sker i
samspillet mellem refleksion over evalueringsre-
sultater og den efterfplgende justering af design
0g metode.
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Deltagelse i begge processer — b&de den prak-
sisncere evaluering og den feelles designproces —
bidrager til udviklingen af evalueringskapacitet p&
bd&de individ- og gruppeniveau.

Denne forstéelse adskiller sig fra tidligere evalu-
eringsmodeller, hvor det primcere fokus har vceret
at gennemfgre og anvende evaluering som de
centrale mekanismer for kapacitets-opbygning
(Bourgeois et al., 2023). | stedet fremhcever dette
studie lcering og refleksion som ligevcerdige - og
ofte mere afggrende - faktorer. Med andre ord:
Evnen til at reflektere over evaluering og udvikle
evalueringens form og funktion er ikke blot midler
til bedre evaluering, men i sig selv centrale ele-
menter i opbygningen af evalueringskapacitet.

Den Kollaborative Evalueringscirkel integrerer sé-
ledes de to praksisncere og gensidigt forstcerken-
de processer i én samlet evaluerings- og lcerings-
ramme, som bestdr af fire dynamiske faser. Hver
fase understgtter opbygningen af evaluerings-
kapacitet og er forankret i principper om tillid,
ligevcerdighed, fcelles ejerskab og refleksiv dialog.
| det felgende beskrives de fire faser.

Feelles design og etablering af evaluering

Fase 1i Den Kollaborative Evalueringscirkel om-
handler design og etablering af en informeret
evaluering. Den empiriske analyse viser, at denne
fase er praeget af to sidelgbende og gensidigt
forstcerkende processer — dels udformningen

af et evalueringsdesign, dels begyndende gen-
nemfgrelse af evalueringer. Centralt i denne fase
er, at evalueringen udvikles i et dynamisk sam-
spil mellem deltagere fra forskellige sektorer og
organisationer, hvor refleksion og dialog danner
grundlaget for kollektiv lcering og forankring af
kontekstncer viden. Analytisk kan denne proces
forstds som et eksempel p& evaluative inquiry
(Preskill & Torres, 1999), hvor evaluering fungerer
som en fcelles undersggelses- og Iceringsproces
snarere end en teknisk opgave.

Tre centrale kontekstuelle faktorer fremmer proces-
serne: 1) ligeveerdig medbestemmelse og mandat,

2) tildelt ansvar for valg af evaluand og data og 3)
et fleksibelt design, som kan justeres undervejs.

Evalueringen tager udgangspunkt i et evaluerings-
skema med spgrgsmal og hypoteser, som er udvik-
let gennem samskabelse og pé tveers af parterne.
Alle aktgrer har haft mulighed for at bidrage, og
dataindsamlingen bygger pd bdde kvalitative og
kvantitative metoder. Denne tidlige involvering
bidrager til det, som Patton (1998) betegner som
process use, idet deltagerne udvikler evaluativ
taenkning og forstdelse allerede i designfasen.

Projektgruppen arbejder aktivt med justeringer

og refleksioner over design og indhold, og obser-
vationer viser, hvordan medlemmer engagerer

sig, pdtager sig ansvar bdde over for gruppen og
deres respektive baglande, hvilket styrker ejerskab
0g engagement. Som en deltager udtrykker det:

Det betyder enormt meget, at det
ikke er ledelsen eller nogen fra de
andre sektorer, som bestemmer,
hvad problemet er, eller hvad vi skal
mdle pd - altsd uden at vi selv har
haft indflydelse pd det (...) Det gor
ogsd, at man tager mere ansvar.

Denne tilgang fremmer ansvarsfglelse og engage-
ment, og processen udvikler sig fra individuel del-
tagelse til kollektivt ansvar for kvalitet og validitet.
Set analytisk viser dette, hvordan kollaborativ in-
volvering styrker b&de ejerskab og evalueringens
validitet, hvilket er centrale principper i kollabora-
tiv evaluering (Shulha et al., 2016).

Evalueringsdesignet er dynamisk og udvikles i

takt med praksiserfaringer. Under de fgrste tests
diskuteres f.eks. datakilder, reproesentativitet og
malgruppe, og justeringer foretages i samarbejde
med projektledelsen. Deltagerne deler erfaringer
og forslag i et refleksivt rum, hvor der udvikles foel-
les forstdelse for bdde problemer og forbedrings-
behov. En deltager fortceller:
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De [kollegerne] er jo nysgerrige,
fordi de selv har vceret med til at byde
ind med, hvad vi skal undersage.
Og det er da ogsd ret spcendende.

Projektledelsen spiller en understgttende rolle
gennem facilitering og koordinering, men uden at
dominere indholdet. Ledelsen understgtter lige-
veerdig medbestemmelse og en dben, nysgerrig
tilgang til designprocessen, hvilket styrker enga-
gement og dialog. Denne facilitering understptter
en kollaborativ governancetilgang (Laubek, 2024),
hvor aktgrerne opbygger evalueringskompetencer
gennem aktiv deltagelse. Analysen peger her pd,
at evaluerings-kapacitet begynder at tage form
allerede i fase 1 gennem gentagne cyklusser af
dialog, refleksion og justering. Fase 1 er sdledes
karakteriseret ved lceringsorienterede og pro-
blemlgsende processer, hvor interorganisatorisk
samarbejde og kollektiv refleksion fremmer bé&de
lcering og konkret fejlretning — ogsd kaldet single-
loop learning (Argyris & Schén, 1996) — samt begyn-
dende opbygning af evalueringskapacitet. Fase

1 etablerer dermed fundamentet for de efterfel-
gende faser, hvor evaluering i stigende grad bliver
en praksis, man lcerer med og af.

Samtidig peger analysen pé& en rcekke forudscet-
ninger og begroensninger ved fase 1. De lcerings-
og kapacitetsopbyggende processer forudscetter
tid, tillid og et reelt mandat til medbestemmelse
blandt deltagerne. | kontekster proeget af stcerk
hierarkisk styring, ledelsesmaessig positionering,
begrcenset ledelsesopbakning eller hgj perso-
naleudskiftning kan medarbejdernes muligheder
for deltagelse, feelles design og refleksion vcere
vaesentligt reducerede, hvilket kan svcekke béde
ejerskab og evalueringens Iceringspotentiale. N&r
disse forudscetninger er til stede, skabes imidlertid
et vigtigt afscet for nceste skridt i Den Kollabora-
tive Evalueringscirkel.

Gennemfgrelse og analyse
| fase 2 i Den Kollaborative Evalueringscirkel gen-
nemfgrer deltagerne systematiske evalueringer af

komplekse forlgb, som er forankret i et kollabora-
tivt udviklet evalueringsdesign. Det empiriske ma-
teriale viser, at disse evalueringsaktiviteter frem-
mer samarbejde, lcering og refleksion pd tvoers
af sektorer og organisationer. Analytisk kan fase
2 forsté&is som en fortscettelse og konkretisering
af evaluative inquiry (Preskill & Torres, 1999), hvor
feelles systematisk dataindsamling og fortolkning
danner grundlag for kollektiv meningsskabelse.

En regional lcege udtrykker, hvordan den
systematiske tilgang understgtter b&de kvalitet
og ny indsigt:

Det tiltaler mig med den her systematik.
Det er godt, at vi felger den samme
proces for hvert forlgb (...) Det giver

alts@ noget ny og vigtig viden.

Evalueringsskemaet fungerer b&de som et fcelles
styringsredskab og en fcelles referenceram-me,
der hjcelper deltagerne med at undgd antagelser
og sikre valide data. En lcegefaglig re-praesentant
pointerer vigtigheden af netop dette:

Man kan godt blive snydt, hvis man ikke
folger skemaet og far samlet data ind.
Sd erdet jo, vi kommer til at hcenge fast
i vores gamle historier og antagelser.
Det er jo det, der gor forskellen mellem
vandrehistorier og det, vi gor nu.

Set analytisk viser dette, hvordan fcelles evalu-
eringsredskaber understgtter process use (Patton,
1998), idet deltagerne gennem selve evaluerings-
processen udfordrer etablerede forstdelser og ud-
vikler nye méder at toenke om praksis pad. | evalu-
eringsprocesserne opstdr séledes refleksioner, der
udfordrer tidligere virkelighedsforsté&elser.
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S&dan kan evaluering styrke lcering, samarbejde og forbedring i komplekse offentlige velfaerdsarenaer!

Gennem samarbejde og adgang til feelles data
far deltagerne gje p& kompleksiteten i patient-
forlgbene og konsekvenserne af fragmenteret
praksis. En regional leder reflekterer:

Man har set nogle mgnstre mellem vores
forskellige indsatser og de konsekvenser,
de har for patienternes forlgb (...) Det
skal vi da hjem og arbejde med. Det er
da fuldsteendig vanvittigt.

Samarbejdet pd tveers af sektorer fremmer der-
med interorganisatorisk lcering. En praktiserende
loege sammenligner det med at fglge en bold
kastet gennem systemet:

Nar vi evaluerer forisbene sammen,
s@ felger vi bolden hele vejen ned og
ser sammenhoengen mellem vores
kast og alt det, der sker i resten af
sundhedsvcesenet.

P& den mdéde giver evalueringerne ogsd adgang
til ny viden, som ellers ikke er tilgoengelig i de en-
kelte sektorer. En sygeplejefaglig leder forklarer:

Det giver b&de noget at sidde sammen i mindre
grupper pd tvcers, men det giver helt overord-
net et rigtig godt indblik i, hvordan patienternes
forlgb er p& tvoers. Og det er jo et indblik og en
viden, som vi ellers ikke har eller fér. Det er ret
unikt og hjcelper virkelig til en ny forstéelse af,
hvorfor det nogle gange gar galt, fordi vi kun
lige kan se vores egen lille del af forlpbet gen-
nem vores egne data. S& jeg oplever, at den
md&de, vi selv er med til at samle data pd her,

er meget meningsfuld og giver samtidig os alle
sammen en god forstdelse af, hvad det er, vi
gerne vil arbejde os henimod.

Analysen peger her pd, at feelles evaluering
skaber et delt vidensgrundlag, som er en forud-
scetning for b&de kollaborativ lcering og udvikling
af feelles handlemuligheder (Shulha et al., 2016).
Som citatet illustrerer, udvikler projektgruppen i
denne fase fcelles forstdelser af problemstillinger
og identificerer forbedringspotentialer. Data be-
tragtes som troveerdige, fordi deltagerne selv har
veeret med til at udvikle evalueringsdesignet og
indsamle data. Derudover opbygges der i sam-
arbejdsprocessen bdade tillid og dbenhed, som
styrker dialog og refleksion:

Jeg synes, det er blevet ufarligt,
fordi vi har fdet god relation i
grupperne (...) Jeg synes faktisk,
at alle har veeret enormt ydmyge
overfor, at det her er sveert. Det er
komplekst, og alle vil det bedste.

Fase 2 bidrager med nye erkendelser, styrker
samarbejdsrelationer og skaber grundlag for kol-
lektiv lcering. Evalueringerne fungerer her som en
lceringsproces, hvor deltagelse i selve evaluerin-
gen - sharere end alene dens resultater — bidra-
ger til begyndende opbygning af indirekte evalu-
eringskapacitet (Patton, 1998; Preskill & Torres, 1999).
Samtidig peger analysen pd, at fase 2 forudsoet-
ter kontinuitet, adgang til feelles data og vedva-
rende deltagelse. | kontekster med begraenset tid,
manglende fcelles evalueringsredskaber, mang-
lende adgang til data om fcelles forlgb eller svag
ledelsesforankring kan lceringspotentialet vcere
vanskeligere at realisere fuldt ud.

Nd&r evaluering bliver til lcering

Den tredje fase i Den Kollaborative Evalueringscir-
kel omhandler fcelles metarefleksion over eva-
lueringens anvendelighed og Iceringspotentiale.
Metarefleksion betyder, at man standser op sam-
men og sperger: Hvad lcerte vi af selve mdden,

vi evaluerede pd? Var spgrgsmdlene, metoderne
og data meningsfulde? Hvad kan forbedres?
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Analytisk kan denne fase forstés som et udtryk

for evaluative inquiry pd et metaniveau (Preskill &
Torres, 1999), hvor fokus rettes mod lcering om selve
evalueringsprocessen. Denne fcelles refleksion
ggr deltagerne klogere p& bd&de indhold i evalu-
eringen, designet og evalueringsprocessen, og
den skaber motivation og ejerskab i forhold til at
omscette evalueringen til konkrete forbedringer i
praksis — ogsd af evalueringsdesignet.

Metarefleksionen kan bdéde foregd i smé grup-
per og i plenum og er kendetegnet ved en hgj
grad af engagement og ejerskab. | empirien ses
det, at deltagerne Ipbende diskuterer designets
styrker og begroensninger, og der opstdr en foel-
les erkendelse af, at justeringer er npdvendige for
at skabe lcering og fremdrift. Eksempelvis soetter
en social- og sundhedsassistent scetter ord pd
den tvivl, som mange deler, n&r der skal laves en
kvantitativ vurdering:

Vurderer vi det ud fra patientens
perspektiv? SG er det en 4er.
Eller er det fra systemets
perspektiv? S& er det en 2’er.

| takt med at b&de evalueringerne og sidelpbende
metarefleksioner gentages, udvikles en refleksiv
praksis i gruppen. Deltagerne begynder i stigende
grad at fokusere p& kvalitative spgrgsmdl og
dialogbaserede metoder, som afspejler komplek-
siteten i de patientforlgb, de evaluerer. Der sker
en bevcegelse vaek fra standardiserede malinger
henimod et mere nuanceret og praksisncert blik
p& bdde problemstillinger i praksis og forbed-
ringspotentialer. En loege udtrykker det sGdan
med henvisning til en kvantitativ maling af vcerdi:

N&r vi evaluerer pd den her mdde, s&
fanger vi ikke nuancerne. Vi bliver mere
optaget af at scette et tal pd, som vi
faktisk ikke kan bruge til noget.

Det er i denne fase, at process use fungerer som
en central mekanisme for lcering og kapacitets-
opbygning (Patton, 1998; 2015). Ved at engagere
aktgrerne aktivt i feelles refleksion, fortolkning og
beslutningstagning udvikles bé&de forsté&else for
problemets kompleksitet og kompetence til at
arbejde evaluerende i praksis. Processen under-
stptter dermed ejerskab, engagement og fcelles
ansvar for forandring, hvilket er afggrende, hvis
evaluering skal omscettes til konkret Icering og
forbedring i komplekse, tvcerg&ende kontekster.

De empiriske eksempler viser, hvordan denne
proces over tid styrker deltagernes evne til at
toenke kritisk og evaluerende gennem systematisk
metarefleksion. Refleksionerne fgrer ikke alene til
tekniske justeringer af metoder og malinger, men
ogsd til mere grundloeggende cendringer i pro-
blemforstdelse, samarbejdsformer og praksis. Her-
ved udvikles det, Patton betegner som evaluativ
taenkning — en central dimension i opbygningen af
evalueringskapacitet.
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SA&dan kan evaluering styrke loering, samarbejde og forbedring i komplekse offentlige velfoerdsarenaer!

En regional leder beskriver, hvordan denne Icering
forankres i praksis:

Jeg tcenker, at det er mere [evaluerings]
metoden, vi skal have spredt, end det
er fundene. Fordi fundene betyder
noget for os, fordi vi har vceret med i
evalueringsprocessen.

Fase 3 viser séledes, hvordan systematisk og kol-
lektiv metarefleksion fungerer som et bindeled
mellem evaluering som proces og evaluering som
grundlag for handling. Ved at rette opmaerk-
somheden mod bdde data, metode og samar-
bejdsprocesser skabes forudsaetningerne for, at
evaluering kan omscettes til meningsfuld lcering
og forbedring i praksis. Dermed etableres et fcel-
les evaluerende beredskab, som danner udgangs-
punkt for den efterfglgende fase.

Analysen illustrerer, hvorfor metarefleksion er cen-
tral i kollaborative evalueringsprocesser. Gennem
deltagelse i refleksion, design og vurdering styrkes
process use og udviklingen af evaluativ tcenkning,
hvilket bidrager til opbygningen af evaluerings-
kapacitet. Metarefleksionen understgtter her ikke
blot Icering om den konkrete indsats, men ogsd en
lcere-at-lcere-kompetence (Laursen & Thomassen,
2017), hvor deltagerne gradvist udvikler evnen til at
anvende evaluerende tilgange selvstoendigt i nye
og fremtidige sammenhcenge. Den fcelles reflek-
sion bidrager desuden til meningsskabelse, ejer-
skab og engagement samt opbygningen af den
tillid og gensidige forstéelse, der er ngdvendige i
tveergdende og interorganisatoriske samarbejder.

Samtidig peger analysen pd, at metarefleksion
forudscetter tid, facilitering og psykologisk tryg-
hed blandt deltagerne. Uden disse betingelser
risikerer refleksionen at forblive overfladisk eller at
blive domineret af enkelte perspektiver, hvilket kan
begrcense bdde lceringsudbytte og opbygningen
aof evalueringskapacitet.

Lcering og forbedringer

Fierde og sidste fase i Den Kollaborative Evalu-
eringscirkel handler om at omscette lcering til kon-
krete forbedringer — b&de i praksis og i selve evalu-
eringsdesignet. Efter projektgruppen har designet,
gennemfgrt evalueringer og reflekteret i foellesskab
(fase 1, 2 og 3), rettes blikket nu mod handling. Hvad
skal vi ggre anderledes — og hvordan?

Analytisk kan fase 4 forstés som den fase, hvor
evaluering som Iceringsproces omscettes til or-
ganisatorisk handling og forandring. Denne fase
bygger direkte p& den viden og de erken-delser,
som deltagerne har opndet i de forudgdende
faser. Det kan vcere erkendelser om patientforlgb,
men ogs& om metoder, samarbejde og data. Det
er her, at forbedringsinitiativer besluttes og ivaerk-
scettes, og der foregdr justeringer af evaluerings-
designet. En deltager udtrykker det s&dan:

Vi gik hjem og tcenkte:
"Det her er s@ god viden,
at vi skal have den videre.”
Vi kan godt gore det bedre.

| denne fase er det ikke tilstraekkeligt, at deltager-
ne har lcert noget — de skal ogs& have mulighed
for at handle pd& det, de har lcert. Det kroever b&de
tildelt og p&taget ansvar. N&r deltagerne har ind-
flydelse p& omrdder, som de samtidig har ansvar
for, styrkes koblingen mellem Icering og handling

- et centralt element i b&dde evaluativ toeenkning
og process use (Patton, 2015). Det kan f.eks. vcere
justeringer i arbejdsgange, samarbejdsformer el-
ler i evalueringsdesignet.

Et eksempel fra empirien viser, hvordan projekt-
gruppen beslutter at droppe et elektronisk evalu-
eringsskema, fordi det forhindrer vigtige refleksio-
ner og dialog:
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Det tager for meget fokus og tid
fra de drgftelser, som er s afggrende
for, at vi far lcering ud af det her.

Her bliver evalueringen i sig selv genstand for lce-
ring og forbedring. Beslutningen illustrerer, hvor-
dan process use i denne fase omscettes til konkret
handling, idet erfaringer fra evalueringen fgrer til
cendringer i b&de metode, samarbejde og prak-
sis. Dermed bliver evaluering ikke blot et middel

til videnproduktion, men en integreret del af det
lpbende forbedringsarbejde.

Justeringerne af evalueringsdesignet havde
samtidig betydning for, hvilke problemstillinger
der blev synlige, og hvilke handlemuligheder der
kunne udvikles i relation til de komplekse pa-
tientforlgb. N&r evalueringen gav mere plads til
feelles refleksion og dialog, blev det ogs& muligt
at identificere og afprgve konkrete cendringer

i praksis, som adresserede tveergdende udfor-
dringer i forlpbene.

Aktor Konkrete handlinger

Skab rammer og rum for fcelles refleksion og metodeudvikling.

Ledere

Erfaringer viser, at nogle forbedringsforslag
kroever ledelsesopbakning. N&r anvendelsen
rcekker ud over projektgruppens mandat — f.eks.

til cendringer i drift, gkonomi eller fagligt ansvar -
bliver ledelsesopbakning og stgtte afggrende. | de
tilfoelde, hvor ledere pd strategisk og operationelt
niveau tildeler autonomi, mandat og ressourcer,
@ges sandsynligheden for, at lceringen faktisk
omscettes til varige forandringer.

Fase 4 illustrerer dermed, hvordan aktiv delta-
gelse, refleksion og ansvar kan fgre til hand-ling
og organisatorisk forandring. N&r viden og indsigt
anvendes til at justere b&de praksis og evalu-
ering, styrkes den indirekte evalueringskapacitet.
Samtidig peger analysen pd, at uden ledelsesop-
bakning, klare beslutningsrum og mulighed for
handling risikerer Iceringen at forblive situeret i
projektgruppen og ikke forplante sig til bredere
organisatoriske forandringer.

Tabel 1 nedenfor sammenfatter de centrale aktgrers
roller i fase 4 og tydeligggr, hvordan ansvar, mandat
og facilitering er afggrende for, at evaluering bidra-
ger til lcering og kapacitetsopbygning i praksis.

Prioritér tid og ressourcer. Anerkend evaluering som lceringsproces.
Veoer ydmyg og nysgerrig i forhold til evalueringsresultater og behov
for handling. Afscet tid til at anvende lcering fra evaluering, og
omscet Iceringen til forbedringer i praksis.

Konsulenter/
forbedringsagenter/projektledere

Projektgrupper/medarbejdere

Faciliter dialog og udvikling af evalueringsdesign. Stgt refleksion,
engagement og ejerskab frem for at levere feerdige Igsninger.

Deltag aktivt i refleksion over samt vurdering og justering af

evalueringsdesign. Del erfaringer og loering med kolleger.
Veer dben og nysgerrig.

Policyniveau/topledelse

Tildel gyldigt mandat og ansvar pd tveers af faggrupper eller sektorer.

Anerkend process use og evalueringskapacitet som voerdiskabende
resultater, der kan fgre til positive forandringer af komplekse problemer.

Tabel 1. Hvem skal ggre hvad? Hvordan understgtter man, at

evaluering opbygger kapacitet og skaber lcering i praksis?

7
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S&dan kan evaluering styrke lcering, samarbejde og forbedring i komplekse offentlige velfaerdsarenaer!

Konklusion - opbygning af evalueringskapacitet
som kollektiv lcering

Den Kollaborative Evalueringscirkel udgor en
praksisncer og forskningsbaseret model, der
bd&de kan skabe ny viden om komplekse pro-
blemer og mulige Igsninger pé tvcers af vel-
foerdsorganisationer. Den kan desuden bidrage
til opbygning af evalueringskapacitet pd indi-
vid- og gruppeniveau i komplekse og interorga-
nisatoriske kontekster. Modellen bygger pd& en
grundlceggende erkendelse af, at kapacitetsop-
bygning ikke alene sker gennem formel uddan-
nelse, menilige s& hgj grad gennem deltagelse
i kollaborative evaluerings- og lcereprocesser,
hvor fcelles refleksion, ansvar og engagement er
centrale elementer. Gennem deltagelse i model-
lens fire faser udvikler medarbejdere og ledere
ikke blot viden og faerdigheder, men ogsé evnen
til at stille spargsmdl, reflektere kritisk og anven-
de evaluering som en integreret del af praksis.

Hvorfor virker det? Forskningens pointer

- Kollaborative evalueringer skaber
ny, praksisncer viden om komplekse
proble-mer og peger pd konkrete
Izsningsmuligheder.

- Metarefleksion og process use omscetter
evaluering til feelles Icering og handle-
kraft.

- Kollektiv refleksion og dialog styrker
mening, motivation og engagement i
arbejdet med forandring.

- Iterative processer opbygger
evalueringskapacitet, der kan anvendes
og videreudyvikles over tid.

- Evaluering bliver dermed en drivkraft
for baeredygtige forbedringer
frem for et monitorerings- og
dokumentationsinstrument.

Modellen har vist sig effektiv i sundhedssektoren,
men analysen indikerer et potentiale for anven-
delse p& andre velfcerdsomrdder.

Med ledelsesmaoessig opbakning og organisatorisk
forankring kan Den Kollaborative Evalueringscirkel
potentielt anvendes bredt i kontekster, hvor kom-
pleksitet og tvaergdende samarbejde er et vilkdr.

Samtidig peger analysen pd en raekke vae-
sentlige forudscetninger og begroensninger for
modellens anvendelse. Den Kollaborative Evalue-
ringscirkel forudscetter tid, tillid og et reelt man-
dat til medbestemmelse samt ledelsesmaessig
opbakning pd bdde strategisk og operationelt
niveau. | organisatoriske kontekster proeget af
stcerk hierarkisk styring, begrcenset refleksions-
rum eller hgj personaleudskiftning kan modellens
lcerings- og kapacitetsopbyggende potentiale
veere vanskeligt at realisere fuldt ud. Modellen er
derfor ikke universelt anvendelig, men md& forstds
som scerligt velegnet i organisationer og samar-
bejder, hvor der er vilje til og mulighed for fcelles
lcering og refleksion.

Samlet set peger analysen pd, at opbygning af
evalueringskapacitet i komplekse velfcerdsarenaer
i hgj grad — under de beskrevne organisatoriske
forudscetninger — er et spgrgsmadl om at skabe
rammer for kollektiv lcering frem for alene at udvikle
nye evalueringsredskaber. Den Kollaborative Eva-
lueringscirkel bidrager med et praksisncert bud pd,
hvordan evaluering kan fungere som en fcelles lce-
rings- og udviklingsproces — med tydelige poten-
tialer, men ogsd klare betingelser for anvendelse.

Evalueringskapacitet og Icering

Den Kollaborative Evalueringscirkel understgtter
bé&de kapacitetsopbygning og konkrete forbed-
ringer ved at integrere evaluering i praksis og
skabe rum for lcering, refleksion og fcelles hand-
ling. Nar fagprofessionelle selv designer, anven-
der og justerer evalueringen, styrkes b&de validi-
teten og relevansen, og der opstdr en praksisncer
evalueringskultur, der lever videre — ogsd efter et
projekts afslutning.

Modellen er fleksibel og kan tilpasses forskellige
velfeerdsomréder og organisatoriske kontekster.
Hvis der skabes organisatoriske rammer for sam-
skabelse, refleksion og ledelsesmaessig understat-
telse, kan modellen bidrage med et konkret bud
pd& lceringsorienterede og tvaergdende forbed-
ringsmetoder i komplekse velfaerdssystemer.
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Afhandlingens empiriske fund viser, at opbygning
af evalueringskapacitet kan forankres lokalt og
bredes ud, men at dette kroeever bdade strukturel
stptte og ledelsesmaessig opbakning. Deltagere
beskriver, hvordan Icering fra evalueringerne "soet-
ter sig i kroppen”, men ogsd, hvordan spredning til
andre organisatoriske enheder kroever mere end
blot vidensdeling og dokumentation af fund: Det
kroever, at metoden og de kollaborative proces-
ser bringes videre og udbredes. Dermed bliver
evalueringskapacitet ikke blot et spgrgsmal om
enkeltpersoners kompetencer, men et kollektivt
foenomen, som potentielt kan skabe organisa-
torisk forandring. Dette forudscoetter som noevnt
strategisk og ledelsesmaessig opbakning - bdde
vertikalt og horisontalt — internt i organisationer
og pd& tveers af organisatoriske groenser.

Evaluering som social praksis i

komplekse systemer

Resultaterne fra ph.d.-studiet og arbejdet med
Den Kollaborative Evalueringscirkel peger pd, at
evaluering i komplekse og interorganisatoriske
kontekster ikke alene handler om at dokumentere
resultater, men om at skabe mening, relationer og
foelles forstéelse. Modellen opererer i spoendings-
feltet mellem lcering og styring og synligger, at
kapacitetsopbygning afhcenger af, at aktgrerne
oplever evalueringsarbejdet som meningsfuldt,
relevant og forbundet med et reelt handlerum.

Fase Hvad sker der?
1. Feelles design

foellesskab.

2. Gennemfgrelse og analyse
gennemfegres.

3. Metarefleksion
proces og lcering.

4. Anvendelse

Aktgrerne definerer problem,

evaluand, formdl og metode i

Tvcergdende evalueringer

Feelles refleksion over design,

Loering omscettes til forbedringer.

Deltagelse i kollaborative og refleksive proces-
ser fremmer tillid, kritisk tcenkning og evnen til at
bruge evaluering til at forsté& og forbedre praksis.

Evaluering bliver dermed et redskab til at héndte-
re kompleksitet, ikke gennem kontrol, men gennem
kollektiv Icering og samskabelse. En vigtig pointe
fra afhandlingen er, at lcering og kapacitetsop-
bygning er betinget af konteksten — herunder
magtforhold, ressourcer, ledelsesopbakning og
social dynamik i de grupper, der er involveret. Det
betyder, at opbygning af evalueringskapacitet
ikke kan forstds Igsrevet fra de organisatoriske og
styringsmaessige rammer, hvori den finder sted.

Den Kollaborative Evalueringscirkel bidrager
med en konkret, praksisncer metode til at styrke
evalueringskapacitet og lcering pd tveers af
organisationer. Modellen kan anvendes i refor-
mimplementering, kvalitetsarbejde og andre
forandringsprocesser, hvor der er mulighed for
at etablere fcelles refleksion, dialog og medan-
svar med det formal at forstd, lcere og forbedre
i foellesskab.

Tabel 2 sammenfatter de centrale lcerings- og
kapacitetsopbyggende mekanismer i Den Kol-
laborative Evalueringscirkel.

Lceringseffekt

Skaber fcelles forstéelse, ejerskab,
engagement og refleksion.

Understptter samarbejde og nye
indsigter, der giver fcelles forstéelser
af problemer og mulige Igsninger.

Udvikler evalueringskapacitet samt
kritisk og evaluerende toenkning og
procesbrug.

Skaber motivation for forandring
og forbedring.

Tabel 2. Lcerings- og kapacitetsopbyggende mekanismer | Den Kollaborative Evalueringscirkel.
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S&dan kan evaluering styrke lcering, samarbejde og forbedring i komplekse offentlige velfaerdsarenaer!
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