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bemétande ar viktig for att pa-
tienter och narstaende ska kunna kanna tillit och for-
troende och for att skapa en vilfungerande arbetsal-
lians. I denna artikel diskuterar vi gott bemotande i
ett transkulturellt psykiatriskt virdsammanhang och
har ett sarskilt fokus p4 motet med den utsatta pa-
tienten.

TEORETISKA ASPEKTER PA BEMOTANDE

Bemdtande i varden handlar bland annat om hur sam-
tal genomfors. Ordet »bemotande« har synonymer
som »upptriadande«, »mottagande« och »behandling,
men dven »svar«, »replike, ngenmaile« och »vederlagg-
ning« samt »sitt att vara och svarac. Det ar svart att
oversitta ordet bemotande till engelska. Det kan upp-
fattas som ett relativt abstrakt begrepp som rymmer
manga dimensioner. Eftersom bemoétande ar svar-
oversatt ar det inte helt l4tt att hitta internationella
studier om bemoétande i varden. Bemdtande handlar
om hur vi tar emot en patient, om kroppssprak, om
hur vi hélsar, tittar patienten i 6gonen samt sitter el-
ler star i forhallande till patient och nédrstaende. Som
grund for ett gott och respektfullt bemétande i var-
den tar manga studier upp betydelsen av att vara ar-
tig, vanlig och hjilpsam.

del i virden - nir man fragar
patienter och nérstaende aterkommer de ofta till hur
centralt bemotandet ar. Ett bristfalligt bemo6tande kan
fa 6desdigra konsekvenser for patienter och for fort-
satt behandling. Studier visar att patienter uppfattar
att brister i bemoétandet beror pa att personalen ar
okunnig, oengagerad, osdker och saknar omdome. I
kommunikationsmodellen self-efficacy [1] ska varda-
rens plats eller utrymme inte vara lika framtridande
som vi ofta tdnker oss i vardmotet. Begreppet hand-
lar om vardet av patientens tilltro till den egna forma-
gan av att klara av en handling i en viss situation [2].
Empowerment-modellen bygger pa jamstélldhet och
omsesidig respekt for alla individer och att 16sa pro-
blem [2,3]. Personbegreppet ar viktigare dn patientbe-
greppet, och kommunikationen syftar inte till att ge
information utan att utbyta, inte om att ge foreskrif-
ter utan om att forhandla [2]. Det som bland annat pa-
verkar bemotandet dr hur vardaren uppfattar sig sjalv
och sin omvarld.I undervisning och handledning bru-
kar vikten av sjalvkiannedom lyftas fram (vilka styr-
kor och svagheter har jag som behandlare?), liksom
medvetenhet om férdomar, asikter och tankar, inte
minst i forhallande till vardens utmaningar.

Begreppet professionalism lyfts ofta fram i samband
med ett professionellt bemotande eller professionell
kommunikation. Det finns redskap eller synsitt som
kan tydliggora aspekter av sjdlvkdnnedom. Tva sada-
na ar de antropologiska begreppen »emic« och »etic«
[4], som kan vara till hjilp att forsta vem man ar i en
given social och kulturell situation.»Emic« betyder att
man ar del av kulturen inifran; man har fatt eller tagit
en roll som t ex forskare eller behandlare, och »etic«
handlar om att man betraktar kulturen fran utsidan
och forsoker forsta vad som hander, men utifran sin
roll som forskare eller vardare. Ingen ar helt emisk el-
ler etisk,utan behandlare gar sannolikt in i bada dessa

»Bemotande handlar om hur vi tar
emot en patient, om kroppssprak, om
hur vi hilsar, tittar patienten i 6gonen
samt sitter eller star ...«

varldar. Leininger dskadliggor emic och etic som tva
figurer som delvis 6verlappar. Denna gemensamma
del kallar hon for verklighet (Figur 1).

ar mer radda och misstinksam-
ma mot okdnda; personer fran en annan social eller
etnisk tillhérighet dn var egen [5]. Klintman med fle-
ra stéller 1700-talsfilosofen Rousseaus goda tankar om
manniskan mot 1600-talets Hobbes uppfattning att
manniskan ar sjalvisk och redo att anvinda vald for
att na sina egennyttiga mal [5]. En liknande kontrast

Kunskap, sjalvreflektion och organisation kan under-
latta for ett gott interkulturellt bemotande.
Respektfullt bemotande forsvaras av méanniskors

behov att klassificera och dela in individer i vi respektive
dem.

Ett gott bemodtande kan starka patienters sjalvkéansla
och egenmakt.
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FIGUR 1. Begreppen »emic« och »etic«

Etic
(utanforperspektiv)

»Verklighet«

(innanférperspektiv)

» »Emic« och »etic« kan askadliggéras som delvis 6verlappande
begrepp [2, 4].

framtrader i beskrivningen av makt som idéhistori-
kern Foucault och teologen och filosofen Legstrup gor
- den forra utifran negativa och nidrmast destruktiva
perspektiv pa makt, ofta i sjukvarden och i fingelser,
den senare utifrain maktens goda avsikter: att man
tar ifran nagon makt av godo eller omsorg, t ex un-
der narkos, vid demens eller psykisk forvirring [6,7].
Négot som forsvarar ett respektfullt bemétande ar
maénniskors behov att klassificera och dela in indivi-
der i »vi» respektive »de«. Aven behandlare riskerar att
vara mindre ménskliga gentemot personer som upp-
fattas tillhora en annan grupp dn den egna [5], sdrskilt
i situationer med tidsbrist och svarighet att reflek-
tera over egna reaktioner. En annan friga dr om alla
manniskor kan utveckla empati och ett altruistiskt
beteende. Fragan ar omojlig att besvara. Men formule-
ras den annorlunda - kan alla manniskor bli onda? - ar
svaret enligt Arendt ja [8]. Enligt denna politiska teo-
retiker kréavs inte sdrskilt mycket for att respektabla
maénniskor ska bli onda eller till och med sadistiska;
underkastar vi oss 6verheten tillrackligt mycket, kan
maénniskan bli hur ond som helst.

INTERKULTURELL KOMMUNIKATION

En vilfungerande kommunikation &r central for att
patient och narstaende ska kdnna sig vil bemotta. In-
terkulturell kommunikation ar ett kunskapsomrade
som handlar om kommunikation mellan personer
fran olika kulturella grupper [10]. Férutom tolkning
och Gversiattning mellan tva sprak handlar interkul-
turell kommunikation om kommunikativ stil och om
kunskaper, forvantningar och sociala normer for vad,
hur,och med vem man bor kommunicera. Nar det inte
finns en delad kunskapsbas forsvaras kommunikatio-
nen. Mdnga patienter, sarskilt nyanldanda, har begran-
sade kunskaper om hur sjukvarden i Sverige fungerar.
Vid bedomning och behandling av psykisk sjukdom
finns sarskilda utmaningar, t ex att som behandlare
mota patienter och nédrstdende som har en annorlun-
da syn pa psykisk sjukdom och att begrepp inte helt
motsvarar varandra pa olika sprak. Andra sprak kan
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sakna ord som motsvarar svenska begrepp, yrkes-
grupper och behandlingsformer. Mycket maste for-
klaras for att undvika missforstand.

Psykiska symtom kan formedlas pd manga olika
sétt. Psykisk sjukdom kan ges olika innebérder och
forvantningar pa hjilp kan se olika ut. Kulturella och
sociala faktorer paverkar bade uttryck och forstaelse
av psykisk sjukdom. FN:s flyktingorgan UNHCR har
gett ut flera aktuella rapporter om psykisk hélsa bland
olika flyktinggrupper. I en rapport om psykisk halsa
bland somaliska flyktingar [11] beskrivs svarigheter
med att oversitta psykiatriska begrepp till somalis-
ka. Pa somaliska ar ord som ringar in psykisk ohal-
sa ofta relaterade till beteenden och svara livsvillkor,
vilket gor dem svardversatta. Depression och dngest
kommuniceras ofta med kroppsliga symtomuttryck
och beskrivningar av konkreta svarigheter i varda-
gen. Pa somaliska saknas specifika ord for begreppet
posttraumatisk stress, vilket i stéllet tolkas i termer
av sorg och inte som uttryck for psykisk sjukdom. I
en UNHCR-rapport [12] om syriska flyktingar beskrivs
hur ord for psykisk ohélsa i syrisk arabiska inte beho-
ver formas som vasterlindska psykiatriska och psy-
kologiska begrepp. Ord som férmedlar psykisk ohélsa
har ofta bade en kroppslig och emotionell komponent.
Rapporten betonar betydelsen av att utforska patien-
ters egna forklaringsmodeller till ohélsa och tillitens
avgorande roll [12]. Att utforska patienters forklarings-
modeller kan i teoretiska termer beskrivas som att be-
handlaren forsoker fa ta del av ett inifranperspektiv,
ett emicperspektiv.

interkulturell kommunikation ar en
forutsattning for delat beslutsfattande och ett bra
behandlingsutfall. I transkulturella situationer kan
kommunikationssvirigheter ofta 6verbryggas med
oppna fragor som stimulerar till berittande svar. I
berittelsens form kan kinslor av nedstaimdhet och
angest formedlas utan att det just ar de orden som
anvinds [13]. Undervisning i kommunikation ar en
viktig del i lakarutbildningen och andra vardutbild-
ningar. Vardet av fardigheter i interkulturell kommu-
nikation har borjat uppméarksammas utanfor varden
och dmnet finns i utbildningar pa hogskole- och mas-
terniva, men har dnnu inte fitt ett genomslag i lakar-
utbildningar eller i vidareutbildningar.

ATT MOTA UTSATTA OCH KULTURELLT FRAMMANDE

Attivarden mota patienter med psykisk sjukdom som
ar asylsokande, papperslosa (vissa utlanningar som
vistas i Sverige utan nodvéndiga tillstand, dven kall-
lade tillstandslosa) eller nyanldnda flyktingar (flyk-
tingmottagandets etableringsperiod) innebar ofta ett
mote med ménniskor i stor utsatthet. Hos behandla-
re kan detta vicka kansloreaktioner som paverkar be-
motandet. Kanslorna kan vara starka och motstridi-
ga.Patienters erfarenheter av méinsklig brutalitet och
svara forhédllanden kan overstiga behandlares forma-
ga till forstaelse och inlevelse [14]. Behandlare kan re-
agera med att bli engagerade men ocksa med kinslor
av hopploshet och avstindstagande; patienten blir
som den andre som inte tillhor oss. Med ett distanse-
rande och ett forfraimligande av den utsatte begransas
inlevelse och empatisk férméaga, vilket kan bli sarskilt
patagligt om patienten upplevs som socialt och kul-
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turellt frimmande. En potentiell konsekvens ar av-
stidndstagande och undvikande av en enskild patient,
men dven av en patientgrupp. Patientens lidande och
utsatthet kan dven skymma sikten for dennes resur-
ser och férmagor, som méanniskor har dven i mycket
svara situationer.

BEMOTANDE AV ASYLSOKANDE OCH PAPPERSLOSA

Ett gott bemoétande av patienter som ar asyls6kande
och papperslésa inkluderar kunskap om ritten till
vard for dessa grupper (Fakta 1). Hir anvands for kort-
hets skull begreppet »papperslos«; men det &r i varje
bemétande viktigt att forsta och visa att det r en per-
son som just nu och i det har landet saknar uppehalls-
tillstand och riskerar tvangsavvisning. Lagen fran
2013 ger papperslosa, pa samma sitt som asylsokande,
ritt till vard som »inte kan anstag, och landstingen ar
enligt lagen skyldiga att erbjuda vard utifrdn den en-
skildes medicinska behov och i enlighet med de prio-
riteringsgrunder som géller inom hélso- och sjukvar-
den samt i enlighet med vetenskap och beprévad erfa-
renhet. Detta giller alla som vistas i Sverige och som
har ett medicinskt behov av vard (Fakta 2).

Fore flykten och beldgenheten i Sverige
Flyktingar kommer ofta till Sverige med erfarenhet-
er av tortyr, vald, sexuellt utnyttjande, att ha asett
dédande och genomgatt umbéranden. Vigen genom
Europa kan ha kantats av lidande och hunger och ha
gjorts mojlig genom mutor. Papperslosa lider jamfort
med svenskfodda oftare inte bara av posttraumatiskt
stressyndrom (PTSD) utan ocksa av depression och
generaliserad angest [15]. Trots svara tidigare erfaren-
heter har villkoren i det land de flytt till stor betydelse
for den psykiska hilsan (se artikel av Christina Dal-
man och Anna-Clara Hollander i detta tema). Svarig-
heter att hitta bostad och mat f6r dagen d6kar risken
for psykisk ohélsa och sjukdom bland papperslosa [16].
Behandlare som moter papperslosa far ta del av pa-
tienters vardagsliv med svarigheter att kunna sova
inomhus, tvingas flytta varje vecka eller till och med
varje kvill, dela sovrum eller golvutrymme med helt
fraimmande, f4 bo pa nader hos bekanta eller okin-
da med radsla for att bli bestulen, misshandlad eller
sexuellt utnyttjad. Sociala villkor som dessa kan bidra
till mardrommar och vicka plagsamma minnen, som
vid PTSD. Kognitiva svarigheter kan forstiarkas och
ibland dven bidra till symtom av psykotisk valor. Den
som star vid sidan av det sociala bistind andra flyk-
tingar kan komma i atnjutande av har ocksa stindig
brist pa pengar. Mat och klader kan véalgérenhetsor-
ganisationer ibland hjalpa till med. Men for patienter
far situationen konsekvenser aven for egen vardighet,
oberoende och mojligheter att planera for en framtid
i Sverige. Att bege sig till ett annat land i Europa, eller
till och med atervinda till det fortryck eller den fattig-
dom som foranlett flykten kan ses som en utvag.

Bemotande med kompetens och sjilvkannedom

For att avhjalpa bristande kunskap om de forhallan-
den papperslosa levt och lever i kan uppmaéarksamhet
pa egna reaktioner vara till hjdlp. Den ldkare som kén-
ner skepsis mot en patients beréttelse eller misstank-
samhet mot personen bor beakta mojligheten att en
asyls6kande tidigare kan ha misstrotts av myndighe-

ter och senare som papperslos ha utnyttjats som lag-
avlonad arbetskraft, narkotikakurir eller prostituerad.

Att forsta sina egna reaktioner kan bidra till ett gott
bemétande. Kanslan av vanmakt infor en patients his-
toria och symtom kan vara ett uttryck for savil egen
bristande kunskap som den pappersloses svara bela-
genhet.Aven den behandlare som kanner till pappers-
l6sas rattigheter kan frestas att handla utanfor sitt
medicinska kompetensomrade nar remisser till andra
sjukvardsenheter kommer i retur med besked att be-
domning eller vard kan ansta.

Bemdtande ett sitt att stirka sjilvkénsla och egenmakt
Ett bemotande grundat pa respekt for den sarskilda
situation papperslosa befinner sig i kan bidra till att
starka deras sjalvkansla och egenmakt. Detta visas i
en studie om hur papperslésa nyblivna moédrars tillit
eller misstro till sin egen formaga och fortroende for
personal de anlitar dr beroende av just hur de bemotts
under och kring férlossningen [17].

Trots att den offentligt finansierade varden i allt
hogre grad valkomnar papperslosa som patienter
finns det fortfarande kvar frivilligmottagningar for

Asylsokande och papperslosa

Asylsokande ar en person som lamnat sitt land for att
sOka skydd men annu inte fatt beslut om hen kommer att
fa uppehallstillstand.

Papperslosa ar personer som rest in i ett land utan
tillstand, som kommit in i landet lagligt och darefter
forlorat sitt tillstand att stanna kvar eller som &nnu inte
sokt uppehallstillstand.

Ratt till vard for asyls6kande med flera

Vuxna asylsokande har rétt till akut vard och vard som
inte kan vanta. De har aven rétt till férlossningsvard,
forebyggande barn- och modravard samt vard enligt
smittskyddslagen. Ratt till vard géller saledes inte
bara akut vard, utan ocksa vard och behandling dar
aven en mattlig fordrojning kan fa allvarliga foljder,
vard som kan motverka ett mer allvarligt sjukdoms-
tillstand eller vard for att undvika mer omfattande
vard och behandling. Bara behandlande lakare eller
annan ansvarig vardpersonal som har kunskap om
patientens individuella férutsattningar kan bedéma
vilka atgarder som kravs och nar.

Asyls6kande barn och ungdomar upp till 18 ar har
ratt till samma halso- och sjukvard och tandvard som
barn bosatta i Sverige.

Tillstandslosa och gomda personer har sedan 2013
samma réatt till vard som asylsokande. Barn har sam-
ma rattigheter som andra barn i landet. Landstingen
har ocksa réatt att ge vard utéver minimikravet.

Socialstyrelsen har gett ut ett stodmaterial med samlad
information om vard och omsorg for asylsékande och
andra flyktingar (https://www.socialstyrelsen.se/
stod-i-arbetet/asylsokande-och-andra-flyktingar/halso-
vard-och-sjukvard-och-tandvard/erbjuden-vard/).
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vard. Vid dessa mottagningar har en kunskap om
»gomdhetens psykopatologi« utvecklats, fortfarande i
alltfor ringa grad beskriven och sammanfattad. For att
hela virden ska kunna ge en god psykiatrisk vard till
papperslosa behovs kunskapssammanstéllningar och
forskning kring vad situationen att leva som pappers-
16s betyder for den psykiska halsan.

SA KAN EN VARDORGANISATION BIDRA

Att moéjligheten till ett gott interkulturellt bemédtan-
de paverkas av den individuella behandlarens forhall-
ningssatt, forutsdttningar i vardsituationen och var-
dens kontakt med det omgivande samhaéllet har upp-
marksammats av den psykiatriska verksamheten i
Stockholmsstadsdelarna Spanga-Tensta och Rinkeby-
Kista,Jarvapsykiatrin. Personalen i verksamheten har
flera decenniers erfarenhet av att verka i ett mangkul-
turellt och psykosocialt utsatt omrade. En stor del av
befolkningen har flyktingbakgrund, och forekomsten
av psykisk ohilsa ar hog, sarskilt psykossjukdom och
stress- och traumarelaterad sjukdom. Manga invana-
re har bristande kunskaper om psykisk sjukdom och
sjukvardens organisation, och psykisk sjukdom &r
ofta starkt stigmatiserande.

aktivt med att fa till stand en
dialog med befolkningen i omradet. For att mota ut-
maningen att na ut till dem som har behov av psyki-
atrisk vard presenteras verksamheten for invanarna
med utatriktade och uppsékande aktiviteter. Ett ex-
empel pa detta 4r nHome information«.Sedan 2006 har
personal fran psykiatrin 4-5 ganger per ar informerat
om psykisk ohilsa tillsammans med en lokal ideell
forening, ett somaliskt hilsoteam. Motena sker i del-
tagares hem eller i féreningslokaler och formedlar en
basal information om psykisk ohalsa och hur man s6-
ker hjalp [18]. Deltagarna kan ocksa enskilt stélla fra-
gor till psykiatripersonalen. Jirvapsykiatrin informe-
rar invanarna dven pa olika lokala evenemang, sisom
en hilsomaissa i Rinkeby,Jarvadagarna, de muslimska
familjedagarna i Kista, fordldramoten och andra lo-
kala arrangemang. Jarvapsykiatrin rekryterar aktivt
personal med bakgrund fran befolkningens hemlan-
der. For att exemplifiera hur dialogen med lokalsam-
hallet kan se ut: En sjukskoterska med somaliskt ur-
sprung berittar pd ett fordldramote for somaliska
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TEMA TRANSKULTURELL PSYKIATRI

SUMMARY

Transcultural encounter empowering the vulnerable
patient

The Swedish word, 'bemétande’, has no direct equivalent
in English but refers to contact, treatment and the
relationship with a patient. ‘Bemétande’, in the context of
care, concerns amongst other things how the session is
conducted and takes place. The experience of a positive
‘bemaotande’ is important for the patient and relatives

to be able to feel trust and confidence, as well as to
create a well-functioning working alliance. A respectful
‘bematande’ is made more difficult by people’s need to
classify and see individuals as ‘us’ and ‘them’. A positive
‘bemotande’ can reinforce patients’ self-esteem and
have an empowering effect. In this article, we discuss
positive ‘bemdtande’ in a transcultural psychiatric care
context and focus, in particular, upon the vulnerable
patient. We also give examples of how an organisation
can contribute to good contact with the local community
and facilitate the encounter with individual patients.
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