MEDICINSK KOMMENTAR

MOTVERKAR LAKAR-

UTBILDNINGEN SITT SYFTE?

Formagan till empati i relationen lakare—patient forsummas

| detta nummer redovisas en vél-
giord och belysande utvérdering av en
kurs som syftade till att etablera goda
patient—| 8karrelationer. Manliga medi-
cine kandidater som inte gatt kursen
(kontroller) forsdmradesi sin patiento-
rientering och férmagatill empati under
medicinaret, vilket kursen endast delvis
formadde att motverka. De kvinnliga
kandidaterna behdll i stort sett sin for-
maga, vare sig de hade deltagit i kursen
eller inte.

Som forfattarna pdpekar var grup-
perna sma och inga skillnader signifi-
kanta. En annan begrénsning &r de his-
toriska kontrollerna, som dock verkar
forsvarligai dettafall.

Lakarutbildningens syfte

L&kare skall ha gedigna medicinska
kunskaper och kunna anvanda dem pa
ett omdomesgillt sétt. De skall ocksage
sina patienter upplevelsen att vara re-
spekterade och forstédda. Patienter
vantar sig att bli behandlade inte bara
som sjuka eller skadade organismer
utan som unika personer under unika
levnadsforhdllanden. Den blivande |&
karen skall bibringas en professionell
hallning, i betydelsen att standigt strava
efter att i yrkesutbvandet styras av det
som gagnar patienten och dennes| egiti-
ma behov, inte av de egna behoven,
kanslornaoch impulserna[1].

Envésentlig del av den professionel-
lahalIningen ar formagantill empati, att
kunna fanga upp och forst en annan
manni skas kénslor och att kommunice-
ra denna forstéelse i ord och handling
[2]. Det kréaver mycket, eftersom det
kan vara en svéar balansgang att behalla
sin klarténkthet och analysskérpa och
inte dras med av kénslor och dveriden-
tifikation.

Avtagande empati
Den avtagande empatiformagan hos
demanligakandidaternastammer ver-
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ens med det schablontdnkande som i
allmanhet réder om skillnaden mellan
mansoch kvinnorsmanniskosyn. Det &r
dock anmérkningsvart att en utbildning
som har till syfte att utbildagodalékare
inte motverkar utan majligen forstarker
dennautveckling. Var ligger orsakerna?
Bemoétte kandidaterna sina patienter
som de géva blev bemétta av sina
handledare? Vilken hdllning till sitt
yrke hade de l&kare som stod for den
dagliga handledningen av kandidater-
na? Hur var konsférdelningen mellan
dem? Hur fungerade de som identifika
tionsobjekt? Kan man missténka att de
mer formedlade en kyligt vetenskaplig
an varmt empatisk syn pa sina patien-
ter?

Aven arbetsforhéllanden kan ha bi-
dragit. B&ddade de for utbréndhet hos
personalen? Var |&karna pressade av att
snabbt skrivaut patienterna? Var depl&
gade av tidsndd och neddragningar?
Fortjanade atmosfaren det for en under-
visningsklinik forkrossande omdomet
att vara kandidattrétt? Andra undersok-
ningar har visat att de l&karstuderande
sidva mar daligt och att symtomen pa
stress 6kar under det forstakliniskaaret
[3].
Allt sammantaget motiverar en dju-
pare analys av en utbildning som inte
formér att forbattra de kvinnliga och
forsdmrar de manligamedicinarnasfor-
maga att skapa goda patient—akarrela-
tioner.

Skeva proportioner

Nodvandigheten av att komplettera
utbildningen i lékarvetenskap med 1&
kekonst var bakgrunden till handled-
ningsprojektet. Det &r svart att forestal-
lasig en kurs med béttre kvalitativafor-
utséttningar i form av val motiverade
och erfarna handledare.

Vilket utrymme fick den? Tio dub-
beltimmar patre terminer innebér i ge-
nomsnitt ett handledningstillfalle var
g étte vecka. Av hela den schemalagda
undervisningen under denna tid kan
uppskattningsvisintemer én ett par pro-
cent ha agnats & patient—|akarrel atio-
nen. Till detta kommer en ambivalent,
for att inte sdga negativ, attityd hos kli-

nikledningen. Kursen foreféll att habe-
viljats panéder, mot att denintefick dra
négra extra kostnader.

Misstro, missténksamhet och ofor-
stéel sefor behovet att utvecklablivande
lakares professionella héllning, jamte
risk att bli betraktade som ovetenskap-
liga, motte de eldsélar som forsokte
skapaen opinion for kursen. Under des-
sa omstandigheter &r det knappast for-
vanande att resultatet inte blev béttre.

Handledning ger utbyte

Att handledning i patient-&karrela-
tionen kan vara framgangsrik &r visat
fran flera hall [4]. Empati forutsatter
formaga att erkanna och sta ut med de
kénslor som vécks inom den egna per-
sonen, sA att dessainte pareras med for-
svar som leder till rigiditet, intellektua-
lisering och cynism. Ett viktigt inslag i
handledningen &r att konfronteras med
och bearbeta de egna kénslornai maétet
med patienter, och att |érasig att rétt tol -
ka patienternas reaktioner. Nyckelord
& problembaserad inlarning, smagrup-
per, lékarhandledning, kunskap i pati-
entpsykologi och 6vning i samtalsme-
todik med hjélp av video.

Kvinnliga studerande tillgodogor
sig denna utbildning béttre &n manliga,
vilket kan bero pa antingen att kvinnor
i dlménhet & mer empati skadn man el-
ler att intagningskraven missgynnar
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man med empatisk formaga. Jamforel-
se av de olikaintagningsformer som nu
praktiserasvid universiteten kan pasikt
ge besked om vilka som producerar de
bastalakarna

Stora varden star pa spel

Landstingens  fortroendendmnder,
liksom Ansvarsnamnden, far motta an-
malningar somi stor utstréckning beror
pabrister i det bemétande patienter har
fatt i varden. Det handlar dock inte bara
om att patienterna skall bli néjda med
sinl&karkontakt, att de skall kunnaséga
att de métt en klok, artig och forstéende
doktor somgav sigtid att lyssnapédem,
inte en doktor som I&t bli att presentera
sig, tittadei journalen nér patienten for-
sokte berétta om sina besvér och verka-
de almant jéktad och forstrodd.

| stéllet handlar det framfor allt om
att skapa en sddan trygghet i forhallan-
det till sin patient att man pa den be-
gransade tid som stér till forfogande fér
en uppriktig information om besvéren,
deras bakgrund och konsekvenser. Det
gdller ocksa att skapa ett sadant fortro-
ende hos patienten att vi kan réknamed
foljsamhet till véra ordinationer.

Patient-lakarrelationen

ar grunden

En god patient-{&karrelation & en
grund och enférutséttning for allavida-
re medicinska &gérder. Den véxande
insikten om patient-&karrelationens
betydelse har foranlett Statens bered-
ning for medicinsk utvérdering (SBU)
att tillsitta en projektgrupp for att ga
igenom vad som skrivitsom relationens
forutsattningar och innehall, vilka ef-
fekter som relationen har i den sjukvér-
dande verksamheten och pa vilka stt
den kan utvecklas. Redan i dennafasav
projektarbetet har halpunkter fram-
kommit for att en trygg relation har en
positiv inverkan, inte bara pa foljsam-
heten till ordinationer utan ocksa pé be-
svéarsniva och psykologiska och biolo-
giska processer av olikadag [5]. | det
perspektivet har relationernas kvalitet
ocksa gukvardsekonomiska konse-
kvenser.

Man hér ibland frégan om man skul-
le foredra en skicklig och bufflig eller
en vanlig och tafflig doktor. Frégan &
uppenbart orimlig, eftersom varken
kravet pa skicklighet eller mansklighet
kan efterséttas. Ingen vill utséttasfér en
okunnig eller oskicklig |8kares behand-
ling, men ingen & heller bendgen att
folja ordinationerna fran nagon som
man kant sig of orstadd eller krankt av.

Det récker hellerinteatt vi blir skick-
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ligai att transplantera organ och hindra
avstotning omvi intekan etableraen s&-
dan kontakt med de nyligen avlidnas
narstéende att vi far tillgang till orga-
nen.

Aven om man vagar utgdifran att de
berérda kandidaterna kommer att fylla
rimliga krav pa medicinsk kunskap, &r
de resultat som redovisas i artikeln en
dlvarlig tankestdllare for saval dem
g/dlvasom de uthildningsansvariga.
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RYINMORNA (T ALANNES
BAKON SYNDROMEN
It

Helt ny hok
om syndrom!

* Boken "Mannen bakom syndro-
met” har fatt en helt ny efterféljare:
"Kvinnorna och maéannen bakom
syndromen” med 70 artiklar som
publicerats i Lakartidningen under
perioden 1990-1996.Den tar upp
namn som Asperger, Bichat, Fan-
coni och Waldenstrom. Har finns
ocksd man “bakom metoden”, ex-
empelvis Doppler och Réntgen.

* Denna nya bok omfattar 248 sidor
och ar rikt illustrerad, aven med
fargbilder. Dartill finns en samman-
stéllning (i forminskat utférande) av
de uppskattade tidningsomslag
som hor till serien. Priset &r 190 kro-
nor + porto (60 kronor).

Bestall har:

........ ex "Kvinnorna och mannen
bakom syndromen” a 190 kronor +
porto.
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Inséndes till Lakartidningen,
Box 5603, 114 86 Stockholm.
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