Nr 1 pa patientens onskelista:

Att kanna att doktorn
verkligen lyssnar

Forstaelse av patientens »hy-  skriv- och talfardigheter prioriteras [2].nen till behandlaren [12]. Man skiljer
poteser» om sitt halsotillstand Det kan finnas en tendens inom fleraellanhjalpande alliansbaserad pa en
gor hennes/hans kanslor och be- vardyrken att 6verskatta formagan atitddjande och hjalpsam terapeut [13],
teenden begripliga och darfor kunna lyssna [3] och att ta for givet att voch arbetsallians grundad pa en ge-
lattare for lakaren att bemota. bemastrar »the lost art of listening» [4]mensam anstrangning att l6sa patien-
Patientens kanslomassiga re- ~ Forskningsresultat bekraftar att de flesens problem. Betoningen ligger pa
spons pa kroppsliga symtom bor taav oss anser oss vara battre lyssnaresamarbete och ansvarsfordelning. Alli-
undersékas initialt med ut- vad__V|_| sjalva verk__et ar.__Korzsten att Iyssan_sen beskrivs da som »the observable

o : - na ar ingen medfodd formaga, utan krébility of the therapist and patient to
gangSpunkt | patientens t0|l§- . ver Ovning [5]. Formagan att lyssnavork together in a realistic collabo-
ning av symtomen snarare anl  minskar i takt med att den akademiskeative relationship based on mutual re-

doktorns professionella kun- och intellektuella kompetensen okar spect, liking, trust, and commitment to
skap. lakarutbildningen [6]. Den tycks ej hel-the work of treatment» [14]. Relationen
Kognitiv samtalsmetodik ar ler utvecklas senare i karridren, i alla fallill behandlaren kan beskrivas som ett
utpraglat patientcentrerad och inte bland engelska allmanlakare [7]. samarbete mellan tva »vetenskapsman»
efterstravar en arbetsallians, Det ar mdjligt att lakarna, de yngre[10] som undersoker och testar validite-

dar patienten ses som en »per- generationerna i synnerhet, har svért atn i patientens hypoteser om sin halsa.
sonlig vetenskapsmans» som till- kanna igen sig i den magiska forestalPet kognitiva samtalet har som syfte att
sammans med lakaren underss- Ningen om den »allsmaktige doktornshjalpa patienten att klargdra och even-
> [8]. Den kognitiva modellen ser e mantuellt modifiera »halsohypoteser» med

ker, testar och eventuellt OmVar- piskan som determinerad av omedvetrstor kansloladdning.
derar uppfattningar om sitt hal-  grifter, och ser e] lakare—patientrelatio-
sotillstand. nen som en upprepning av infantila re- Den primara uppgiften

lationer. Kognitiv manniskosyn betonar Kontakten med patienten omfattar

snarare patientens forméaga till resonejilva bemétandet (relationen) och upp-

Att bli lyssnad tilkommer pa forsta rande och till problemlsning. giften (I6sningen av problem). Till-

plats nar patienter sjalva far 6nska vad Metaforen av manniskan som »forsfredsstallande samarbete ar forutsatt-
de skulle vilja ha inflytande 6ver ikare» eller »personlig vetenskapsmarmingen for att bade den kanslomassiga
sjukvarden. Det framgar av en underanvands for att illustrera den kognitivarelationen) och den sakliga (uppgiften)
sokning som Spri har gjort i samarbetenénniskosynen [9-10]. Manniskor &ardelen av métet klaras av. Motet med |a-
med tolv fértroendenamnder. Studiemwforskare» i den meningen att vi stndidtaren kan vara laddat med starka kans-
baseras pa 168 personer som under ttkar var fysiska och sociala omgiv-or, som radsla, angest, skam, bitterhet
tvaveckorsperiod 1997 vande sig tilhing, formulerar personliga hypoteseoch ilska. Det blir svart att klara den me-
fortroendenamnderna med klagomam verkligheten for att kunna lagga varldicinska uppgiften om lakaren inte forst
pa varden. Den personalkategori somen tillratta i ett ordnat monster av orbekréaftar och »legitimerar» dessa kéans-
klagomalen framst var riktade mot vasak—effektsammanhang, forutse framtior.

lakarna (52 procent) och géllde i forsden och utforma en beredskapsplan. Omsorg om sjalva relationen blir in-
ta hand upplevda brister i bemotandet Det ar dessa hypoteser, kognitioneledningsvis den priméra uppgiften for
[1]. som gor kanslor och handlingar begrippehandlaren. Detta galler i hog grad for
liga for utomstdende. Det kognitivapatienter med oldsliga problem, t ex en
Att kunna lyssna samtalet inriktar sig pa att undersokabotlig kroppslig sjukdom.
ingen medfodd formaga patientens »hypoteser» om sin egen hél-

Att vara en god lyssnare &r ingersa, och hur dessa manifesterar sigiindi- Empatisk inlevelse

prioriterad fardighet i vara utbildningarvidens inre dialog i form av tankar och  och empatiskt beteende

och raknas knappast som en kreativ réilder. Begreppet empati ar mangtydigt och
surs. Den ar dock vasentlig for att kun- Denna strategi omfattar samma indet rader forvirring kring dess innehall.

na etablera relationer till andra. Las-gredienser som Gdsta Tibblin [11] anEmpati omfattar en intrapsykisk pro-

sag vara vasentliga i en trygg relatiosess (terapeutens inlevelse i form av
mellan doktor och patient: Vad har patitankar och kanslor) och en interperso-
enten for forestaliningar om sin sjuknell fardighet (det sinnliga uttrycket for

dom? Vilka bekymmer — inte bara syminlevelsen, eller empatiskt beteende)

Forfattare tom — leder den till? Och vad férvantaf15]: »First we take in what the speaker
GIACOMO d’ELIA sig patienten av sjukvarden? says, then we let him or her know it. A

professor, leg psykoterapeut, Uni- failed response is like an unanswered

versitetet i Bergen, Psykiatrisk In-  Relationen till behandlaren letter: you never know if you got

stitutt, Haukeland Sykehus, Bergen, Det ar psykoanalysens fortjanst atthrough» [4].

Norge. ha riktat fokus pa betydelsen av relatio- Empatisk forstaelse har i sig liten te-
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rapeutisk erkan. For & gbra rytta
maste inlgelsen »be put to pctical
use» [16].

»Empdi betyder & fanca upp oh
forsta en annan manniskas kanstah
att vagledasaden fostaelsen i &ntak
ten med den andr Det ar alltsa frém
om bade en imrpiocess aat na foisté
else ot ett satt & kommunicela denna
forstaelse inte baa i od utan i alla
handlingar som iktas mot denna per
son» [17]. En djuparforstaelse a pa
tientens kanslor gar via pantens tan
kar/forestallningir om sjukdomen, dess
konsekenser ob forvantningr pa be
handlaen [11].

For dt paienten skall kunna kédnna
igen sig i lakaens espons maste det
empdiska beteendetara exakt. »God
kommunikation betyder fomacga at
lyssna, uppméisamma, &rrekt upp
fatta och at svara bade erbalt ot icke
verbalt pa ett sddant séttman visar &
man haryssna med intesse ok upp
marksamhet, da &t man har upyzttat
ratt» [18].

Hur [&r man sig empiskt beteende?
Hur dir man saler pa & man beter sig
empdiskt?

Oppet och meta-

kommunikativt budskap

Empdiskt beteende oraftar ett an
tal basala, elaionsskgande fadighe
ter: icke-verbal lommunikation, reflek-
tering, summeing, atekoppling od
sjalvexponeing. Att lakaen undest
ker den pegonliga meningn i \erbala
uttryck (som huvugark, oro, angst,
smata) ot faktaunddaget for eggna
farhagr och kanslor bidar till att 6ka
paientens upphelse & at kénna sig
hord.

Aktivt lyssnande fénedlar intesse
vilja till for staelse de mottaylighet for
motpatens synpunkter

Icke-verbal kommunikation:

»Jag ar intr essead»

»Visa intresse kanara viktigare an
att sa@ de réatta sama» [19]. Rtien
tema vadesatter |akarsom intar en pa
tientoiienterd kioppshallning ger ¢pd
o6gonkontakt, améander rostlag som
machar pdientens, signalar intresse
med instammande réliser med rolig
ansiktsmimik, med tillfallig smaleen
den, med animade koppsroelser
med \aiierat fysiskt asstand som an
vander bekraftande (»hm, ja, abr
OK»), uppruntrande (»Det ar viktigt.
Du gav en ba bild ar situgionen. Det ar
en viktig sak du tar uppus), ot stod
jande uttyck (»Det maste haavit job-
bigt for dig Du gjode ratt»).

Icke-verbalt gnswar okar den er
bala aktviteten hos p@enten, fomed
lar vAme, intresse acc@tans ob for-
staelse hos behandéar, gor elaionen
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11 Forskningsesultd be
kraftar att de festa as oss
anser ossara batte lyss
nare an \ad vi i sjaha ver-
ket &r Konsten & lyssna
ar ingen medfod forma
ga, utan kraer 6évning
Formagan at lyssna mins
kar i takt med #@ den aka
demiska ok intellektuella
kompetensen Okar i lakar
utbildningen 1?

positivt laddad stéker intrycket av be

handlaen som #raktiv och skilig,

ger behandlans ekommend#oner
store tyngd Okar pdientens foljsam
het till lakemedelsatinaioner ot

Okar sjalvkéanslan hos penten [2, 20].
Speciellt viktig ar ike-verbal lommu-

nikation ndr den sdkande har dtar
kénslor ot ett storbehw av &t kénna
sig hod.

Reflektering:

»Jag lyssnar n@grant»

»Repeding the other paon'’s posi
tion in your ovn words is the best sy
to shav tha you undestand» [4]. Eti-
entena vadesatter behandkusom be
moter ett emotionellt udskag [21],
ateger med gna od pdientens erba
la uttryck, fortydligar det dunkla, visar
accetans for paentens kénslor dt
tankar [18]. Att lakaen med gna od
formulerar pdientens poblem meta
kommunicear vilja till forstaelse in-
tresse for p@entens bidska, respekt
for paientens kanslor dctankar En
mekanisk upppning a paientens od
formedlar dok ingen djupae forstaet
se [2]. Rtientens hidska maste onr-
muleras med lakams od.

Reflekteling (»Jg lyssnar nggrant
pa\ad du sagr — ot inte sagr») okar
paientens erbala sar, 6kar mangden
personlig information od antalet ut
tryck for kanslor gor intevjuaren d-
traktiv, trovardig, kompetent, acqee
rande intressead od positv i motpar
tens 6@n [2, 22].

Summering : »Jag har lagt
det du sa pa minnet»
Summeing ar en vidgd eflekte-

ring, men kan dessutom innehalla inter

vjuarens gna fundeingar. Att sam
mangtta ar ett eiektivt satt & struktu-
rera ométtande inbrmation, &t under
stryka det viktig, at stimulera till fort-
sdat utvedling i samtalet, & urskilja ett
icke uppenbdrmonster at mediela
egna iakttgelser at kontrollera &t man

uppfettat ratt, dt reglera tempot i sam
talet, tex nér diskussionenlib okon-
centerad od tendear &t tappa bkus,
eller nar fera pesoner deltar i samtalet.
Metalommunikativt férmedlar sum
melingen intesse enggemang oh
staker pdientens uppheelse & att kan
na sig hod.

Det ar\anligt dt lakaren goér en sam
mangttning as konsultdgionen nar han
medelar en dignos ot féreslar en be
handling Korta, atekommande sum
melingar under samtalet skaar stok-
tur, ger samtalet empiak pragl od
ger efektiv arvandning & tiden. Sum
meling behder ej alltid \ara en uppit
for lakaen, den kandrmuleras & péti-
enten som en del i samarbetet.

Det finns empiiskt stod for & ater
kommande summirg forbattar me
morisetingen vid halsorddgning, vid
inlaming i pedgogiska sammanhang
och for slolresulta [2, 20].

Aterkoppling: »Har jag

uppfattat dig ratt?»

Empdiskt beteende behév\alide-
ras lontinuetigt [16]. Aterkoppling
»feed-bak», fran paienten ar det sak
raste sattettafa veta om man har fér
statt ratt. Atekopplingen hjalper till 4
forebygga eventuella svagheter i lom-
munikaionen (»Uppéttar jeg ratt dt...
Har jag glomt dt frAga nagt som ar
viktigt...? Har du fatt sar pa din fra
ga...? Hur later det har somgjdore-
slar...?»). Atekoppling eer lakaen in
formaion om b a vad pdienten har
uppfattat och memoiserat.

Man kan iland inleda ett samtal
med atekoppling (»Har du ndg tan
kar, fundeingar pa var samtal fora
vedkan...?»), oh folja upp medeflek-
tering—spgling eller summeng. En
avslutande atdwoppling fran péenten
ar obigatorisk i kognitiv psyloterapi
[23]: »Har vat samtal idg gett s\ar pa
det du ville eta? Hur kédnns detinnéar
vi har diskuteat det har ppblemet? Har
jag vaiit tydlig och begriplig?»

Metakommunikativt formedlar
atekopplingen en vilja & uppfatta ratt
och at gora pdienten delaktig i be
handlingn (»Hur later det har i dina
6ron? Kan vi brtsatta pa samma satt?
Tycker du dt vi ar 6verens om ma
len?»). Atekoppling ar en valhers-
vad intepersonell ot terspeutisk far
dighet [2, 20].

Sjalvexponering: »Jag kan se
saker i ditt per spektivs»

Att harvisa till behandlegns peson
liga erfirenheter »self-distosue» pa
engelska, ar endntroversiell inteven
tion inom psyloteapi [24]. Freud foe-
sprakade en skt privatiseiing av tera-
peuten gntemot ptenten, ob den
psykoanaltiska traditionen har senar
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forstakt bilden a den neutale teepeu
ten.

Freuds umgangssatt med pignter
star delvis i bntrast mot denna bild
Nar han angiseade sin dotter Anna
kunde han kr@past ara pivat eller
neutal. Han bedsv anays med eleer
under inbrmella pomenader gav
ibland pesenter till sina gaenter tog
hansyn till & vissa péenter inte alltid
kunde betala apdet. Det berattastta
han vid ett antal tillfallen bjod en hung
rig paient pa ma Han oade sig med
»vilda anayser» med sinadlleger:

»They all practised in their cale the
kind of wild anaysis the decied in
outsides as tactless, unscietifand
counteproductie... Freud plaed this
game with theest» [25-27].

Bilden as Freud som teapeut far sa
ledes amare ot méanskligre rnyanser

Lakarens peson uppvisar ett »ef
fentligt omrade» (kon, utseendak
der, kladsel, sprak etc), ett »genligt
omrade» som inte ar omedelbéH -
gangligt for andas insyn (aiilstand
antal ban, fritidsintressen etc) dcett
»privatomrade» (pesonliga hemlig
heter).

Ett exempel pa ett »pfessionellts
satt dt uttrycka en pesonlig erirenhet
i ett samtal med en pant kan ara:

»Nar man &r ledsen, som du &r ser
man baa de ngativa sidona & livet.»
Med tillagget: »Det galler alla.» Da ut
trycker lakaen ett allmant halletda-
staerande som dok underfostatt in
begriper lakaen sjalv Om man i stéllet
sager »Ar man ledsen, som du ar, 1ser
man baa de ngativa sidona & livet;
det géller alla, mig dsd» fomedlar 1a
karen pa ett tydligre satt en psponlig
erfarenhet.

Sammardttningsvis ar sjalexpone
ring en lontroversiell intevention, som
kraver erirenhet ob kliniskt omdéme
En allman egel &r dt paientens upple
velser alltid star i centim, od at expo-
netingen ar sa &rt och disket at fokus
forblir pa pdienten. Det utesluter »a
sléjanden» fran det jmata omradet, el
ler pesonlig erfirenhet som &ar stiar
kénsloladiad Syftet kan ara dt valide-
ra pdientens kansloasikterreaktioner
(»! en liknande situon har ja@ oksa
blivit radd»), dt hjalpa péenten & sat

flects the fundamentahlue of this skill
in mary professional contds» [2].

Att for sta paientens sprak:
»Vad menar du med...?»
| Platons dialg »Menons itar Sok

sa?» har saledes som syftef@rtydliga
och satta ad pa péentens lpoteser
Exempel:
En bekymrad medelalders man soker vard
centralen for aterkommande stunder av obehag
liga prekordiala sensationer. P4 basis av anam

nes, status och EKG far patienten besked om att

rates en kadrat i sanden med en sida palessa besvar — prematura ventrikulara systolier

tva fot och ber en okunnig si@ojke &t
rita en dulbel sa stor kadrat. Med hjalp
av fragor vagleder Solates pojlen dt
av egen kiaft komma till 16sningn: st
dan pa denya kvadrten ar lika med
den usprungliga kvadratens digonal
[28-29].

Sokrtes demonsgrar i dialaen sin
pedayogiska metodModeina lognitiva
terapeuter har insparats dt tillampa

— ar ofarliga.

Kan patientens patagliga oro bli mer begri
lig och bemétas battre om doktorn utgar ifran
patientens tolkning av symtomen och deras or
saker? Ar lakarens »klassiska» frikdnnande be
sked tillrackligt for att patientens »hypotes»
skall kunna férkastas??

Att under sdka
»katastroftankar»
Syftet med fragr som tex »Om det

och utwedla en samtalsmetodik somskulle vara som du tardy, vilka blir, i

utifrdn pdientens »peonliga kun
skgp» (tankay kanslor) hjalper honom
att komma fam till egna swar pa fragr.
Kognitiv terapi, vars framstaedska ar
det sokatiska samtalet, ar ideden bast
dokumentegide o mest diektiva psy
kologiska behandlingsmetoden vid me
delsvaa deressva tillstdnd ob ang
esttillstdnd med efekter i nzd med &r-
makaehandling [30].

Sokmates inleder sina diager med
att forsoka dehiera intefokutorens be
grepp. Vad menas med vangkamod
skonhet etc? Syftet attaippna enighet,
inte &t havda gna synpunkter

| kliniskt arbete ar syftettundetat-
ta en emptisk forstaelse aen paients
tankar forestallningr, mentala bilder
och kanslor Abstrakta, kénsloladiade
ord — som dpression, angst, smaa,
panik — kan ha olika infrd for olika
mannislor. Kvantitetsod som alltid
aldiig, alla, ingn kan uttycka olika
mangder Adjektiv som hemsk dt
fruktansvad kan indilera olika svaig-
hetsgader Metalommunikativt for-
medlar denna typvafragor ett intesse
for at uppfatta exakt vad pdienten vill
komnunicela od 4dt vilja arvdnda
samma sprak.

Att vara saklig: »\ad far dig

att tanka/kanna sa?»

Syftet med denna tywdragor ar at
fa information om pesonliga erfairen
heter upplevelser eller &kta som lig
ger till grund for paientens tankar dt
kanslor Enligt kognitiv teoli konstue-

ta namn pa kanslor (»Nar sddant handear vi standigt peliminama utkast eller

blir jag besvilen»), & nomalisea upp
levelser (»Det ar inte séokstigt dt du
kanner sa. Det &r maagom gor det,
aven jag»), nar lakaen vill armystifie-
ra o férmedla en »mansklage» bild
av sin peson.

Metalommunikativt  uppnuntrar
sjalvexponeing till 6ppenhet da 6m
sesidighet. Deiifins do& en bgransad
empilisk evalueing a sjalvexpone
ring: »The geneal impotance of self-
disdosure in everyday interaction e-
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hypoteser om oss sj@vod omvat-
den. Medetandet bestarifa a en
standig monstenachning mellan
vara forestallningr ot dea fran den
yttre vatden, dar hjgman med de i
bildema, »sbemda», fostker lagya
varden tillratta i ett odna monster
Det géller inte minst kappen ob hal
san. Rtienten moéter dokter med mer
eller minde fardiga hypoteser om sin
egen ohalsa.

Fragan »\Ad far dig & kanna/tanka

dina fundeingar, de yttesta lonse
kvensena?» ar # lyfta fram »skrak-
bilder» som underhaller pantens oo
och farhagr [11], s& & de kan mede-
tandegoras oh granskas.

Exempel:

En medelalders kvinna med »bussfobi» as
socierar kroppsliga sensationer av ostadighet
under en bussresa med en mental bild av sig
sjalv liggande medvetslos. Hon ser forst sig
sjalv svettig och darrig, i centrum av medrese
narernas Kritiska uppmarksamhet. Minnen av
tidigare episoder dyker upp i medvetandet och
forstarker hennes oro. En granslos skamkansla
av att avsloja sin svaghet upptar henne. Bilden
av foraktande medresenarer, som likgiltigtdam
nar henne helt at sitt 6de, passerar snabbt fram
for hennes inre 6gon. Vanner och arbetskamra
ter kommer att foraktfullt avvisa henne. Hon ar
domd till evig ensamhet.

En undesdkning & det mentala
»skrakscenaiot» far pdienten & kan
na sig »fostadl», samtidigt som den
Oppnar mojligheten ta tillsammans
med lakaen testa sakligheten i de ang
estskpande foestallningma.

Att tdnka alter nativt: »Finns

det andra séatt gt se pa salen?»

| Platons dialger guidar Solates
sina samtalsparer dt stka altemativa
tolkningar, at vaga agument som talar
for och som talar emot tolknirggn under
diskussion. | det kliniska arbetet ar-syf
tet med denna typvdragor at uppnun-
tra pdienten & aktivt medrerka i dt
finna ot utvadera altenaiva »hélse
hypoteser» eller |6snirey pa halsom-
blem.

Tillvagagangssattet har likma vid
vetenskasmannens arbetdetabren
av pdienten som >dllow scientist» an
vands for & beskiva denna speciella
typ av arbetsallians, »collorative em

piricism», eller errenhetsbasad
prévning & hypoteser
Exempel:

Nu vill jag kolla att jag har uppfattat dig all
deles ratt. Du har beskrivit att du upplever, se
dan cirka tre manader, en aterkommande kéns
la av ostadighet och yrsel. Dina funderingar har
gatt i riktning mot att det kan vara en hjamtu
mor, en tanke som har oroat dig och dina nar
maste. Dina funderingar grundar sig pa att e~
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kusin till dig fick liknande symtom. Ingen vil ifr3 4 apy with inpatients. New York: Guilford
le i borjan tro att det var nagot allvarligt, ochna’t ?ga’ anlél]@andiolf{ja?gisat?ind’e Press, 1993.

man upptéckte en hjarntumor nar det var f"te? Isbgg\rgc?rzésltﬁgpge eg pr:isieﬁtgr %E 38.Wilhelmsen I. Hypokondri og kognitiv tera
sent. . pi. Oslo: Pax Forlag, 1997.

Jag har lyssnat p& din beskrivning av dinaroliga anhdiga svaa beskd om obot 39.Frarce R, Robson M. Cognitive behaviou
besvar och har undersokt dig. Jag kan inte finngy sjukdom [32]. Manniskr med star ral therapy in primary care. A practical
nagot i min undersokning som tyder pa e a kanslor har ett stolbeha av at kan guide. London: J Kingsley Publisher, 1997.
hjarntumor. Jag foreslar att vi tillsammans ga ST
igenom vad som far dig att tanka att det ar ef@ Sig hoda. En fullstandig referenslista kan erhallas
hjarntumor som du lider av. Och attvi averrdis  Den kognitiva modellen har uadk-  frdn professor Giacomo d’Elia, Heidenstams
kuterar vad som talar emot det. Vi kan sedafat en samtalsmetodik itktad pé #un 0gata 18, 58487 Linkdping.

diskutera om det kan finnas andra forklaring 25 ; ; s A11Ai
till dina yrselbesvar. Ar det OK for dig om viat|EierSOka péentens ine forestalinings

gor s&? vaind. Den unddéttar majligheten @
gbra pdientens kanslor dcbeteenden
Lakaen sammamitar pdientens bagripliga, o darfor lattae hanterba Summary
berattelse dt reflekterar pdientens ra. Metoden ar sthr inriktad mot &

oro. Han defierar poblemet utifran beframja en akéimedrerkan fran pgi- ~ The patient's no 1 wish:

to know that the doctor is really

paientens foestallningsvdd och er entens sida. Askillig exempel pa kh listening
bjuder nu at »testa fpotesen» utifran niska tillampningr inom somtken ar
ett biredae register a faktakunskp odh  beskivna i litteraturen [33-39]. Giacomo d'Elia

erfarenhet i sbkandet efter en atidtiv

tolkning. Samtidigt @r lakaen pdien- Lakartidningen 1999; 96:203-6

ten mOjllghet & S.ja.IV komma famot"l Referenser Communication is a central feature of pa
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