Oonskad »psykiatrism« i psykiatrin

Utbildningen till psykiater genomsyras av »psykiatrism« — ett synsatt
pa manniskan och hennes omgivning som baseras pa enbart torrfak-
ta fran naturvetenskapligt inriktad forskning. Det rimmar vél med den
positivistiska trenden i dvrigt i samhéllet, men ar sjélvfallet otillrdck-
ligt ndr det géller att mdta patienternas behov. Da behovs ett annat,
mer 6ppet och mangfasetterat synsatt.
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[(MNaturligtvis ska psykiatrin vara en
tvarvetenskaplig disciplin. Aven om det
idag finns manga aktorer med andra am-
bitioner maste den aterforas till det hu-
manismens gransland mellan beteende-
och naturvetenskap dar den hor hemma.

I samhéllet i stort har pendeln svéngt
till en ny era av naturvetenskaplig posi-
tivism. Kanske &r det de senaste decen-
niernas symbolladdade och spektakuld-
ra forskningsframsteg inom dessa veten-
skaper som gjort att tilliten anyo sétts till
naturvetenskaperna for att forklara och
16sa ménniskans alla mysterier och pro-
blem. Trenden gor sig tydlig ocksa inom
psykiatrin. Hoppet sitts till neuro-
psykiatrin och psykofarmakologin. De
andra tankekulturerna asidositts, ned-
vérderas och smutskastas.

Begreppet psykiatrism

Vi féar fran den naturvetenskapligt utfor-
made psykiatriska forskningen en massa
torrfakta att forhalla oss till. Vi far reda
pa sjilvmordsfrekvenser och farmakas
verkningsmekanismer. Vi fir reda pa
psykiska sjukdomstillstands kopplingar
till somatisk sjuklighet och hur hjérnans
dmnesomsittning ser ut pa bild. Med
mera, med mera. Vi som &r intresserade
forsoker ta emot och omforma torrfaktan
till helheter och mdnster. Omedvetet el-
ler inte paverkas var méanniskosyn.

Man kan kalla »psykiatrism« det syn-
sitt pd minniskan och hennes omgiv-
ning som blir resultatet av att enbart utga
fran torrfakta ur naturvetenskapligt in-
riktad psykiatrisk forskning.

Vi lékare skolas i psykiatrism och
inte psykiatri. Trots vetskapen om att det
kravs en kombination av olika sorters
kompetenser for att kunna moéta och
hjilpa ett psykiatriskt klientel, och att
rollen for lakare i psykiatrin framdver
ska styras mot den mer samordnande
spindeln i ndtet-rollen, far det fortga.

Personligen har jag erfarit det bade i
grundutbildningens psykiatrikurs och pa
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foreldsningar och seminarier i specialist-
utbildningen. Jag har ocksd markt hur
psykiatrismen genomsyrar foreldsnings-
schemat pa de stora konferenserna och i
de fardiga specialisternas vidareutbild-
ning. Ivrigt pahejad av likemedelsin-
dustrin som har allt att vinna.

Jag sdger inte att det dr s& hér Gverallt.
Lysande undantag finns forstds. Men
som trend i dagens svenska psykiatri dr
den tydlig. Psykiatrismen hyllas och ef-
terstrivas.

Ett annat synsitt ar mojligt
Men psykiatrism ar till sin natur ensidig
och reduktionistisk. Den ricker inte till
for att mota och hjidlpa de ménniskor
som soker sig till psykiatrin. Psykiatris-
men som -ism &r inte heller formulerad i
nagot program. I stéllet har den smygan-
de kommit att ta 6verhanden. Ju mer dif-
fust den presenteras, desto svarare ar den
att bemota eller mota.

Men vi lar oss fran historien att de
flesta reducerande ménniskosyner forr
eller senare maste 6verges till forman for

Kommentar:

nagot mer mangfasetterat och &ppet.
Aven om forindringen inte kommer av
sig sjélv. Frdn den mangtusenariga tradi-
tion av ménniskohjilpande som likarna
ihop med ménga andra yrkesgrupper hor
till 1dr vi oss ocksa att det synsétt som
man hela tiden aterkommit till, och som
man efter hand forstétt bor priagla dessa
verksamheter, ar det humanistiska.

Humanismen ar svardefinierad men
star i motsatsstillning till psykiatrismen
dérfor att den sétter manniskan i centrum
i stillet for forskningsmetoden. Den f6-
resprakar en tvarvetenskaplig forstaelse
for ménniskans problem i stillet f6r en
ensidigt naturvetenskaplig. Den accep-
terar ocksé att ménniskan befinner sig i
bade materiella och existentiella span-
ningsfilt och att en forstaelse for den
inre upplevelsevirlden har ett ound-
géngligt vérde i sig som alltid méste be-
aktas tillsammans med andra perspektiv
nir en minniskas situation ska beskri-
vas.

Patienterna forlorar
P4 psykiatrismen tjdnar bara ldkeme-
delsindustrin och vissa forskargrupper.
P& psykiatrismen forlorar patienterna
och i langden psykiatrin sjélv, eftersom
ménga annars psykiatriintresserade 13-
karstudenter numera skrams bort fran di-
sciplinen. ¢

%
Potentiella bindningar eller javsforhal-
landen: Inga uppgivna.

Patienterna onskar bade
forstaelse och forklaring

Det kan inte vara nagon tvekan om att psykiatrin skall valkomna och
dra nytta av de naturvetenskapliga framstegen, liksom kraven pa
basta mojliga kunskapsbas for sina atgarder. Skulle det emellertid
forhalla sig sa att psykiatrin blev ensidigt naturvetenskaplig skulle
det inte tjdna patienternas intressen, vara framsta uppdragsgivare.
Patienter 6nskar bade forstdelse och forklaring.
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[IUSkall den gamla prototypen av en psy-
kiater som en ordkarg och meningsso-

kande analytiker erséttas av en diagnos-
inriktad och receptskrivande psykofar-
makolog? Haller hjdrnan pa att ta dver
pa sjélens bekostnad?

Motsittningen mellan den naturve-
tenskapliga och den humanvetenskapli-
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Debatt

ga synen pa psykiatrin har gamla anor.
Béda har sina rotter i det antika Grek-
land, dér Hippokrates och efter honom
Galenos, bada ldkare, utgick fran humo-
ralpatologin. Sjukdomar uppstod genom
obalans mellan de fyra kroppsvitskorna,
blod, slem, svart och gul galla. Aven
ménniskans personligheter eller tempe-
rament, det sangviniska, flegmatiska,
melankoliska och koleriska, bestimdes
av kroppsvitskorna. Konsekvensen av
detta synsitt ar att gora kroppsliga un-
dersokningar och att i botande syfte ater-
stilla en rubbad balans. Patienten ses i
forsta hand som en organism.

Mot detta stod filosofen Platon, som
menade att psykiska sjukdomar uppstar
av passioner — svartsjuka, avund, ilska,
angest, sorg. Den praktiska konsekven-
sen dr att ldra kidnna patienters upplevel-
ser och sitta in dem i ett mellanméansk-
ligt och socialt sammanhang. Uppmark-
samheten &r riktad mot den unika perso-
nen, och de botande atgdrderna bestar av
psykoterapi i vid mening.

Den tyske filosofen Karl Jaspers,
verksam i bdrjan av 1900-talet, har trif-
fande karakteriserat de tvd uppfattning-
arna med nyckelorden forklaring re-
spektive forstaelse. Forklaring innebar
att finna ett biologiskt underlag, forsta-
else att sitta in individens upplevelser i
ett ssmmanhang av relationer och livs-
forhallanden.

Synsitt med skiftande amplitud

Under 1900-talet har vixlingarna mel-
lan de tva synsétten pa psykiska sjukdo-
mar haft hogst amplitud i USA. Under
forsta hilften av seklet var entusiasmen
for psykoanalysen enorm, och flertalet
akademiska institutioner foretraddes av
analytiker med olika inriktning. Under
senare hélften har psykofarmakologin
anammats med lika stor intensitet, och
dess dominans &r lika pataglig som tidi-
gare psykoanalysens. Av likemedelsin-
dustrin sponsrade seminarier ar legio pa
den amerikanska psykiatriska forening-
ens arsmoten.

Lugnare utveckling i Sverige

Sverige har haft en lugnare utveckling.
Trots att motséttningen mellan de bada
synsitten ocksa funnits hér har det fram
till mitten av 1900-talet inte varit nigon
storre oenighet om behandlingen. Lik-
som i dvriga Europa dominerade ldnge
upplysningsfilosofins tilltro till att man-
niskor kunde utvecklas moraliskt och in-
tellektuellt.

Enligt den moraliska behandlingens
principer skulle personalen visa respekt
och maénniskokérlek. Patienten skulle
isoleras fran den sjukdomsframkallande
miljon for att komma in i en rutin som
vixlade mellan arbete och fritid, rorelse
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Kravet pa kunskapsbas var
ldttare att uppfylla for far-
makologisk an psykologisk
behandling. Efterhand har
dock sofistikerade métme-
toder och prévningsupp-
ldggningar visat att kun-
skapsbasen gatt att realise-
ra dven for psykoterapi.

och vila. Psykoanalysen hade inte gjort
nagra ndmnvédrda avtryck och behand-
lingen begrinsade sig huvudsakligen till
att pacificera oroliga patienter.

Psykofarmaka och visualiseringstekniker
Den naturvetenskapliga synen fick ett
genombrott genom tillkomsten av psy-
kofarmaka och olika metoder att visuali-
sera hjarnans struktur och funktion. Det
giéllde neurokemiska och hjarnavbildan-
de metoder och pa senare ar &ven mole-
kyldrgenetiska. P4 senare ar har krav
ocksa stillts pa att varden skall bygga pa
bista tillgidngliga kunskaper, inte intui-
tion, tradition eller slentrian.

Att uppfatta méanniskan som en sinn-
rik organism gav 6kade mojligheter att
forklara psykiska sjukdomar. Avancera-
de undersokningar kunde belysa de psy-
kiska symtomens somatiska underlag.
Framstegen hotade att ta 6ver forstael-
sen av den sjuka manniskan som en unik
person. Kravet pa kunskapsbas var litta-
re att uppfylla for farmakologisk dn psy-
kologisk behandling.

Efter hand har dock sofistikerade
métmetoder och prévningsupplidggning-
ar visat att kunskapsbasen gatt att reali-
sera dven for psykoterapi. Nu finns
hundratals kontrollerade undersékning-
ar som visar psykoterapiers effekt och
deras relativa styrka vid olika sjukdo-
mar.

Sent jambadrdig med dvriga medicinen

Psykiatrins entusiasm 6ver de naturve-
tenskapliga framstegen ar inte svér att
forsta. Lange hade psykiatrin statt utan-
for medicinen i 6vrigt bade i sjukvarden
och vid akademierna. Forst 1929 tillkom
den forsta psykiatriska kliniken vid ett
allmént sjukhus och isoleringen pa peri-
fera mentalsjukhus kunde upphora. Pro-
fessurer fanns dtminstone ett par hundra
ar tidigare i medicin och kirurgi an i psy-
kiatri. Antligen kunde psykiatrer arbeta

pa lika fot med sina kolleger i andra spe-
cialiteter.

Det kan inte vara ndgon tvekan om att
psykiatrin skall vdlkomna och dra nytta
av de naturvetenskapliga framstegen,
liksom kraven pa bista mdjliga kun-
skapsbas for sina atgéirder. Skulle det
emellertid forhalla sig sa att psykiatrin
blev ensidigt naturvetenskaplig skulle
det inte tjéina patienternas intressen, vara
fraimsta uppdragsgivare. Patienter ons-
kar bade forstaelse och forklaring.

Kravet pa kunskapshas

Varfor skulle egentligen de tva synsitten
vara oforenliga? Hippokrates var ocksa
humanist genom sitt betonande av pati-
enternas personliga integritet. Passioner
ar inte renodlade sjélsliga fenomen utan
avspeglar sig i organismen. Sorg medfor
en Okad dodlighet i koronarsjukdom.
Depression dr en oberoende riskfaktor
for hjartinfarkt. Savél antidepressiva
farmaka som kognitiv beteendeterapi
normaliserar metabolismen i de delar av
hjarnan dér den ar forh6jd vid obsessiva-
kompulsiva syndrom. Vid smértlindring
Okar bade opiater och placebo blodflodet
i de delar av hjirnan som innehéaller
ménga opioidreceptorer. Kravet pa kun-
skapsbas dr oberoende av sjukdomssyn.

Bade ett fall och en person
Alla gor olika erfarenheter. For flertalet
kolleger jag moétt och fortfarande moter
ar helhetssyn inte bara ett teoretiskt be-
grepp utan en nddvéndighet i den klinis-
ka verkligheten. En framgangsrik psyki-
atrisk vard fordrar att den sjuka ménni-
skan blir uppfattad som bade ett fall och
en person. Psykiatrin 4r en samtidig
tillimpning av naturvetenskap och hu-
manvetenskap. Foljsamhet till ordina-
tioner kan bara uppnés om patienten blir
bemott som en unik person som blir del-
aktig och ansvarig for beslut om be-
handling. Det bor for 6vrigt gélla hela
sjukvarden.

*
Potentiella bindningar eller javsforhal-
landen: Inga uppgivna.
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