Manliga koder

hindrar kvinnlig karr

Jamstalldhet rader pa hogre,
akademiska tjanster inom lan-
dets medicinska fakulteter.
Ibland ar kvinnorna till och med i
majoritet i relation till antalet dis-
puterade.

Men vagen mot toppjobben ar
minst av allt jamstalld.

[MDet konstaterar Ann Fridner, psyko-
log och genusforskare i sin firska av-
handling »Karridrvigar och Kkarriér-
monster bland disputerade ldkare och
medicinare«.

Ann Fridner har i sitt arbete kartlagt
den akademiska karridrutvecklingen ef-
ter doktorsexamen for kvinnliga lakare
under den senaste tjugoarsperioden.

Detta har skett via samkorning av oli-
ka register samt via enkiter. Hon har
dessutom vid personliga, individuella
mdoten djupintervjuat 38 ldkare, samtliga
nordiska medborgare. Urvalet har bland
annat gjorts med tanke pa alder och dis-
putationsér.

Ann Fridner har kommit fram till att
kvinnorna ir jamstillt representerade,
om man sétter tjdnstetillsdttningen i re-
lation till disputationsandelen.

Kvinnor har fétt tjdnster i minst sam-
ma utstrackning som sina manliga kolle-
ger, atminstone vad géller samtliga dis-
puterade vid medicinska fakulteter mel-
lan &ren 1979 och 1991 och deras for-
delning pa akademiska tjanster ar 1998.

— Det ar viktigt att visa att det rader
jamstéilldhet inom medicinsk forskning,
sdger Ann Fridner. Under mina ar inom
olika nétverk for kvinnliga ldkare och
forskare har jag traffat s& manga kvinnor
som inte vill se sig som offer, som sér-
behandlade eller diskriminerade. De vill
jamstillas med sina manliga kolleger.
For oss forskare ar det viktigt att inte re-
producera en rddande kdonsmaktsord-
ning genom att framstélla kvinnor som
offer.

Kvinnor far ga en langre vig

Dock dominerar ménnen fortsatt den
statustyngda spjutspetsforskningen, den
prekliniska forskningen. Hér rader inte
jémstélldhet.

Karridrvagarna till toppositionerna ar
ocksa langt ifran jamstéllda. Kvinnliga
lakare tvingas ta en ldngre, ensammare
och betydligt arbetsammare vig for att
gora samma karridr som sina manliga
kolleger.

Kvinnorna kan ofta inte koderna for
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karridargdngen, sdger Ann Frid-
ner. De slépps inte in i de manli-
ga strukturerna, och dartill for-
véntar sig kvinnlig vardpersonal
storre omsorg och empati fran
kvinnliga ldkare gentemot sé-
vdl patienter som personal.
Mainnen diremot servas pa ett
helt annat sitt och kan kon-
centrera sig pa sin forskning.

Den manliga homosocialise-
ringen inom det medicinska fors-
karsamhillet stdnger kvinnor ute
frén savil mdjligheter som kun-
skap. Strukturerna dr skapade av mén for
min, vilket gor att kvinnliga lakare ofta
inte forstar vilka koder och monster som
géller for att gora karridr.

Min ser genast forskningens merit-
varde. De har fran start siktet instéllt pa
forskning, doktorshatt och en 6verlakar-
tjdnst. Kvinnorna fokuserar ddremot pa
att bli bra ldkare, som sitter patienten i
forsta rummet, sdger Ann Fridner och
betonar att patientnira arbete i dag har
lag status jamfort med forskning.

Man utser sina kronprinsar

Kvinnorna forstar inte mekanismerna
bakom homosocialiseringen, att min ser
mén och att mén utser sina kronprinsar
etc. De ser endast effekterna av den och
upplever uteblivna framgangar som per-
sonliga nederlag.

— Det ir inte bra for ndgon, vare sig
for patienten eller ldkaren, sdger Ann
Fridner.

Flera manliga lakare tillstar i inter-
vjuerna att de tvingas plocka fram sidor
hos sig sjélva som de finner motbjudan-
de, bara for att std sig i konkurrensen. De
beskriver sin arbetsmiljo som smasku-
ren, odemokratisk, vérldsfranvind och
oerhdrt hierarkisk. Som ett gubbvilde
praglat av sandladeideal och revirstri-
der, dir det inte handlar om att frimja
forskningen for patientens basta utan om
att skaffa egen makt.

»Min dr nérigare dn kvinnor och fra-
gar sig i varje mote och kommunikation,
hur de sjélva kan gynnas, snarare &n hur
de ska kunna l9sa cancerns gata«, sdger
en man.

Ann Fridner sdger att hennes inter-
vjuer visar pd en centrerad, cementerad
maktfordelning inom den medicinska
forskningen, dédr d&ven mén har det tuftt.
Skulle de vilja stotta sina kvinnliga kol-
leger, skulle de riskera sina egna positio-
ner.
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Lékartidningen nr 43/2002 och nr 13/2003.

Och genom att inte stddja sina mer
patientnédra, kvinnliga kolleger bestér
det arbetsklimat som varken gynnar pa-
tienten, lakarna eller varden.

Man efterlyser fler kvinnor

Ménga av de intervjuade ménnen efter-
lyser fler kvinnor — en del foresprakar
aven konskvotering — eftersom det kvin-
norna star for behdvs och skulle bidra till
en ménskligare vard och arbetsmiljo.

Det handlar inte om elakhet fran man-
nens sida, framhéller Ann Fridner. De
min jag moter dr oerhdrt sympatiska,
men de tors inte avvika fran rddande ord-
ning — dé aker de ut!

Finns det nagon 16sning?

— Endast de som sitter pa makten kan
gora nagot. Men atskilliga ar behdvs, in-
nan antalet kvinnor pé hogre, akademis-
ka tjdnster i absoluta tal blir lika hogt
som antalet mén.

Gunnel Ahlander
frilansjournalist

Fotnot 1: Homosocialisering innebér att méan
identifierar sig med och orienterar sig mot
andra mén, att mannen utgdr norm.

Fotnot 2: Lds mer pa www.uu.se

Lékartidningen [INr24 (12004 [Volym 101



