B DEBATT OCH BREV

Kira kolleger, vi har missat nagot!

Allménlékares yrkesskick-
lighet visar sig i formagan
att se manniskan. Snart
kommer likare att bittre
kunna urskilja det fatal pa-
tienter som verkligen be-
hover de mediciner och
tjinster som de nu valsig-

nas med.
|

Jag tror inte att vara patienter sirskilt
ofta simulerar sjukdom eller fejkar
krdmpor for att till exempel bli sjuk-
skrivna. Daremot kan de, ratt ofta,
omedvetet 6verbetona sina sjukdoms-
upplevelser och dirigenom hélla borta
sina svarare, rent ménskliga, fragor. Att
kinna sig sjuk ir troligen en relativt
vanlig, omedveten nddlésning pa ett
personligt dilemma.

Vildkare kan vilja att mota patienter
som uttrycksfulla varelser och hjilpa
manga att omprova sina forestéllningar
om att de ar kroppsligt drabbade. Vi kan
vara forsiktiga med att omtolka deras
sjukdomsupplevelser sé att de passar in
ivar dominerande, sjukdomsorientera-
de kunskapsmodell.

Den mer tekniska dn lyssnande hall-
ning vi ofta intar bidrar troligen till att
patienter »viljer« att paborja och ga vi-
dareisina patientkarridrer. Var hallning
har betydelse f6r vardkdernas och sjuk-
skrivningarnas omfattning och vardens
effektivitet.

Pa datorn ser jag att Liisa, min nista pa-
tient, soker for klada, somnproblem,
trotthet, hjartklappning, myrkrypning-
ar m m. Fylld avférdomar gar jag till
vantrummet for att hdmta Liisa. Hon ar
80 ar och har kipp. Jag presenterar mig
och tar henne till undersékningsrum-
met. Liisa sitter med handviskan i knéet
och ser lite forsiktigt pA mig. Hon rotar
bland sina pillerburkar. Efter en stund
borjar hon berétta om sin 50-arige son,
Viljo, som bor med henne. Han ir depri-
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merad, alkoholiserad, arbetslos och lig-
ger mest pa dagarna. Han ar franskild
och utan vanner. Pa kvillar och nétter
dricker han 6l. Liisa far sjilv handla, laga
mat, diska och tvitta.

Jag kan inte undga att fangas av Liisas
6de. Hon ar franskild, omgift och dnka
och har varit stiderska pa olika industri-
er. Mdnnen arbetade pa ortens pappers-
bruk. Den hon skilde sig fran var alkoho-
liserad och valdsam.

Jag foreslar att Liisa kan sluta att ta
alla mediciner hon fatt. Jag menar att
hon som méanga andra fyller sina tankar
med sjukdomsupplevelser, sa att det
inte finns plats f6r fragor som ar 4n mer
plagsamma. Viber6r hennes egen berét-
telse, hennes oro infor framtiden, for
hotande orkesloshet, ensamheten och
hur det da ska ga med Viljo. »Han ir ju
dnda min son.«

Liisa forstar att jag tycker att hennes
besok dr meningsfullt. Hon ger sin ver-
sion av hur manniskor tacklar sinalivs-
fragor genom att intensivt ga upp i nagot
annat. Nér Liisa limnar mitt rum ser jag
ihennes blick, hallning och kénner i
hennes handslag att vi har férstatt nagot
tillsammans: »Det va’ rooli’t att ‘riffaen
bé-gavad doktor ... det dr inte sé ofta.«

Berdttelsen om motet med Liisa belyser
anvindningen av tvd medicinska kun-
skapsformer - en biomedicinsk och en
humanmedicinsk. Den strikt biomedi-
cinskt utbildade allménlikaren anvén-
der sin kunskap ungefir som en oriente-
rare anvander sin kunskap om naturen.
Den som lart sig att folja karttecknen nar
ofta sitt mal. Den som ser Liisa som bara
ett stycke natur med storande talf6rma-
ga, och som inte uppfattar det mangbott-
nade i hennes berittelse, ser inte hennes
sarskilt manskliga kvaliteter.

Liisa har under ménga ar s6kt och
tréffat atskilliga l1ikare for att fa bekraf-
telse pé att det finns nagot botbart i hen-
nes upplevelser av kroppslig sjukdom.
»Det maste ju va’ nd’t!« Likare har un-
derhallit Liisas sjukdomskarriir genom
att soka framfor allt de fenomen i hen-
nes kropp som de har symboler fér pa
sin karta.

Den humanmedicinskt skolade ldka-
ren vigleds av sin hallning, av sin »kom-
pass«. Han eller hon tar pa allvar att
méinniskan pé avgérande sitt skiljer sig
fran djuren. En ménniska kan t ex forso-
kaundkomma sjialvanklagelser, hotande
tillkortakommanden, kinsla av skuld

[ 4
M som i motet ldkare—patient.

och andra otdnkbara fragor genom att
lata sig fingslas av nagot tinkbart, ex-
empelvis kénslan av att vara sjuk. Hon
blir tagen pa allvar.

I mitt mote med Liisa 6vervinner jag
min kéinsla av hjilpléshet och vilsenhet.
Jag soker inte de omedelbara sjukdoms-
tecknen i hennes kropp, de som jag lart
mig motsvarar den biomedicinska kar-
tans olika symboler for kroppsliga ska-
vanker. Min hallning formas av just Lii-
sas uttryck och gensvar, inte av ett exem-
plar av den méanniska som jag forvintas
ldasa fram ur tecknen pa min kunskaps-
karta.

Nér en patient maskerar sin djupt
maénskliga oro genom att leva ut och be-
skriva sina kroppsupplevelser kravs
humanmedicinsk kompetens. Nar pati-
enten ir medvetslos kommer den tek-
niska kunskapen om kroppens funktio-
ner val till pass.

Var allmd@nmedicinska specialitet, kom-
petensens kérna, vilar pa omdomet att
anvinda den mest lampade héllningen i
varje enskilt méte. Vi bor snabbt och si-
kert kunna avgéra nir patienten pre-
senterar symtom som han eller hon be-
hover for att komma tillrdtta med sin
livssituation, alternativt nir sjukdoms-
upplevelsen eller symtomet star for na-
got som det finns skil att s6ka medi-
cinska orsaker till. Dialogen gar fore
diagnosen.

De ldkare som ar efter ar i varje
mote forsoker finna de tecken hos pa-
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tienten som ger mdjlighet att séitta
lampad diagnos fordjupar knappast
formagan att kinna igen den unika
ménniskans sarskilda drag. De utveck-
lar sin talang att forma verkligheten
efter kartan.

Som alla yrkesman slar likare vakt om
sin professionella sjalvkinsla. »Inte kan
vil var kunskap, den som vilar pa sa si-
ker biomedicinsk grund, vara missvisan-
de? Skulle diagnoser som kroniskt trott-
hetssyndrom och fibromyalgi vara
grundlosa?«

Det kinns kymigt att vara handfallen
och hjalplés. Vi remitterar kanske pati-
enter till organspecialister - inte for att
det ar nédvandigt, utan for att vi saknar
alternativa vigar att hjilpa. Medicinskt,
riattroget handlande innefattar vanligen
inte tanken att en fysiskt frisk ménniska
kan fly fran sig sjalv genom att uppleva
sig sjuk. Vi tdnker kanske inte pa att ock-
sa vi ldkare kan fly, till exempel fly un-
dan risken att tvingas omprova virdet av
var sjilvklart sanna kunskap.

Vi kanske omedvetet viljer sjukskriv-
ning, medicinering och fantasifulla dia-
gnostiska begreppskonstruktioner for att
slippa komma nira de ménniskor som
kan fa oss att ga vilse och kinna oss hjélp-
16sa. Sjalvkanslan hindrar oss att ta till
oss tanken att det vi kallar sjukdom och
sétter vara »sjukliga« namn pa inte sillan
star for nagot helt annat én det som var
biomedicinska tro driver oss att se.

Det kan bli populdrt igen att vara all-
ménldkare. En mer humanmedicinsk
syn pa manniskan kommer att vixa fram
ur spillrorna av var en gang sa lovande
primérvard. Arbetet kan bli attraktivare
nér ldkare tidigt ges mojlighet att trana
och utveckla sin beredskap att forhalla
sig till det sarskilt méanskliga hos ménni-
skor.

Unga ldkare kan ha gladje av att tidigt
under studier och praktik fd hora berat-
telser som Liisas. De som ar ansvariga
for lakarutbildningen kan borja reflek-
tera 6ver sin biomedicinskt fundamen-
talistiska viardegrund. Pa forsikrings-

kassor och sjukhus kan man sa smaning-
om bérja ana att manga som nu upplever
sig sjuka gor det darfor att de kan ha fatt
hjélp av desorienterade ldkare.

Lakemedelsindustri och terapeuter av
alla uppténkliga slag tjanar troligen pa
att manga patienters sjukdomsupple-
velser alltfor ofta ses som annat 4n upp-
levelser. Snart kommer likare att bittre
kunna urskilja det fatal patienter som
verkligen behover de mediciner och
tjanster som de nu vilsignas med.

Som doktor ar det ytterst vardefullt
att ocksa ha kunskap om ménniskors
kroppar. Allménlikares yrkesskicklig-
het visar sig emellertid i formégan att se
méanniskan. Patienter uttrycker sig med
kroppen, var och en pa sitt sirskilda
satt. Ibland, utan att sjélva forsta hur,
forskansar de sig i sin kropp, later sig
fangslas av nagot, och skapar sig en
falsk, ofta smértsam, fristad.

B Potentiella bindningar eller jévsférhdllan-
den: Inga uppgivna.

Annons

LAKARTIDNINGEN NR 42 2006 VOLYM 103

3219



