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En student som domts och avtjanat straff
for mord har kommit in pa lakarutbild-

ningen pa Karolinska institutet. Fallet
kommenteras i inldgg pa foljande sidor.

Fortappade och utvalda

Den stora fragan ar kanske om en mordare
formar att verka som lakare nir den oer-
horda barlasten att avsiktligt ha berévat
en annan méanniska livet blir fullt synlig
for individen sjélv och dennes patienter.

m man anser att Sve-

rige har ett legitimt

rittssystem med en

rehabiliterande kri-
minalvard, sa f6ljer oftast i
den visteuropeiska kultursfa-
ren en tro pa att en minniska
kan forandra sig efter att var-
den fullbordats [1]. Detta har
nyligen aktualiserats nir en
kénd finsk mordare planeras
bli frigiven.

Utover den lagstadgade
varden ar det svart att finna
ett annat konsekvent eller
konstruktivt alternativ dn att
nér en brottsling sonat, sa
maste alla involverade ga vi-
dare [2] ilivet, trots det som
varit. Andra 16sningar skulle
resulteraiolika mérkliga re-
gler och moralkommittéer
for t ex ldkare, psykologer,
sjukskoterskor, poliser, dag-
barnvardare och fritidsassis-
tenter med oédndligt svara
gransdragningar. Ska en eller
hundra porrbilder pa en 17-
aring rendera yrkesférbud?
Ska ett eller tva krogslagsmal
suspendera?

Men hur gér man med tidiga
storningar som psykopati?
Denna personlighetsstérning
anses obotlig och oavsett
straff inte mgjlig att rehabili-
tera. Och hur gér man med
missbrukare av till exempel
anabola steroider och central-
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stimulantia med ibland hog
aterfallsrisk?

Nar man resonerar om att
en mordare vill bli ldkare ar
det latt att bli abstrakt nir det
géller sjalva dodshandlingen.
Det kan bli en riacka av kon-
stateranden utan kinslomaés-
siginlevelse: Forvirrad ung
ménniska som begér bestia-
liskt brott — d6ms for mord -
avtjanar straffet klanderfritt -
paborjar medicinstudier -
blir bra ldkare.

Hur gar det till att planerat
déda en ménniska [3, 4]? Man
kartlagger troligen offrets va-
nor. Nir brukar hon komma
hem? Vem ar hon? Hur ska det
ga till rent tekniskt att déda
henne? Hur fungerar man
som méanniska niar man hor
henne komma och man star
gomd? Offret vet dannu inget,
och hon ir inte bevipnad. Nju-
ter man som garningsman av
spénningen eller &r man obe-
hagligt nervos? Tycker man
att man tjanar det goda? Eller
tillh6r man 6verméanniskorna
pajorden som star dver gott
och ont? Ser man offret som
en lagre staende varelse eller
som ett hot mot ens vérldsbild
ochidéer? Eller ar alla ens tan-
kar och kénslor grotiga och
diffusa som vid en allvarlig fe-
bersjukdom? Kénner man sig
som en hallningslos varelse
som struntar lika mycket i hur
det gér for en sjélv som i hur
det gér for andra?

Offret lider initialt under
valdsdadet men forlorar troli-
gen medvetandet efter en

stund. Men hur dr det med de
anhoriga som finner den d6-
dade? Foljer inte saknaden
och sorgen dem under resten
av deras liv eller uppvaxt?
Finns kénslor for detta hos en
mordare? Kénslor som ar
grunden for empati hos en l&-
kare. Eller maste en mordare
haen personlighet som gor att
man kan sténga av alla dessa
normala kénslor? Kan det
dock vara s att avstingning
av kiinslor kan vara en extrem
normalvariant under ung-
domséren och att man senare
ilivet, ndr man mognat, far
tillbaka kénsloregistret? Eller
ar garningen att avsiktligen
dbéda en manniska patogno-
mont med en psykopatisk
eller kiinslokall personlighet?

Finns det nagot speciellt
oskuldsfulltiatt bli och vara
lakare? Att i nagon mening
vara oskuld i fradgor som ror
brott mot livet sjalvt? Hur ser
vi da pé t ex gynekologerna?
Enligt vissa grupper i samhél-
let utfor gynekologerna dagli-
gen mord med sina aborter.
Pa1600-talet hade gynekolo-
gerna troligen blivit brinda
pabal. Ar var moral kulturbe-
roende och vara virderingar
relativa? Eller finns det abso-
luta virden inbyggdaidet
manskliga genomet som ock-
sd dr representerade i lakar-
garningen? Innan Sverige for-
bjod barnagan pa 1950-talet
var det normalt att sla barn i
uppfostringssyfte. Men tan-
ken pa att slabarni dag 2007
ar helt frimmande. Dagens
barn hade blivit djupt krénkta
av en sadan behandling. Ar
man pediatriker och miss-
handlar sina barn sa avskiljs
man i dag troligen fran sin
tjanst. Sd visstlever viien
varderelativ tid, och viarden
och vérlden foriandras mycket
snabbt.

- fragor om varats
olidliga ldtthet

Men niar man rusar mot det
tilltdnkta mordoffret och mat-
tar de forsta slagen: Var siktar
man? Mot huvudet? Var be-
finner man sig dd som méan-
niska? Nar offret sedan ligger
ner och man ar flera personer
som slar sonder hennes
huvud, tankar och kénslor:
Hur kinns det? Far man en
jattekick av adrenalin? Och
nér slutligen mordoffret lig-
ger dir med enstaka ryckning-
ar: Hur tanker man vid de sis-
ta slagen nir offret inte ldngre
gor nagot motstand och man
eliminerar de sista resterna av
en manniskans liv?

Och precis efterat. Vad han-
der och vad gor man? Kriks
man? Visslar man? Skrattar
man? Sdger man nagot till
varandra? Kdnner man att
man vandrat 6ver till de for-
tappades rike? Eller kan man
flinande rycka pa axlarna och
héivda att man haft en svar
barndom, sa darfor hade man
ratt att gora det man gjorde?
Eller tanker man att offret
hade séa idiotiska asikter att
hon inte fértjinade battre?

Att vara ldkare &r inte bara att
forsoka vara en mianniska
som tjdnar det goda - det ar
ocksa att tro gott om andra
manniskor. Utan den priméra
utgangspunkten blir lakargér-
ningen ilidngden meningslos
och inhuman. Det ar svart for
ldkarkaren sjilv att utestinga
vissa grupper av manniskor
fran lakaryrket eftersom l&-
karna da skulle uppfattas och
uppfatta sig sjdlva som utval-
da och bittre dn andra méin-
niskor. Ett sadant skravisen
skulle ildngden inte vara bra
for nagon.

Man kan ha forstaelse for
att en mordare som sonat sitt
brott kan ha behov av att ratt-
fardiga sig sjalv och sitt liv
genom att tjina det goda som
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ldkare [5]. Men det kan ocksa
vara sa att den morddomde,
medvetet eller omedvetet,
egentligen mer soker den ulti-
mata uppréttelsen gentemot
samhallet genom den status
och maktposition som det
innebér att vara lakare.

Ur patientens synvinkel dr det
enklare att resonera dn ur de-
mokratisk eller likarkarens
synvinkel. Kan jaglita paen
likare som mérdat? Ar det
inte alltid forenat med osaker-
het betraffande lakarens em-
pati och vad personen skulle
kunna vara kapabel till att
gbra om man inte kommer
overens? Medfo6r inte detta
enkla forhallande att det ar
mycket svart for en likare som
har mordat att fa patientens
fulla tillit? Patienten skulle
nog hellre vilja bli behandlad
av en snéll och skotsam kvinn-
lig lakare med goda studiere-
sultat under en lang rad av ar
an av en lakare med kriminell
belastning utvald i en summa-
risk och subjektiv intervju [6].

Den stora fragan dr kanske om
en mordare férmar att verka
som likare nar den oerhorda
barlasten som det innebar att
avsiktligt ha berévat en annan
maénniska livet blir fullt synlig
for individen sjilv och dennes
patienter. Men om man inte
inser vidden av sin giarning —
ir man da verkligen lamplig
som lakare? Nej, troligen inte.
Om man i en intervjusituation
har undanhéllit flera ar av ra-
sistiska idéer, mord och ett
langt fingelsestraff — har man
da mott sig sjilv och sina gér-
ningar? Nej, troligen inte.

B Potentiella bindningar eller
Jjavsforhallanden: Inga uppgivna.
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Antagningssystemet
till likarutbildningen pa
Karolinska maste fordandras

Fadisen med att en mordare blivit antagen
till l1akarprogrammet pa Karolinska insti-
tutet visar att nuvarande intagningssy-
stem inte fungerar utan maste férédndras.

nligt ett meddelande i
DN den 7/11 2007 har
en mordare, en man i
30-arsaldern, paborjat
lakarstudier pa Karolinska in-
stitutet under innevarande
host. Kinnedom om att en
mordare studerar till 1ikare
vécker tva huvudfragor:

1. Pavad sitt ska det aktuella
arendet handlaggas?

2. Ar det nuvarande antag-
ningssystemet tillforlitligt
for att avgora vilka s6kande
som ar bast limpade for 13-
karyrket? Eftersom en mor-
dare antagits till Karolinska
institutets lakarprogram pa
bekostnad av nagon annan
sokande tyder allt pé att
den nu tillampade metoden
maste forbéttras.

T ett etiskt betraktelsesétt ar
det latt att besvara fragan hu-
ruvida en mordare ska ha ritt
att fortsétta en paborjad 14-
karutbildning. Den som med
kall berdkning utfort ett plan-
lagt mord ar olamplig till att
fullgora de aligganden som
hor till ett yrke som alltsedan
Hippokrates’ dagar for om-
kring 2 400 ar sedan styrts av
eden »att alltid lindra, att ald-
rig skada«. Psykiatriutreda-
ren Anders Milton har med
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kraft havdat denna asiktiett
debattinldggi DN den 20/11
2007.

Fran rattslig synpunkt har det
dock ifragasatts huruvida
mojligheten att fa studera till
ett visst yrke bor styras av ald-
rig sa vil motiverade etiska
principer. Karolinska institu-
tets rektor har séledes angett
att »varken domen i sig eller
det faktum att den s6kande
utelamnat viktiga delar av sin
personlighetsbeskrivning kan
utgora tillracklig grund for att
stinga avdensamme«. Likar-
forbundets ordférande har
angett att hon ar upprord och
ledsen 6ver vad som skett och
ar tveksam till om en mordare
ska kunna antas till lakarut-
bildning. Hon hoppas dock att
Socialstyrelsen inte ska bevil-
javederborande legitimation
att utdvaldkaryrket.

Aven om detta innebér att
den aktuelle studeranden inte
kommer att kunna arbeta som
sjalvstandig ldkare far han
dock kontakt med sjuka méin-
niskor under sin utbildning
och som betald AT-ldkare
under nistan tva ar. Socialmi-
nistern har framhallit att den
pagaende utredningen om pa-
tientsikerhet bor fororda att
de som ansdker om likarlegi-
timation kontrolleras rorande
eventuella begangna brott.

Det aktuella fallet och upp-
tackten for omkring 25 ar se-
dan att en likarstuderande
hade misshandlat sin mor till
ddds tyder dock pa att kon-
troll rérande eventuell krimi-
nalitet bor genomfo6ras redan

i samband med antagningen
till likarutbildning. Samtidigt
som en risken elimineras for
att en genomgangen utbild-
ning inte kan utnyttjas, for-
hindras brottslingar fran att
under studietiden komma i
kontakt med sjuka och lidande
manniskor.

Anda sedan bérjan av1900-
talet har antalet s6kande till
ldkarutbildningen varit be-
tydligt hogre 4n antalet plat-
ser. Lampliga studerande
maste sallas fram. Fram till
1970-talet premierades de
som hade de basta gymnasie-
betygen. De som byggde upp
den svenska sjukvarden och
medicinska forskningen
under 1950- och 1960-talen
antogs enligt denna princip.
Iborjan av1970-talet fram-
kom dock 6nskemal om att
mdjligheterna till att studera
till lakare skulle forbattras for
dem som hade arbetslivserfa-
renhet fran i férsta hand sjuk-
varden. Dérefter har intelli-
genstest eller hogskoleprov
tillkommit som urvalsinstru-
ment. Endast betyg vid av-
gang fran gymnasiet, tid fér
arbetslivserfarenhet och re-
sultat av hogskoleprov har
dock inte ansetts tillfyllest for
att bedoma de sokandes
ldmplighet for lakaryrket. Be-
horiga s6kande blir darfor
intervjuade for att fa en in-
blicki detta forhéllande.

Gangen for den som 6nskar
utbilda sig till likare efter av-
slutad gymnasieutbildning
kan vara enkel men &r oftast
tdmligen komplicerad. Urva-
let sker med gymnasiebetyg,
med lottens hjilp och hogsko-
leprov. De som nar tillrackligt
hdga poing vid hogskolepro-
vet gar vidare till intervju med
en lakare och en psykolog.
Psykologens uppgift tycks
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