Tidsskriftet 9 &,

Vad ar humanistisk medicin?

TEMA

Email: Carl-Magnus.Stolt@his.ki.se
Karolinska Institutet
SE-171 77 Stockholm

Amnet humanistisk medicin startade pd Karolinska Institutet i Stockholm 1998. Det &r
en disciplin som star fér inomvetenskaplig kritisk analys och reflektion med fokus pa
vardens mellanménskliga mote, klinisk vardagsetik, medicinsk vetenskapsteori samt
medicinsk idéhistoria. Humanistisk medicin &r ett exempel pd medicinsk
humanvetenskap, och &mnet arbetar med filosofisk begreppsanalys samt kvalitativ
metod. I artikeln presenteras en del av @mnesansatsens filosofiska, historiska och etiska
bakgrund.

Amnesansatsen humanistisk medicin &r ny i Sverige, och férmodligen ocksa i évriga
Norden. Internationella forebilder finns — en av de framsta och dldsta (grundat redan
1973) &r Institute for the Medical Humanities i Galveston, USA (1). Man kan dock
konstatera att nagon enhetlig inriktning pa dmnet inte finns, och att det finns skillnader
mellan &mnesutformningen i olika lander. Det som tycks forena &r att amnet fokuserar
pd en vidgad méanniskosyn, oavsett om vagen dit gar genom filosofi, etik, idéhistoria,
religionsvetenskap, skonlitteratur eller nagot annat.

Vid Karolinska Institutet startade dmnet i blygsam skala varen 1998. Resurserna dr
synnerligen begransade och de forsta arens arbete har handlat om att definiera och
avgransa forskningsomradet, darutéver att sprida kunskap om dmnet, samt att initiera
forskning och handleda. Ansatsen dr grianséverskridande — saval tvarvetenskapligt som
tvarprofessionellt. Att ange vad som faller inom @mnesomradet innebar att se dess roll i
det medicinska och samhélleliga sammanhanget. Fér djupare studium rekommenderas
den dmnesbeskrivning som gavs ut av Karolinska Institutet forra aret (2).
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Medicinen som humanism

Givetvis borde all medicin vara humanistisk, men &r det uppenbart inte alltid. Av och
till talas det om medicinens bristande humanism och det finns internationell forskning
som pekar pa risken for emotionell avtrubbning hos studenterna. Detta har kallats
”traumatic deidealization” (3). Man kan ténka sig att detta riskerar uppkomma nér en
student med altruistiska ideal moter den medicinska traditionen. I sin vérsta
konsekvens kan detta leda till ”dehumanisering”. Humanistisk medicin vill vara ett
forum for kritisk reflektion och till och med for reorientering av medicinens ethos. Vad
ar sjukvard i grunden om inte ett moraliskt projekt?

Man maste dock pdpeka skillnaden mellan humanistisk medicin och humanism . Denna
skillnad dr densamma som mellan vetenskap och ideologi. Humanism é&r ett notoriskt
mangtydigt begrepp, men kan i vardsammanhang kanske bést definieras som att alltid
respektera en annans manniskas integritet, att vdrna de sdmst stdllda (réttvisa) samt att
vilja utéva det goda.

Amnets tre huvudomriden

Den vetenskapliga humanistiska medicinens tre huvudomraden ér:

— Medicinsk idéhistoria (en central frdga inom humanistisk medicin dr om vi kan lara
nagot av det forflutna, dvs att motverka historieloshet).

— Medicinsk filosofi (eller medicinsk vetenskapsteori)

— Det mellanmdnskliga métet, vardandets konst och vdrdens vardagsetik

Medicinsk idéhistoria

Medicinsk idéhistoria ter sig som ett vardefullt instrument i den medicinska
undervisningen, till exempel ndr man analyserar mentaliteter och véxlingar i
vetenskapliga paradigm. Medicinens historia tycks ocksé beh6va skrivas om
kontinuerligt. Medicinen maste placeras i sin breda samhélleliga kontext och vi maste
undvika att reducera den till en ren framgangshistoria. Historisk vetenskap handlar ju
om att férsoka rekonstruera det forflutna. Ar det méjligt? Finns det en objektiv
historia? Kan vi rekonstuera gangna tider utan att anklaga eller att skapa hjaltar och
monument? Medicinens historia ar full av tdnkbara radgivare. Sir William Osler
(1849 — 1919) och Francis Peabody (1881 — 1927) var tva betydande kliniker och
medicinska tankare i borjan av forra arhundradet. De kimpade mot tankarna i den
vélkédnda Flexner-rapporten fran 1910, i vilken ju de naturvetenskapliga
basvetenskaperna gavs framsta prioritet i skolningen av medicinare. Osler och Peabody
forlorade den kampen och resultatet blev att ldkarens nya roll var en hybrid mellan
vetenskapsman och kliniker. Det innebar pa sikt en férandring av ldkarens syn pa sin
uppgift och d@ven pa hans varldsbild och médnniskosyn. Men det kan vara vardefullt att
an idag lyfta fram citat och tankar fran Osler och Peabody. Den férstnamndes
essdasamling Aequanimitas borde fortfarande vara en angeldgen lasning for alla ldkare.
Nér Peabody skriver att ”One of the essential qualities of the clinician is interest in
humanity, for the secret of the care of the patient is in caring for the patient” s&a
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ring; dr det ett uttryck for en genomtankt dygdetik, baserad pa manniskokarlek (4).

Medicin och filosofi

Loretta Kopelman har foreslagit att filosofi i medicinsk utbildning kan ha fem mal. For
det forsta kan filosofi hjdlpa till att klargora forutfattade meningar, perspektiv och
”biases”. For det andra kan filosofi vidga perspektivet och 6ka sjalvkannedomen. For
det tredje kan filosofi forstarka det kritiska tdnkandet. For det fjdrde kan filosofi dka
toleransen mot andras idéer och dven vidmakthalla skepsis mot dogmatism. Slutligen,
for det femte, kan filosofi kultivera empatin (5). Jag vill instimma med Kopelman, men
argumenterar bara for mojligheten samtidigt som jag inser att det aldrig finns nagra
sakra vagar till framgdang.

Medicinsk humanvetenskap

En vésentlig insikt ar att det finns en teoretisk skillnad mellan konst och vetenskap i
medicinen, framst i den medicinska praktiken. Denna skillnad skall harmoniskt blandas
och balanseras i varje vardares vardag. Men konst och vetenskap vilar pa helt olika

fundament.

Att det positivistiska medicinskt naturvetenskapliga paradigmet &r och har varit oerhort
framgangsrikt kan man inte bortse fran. Men for att fa en béttre och mer komplett
kunskap om méanniskan maste vi strdva efter en beskrivning som ger full réttvisa at
moment som ar avgorande for medicinsk praktik. Jag tdnker pd ambivalens,
komplexitet, paradox, tragiska val och kanske till och med méinniskan som mysterium.
Skonlitteratur kan vara ett sétt att beskriva, liksom humanistiska vetenskaper med
exempelvis hermeneutisk och fenomenologisk ansats. Traditionell medicin &r ju
kvantitativ i sin metod, men hermeneutiken &r kvalitativ. Sigmund Freud, for att ta ett
exempel fran det forflutna, hade en hermeneutisk ansats, &ven om han inte insag detta
sjdlv. Sammanfattningen &r att humanvetenskap och naturvetenskap dr komplementéra.

Medicinsk praxis innebér sdledes en kombination av (vardandets) konst och
(medicinsk) vetenskap. Men &r da medicinsk vetenskap ett homogent begrepp?
Medicinsk vetenskap domineras sedan lang tid tillbaka av naturvetenskap, men kan
ocksa ha en human- eller kulturvetenskaplig dimension. Humanistisk medicin &r ett
exempel pa en humanvetenskap , precis som stora delar av psykiatrin, allmdnmedicinen
eller den medicinska etiken. Att 6verbrygga motsattningar mellan naturvetenskap och
humanvetenskap inom medicinen, och se de synergistiska mojligheterna ter sig som en
spannande utmaning. En karaktdrsskillnad dem emellan tycks vara att medicinsk
naturvetenskap soker forklaring medan humanistisk medicin mer &r inriktat pa
forstdelse rorande de fenomen som studeras. Rorande forskningsmetoderna kan man
fraga hur kvantitativa och kvalitativa studier kompletterar varandra nér vi soker efter
kunskap? Hur kan man undvika reduktionism, eller med andra ord ett férminskande av
manniskan och det ménskliga? Grundfragan bakom detta &r naturligtvis: Vad ar en
madnniska — och hur beskriver vi henne? Finns det inom medicinsk naturvetenskap risk
for att strdvan efter objektivisering fortingligar patienten? Sjalvklart maste vi inom
medicinen fortsétta att soka kunskap genom allt djupare fragmentering — men parallellt
med detta driva ett holistiskt, humanvetenskapligt perspektiv. Ett exempel pa det
forstnamnda dr molekylarbiologins utveckling och ett exempel pa det sistndmnda &r
humanistisk medicins strdvan. Att se manniskan som en psykof
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ysisk helhet brukar bendmnas holism . Ar denna helhetssyn efterstrdvansvard?
Historien lar oss att en holistisk medicin dven kan ha etiska fallgropar, vilket visas i en
aktuell avhandling (6).

Begreppet likekonst

Amnesansatsen humanistisk medicin &r fokuserad p& medicinsk praxis, och d& framst
motet mellan patient och vardare. Hur kan en vardare lyckligt kombinera lakekonst och
vetenskapliga kunskaper? Vad ar ldkekonst? Vilken betydelse har sjdlvkdnnedom,
manniskokarlek, tillit, lyhordhet, verbalt och icke-verbalt sprak, fysisk bertring, trost,
intuition, empati, humor, placebo, magi, distansering och fantasi — for att bara namna
nagra (7). Hur studerar man dessa moment; dvs hur vetenskapliggér man ldkekonsten?

I detta sammanhang narmar man sig en angeldgen och 6vergripande fraga, namligen
om det finns fenomen som inte dr méatbara? Kvantifierande medicinsk naturvetenskap
dr mindre ldampat att studera det ométbara, ddar kommer istéllet kvalitativa metoder mer
till anvdndning. Man kan till och med fraga sig om det finns nagot i vardens
mellanménskliga méte som inte alls gar att vetenskapliggora. Kanske ar det pa detta
omrade som konsten, t ex skonlitteraturen, har sin stora betydelse fér varden — att
skildra lidandet och médnniskan som mysterium. Hur beaktar vi detta i prioriteringar
och kan man aterfinna dessa aspekter i evidensbaserad medicin?

Medicin

Mhrdic jank spdgmcl o
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Vardens vardagsetik

En del av humanistisk medicin analyserar vardens vardagsetik. Humanistisk medicin ar
ju en systerdisciplin till medicinsk etik, och nagra tydliga granser dem emellan finns
inte. Medicinsk etik sysslar kanhdnda mer med de stora 6vergripande etiska fragorna
(abort, eutanasi, gen-etik etc) medan det inom humanistisk medicin mer handlar om att
analysera vardagen for den breda massan av vardare och deras méten med patienterna.
Men en strikt uppdelning mellan medicinsk etik och humanistisk medicin ter sig inte
meningsfull.

Vad &r en vardares vardagsetiska forhallningssétt? Vilka varderingar och vardfilosofier
ligger bakom? Nar det géller etik och varderingar ar det sjdlvklart sd att det inte finns
nagra givna svar, utan analysen ar till for att tydliggora de olika alternativen.
Begreppsanalysen inom vardagsetiken maste omfatta termer som paternalism,
autonomi, integritet, krdnkning, manniskosyn och manniskovérde/skyddsvarde. Vad
innebér dessa begrepp i praktiken och hur hanger de samman? Men dven ett sa till
synes okomplicerat begrepp som patientinformation maste analyseras i sammanhanget.
Vad &r skillnaden mellan information och manipulation?

Att analysera vardagsetiken i varden innebdr att man ror sig i dynamiken mellan dygd-
och nyttoetik; i praktiken mellan att se mdnniskorna som personer eller som aktorer.

Analytisk filosofi ar alltsa ett verktyg for humanistisk medicin. Den ger oss majlighet
att fordjupa underlaget for olika beslut i den kliniska vardagen. Men dven en mer
existentiell filosofi kan vara vardefull — ndr man som vardare ror sig fran teoretiska och
overgripande abstraktioner ner till den individuella person-nivén. Aven dir kan
skonlitteraturen ha en plats i medicinsk kunskapsbildning, och dess djupaste véarde
ligger kanhédnda i att den erbjuder etisk-existentiell reflektion. Man kan forstas fraga
sig: Varfor soka sig till skonlitteraturen — nér vi har verkligheten? Men livet uttryckt i
konst kan ldra och berika. Skonlitteratur kan vara ett verktyg for forstaelsen inom
klinisk medicin. Jag menar da i férsta hand forstaelsen av lidande, sjukdomsupplevelse
och livsberdttelseperspektiv (narrativ medicin). Samtidigt bér vi inse att det kan vara
skillnad mellan humanistisk bildning och ett humanistiskt férhallningssatt. Det
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forstnamnda leder inte ofelbart till det sistndmnda. Att kunna omfattande citat ur
Shakespeare, Montaigne, Chekhov, William Carlos Williams eller till och med Osler,
innebdr inte att man automatiskt dr en humanistisk vardare. Men skonlitteratur och
humaniora kan vara barare av en humanism. Det finns férmodligen manga vigar som
leder till att man utvecklar ett humanistiskt férhallningssatt. Det handlar om ett
livslangt larande! Det ter sig inte rimligt att krava att ldkaren maste bli specialist inom
humaniora. Frdgorna hopar sig litt! Ar ett humanistiskt férhallningssétt och ett
terapeutiskt synonyma?

Humanistisk medicin innebér teoretiserande, kritisk reflektion och ifragaséttande — och
en till traditionell naturvetenskaplig medicin komplementar kunskapsbildning.
Dérutover har mahanda @mnet en frigérande dimension som sammanfattats av den
store klinikern sir William Osler (1849 — 1919): ”Se till att i undervisningen frigora
medicinaren genom att 1dta honom bli delaktig av andlig odling sa att han inte blir en
marionett i andras hander utan en sjdlvstandig, reflekterande varelse”.
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