Psykiska symtom hos ett framlingsmaterial

1

Aina Siksna

Ett grundliggande arbete betriffande forekoms-
ten av sinnessjukdomar hos emigranter ar Ornulf
Odegaards Emigration and Insanity fran 1932 (6).
Odegaard fann en klar overvikt for frekvensen av
sinnessjukdomar hos norskfodda emigranter jim-
fort med infodda amerikanare. Bland diagno-
serna dominerar schizofreni och senila psykoser.
Vad Odegaard att

konstitutionen hos emigranterna har avgorande

schizofrenin betraffar tror

betydelse. Anamneserna talar ofta for att patien-

terna innan insjuknandet varit tysta, tillbaka-
dragna, misstinksamma och svartsjuka. Ofta

aterfinns rastloshet, tita arbetsbyten i sjukhisto-
rien, talande fOr att patienterna konstitutionellt
typen
(Kretschmer). Det skulle alltsa rora sig om en
selektion av individer, ndr det giller emigration.
Vad de senila psykosernas patogenes betriffar

kan hinforas till den schizothyma

raknar Odegaard huvudsakligen med sociala fak-
torers betydelse, och di framfor allt oférmagan
att klara anpassningen i ett frimmande land.
Senilitet skulle alltsa ge tidigare kliniska symtom
framfor allt hos dem som utvandrat i hogre ald-
rar.

Selektionshypotesen har fatt stod av bla.
Mezey 1960 (3). Han undersokte ett ungerskt
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Diagnos och behandling av psykiska besvér hos
utlanningar kan stélla stora krav péa under-
sbkande lakare. For Sveriges del géller detta
naturligtvis séarskilt framlingar fran icke-skandi-
naviska lander. Bedémningen av patienterna
forsvaras har inte enbart av sprakbarridaren
utan ofta av helt annat kulturmoénster.

Det kan har sagas att den idealiske diag-
nostikern inte bara borde ha omfattande kun-
skaper i bl. a. arabiska, kinesiska och turkiska
utan ocksa i politisk historia, religionskun-
skap, sociologi och antropologi. Detta framhal-
les i nedanstaende artikel, som bygger pa en
genomgang av journaler pa 67 framlingar
som sokt psykiatriska klinikens akutmottagning
vid Karolinska sjukhuset.

Av undersékningen framgéar att rasblandning,
kulturkonflikt, ur individens synpunkt menings-
iosa krig, stor hjalpvilja fran véardfolkets sida
pa ett abstrakt plan men hjalpléshet pa ett kon-
kret plan, allman rotloshet ar nagra av de fak-
torer, som aterfinnes i sjukhistorien hos flera av
de undersokta framlingarna.

Aina Siksna &r underlékare vid Karolinska
sjukhusets psykiatriska klinik.

flyktingmaterial vardat pa psykiatriskt sjukhus i
England och fann att de schizofrena hade en
hogre frekvens av flyttningar i Ungern liksom en
hogre frekvens av icke politiska motiv for att
lamna Ungern jamfort med andra patientgrupper

Aven Eitinger (2) har funnit stod for selek-
tionshypotesen i ett flyktingmaterial men riaknar
ocksa med yttre faktorers betydelse. I ett annat
arbete (1) finner han att i ett psykiatriskt flyk-
tingmaterial paranoida symtom, konfusioner,
konversionshysterier samt patologiska svartsjuke-
idéer tycks utgora nagra av de diagnostiska huvud-
grupperna.

Murphy (5) har undersokt ett Osteuropeiskt
flyktingmaterial och finner da hog incidens av

schizofrena sjukdomstillstand, depressioner och

33




ett hogt antal suicidier. Murphy riknar inte med
selektionens betydelse, da de flesta av hans flyk-
tingar har blivit tvangsforflyttade fran sitt land.
Han ligger huvudvikten pa de yttre faktorerna:
forlusten av hemlandet, umbidranden, kulturkon-
flikten, spraksvarigheterna och den allménna iso-
leringen.

Vid Karolinska sjukhusets psykiatriska akut-
mottagning soker ett betydande antal framlingar.
Vi fann att det skulle vara av intresse att nigot
analysera detta material fran olika synpunkter.

Presentation av materialet

Foljande sammanstillning bygger pa genomgang
av 73 journaler pa icke skandinaviska framlingar,
som sOkt psykiatriska klinikens akutmottagning
vid Karolinska sjukhuset 21.3.66 -31.12.67. Under
denna tid hade pa akutmottagningen sokt 5.811
patienter, fraimlingarna utgor alltsa drygt 1 % av
samtliga fall. Som frimlingar har klassificerats de
som bott i Sverige mindre dn 5 ar. I materialet
ingar ocksa ett antal framlingar, som frdn akut-
mottagningen hinvisats till psykiatriska poliklini-
ken. Patientmaterialet darifran skiljer sig till sin
karaktir inte fran akutmottagningens. Framlingar
som hidnvisats till psykiatriska polikliniken for
konsultation fran andra kliniker pa sjukhuset
ingar inte i materialet. Ur materialet har uteslutits
6 fall, 3 har varit utlindska abortsokande som
sokt akutmottagningen, 1 har varit pa genomresa,
2 har infunnit sig i Sverige for att konsultera psy-
kiater. De aterstaende 67 fallens hjilpbehov har
uppstatt under vistelsen i Sverige.

Materialets sammansittning

Med hidnsyn till ursprunget dr materialet mycket
heterogent. (Tabell 1) De 67 patienterna represen-
terar 34 nationaliteter bland vilka Sydvietnam,
Sierra Leone och Kameroun utgor de mest
exotiska varianterna. USA bidrar med 9 fall,
Jugoslavien med 5, de Ovriga med 1—4 fall. 3
patienter var nordamerikanska negrer, 1 sydame-
rikansk, 2 var afrikanska negrer. De religiosa for-
héllandena har inte penetrerats men minst 3 av
patienterna ar muhammedaner.
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Tabell 1.

Ursprungs- Antal Ursprungs- Antal
land fall land fall
Algeriet 2 Libanon 1
Argentina 2 Marocko 3
Brittiska Pakistan 1
Guayana 1 Polen 1
Ceylon 1 Portugal 1
Columbia 1 Schweiz 1
Cypern 1 Sierra Leone 1
England 1 Spanien 2
Frankrike 1 Sydvietnam 1
Grekland 2 Turkiet 4
Holland 1 Tunisien 2
Indonesien 1 Tjeckoslo-

Italien 3 vakien 2
Jordanien 2 Tyskland 3
Jugoslavien 5 Ungern 2
Kameroun 1 USA 9
Kanada 2 Osterrike 3
Kina 2 Okind 1

Patienternas civilstand framgar av tabell 2. Dzt
ir anmarkningsvirt att si méanga dr ensamstaende.
Till kategorin gifta har hénforts de fall som sam-
manbodde och hade gemensamma barn med sin
partner.

Tabell 2.

Civilstand Antal fall
Ogift eller franskild 42
gift, familjen utomlands 7
gift med svensk medborgare 10
gift med landsman 8

Den yngste av patienterna ar 19 ar, den ildste
49 &r, men drygt 90 % ir i aldrarna 20—40 ar. 22
av framlingarna ar kvinnor.

Det visade sig vara svart att uppdela patien-
terna efter anledningen att vistas i landet. 27 fall
befann sig i landet p.g.a. arbetsskil och flera av
dessa patienter planerade att atervinda till hem-
landet. De kom da fran Jugoslavien, Grekland,
Marocko, Tunisien,
lainder som de sista aren haft en invandrarstrom
till Sverige. 9 fall befann sig i landet p.g.a. famil-
jeskidl, dvs. var i regel gifta med ovanstidende
kategori. 5 var pa besok, 4 var stipendiater, 4
politiska flyktingar fran Ungern och Tjeckoslova-
kiet. I 18 fall var det svart att se nagot entydigt

Spanien, Turkiet, dvs. fran




skidl. Emotionella anknytningar, rykten om stipen-

dier och goda arbetsmdgjligheter, &ventyrslust,
flykt frin ohallbara emotionella relationer &r
nagra av de motiv som framskymtar. En rad
patienter hade tidigare bott i

Intensiv migration fran ett land till ett annat ater-

andra ldnder.

finns bl. a. i anamnesen pa 3 av de 4 homosexuel-
la, som finns i materialet. Att homosexualite-
ten och dirmed sammanhingande problem har
bidragit till flyttningen torde vara sannolikt.

Ett forsok att klassificera patienterna med hin-
syn till utbildningen misslyckades p.g.a. bristande
uppgifter.
analfabeter fran Marocko och Turkiet i
ytterligheten och avancerad akademisk utbildning
i andra ytterligheten. Vid Kklassificeringen i
socialgrupper har viss hidnsyn tagits till utbildning
och bakgrund.

Spridningen var stor med minst 2
ena

Majoriteten tillhorde socialgrupp III, dvs. var
I socialgrupp I finns
diplomater,

okvalificerade arbetare.
lakare, larare, vetenskapsmain.
Socialgrupp II &ar oenhetlig och representerar
yrken av skilda slag: kontorister, cirkusartister,
popsangare, fotografer, balettlirare, tolkar. Stu-
denter, som haft okvalificerade arbeten i Sverige,
har hinforts till denna socialgrupp. Av tabellen
framgar att nigon ndmnvird nedging socialt i de

flesta fall inte skett i Sverige.

Tabell 3.
Socialgrupp 1 hemlandet I Sverige
I 8 7
11 31 25
I1I 28 35

43 patienter sokte akutmottagningen under for-
sta aret efter ankomsten till Sverige, 29 redan
under forsta halvaret.

Sjukhistoriens och diagnosens
tiliforlitlighet
Sammanstillningen bygger pa genomgang av alla
tillgangliga journaluppgifter och kuratorsrappor-
ter fran akutmottagningen, polikliniken och klini-
ken.

Uppgifterna dr ofta summariska. Tva faktorer
begransar deras tillforlitlighet: Den ofta mycket

korta observationstiden och spraksvarigheterna.

I 42 fall hade patienten kontakt med akutmot-
tagningen 1—2 ganger, i 18 fall forekom flera
kontakter eller nagra dagars observation pa aku-
tavdelningen, i 7 fall var observationstiden lang-
varig.

Spriksvérigheterna har i manga fall varit
Arabiska, berbiska,

nagra av de modersmal som aterfinns i materia-

omfattande. kinesiska &r
let. T 38 fall var spraksvarigheterna obetydliga

eller inga, da den psykiatriska explorationen
skedde genom direktkontakt med patienten pa
svenska, engelska eller tyska. I 12 fall var de
mattliga, dvs. hela samtalet maste foras via tolk. I
17 fall slutligen var spraksvarigheterna odverstig-
liga.

Bland de 42 fall, som endast haft kontakt med
mottagningen 1—2 ganger, aterfinns framforallt
de reaktiva insufficienserna, dir sammanhanget
mellan en yttre faktor och tillstandet ofta var
mycket tydligt. Bland dessa fall aterfinns ocksa de
klart psykotiska patienterna, som genast skickats
De svartolkade fallen med

symtom av neurotisk eller psykotisk karaktdar har

till mentalsjukhus.

i regel varit foremal for observation pa akutav-
delningen eller undersokts flera ganger pa akutav-
delningen eller polikliniken.

Sjukhistorien

I 28 fall bedomdes symtomen som akuta, da
patienten sokte inom en vecka efter symtomens
debut, i 23 fall som subakuta, da patienten sokte
inom ett halvar. I 16 fall hade symtomen varat
mer dn ett halvar och bedomdes da som kroniska.
Pa grund av spraksvarigheterna och den korta
observationstiden i méanga fall maste en del diag-
noser betraktas som osidkra, varfor det forefoll
lampligt att ha tva indelningar, dels efter diagnos,
dels efter huvudsymtom.

Bedomningen efter huvudsymtom visar att
somatiska besvir varit dominerande i 9 fall. T 11
av de 19 psykotiska fallen har huvudsymtomet
varit vanforestillningar. Suicidforsok har foran-
lett konsultation i 6 fall, angest eller depression i
34 fall. Antisocial handling forekom i 2 fall, i
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bada failen i form av aggressiva handlingar pa
arbetsplatsen, varefter psykiatrisk konsultation
ordnades av anhoriga eller verkslikare. Abnormt
beteende har varit huvudsymtom i 2 fall, det ror
sig i bada fallen om turkiska kvinnor, dédr ingen
sprakkontakt varit mojlig och forekomsten av
eventuella andra symtom alltsa inte kunde kons-
tateras. Anamnesen ar i bada fallen limnade av
anhoriga, som endast kunde uppge att patienten
betett sig inadekvat. Social oférmaga i form av
arbetsloshet eller oenighet med arbetsgivaren for-
anledde konsultation i 2 fall. Ett fall var sjukpen-
siondr fran Frankrike p.g.a. schizofreni. Han sak-
nade florida symtom men gjorde ett dement
intryck. Huvudsymtomet har hédr ansetts vara
demens.

Som tidigare psykiskt insufficienta har bedomts
de patienter som uppgivit att de tidigare haft
kontakt med psykiater eller vardats pa psykiatrisk
klinik eller mentalsjukhus, tidigare gjort suicidfor-
sok eller sokt likare for symtom som bedomts
vara psykiskt betingade.

Tidigare psykiska insufficienser férekom i 35
fall av 67 (tabell 4), men endast 24 fall hade haft
sadana utomlands, de Ovriga i Sverige. Av de 19
fall som intogs akut for vard pa klinik eller men-
talsjukhus i samband med konsultationen gillde
att 10 hade varit psykiskt sjuka tidigare. Av dessa
hade endast 7 haft sina insufficienser utomlands,
de Ovriga i Sverige. Mezey fann att av pa sjukhus
intagna psykiskt sjuka ungerska flyktingar hade
50 % haft psykiska insufficienser i hemlandet.

Tabell 4.

Tidigare psyk. Ej tidigare -
insufficienta psyk. insuf-| £
ficienta §
95
I Sve- Utom-
rige lands
Akut omhin-
dertagna
patienter 3 7 9 19
Ovriga
patienter 8 17 23 48
Summa 11 24 32 67
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Diagnoser

Eventuella skillnader mellan andra patienter och
frimlingsmaterialet har ej i detalj analyserats. Pa
grund av spraksvarigheterna dr det svart att stilla
specificerade diagnoser, vilket forsvarar en jamfo-
relse. Den kliniska bilden kan ocksa te sig helt
annorlunda hos frimlingarna pa grund av ett
annat kulturmonster. Nagra visentliga skillnader
foreligger dock mellan de bada Kkategorierna
patienter. Frekvensen alkoholister i det svenska
materialet ar mycket stor. Av de patienter som
sokt akutmottagningen under forsta halvaret efter
dess oppnande var 42 % alkoholister. Endast i tva
fall (3 %) av framlingsmaterialet, dr alkoholmiss-
bruket omfattande. 1 ytterligare 6 fall forekom-
mer sprit i anamnesen. Endast i ett fall hade
svenska

amfetaminmissbruk  forelegat. I det

materialet utgjorde antalet narkomaner under

1967 drygt 13 %.

Bland de neurotiska tillstanden, som utgér 70 %
av materialet, dominerar exogena depressioner
eller ldttare reaktiva insufficienser (24 fall), dvs.
tillstand dominerade av sinkt sinnesstimning i
anslutning till yttre pafrestningar. Angestneuroser
eller angestreaktioner forekom i 4 fall. Som kon-
versionshysteri har rubricerats diffusa eller loka-
liserade somatiska symtom utan organiskt under-
lag. Diagnosen stilldes i 5 fall.

Fall 20.

26-arig ogift italienare. 1 Sverige sedan 10 manader.
Arbetar som stiadare pa sjukhus. For 3 ar sedan sokt
lakare i Italien pa grund av hjirtsmirtor, som bedom-
des som psykiskt betingade. Soker pa grund av en
dags symtom pa smirtor i hjirttrakten. Medicinsk un-
dersokning u.a. Samtalet fors huvudsakligen genom
tolk. Det framkommer att patienten nyligen forsokt att
fa semester for att fara till sin systers brollop men fatt
avs'ag, varefter smirtorna debuterade. Objektivt dr pa-
tienten nedstamd, men gar att avleda.

Diagnos: Konversionshysteri.

Till kortslutningsreaktionerna har 4 fall hin-
forts, daribland 3 suicidforsok i demonstrations-
syfte utan egentlig depression och ett hysteriskt
affektutbrott mot en arbetsledare.

Fall 67.

38-arig franskild jugoslaviska. I Sverige sedan 15 ma-
nader. Fabriksarbeterska. Infors av sjukskoterska pa




arbetsplatsen efter att ha bitit en ingenjér och skurit
en arbetskamrat i armen med en sax. Vid inkomsten
agiterad, aggressiv och omojlig att fa kontakt med.
Observeras en dag pa akutavdelningen. Samtal fors
via tolk nista dag. Patienten uppger da att hon kiént
sig diskriminerad pa arbetsplatsen, d4 hon hade mindre
timlén an svenska arbetskamrater. Utskrives aterstilld.
Diagnos: Kortslutningsreaktion.

I 10 fall forelag blandade neurotiska symtom.

Fall 26.

32-arig ogift amerikansk medborgare av polsk hir-
stamning. 1 Sverige sedan 3 madanader pd besok. Har
arbetat som chauffor, malare, cirkusartist. Tidigare bott
i Tyskiand och Kanada. Vardad i USA 1954 for
»psychoneurosis of mixed type”. Behandlad med el-
chock. Sedan dess haft tilltagande apati. Soker for
kvivningskinsla, tryck i brostet. Observeras pa akut-
avdelningen. Under observationstiden littkontaktad.
Inga tecken pa depression eller psykos. Vid samtalen
sysselsatt med sexuella problem till vilka han hinfor
sin apati och sina somatiska symtom. Ar ndgot bisarr i
sin framstillning. En defektlikt schizofreni misstinks
men kan inte med sikerhet diagnostiseras.

Diagnos: Psychoneuros.

De psykotiska fallen utgdr 28 % av materialet.
Endast i ett fall diagnostiserades endogen depres-
sion. Majoriteten av de psykotiska fallen utgors
av schizofreniliknande bilder (14 fall). I 17 av fal-
len liknade bilden nirmast hebefreni och domi-
nerades av hallucinationer och vanforestillningar.

Fall 29.

29-arig ogift ungerska. I Sverige sedan 1 ar. Arbetat
som laboratorieskoterska i hemlandet. Uppger sig i
Ungern ha varit domd for ett politiskt brott. Tjdnstgdr
i Sverige som sjukvardsbitride. Tidigare psykiskt frisk.
Remitteras till akutavdelningen av lakare pad arbets-
platsen for nedstimdhet och misstinksamhet. Observe-
ras pa kliniken. Foreter dd vanforestillningar i form
av forfoljelseidéer, har paverkningsidéer, lukt- och hor-
selhallucinationer. Forbittrad efter elbehandling.
Diagnos: Schizofreniform psykos.

Vanforestillningar i form av enbart forfoljelse-
idéer utan hallucinationer dominerade den schizo-
freniforma bilden i 5 fall, vanforestillningar i
form av megalomana idéer och autism i 2 fall.

Fall 35.

32-arigt ogift spanskt hembitride. I Sverige sedan 2,5
Ar. Tidigare vardad pAa mentalsjukhus i Kanada efter
att ha slagit sin virdinna. Sedan dess varit forindrad.
Inkommer via kirurgmottagningen pa sjukhuset, dir de
anhoriga sokt for patienten, som skurit sig i hjdssan,
hoger handled och hals. Vid inkomsten forcerad. Upp-
ger att hon har en check pa 100.000 dollar, och att
Lawrence Olivier skall gifta sig med henne. Under
observationstiden autistisk och kataton. Overféres till
mentalsjukhus.

Diagnos: Schizofreniform psykos.

3 fall har hianforts till psychosis UNS. En av
dessa patienter, en 31-arig indonesier, hade gjort
ett mycket allvarligt suicidforsok efter att ha
avvikit fran mentalsjukhus, dir han vardades for

exogen depression. Vid undersokningen var han
nirmast upprymd och helt ofGrstaende for det
intriffade. Om tillstandet var en konfusion, aty-
pisk depression eller schizofreni gick inte att
avgora.

En annan patient, en 22-arig turkiska, sjuknade
40 dagar efter partus med apati och inadekvat
beteende. Hon talade ingen svenska, och det var
omojligt att faststilla om hon hade depressiva
eller schizofreniforma symtom. Hon beddmdes
som klart psykotisk.

Det tredje fallet var en 35-arig politisk flykting,
som tidigare var vardad i Sverige u d Psychosis
UNS. Han inkom med ett forvirringstillstand
dominerat av forfoljelseidéer och aggressivitet.

Ett fall har héanforts till diagnosen Psychosis

alcoholica. En patient bedomdes som icke psy-
kiskt sjuk.
Tabell 5.
Diagnos Antal fall %
Neurotiska tillstand 47 c:a 70
Reaktiv depression 24
Angestneuros eller

angestreaktion 4
Konversionshysteri 5
Kortslutningsreaktion 4
Blandade neurotiska

symtom 10
Psykotiska tillstdand 19 c:a 28
Endogen depression 1
Psychosis schizofreniformis 14
Psychosis UNS 3
Psychosis alcoholica 1
Ej psykiskt sjuk 1 ca 2

Diskussion

I ett av Leo Eitinger redovisat material av 95
flyktingar (1), som sjukhusvardats for psykiska
sjukdomar, dominerade konversionssymtom den
kliniska bilden i nistan hilften av fallen. I fore-
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liggande material dr antalet konversionshysterier
5 av 67, och inget av dessa fall har intagits akut
for vard pa sjukhus. Det ror sig alltsd om relativt
lindriga fall. Denna markanta skillnad gor, att
man far misstinka att det foreligger vissa olikhe-
och det
aktuella frimlingsmaterialet, sannolikt bade vad
premorbid personlighet och social situation i det
nya landet betriffar. Man kan dock inte heller
utesluta, att de allvarliga konversionshysterierna i

ter mellan Eitingers flyktingmaterial

Sverige virdas pa somatiska kliniker och aldrig
kontakt
Eitinger finner vidare att av 60 psykotiska flyk-

kommer i med akutmottagningen.
tingar i hans material foretedde 52 paranoida
symtom. I det aktuella materialet finns paranoida
symtom i 14 fall av de 19 psykotiska fallen. 1 12
fall hade de

karaktiren av forfoljelseidéer. Med avseende pa

paranoida vanforestdllningarna
paranoida symtom finns alltsa timligen nira over-
ensstimmelse mellan de bada materialen.

Vad den premorbida personligheten betriffar
ar det svart att dra nagra slutsatser. I ménga fall
finns i journalen angivet att patienten lider av
kontaktsvarigheter, och undersdkaren uppfattar
patienten som sensitiv och svar att fa kontakt
med. Det laga antalet endogena depressioner och
det hoga antalet schizofreniforma psykoser tycks
niarmast stodja Odegaards hypotes att den cyclot-
hyma minniskan ogirna bryter med sin miljo,
varfor i ett emigrantmaterial den schizothyma
personligheten kommer att dominera. Svarighet
att fa kontakt kan dock bero pa spriksvérigheter
och kulturella faktorer.

I beskrivningen av patientens personlighet ater-
kommer dock lika ofta bendmningarna: Hyste-
roid, omogen, primitiv, daligt verklighetsanpas-
sad. Uppgifterna dr dock for summariska for att
en eventuell Overvikt av schizothyma eller hyste-
roida personligheter i frimlingsmaterialet skall
kunna uttryckas siffermissigt. Det finns dock skiil
att anta att migrantklientelet nufortiden konstitu-
tionellt kan skilja sig fran emigranter, som i sek-
lets borjan tog det stora steget att utvandra till
Amerika. Migration har blivit allt vanligare och
innebdr ofta inte nagot definitivt stillningsta-
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gande och kan darfor locka rastlosa, sokande,
aventyrslystna, omogna individer, som Kkonstitu-
tionellt kan bedomas som utpriglat subsolida
enligt Sjobrings terminologi. Man skulle kunna
misstinka, att det blir en Overdiagnostisering av
de som omogna bedomda patienterna p.g.a. pro-
jektion av egen osikerhet och aggressivitet, infor
spraksvarigheterna och det frimmande kultur-
monstret. Sa dr dock inte fallet, da flera av de
patienter, dir en personlighetskarakteristik ingér i
status, har varit engelsktalande och bedomts av
en i Kanada utbildad likare.

Intressant dr det faktum att det bland de schi-
zofreniforma psykoserna och psychosis UNS ater-
finns samtliga 4 politiska flyktingar. Samtliga 4
har paranoida vanférestillningar i form av for-
foljelseidéer.

Mezey (3 och 4), som har studerat psykiska
sjukdomar hos ungerska flyktingar, som kom till
England efter revolutionen 1956, fann att icke
politiska motiv for flykten dominerade hos dem
som senare insjuknade i schizofreni. Han anser,
att manga av dessa patienter har varit “marginal
men” redan i Ungern, vilket enligt honom skulle
stodja selektionshypotesen. Om samma resone-
mang giller for politiska flyktingar, som hoppaur
av i ett frimmande land utan att ha ryckts med
av en flyktingstrom, ar svart att siga. Man far
dock fOrutsitta att sensitiva personer upplever
politisk otrygghet mer intensivt och drivs darfor
att soka flyktmojligheter. Man far dock ocksi
rikna med mojligheten att den politiska otrygg-
heten och inte konstitutionen hiar kan utgdra den
vasentliga bakomliggande faktorn.

Avslutningsvis vill jag papeka att diagnos och
behandling har stillt stora krav pa de underso-
kande likarna. Bedomningen av patienterna har
inte forsvarats enbart av sprakbarriiren utan ofta
Den idealiske
diagnostikern borde inte bara kunna tala ara-

av ett helt annat kulturmonster.

biska, kinesiska och turkiska utan ocksi ha om-
fattande kunskaper i politisk historia, religions-
kunskap, sociologi och antropologi. Patienterna
har i méanga fall stillt orealistiska krav pa den

behandlande ldkaren. En grek hade svart att




acceptera, att ingen i Sverige kunde psykoanaly-
sera pa italienska. En engelsktalande libanes med
arabiska som modersmél kunde inte fOrsta att ett
hypnotiskt tillstind ar mycket svarare att fram-
kalla via ett senare inldrt sprak.

Till slut ett fall som belyser svarigheterna: 30-
arig ogift sydvietnames fodd av fransk moder och
sydvietnamesisk fader. Fransk medborgare. Sak-
nar yrkesutbildning. Blev inkallad i franska
armén och fick delta i kriget i Algeriet. Deserte-
rade och fick fingelsestraff, under vilket han
utsattes for tortyr. Atervinde till Vietnam 1962.
Kom till Frankrike 1964, dir han arbetade som
kontorist. Sokte dar forsta gangen psykiater p. g. a.
somnloshet. Blev av svenska ungdomar erbjuden
fritt uppehille i Sverige och kom da hit. Sokte
psykiater efter en manad p.g.a. apati, somnloshet
sen 6 ar. Ville ha hjilp att aterfinna sin “equilibre
morale”. Tedde sig didmpad, spind. Uppgav sig
grubbla mycket pa sitt liv, speciellt upplevelserna
i fingelset. Kinde sig hemlds och isolerad i Sve-
rige, dd ingen av ungdomarna som bjudit honom
talade franska. Ansag inte heller att Frankrike
var nagot att atervinda till. Intelligensmissigt var
han klart overbegavad, upptridde reserverat men
var samtidigt hjalpsokande trots en ogenomtring-
lig och samlad fasad.

Om vederborande psykiater hade kunnat ge
samtalsterapi pa franska, dgt omfattande kénnc-

dom om den kulturella bakgrunden i Sydvietnam,
Algeriet och Frankrike samt haft goda kunskaper

i samtidens historia, finns det dnda skl att tvivla
pa att han lyckats fi denne stolte, intelligente
oriental att begripa och acceptera sitt absurda
ode.

Rasblandning, kulturkonflikt, ur individens
synpunkt meningslosa krig, stor hjilpvilja frin
virdfolkets sida pé ett abstrakt plan men hjilplos-
het pa ett konkret plan, allmin rotloshet dr nigra
av de faktorer, som aterfinns i anamnesen hos
flera av frimlingarna, och de torde vid sidan om
konstitutionella faktorer spela stor roll i de psy-
kiska symtomens uppkomst.
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