Svante Nycander om Olof Selling

Bengt Lindegard

NYCANDER, S: Avskaffa rdittspsykiatrin! Tribunse-
rien; Aldus/Bonniers, Stockholm 1970.

Ur Nycanders bok “Avskaffa rittspsykiatrin!”
citerade jag for en god vin foljande passus fran
rittspsykiatriska nidmndens uttalande om profes-
sor Olof Selling: Nirvaron i huset av N.N. och
X.X. "maste verka betydligt irriterande da det
omdjliggjorde for Sclling att helt halla tradarna i
sin hand och effektivt taga det ansvar, som han
med ritta ansag forestandarskapet innebira”.
Den hir officiella synpunkten rimmar illa med
dagens institutionsdemokrati, menade jag. Ja,
men man maste vil tinka pa att yttrandet filldes
for mer én tio ar sedan, genmilde min vin.

Just det, ja. Och didrmed fick Nycander in en
fem-etta, ty det var ju detta han bl.a. 6nskar visa
med sin bok, nimligen att en psykiatrisk epikris
ibland ir influerad av sociala normer.

Det ir intressevickande och stimulerande att
folja Nycanders vilbegavade framstillning. I for-
sta hilften av boken moter man statsvetaren
Nycander pa sin mammas gata, niar han overskad-
ligt och elegant informerar lisaren om krimi-
historik. Lika

spinnande dr den omfattande redogorelsen for

nalvardens och rittspsykiatrins

Selling-idrendet, som helt riktigt presenteras med
en reservation for att man kanske kommit utan-
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| Svante Nycanders bok Avskaffa rattspsykia-
trin ingdr en omfattande redogorelse av det
s. k. Selling-arendet. | detta sammanhang ak-
tualiseras véasentliga socialmedicinska problem
av annan valor an de rent rattspsykiatriska. Det
vore vardefullt om Nycander med sina person-
liga och yrkesméssiga kvalifikationer ville med-
verka till en analys av hithérande problematik
mer generellt, framhaller i nedanstaende artikel
Bengt Lindegard, professor i socialmedicin vid
Goteborgs universitet och tillagger:

Vi som verkar inom socialmedicinen kanner
namligen ett stort behov av en semantisk stor-
stadning for att battre kunna fullgéra de upp-
gifter som samhaéllet forvéantar sig av oss.

for rittspsykiatrins egentliga omrade.

Nycander skriver: "Det fanns en kunglig kungo-
relse fran 1935 som gav myndigheterna riitt att
besluta om likarundersokning av underlydande
ordinarie tjinsteman och att meddela denne sjuk-
ledighet i vintan pa resultatet. Villkoret var att
tjinstemannen inte tillfredsstillande skotte sin
tjinst och att det syntes sannolikt att anledningen
hiirtill var sjukdom, vanforhet, lyte eller nedsatt
arbetsformaga.” Som synes dr det en forfattning,
som vare sig begrinsas till rittsvirden eller till
psykiatrin, som bildade utgangspunkten for “Sel-
ling-affiren”. Snarast dr det en del av social-
medicinen som Nycander aktualiserat i anslut-
ning till sin analys av rittspsykiatrin. Att man in
casu kom in pa ifragasatt tjanstefel resp. ifraga-
satt psykisk sjukdom innebidr blott att idrendet
blev ett socialmedicinskt specialfall. Dirmed kom
ocksa de omnidmnda femton prominenta psykiat-
rerna att agera socialmedicinskt mer dn riittspsy-
kiatriskt.

D2t vore virdefullt om Nycander, med sina
personliga och yrkesmissiga kvalifikationer, ville
medverka till en analys av hithdrande problema-
tik mera generellt. Vi som verkar inom socialme-
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dicinen kinner namligen ett stort behov av en
semantisk storstidning for att battre kunna full-
gora de uppgifter som samhiillet forvintar sig av

OsSS.

Konflikt:
kontroll- kontra fértroendefunktion
Det ir linge sedan sjukdom var en privat angeli-
genhet mellan en patient och dennes ldkare.
Numera ir likaren en serviceman bland andra i
sambhiillets tjinst. Till de rent medicinska arbets-
uppgifterna kommer de socialmedicinska, vilka
ideligen medfor intressekollisioner och motstri-
diga lojalitetskrav och dirmed foljande rollkon-
flikter for likaren. Ldkaren har fatt ganska vid-
strickta bemyndiganden att forskriva inte endast
liikemedel fran apotek utan #ven “likemedel”
fran den “sociala recepturen”. Dirmed okar sam-
hillets krav pa insyn i ldkarens yrkesutdvning,
vilket i sin tur gor att denne kinner sig kluven i
en fortroendefunktion och i en kontroll- eller
t.o.m. sanktionsfunktion gentemot sin patient.
Likaren vill naturligt nog fungera sa langt sora
mojligt pa basis av en fortroendefunktion. Samti-
digt vill samhillet dra nytta av den information
som likaren i denna sin funktion erhaller av en
mianniska. Det finns rikligt med exempel hirpa.
Hur ménga ganger har det t.ex. forts pa tal att
tvinga pa lidkarna en ovillkorlig anmilningsplikt
nir de i sin verksamhet — pa basis av en fortroen-
defunktion! — uppticker ett for patientens bilkor-
ning &dventyrligt handikapp eller sjukdomstill-
stand? Redan nu finns det som bekant en rad
sadana anmilningsskyldigheter, som sjilvfallet
stor fortroendet hos en patient gentemot likaren.
Naturligtvis sprider sig kunskapen om sadana
bland

dummare dr vil inte patienten @n att han anpas-

anmilningsskyldigheter allménheten, och
sar sig till situationen och intar en attityd som
frimjar det han bedomer som egen sikerhet eller
fordel. Detta har sjilvklart storsta utsikterna till
framgang ju mera “subjektiva” symtomen ir,

dvs. mindre ldtt bestambara med fysikaliskt-
kemiska eller likvardiga diagnosmetoder. Svarig-
inom

heterna blir dirigenom sjalvfallet storst

beteendemedicinen.

298

An tacksammare att skjuta pa:
vittnespsykologin?

Selling-irendet fangar likarens dilemma i blixtbe-
lysning. Jag ger Nycander fullstindigt ritt, nir
han hivdade foljande: "Man borde ha delat upp
konflikten i sina komponenter, utgatt fran den
enstaka kritiserade handlingen, provat de upp-
givna motiven, tagit hiinsyn till det bevisbara och
liimnat allt annat at sidan.” Om
saidan dokumentarisk teknik som asyftas och mecd

man med en

en juridisk referensram funnit anledning stilla
Selling till ansvar resp. doma honom for tjinstefcl
etc., hade det mojligen varit tid och skil att kalla
pa Likarna. Si bor det ju ga till i rittspsykiatrin;
uppgift
anbringande av ett medicinskt referenssystem for-

liikkarens forvintas val vara att med
soka limna bidrag till forklaringen av det i juri-
disk mening avvikande beteende som den under-
Vill

beteendevetenskapernas brister eller t. 0. m. odug-

sokte adagalagt. man soka exempel pa
lighet for att ersitta den juridiskt-dokumentariska
analystekniken gentemot beteendeavvikelser, lig-
ger det vil darfor ndrmare till hands att skjuta in
sig pa vittnespsykologin och jamforbara omraden

in pa rittspsykiatrin!

Medicinsk kontra juridisk referensram

S:lling drendet dr vil unikt genom sin omfattande
publicitet och det stora uppbadet av prominenta
liikare. Men annars ir det nog inte ovanligt i och
for sig. Sjilv erinrar jag mig en patient, som
sokte min hjilp dirfor att han forpassats ur sin
tjiinst som lidroverkslirare med stod av samma
forfattning som aberopades i Sellingfallet. Som en
kuriositet kan ndimnas att man &ven ifraga om
min patient stodde sig pa ett psykiatriskt utli-
tande av en av de Kkolleger som figurerade i Sci-
ling-irendet. Det ir ritt manga ar sedan nu, men
jag minns att jag reagerade som Nycander: jag
cfterlyste juridiken och jag ifragasatte medicinen
som referensram for att kunna dokumentera veder-
borandes foregivna oliamplighet som ldrare. Det
som upprorde mig mest var att den medicinska
diagnosen omfattade kategorier som — om iaktta-
gelsen var ritt gjord och ritt bedomd — maste ha
forelegat hos vederborande patient redan innan




han kom in pa sin yrkesbana eller ens paborjat
sin yrkesutbildning. Accepteras medicinen som
dokumentarisk teknik for att faststilla olimplig-
het i tjinsteutdvningen, blir ju slutsatsen den att
min patient ovetande fungerat praktiskt taget
arbetct

rittslos vid eventuell konfliktsituation i

under hela sin tidigare yrkesverksamma tid!

Forsékring och individuell sarart

En lika absurd, men betydligt vanligare situation,
forekommer i forsikringssammanhang. Vi vet ait
vissa minniskor — hur de karakteriseras gor det
samma i detta sammanhang — har en benigenhet
till, statistiskt sett, onormalt lang aterhimtnings-
fas efter exempelvis en hjirnskada, vallad vid en
trafikolycka. Nar en i statistisk mening rimlig tid
forflutit, men vederborande alltfort ir subjektivt
funktionsnedsatt och arbetsoformogen, hivdas
inte sillan annan orsak hirtill dn den faktiska
hjirnskadan. Denna tillkommande orsak benim-
nes ofta “neurotisk pilagring” och godtages i

seriosa sammanhang som forklaring till det
abnorma likningsforloppet. Dirmed anses ocksi
skadevillaren, d.v.s. i praktiken som regel en for-
sikringsinrittning, fritagen fran fortsatt ansvar.
Vad innebir detta for de personer jag asyftar,
och som befinner sig i riskzonen for ett utdraget
likningsforlopp vid en eventuell skada? Savitt jag
kan forsta, 16per de en orimligt stor risk att sta
relativt oskyddade i hindelse av skada. Innebir
inte en kollektiv forsikring att var och en skall
vara skyddad, oberoende av
inom grinserna for en biologisk normalvariation?
Socialmedicinen atskilliga fall, dir
individen 16per risk att komma i klam till foljd av

individuell sirait

rymmer

ofullkomligheter i den dokumentariska tekniken,
antingen man applicerar det ena eller det andra
referenssystemet. Bidrag, som det Nycander leve-
rerat, ir vilkomna, ty det hjilper oss att upp-
ticka missforhallanden och att klarligga begrep-
pen. Men vi bor ga varligt fram och se till att
man inte skoljer ut barnet med badvattnet.

KOPING, tillhanda senast fredagen den S juni

petens.

Forskarassistent

Under forutsittning av vederborligt beslut om tjinstens inrittande ledigforklarar hirmed interimssty-
relsen for Linkopings hogskola en tjinst som forskarassistent vid den medicinska utbildnings- och
forskningsorganisationen i Linkoping. Tjinsten dr avsedd for undervisning och forskning i socialme-
dicin med placering vid institutionen for psykiatri och socialmedicin.

Till Interimsstyrelsen for Linkopings hogskola stilld ansokan atfoljd av meritforteckning och de hand-
lingar i Gvrigt, vilka sokanden Onskar aberopa, skall vara Linképings hogskola, Fack, 581 83 LIN-
1970.

Behorig till tjinst som forskarassistent dr den som avlagt doktorsexamen eller har motsvarande kom-

Befordringsgrund vid tillsiittning av tjiinst som forskarassistent dr graden av vetenskaplig skicklighet.
Forskarssistent iger atnjuta ferier & samma tider som vid lirositet anstilld ordinarie lirare.

Nidrmare upplysningar om tjinsten limnas av professor Bjurulf, Regionsjukhuset, tel 013/12 95 40.
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