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Tema: Tio fallstudier i medicinsk humaniora

Medical Humanities har varit ett eta-
blerat begrepp i den engelsktalande
forskarvirlden sedan mer 4n ett de-
cennium. Inom forskningsfiltet har
tidskrifter centrumbildningar
skapats och introducerande bocker
getts ut.! Under sitt engelska namn el-
ler forsvenskad till medicinsk humaniora
har omradet ocksa borjat gora insteg
i Sverige, och har pa olika sitt etable-
rats pa flera ldrositen i landet. Filtet
har under de senaste dren introduce-
rats och diskuterats i ett antal skrifter,
och alla landets ldkarutbildningar har
nagon form av humanistiskt inslag 1
sin kursgivning.?

Samtidigt som mycket hint under
de senaste dren ar humanistisk forsk-

och

ning inom filtet medicin, hilsa och
vird inte pd ndgot sitt nytt i Sverige,
utan i flera dmnen finns en lang forsk-
ningstradition med vidl utarbetade
teorier, metoder och frigestillning-
ar.’ Medicinsk humaniora kan alltsd
ses som bidde nagot nytt och nagot
ganska viletablerat. Vi menar dock

att ndgot dr pa vig att hinda nir fil-
tet nu formerar sig pa ett aktivt sitt
med fler amnen inblandade och nar
det gar i en tydligare mangdiscipli-
nir, och kanske ocksa tvirdisciplinir,
riktning. Med detta temanummer om
medicinsk humaniora énskar vi syn-
liggora filtet och betona bredden av
de imnen som kan bidra inom det.
Dirfér har vi i det hir numret av
Socialmedicinsk tidskrift samlat ett an-
tal yngre forskare som pd nagot sitt
ar eller har varit knutna till Lunds
universitet. Vir ambition dr att ge
konkreta exempel pa vad medicinsk
humaniora kan vara och synliggéra
centrala problemstillningar fér en
publik ocksd utanfér de humanis-
tiska dmnena. Med olika metoder,
material och teorier férenas amnena
av gemensamma angreppssitt och
stundtals ocksa fragestillningar, och
de stédjer varandra genom att kom-
ma till diskussionen fran olika hall.
Den stora potentialen i filtet hand-
lar om moétet mellan humaniora och

' Se t.ex. BMJ:s tidskrift Medical Humanities och Springers Journal of Medical Humanities. Centrumbild-
ningar pa t.ex. Durham University; King’s College, .ondon; Penn State College of Medicine och University
of Texas Medical Branch at Galvestone. Nagra av de nyligen publicerade bockerna om filtet 4r Thomas R.
Cole, Nathan S. Carlin, Ronald A. Carson, Medical Humanities. An Introduction, Cambridge: Cambridge
University Press 2015; Victoria Bates, Alan Bleakley & Sam Goodman (red.): Medicine, Health and the
Arts. Approaches to Medical Humanities, London: Routledge 2014; Therese Jones, Delese Wear & Mark
Vonnegut (red.): Health Humanities Reader, New Brunswick, N.J.: Rutgers University Press 2015.

? Katarina Bernhardsson, ”Medicinsk humaniora”, i Kultur och hilsa — ett vidgat perspektiv, red. Ola
Sigurdson, Géteborg: Goteborgs universitet 2014; ”Tema: Medicinsk humaniora”, red. Britta Svensson,
Kulturella perspektiv, nr 1 2015; Fredrik Svenaues, ”Medicinens humaniora: vad skulle det kunna vara?”,
En annan humaniora — en annan tid. Another humanities — another time, red. Carl Cederberg och Hans
Ruin, Stockholm: Sédertérns hégskola 2010.

? Nagra exempel dr: Gunilla Hallerstedt (red.), Diagnosens makt. Om kunskap, pengar och lidande, Gote-
borg: Daidalos 2006, Per-Erik Liss & Bo Peterssons antologi Hilsosamma tankar, Stockholm: Nya Doxa
1995, Roger Qvarsell & Ulrika Torell, Humanistisk hilsoforskning. En forskningséversikt, Lund: Student-
litteratur 2001 och Socialmedicinsk tidskrifts temanummer “Etnologin och medicinen”, red. Kristofer
Hansson & Gabriella Nilsson (vol. 88, nr 3 2011).
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medicin, men ocksi om humanveten-
skapliga iamnens méten med varandra.
Medicinsk humaniora formar dirmed
en viktig moétesplats for forskare som
intresserar sig for mianniskans sociala,
kulturella, historiska, estetiska och ex-
istentiella villkor.

Medicinsk humaniora har definie-
rats pa olika sitt och olika dmnen
har foreslagits ta plats i dess centrum.
Filosofen Martyn Evans har formule-
rat en definition som sitter patienten
”’medicinsk humaniora’
betecknar hur de humanistiska ve-
tenskaperna studerar medicinen, pa-
tienter och — viktigast — hur de studerar
medicinen ndr denna studerar patienter”.*
Definitionen kan sigas ha en dialek-
tisk utgdngspunkt dir relationen mel-

i centrum:

lan medicinen och patienten dr det
centrala. Det 4r ocksa en definition
som andra mer sambhillsvetenskap-
liga amnen skulle kunna anvinda; den
ir inte unikt humanistisk. Filosofen
Fredrik Svenaeus definition av termen
tydliggér humanioras roll, ndr han
uttrycker mdlet som att “undersdka
och besinna det manskliga pa basis
av kroppslighet, kultur, samhille och
historia”.® Det 4r en definiton dar det
“minskliga” dr utgangspunkten for att
torsta och studera en mingd olika ma-
terial. Centralt f6r manga inriktningar
inom medicinsk humaniora r att pa
detta sitt ga ett steg till och utvidga
ordet patient till ordet méinniska. Det
ir inte minst relevant i en tid som vir,
dd medicinen har stark kulturell pa-

verkan och minniskor behandlas och
studeras av den i betydligt fler fall dn
nir de dr sjuka och faktiskt kan defi-
nieras som patienter. Ur ett historiskt
perspektiv dr det ocksa viktigt att ett
begrepp som patient fOrstds 1 sitt sam-
manhang, och att komma ihag att i
miénga fall anvinds inte nédvindigt-
vis ordet patient; begrepp dr histo-
riska kategoriseringar som férdndras i
takt med att de vetenskapliga discipli-
nerna forandras.

Vad som sammanfor bidragen 1 det-
ta temanummer om medicinsk huma-
niora dr numrets integrativa ansprak.
Idéhistorikerna Anders Ekstrom och
Sverker Sorlin argumenterar i boken
Alltings matt £6r att en “integrativ hu-
maniora” innebidr att den humanis-
tiska kunskapen “férnyas genom att
ta upp nya intresseomrdden som pa
detta sitt utvidgar den humanistiska
kunskapens domin”. Ett av deras ex-
empel dr medicinsk humaniora. Hir
ndrmar sig humanisterna, menar de,
ett problemfilt ”inte bara for att uti-
fran betrakta det — en studie av — utan
ocksa for att inifrin medverka till att
utveckla omridesrelevant kunskap —
en studie zzom och for”.° Det hir ir en
viktig poing. Humanisterna som ir
verksamma inom medicinsk humani-
ora erbjuder pa vissa sitt ett perspek-
tiv utifrin pa den medicinska verk-
samheten, men de skriver ocksd in sig
i och bidrar till medicinens omrades-
relevanta kunskap inifran. Detta inne-
bir att de humanistiska vetenskaperna

* The Centre for Medical Humanities, Durham University, "Medical Humanities”, www.dur.ac.uk/cmh/

medicalhumanities, last 2016-03-25. Var 6versittning.

> Svenaeus 2010, s. 42.

¢ Anders Ekstrom & Sverker Sorlin, Alltings métt. Humanistisk kunskap i framtidens samhiille, Stockholm:

Norstedts 2012, 194 ff.
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medverkar i det medicinska filtet i
bred bemairkelse, men ocksi att medi-
cinsk humaniora befruktar och utvid-
gar de humanistiska vetenskaperna.
De enskilda bidragen i detta nummer
kan darfor lasas som centrala tillskott
till specifika medicinska fragor. Sam-
tidigt 4r de studier som tar del i att
utveckla de enskilda dmnenas inom-
vetenskapliga diskussioner pa olika
satt. Det kan handla om att utveckla
teoretiska begrepp, undersoka ett nytt
empiriskt filt eller testa en ny metod.

En annan férenande ansats for te-
manumrets artiklar, men ocksi for
medicinsk humaniora i stort, ar de
humanvetenskapliga studiernas in-
riktning pa 4 ena sidan #olkning och
[forstdelse av studieobjektet, och 4 andra
sidan problematisering av och kritiska
perspektiv pa det. Den hermeneutiska
tolkningsprocessen dr en viktig del
av det vetenskapliga arbetet, tillsam-
mans med en i grunden konstruktivis-
tisk syn pa fenomen, och detta skiljer
sig fran vad man kan kalla medici-
nens ontologiska utgangspunkt i en
forklaring av de fenomen som stude-
ras. Aven om det empiriska materia-
let varierar i de olika studierna — det
kan handla om studier av samtal, om
texter fran bloggar till skonlitteratur
och historiska killor — dr grunden
den tolkande processen dir forskaren
s6ker en mening som kan ge en, el-
ler £6r den delen flera, forstielser av
detta material. Centralt for detta her-
meneutiska perspektiv dr ocksa kon-
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textualiseringen av sjilva tolkningen,
vad filosofen Hans-Georg Gadamer
poingterar dr tolkningens omoijlig-
het att frigbra sig frin det fenomen
som studeras.” Utifrin den tidigare
citerade Evans handlar denna typ
av tolkning om att fokusera pa upp-
levelse och erfarenbet: att intressera sig
for virlden si som den méter min-
niskan” och att “registrera, forsta och
tolka individuella ménskliga erfaren-
heter och upplevelser”. For det andra
ir tolkningen, som en foljd av detta,
inriktad pa att ta subjektiviteten pa
allvar: ”den individuella synvinkeln
och dess kvalitativa innehall” liksom
hur denna 4r innesluten i konkreta
kontexter.® De existentiella sidorna av
minniskan 4r centrala.

En kort presentation av
temanumrets artiklar

Detta temanummer samlar tio artiklar
fran lika manga discipliner. Vi vill ge
konkreta exempel pa forskningsstu-
dier inom medicinsk humaniora, och
samtidigt ge en viss Gverblick Over
omradets bredd. Vir grundinstillning
ar att medicinsk humaniora ar att be-
trakta som ett mangvetenskapligt filt,
inte som ett eget amne. Detta innebir
att forskarna ir tydligt férankrade i
sina egna discipliner samtidigt som
de medverkar i forskningsfiltet, inte
att de lamnar det forra for det senare.
Dirfor har vi latit varje forskare skriva
sin artikel pa det sdtt som deras egen

" Hans-Georg Gadamer, Sanning och metod i urval, Géteborg: Daidalos 1997.
8 Martyn Evans, ”Medical humanities: stranger at the gate, or longlost friend?”, Medicine, Health Care and

Philosophy, vol. 10 2007, s. 367-368. Vir Gversittning.
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forskningstradition pabjuder, vad gil-
ler sitt att skriva och vilket system
man anvinder for referenser. Samti-
digt kan man se tydliga sammanhang
mellan artiklarna, och vi har placerat
dem efter en sadan princip.

Numret tar sitt avstamp 1 littera-
turen och litteraturvetaren Katarina
Bernhardssons studie av en dystopisk
roman, Ninni Holmqvists Enbet, dir
minniskor som riknas som “umbir-
liga” behandlas som biologiskt reserv-
material. Det dr en framtidsskildring
som forhaller sig till var tids organ-
handel och som ocksé erbjuder lisaren
ett individuellt perspektiv frin en per-
son som stéts ut ur samhillsgemen-
skapen for att hon inte ar tillrackligt
produktiv. I ndsta bidrag studerar Jo-
natan Wistrand, likare och doktorand
1 medicinsk historia, litterdra exempel
péa den rollkollision som uppstar nir
likaren blir patient. Utifrdn huvudex-
emplet Michail Bulgakovs “Morfin”
ar hans sirskilt intresserad av likaren
som morfinmissbrukare.

Relationen mellan patienten och li-
karen framtrider sedan dnnu tydligare
1 historikern Cecilia Rivings analys av
tva historiska dokumenterade medi-
cinska méten frin 1810-talet och 1905,
dir hon visar hur likarnas professio-
nella sjilviérstielse och vetenskapliga
utgangspunkter paverkat deras rela-
tion till patienten. Motet mellan 1a-
kare och patient, men ocksa anhoériga,
trider fram pa ett ytterligare annat
sitt 1 etnologerna Gabriella Nilssons
och Kristofer Hanssons artikel, som
diskuterar hur berittelser och fanta-
sier anvinds i barndiabetesvirden for
att forhandla fram vad som ir sjukt
och friskt, levbart och icke levbart
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liv; en normaliseringsprocess som har
som mal att barnen och familjen ska
lara sig att leva med diabetes.

Diirefter forflyttar vi oss till patien-
terna och deras eget sitt att formulera
sig. Sprakvetarna Anna W Gustafs-
son och Charlotte Hommerberg gor i
sin artikel en kvalitativ analys av hur
patienter med kronisk cancersjukdom
anvinder metaforer for att férmedla
sina tankar om och erfarenheter av
sjukdom. Sirskilt krigs- och kamp-
metaforer dr framtridande i de blog-
gar som ingir i studien. Musikvetaren
Mats Arvidsons bidrag dr en autoet-
nografisk studie, ddr han utifrin egna
erfarenheter som diabetiker analyse-
rar hur en avvikande egenskap som
att ha en autoimmun sjukdom paver-
kar den personliga identiteten. Forfat-
taren sitter sin diskussion i samband
med moderniteten och ett samtida
disciplinsamhille och diskuterar for-
madgan att sitta grinser och siga nej.

Frin patientens perspektiv Over-
gir numret till patienter i mdte med
konst. Konstvetarna Johanna Rosen-
qvist och Ellen Suneson studerar en
dialogbaserad konstpedagogik som
riktar sig till mdnniskor med neuro-
degenerativa nedsittningar. De foljer
hur métet mellan konsten, konstpe-
dagogen och deltagarna tar form i ett
sammanhang som syftar till att 6ka
deltagarnas vilmaende snarare dn de-
ras konsthistoriska bildning.

Nista del av numret handlar om
data och problematisering av olika sitt
att systematisera och strukturera data.
Karolina Lindh och Johanna Rivano
Eckerdal, forskare i biblioteks- och
informationsvetenskap,  diskuterar
nationella kvalitetsregister — sirskilt
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Svenskt Neonatal
— for att pavisa hur data inte kan ses
som ndgot objektivt sant, utan nigot
som paverkas av det sammanhang den
ar insamlat i. Socialepidemologerna
Maria Wemrell och Juan Merlo disku-
terar i sin artikel hur perspektiv frin
humaniora och samhillsvetenskap,

Kvalitetsregister

sarskilt intersektionalitetsteori, kan
bidra till en 6kad forstielse av sam-
band inom epidemologin. De proble-
matiserar dmnets fokus pd individer
och grupper och lyfter fram hur inter-
sektionalitetsteorin kan bidra med sin
inriktning pd befolkningskategorier
och pd deras relationer till samhille-
liga maktstrukturer.

Slutligen landar numret 1 en diskus-
sion av hur systemet — hir i form av
genetisk radgivning — méter indivi-
ders frigor och oro. Idéhistorikern

Anna Tunlid diskuterar hur 4
sidan risker for defekter och 4 an-

€na
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dra sidan individuell autonomi och
sjdlvbestimmande balanserades i den
genetiska radgivningen i Sverige fran
slutet av 1950-talet. Forfattaren beto-
nar hur utvecklingen av vetenskaplig
kunskap och nya teknologier ger upp-
hov till nya etiska fragor och krav pa
stillningstaganden frin sambhillets
sida. Denna fragestillning dterkny-
ter till det forsta bidragets skonlit-
terdra dystopi om ett samhille som
konsekvent later den teknologiska
utvecklingen 6vertrumfa etiken, och
ddrmed kan man siga att cirkeln dr
sluten for temanumret.

Med detta temanummer vill vi bi-
dra till diskussionerna i och forme-
ringen av forskningsfiltet 1 Norden,
och vicka intresse f6r den mang-
fald av olika fragestdllningar och
spannande fallstudier som fir plats
inom det dynamiska forskningsfiltet
medicinsk humaniora.
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