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Hvem er egentlig de gode
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Dette er et debatindlaeg. Det udtrykker skribentens
eller skribenternes holdning. Klik her, hvis du
onsker at sende et debatindlaeg til Berlingske.

Lesere
Sundhedsvesenet skal vere en
ressource, ikke enbyrde

De syge og arbejdslgse er en belastning -
de skal omsaettes hurtigst muligt.

Hospitaler er et ngdvendigt onde
Feengsler er et ngdvendigt onde.
Social velfeerd er et ngdvendigt onde.

De ansatte pa hospitaler, i fengsler &
kommuner er et ngdvendigt onde.

Velfeerdssamfundet er en gave fra de gode

Men hvem er sa "de gode"?
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”Nu skal vi huske at der trods alt ogsa skal
vaere plads til mennesket i systemet”

Benedikte Kizer. Dansk socialminister i 2010. P1 morgen
Foto: Dignityindying.org.uk

IF WE DON’T HAVE IT
YOU DON'T NEED IT
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Sundhedsvaesnet har faerre og faerre tilbud
til dem der har mest brug for det

{ .i~.- -JI, g T A g’ ¥




Hallooo — er der nogen?

Hvis alle i velfeerdssamfundet fglger

Standard minimum

Og alle udfgrer

Neutral sagsbehandling

Sa skaber vi kaskader af ulighed BORGERSERVICE LIGHT

Performance score

Er i virkeligheden en kontekstafhangig subjektiv hybrid score der
er en vaegtet veerdi mellem

Patientens performance score: magter patienten behandlingen
eller er patienten for sarbar

Og

Sundhedsvaesnets performance score: magter vi patienten eller
bliver vi sarbare?




Nar man skal forsta ulighed i et
velfeerdssamfund med lige adgang, skal man
se pa hvad de velstillede gor og ikke hvad de

mindre velstillede udszettes for som

konsekvens af hvad de velstillede ggr.

Det tager tid at forhandle med de velstillede
der kender deres rettigheder og mere til.
Men det tager endnu laengere tid at forklare dem
der ikke kender deres rettigheder
at de har rettigheder
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....men den tid har de velstillede allerede brugt




Bevidst empatisk afkobling

* Vi opbygger antipati, hvis vi oplever at patienten
— er besveerlig
— ikke vil blive i patientrollen
— ikke bliver rask
— far komplikationer/bivirkninger
— Krzeften spreder sig
— ikke lystrer
— lkke ligner én selv
Er usympatisk
Er kedelig
skal szelges til et andet speciale (KAMP = Kom Af Med Patienten)

Mizrahi, Terry. "Getting rid of patients: contradictions in the socialisation of internists to the doctor-patient relationship." Sociology of health & illness 7.2 (1985): 214-235.
Das, V. (2007). Life and world: Violence and the descent into the ordinary. Berkeley, CA: University of California Press.
Kleinman. A.. Das. V.. & Locke. M. (Eds.). (1997). Social suffering. Berkelev. CA: Universitv of California Press.

Livet som kronisk produktionsforstyrrelse

Den organisatoriske kompleksitet fortreenger patient
kompleksitet - fokus flyttes til at hjeelpe processer i stedet for
patienter

Komplekse patienter er blevet til hovsamissiler: de forstyrrer
og far skylden for at behandlingen fragmenteres

De bliver et produktionsproblem - fx ‘frequent flyers’




Ulighedens mekanismer: den blinde plet

Kort uddannede og fattige har sveert ved at:
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overskue sammenhange,

- kombinere informa'gjoner

- tage strategiske beslutninger
- At arbejde med lange tidshorisonter

Mani, A., et al., Poverty Impedes Cognitive Function. Science, 2013. 341(6149): p. 976-980.

De hemmelige tricks i den skjulte lzerebogs

stereotypier
Fagcentrisme
Magtposition
Opportunisme
Gruppetaenkning
Privilegieblindhed
Ureflekteret praksis
Erfaring & fordomme
Indgvet inkompetence
Stigmatiserende praksiskultur
Bagatellisering og afvisninger
Leeringshindrende forsvarsmekanismer




Patienter der har oplevet afvisning justerer
efterfglgende deres adfeerd i sundhedsvaesnet.
Mennesker skyr med alle midler ydmygelser

Listening to Black Californians: How the Health Care System Undermines Their Pursuit of Good Health https://www.chcf.org/wp-content/uploads/2022/09/ListeningBlackCalifornians.pdf#page=24

Stigmatiserende sprogbrug i journalen

Pavirker leegelige beslutninger negativt i arevis
efter primaere journalnotat

Do Words Matter? Stigmatizing Language and the Transmission of Bias in the Medical Record.
J Gen Intern Med 33(5):685-91
https://link.springer.com/article/10.1007/s11606-017-4289-2




Ulighed har mange maerkelige ansigter

Nogle historier gider vi ikke hgre
Nogle skal gentage deres historie

Andres historie forbliver en
stiliseret arketypisk historie

Andre bliver aldrig bedt om at
fortaelle deres historie

De flestes historie er en falsk
digital copy-paste historie

Laeger i oprab: Patienter
forteeller deres sygehistorie
igen ogigen - der er kun én vej

KRONIK
Thomas B. Ibsen,
Ole Hartling,
Kristoffer Marsa og
Per Sjogren
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Patienterne skal bruge
{id pa at genfortzelie

deres sygenistorie 0g

tid pa at vente og biive

transporteret mellem
forskelige hospitaler. .
En seerlig problemstiling x ‘u

0er Sig geeldende for

kreeftpatienter.

Berlingske 9.maj 2023

Hvad er egentlig dit problem, Aase?

Multisyg

blodtryk

_ Tidligere
colon cancer

Type 2
diabetes

Osteoartrose




Ex-manden

Sagsbehandler

kritiserer Connies

truende og

voldelig og

tiltvinger sig
sex

Skyld og
skam

Ru bodegastemme

Ugidelig — umulig at
aktivere

Sikkert alkohol og
pillemisbrug selv om
hun benzegter

Tabertype — inferigr.
Ikke grund til at ggre
den store indsats

Stigmatiserende
bemarkninger i
rapport fra
afklaringsforlgb i
kommunen

holdning, udseende,
humegr

Multisyg

Hojt
blodtryk

Kan sikkert hverken
lese eller forsta
noget

Gor alligevel
hvad der
passer hende

Simpelt sprog
Kedelig person

/Zldste sgn

synes mor
er et skvat

Connie arbejder med sort
renggring for at spare
sammen til en ferie. Ex-mand
truer med at sladre til
kommunen

Angst, % arlig

el kikkertkontrol

colon cancer

Type 2
diabetes

Osteoartrose

Ny hofte
Men tgr ikke

Darlig sgvn

pga
smerter

Synligt givet op
overfor livet

Kvinde
"Overgangsalder”

Ex-mand haner,
ydmyger og
misbruger hende

Selv bgrnene haner
hende

Tynd-fed arketype
(tyk mave, tynde arme/ben)

Ubehj=lpelige
tatoveringer

tigmatiserende
bemaerkninger i
legeattest &
sygehusjournal
orfglger hende




7 diagnoser = 16 diagnoser + krydsfeltsstigma

Angst, % arlig
Tidligere kikkertkontrol
colon cancer
Overvaegt

Multisyg Type 2

@ - diabetes
Depression
Osteoartrose Ny hofte
@ Men tgr ikke
Hojt

Darlig sgvn
pga

$ smerter

Pavirket fysisk

og psykisk helbred Skjulte sociale byrder
/
‘ Ressourceknaphed/fattigdom ‘ ' Kognitive tab /

‘ Laese- og regnefaerdighed

Skjulte sygdomsbyrder ‘

Belastende naermiljg

Bureaukratisk udmatning &
Demoralisering, opgivenhed, udmarvning
Mistillid & mistro

Vegetation som energibesparelse

‘ Svagt /kontraproduktivt netveerk

Statslige principper, politik,

struktur, kompleksitet,
bureaukrati, regler, rutiner, \~~\
Sanktioner, ledelsesforstaelse, N

Administrativ forskelsbehandling Etnicitet/minoritet ‘\\

Ressourceallokering

Gt eff te e ‘ Begraenset tidshorisont F o ; )
Grad af uformelle strukturer g ~ Andre ma Igse det, jeg magter det ikke

Desorganisering, vilkarlighed, —] Jeg tror ikke jeg har indflydelse
konsulent/candyflossprog, - Skaebnen eller Gud ma afggre det
Mangelfuld eller overflgdig IT Selvudslettelse
Toxicitet: ledelse & (sprog-)kultur
Anti-lzeringsmekanismer ' Udbyttetab:
Strukturel vold Sociale ydelser
Fejlblindhed /fejlkultur/ neglect Boligforhold

Individuel erfaring med Handicaphjaelpemidler

administrative byrder Tidsfrister overskrides
Ansattes coping strategier Fysiske, psykiske og tidsmaessige Kompleksitet
Red tape omkostninger ved at leere spilleregler & Mistro & mistillid
Ad hoc principper efterleve dem Giver op pa forhdnd
Svage etiske miljger Forstar ikke bureaukratiske spilleregler Hjeelpeblindhed
Pseudoarbejde & hyperdokumentation Ventetid Meningslgshed
Neutral sagsbehandling/standard minimum Oplevelse af benspand & forskelsbehandling Ulgselighed
Ulgste systemfejl belaster moral Sanktioner opfattes personligt Kaos
Mindre information, mindre stgtte, mindre empati “Irrationelle” relationer og beslutninger

hitns://www raesan dik/2023/prof; -morien::

Manglende planlagning: serielle ad hoc Igsninger

Locus of control & personlighedstraek:

Onde

problemer

der-er-hruo-for-en-taenketank-for-den.t; Kl bl L
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Mgder de ansatte ond etik (det ggr nas) eller
vild etik (super speendende udfordringer)?
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Skyggearbejde far det hele til at ga alligevel

De er blaeksprutter,
tryllekunstnere,
informationscentraler,
konfliktmsaeglere, antiterror-
forhandlere,
netvaerkskompetente,
mekanikere og fixere — de er
de uformelle neglepersoner,
der far et ellers
handlingslammet
velfzerdssamfund til at
fungere pa trods

https://www.raeson.dk/2022/professor-morten-sodemann-de-onde-problemer-i-
velfaerdssamfundet-loeses-af-gode-mennesker-ikke-af-svstemet/




16 DEBAT

Jegharset, Der var den laege, der lave-

hvor godt og darligt
medet mellem

patentog " de himmelvendte gjne, fordi
4 jeg svarede udfegrligt pa hans

»hvordan har du det?« Jeg blev
afbrudt af seetningen, »der er
virkelig mange ord. Det har jeg
ikke tid til at heore pa«, hvorefter
han gik. Der fplte jeg mig svigtet
og til grin. Hvorfor spgrge, hvis
man reelt ikke har tid eller gn-
sker at hgre et andet svar end et
»fint, tak«?

Information 10. januar 2023

Biler, bryllupper & begravelser




Her starter
patientens
viden

Fgrste Andet
symptom symptom

Fgrste Anden
leegekontakt

leegekontakt

Forvaerring
i
Tredje Andet
symptom symptom

Anden Henvisning

laegekontakt til
kraeftpakke

Vi er bedst til at hjaelpe
nar det er for sent

Her starter
systemets viden

Foto: Steve McCurry

Her stopper
systemets viden

Evt. palliativ
behandling




Vend spejlet:
Sveaert at samskabe med en elefant i rummet

Mikroaggressioner (du har altsa virkeligt darlige arer, er du maske laege?)

Uvelkommenhed (hvad vil du? — du kan finde informationen pa nettet, vi har travlt — det har
du ikke, der er andre der har det veerre end dig)

Upassende faglighed (det kraenker mig at ilten er skruet sa hgjt op, vi vil ikke
operere dig fgr du viser noget viljestyrke)

Organisationsbehov (Hvorfor har du ikke udfyldt dit skema hjemme, nu skal jeg
bruge tid pa det?)

->internaliseres af patienter OG kolleger

Molm N 1 "Addressine e G - e ey Offering welcome in the kingdom of the sick: A physician guide to hospitality
olina, Melanie o E.[ al. ressing the Elephant in the Room: Microaggressions in Medicine. nnais Brett Schrewe MDCM, MA, FRCPC Claudia W. Ruitenberg PhD
of Emergency Medlicine (2020).

“Det stgrste
kommunikationsproblem er
illusionen om at den har
fundet sted”

(George Bernhard Shaw)




Nar der er noget vi ikke forstar tror vi det er en
meerkvaerdig, afvigende eller skgr patient

METRO =

Rescuers learn that the ‘exotic’ 3
bird they found was actually a Det er patienten der er problemet &

seagull covered in curry patienten ma tage sig sammen for at ggre
CJ comment . . .
: ; sig fortjent til vores opmaerksomhed.

(Picture: Jefff Moore)

Evnen til at blive (og bevare overblikket) i en uklar
negativ relation




Tvetydigheds og usikkerheds tolerance

Simpkin & Schwartzstein. Tolerating Uncertainty — The Next Medical Revolution? NEJM 3 Nov 2016
http://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMp1606402

Brun, Clémence, et al. "Impact of uncertainty intolerance on clinical reasoning: A scoping review of the
21st-century literature." Journal of Evaluation in Clinical Practice (2022).

Ulighed er ikke en naturkraft
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Vi leerer de studerende pa sundhedsuddannelser at der ER
ulighed og at det er et PROBLEM....men vi lzerer dem ikke at
imgdega det og undga det

(Camilla Wang , leder, Absalon professionshgjskole)

- og sundhedsuddannelserne kommer dermed til at give de
studerende indtrykket af noget naturgivent, et vilkar og en
ramme som folk selv veelger.

En livsstil.....darlige valg......sa de baerer selv skylden...og det
fritager mig, os og sundhedsvaesnet for ansvar.




Velfeerdssamfundets dusin dovne dogmer”
=

Vil-diskursen: jamen de vil jo ikke

Det er kun de syge der bliver syge

Nu har vi gentaget det 3 gange — sa ved alle vist hvad det drejer sig om
Huvis jeg kan, sa kan du ogsa

Sdadan er reglerne, det er ikke mig der laver dem

Jeg har mine regler, de andre har deres regler

Hvis jeg ikke har en lgsning sd er det ikke mit problem

Hvis vi ikke har det pa hylden er det fordi du ikke har brug for det
Det ma nogle andre tage sig af

Jo mindre jeg ved om dig jo lettere er det at vare mig

Det er computerens skyld — den har sit eget liv

Man har kun de rettigheder man kender

LCReNOIHNAWNPRE

IR
N = O

Krzeftbgrn af foreeldre med kort uddannelse

L Kreeftbgrn af forzeldre med lang uddannelse
Flere legebespg f@r diagnose 4&
3

.'., f Forhandlingskompetente
Senere diagnose \ g .‘) A (. Kommunikerer sa lzegen handler
Lavere dosis kemoterapi b ' t' “.., Social kapital udstraling
Leengere tid fgr ti-gren falder : ¥ Boglgelengde
Et nej er et nej « Insisteren
Lever kortere 5‘ Opsgger selv viden
"Netvaerk

- i
..
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Pedersen LH et al.: Socioeconomic position and maintenance therapy in children with acute lymphoblastic leukemia: A national cohort study. Pediatric Blood & Cancer, 21 December (2021)
Pedersen LH et al.: Socioeconomic position and prediagnostic health care contacts in children with cancer in Denmark: a nationwide register study. BMC Cancer. 21(1):1104 (2021).




Hvornar starter og slutter en fortzelling?
Hvem styrer plottet?
Hvem er syndebukken?

Fordomme
Magtposition
Opportunisme
Privilegieblindhed
Erfaring & fordomme
Gruppetaenkning & tankesaet

Bekymring over at patienten ikke har
sygdomsforstaelse.... Bange for

Forkert at tale

Al tolk

men Sgn Flugt

fanget bortfart  Fiygtningelejr leger
igen

med
For mange bgrnene
om det

Krig Voldtaegt
Faengsel
£ Foler sig

ikke
forstaet

Livshistorie
Problemsliste
Strategi
Preeferencer

Grafik: Morten Sodemann. ”"Baseret pa foredragsholderens kliniske observationer og erfaring.” Stotte




Kraeft bliver én katastrofe i en reekke af katastrofer
— den ma sta i ke til opmaerksomhed

Sygdommes X-faktor, likeability og
sygdomsinteresse

Kliniske beslutningsprocesser:
Kaos til kompleksitet

Langt fra
enighed

Bevidst og ubevidst bi

Teet pé ! ‘Skgnsmzessig’
h beslutningstagning
enighed

Teet pa vished +<—-—-————— langt fravished

Morten Sodemann. Sarbar? Dét kan du selv vaere. 2018. www.ouh.dk/saarbar




Relationskompetencer
Kort uddannede eller sprogbarrierer:
* Vi bruger mindre tid pa at opbygge tillid og empati
* Vi bruger mindre tid pa at skabe relationer

* Vi bruger mindre tid pa at forsta, lytte og skabe falles
beslutninger

Hvornar er "noget” blevet til

noget alvorligt?
Den sproglige forandringskompetence er
den sociale faktor i ulighed

Anelse —> fornemmelse -> ulmen -> skidtmas -> ubehag ->
ulmen -> symptom -> angst -> akut -> livsfarligt




Cecilie Brejner Therkild
@ E_\T:Lilrem_e’:" erkildsen 13.2.2019
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G igt S a m | i n g Fra min kommende gigtsamling

Gigtdigt

Hvis nogen nogensinde sparger mig
igen, om jeg har pravet at spise noget
ingefaer,

s slar jeg dem med en keempestor
traebjeelke og tager tojet af dem og
stiller dem ind i et iskoldt brusebad,
indtil de er helt kolde, og sa tager jeg
dem med ud i sneen, hvor jeg far
dem til at ga tredive kilometer uden
sko pa en dybfrossen grusvej, og sa
slar jeg dem med en tung jernkzede,
ognardesaerligevedatgai
stykker af smerte, sparger jeg dem,
om de har pravet at spise noget
ingefaer.

”Lad mig fortzelle dig noget.
Det vigtigste ved en person er altid det, du ikke ved”

Barbara Kingsolver, “Lakunen”, Verve, 2011.

Vi mister evnen til at lytte
nysgerrigt som fagpersoner




Vi vil sa gerne have at det er patienterne og deres
sygdomme der er probleme’\c

Det der er problemet med dem er os




