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KONFERENSORGANISATORERNAS
FORORD

Vialkommen!

Det ér glddjande att fa presentera ett spackat program for 2011 ars forskarkonferens inom
Forum fér humanistisk-samhillsvetenskaplig hilsoforskning. Arets tema Program och praktik
har lockat manga doktorander och forskare frdn Sverige, Danmark och Finland. Vi hoppas pa

spannande och givande moten under véra tva dagar tillsammans!

Manga har bidragit till att gora konferensen mgjlig. Vi vill rikta ett stort tack till Forum for
humanistisk-samhéllsvetenskaplig hdlsoforskning och deras stdd for att vi har i Lund har fatt
mdjligheten att ordna konferensen. Vi vill ocksa tacka Georg Drakos, Stockholms universitet,
som har bistatt med stdd och hjélp under planeringsfasen. Vér egen institution, Institutionen
for kulturvetenskaper vid Lunds universitet, ger oss mojligheten att nyttja lokaler och

utrustning under konferensen. Tack for detta!

I den hér programboken hittar du program, abstracts for sessionerna och annan nyttig

information. P4 slutet av boken finns en forteckning over alla deltagarna med e-postadresser.

Varmt vdlkomna till Institutionen for kulturvetenskaper vid Lunds universitet!

Organisationskommittén 1 Lund, Institutionen for kulturvetenskaper
Asa Alftberg, Kristofer Hansson, Markus Idvall, Lars-Eric Jonsson, Max Liljefors och
Gabriella Nilsson.



OVERSIKTSSCHEMA

Torsdag den 1 december
09.00 Ankomst, registrering och kaffe

10.00 Halsningsanforande och praktisk konferens-
information

10.15 Plenarforeldsning: Klaus Lindgaard Heyer
I spendingen mellem programerklaering og praksis:
EU regulering af knogletransplantation som case
12.00 Lunch
13.15 Parallella sessioner
15.00 Kaffe

15.30 Parallella sessioner

19.00 Middag

Fredag den 2 december

09.30 Kaffe

10.15 Plenarforeldsning: Sonja Olin Lauritzen
Den 6vervakade hilsan: standardiserade program
och komplexa praktiker

12.00 Lunch

13.15 Parallella sessioner

15.00 Uppsamling: Jutta Ahlbeck
Konferensen avslutas 15.30

Lokal
Kulturanatomens entré

Kulturanatomen, sal 109

Kulturanatomen, sal 109

Kulturanatomen Caféet
Se sessionsschema
Kulturanatomen Caféet
Se sessionsschema

Kulturanatomen Caféet

Kulturanatomen Caféet

Kulturanatomen, sal 109

Kulturanatomen Caféet
Se sessionsschema

Kulturanatomen, sal 109



SESSIONSSCHEMA

Torsdag 13.15 Lokal

1. Digitala kulturer och Ting (s. 10) Kulturanatomen, sal 202

* Karolina Lindh: Tva Hénder och en telefon — informationsformedling om hjért-
lungraddning. Skiss till avhandlingskapitel

* Anna Johansson: Patientberéttelser och psykiatrisk praktik i sociala medier

* Conny Blom och Max Liljefors: MRI och konstnirlig forskning

* Jessica Enevold: Spelet om hélsan: lek och allvar i The Biggest Loser

2. Méten och Representationer (s. 14) Wrangel, sal 117

 Agnes Ringer: Language, subjectivity and participation in psychiatric institutions in
Denmark

* Maria Backman: Tolerant, bejakande och jamstélld? Ungdomsmottagningar i flerkulturella
omréden

* Kristina Eivergard: Talet om den psykiatriska patienten

» Georg Drakos: Dialogens villkor och konkreta former 1 allménldkarens praktik

3. Kropp och Crip (s. 17) Kulturanatomen, sal 201

* Maria Norstedt: Stroke och atergangen till arbetslivet

» Susanne Adahl: Himmade njurar och vérdvilliga patient-medborgare: integrering av
medicinsk teknik i njurtransplanterades liv

* Elisabet Apelmo: Kropp, kon och medborgarskap i den svenska handikappidrottsrorelsen

» Asa Alftberg: Aldrandets praktiker. En etnologisk studie av hog alder, hilsa och vardagens
hanterlighet

Torsdag 15.30

4. Individualisering (s. 19) Kulturanatomen, sal 202

* Tove Harnett: Personcentrerad omsorg som program och praktik

* Andréa Wiszmeg: Creating Meaning out of Knowledge - Making sense of biological and
genetic information in a social and cultural context

* Martin Gunnarson: Spanningen mellan person och patient i hemodialysens program och
praktik

* Maria Vallstrom: Speaking from the Silence in the Middle: Patient Action and Subjectivity
in Swedish Psychiatric Institutions 1870-1970



5. Omsesidig kunskapsutveckling (s. 22) Wrangel, sal 117

* Georg Drakos: Program, praktik och samverkan till 6msesidig nytta
» Maria Gardséter: Riksforbundet Séllsynta diagnoser
* Olof Ryderberg: Temabo AB

Fredag 13.15

6. Makt och Praktiker (s. 25) Kulturanatomen, sal 202

+ Karolina Wiell: "M4 de lardomar, som de gifva, ldnda till efterfoljd och vélfard!” Spridning
av det privathygieniska budskapet under perioden 1880-1920

* Lars-Eric Jonsson: Psykiatrin skriver historia: Psykiatrins historia som vardpolitisk resurs

* Andreas Vilhelmsson: Depression, public health and medicalization

* Markus Idvall: Kroppen som transnationell gava. Organutbytesorganisationer som kulturellt
fenomen

7. Diagnos (s. 28) Wrangel, sal 117

* Birgitte Hansson: Borgerstotte. Et alternativt program og praktik i psykiatrien

* Niclas Hagen: Between Genotype and Phenotype - Predictive Genetic Testing and the
Natural Attitude

» Anne Leonora Blaakilde: Diffuse lidelser - diffuse vandringer. Om
smertebehandlingsidealer og smertepatienters praksis

* Kristofer Hansson: Krisbegreppet i psykiatrin. Krisens sociala och kulturella betydelse 1
1970-talets psykiatri



ALLMAN INFORMATION

Instruktioner
Presentationerna skall vara max 20 minuter. Presentationerna kan goras pa engelska men
diskussionen hélls pa svenska/danska.

Skicka gérna in era paper i god tid till sessionsledaren och sessionsdeltagarna i er session. E-
postadresser hittar ni sist i denna skrift.

Hotell

Hotell Duxiana, www.lund.hotelduxiana.com

Hotell Lundia, www.lundia.se

Hotell Oskar, www.hotelloskar.com

Hotell Concordia, www.concordia.se

Hotell Ahlstrom, www.hotellahlstrom.se

StayAt Lund, www.stayat.se/lund

Lilla hotellet i Lund, www lillahotellet.com

B&B Check Inn, www.checkinn.se

Vandrarhem Téget, www.svenskaturistforeningen.se

Kollektivtrafik i Skine

Avgangar for regionbussar, tdg och lokalbussar i Lund kan sokas pa: www.skanetrafiken.se
(kundservice: 0771-77 77 77.). Ténk pa att det inte gar att betala med kontanter. Pa
lokalbussarna ar det endast busskort och sms-biljett som géller. P4 regionbussarna kan man
ocksa betala med betalkort. Biljett till tdg skall vara kopt pé stationen.

Taxi
Taxi Lund: 046-12 12 12
Taxi Skane: 046-330 330

Turistinformation
Lunds Turistbyra, Botulfsgatan 1A (pa Stortorget)
046-35 50 40, turistbyran@lund.se

Konferenskontakt
Kristofer Hansson, 046-222 83 92, 070-40 44 830, kristofer.hansson@kultur.lu.se



PRESENTATION AV PLENARFORELASARE
OCH UPPSAMLINGSTALARE

Plenarforelédsning torsdag den 1 december klockan 10.15 (Kulturanatomen, sal 109)

Klaus Lindgaard Heyer

I spzndingen mellem programerklaering og praksis: EU regulering af
knogletransplantation som case

Presentation: Klaus Heeyer er lektor i organisationsanalyse ved Center for Medicinske
Videnskabs- og Teknologistudier, Kebenhavns Universitet. Han har sin baggrund 1
antropologi og medicinsk etik og hans forskning koncentrerer sig om etik som
reguleringsform og om udvekslingssystemer for humanbiologisk materiale. En central
erkendeinteresse i al hans arbejde er de styringsformer der sgger at intervenere i
menneskekroppen og dermed de magtformer der arbejder pa kroppen som materiel basis for
subjektet.

Plenarforelédsning fredag den 2 december klockan 10.15 (Kulturanatomen, sal 109)

Sonja Olin Lauritzen
Den dvervakade hilsan: standardiserade program och komplexa praktiker

Presentation: Sonja Olin Lauritzen &r professor 1 pedagogik vid Stockholms universitet. Hon
intresserar sig 1 sin forskning for det meningsskapande som dger rum i motet mellan den
vardagsvirld dar minniskor lever sina liv och den medicinska véarlden. Mer specifikt har hon
dgnat sig at fragor om hur ménniskors forestdllningar om hilsa och sjukdom, normalitet och
avvikelse, formas 1 mdten med medicinsk diskurs och praktik, ndgot som hon undersokt i en
serie empiriska studier av fordldrar, barn och deras mdten med varden.

Uppsamling fredag den 2 december klockan 15.00 (Kulturanatomen, sal 109)

Jutta Ahlbeck

Presentation: Politices doktor Jutta Ahlbeck dr sociolog och verksam som forskare och
forskningskoordinator vid Abo Akademi. Till hennes forskningsintressen hor fragor kring
hilsa, kroppslighet och sexualitet. I "Diagnostisering och disciplinering" (2006) granskade
hon hur kvinnliga mentalpatienter diagnostiserades och (re)presenterades savil inom
medicinen som i det rddande samhaéllet under slutet av 1800- och boérjan av 1900-talet. Ett
annat intresse har varit att utveckla metodologiska kopplingar mellan feministisk teori,
diskursanalys och mikrohistoria. For tillfallet &r hon engagerad i ett forskningsprojekt kring
barndom i litteratur och medicin. Ahlbeck har bl.a. skrivit om makt, fattigdom, klass,
rashygien och akademisk kunskapsproduktion. Hon 4r dven chefredaktor for Finsk Tidskrift.



ABSTRACTS FOR SESSIONER

1. Digitala kulturer och Ting

Sessionsledare
Lars-Eric Jonsson, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for etnologi med
folklivsarkivet, Lunds universitet

Deltagare
Karolina Lindh, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for ABM och bokhistoria,

Lunds universitet
Anna Johansson, Institutionen for kultur- och medievetenskaper, Umea universitet
Conny Blom, Konstnir, Co-Director of Conceptual Art Centre Bukovje (Slovenia)

Max Liljefors, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for konsthistoria och visuella
studier, Lunds universitet

Jessica Enevold, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for etnologi med
folklivsarkivet, Lunds universitet

Karolina Lindh

Tva Héinder och en telefon — informationsformedling om hjirt-lungriddning. Skiss till
avhandlingskapitel

I avhandlingskapitlet som hér skissas upp kommer jag undersoka motet mellan ett dokument,
HLR-protokollet, och de sociala praktiker som omgérdar anvindningen av telefoner. Jag
betraktar hiar HLR-protokollet som ett dokument s som sadana definieras av Bernt Frohmann
(2004). Han talar om dokument praktiker och menar att ett dokuments mening och innebdrd
star att finna i de praktiker som omgérdar framstdllningen och anvindningen av det, inte i
dess epistemiska innehall. HLR-protokollet, eller dokumentet, finns i manga olika format.
Dessa ingér 1 sin tur i sociala praktiker kring anvindningen av olika typer av teknologier.
Avhandlingsarbetet utgar ifrén ett praktikteoretiskt ramverk dir praktiker, som rutinbaserade
handlingar (Reckwitz 2002), dr utgdngpunkten for analysen. Genom att studera praktiker kan
man undersdka hur information blir meningsfull f6r ménniskor (Haider 2011).

Enligt en medicinsk studie publicerad 1960 var det enda som behdvdes for att rddda livet pa
en person som drabbats av hjirtstopp tvd hdnder (Kouwenhoven, Jude, och Knicherbocker
1960). Man hade konstaterat att hjartkompressioner kunde ges utan att brostet Oppnades och
ddrmed praktiseras av allminheten utanfor sjukhusmiljéer. Idag forekommer telefoner pa ett
eller annat sitt i instruktioner i HLR som riktar sig till allmdnheten. Telefoner anvénds
givetvis for att larma SOS nér person som drabbats av hjértstopp pétraffas. Att ringa 112 &r
bland det forsta som ska gora enligt alla instruktioner. Instruktioner for HLR kan vidare
formedlas av telefonisten till den som ringer (Cooper, Cooper och Cooper 2006). Ytterligare
ett exempel dar telefonen dr central i relation till HLR dr genom mobilapplikationer som ger
instruktioner for hur man ger hjart-lungraddning (ex. Roda Korset, Johanniterhjélpen).
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Studien avser undersdka hur ndgot som vanligtvis inte dr en del av vardagen blir det genom
praktiker knutna till anvéindningen av telefoner samt att undersoka samspelet mellan dessa
praktiker och HLR-instruktioners utformning.

Referenser
Cooper, J.A., Cooper, J.D, och Cooper, J.M. (2006). Cardiopulmonary Resuscitation: History,
Current Practice, and Future Direction. Circulation. Vol. 114, no. 25, s. 2839-2849.

Frohmann, B.P. (2004) Deflating information: from science studies to documentation.
Toronto: University of Toronto Press.

Haider, J. (2011). The environment on holidays or how a recycling bin informs us on the
environment. Journal of Documentation. Vol. 67, no. 5, s. 823-838.

Johanniterhjalpen (2011). Hjdlpguiden. Mobilapplikation.
Kouwenhoven, W.B., Jude, J.R. och Knicherbocker, G.G. (1960). Closed-Chest Cardiac
Massage. JAMA-Journal of American Medical Association. Vol.173, no. 10, s 1064-1067

Reckwitz, A. (2002). Towards a Theory of Social Practices: A Development I Culturalist
Theorizing. European Journal of Social Theory. Vol. 5, no. 2, s. 243-263.

Roda Korset (2010). Forstahjalpen. Mobilapplikation.

Anna Johansson

Patientberiittelser och psykiatrisk praktik i sociala medier

I mitt paper vill jag reflektera Gver begreppen program och praktik i relation till hur méten
med psykiatrin skildras i sociala medier. Genom diskussionsforum, sociala nitverkssajter och
bloggar formedlas manga ganger en negativ bild av den psykiatriska varden. Patienter soker
stdd hos varandra 6ver Internet och de personliga berittelser som publiceras i dessa
sammanhang rymmer ofta kritik mot psykiatrin som institution savil som mot enskilda
vérdgivare och behandlare.

Det 6vergripande syftet i detta paper dr darfor att ndrmare visa hur psykiatrin och psykiatriska
praktiker framstélls i1 sociala medier, samt att diskutera vilken betydelse digitala métesplatser

kan ha for formerandet av kritiska patientkollektiv. Utgangspunkt tas i empiriskt material och

resultat fran min doktorsavhandling Sjdlvskada. En etnologisk studie av mening och identitet i
berdttelser om skdrande (2010), liksom 1 en nyligen pébdrjad studie av digitala mdtesplatsers

betydelse vid psykisk ohélsa.

Sarskilt fokus kommer att riktas mot tva aspekter: dels hur medierade berittelser kan fungera
identitetsskapande och mojliggéra en patientgemenskap; och dels hur sddana berittelser kan
belysa faktiska problem i relationen mellan patient och psykiatri. Med avseende pa
konferensens tema vill jag hér ocksé resonera kring epistemologiska och forskningsetiska
fragor: Vilken kunskap kan erhéllas genom den hér typen av empiriskt material? Vad kan
patientberittelserna sdga om vardrelaterade praktiker? Och hur kan (och bor) dessa berittelser
hanteras av forskaren?
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Conny Blom och Max Liljefors

MRI och konstnirlig forskning

For medel fran Humanistisk Experimentgrupp (HEX) har konsthistorikern Max Liljefors
anlitat konstndren Conny Blom for att genomfora ett tvirvetenskapligt experiment som
forenar medicinsk, humanistisk och konstnarlig forskning. Det handlar om att designa och
genomfora ett experiment inom magnetresonanstomografi (Magnetic Resonance Imaging,
MRI) vid Biomedicinskt Centrum (BMC) vid Lunds universitet.

Experimentet ska dock inte besvara en traditionellt medicinsk fragestillning, utan kommer att
utformas for att belysa epistemologiska, estetiska och etiska implikationer av MRI, och av
nutida medicinsk visualisering generellt.

Vi skulle vilja géra en work in progress-presentation av projektet och diskutera
forutséttningarna for konstnérlig och humanistisk forskning inom teknologidominerade delar
av det medicinska faltet.

Bakgrund

Projektet har sprungit ur Max Liljefors VR-finansierade project ”Anatomy in the Expanded
Field: Epistemology, Aesthetics, and Ethics in Contemporary Medical Imaging” (2011-2013).
Det har blivit alltmer klart for mig att hjdrnskanningsbilder utgor en central del av medicinsk
bildproduktion idag, och utgér dessutom det slags bilder som har ront storst intresse utanfor
den vetenskapliga kontexten. Exempel ar Carl Schoonovers bok Portraits of the Brain (2010)
och flera andra populérvetenskapliga bocker av “’coffeetable-format™ som utgivits de tva-tre
senaste aren, Youtube-kanaler dedikerade for hjarnfilmningar, etc. Samtidigt stéller
hjarnbilder och den medicinska forskning de anvénds 1 grundliggande fragor om ménniskan:
hur definieras individualitet och frihet om all mental aktivitet beskrivs som synapser? Vilka
former av genetisk och kemisk manipulation av individen &r acceptabel och dnskvard? Hur
regleras detta ekonomiskt och juridiskt? Stér vi infor slutet av sjélens era”, och 1 borjan av
“hjarnans epok”? Nutida visualiseringar av hjdrnan utgor del av dessa problematiseringar av
méinniskans visen.

Humanister har i viss mén tagit sig an de filosofiska och sociologiska aspekterna av
framstegen inom neurologi och biovetenskaperna, men har visentligen ldmnat betydelsen av
den visuella gestaltningen av hjérnan dirhén — trots att visualisering utgor en stor del av sjélva
grundvalen 1 den medicinska forskningen om hjdrnan. Projektet "MRI Artistic Research” vill
ta sig an detta omrade genom att kombinera humanistisk problematisering och konstnirlig
konceptualisering och gestaltning i utforandet av ett MRI-experiment som har fokus pa
humanistiska, inte medicinska fragestéllningar. Projektets resultat ska redovisas 1 text, ljud
och bild, och ska presenteras som foredrag/seminarium, i skrift och som konstnérligt verk for
utstillning.

Jessica Enevold

Spelet om hélsan: lek och allvar i The Biggest Loser

”Play is ambiguous, ” skriver Brian Sutton-Smith (1997) och refererar till de manga omréaden
inom vilket begreppen lek och spel forekommer och som han forsoker bringa reda i genom att
placera dem inom olika retoriska kategorier. Dessa kategorier &r alla kulturellt och ideologiskt
fargade. Spel och lek tenderar ofta att hanforas till filt som dr positivt priglade: kul, fritid,
barn, utveckling, glddje, socialt umgénge etc. Nir tivlingsmomentet i lekar accentueras vrids
emellertid perspektivet och insatserna dkar. Vem leker och spelar? Vad kan man spela om och
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vad far man leka med? Populdrkulturella mediesatsningar sétter ofta sina grianser langt frén
traditionella svar pa dessa fragor. Big Brother, Robinson, Fear Factor ir bara nagra exempel.

The Biggest Loser (2005), som dr i fokus hér, dr en amerikansk game-show om gravt
Overviktiga som tivlar i att ga ned mest i vikt. Denna presentation tar fenomenet The Biggest
Loser som sitt empiriska félt och pekar pa hur det dr ett paradoxalt spel och ndjesprogram om
hélsa. Jag analyserar hur programmet iscensitter en lang rad av ”play”-begreppets
mangfacetterade betydelser, specifikt det som ofta ses som dess motsatser ~allvar” och
“verklighet.” Jag ger exempel ur retoriken och praktiken kring deltagarnas livshotande
tillstdnd, deras motivation och resultat, trdnarnas interaktioner med deltagarna och TV-
programmets engagemang med det omgivande amerikanska samhéllet och stidndigt
nirvarande konsumtionsideologier.
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2. Moten och Representationer

Sessionsledare
Gabriella Nilsson, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for etnologi med
folklivsarkivet, Lunds universitet

Deltagare
Agnes Ringer, Institut for Psykologi og Uddannelsesforskning, Roskilde Universitet

Maria Biackman, Institutionen for etnologi, religionshistoria och genusvetenskap, Stockholms
universitet

Kristina Eivergérd, Institutionen for Hilsovetenskap, Mittuniversitet

Georg Drakos, Institutionen for etnologi, religionshistoria och genusvetenskap, Stockholms
universitet

Agnes Ringer

Language, subjectivity and participation in psychiatric institutions in Denmark
Although the field of health communication is growing, few studies of everyday
communication between patients and professionals in the mental health sector have been
conducted. This project studies the everyday interactions between multidisciplinary mental
health professionals and patients at two psychiatric facilities in Denmark: an outpatient
psychiatric long-term treatment clinic and a closed psychiatric ward.

The applied methods are participant observation, interviews with patients and professionals
and analysis of documents. Employing discursive and narrative approaches, the aim of the
project is to shed light on how the professionals and patients construct patient identities within
the institution. How are the psychiatric patients and the professionals positioned in their
interactions? How are concepts such as psychiatric diagnosis and mental illness negotiated?
Which possibilities for participation and involvement in psychiatry are negotiated for the
patients? Finally, the project wishes to understand what the encounters with the professionals
and the practices of the institution may mean for the patients’ self-understandings and
subjectivity.

Maria Bickman

Tolerant, bejakande och jamstilld? Ungdomsmottagningar i flerkulturella omriden
Atminstone sedan 1950-talet finns en lika segdragen som kluven uppfattning om nationen
Sverige, moderniteten och sexualiteten.

A ena sidan har vi de positivt firgade sjilvbilder som understryker att Sverige star for en
modern, upplyst och bejakande syn pa sexualitet i allménhet och ungdomssexualitet i
synnerhet. Det dr en héllning som medvetet distanserat sig frin vad som utpekats som dldre
tiders unkna dubbelmoral. Kroppen och den sexuella hilsan blir pé det hér sittet en viktig del
1 det stora spranget framat, in i det moderna.

Den andra — och samtidiga — bilden ar den tydligt bekdnade uppfattningen om den svenska
flickan eller den svenska synden. Det dr en betydligt mer negativ forestdllning som eldats
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under av ett antal vélkidnda filmer fran 1950-och 60-talet (med internationell ryktbarhet);
liberal lagstiftning kring pornografi under 70-talet; och segdragna rykten om 16ssléappta
svenskor. Och det dr en bild som sillan eller aldrig lyfts fram av en svensk offentlighet. Men
skillnaderna till trots &r det dndé frdga om olika sidor av samma mynt: det ar tva olika sétt att
betrakta och forhalla sig till vad som menas vara en specifikt svensk sexualitet.

Mitt pagdende forskningsprojekt utspelar sig 1 brytpunkten mellan bada dessa uppfattningar.
Det handlar om en foreteelse som kan ses som direkt knuten till den ”svenska modellen” pa
omradet sexualupplysning och sexuell hédlsa — ndmligen den svenska ungdomsmottagningen.
Pa ungdomsmottagningarna sker upprepade mdten mellan ungdomar och samhillsforetradare
som kuratorer, ldkare och barnmorskor. Dessa yrkesgrupper har att balansera mellan
sexualupplysning; hilsopreventiva insatser; sjukvérd; och arbete med ungdomars allminna
psykosociala hélsa. Hur sker dessa moten? Vad menar man fran mottagningarnas sida vara en
god sexualitet? Och hur ldnkas dessa anstrangningar till fragor om integration, religion och
“kulturmoten”?

Kristina Eivergérd

Talet om den psykiatriska patienten

Mitt avhandlingsarbete i omvardnad handlar om talet om den psykiatriska patienten med
fokus pa hur psykiatrisk omvardnads och omsorgspersonal talar om psykiatriska
patienter/brukare. Utgdngspunkten &r att den psykiatriska patienten omges av ett tal som kan
hinforas till olika diskursiva maktordningar som genus, sexualitet, klass och etnicitet. Genom
talet tillskrivs patienterna/brukarna subjektspositioner som till exempel den friascha, den
adekvata, den trevliga eller sociala, men ocksa den som dr manipulerande eller missbrukare.
Positionerna analyserar jag i1 termer av olika maktordningar och hur de férekommer i olika
diskursiva sammanhang. Darmed riktar jag fokus mot hur personalen skapar och
vidmakthéller representationer eller bilder av hurdana de anser att patienterna dr, mar och
gor och vilka konsekvenser detta kan fa for omvardnaden. Det empiriska materialet har
tillkommit genom inspelningar och observationer av ronder, rapporteringar och méten, pa
allménpsykiatriska och réttspsykiatriska slutenvardsavdelningar samt pa kommunala boenden.

Georg Drakos

Dialogens villkor och konkreta former i allménlikarens praktik

Mitt paper har kommit till inom ramen for ett VR-projekt om dialogen som idé och praktik. I
projektet medverkar fyra pedagoger och jag sjélv som ar etnolog. Ett motiv till projektet ar det
stora genomslag idén om dialogen har fétt pd vitt skilda omraden i det svenska samhallet
under de senaste decennierna. Min delstudie baseras pa videoinspelade konsultationer vid fyra
vardcentraler i Stockholmsomradet. I samband med min presentation vill jag diskutera
Dialogens villkor och konkreta former 1 allménldkarens praktik.

Ett grundantagande som styrt analysen r att dialoger forutsétter en icke korresponderande
olikhet av ndgot slag mellan deltagarna och att denna olikhet dr sjdlva grunden for de
omsesidiga tolkningsprocesser som dialogen mellan dem ger upphov till. Ett annat
grundantagande dr att denna ickekorrespondens, som 1 samhills- och kulturvetenskaplig
litteratur ofta diskuteras i termer av jaget” och den Andre”, inte ar ett tillrdckligt kriterium
for en dialog. Dessutom krivs ett element som gor att denna olikhet kommuniceras. Jag har 1
likhet med flera forskare tagit fasta pa att tiden och rummet utgor sddana element. Men jag
har valt att koncentrera studien till hur tiden eller ndrmare bestdmt hur olika temporaliteter
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kan knytas till de olikheter som dialogerna i sammanhanget kretsar kring och hur hanteringen
av tid medverkar till att ge dialogen dess konkreta form.
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3. Kropp och Crip

Sessionsledare
Kristofer Hansson, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for etnologi med
folklivsarkivet, Lunds universitet

Deltagare
Maria Norstedt, Sociologiska institutionen, Lunds universitet

Susanne Adahl, Institutionen for Socialforskning (Sociologi), Helsingfors universitet
Elisabet Apelmo, Sociologiska institutionen, Lunds universitet

Asa Alftberg, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for etnologi med
folklivsarkivet, Lunds universitet

Maria Norstedt

Stroke och atergangen till arbetslivet

Vad innebér det att drabbas av en stroke nédr man &r i arbetsfor alder och varfor ar det en
viktig frga att studera sociologiskt? I min avhandling Berttelser om stroke och arbetsliv. Att
uppticka styranderelationer, har jag stillt bland annat de hér fragorna. Studien bygger pa
intervjuer med strokedrabbade personer i arbetsfor dlder och professionella fran
Arbetsformedlingen, Forsidkringskassan och Omvardnaden som moter strokedrabbade 1 sitt
arbete. Genom att teoretiskt och metodologiskt utgé fran institutionell etnografi, fingar
studien olika aktorers erfarenheter av en och samma problematik; forsok att aterga till
arbetslivet efter stroke. En analys av de professionellas beréttelser visar hur deras praktiker
syftar till att fa de strokedrabbade ater i arbete, men ocksé hur institutionella praktiker far
olika konsekvenser for en eventuell atergéng till arbetsliv. De strokedrabbade informanternas
berittelser visar hur de forhéller sig till dessa institutionella praktiker men dven utmanar dem.
Studien belyser hur bade professionellas och strokedrabbades handlingsutrymme begréinsas av
styranderelationerna normalitet och anstdllningsbarhet — styranderelationer som kan forstas 1
relation till den svenska vélfardsstatens forandringar. I mitt paper vill jag frimst diskutera de
professionellas praktiker frdin Omvardnaden i relation till de strokedrabbades erfarenheter av
en forvdrvad hjirnskada. I min analys ser jag att bade professionella och strokdrabbade
forhaller sig till vad jag kallar en organisk kropp men édven till en mekanisk kropp 1 sina
praktiker och berittelser.

Susanne Adahl

Himmade njurar och virdvilliga patient-medborgare: integrering av medicinsk teknik i
njurtransplanterades liv

Inom den medicinska teknologins sfar presenteras organtransplantation genomgdende som en
framgangsberittelse. Aven om patientens livskvalitet forbittras avsevirt efter att ha fatt ett
transplantat dr det nya, goda livet som den medicinska vetenskapen utlovar patienten delvis en
illusion. For att hjdlpa kroppen att kimpa mot en naturlig tendens till avstotning méste
njurpatienter ta immunhdmmande mediciner. Fortlopande anvindning av hdmningsddmpande
lakemedel &r en forutsittning for patientens 6verlevnad, men, ironiskt nog, utgor de dven en
kélla till ytterligare fragmentering och férsvagande av kroppen. Immunhdmmande likemedel
ar placeringstekniker vars mélsdttning &r att &ndra kroppen och personen pa en biologisk,
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social och psykologisk niva. I min presentation vill jag blottligga de medicinska teknikernas
dubbelsidiga natur, som bade mdjliggdrande och forstorande tekniker i den
njurtransplanterades liv - tekniker med djupgdende moraliska undertoner. Genom tillimpning
av Paul Rabinows term biosocialitet vill jag undersoka hur vardvillighet 1 forhéllande till
anviandning av medicinsk teknologi 4r sammanfldtat med medborgarskap. Hur inverkar bruket
av olika praktiker och medicinsk teknologi till att gora njurtransplanterade till goda ’patient-
medborgare’? Vilka dr dessa tekniker och vilka krav stélls pa patienten? Presentationen tar sin
utgdngspunkt i etnografiskt material insamlat om njurtransplanterade patienter 1 Finland.

Elisabet Apelmo

Kropp, kon och medborgarskap i den svenska handikappidrottsrorelsen

Syftet med detta paper ir att undersdka hur Svenska Handikappidrottsforbundet (SHIF)
portritterar manniskor med funktionsnedsittningar. I en jamforande textanalys av
Handikappidrottspolitiskt program och Riksidrottsférbundets policyprogram Idrotten vill — en
sammanfattning av idrottsrorelsens idéprogram utforskas hur idrott antas paverka minniskors
kroppar samt bidra till samhaéllets utveckling. Tvértemot SHIF: s eget syfte att integrera
individer med funktionsnedsittningar, konstruerar SHIF dem som avvikande, och
underordnade de som inte har funktionsnedséttningar. En odverskridlig grins uppratthalls pa
sa sitt mellan de bada grupperna.

Asa Alftberg

Aldrandets praktiker. En etnologisk studie av hog alder, hiilsa och vardagens
hanterlighet.

Béde inom medicinsk och vardvetenskaplig forskning om dldre och i media kan man finna
skildringar som har som utgangspunkt att dldrande och att vara gammal &r ett problem och en
hilsorisk. Likasa diskuteras, i samma fora, hur aldrandets hilsorisker bor hanteras: med
sadant som uppfattas som hilsofrimjande atgérder, till exempel promenader eller andra
aktiviteter. Detta dr séledes ett program, en vigledande utsaga om hur &ldrandet bor hanteras
och hog alder levas.

Forvisso fordndras kroppen och vad den formar pé grund av den biologiska
aldrandeprocessen, samtidigt som denna forédndring tolkas och forstads genom kulturella
normer och forestillningar om aldrande och kategorin “dldre”. Jag vill underséka hur
aldrandet hanteras av dldre ménniskor i relation till vardagliga praktiker. I vilka situationer
framtrader alder och éldrande som relevanta? Vad gor aldrandet med vardagens rutiner och
materialitet? Studiens empiriska material bygger pé intervjuer och deltagande observationer
med kvinnor och mén mellan &ttio och nittio r.
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4. Individualisering

Sessionsledare
Kristofer Hansson, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for etnologi med
folklivsarkivet, Lunds universitet

Deltagare
Tove Harnett, Socialhdgskolan, Lunds universitet

Andréa Wiszmeg, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for etnologi med
folklivsarkivet, Lunds universitet

Martin Gunnarson, Centrum for praktisk kunskap, Sodertérns hogskola

Maria Vallstrom, Historiska institutionen, Uppsala universitet

Tove Harnett

Personcentrerad omsorg som program och praktik

Begreppet personcentrerad omvardnad har fatt stort genomslag i riktlinjer om demensvard.
Det ér den édldre, inte sjukdomen, som skall sittas i centrum. Enligt riktlinjerna ska den
demenssjuke uppmuntras att berdtta om sig sjdlv och sitt liv, bekrdftas och accepteras”.
Ingenstans star att dldre ska fa paverka hur dagens utformas. Riktlinjer for personcentrering
skildrar, paradoxalt nog, dldre personer som passiva aktorer som ska bli bekraftade och
accepterade av personalen.

I debatten om personcentrerad omvérdnad framstar individanpassning som nagot nytt.
Personal erbjuds utbildningar och det finns modeller for hur personcentrering ska g till. Utan
kunskap om vilka individanpassande handlingar som redan utfors, riskerar vi dock att fa en
forenklad bild avdementa personers liv. Personcentrerad omvardnad kanbli &nnu en modell
som &ldre och personalmaéste anpassa sig till.

I projektet skaféltstudier genomforas pa tvd demensboenden, dér personalen inte
implementerat ndgon modell for personcentrerad omvérdnad. Syftet &r:

1) att utifrén en etnografisk ansats analysera hur dldre personer sjidlva agerar for att ’ta spjarn”
mot institutionens likformning.

2) att studera vilkahandlingar personalen anvédnder for att individanpassa sitt agerande i
interaktion med de gamla.

Med utgidngspunkt i Meads (1964) tankar &r interaktion av intresse eftersom ménniskans sjilv
inte kan ta form utan samspel med andra. Projektet knyter an till denna teoribildning for att
specificera de samspelsformer som éldre och personal anvinder sig av nér de ”gér
individualitet” i vardagen. Den kunskap som genereras kommer att ligga till grund for en
diskussion om olika former av individanpassningar samt ett resonemang om vad kvalitet i
dldreomsorgen innebdr.
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Andréa Wiszmeg

Creating Meaning out of Knowledge - Making sense of biological and genetic
information in a social and cultural context.

This article examines some empirical cases of different narratives where individuals try to
make sense of their biological and genetic being, existence and circumstances in a social and
cultural context. We aim at discussing how different types of knowledge from different
disciplines, sources and with different “senders” is interpreted, combined and used for
personal (or rather social and cultural) needs with the individual.

AIM

Our main interest lies in trying to see to what extent and in what ways knowledge derived
from different sources and disciplines is being interpreted, combined and integrated in the
individual’s accounts of their own lived experience and biological (and genetic) existence.
We further look at what narrative- and meaning creating function each knowledge segment
active in the narrative seems to have or seems to be allotted by the individual actor.

PRESUMPTIONS

To - as an individual - speak of one’s biological processes, state of health or genetic
predispositions and its implications and consequences, takes a whole lot of merged
knowledge from combined disciplines, to be able to make sense to both yourself and to others
in your surroundings. Confining yourself and your story strictly to e.g. neurological,
hematological or psychological terminology would severely constrict your possibilities to
both relate to other people’s experiences - and to facilitate their understanding of your
experience in a physical, social and cultural world.

Taking departure in that an individual’s lived experience takes place somewhere, and is
experienced in and with both cultural (social, psychological etc) and physical sensational
settings — it is clear that a single discipline cannot fathom, capture or supply enough
information for a human being to be able to make sense of the full experience of herself in her
surroundings.

We build our argumentation in this article upon the presumption that the human subject will
use different fragments of knowledge that she integrates into her narratives as means of
exercising agency — and by this action gaining further agency. Whether this agency is used for
sole explanatory meaning creating purposes or for decision making, is individual and varies
due to different conditions. However, the action of interpreting, combining and integrating
knowledge(s) to one’s narratives is in itself a display of agency, we argue.

Martin Gunnarson

Spianningen mellan person och patient i hemodialysens program och praktik

I mitt paper undersoker jag hur relationen mellan program och praktik tar sig uttryck inom
ramen for en medicinsk praktik. Praktiken som undersdks dr hemodialys. Till grund for
studien ligger observationer och intervjuer gjorda i anslutning till tre hemodialysenheter, en i
Riga och tvé i Stockholm.

Hemodialyspraktiken &r a ena sidan hogst standardiserad. Tre ganger i veckan kommer de av
njursvikt drabbade patienterna for att under fyra timmar fa sitt blod renat med hjélp av en
maskin. Har mots de av en eller flera skoterskor som startar, 6vervakar och avslutar
behandlingen. Under behandlingen befinner sig patienterna vid en plats bestdende av en
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dialysmaskin, en sjukhussidng och ibland ett litet bord pé hjul. P4 varje sddan behandlingsplats
avldser patienterna varandra minst tva ganger per dag, allt enligt ett minutiost utarbetat
schema.

Denna standardiserade sida av hemodialyspraktiken kallar jag 1 papret program, eftersom det
ar som saddan som den fér sin relevans ur det medicinska perspektivet. Men
hemodialyspraktiken har dven en annan sida, vilken, pa ett intrikat sétt, &r sammanfldtad med
sin standardiserade motsvarighet.

Eftersom den sjukdom, njursvikt, som hemodialyspatienterna lider av &r kronisk upprepas
behandlingen ménga ganger, inte sillan under flera &r. Den blir darfor en vana, runt vilken
personliga rutiner och ritualer skapas. Dessutom blir de andra ménniskorna - skoterskorna,
lakarna och medpatienterna — som befolkar avdelningen kénda ansikten. Inte séllan skapas
darfor relationer till dessa som &r av en personlig karaktdr. Denna sida av
hemodialyspraktiken kallar jag i papret for just praktik.

Syftet med mitt paper &r att undersoka spanningen mellan program och praktik som
begreppen har definierats ovan. Denna spénning, visar jag, kommer pa manga sétt till uttryck
1 en ambivalent relation mellan rollerna person och patient.

Maria Vallstrom

Speaking from the Silence in the Middle: Patient Action and Subjectivity in Swedish
Psychiatric Institutions 1870-1970

The aim of this project is to study institutionalized care in Sweden 1870-1970 from the
patients” perspective. Previous research has too often treated inmates of institutions as passive
objects, on which a psychiatric discourse of normality and deviance has been projected. But in
the archives of mental hospitals and health authorities, plenty of traces from patients can be
found - letters, diaries and unpublished autobiographies - sources that has never been studied
systematically.

Using theories from lan Hacking among others, and inspired by attempts in this direction by
British scholars, we want to use the accounts of the patients themselves as a basis for
investigating questions such as: How did patients describe themselves and their situation as
institution inmates? What spaces for negotiation existed in the interaction between inmates
and staff in the institutions? Which functions could patient subjectivity and self-assertion hold
in the production of psychiatric knowledge?

The participants of the project, (funded by VR) are Annika Berg, History of science and ideas,
Uppsala university and Lars Garpenhag, department of History, Uppsala universitet and
myself, ethnologist working at dep. of History. Annika is going to study letters to
Sinnesjuknimnden and Overinspektoren, Medicinalstyrelsen, and Lars is going to study
Uppsala hospital. My part in the project concerns inmates of Salberga hospital, starting 1930,
and I would like to discuss methodological issues related to my very first attempts in the
archive.
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5. Omsesidig kunskapsutveckling

Sessionsledare
Markus Idvall, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for etnologi med
folklivsarkivet, Lunds universitet

Deltagare
Georg Drakos, Institutionen for etnologi, religionshistoria och genusvetenskap, Stockholms

universitet
Maria Gardsiter, projektledare, Riksforbundet Sillsynta diagnoser

Olof Ryderberg, vd for Temabo AB (huvudman for dldreboenden)

Georg Drakos

Program, praktik och samverkan till 6msesidig nytta

Jag har privilegiet att samarbeta med de tva organisationer som Maria Gardséter och Olof
Ryderberg representerar i den hér sessionen. Pé en rad olika sétt har program och praktik
aktualiserats 1 véart samarbete. Riksforbundet séllsynta diagnoser har ett eget politiskt program
som mal for sin praktik. Vart samarbete har hittills bestatt av att utveckla och genomfora en
kurs vid Stockholms universitet, Diagnoser och identitet, dir tvd kategorier av studenter varit
sarskilt framtrddande, yrkesverksamma inom vard och omsorg samt personer med
funktionsnedséttningar. Som ett resultat av samarbetet har vi ocksa kunnat framstilla
kursboken Diagnos och identitet (Drakos & Hydén 2011), som bade véander sig till
universitetskurser och utbildningar utanfor universitet och hogskolor.

Aldreomsorgsforetaget Temabo AB har forvisso ocksa sitt (omsorgs)politiska program och
sina mangfacetterade praktiker. Vart samarbete har inletts med min dokumentation och studie
av ett pagéende pilotprojekt i vilket en grupp mén och kvinnor i ett dldreboende fér hjdlp att
framstilla egna berittelser i ord och bild i form av digitala kortfilmer som slutprodukt. Min
medverkan syftar bland annat till att i en forlangning utveckla forslag till hur de boendes
berittande kan tas tillvara som en mangsidig resurs for sdvil de boende sjilva och deras
nérstdende som for personalen i boendet.

Som lektor och forskare forhaller jag mig ocksa till det egna ldrosétets program och praktiker.
I mitt inldgg kommer jag att reflektera 6ver mojligheter och begrénsningar att utveckla former
for omsesidigt kunskapsutbyte med avseende pa de program och praktiker som konfronteras i
varje samarbete mellan universitet och externa aktorer.

Maria Gardséter

Riksforbundet Sillsynta diagnoser

Riksforbundet Séllsynta diagnoser dr en intresseorganisation for ménniskor som har olika
typer av séllsynta diagnoser och for deras nirstdende. Att ha en sdllsynt diagnos innebér ofta
flerfunktionshinder och kontakter med upp till trettio olika virdgivare. En aspekt som
ytterligare komplicerar livet for manga diagnosbirare ér att manga personer med
syndromdiagnoser ocksa har kognitiva funktionsnedséttningar. Kontakten med och
samordningen av vardgivare blir for dessa méanniskor ofta komplicerad. Svarigheterna stills
pa sin spets da den kognitiva funktionsnedsdttningen inte alltid gar att diagnosticera.
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Som funktionshinderorganisation samarbetar vi ofta med andra verksamheter och i detta fall
handlade det om att forsoka skapa och utveckla kunskap kring en, vad vi trodde var en mer
eller mindre specifik mélgrupp.

Samverkan med akademisk verksamhet har for forbundets olika verksamheter inneburit ett
nytt djup och en ny forstaelse for de tidigare forenklade forklaringarna till varfor vara
medlemmar har det som det dr. Framfor allt har ett nytt sétt att se till, lyssna pa och analysera
méinniskors beréttande och beréttelser varit givande. Berittelsernas sammanhang - den mer
generella kunskapen kring diagnos och identitet som fenomen, har ocksé inneburit att vi som
arbetar med dessa grupper lyft blicken och dels forstatt komplexiteten bittre och dels insett att
det inte finns négra enkla svar pa fragestillningar inom detta &mne. Men formerna for
samverkan kan sikert utvecklas, vilket vi gérna diskuterar vid sessionen.

Olof Ryderberg

Temabo AB

Var verksamhet

Temabo ir ett dldreomsorgsforetag som startade 2007 och driver idag sju dldreboenden med
totalt 600 platser. Temabos mal &r att alla boende ska fa mojlighet att leva hela livet. Vi har en
salutogen vardegrund och utgar fran ett relationsinriktat och hélsofrimjande forhallningssétt
nér vi skapar meningsfullhet for den boende. I vart forandringsarbete prioriterar vi den sociala
nivan och den boendes behov av samhdrighet med andra. Var uppfattning om vad
meningsfullhet innebér grundar sig pé en vetenskaplig och beprévad ideologi, salutogenes.
Den bygger pa Aaron Antonovskys teori KASAM = kénsla av sammanhang dér begriplighet,
hanterbarhet och meningsfullhet dr centrala.

Problemformulering

Nyckeln till framgang for svensk dldreomsorg dr vara medarbetare. Deras kompetens,
engagemang, delaktighet och stolthet 6ver sitt yrke avgdr hur bra dldreomsorgen kommer att
bli i framtiden. Férutom att rekrytera ritt medarbetare och ledare blir var uppgift att ge dem
ritt forutsittningar. En véldigt liten andel av personalen inom svensk dldreomsorg har
erfarenhet av att arbeta salutogent och relationsinriktat. I utbildningsprogrammen finns fa
inslag av detta synsitt och det dr vanligt att nyutexaminerade studenter snarare bar med sig ett
sjukvérds- och uppgiftsorienterat synsétt. Det stéller stora krav pa oss som organisation att
utveckla nya metoder som gor att vi béttre kan ta till oss ny kunskap (och nya riktlinjer frdn
Socialstyrelsen). Vi maste bli mycket battre pa att 6ppna upp vara verksamheter fér den
akademiska vérlden och inspirera véra medarbetare till att bli nyfikna pa att ta till sig ny
kunskap.

Tankar om samarbetsformer och vad dessa kan tillféra verksamheten

Temabo anser att det dr nddvindigt med ett néra partnerskap med hogskolor, universitet och
gymnasieskolor for att kunna na vart mal med dldreomsorgen. Under 2011 har vi paboérjat
nésta steg 1 utvecklingen genom att satsa pa 1angsiktiga samarbeten med forskare, larare och
studenter for att fordjupa kunskaperna om hur vi méter de boende som individer pa deras
egna villkor. Dessa samarbeten ger Temabos medarbetare nya vil empiriskt forankrade
kunskaper som underlag till vidareutveckling av metoder och arbetssitt for att bevara hilsa
och skapa meningsfullhet for den boende. Véra partners bistdr med pedagogisk kompetens,
forskarkompetens och en vidareutveckling av vard- och omsorgskvaliteten 1 verksamheten.
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Temabo bidrar i sin tur med rekrytering” av édldre som vill delta i forskningsprojekt samt
bidrar till att kunna hoja kvaliteten pa vardutbildningarna.
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6. Makt och Praktiker

Sessionsledare
Asa Alftberg, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for etnologi med
folklivsarkivet, Lunds universitet

Deltagare
Karolina Wiell, Ekonomisk-Historiska institutionen, Uppsala Universitet

Lars-Eric Jonsson, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for etnologi med
folklivsarkivet, Lunds universitet

Andreas Vilhelmsson, Nordic Research Academy for Mental Health, Nordic School of Public
Health (NHV)

Markus Idvall, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for etnologi med
folklivsarkivet, Lunds universitet

Karolina Wiell

”Ma de lirdomar, som de gifva, linda till efterféljd och vilfird!” Spridning av det
privathygieniska budskapet under perioden 1880-1920

"Md de ldrdomar, som de gifva, ldnda till efterfoljd och vilfdrd! (1895, Idun nr 5) Sa
avslutas de inledningsord med vilka artikelserien Huden och dess vdrd av medicine lic. och
dermatolog Arvid Afzelius presenterades som publicerades 1 fyra nummer i tidskriften Idun
1895. I artikelserien borjar Afzelius med att podngtera att hudens hélsa ar av lika stor
betydelse som 6vriga kroppens hélsa. Han menar att okunskapen kring huden ér allt for stor
och att minga av dem som drabbas av hudsjukdom upplever detta skamligt. Han poéngterar
ocksa att ménniskor med en synlig hudsjukdom eller bristande personlig hygien behandlas

samre dn andra manniskor. Losningen pé problemet dr enligt honom framforallt tval och
vatten.(1895, Idun nr 5-8)

Detta édr den typ av texter dér hudens vard stér 1 centrum i1 form av ett privathygieniskt
budskap (de budskap om bad och hudens renlighet som formulerades runt sekelskiftet 1900)
som kommer studeras 1 detta paper. Papret bestar av den tredje och avslutande
undersdkningen som formar min licentiatavhandling om formuleringen och
kunskapsspridningen av det privathygieniska budskapet under perioden 1880 till 1920. Dér
den Overgripande tanken &r att knyta samman upptickten av bakterier och mikrober under
mitten av 1800-talet med den stora privathygieniska trend som karaktiriserar 1920—40-talets
Sverige.

Syftet med detta paper ir att studera de budskap om behovet av en forbattrad personlig hygien
som fors ut till allmédnheten. For att genomfora denna undersokning kommer jag att anvinda
mig av material sdsom larobdcker i skolan och tidskrifter riktade mot allmdnheten. Materialet
kommer att studeras och analyseras med hjélp av en ideologisk textanalys dér texternas
budskap stér 1 fokus. Undersokningen besvarar fragor som; hur det privathygieniska
budskapet formuleras, om det formuleras olika for olika mottagargrupper, om det férindras
over tid och om det &r av ideologisk karaktar.
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Lars-Eric Jonsson

Psykiatrin skriver historia: Psykiatrins historia som vardpolitisk resurs

Att skriva historia dr att skriva om fordndring. Det handlar om hur det inte ldngre dr. Men
ocksa om hur det skulle kunna vara. Det forflutna kan vi ta avstand fran eller langta tillbaka
till. Hur vi dn forhéller oss, skriver vi alltid historia i forhallande till vér egen samtid.

Jag ska ldgga fokus pé psykiatrins egen historieskrivning och framforallt den som skrevs
inom ramen for vardpolitiska utredningar och program under 1970- och 80-talen. Studien
riktar ocksé blicken mot de bilder som anvindes for att gestalta det forflutna och argumentera
for fordndringar.

Undersokningen har sin forutséttning i att all vilja till forédndring tar sin utgdngspunkt i
forhallningssitt inte bara till samtiden utan ocksa till det forflutna. Detta var inte bara
uppenbart nir den vetenskapliga psykiatrin fick sitt genomslag under decennierna kring
mitten av 1800-talet. Det forflutna ingick ocksé i argumentationstekniker som anviandes nir
institutionernas tvangsvard skulle ldmnas.

Historien framtrider i dessa texter som ndgot att ta avstdnd frdn. Samtiden och framtiden, dit
utredarna och rapportforfattarna i mina exempel ville, tycktes framstd som tydligare nir den
kunde kontrasteras mot det forflutna, oavsett om det verkligen tillhorde det forflutna eller om
det forefoll infiltrera samtiden i form av det otidsenliga. Det forflutna var i detta avseende ett
redskap for att fortydliga det aktuella psykiatriska programmet.

Andreas Vilhelmsson

Depression, public health and medicalization

Main aim:

The overall aim of this thesis is to describe and discuss mental ill health in terms of
depression from a medicalization perspective. This is done by looking at views of depression
from a societal perspective (Study I-II), but also from an individual patient perspective (Study
[I-1V). The concept of medicalization provides one theoretical foundation for this thesis.

Research questions:

Paper I: The aim of this article is to explore, problematize, and discuss the issues of what it
means that mental ill health is a great public health problem. In order to be able to accomplish
this we try to answer four questions:

(1) What is the meaning of ‘mental ill health’?
(2) What is the meaning of ‘public health’?
(3) What is mental ill health in public health?

(4) What is the meaning of ‘medicalization® in public health?

Paper II: This study aims to analyze how the image of depression has developed in the Nordic
countries since the 1960s and 1970s. We do this by trying to answer the questions:
(1) How has the psychiatric discourse evolved in the Nordic countries during the last 30-
40 years and what impact has it had on depression as diagnose?

(2) What part does medicalization have in this development?
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Paper III: This study aims to analyze consumer reports on antidepressants. We do this by
trying to answer the question:
(1) What can we learn from consumer reports on side effects with antidepressant
medication?

Paper IV: The aim of this study is to qualitatively analyze the narrative part of consumer
reports made to an internet-based reporting system in Sweden. We do this by trying to answer
the questions:
(1) What understanding do consumers have of depression and their antidepressant
treatment?

(2) In what ways (if any) can their views be related to medicalization?

Markus Idvall

Kroppen som transnationell gava. Organutbytesorganisationer som kulturellt fenomen
Norra Europa kénnetecknas av sina transnationella organutbytesorganisationer inom det
medicinska féltet organtransplantation och donation. I Norden finns Scandiatransplant, pa
kontinenten med Tyskland i spetsen Eurotransplant och i Baltikum Balttransplant (och
dessforinnan under den sovjetiska tiden Intertransplant). De transnationella
utbytesorganisationerna har sin grund 1 samarbetet mellan medlemmarna som utgors av
transplantationsenheter i de olika ldnderna. Njurar, hjirtan, lungor och levrar utbyts over
nationsgrinserna i olika omfattning och utifrén olika regler och riktlinjer. I min presentation
ska jag problematisera dessa i varierande grad formaliserade organutbytespraktiker utifrdn en
diskussion som tar avstamp 1 Marcel Mauss gavoteori och Benedict Andersons
nationsbegrepp. Syftet dr att diskutera pa vilket sétt den biomedicinska och bioteknologiska
praktiken har forvandlat kroppen till en dyrbar resurs i transnationella gavokontexter.
Metodologiskt bygger presentationen pa ett filt- och intervjuarbete i Ostersjdregionen under
perioden 2008 till 2010.
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7. Diagnos

Sessionsledare
Max Liljefors, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for konsthistoria och visuella
studier, Lunds universitet

Deltagare
Birgitte Hansson, Center for Sundhedsfremme Forskning, Roskilde Universitet

Niclas Hagen, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for etnologi med
folklivsarkivet, Lunds universitet

Anne Leonora Blaakilde, Center of Healthy Aging, The SAXO-institute, Dept. of Ethnology,
University of Copenhagen

Kristofer Hansson, Institutionen for kulturvetenskaper, Avdelningen for etnologi med
folklivsarkivet, Lunds universitet

Birgitte Hansson

Borgerstotte. Et alternativt program og praktik i psykiatrien

At blive diagnosticeret med en psykisk sygdom betyder at personen ma lare at orientere sig
pa nye mader 1 relation til sig selv, sit hverdags- og arbejdsliv. Disse nye laereprocesser
foregar primaert gennem kontakten og interaktionen med de professionelle pé de
behandlingspsykiatriske velferdsinstitutioner, hvis praksis grundleggende bygger pa det
medicinske paradigme.

Forskningen peger bl.a. pé, at i medet mellem individer og velferdsinstitutioner opstér der en
proces, hvor der skabes psykiatriske patienter. Konstruktionen af begrebet psykisk sygdom
med tilherende diagnoser, interventionsformer og behandling sker med udgangspunkt i det
medicinske paradigme. Praktikken er at borgerens situation bliver afklaret ud fra institutionelt
fastlagte diagnoser og forstdelsesrammer og borgeren indpasses i kategorier i forhold til de
handlingsmodeller og behandlingsmetoder de psykiatriske institutioner rdder over.

En psykiatrisk velfaerdsinstitution afspejler altid et bestemt program og made at anskue
verden pa, som influerer pa de professionelles handlinger. En praktik, hvor menneskets
problemer oversettes til et systemsprog. Det institutionelle program og praktik forudsatter at
borgerne tilpasser sig institutionens logik og patager sig bestemte identitetskonstruktioner.
Det er en praktik, hvor patientens problemer ikke kun defineres, men ogsé bliver produceret i
relation til institutionens kategorier.

I mit Ph.d. projekt har jeg udviklet et alternativt program og praktik, hvor nogle borgere
stotter patienter som er indlagt pa 3 psykiatriske afdeling og felger borgerne i hverdagslivet
efter udskrivelsen.

Forskningsresultater 1 dag peger pd vigtigheden af at inddrage stette fra andre mennesker som
har lignende erfaringer, nar psykisk syge skal opna bedring og et sundere liv. Begrebet
“Borgerstotte” anvendes for at betegne en sddan stette. Selv om vi har disse forste
forskningsresultater, er der begranset viden om, hvilken specifik betydning borgerstotte
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faktisk har for den enkeltes sundhedsfremmende processer. Samtidig mangler der forskning i
det psykiatriske felt, hvor sundhed betragtes som en del af menneskets hverdagsliv.

De empiriske data genereres gennem narrative livshistorie interviews med patienter m.m.
Tanken er at folge borgernes @ndringer i1 og hindteringen af deres sundhedsproblematikker.

Milet at skabe viden om hvordan borgere der er blevet diagnosticeret med psykisk sygdom
oplever deres identitets —og laererprocesser set i et hverdagslivs perspektiv og hvordan
sundhedsfremme praktiseres 1 samspil med en borgerstatte, som en mere hverdagslivs
orienteret sundhedsfremmepraksis. Der vil blive udviklet viden om hvilke muligheder og
barrierer borgerstottepraksis har i relation til en sundhedsfremmepraksis. I sidste ende er
madlet at skabe viden om betydningen af og praksissen med borgerstotte som metode til en
alternativ sundhedsfremme praksis i et konkret distrikt i Danmark, hvor der bliver taget
hensyn til, at sundhed er en del af menneskets hverdagsliv.

Niclas Hagen

Between Genotype and Phenotype - Predictive Genetic Testing and the Natural Attitude
The development within genetics has made it possible to conduct predictive genetic testing
for a number of more or less severe diseases. This means that individuals can get information
on whether they are gene carriers of genes for genetic diseases before these genes gives rise to
tangible and clear symptoms in the tested individual. These predictive genetic tests give rise
to a border zone between what we can discern and what we can not discern. The article
analyses this ambiguous and tension like zone with respect to the question of the normal and
pathological. The analysis will be preformed on the basis of two concepts within genetics: the
genotype and the phenotype.

Anne Leonora Blaakilde

Diffuse lidelser - diffuse vandringer. Om smertebehandlingsidealer og smertepatienters
praksis

Med udgangspunkt i den konkrete lidelse fibromyalgi diskuteres forholdet mellem forskellige
smertebehandlingsregimer for patienter med diffuse lidelser, og den praksis, som disse
patienter lever med og udferer i deres hverdagsliv, nar de forseger at handle for at skabe et
taleligt liv, dels ud fra rddgivning og anbefalinger fra de forskellige
smertebehandlingsregimer, dels ud fra deres egne erfaringer med, hvad der virker og hvad der
ikke virker.

Patienterne onsker 1 hoj grad hjelp og retningslinjer, men det viser sig, at de forskellige
smertebehandlingsregimer dels reprasenterer vidt forskellige tilgange, som kan vare
modsatrettede, dels at de faktisk ogsé reprasenterer en faelles opfattelse, nemlig at det bedste
middel mod smerter er ignorance; enten begrundet i manglende objektiv bevisforelse eller i et
forseg pd at undgéd smerteoplevelser ved at ignorere dem.

Som resultat af dette efterlades fibromyalgipatienter i et felt, hvor de mé navigere diffust
omkring.
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Kristofer Hansson

Krisbegreppet i psykiatrin. Krisens sociala och kulturella betydelse i 1970-talets
psykiatri.

I borjan av 1970-talet kom allt fler psykiatriska kliniker i Sverige att infora krisbehandling
som ett alternativ till mer traditionella psykiatriska behandlingar. Denna vérd kom till en
borjan att bedrivas som forsoksverksamhet i mer 6ppna vardformer. Ménniskor i akut
krissituation skulle tas emot utan véntetider och genom en kort och intensiv kontakt ville
sjukvarden undvika sjukhusinldggning och langvarig sjukskrivning. Dessa tankegangar var pa
inga sdtt nya utan under 1960-talet hade en diskurs véxt fram dir inldggningen hade fatt allt
mer kritik.

Men det var inte enbart kritiken som hade okat, utan framvéxten av ett nytt psykoanalytiskt
perspektiv pa ménniskan véxte sig allt starkare under 1960-talet. I detta perspektiv var
méinniskans kris central for att forsta hur hon utvecklas som ménniska genom hela livet. |
Sverige var det psykiatrikern Johan Cullberg som 1 sin skrift "Det psykiska traumat” (1971)
introducerade kris-perspektivet. Skriften kom att bli central for manga av de psykiatriska
kliniker som under 1970-talet arbetade med krisbehandling.

Genom att ta utgangspunkt 1 hur psykiatrikerna sjédlva presenterade sina forsok med
krisbehandling i bland annat ”Lékartidningen” vill jag i detta paper undersdka hur synen pé
den psykiatriska patienten fordndrades under 1970-talet. Hur brukades krisbegreppet av
psykiatrikerna? Vilka sociala och kulturella betydelser fick krisbegreppet inom psykiatrin?
Vilken ménniskosyn inom psykiatrin skapade krisbegreppet?
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Inbjudan

Forum for humanistisk-samhdllsvetenskaplig hélsoforskning
bjuder in till forskarkonferens kring temat

Program och praktik

Tid: 1-2 december 2011.
Plats: Lunds universitet, Institutionen for Kulturvetenskaper, Biskopsgatan 7 Lund

Med temat program och praktik vill vi sérskilt uppmana forskare att reflektera 6ver vad som
sdgs och vad som gors inom hilso-, medicin- och sjukdomsrelaterade verksamheter, saval i
nutid som 1 det forflutna.

Med program avses till exempel véardpolitiska uttalanden och viljeyttringar av olika
slag, beskrivningar eller bilder av hur t.ex. vard och omhindertagande bor vara beskaffad,
larobockers beskrivningar av onskviarda metoder, vardformer, omhindertaganden, ingrepp
etc., eller andra sorters vigledande utsagor, bl.a. i massmedia, som anger hur ndgot bor vara
beskaffat, ska utforas eller pd annat sitt riktas mot en 6nskvérd omsittning i handling.

Med praktik menas t.ex. handlingar, handgrepp och genomforande, tysta eller fotade i
nagot slags program. Har ingar ocksa upplevda och beskrivna relationer mellan t.ex.
vardtagare, klient eller kund och olika vardgivare eller producenter av vard, behandling och
omhéndertagande eller andra aktiviteter, rum eller materiella alt. immateriella produkter inom
medicin- och hilsofiltet.

Konferensen vill gdrna att deltagarna reflekterar Gver dessa tva begrepp, vart och ett
eller i relation till varandra i1 empiriskt, metodologiskt, killkritiskt eller annat avseende.
Konferensen vilkomnar ocksa bidrag om de epistemologiska, etiska och
representationsteoretiska perspektiv och paradigm som ligger bakom, uttrycks genom eller
utesluts fran sddana program och praktiker som angivits ovan.

Konferensen dr oppen for savil disputerade som odisputerade forskare. Forumet vill
girna fornya forskningen och uppmanar darfor sidrskilt nya forskare inom medicin- och
hilsofiltet att delta. Konferensen vilkomnar sérskilt papers som presenterar pdgaende
forskningsprojekt och/eller intressanta och svérlosta problem av empirisk, metodologisk
och/eller teoretisk art.

Vi hoppas att du vill medverka. Ange i anmélan om du vill delta med eller utan paper.
Om du vill 1agga fram paper, ange titel och ett abstract om max 1500 tecken.

Skicka ditt abstract senast 1 oktober till kristofer.hansson@kultur.lu.se.

Deltagande i1 konferensen &dr kostnadsfritt. Varje deltagare far sjilv bekosta resor och

uppehille.

Valkommen!

Organisationskommittén i Lund, Institutionen for kulturvetenskaper: Asa Alftberg, Kristofer
Hansson, Markus Idvall, Lars-Eric Jonsson, Max Liljefors, Gabriella Nilsson.

Forum for humanistisk-samhdllsvetenskaplig hdlsoforskning ar ett nationellt nitverk som samlar
forskare med skiftande &mnestillhorigheter inom humaniora och samhéllsvetenskap med ett
gemensamt intresse for hilsoforskning.
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Tuna vé'gen

Hitta till Institutionen for kulturvetenskaper

Det dr gangavstand till det mesta 1 Lund. Frdn Lunds tadgstation gir du Sankt Petri Kyrkogata

(vid Clemenstorget), Paradisgatan till Tomegapsgatans slut.

Med buss: Ak buss 1 fran Clemenstorget och kliv av vid hallplats Solvegatan.

Adressen dr Biskopsgatan 7
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