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Jag klev in pa det stora §ukhuset, dler snarare vacklade in for jag hade ordentligt ont i
vander kna efter at ha hdka omkull i snddasken utanfor Handeshogskolan.
Receptionisten tittade pd mig genom et par runda oinfattade glasdgon vilket gav et
mycket intellektud It intryck.

"Vilken Klinik skl ni till?" fragade hon vanligt.

Jag hann inte siga mer én "Jag har vddigt ont i mitt kn& och ...” innan hon avbrét mig
nagot mindre vanligt och pdpekade at det inte var ett svar pa fragan "Vilken klinik?’
Jag gav et nytt diffust svar "Jag behover en lakare sm kan stéla en diagnos, sa att jag
sedan far [amplig behandling; négon som kan négot om knén.”

Hon log lite medlidsamt "Det & lange sedan vi hade nagon almanpraktiker har. Nu &
naturligtvis dla specidige™.

"Naturligtvis’ inst8mde jag for ait inte verka totat okunnig "och de kan v dla gdla
en enkel diagnos sa det spdar kanske inte si stor roll vem jag bestker, se efter om
négon & ledig.”

"Ni & vd inte A nav at ni tror at diagnosen & oberoende av vilken klinikk som
sdler den” sa hon. "Vaije l&kare utgar fran olika ontologiska och episemologiska
antaganden.”

Jag blev lite Gverraskad, men hon fortsatte obesvérat.

"Pa I-kliniken ser man ofta problem som infektioner och fored& medicinering, PA S
brukar de rekommendera psykoterapi och pa O opererar man som standard.

”Kan man inte borjamed att ta en rontgen” féredog jag.

Hon log &t overlagset "Inser ni inte hur svart det & ait tolka och ge mening & en
rontgenbild. Det & manga & sedan vi hade endast en rontgenavddning har pa
gukhuset. Blir ni rontgad hos dr Strand sa har ni formodligen en fraktur. Dr Brun
diagnostiserar ytterst sillan négon fraktur utan det & oftast muskelbristningar.”

Jag tyckte mig kénna igen vissa resonemang, men framh&dade me envig éan
hoppfullt. "Finns det ingen gemensam medicink beddmning som ait benbrott skl
gipsss?’ fragade jag.

"Vi pratar inte lahgre om medicinvetenskapen utan medicinvetenskaperna. Vi har gjort
upp med den pogtivigiska illusonen at det finns en vetenskap. Nu & det hogre i tak.
Jaom man & Klinikchef forstas, for inom kliniken krévsju en viss samsyn.”

Hon fortsatte efter en kort paus "Ni kanske & intresserad av ett annat perspektiv.
Vafor inte tda med fackets ordférande sa kan ni fa beyst vad det betyder for
personden hé& om ni blir inlagd. Forutom medarbetarperspektivet sa har vi fordas
ocksa olika ledningsperspektiv. Ni kanske undrar vad en eventuell operation betyder
for gukhusets ving och forlustrékning? Sa finns forsds ocksa ett mindre ekonomiskt
ledarperspektiv. Hur upplever foretagdedningen din person som margindinfluens i vér
socidla gemenskap?’



Det gjorde s3 ont i knét at jag nddgades erkdnna min begransning till det egocentriska
predikamentet, istéllet for att lockas av §ukhudedningens vidare perspektiv.

"Det & hdt okg. Vi lever dla i en subjektiv vison, men vi maste dd ocksa ta et
ansvar for de existentiellavalen.” pdpekade hon en aning tillréttavisande.

Jg kiande mig lite skamsen som forsokt smita ifran en rad exidentidla
dédlningstagandei en infantil auktoritetstro till personer i vitarockar.

"Ni inser val att kndvarket & en psykosomatisk socia konstruktion” sade hon

"Jo, men den k&nns som en mycket redl foretedss” forsokte jag lite lamt "Jag kénner
mig mer som en biologisk kongtruktion i behov av rekonstruktion”.

"Det & klart att ni & starkt paverkad av er forforstaelse” sa hon lite forlétande.

Négot trostad, men fortfarande i upplevelse av ett behandlingsbehov forsokte jag igen.
Skulle inte hon som mer bevandrad i medicinen kunna ge en rekommendation av
lamplig klinik. Ng det kunde hon inte, men hon berdtade att for patienter som inte
riktigt fortar de nya vetenskgperna sa har gukhuset som komplement anlitat en
tibetansk medicinkvinna. Vi lever jui ett méngkulturelt samhéle.

"Anvander hon inte bara rokelse och boner?’ frdgade jag och blottade darmed mina
modernistiska fordomar mot premodernistiska ingkter och kunskaper.

"Bara i 9n privatpraktik” sade receptionisten. "Hé&r jobbar hon som underkonsult med
att fordela patienter mellan olika kliniker.”

Detta |4 ju som nagon att ty sig till for en vilsen paient, sa jag bestdmde mig for at be
henne om et rad.

"Min grundmetodik & ait dakta en kyckling och sedan skéda Tao i indvorna. Men om
du tycker det & oedtetiskt eler oetiskt sa kan jag lagga en gjarna med Tarotkort
igdlet” erbjod medicinkvinnan generdst. "Jag har et brett produktsortiment for ait
kunna nischa in olika marknadsssgment” tillade hon rutinerat vilket gjorde mig lite
forvénad. Men med ndgon eftetanke si framstod dock medicinkvinnan pa det
moderna gukhuset som hogst naturlig och jag k&nde en djup beundran for den
smidighet med vilken det premoderna och det postmoderna samarbetade. Det fanns en
gdarnas gemenskap.

Vd framme vid den av kycklingindvor rekommenderade kliniken mottes jag av en
ung man. "Vadkommen, tack for att du vade et universtetsgukhus och dérmed stoder
de medicinska diskursvetenskapernd’ sa han "Jag har antagit en voluntaristisk
manniskosyn A med mitt aktorsorienterade synsiét antar jag at du odeterminerat
kommit hit.” Jag funderade forst pd att protestera och beréita att det var min Kama
som determinerat mig hit, men igdlet nickade jag ingdammande. Sent omsider insg
jag hur enfadigt induktiv en sddan kommentar hade vait. Han hade ju forskarens fulla
frinet at gora vilka antaganden han ville, medan jag ju bara var teoriimpregnerad
empiri. Jag kande mig upprymd Over at antligen ndtt viss inskt i den nya
vetenskapssynen. Nu dterstod bara den praktiska detaljen med det onda knét.



