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En viktig insikt som Susan Sherwins
bok »Bioetik i ett feministiskt per-

spektiv» förmedlar är att kvinnans valsi-
tuation ofta präglas av dubbelbindning-
ens mekanism: vare sig du gör det ena
eller det andra gör du fel. En ytterligare
insikt är att den största risken för för-
tryck finns där fördomsfullheten är så
genomträngande att den blir osynlig. Ett
exempel på det senare var Agnes Wolds
och Christine Wennerås avslöjanden
härom året att Medicinska forskningsrå-
det systematiskt hade gynnat manliga
sökande i sin tilldelning av forsknings-
pengar. Detta har sedan lett till en fort-
satt avtäckning av skenbart könsneutra-
la teorier och praktiker inom det medi-
cinska vetenskapssamhället. Inom filo-
sofin, denna den mest ursprungliga
manliga bastion, har det också varit trögt
i portgången för kvinnor. Bioetik är ett
ur denna aspekt speciellt försummat
område, och Susan Sherwin presenterar
med sin bok, vad jag vet, en första femi-
nistisk analys av frågor inom medicinsk
etik som tidigare framställts som köns-
neutrala. Någon liknande diskussion
finns till exempel inte i den danska bo-
ken »Medicinsk etik», redigerad av Da-
niel Andersen, m fl, från 1987. Clarence
Blomquists klassiska »Medicinsk etik»,
från 1971, klarar sig något bättre vid en
jämförelse. Susan Sherwins bok borde
därför komma till god användning i all
vårdutbildning.

Olika moralresonemang 
för män och kvinnor
Boken är uppdelad i tre avdelningar,

vilka speglar de tre uppgifter författaren
ställer sig. Först presenteras de teoretis-
ka grunderna för en feministisk bioetik.
Inom den traditionella etikens område
finns tidigare tre huvudinriktningar:
den kantianska pliktmoralen, den utili-

taristiska lyckomoralen samt den kon-
traktfilosofiska inställningen (där män-
niskans egenintresse är grunden). Des-
sa moralfilosofins »mainstream» är
mycket abstrakta och generella model-
ler för moraliskt handlande. De utgår
alla från den ahistoriska, självförsörjan-
de, »atomiserade» individen och leder
till abstrakta moralresonemang, som
kretsar kring oberoende aktörers rättig-
heter. Men denna typ av resonemang
täcker oftast inte den moraliska verklig-
het som kvinnor lever i, ty där är det de
som tar hand om och bär ansvar för om-
sorgen om barn, äldre och sjuka. Om-
sorgs- eller ansvarsetik gäller i den
kvinnliga praktiken medan rättviseeti-
ken dominerar i den manliga.

Abortfrågan är ett typexempel, där
traditionella moralteorier handlar om
individens frihet, den enskildes val och
vars och ens äganderätt till den egna
kroppen. Men, menar författaren, mora-
liskt handlande äger rum i faktiska livs-
sammanhang, och dessa präglas alltid
av de personer som ingår i situationen
samt, inte minst, av deras inbördes rela-
tioner. En feministisk etik tar därför
hänsyn till den faktiska kontexten och
hänvisar – vad gäller till exempel abort-
frågan – också till kvinnans känslor för
fostret, hennes förhållande till partnern,
till andra barn som hon eventuellt har,
samt hennes övriga förpliktelser gent-
emot såväl sig själv som andra. Detta
med abstrakta kontra kontextrelaterade
argument är över huvud taget en ge-
nomgående skillnad mellan patriarkala
och feministiska teorier.

Specifika problem analyseras
I bokens andra del analyseras speci-

fika problemområden; vid sidan av
abortfrågan också de nya reproduk-
tionsteknologierna samt de etiska
aspekterna av forskning på människor. I
alla dessa frågor kan samma ståndpunkt
förfäktas av såväl feminister som icke-
feminister, men det sker, visar författa-
ren, från olika utgångspunkter.

Patologisering av kroppsliga
tillstånd ägnas ett avsnitt
I den tredje och sista avdelningen tar

författaren upp ett viktigt och konflikt-
fyllt område, nämligen tendensen att
patologisera olika kroppsliga och men-
tala tillstånd, som är typiska för kvinnor
och som betingas av deras naturliga ut-
veckling eller kulturellt sociala situa-
tion. Således påstås ibland att både
menstruation och menstruationsbortfall
(antingen genom graviditet eller meno-

paus) lämpligen bör behandlas medi-
cinskt. Att beteckna menstruation som
ett patologiskt tillstånd är, i en historisk
tillbakablick, ganska nytt. Fram till
1800-talet sågs menstruationen som nå-
got nyttigt och bra för kroppen, ett sätt
att göra sig av med orenheter. Patologi-
serandet av kvinnliga kroppsliga till-
stånd har också ofta visat sig vara ett led
i kampen mot kvinnlig emancipation.
Susan Sherwin använder bland annat
PMS (premenstruell spänning), vars
bana som »medicinsk diagnos» går från
1931, då det lanserades första gången,
till 1987, då det amerikanska psykiatri-
samfundet uppförde det på den officiel-
la diagnoslistan, för att illustrera sitt re-
sonemang. Sjukdomar är med andra
ord, som också Susan Sontag hävdat,
metaforer – något mer eller annat än
rent individuella, fysiska händelser. De
ingår alla i ett socialt, kulturellt och
etiskt sammanhang. •
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Medicinens historia eller den medi-
cinska kulturen är ett ämne som

under lång tid levt en undanskymd till-
varo i skuggan av »vårdideologier»,
»helhetssyn», »omvårdnad», »medi-
cinsk sjukvårdspolitik» m m. Under se-
nare år har glädjande nog ett flertal ini-
tiativ tagits för att »uppgradera» detta
ämne. Några exempel på denna föränd-
ring är det nytillkomna Medicinhisto-
riska museet vid Karolinska sjukhuset
och Läkartidningens initiativ att publi-
cera de »medicinhistoriska pauserna»
som ibland blir det man hinner läsa i Lä-
kartidningen.

Kombinerar medicinska
kunskaper och humanism
Ett annat gott exempel på ett medi-

cinhistoriskt initiativ är boken »Hjärtat.
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