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Hur beskriver man smirta? Kan smidrta midtas i
siffror? Hur prdglar radsla, ovisshet och andra
manniskors attityder vara upplevelser av smiarta?
Varfor 4r det svart att behandla smdrta? Hur kan
skbénlitteraturen forma fOrstidelsen av smidrta?
Anna Ovaska skriver.
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”En av smdrtskalornas funktioner’, for-
klararmin far, “dr att skydda ldkarna —
att bespara dem lite emotionell smdrta.
Det drmycket lattare att hora ndgon be-
skriva sin smdrta som tio’an som en het
eldgaffel som kors in i ens hjdrna genom
ogat.” (Biss 2008, 24)

I den amerikanska férfattaren Eula Biss ly-
riska essd ”The Pain Scale” (2005) beskriver
forfattaren sin egen erfarenhet av kronisk
smirta och de antaganden och uppfattning-
ar om smirta hon lart sig sedan barndomen.
Samtidigt ar den en reflektion 6ver hur smér-
ta 6verhuvudtaget kan beskrivas. Essén dr ut-
formad enligt VAS-skalan, som ofta anvinds
ivarden for smartbedomning. Enligt denna
bed6ms smirtan numeriskt pa skalan ett till
tio. Biss text dr indelad i avsnitten 1—10, och
under varje nummer finns en beskrivning av
vad siffran i praktiken kan innebara. Enligt
VAS-skalan betyder noll ”ingen smirta” med-
an tio betyder "virsta tinkbara smarta”. Men
genast nir Biss forsoker forsta betydelsen av
dessa siffror stéter hon pa problem. Ar det
overhuvudtaget mojligt att inte kdnna smar-
ta alls (noll)? Var borjar den smérta som det
4rrimligt att mita? Artill exempel ett den typ
aveksem som orsakas av giftsumak, eller sve-
dan aven nagelbandsfliki fingret? (Biss 2003,
7.) Hur ska man 6verhuvudtaget gestalta né-
got sa undflyende som smérta?

Genom en brist i min_fantasi, elleri mig,
harjag insett att den smdrta jag kdnner
alltid drdenvarsta tdnkbara smdrtan.
(Biss 2005, 24)

Upplevelsen av sméirta ar subjektiv och
kontextbunden, och alla skalor for smart-
bedémning dr oundvikligen slumpmassiga.
Méanga kritiker har papekat att anvindning-
en avsadana skalor och kravet pa att indivi-
den ska sitta ett numeriskt virde pa sin for-
nimmelse doljer den levda erfarenheten av
sméartan. Likarvetenskapen har haft férvana
att sOka objektiva tecken pa smarta, "bevis”:
om inget annat sa atminstone en siffra som
kan anges for smirtan och saledes verifiera
den. Men ivirsta fall asidositter dessa ”be-
vis” smartpatientens egna beskrivningar och
berittelser om smértan och personens egna
iakttagelser (Mellor 2024, 3).

A andra sidan &r syftet med skalor for
smirtbedomning och befintliga ordlistor
for smarta att erbjuda modeller —siffror, bil-
der, ord — som patienten kan anvinda for att
férmedla sin upplevelse till den som lyssnar.
Avsikten bakom dem é&r att erbjuda smért-
patienter bittre vard (Biss 2005, 7). De tji-
nar som resurser for att uttrycka sig i stun-
der néar ord inte ricker till for att beskriva
smartan, eller nir man inte har orden for det.
Biss skriver hur hennes far som var ldkare lar-
de henne att som barn bendmna sin smér-
ta enligt McGill-skalan: ”Brannande, hug-
gande, bultande, molande, stickande, djup,
ytlig ...”. Nar Biss som vuxen lider av kro-
nisk smirta foreslar hennes far en ny sorts
smartskalaiform aven fraga: Vad skulle den
smartdrabbade vara beredd att gora for att
smartan ska upphora?
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Nar Biss skrevsin essd i borjan av artusendet
hade den internationella associationen for
smartstudier (IASP) &nnu inte uppdaterat sin
definition av sméarta. Den nya definitionen
publicerades 2020 och lyder s& har: ”Smér-
ta ar en obehaglig sensorisk och emotionell
upplevelse forknippad med vavnadsskada,
hot om vdvnadsskada eller en upplevelse
som kan liknasvid denna.” I den reviderade
definitionen ersitter formuleringen "eller en
upplevelse som kan liknas vid denna” det ti-
digare “eller som beskrivs i termer av sddan
skada” (min kursivering). Genom dndringen
satts fokus pa att upplevelsen dr verklig dven
om det inte gar att beskriva den (och dven
om den inte skulle vara kopplad till vivnads-
skador). Andringen vari sig liten, men dnnu
viktigare var de sex anmarkningar, eller te-
ser, som publicerades i samband med den
reviderade definitionen och pdminner om
att smirta har en subjektiv, relationell och
kontextuell karaktir. Dessa teser ar foljande:

1. Smartaaralltid enindividuell
upplevelse somivarierande grad
paverkas avbiologiska, psykologiska och
socialafaktorer.

2. Smaértaochnociception irolika
foreteelser, da smarta inte uteslutande
kan forklaras avaktiviteteridet
sensoriska nervsystemet.

3. Genomsinalivserfarenheterlirsig
individenvad smérta innebar.

4. Enindivids beskrivning avsin
smartupplevelse borrespekteras.

5. Avenom smirtavanligtvis haren
adaptivfunktion,sd kan denibland vara
ogynnsam for funktionsférmaga samt for
socialt och psykologiskt vilbefinnande.

6. Enverbal beskrivning drendast ett av
flerabeteenden som kan uttrycka smérta.
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Of6rméga att kommuniceraverbalt
utesluterinte att en ménniska eller ndgot
djurupplever smarta.

I teserna betonas smértans biopsykosocia-
la karaktir och att smérta inte kan hirledas
ur nociception, det vill siga nervsystemets
satt att hantera signaler om vivnadsskador.
Dessutom ér de en paAminnelse om att indi-
videns forhallningssatt till smérta ar nagot
som forvarvats genom tidigare smartupple-
velser. Till exempel orsakar tidigare under-
maligt behandlad sméarta minnesspar som
inverkar pa hur nista smirtsamma episod
upplevs (Kalso 2021). Framfor allt ligger fo-
kus i teserna pa betydelsen av att validera
smarta. Ofta misstros sirskilt de som lider
av kronisk smaérta eller sa trivialiseras de-
ras upplevelser inom hilso- och sjukvarden.
Detta visar sig exempelvis i att det ar svart
tor smartpatienter att fa sjukledigt eller in-
validpension. Dértill tjinar teserna som pé-
minnelse om att man maste lyssna noggrant,
sarskilt pa dem som inte férmar kommuni-
cera sin smértaiord.

Historikern Rob Boddice papekar att te-
serna utgor en radikal férindring bdde i hur
smairta behandlas och hur den undersoks:

Att den [smdrtan/ alltid dr personlig mot-
sdgeralla forsok att objektifiera den; att
den formellt kontrasteras med nocicep-
tion betyder att alla former av smdrta
utan vavnadsskador—emotionell smar-
ta, vissa former av kronisk smdrta, soci-
al smdrta —omfattas av Idkarvetenska-
pen; att smdrta erkdanns som forvdarvat
begrepp vdcker fragan om hur det forvar-
vas ochvem ellervad som inramar detta
begreppsliga ldrande; att subjektiva be-
rdttelser om smarta tas pa allvar betyder
att medicinska valideringsprocesserinte
langre kan forlita sig pa diagnostiska md-
tinstrument som forvdgrar patienten hens
rost; att smdrta inte nodvandigtvis ar
adaptiv (haren evolutiondr funktion) be-
tyderatt sociala och psykologiska orsaker
till och konsekvenser av smadrttillstand
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kan tas pa allvar; och slutligen, att smar-
ta inte har ndgot universellt tecken i sprd-
ket 6ppnar portarna forerkdnnandet av
en helvarld av smartuttryck bortom ord.
(Boddice 2023)

Boddice betonar ocksé att forskning om
och behandling av smérta kraver multidis-
ciplindrt samarbete. Medicinen féormar inte
ensam besvara alla frdgor om uppkomsten
av smarta eller hur den ska behandlas, utan
dessutom krivs det forstielse avsmartupple-
velser liksom av de kulturella och samhélleli-
ga kontexter dir smartan uppstar, férvirras
eller lindras.
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Skonlitteratur ar ett omrade dar forstael-
sen av smérta formas — och till och med hur
den upplevs formas av litteraturen. Till ex-
empel betonar litteraturvetaren Susannah B.
Mintz betydelsen av skonlitteratur, lasning
och skrivande:

Vi upplever smdrta pa specifika satt pa
grund avdemvi redan ar—verkliga var-
elserinbdddade i attityder och antagan-
den i en omgivning som forklarar for oss
vad smdrta betyder och hurvi ska reagera
pd den. Hurvi talar, skriver och laser om
smarta kan ddrforvara lika viktigt som
hurvi reagerar pa de fysiologiska fakto-
rersom orsakar smarta eller pa de medi-
cinervi tar for att lindra smartan. (Mintz
2013, 2)

Bioetikern Daniel Goldberg (2021) hav-
dar att de viktigaste orsakerna till att hu-
man, effektivsmartbehandling inte uppnas
inte handlar om avsaknad avklinisk eller ve-
tenskaplig kunskap, utan tillkortakomman-
det ar kopplat till attityder, praxis och fore-
stiallningar gallande manniskor som lider av
smérta. Vi behandlar smérta ineffektivt ef-
tersom sévil forskning som behandlingsfor-
mer forvrings av olika strukturella former
avvald och diskriminering: rasism, sexism

och ableism (som pa svenska ocksé ofta kall-
las funkofobi och som betyder att personer
med funktionsvariationer beméts nedsét-
tande eller diskriminerande), eftersom den
funktionsnormativa kroppen betraktas som
idealet for ménsklighet. Framfor allt forblir
mycken sméarta obehandlad eftersom smart-
patienters upplevelser och betydelserna av
dessa asidositts. Exempelvis paverkas och
forvirras smartupplevelser av ovisshet, rads-
la och kdnslan avatt tvingas uthidrda smirtan
ensam: att inte veta vad smértan beror pa (till
exempel om den orsakas avnagon allvarlig
sjukdom), nar den upphor eller om man kom-
mer att fa hjalp. P4 samma vis kan radslan for
att smirtan ska aterkomma eller fér att man
inte ska fa geh6rinom hélso- och sjukvarden
begrinsa livet for den som lider av smérta.

I basta fall kan berittelser om smérta mot-
verka antaganden som florerar om smérta
och reducera den ridsla och stigmatisering
som omgirdar smértan. De kan ge plats it
levda smértupplevelser och géra det mojligt
att dela dem, till exempel genom rikliga me-
taforer for att beskriva de mangfacetterade
upplevelser som finns avsmérta. De kan visa
hur de personliga upplevelserna avsmarta ar
forbundna med kulturella, sociala och politis-
ka strukturer och vittna om att sméirta inte ar
en ensam erfarenhet trots att det inte gér att
kédnna en annans sméirta. De kan paminna la-
sare och lyssnare om vira egna erfarenheter
och ge synlighet for upplevelser avsmaérta for
att fa gehor for dessa upplevelserisamhallet.

I virsta fall kan beréttelserna emellertid
skyla 6ver levda erfarenheter av sméirta och
forhindra andra fran att ta manniskors upp-
levelser pa allvar: hur smértan kdnns och vad
den betyder for individen sjilv. Exempelvis
ar den kulturella diskursen om smérta som
”straff” skadlig — precis som beréttelsen om
smarta som “foradlar” eller ger en ”lardo-
mar”. Det 4r ocksa problematiskt att redu-
cera smarta till individens eget problem. D&
asidositts de sociala, samhélleliga och po-
litiska strukturer som hinger samman med
och uppritthéller smirtan och det 6mse-
sidiga beroende som priglar manskligt liv.
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Somliga sitt att tala eller skriva om smérta kan ocksa star-
ka ableistiska uppfattningar om smérta. Alltfér ofta kallas
smarta till exempel ett "6de varre dn doden” eller en "tragedi”.
Aven Biss noterar detta nir hon pé sin fars fraga konstaterar
att hon kanske skulle acceptera ett kortare livom bara smér-
tan upphorde. Alyson Patsavas som har undersokt kulturella
diskurser om smirta (2014) papekar att individens formaga
att forestilla sig “ett liv vart att leva” ar beroende av sociala
och samhilleliga omsténdigheter. Hurdan vard kan man 4,
vilka stodformer erbjuds, hurdan diskriminering moéter in-
dividen pa grund av sin sméirta, sjukdom eller funktionsned-
sattning? Vilka dr, med andra ord, de strukturella villkor som
gor till exempel kronisk sméirta till en ’tragedi”?

For att vi ska kunna lyssna béttre till smérta vore det vik-

tigt att fasta uppmarksambhet vid sédtten att tala om smér-
ta, vid berittelsernas strukturer, berittandets medel och det
sprak som blottlagger eller doljer smartupplevelser. Dessut-
om ar det viktigt att synliggéra och utmana antaganden och
kulturella diskurser som bidrar till att manniskor med smar-
tamarginaliseras och diskrimineras, och skapa mer méngfa-
cetterade berittelser om smérta och om att leva med smér-
ta. Det skulle kunna bidra till att férdndra bade hur smirta
behandlas och hur den upplevs.
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