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Det biologiska och det sociala

Marc Augé om sjukdom och andra olyckor:
Sandro Campana Wadman

Inledning

Marc Augé ar den franska socialantropolog som mest av alla i sitt land har bidragit till att
utveckla en teoretisk reflektion kring sjukdomsfenomen. Han forsoker reda ut pa vilket sitt vi
utifran ett antropologiskt perspektiv kan studera hur manniskor uppfattar sjukdom, forklarar
dess orsakssammanhang och forsdker bota den bade 1 var moderna virld och i vad vi brukar
kalla traditionella samhéllen.

Han frégar sig dessutom vilken betydelse forskningen kring sjukdom kan & for
antropologiskt tankande dver huvud taget. Augé ar 6vertygad om att analysen av
sjukdomsfenomen kan ge antropologerna ett konkret exempel pa vad han kallar den
intellektuella relationen som finns mellan individuell perception och social symbolik. Enligt
Augé¢ kan analysen av sjukdomstolkningsystem dessutom pa ett nytt sétt belysa debatten kring
det rationella 1 ”primitiva” trosforestédllningar.

Jag ska hir presentera Marc Augés viktigaste tankegéngar och idéer.

Sjukdom som social fenomen

Marc Augé borjar intressera sig for sjukdom i mitten av 60-talet, nér han inleder sina faltstudier
bland olika folkgrupper pa Elfenbenskusten och i sodra Togo, i Véstafrika.

Han konstaterar att sjukdomen spelar en mycket viktig roll 1 dessa samhéllen. Varje fall av
sjukdom uppfattas som tecken pé social oordning, vilket ofta féranleder spdnningar grupper och
ménniskor emellan. For att forklara sjukdomens uppkomst, det vill sdga uppkomsten av
biologisk oordning, hdnvisar man i dessa samhéllen till en serie sociala orsaker, som till

exempel hixeri, otrohet, forbudsbrott och sa vidare. De biologiska kroppsliga hdndelserna ér

! Denna text skrevs som underlag for ett seminarium arrangerat av Forskningsgruppen for utbildnings- och
kultursociologi den 12 maj 1997.
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alltsd omedelbart relaterade till den sociala ordningen. Det blir pa sé sétt nddvéndigt for
antropologer som vill studera hur sjukdom uppfattas i dessa samhaéllen att forsoka forsta
gruppens politiska och sociala organisationer och tvartom: varje undersdkning av gruppens
politiska, religiosa eller sociala liv forutsdtter en parallell analys av gruppens
sjukdomsforestéllningar.

Det ena hjilper till att forsta det andra. Det sociala livet och de kroppsliga fordandringarna &r
hér starkt sammanbundna.

Sjukdomstolkningar ger dessutom antropologer en viktig och oumbérlig insyn i gruppens
forestéllningar om kroppen, dess bestandsdelar och substanser. Antropologer far pa detta vis
mdjlighet att se hur gruppen forklarar fodelse, dod, érftlighet eller, till exempel pa ett religiost
plan, pa vilket sitt olika gudar viljer sina larjungar genom sjukdomen.

Det biologiska &r alltsa bara en av sjukdomens dimensioner. Utifrén ett antropologiskt
perspektiv dr det biologiska inte betydelsefullt i sig, utan endast i forhallande till den sociala
strukturen och gruppens tankesystem och trosforestéllningar, det vill sdga i forhéllande till

sjukdomens sociala dimensioner.

Samspelet mellan det biologiska, det individuella och det sociala

Augé menar att relationer mellan det biologiska och det sociala dr grundldggande och
kdnnetecknar alla typer av samhéllen, bade det moderna och det vi brukar kalla traditionella,
dven om detta kanske &r mer igonfallande i de samhéllen dér varje biologisk oordning tolkas
som ett tecken pa en social oordning. Augé fragar sig saledes pa vilket sétt vi kan forsta hur
manniskornas uppfattningar av sjukdom binder samman dessa olika dimensioner av
verkligheten.

Augé lagger fram en hypotes. Det finns inget brott mellan det biologiska och det sociala i
manniskornas tinkande, enligt Augé. En och samma intellektuella logik haller ihop de olika
dimensionerna. En gemensam tolkningsmall hjdlper till att ordna bade den biologiska och den
sociala verkligheten. Sjukdomsfenomen utgor pa sé sitt ett mycket bra exempel pé detta
samspel. Enligt Marc Augé kan en analys av sjukdom som komplext socialt fenomen vara ett
utmarkt tillfdlle att forsoka klargora relationerna mellan individens forstielse av biologiska
kroppsliga forandringar och de tankeredskap och tolkningsmodeller som finns tillhands 1
samhillet.

Sjukdomen visar alltsé inte bara samspelet mellan det biologiska och det sociala, utan &dven

mellan individen och sambhaéllet.
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Antropologi och medicin: tva olika synsétt pa sjukdom

Av tidigare resonemang kan vi forstd varfor Marc Augé poédngterar att vi ska akta oss for att
blanda ihop den medicinska synen pé sjukdom med den antropologiska. Biomedicinen och
antropologin har pé sitt och vis samma empiriska objekt gemensamt: sjukdom. Deras
konstruerade vetenskapliga objekt dr diremot helt olika.

Biomedicinens ambition ir att forklara de mekanismer som leder till sjukdom. Man stravar
efter hogsta mojliga terapeutiska effektivitet, man forsoker kartldgga sjukdomars olika orsaker
och studerar ocksa mojligheter till forebyggande atgéarder. Detta perspektiv dr frimmande for
antropologin. En antropolog analyserar i detta fall hur en grupp ménniskor uppfattar, forklarar
och behandlar sjukdomar. Det 4r ménniskornas uppfattningar, forklaringar och handlande som
ar det viktiga, inte deras terapeutiska kunnande. Antropologen méste forsoka forsta pa vilket
sétt sjukdomstolkningar och institutioner binds samman med hela den sociala verkligheten.

Forskare inom biomedicin och antropologi har ibland visat sitt intresse for den terapeutiska
kunskap som olika grupper ménniskor virlden 6ver eventuellt kan forfoga dver. Detta kan vara
intressant ur farmakologiskt synpunkt, men den terapeutiska kunskapen i sig, métt enligt den
biomedicinska mattstocken, ar enligt Augé ingen utgangspunkt for bra antropologiskt tinkande.
Den leder ndstan oundvikligt till ett evolutionistiskt betraktelsesitt, dir de andras botande
praktiker tolkas som primitiva” forsok att nd den vésterldanska effektiviteten.

Augé papekar vid flera tillfdllen att de tva konstruerade forskningsobjekten, som
kdnnetecknar de tva disciplinerna, biomedicin och antropologi, inte gar att forena. Serids
forskningsdisciplin méste kunna urskilja deras olika tillvigagangssitt och inte blanda ithop dem.
Vad som déremot gar att forena &r en tillimpning av antropologisk faltteknik i ett biomedicinskt
forskningsprojekt. I dessa fall kan antropologer och medicinare samarbeta.

Annie Huberts (1990) arbete dr ett exempel pé detta. En sdllsynt typ av cancer (hals- och
muncancer) upptécktes i tre folkgrupper i olika delar av viarlden. Medicinare misstdnkte att
ndgot i gruppernas levnadssétt bidrog till att sjukdomen utvecklades. De kunde faststélla att ju
mer traditionsenligt midnniskorna levde, desto mer 6kade risken for cancer. ”Att leva
traditionsenligt” dr dessvérre en for grov analytiskt variabel, konstaterade forskarna. En
antropolog, Annie Hubert, tillkallades och utforde ett langvarigt faltarbete hos de tre grupperna.
Hon la mirke till att alla tre grupperna anvédnde en liknande jasningssteknik for att bevara foda.
Analyser 1 laboratoriet visade att cancerframkallande &mnen frigjordes genom jdsningen.

Tack vare de etnologiska filtarbetena kunde alltsa forskarna identifiera en av de faktorer
som bidrog till cancerns uppkomst.Biomedicinen svarade 1 detta fall for hela

problemformuleringen och antropologin medverkade endast nir biomedicinens redskap inte
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rickte till. Marc Augé tycker att sddana exempel pé samarbete dr viktiga, men tror inte att de i
sig bidrar till att utveckla och forfina det antropologiska tidnkandet.

En annat omrade dér en viss oklarhet tycks rdda dr ndr medicinsk forskning handlar om vad
man brukar kalla sjukdomens sociala orsaker. En rad variabler som till exempel yrke,
familjesituation, fritidsaktiviteter och sd vidare anvinds i epidemiologiska studier for att hitta
ett samband med olika sjukdomar.

Marc Augé anser att forskningen som forsoker faststélla vilken roll de ekologiska,
psykologiska, sociologiska eller genetiska faktorerna spelar i olika sjukdomars uppkomst ar
spidnnande och legitim, men betvivlar att den har med antropologi att gora. Den motsvarar én en
gang biomedicinens ambition att 6ka kunskaperna kring patologiska processer. Men detta, som
sagt, dr inte antropologernas huvuduppgift.

Antropologin maste enligt Augé vara tillrackligt stark intellektuellt for att sjdlv kunna bygga
sitt forskningsobjekt utan att behdva l4ta andra definiera det &t sig. Antropologerna méste forst
och framst forsdka reda ut om analysen av olika gruppers sjukdomsforklaringar kan ldra oss
nagonting som kan forfina den antropologiska reflektionen kring ménniskan.

Vi har sett att Augé ar overtygad om att sjukdomen kan hjélpa oss i den riktningen.
Relationerna mellan det biologiska, det individuella och det sociala tycks kunna belysas pa ett
intressant sétt genom sjukdom. Efter dessa preciseringar, som fortydligar forhdllandena mellan
biomedicin och antropologi, ska jag nu presentera Marc Augés analys av sjukdomsfenomen lite

mer ingaende.

Sjukdomen som elementér form av hdndelse

Augé havdar att vad antropologerna egentligen studerar nér de intresserar sig for sjukdom ar
séttet pa vilket manniskor forklarar vad som hénder dem. Mer 4n de lyckliga hindelserna i livet
ar det de olyckliga och ovéntade hdndelserna som oroar ménniskor mest. Vi kunde alltsa lika
girna, sdger Augé, och kanske mer triffande, prata om en hdndelses antropologi i stillet for
sjukdomens antropologi.

Sjukdom ir en bara av manga olyckor som kan drabba en person, en grupp ménniskor eller
ett samhille. For en person kan arbetsloshet, kdrleksbekymmer eller otur 1 jakt vara lika ménga
exempel pa olyckliga fenomen. I denna stora kategori finns ocksa andra olyckor som kan
drabba en hel grupp. Torka, boskapssjukdomar eller batkatastrofer &r ndgra exempel.

Augés utgangspunkt ér alltsa att bygga de teoretiska redskapen till en hindelses antropologi.
Varje ovéntad hindelse maste tolkas, sdger Augé. Den maste tolkas pa sa sétt att vi som

manniskor kan forstd vad som har hént oss, som individ eller grupp. Vi maste ha en forklaring
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till varfor detta har drabbat oss. En forklaring som, mer &n sjélva den biomedicinska
informationen, ger en mening till vad som har intréffat.

Om vi haller detta i minnet, kan vi béttre forsta de grundlaggande skillnaderna som, enligt
Augé¢, kinnetecknar det medicinska och det antropologiska perspektivet pa sjukdom. Analysen
av sjukdom erbjuder, sdger Augé, ett utmarkt tillfille for att studera de tolkningsmodeller som
utformar véra uppfattningar av biologiska hindelser och tvirtom, och hur allt detta
tillfredsstiller vart behov av mening och sammanhang.

Augé¢ viljer att kalla sjukdom for en elementédr form av hindelse. Vad menar han med det?
Niér vi insjuknar drabbas det mest intima vi har, det vill sdga var kropp. Ingen kan ta pé sig
sjukdomen &t oss. Vi kanske blir tvunga att avstd fran vissa sociala aktiviteter och kinner pa sa
sétt att banden med de andra forsvagas och till och med forsvinner. I samband med sjukdom é&r
vi samtidigt 1 centrum av andras uppmérksamhet. Vi slipper vissa skyldigheter och ser att de
andra engagerar sig i oss. Vissa institutioner, som till exempel sjukhus, star beredda att ta emot
oss om vrt tillstdnd forsdmras.

Paradoxalt nog ar alltsa sjukdomen det mest individuella och det mest sociala som kan
drabba oss, sdger Augé. Endast vi kan kdnna sjukdomen i var kropp, men samtidigt ar vi
hinvisade till andra fOr att bli omhindertagna. For att 6ver huvud taget kunna uppfatta vad som
hinder med oss, méste vi dessutom referera till de kollektiva forestillningarna kring sjukdom.
Att tdnka pa sin sjukdom innebdér att relatera till andra. Allt &r redan socialt i sjukdomen.

Det ér detta som enligt Augé kdnnetecknar de elementdra formerna av hdandelser. Det handlar
om individuella biologiska héndelser som tolkas omedelbart tack vare de kulturella modeller
som finns till forfogande. Att samtidigt vara det mest individuella och det mest sociala
karaktériserar alltsa de elementdra formerna av héndelser. I denna grupp finns utdver sjukdom
ocksa fodelse och dod, som dr de extrema elementéira formerna.

I varje samhélle brukar dessa hiandelser vara foremal f6r en symbolisk behandling som 1
antropologisk litteratur kallas 6vergangsritualer. Man dvergér pa ett socialt reglerat sétt frin ett
tillstand till ett annat. Overgéngsritualer anviinds ocksé for att markera att en individ eller en
grupp har tilltrétt en ny social position. I vart samhélle kan det vara till exempel kroningen av
en kung eller drottning, installationen av en biskop eller examensdagen for studenterna. Dessa
héndelser, som inte dr direkt relaterade till biologiska forandringar, kallar Augé for
symboliserade former av héndelser.

De elementdra och de symboliserade formerna av hdandelser har mycket gemensamt. En av
deras grundldggande egenskaper ér att de dr unika for individen medan de, i allménhetens 6gon,

ar aterkommande foreteelser. Man fods endast en gdng, men det fods manga barn varje dag.
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Man tar studenten endast en gdng, men varje ar firas nya studenter. Man kan drabbas av en typ

av cancer en ging i livet, men varje dag upptécks en likadan typ av cancer hos manga patienter.

Fodelsen och doden ér de extrema fallen av sddana héndelser. Man ser inte sin egen fodelse
eller begravning, men de éar tillféllen for en stor social mobilisering for andra.

Sjukdomen ar den realitet som mest liknar dessa extrema fall och som ibland gor att de
kommer vildigt ndra: man kan do pa grund av sjukdom strax efter fodelsen till exempel. Det ar
darfor inte sa konstigt, skriver Marc Augg, att alla samhéllen sé& ofta har sammanstéllt ytterst
sofistikerade tankegangar kring sjukdom. Det &r dessa tolkningar som &r intressanta for
antropologer.

Marc Augé framhaller att pastdenden kring sjukdom 1 alla samhéllen har tre saker
gemensamt:

e de sdger ndgot om individen, de beskriver vad individen r, dess bestandsdelar, dess
egenskaper, hur den har kommit till och sa vidare;

e de sdger nagot om samhillet, de refererar till de normala relationerna ménniskor emellan, de
sociala orsakerna till sjukdom, samhillets véarderingar och trosforestéllningar, sociala
situationer och sa vidare;

e de bygger delvis pa observationsfakta och noggranna iakttagelser av biologiska fenomen.

Hair ser Marc Augé hela podngen med att dgna sa stor uppmérksamhet at sjukdom. Tack vare

sjukdomsfenomen kan antropologer forsoka forsta pa vilket sdtt ménniskor i skilda samhéllen

uppfattar de biologiska rubbningar som drabbar dem och hur de samtidigt uttrycker deras
forhallande till den sociala ordningen och till sin egen kropp och person.

En redan ndmnd hypotes kan hjilpa oss med detta, havdar Augé: de tankesystem som
anvénds for att skapa ordning i det biologiska anvénds ocksa for att skapa ordning i det sociala.
En och samma intellektuella eller symboliska logik, som Augé ocksé kallar den, ligger till
grund for séttet pa vilket relationerna mellan kroppens olika substanser eller organ och
manniskornas relationerna i samhéllet uppfattas. Det finns ingen brytning mellan det
individuella och det sociala. Tvirtom, den sociala varlden halls samman tack vare att den
uppfattas som obruten fran den individuella kroppen till de sociala institutionerna.

Mainniskornas tolkningar av sjukdom ar dnda inte fria och obegrinsade Gvningar i
tolkningsteknik eller vilda fantasier utan ndgon som helst empirisk férankring, papekar Augé
med eftertryck. Tre sakforhallanden hindrar en oinskrénkbar tolkningsmekanism:

e Hinsyn maste tas till sjdlva handelseforloppet. Man kan inte bortse fran hur sjukdomen
utvecklar sig, om patienten tillfrisknar eller dor, vilka forédndringar som dger rum i

individens kropp och sa vidare. Marc Aug¢ kallar detta for "hiandelsens logik™ eller ’krono-
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logik”, i den mening att de olika hindelserna foljer varandra i en tidsméssig ordning. Men
andra ord kan man sdga att i viss man dr allt som hdnder oberoende av de
tolkningsanstrangningar och atgérder som forsoker fa grepp om sjilva sjukdomssituationen.

e De symbol- eller tankesystem som dr grunden till dessa tolkningar maste vara
sammanhéngande. En viss koherens maste kdnneteckna dem for att 6ver huvud taget vara
bra att tinka med. De karakteriseras av vad Augé kallar en ”skillnadernas logik™. De
tolkningar som gors maste d i det langsta respektera denna skillnadernas logik for att
kunna uppfattas som begripliga.

e Tolkningar av sjukdomen sker dessutom inte i ett socialt vakuum, utan i en redan
strukturerad social verklighet. Héandelser intrdffar i en virld som har och visar en social
ordning, det vill sdga ger varje individ sin plats och sin styrka i forhallande till de andra.
Sjukdomstolkningar maste alltsa hdnvisa till och respektera en viss social situation. Marc
Augg¢ kallar detta for referensernas logik.

For dem som kénner till Bourdieus forfattarskap, kan det kanske vara till hjdlp att tilligga att

Augé¢ ibland hénvisar till honom och anvédnder begreppen meningsforhéllande (rapports de

sens) och makt-/styrkeforhallande (rapports de force) for att utifran ett annat perspektiv

beskriva skillnadernas logik respektive referensernas logik och relationerna dem emellan.

Det symboliska som férutséttning for kunskap

En grundtanke i Marc Augés analys av sjukdomsfenomen dr hamtad fran Claude Lévi-Strauss.
Marc Augé aterkommer ndmligen vid flera tillfdllen till det Lévi-Strauss skriver i inledningen
till en samling av Marcel Mauss studier (1950: IX-LII). Vad hittar Augé i Lévi-Strauss’
reflektion kring vad han kallar det symboliska tankandet?

Forst av allt 6vertygelsen att spraket, som ett system av tecken, eller rittare sagt som ett
exempel pa ménniskans formaga till symbolisering, méste ha uppstatt i ett slag. Fran ett
tillstdnd dér inget hade nagon betydelse, skriver Lévi-Strauss, 6vergar man till ett dér allt &r
betydelsebirande. Hela universum blev betydelsefullt, men for det inte béttre kédnt. Vad far
detta for konsekvenser?

Enligt Marc Augé betyder det att det symboliska tdnkandet, som ett forsok for att f4 grepp
om verkligheten, kommer fore och ar sjdlva forutsittningen for kunskapen. Behovet av att géra
vérlden begriplig finns dar med det samma och forsvinner aldrig. Ddremot ar
kunskapsackumulering en langsam och mdédosam process som alltid kommer efter
betydelsebehovet. Det ena och det andra gar alltsé i otakt. Lévi-Strauss’ postulat dr enligt Augé

oumbdrligt for att forstd forhallanden mellan kunskapen och det symboliska.
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Det maste hallas i minnet ndr man analyserar sjukdomsfenomen. Detta innebér att nér nagot
ovintat intriffar, till exempel en sjukdom, dr médnniskans anstrangningar forst och framst
inriktade pa att f4 det ovédntade begripligt. Hon stravar inte sd mycket efter att fa mer kunskap
utan efter att fa sin varldsbild bekréftad. Det dr inte kunskapen i sig som ar huvudpoédngen 1
ménniskans handlande och tinkande, utan igenkidnnandet, att kinna sig hemma 1 sin vérld. I
detta avseende finns det ingen djup skillnad mellan traditionella och moderna samhéllen: det
grundldggande behovet av mening finns Gverallt.

For antropologin, som ofta karaktériseras av sitt jaimforande perspektiv, blir da uppgiften i
detta fall att hitta den sociala dimensionen (det symboliska eller det magiska som det ofta
brukas kallas) i1 alla samhéllens forhéllande till sjukdom. Hur kan man, till exempel, forsta vissa
reaktioner 1 samband med HIV-virusets uppkomst utan att hdnvisa till forestdllningar som
endast kan forklaras med vart behov av mening?

Marc Augé frigar sig vad som karakteriserar vad han kallar igenk&nnandets universum.
Deras frimsta egenskap dr att de bygger en vérld dér allt har en mening och dr begripligt. Man
kdnner sig trygg i dem. Det okdnda och fraimmande stéings ute. Men tryggheten uppnas endast
tack vare vad Augé kallar en intellektuell totalitarism: allt vad som hdnder och finns gér att
forklara. Det okédnda finns inte och om nagot ovéntat intréffar, gar det alltid att forklara det med
samma tolkningsscheman som aldrig ifrédgasitts. Tolkningsscheman ér till for att forklara allt
vad som hinder och om nagonting inte stimmer med modellen, da &r det darfor att inte
tillracklig eller fel information har givits. Fel 1 tolkningsscheman ar uteslutna.

Vi kan se skillnader i vad som borde kdnneteckna kunskapsuniversumet eller det
vetenskapliga arbetet. De befintliga vetenskapliga modellerna, i god Popperiansk anda, bygger
pa det som ér villkorligt sant. Fel 1 tolkningsmodeller &r sjdlva utgdngspunkten i all forskning.
All vetenskaplig framgéng forutsitter att gingse modeller ifragasitts, att nya fenomen
vederldgger de gamla forklaringarna. All forskning gar ut pa att forsoka forstd det okénda. Det
okinda och oftrklarbara finns alltsa i vad Augé kallar ett kunskapsuniversum, dér tolknings-
mallarna kontinuerligt ifrdgasitts. I ett igenkédnnandets universum ir ddremot tolkningsmallarna
till for att ge en mening till vad som hénder och &r inte sjdlva objektet till ifragasittandet. I detta
avseende, hivdar Augé, handlar sjukdomsforestillningar och praktiker ju om att f4 en botande

hjélp, men ocksa om att den utfors pa ett meningsfullt sdtt: man maste forstd sammanhanget.

Sjukdomen hos Senufo

Jag ska nu ge ndgra exempel pd vad som hittills har beskrivits . Senufo dr ett bondesamhdlle pa

Elfenbenskusten som studerats av Nicole Sindzingre (1986). Hon bygger en modell av det
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system av orsakskategorier som forklarar uppkomsten av all typ av olyckliga hindelser hos
Senufo. Hon kallar detta for ett a priori-orsaksforhdllande, det vill sdga ett system av mojliga
orsaker som finns till hands vid varje sjukdomstolkning. Dessa kategorier refererar till Senufos
trosforestillningar och sociala organisation.

Enligt Senufo kan till exempel ett av de element som formar en person, en slags skyddande
entitet, orsaka olika typer av sjukdom om personen i friga inte respekterar de skyldigheter eller
forbud som ar kopplade till den skyddande entiteten. Andra kategorier hdnvisar ddremot direkt
till Senufo sldktsystem. I dessa fall kan den matrilinedra gruppen (modernegruppen) visa sig
vara sjuk om flera olyckliga hdndelser drabbar dess medlemmar. Da kan olika typer av olyckor
forklaras med hédnvisning till médernegruppens forfiader, andar, fetischer eller tvillingar.

Enligt Senufos trosforestillningar &r till exempel tvillingarna, som da och da visar sig i den
matrilinedra gruppen, ganska krdsna varelser. De kraver stindig uppmérksamhet genom olika
typer av offer och de kontrollerar bland annat gruppens frukbarhet. Om vi lagger mérke till att
vissa sjukdomar, till exempel en forkylning, helt enkelt forklaras med att personen i frdga méste
ha blivit kall, kan vi faststilla att Senufos orsaksforklaringar inte utgér homogena kategorier.

Det mest intressanta i detta sammanhang ar att konstatera att en och samma kategori kan
vara orsak till flera sjukdomar. Parallellt kan en och samma sjukdom vara f6ljden av inte bara
en utan flera olika bestdmda orsaker. I denna tolkningsmodell kan allt forklaras. Ingen olycklig
hindelse undgar en forklaring. Den mdjliggor att det som Augé har kallat ett igenkdnnandets
universum kan konstitueras.

Men hur gér den praktiska tolkningen till nér den olyckliga hdndelsen har intrdffat? I de allra
flesta fall vinder man sig till spddomsinstitutioner. De ska faststilla sjukdomsorsakerna. Ibland
kan den drabbade sjélv forklara orsakssammanhanget utan ndgon spadom. Viktigt att notera ar
att det finns spdmédn som é&r specialiserade pa olika typer av orsakskategorier och att det dr den
drabbade eller dess familj sjdlv som viljer vilken spaman man vill anlita. Pa detta sitt har ett
urval redan skett. Man har bestdmt sig for i vilken orsakskategori forklaringen méste sokas.
Nicole Sindzingre kallar detta f6r en a posteriori orsaksévning.

Den allra viktigaste av Senufo spadomsinstitutioner (sandoho), den som anvands mest,
tolkar sjukdomsorsak utan att ge nagot som helst terapeutiskt rad. Det dr andra specialister som
gor detta. Dessa sistndmnda specialister behdver inte kdnna till sjukdomsorsaken och de
drabbade sjilva vinder sig ofta direkt till dem for att snabbt fa behandling. S6kandet efter
sjukdomsorsak kan drdja lite. Likeménnens enda uppgift &r allsa att lindra symtomen med hjélp
av olika substanser och foremal. Man kan dé séga att hos Senufo dr den terapeutiska

behandlingen starkt oberoende av och skild frin de etiologiska tolkningarna. De tvd omradena
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ar inte ithopkopplade som dr fallet till exempel inom den biomedicinska doménen. Detta
forklarar ocksd varfor Senufo med stor 6ppenhet har inkluderat kunskaper hamtade fran
biomedicinen eller frén islamiska behandlingstraditioner.

Som vi sett dr de terapeutiska praktikerna dtskilda fran orsaksforklaringarna. Biomedicinen
star for mojligheten till effektivare symtomlindring. De gamla behandlingarna utmanas alltsa
nya tekniker, men orsakssammanhanget forblir orort. Det traditionella orsakssystemet kan
biomedicinen inte ifrdgasétta. Efter en lyckad behandling kan den botade som vanligt vinda sig

till spadomsinstitutionerna.

Sjukdomen hos Gin och Mina i sbdra Togo

Som vi sett dr de terapeutiska insatserna och orsakstolkningarna inte relaterade till varandra hos
Senufo. Men sa ér inte alltid fallet. Marc Augé har analyserat sjukdomstolkningar hos olika
grupper 1 sédra Togo dir de tva dimensionerna inte atskiljs. Dessa tvé aspekter av sjukdom ar
hir tvartom sammanbunda. De bidrar till en koherent sjukdomsmodell som gor det mdjligt att
antingen koncentrera sig pa sjukdomsorsaken eller pa symtomen utan brytning mellan dem.

Om man vill faststélla sjukdomsorsak, vinder man sig till ett orakel som identifierar den gud
som &r inblandad i sjukdomen. Varje gud, eller vudu som de ocksé kallas, dr forknippade med
vissa orter. Orterna fungerar sedan som botemedel for den sjukdomen som vudun ir ansvarig
for. Varje identifiering av en vudu &r saledes kopplad till en terapeutisk behandling med
specifika Orter.

En annan vig ér att vinda sig till en ldkeman. D4 riktas uppmarksamheten till kroppen och
dess symtom. Analysen gors med hjélp av en teori om kroppens olika element och egenskaper.
En likeman forsoker faststilla vilka delar som har kommit i obalans. Beroende pa resultatet
véljer han de orter som anses verksamma mot denna typ av obalans. Men som vi har sett tillhor
varje ort en vudu, som man maste visa sin tacksamhet. D4 maste man utfora ett offer.

Det finns alltsa tva mojliga tillvigagéngssétt: genom orsak eller symptom. Det hela halls
samman tack vare den koherenta modell som forbinder den lokala gudavirlden med de
lakeorter man har kunskap om. Man kan till och med kombinera de tva procedurerna. Om en
lakeman ar lite osdker pa sin diagnos, kan han vinda sig till ett orakel som kan bekrifta hans
tolkning. Det ena utesluter alltsa inte det andra, snarare tvirtom: de forutsitter varandra och
bildar ett koherent system.

Det dr vad Augé har kallat for skillnaders logik som gor det mdjligt att binda samman de tva

omradena. Kroppens symtom (feber, svettning, torrhet, frosskakningar, osv) och substanser
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(blod, urin, avforing, vatten, osv) binds samman i ett system av motsittningar eller inre
skillnader som &terfinns pa andra nivéer.

Orterna #r till exempel klassificerade enligt deras varma” eller “kalla” egenskaper, som ir
grundforklaringen till deras botande effekt pa ”varma” eller kalla” sjukdomar.

Vuduer ingr ocksaé i ett system av motsatser eller inre skillnader. Var och en far sin plats
och styrka i forhdllande till alla de andra, deras egenskaper och deras anknytning till "’kalla”
eller ”varma” sjukdomar, till kalla” eller ”varma” orter och till kroppens olika organ eller
substanser. Denna logik, sédger Augé, utgdér en koherens princip. Som ett helhetsystem ar det
inte uppfattat pa ett medvetet plan av de inblandade. Det dr snarare en modell som

antropologerna maste bygga for att kunna forstd andras praktiker och forestdllningar.

Referensernas logik

Naér sjukdomsforestédllningar uttryckligen erkénner att alla biologiska rubbningar ér tecken pa
en social oording, kan man pa ett ganska enkelt sitt se hur sjukdomstolkningar maste ta hinsyn
till den sociala situationen och de styrkeférhallanden som rdder mellan personer och grupper.

Om till exempel en viss sjukdom ségs fororsakas av hustruns otrohet, innebér det att
diagnosen maste dndras om den sjuke inte har nagon hustru. Da maste andra mer svértolkade
orsaker vara inblandade. Den sociala situationen begréansar alltsa tolkningarnas frihet.

En viss sjukdom kan dessutom tolkas pa flera olika sétt. Blev den sjuke offer for en
héxeriattack eller har han sjélv forsokt attackera en person men hittat ndgon starkare én sig
sjalv? Om hixeriattacken faststills, kommer den inifrén eller utifrén slédktskapsgruppen?
Tolkningsmojligheterna dr inte obegransade, men det finns flera alternativ. Det ar de
inblandades styrka och dvertalningsforméga som ér avgdrande for vilken tolkning som méste
foredras. Man avvaktar dérefter sjukdomsforloppet och om nagot som inte stimmer med
diagnosen intréffar, formulerar man nya tolkningar. Man far inte glomma att detta inte ar ett
spel: varje tolkning kan innebéra allvarliga hdxerianklagelser. Augé konstaterar att héndelsers
forlopp for det mesta bekriftar de sociala styrke- eller maktrelationerna.

De sociala strukturerna dr beroende av hindelsernas logik och det kan intrédffa att de inte
“hinner med”. Den symboliska effektiviteten, som Augé séger, behover den enkla “materiella”
effektiviteten. Tolkningarna som styrkeforhallandena mojliggor far a andra sidan inte ga emot
vad orsaksscheman tilléter.

Man ser ganska tydligt i detta fall spelet som pagar mellan sjukdomsforlopp, styrkerelationer

och den etiologiska modellen.
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Terapeutiska végar

For att fa ett battre grepp om alla dessa fenomen, har Augé myntat begreppet terapeutisk
vag” (itinéraire thérapeutique). Det anvands mest 1 situationer som kénnetecknas av en
medicinsk pluralism, det vill siga som erbjuder flera sjukdomsforklaringsmodeller vilka
tillforts fran olika traditioner.

Om det 6ver huvud taget skall gé att konstruera en enhetlig koherent modell, méste
antropologerna forst och framst observera de individuella praktikerna, papekar Augé. Vad gor
den sjuke och ménniskorna i hans eller henns omgivning? Vem vénder de sig till? Vad hiander
sedan? Augé konstaterar att man ofta uppsoker flera ldkemén, de ma vara traditionella eller
representera biomedicinen. De kan sokas samtidigt eller frén och till vid olika tillfdllen eller
beroende pd omstandigheterna.

Foreteelsen dr inte ny. Vi har sett att tva olika végar kunde f6ljas vid sjukdomsuppkomst.
Antingen vinder man sig till dem som botar symtomen eller till dem som kan identifiera
orsakssammanhangen. Det ena utesluter ofta inte det andra. Enligt Augé ska begreppet
“terapeutisk vag” hjdlpa antropologer att béttre forstd sjukdomsfenomen utifran individens
handlande och sitt att tinka. Att en enhetlig modell, som héller ssmman de olika
dimensionerna, sedan kan byggas dr beundransvirt, men man maste huvudsakligen titta pa
individens anstrdngningar for att bli frisk och att hitta en mening med det ovintade som har

drabbat honom.

Slutsatser

Det mest kdnnetecknande 1 Marc Augés sitt att nirma sig sjukdomsfenomen ér, tycker jag, hans
bestimda végran att ta den medicinska definitionen av sjukdom och effektivitet som
utgangspunkt for antropologisk forskning.

Ur antropologisk synvinkel &r det till exempel foga intressant att veta vilka behandlingar
som “objektivt” sett dr verkningsfulla och vilka som inte &r det. Mer intressant &r att forsoka
forsta varfor de tycks ha en ldkande eller botande effekt i det ena eller andra samhéllet. Enligt
Augé ér detta ett sétt att slippa tvingas in i den atervdandsgrind som andra antropologer
oundvikligen hamnar i varje géng de atskiljer ett empiriskt-rationellt tinkandet fran ett icke-
empiriskt/magiskt. Denna delning — man kunde till och med prata om en mytologisk delning
som goOr det mojligt att tinka 1 ’vi”/” de” termer — tillater oss inte att forstd andra gruppers

sjukdomsforestéllningar och praktiker utifrén deras sétt att tinka och handla.
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Delningen uppstar endast om man tillampar biomedicinens kriterier pa effektivitet i en social
vérld dér dessa inte erkdnns. I dessa virldar, hdvdar Augé, finns det inte sjukdomar som gér att
bota pé ett magiskt sétt och andra med beprovade empiriska medel. De formar en enhet dir de
anvéands. Vad biomedicinen och vissa antropologer kallar magiskt uppfattas som lika
verkningsfullt och lika verkligt som det de kallar empiriskt. De senaste resultaten i vissa
forskningsomrdden som till exempel i psykoneuroimmunologi visar dessutom att det som lite
for snabbt avfardades som magi kan vara mycket mer empirisk grundat &n man forst trodde,
men detta dr inte poangen.

Delningen misstolkar andras tolkningar eftersom sjélva delningen inte finns i andras
tankesitt. Det vi uppfattar som magi motsvarar tvdrtom behovet av att fa grepp om universum,
att ge en mening till vad som hinder oss. Det dr inte forvisat till fjarran platser hos oférnunftiga
manniskor. Behovet av mening finns ocksa hos oss. Det ér sjdlva den sociala férankringen av
sjukdom, det som forklarar varfor saker och ting hénder, varfor just mig och inte andra, varfor
just nu och inte ndgon annan géng. Det dr detta som &r spannande med sjukdom: den tvingar
fram ett meningssokande bade hér och dir och gor det mojligt att jamfora olika samhéllen for
att forsoka forstd vad som forenar eller vad som skiljer dem at.

Kroppen och dess lidande dr ocksa en viktig utgdngspunkt. Den dr pd sétt och vis en garanti
och en grund for det jamforande perspektiv som antropologin anvénder i sina analyser av
sjukdom. Kroppens egenskaper, organ och substanser dr gemensamma varlden 6ver, men de
uppfattas och anvénds olika. Kroppen ér det forsta objekt som ménniskor symboliserar. Sedan
relateras den till naturen och kosmos och till andra ménniskor. Kroppen utgor en slags
motesplats mellan det biologiska och det sociala, det individuella och det kollektiva. Kroppen
som biologisk entitet kan endast uppfattas av individen med hjélp av de teorier som varje
samhdlle har formulerat. En och samma logik haller enligt Augé samman tinkandet om
kroppen, om den fysiska virlden, om samhillet. Ingen brytning finns dem emellan. Sjukdomens
olika forestédllningar gor det mdjligt att studera detta samspel.

Augé har framhallit att samspelet mellan det biologiska och det sociala kanske tydligare syns
1 de tankesystem som relaterar varje sjukdom till en social orsak. Pa senare ar har hos oss ocksa
sjukdomars uppkomst mer och mer forklarats med hjilp av vad man kallar sociala faktorer.
Med biomedicinens auktoritet har de biologiska kroppsliga forandringarna satts i samband med
den sociala virlden. Vért levnadssatt pastds vara en viktig orsak till olika typer av cancer, hjart-
och kirlbesvir eller andra sjukdomar. Det handlar om fet mat, 6vervikt, rOkning, brist pa
motion men ocksa om stress, arbetsloshet och ensamhet. Det biologiska och det individuella

blir pa sé sdtt intimt forbundet med den sociala verkligheten, med vara relationer till andra. Vad
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har detta for foljder for vara sjukdomsforestéllningar? Hur uppfattar man hélsa och ohilsa? Hur
virderas personligt ansvar och samhillets insatser? Ar det en ny bild av ménniskan som héller
pa att formas? Dessa fragor borde antropologin forsdka besvara, anser Augé.

Ett forskningsomrade som till en bérjan ofta tycks ha varit en studie av andras daraktighet
och oférmaga att ténka rationellt, visar sig i stdllet kunna ge antropologin utmérkta tillfdllen att
analysera hur minniskor 6verallt forsoker forstd virlden de lever i. Detta har alltid varit
antropologins framsta uppgift. Marc Augés reflektion kring sjukdom och andra olyckor é&r ett

forsok 1 denna riktning.
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