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Hvem skal forme kvinnekroppen?

REDAKSJONELT

Kultur, kirurgi og konflikt

I alle land og i alle kulturer uttrykkes mening, moral, status og tilherighet
gjennom symboler. Her hjemme vet vi atrike menn har raske biler, at serbare
kvinner ikke gar med for korte skjort og at ungdommer med moderne
innstilling harring bade i nesen og i gyebrynet. Mange av disse symbolene er
direkte knyttet til menns og kvinners kropper.

I var del av verden er grenseoppgangen mellom den kulturelt formede kroppen
og medisin- og helse-relaterte problemerhéarfin. Vi har for lenge siden tatt i
bruk medisin og kirurgi for & endre den kroppen vi har fatt utdelt, slik at
dentilpasses vare aksepterte normer. Vére idealer dreier seg i stor grad om a
bevare eller gi en illusjon av ungdom ellerslankhet, helst begge deler. Derfor er
overvekt et av de storste allmennmedisinske problemer blant kvinnelige
pasienteri USA, og kulturelt formede sykdomsbilder som anoreksi, overspising
og bulimi blir epidemiske. Forstdelsesrammen ogbehandlingen forankres i
medisinen, men det ma skikkelige kulturanalyser til for a forsta hva disse
kroppsorientertesymptomene bunneri (1, 2).

Naér det gjelder for store eller for sma bryster hos kvinner, er behandlingen
direkte medisinsk forankret. Videfinerer det som et psykisk problem knyttet til
selvbilde eller som et fysisk problem knyttet til det & ha for "tungepupper", og
legger mer vekt pa dette enn pa & bevare brystenes egentlige funksjon, nemlig
melkeproduksjon. I USA er nabrystkorrigerende kirurgi pa fremmarsj igjen
etter noen ars nedgang fordi noen av implantatmaterialene ble funnet aveere
helseskadelige (3).

Ikke i fullt sa stor grad medisinsk forankret er fjerning av kroppshar, selv om
kjemikaliene som noen kvinner brukerpa leggene og under armene, méa
godkjennes for salg.

Til tross for at vi gjennom eksempler fra egen kultur burde kunne forsta andres
behov for kroppsorientertemetaforiske uttrykk for kulturell renhet, blir vi
likevel engstelige, skremte og opprerte nar en gruppe innvandrerepresenterer
seg for oss med en kulturelt forankret praksis - kvinnelig omskjaring - som
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direkte endrer den maten vi ervant til & se, definere og gjenkjenne
kjonnsorganer pa. N3 er ikke engstelse for avvik fra kjennsorganers
"normalitet"noe fremmed for oss. Vi bekymrer oss med stor profitt for menns
potens, og lager legemidler som kan love evig reisning.Vi kan gjore sma peniser
storre med kirurgi, og gynekologer mater kvinnelige pasienter som er bekymret
for omjomfruhinnen fremdeles er der eller om de smé kjennsleppene er for
lange.

Likevel har norske leger og jordmadre ikke helt greid a4 hdndtere fenomenet
omskjeering av somaliske kvinner i Norgemed profesjonell ro (4). Vi som er
vant til & tenke pa seksualitet som noe som er lgsrevet fra reproduksjon og
rituelltilhgrighet og som i flere tidr har fokusert pa kvinners rett til 4 nyte og
onske seksuell tilfredsstillelse i fullfrihet, kan fole oss provosert og krenket av at
kvinner i andre land kan ga aktivt inn for denne skikken og faktiskgjore det til
et stort personlig problem at vi ikke vil hjelpe dem med dette. Ifolge noen
kulturelle normer, foreksempel i Somalia, kan en ikke-omskaret kvinne ansees
som en "ikke-kvinne", som befengt med skam, hun er uestetisk ogikke til a stole
pa. Hun kan for eksempel kanskje ikke giftes bort. Likevel tenker vi med var
medisinske kunnskap atdette mé vare galt. Det kan ikke, ifolge vare normer,
vere riktig & fjerne vitale, nadvendige kroppsdeler uten at deter medisinske
grunner til det. Og det kan ikke vaere riktig at dette skal gjores av et moderne
helsevesen medbegrunnelsen at da blir det ikke s& farlig som hvis det gjores av
ukyndige. Alt det vi kaller "naturlige funksjoner"risikerer & bli skadet gjennom
amategrmessig kirurgisk manipulering av organene. Urinering, menstruasjon,
samleie,fodsel og av og til tarmtemming kan bli hemmet under denne
praksisen. I forste runde med fodende somaliske omskarnekvinner i Norge ble
det sikkert gjort en god del ikke serlig velbegrunnede kirurgiske inngrep - som
keisersnitt - somikke egentlig var nedvendig, fordi vi ikke visste hvordan disse
kvinnene skulle behandles. Derfor er det betimelig naren gruppe av norske og
somaliske fagfolk (4) né setter seg ned og gir noen praktiske rdd om hvordan vi
kan handteredette.

Vi har fatt en lov som forbyr omskjeering av kvinner, men vi har ingen lov som
forbyr omskjering av menn. Denneeksplisitte loven er viktig for 4 hindre at
unge jenter og barn blir omskaret. Den kan brukes i dialog
medinnvandrerfamilier, ogsa i forbindelse med gnsket om & fa hjelp for
problemer forbundet med omskjaering. Hvordan kan ensomalisk kvinne vite
hva som er "normale" naturlige funksjoner eller seksuell lyst, nar alle hennes
medsgstre ogsa eromskéaret? Og hvordan kan en somalisk mann vite at hans
kones problemer er knyttet til omskjeering, nar han aldri haropplevd seksuell
omgang med ikke-omskarne kvinner? Problemet for oss er at det ikke bare
dreier seg om medisinskehandgrep, men helhetlig handtering. Den medisinske
praksis ma endres sammen med opplysningsvirksomhet
overforinnvandrergrupper, bedre kulturell forstaelse av pasienters bakgrunn og
respekt for deres egenart. Det ma vi klare utena inngd kompromiss om
helsefare, og med ydmykhet og respekt i stedet for avsky og tvang.

Johanne Sundby
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