
SPRÅKSPALTEN    
Språkspalten
Blindtarmen, hoften og slaget 48 – 9
Skal vi bruke stigmatiserende og diskriminerende ord som umenneskeliggjør pasienter og begrenser dem til 

sykdommer og diagnoser? Selvfølgelig ikke. Eller er det kanskje ikke så enkelt?
Det var en gang en blindtarm, en hofte og 
et slag som kom til et akuttmottak. «Blind-
tarmen ligger på rom 27», sa sykepleieren 
til kirurgen. «Hoften på rom 37 trenger mer 
smertestillende», fortalte hun til ortopeden. 
«Slaget på rom 7 er utenfor trombolyse-
vindu», ropte hun til nevrologen.

Kunne dette ha blitt sagt i ditt akutt-
mottak eller på ditt fastlegekontor? Var 
det virkelig kun en blindtarm, en hofte og 
et slag som lå i disse rommene, og ikke 
pasienter, eller rettere sagt, mennesker med 
ulike symptomer og plager? Jeg må inn-
rømme at jeg har irritert meg over dette 
selv. Enkelte ganger har jeg også korrigert 
leger og sykepleiere, av typen «Du mener 
vel fru Andersen på rom 7 som er innlagt 
med spørsmål om hjerneslag?»

Sensitive ord og sminkeord
Nylig er omtale av mennesker som demente 
(1) og overvektige/fete (2) blitt diskutert
i Språkspalten, med innspill fra Språkrådet
(3) og Finn-Erik Vinje (4). Tidligere er
begrepene epileptiker (5), funksjonshem-
met (6) og rusmisbruker (7) blitt omtalt.
Dette er åpenbart et tema som engasjerer.
Temaet er også blitt diskutert i spalten til
Per Egil Hegge i Aftenposten (8).

«Dessverre» har ikke filologene samme 
fordømmende holdning til slik språkbruk 
som våre kolleger. For mens det å bruke 
dement om en person med demens karakte-
riseres som «umenneskelig, stigmatiserende 
og diskriminerende» (1), ønsker ikke 
Språkrådet å lage en svarteliste med visse 
«forbudte» ord og uttrykk, men ønsker 
å gi oss frihet til å velge mellom ulike ord 
med ulike verdier og valører (3). Måten 
ordet brukes på, er viktigere enn ordet 
i seg selv (3).

Språkrådet beskriver slike ord som sensi-
tive ord (9). I engelskspråklig litteratur bru-
kes begrepene «person-first language» eller 
«people-first language» (10, 11). Begrepene 
ble opprinnelig brukt som en motsats til 
«disability-first language», altså funksjons-
hemmede versus personer/mennesker med 
funksjonshemning. Målet var å unngå kate-
gorisering, marginalisering og stigmatise-
ring (10) og å skille individet fra sykdom-
men eller tilstanden.

Både JAMA-tidsskriftene (12) og den 
amerikanske psykologforeningen anbefaler 
«person-first» og «identity-first language» 
48
(13), men man fraråder også bruk av eufe-
mismer (sminkeord) (12).

Hvor går grensene?
Man kan spørre seg: Ser ikke sykepleieren 
gutten på fem år med sterke smerter i nedre 
høyre kvadrant, og de engstelige foreldrene 
som sitter ved siden av ham? Ser hun ikke 
den slitne, gamle enkemannen som har falt 
i trappen, og som har smerter i høyre hofte? 
Eller den enda eldre damen med ekspressiv 
afasi og nedsatt kraft og følelse i venstre 
arm og bein?

Et viktig element er at personifisering 
av en sykdom eller tilstand, eller sagt på 
en annen måte, umenneskeliggjøring av 
en pasient, ses på som udelt negativt (jam-
før stigmatiserende og diskriminerende) 
i Språkspaltens artikler (1, 2, 5 – 7). Vi antar 
også at pasientene ikke ønsker å bli tiltalt på 
denne måten, jamfør «epilepsi er noe jeg 
har, ikke er» (5). Noen spørsmål dukker da 
opp. Er det et poeng å skille mellom akutte 
og kroniske sykdommer? Sannsynligvis, da 
noen sykdommer kan separeres fra perso-
nen, andre ikke. Blindtarmen kan separeres 
fra personen, men det kan ikke demensen. 
Er det noe poeng i å skille mellom sykdom-
mer som epilepsi og demens, og mer gene-
relle tilstander som funksjonshemning og 
rusmisbruk? Og er det noe poeng i å lage 
et skille som er avhengig av kognitiv funk-
sjon, dvs. om pasienten kan «forsvare seg» 
(1) eller ikke, for eksempel en person med
epilepsi versus demens? Sannsynligvis
ikke, jeg synes i alle fall at sistnevnte skille
blir kunstig.

Mye av vår språklige aktivitet involverer 
kategorisering av medmennesker (4). Vi vil 
gi og få ulike merkelapper i ulike roller og 
situasjoner. Det kan føles ubehagelig å bli 
satt i bås, noen ganger til og med stigmati-
serende, noe som kanskje er basis for denne 
diskusjonen. Hvis man antar at man uansett 
vil bli satt i en eller annen bås – at det er en 
menneskelig egenskap å kategorisere og at 
det dermed vil skje – hjelper det da å sette 
en mengde ord i en «fy-bås»? Og hvor går 
grensen mellom hva vi kan akseptere og 
ikke akseptere, det vil si grensen mellom 
å havne innenfor eller utenfor båsen? Her 
gjør jeg også en annen antakelse, nemlig at
båsen kun er reservert for negativt ladede 
ord. Alternativ må vi bytte ut akademiker 
med en «person som er i akademisk yrke» 
og filolog med en «person som studerer 
eller forsker i filologi».

Er eller har – kan eller bør
Diskusjonen reiser også to andre spørsmål. 
Kan man skille mellom noe som jeg er eller 
noe som jeg har, for eksempel en sykdom? 
Argumentet for «person-first language» er 
altså at du ikke er definert av diagnosen din 
(5). Men kan man virkelig skille personen 
fra diagnosen som to uavhengige variabler? 
Vil ikke epilepsien prege deg som person, 
og påvirke noen av dine tanker og hand-
linger?

Kan man skille mellom hva vi kan gjøre 
og hva vi bør gjøre? Normativ etikk handler 
om hva vi bør gjøre eller hvordan vi bør 
handle. Artiklene i Språkspalten har den 
normative konklusjonen at vi ikke bør bruke 
ord som umenneskeliggjør pasientene.

Den filologiske tankegangen holder seg 
borte fra det etiske (3, 4, 9), men går i retning 
av hva vi kan gjøre. Forbud virker sjelden 
når det gjelder ord. Når aspektene er såpass 
ulike, er det da riktig å spørre filologer om 
deres anbefalinger – er det relevant for oss? 
Et viktig poeng fra Vinje (4) er at manipula-
sjon av språk ikke endrer virkeligheten, men 
at endret virkelighet kan endre ordenes 
betydning.

Deskriptiv etikk undersøker hvilke 
moralske oppfatninger og hvilken moralsk 
praksis mennesker faktisk har. Legger 
helsearbeideren noe negativt i sin omtale 
av pasientene i de ulike rommene? Er det 
en bevisst eller ubevisst moralsk oppfatning 
som viser seg som en nedlatende praksis 
med å benevne mennesker som diagnoser? 
Sannsynligvis ikke. Språket må ses i sam-
menheng med konteksten. I et travelt akutt-
mottak kan slike benevnelser rett og slett ha 
utviklet seg som tegn på praktisk, konsis og 
effektiv kommunikasjonen mellom helse-
personell.

Språklig bevissthet
Er ordene vi bruker et tegn på vår ned-
latende holdning? Hvis ja, så bør vi sann-
synligvis endre atferd – men det hjelper lite 
å endre språkbruken dersom holdningene 
er de samme. Hvis nei, så er det kanskje 
ikke annet enn politisk korrekthet hvis vi 
bytter til andre, litt finere ord.

Men det er ikke så enkelt heller. Hvis 
avsenders og mottakers tolkninger av det 
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som sies, er forskjellige, hvem definerer 
hva som er riktig? Hvis jeg var pårørende til 
«hoften», hvordan hadde jeg reagert? Sann-
synligvis på en negativ måte. Vi må være 
bevisste på hvordan vi omtaler pasienter, og 
hvordan det kan tolkes, både under direkte 
samtale med pasienten, men også oss imel-
lom, i gangen, på kontoret, i kantinen eller 
i et travelt akuttmottak hvor pasientene 
strømmer på.

Jeg ser på slaget først og tar ryggen etter 
det.

Kashif Waqar Faiz
kashif.faiz@medisin.uio.no

Kashif Waqar Faiz (f. 1978) er spesialist i nevro-

logi, ph.d. og avdelingssjef ved Avdeling for 

akuttmedisin, Akershus universitetssykehus.

Forfatter har fylt ut ICMJE-skjemaet og oppgir 

ingen interessekonflikter.

Litteratur
1. Aga O. Vi bør slutte å bruke ordet dement. Tidsskr 

Nor Legeforen 2015; 135: 1572.
2. Hjelmesæth J. Overvektig eller fet – du er ikke din 

lidelse. Tidsskr Nor Legeforen 2015; 135: 1473.
3. Hem E. E. Hem svarer. Tidsskr Nor Legeforen 

2015; 135: 1473 – 4.
4. Hem E. Erlend Hem svarer. Tidsskr Nor Legeforen 

2015; 135: 1572 – 3.
5. Nakken KO. Betegnelsen epileptiker bør unngås. 

Tidsskr Nor Legeforen 2013; 133: 1088.
6. Nylund MF. Funksjonshemmet? Tidsskr Nor Lege-

foren 2009; 129: 1491.
7. Bramness JG. Rus, rusmiddel, rusgift, misbruk 

og skadelig bruk. Tidsskr Nor Legeforen 2014; 
134: 1968.

8. Spørsmål til Per Egil Hegge: «En dement person». 
Aftenposten 20.7.2013. http://tux.aftenposten.no/
spraak/spraak?action=question&id=5077 
(7.10. 2015).

9. Sensitive ord. Språkrådet. www.sprakradet.no/
sprakhjelp/Skriverad/Sensitive_ord/ (7.10. 2015).

10. Snow K. People First Language. 
www.disabilityisnatural.com/images/PDF/
pfl09.pdf (7.10. 2015).

11. Blaska J. The power of language: speak and write 
using «person first». Perspectives on disability 
1993: 25 – 32.

12. Young RK. Disabilities. Chapter: correct and pre-
ferred usage. I: AMA manual of style: a guide 
for authors and editors. 10. utg. 
www.amamanualofstyle.com/view/10.1093/jama/
9780195176339.001.0001/med-9780195176339-
div2-353?rskey=x5YcmC&result=1 (7.10. 2015).

13. Dunn DS, Andrews EE. Person-first and identity-
first language: Developing psychologists’ cultural 
competence using disability language. Am Psychol 
2015; 70: 255 – 64.

Mottatt 7.10. 2015, første revisjon innsendt 14.10. 
2105, godkjent19.10. 2015. Redaktør: Erlend Hem.

Publisert først på nett.
Tidsskr Nor Legeforen nr. 1, 2016; 136   49
4



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /OK
  /CompatibilityLevel 1.6
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType true
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 150
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 150
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


