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ETISKT UTTALANDE 2020-06-03 Att kommunicera under en pandemi

- lakarens och sjukskoterskans roll och ansvar

Vad fragan galler

Detta uttalande avser att ur ett sjukskoterske- och ldkarprofessionsperspektiv belysa den etiska
avvigningen mellan att 4 ena sidan anvinda yttrandefriheten och meddelarfriheten samt ta
ansvar for att patala missférhallanden som berdr yrkesomradet, och a andra sidan riskera att
sprida oro och misstro mot myndigheter, officiellt sanktionerade budskap och rekommenda-
tioner som bygger pa vetenskap och beprévad erfarenhet.

- Vad bor vigleda likare och sjukskoterskor nir de kommunicerar i kraft av sin yrkestitel?

Utgangspunkter for etisk avvagning

Yttrandefriheten och meddelarfriheten, inklusive forbudet att efterforska kéllan i den man
denna 6nskar vara anonym vid kontakter med massmedia, ar skyddade i var grundlag.

Lékar- och sjukskoterskeprofessionerna atnjuter ett hogt fortroende, som det ar ett ansvar for
professionernas medlemmar att férvalta. Detta fortroende bygger pa trovdrdighet och transpa-
rens, som i sin tur grundas pa vetenskaplighet och en stravan efter objektivitet. Utifran denna
position ska till exempel pastdenden om sakforhallanden kunna beldggas med fakta, invand-
ningar kunna beaktas och bemotas med faktabaserade argument. Virdepéstaenden ska tydligt
atskiljas fran faktapastaenden.

Under krisartade férhéllanden - som under en pandemi - kan det finnas en omfattande brist
pa sdker kunskap.

Den extraordindra situation i sjukvarden som en pandemi kan skapa, med dramatiskt 6kade
vardbehov och krav pa snabba omstéllningar och svara beslut om behandling och omvardnad,
stiller stora krav pa yrkespersonerna. Det dr naturligt att kinna osdkerhet och oro infor pa-
frestningarna och om maélet att ge god och siker vard ska kunna uppritthallas.

Etisk bedémning

Sjukskoterskor och likare bor ha en generds hallning till att dela med sig av sin kunskap och
erfarenhet nar media stéller hilsorelaterade fragor, efterfragar beskrivningar av arbetssituatio-
nen eller 6nskar professionsnéra perspektiv pa regelverk eller officiella reckommendationer.

Det dr en sjilvklar sak att formedla eventuell oro rérande den egna férmagan, oro for att bli
smittad pa arbetsplatsen eller oro dver organisationens formaga att klara en pandemis péfrest-
ningar. Likaren eller sjukskéterskan bor dock vara forsiktig med att 6verfora sina farhagor till
slutsatser om hur saker forhéller sig pa en allmin, generell niva. Det handlar om att separera
rollen som yrkesperson och rollen som privatperson.

Nir sjukskoterskor eller lakare uttalar sig i media, ska vetenskaplighet och strivan efter objek-
tivitet vara stark. Yrkespersoner bor undvika att uttala sig om férhéallanden som ligger utanfor
det egna erfarenhets- och expertomradet.



Om det vetenskapliga underlaget dr skralt och bedomningen av ldmpliga handlingsalternativ
tveksam, bor sjukskoterskan eller ldkaren inte tveka att formedla denna osakerhet.

Lékare eller sjukskoterskor som upplever att ldget kraver att fakta tydliggors, bor inte tveka att
yttra sig med hinvisning till sin yrkestillhérighet, &ven om detta kan befaras skapa 6kad oro.
Men det dr viktigt att yttrandet foregas av ett 6verviagande om det som patalas ar av sadan
betydelse att den oro och osdkerhet som kan folja ar berattigad.

Om de forhallanden som den professionella vill informera om berér fragor som ligger utanfor
det professionella erfarenhets- och kompetensomrédet, bor samrad ske med relevant expertis.
Ar kunskapsléget oklart, bor kommunikationen dven i sédana situationer innehélla informa-
tion om radande ovisshet.

Stravan maste vara att ge en god overblick av alla relevanta fakta. Om séddana inte ér tillgdngliga
bor detta tydligt anges. Personangrepp och nedsittande omdoémen om andra ska undvikas.

En pandemi med ett tidigare okdnt smittdmne som orsakar en ny och bristfilligt beskriven
sjukdomsbild medfor behov av ett intensivt erfarenhetsutbyte mellan yrkespersoner som verkar
i sjukvardens vardag. Detta kan tjdna goda syften, till exempel som underlag for systematis-

ka kliniska studier och som formedling av goda omvardnadstips i en ovan situation. Det ar
dock viktigt att inte forvéxla enstaka anekdotiska rapporter om att "nagot verkar fungera” med
vetenskapligt konstaterade effekter av behandlingar eller omvardnadsatgéarder. Ett kallkritiskt
forhallningssitt ska tillimpas, med insikt om risken for bekriftelsefel - risken att selektivt soka
stod for sin egen uppfattning.

Gréanserna for professionellt informationsutbyte' galler dven i en krissituation. I olika diskus-
sionsgrupper och fora pa internet delar sjukskoterskor och likare detaljerade fallbeskrivningar
av sjukhistorier. Pandemisituationen tillater dock pa inget sitt att patientsekretessen upphévs,
och det dr viktigt att det material som ldggs ut pa nétet anonymiseras sa att ingen enskild
patient kan identifieras

| korthet

# sjukskoterskors och lakares instdllning till att medverka i massmedia bor vara generos

# rollen som ldkare eller sjukskoterska medfor krav pa vetenskaplighet och objektivitet,
(privata) asikter ska tydligt skiljas fran faktapastdenden

# nar viktig kunskap och erfarenhet saknas, och kunskapsléget ar osiakert ska man vara
tydlig med detta

# kraven pa vetenskaplighet och saklighet giller aven dé ldkaren eller sjukskéterskan
anvinder sin majlighet att sla larm om missfoérhéallanden

# att dela fallbeskrivningar kan vara betydelsefullt, men patientsekretessen maste beaktas.
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!Se dven https://www.swenurse.se/globalassets/01-svensk-sjukskoterskeforening/publikationer-svensk-sjukskoter-
skeforening/etik-publikationer/ssf_sociala-medier-textandring-feb-2019.pdf samt https://www.sls.se/globalassets/
sls/etik/dokument/sociala_rad_2016_grafiskform.-rev-2020.pdf



