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Muslimsk palliativ vard i Sverige — ett
outforskat forskningsfalt*
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Goran Larsson ar professor i religionsvetenskap vid Goteborgs universitet. Lars-
sons forskning ar framfor allt inriktad mot islam och muslimer i Europa. Fore-
liggande artikel ar skriven inom ramen for hans forskning for Namnden for Stat-
ligt Stod till Trossamfund (SST) som handlar om islam och muslimer i Sverige.

Sjukvard i ett mangkulturellt samhalle ar behaf-
tat med en rad mojligheter, val och svara beslut.
Skall till exempel rutiner och ”gamla vanor” pri-
oriteras eller ska man vélja en mer flexibel och
tillmotesgaende attityd? Sjukvarden maste strava
efter den ”bésta” varden, samtidigt som det &r
tydligt att individuella 6nskemal och individan-
passade l6sningar har kommit att fa en allt mer
framskjuten plats. Vad som ska uppfattas som
”bast” ar ocksa en etisk och filosofisk fraga, och
svaret kan variera fran fall till fall och variation-
erna mellan olika bedémningar &r stora. Detta
innebar att individuella 6nskemal och till och
med krav nér det géller religitsa praktiker har
kommit att aktualiseras till exempel nér det gal-
ler matregler, ratten till rum for bdn och andakt,
och sa kallad andlig vard.

Utan att ga in pa hur individuella manniskors
religiosa liv kan se ut — hér &r givetvis variation-
erna mycket stora i ett land som Sverige — &r det
tydligt att vi manniskor ofta konfronteras med
existentiella fragor i samband med sjukdom och
dod, och att dessa erfarenheter kan vécka fragor
och funderingar relaterade till religion. Darfor ar
det kanske inte konstigt att den palliativa varden
(det vill saga vard i livets slutskede) ofta disku-
teras i ljuset av etik och religion. Etiska fragor
kan i detta sammanhang handla om hur patien-
ten, anhoriga och vardpersonal skall forhalla sig
till smartlindring, sjalvvalt livsslut/dodshjalp och
sedering (smartlindring, nedsdvning, eller avbru-
ten vatske- och naringstillférsel som leder till
eller paskyndar doden), men ocksa huruvida re-
ligidsa praktiker som till exempel bon och andra
former av religidsa ritualer skall genomfdras

trots sjukdom. Handlar varden om ordinara eller
extraordindra insatser och &r det ett biologiskt
eller ett biografiskt liv som star i fokus? Med
biografiskt avses ett liv som bygger pa relationer
mellan ménniskor och inte endast pa ett upprétt-
hallande av liv (det vill sédga ett biologiskt liv).
Den palliativa varden kan ocksa knytas till fra-
gor som handlar om olika definitioner av ddéds-
begreppet — &r det manniskans andning, hjartslag
och puls som skall avgéra huruvida ménniskan
ar dod eller levande eller &r det en definition som
tar fasta pa ett hjarndodsbegrepp? Samtliga av
dessa fragor kan aktualiseras i samband med
vard av patienter som befinner sig i livets slut-
skede, men flera av ovan namnda fragor blir
speciellt aktuella for manniskor som pa nagot
satt vill forhalla sig till sa kallade religiosa fore-
skrifter rorande ddden och religidsa forestéll-
ningar om ett liv efter déden.*

Syftet med foreliggande artikel &r dels att ge
en dversiktlig bild till hur muslimska teologer
kan forhalla sig till fragor som aktualiseras i
samband med palliativ vard och dels ge en kort-
fattad bild av hur den muslimska andliga varden

* Jag vill dels uttrycka ett stort tack till Dr Simon
Sorgenfrei, Goteborgs universitet, som har gett vérde-
fulla synpunkter pa féreliggande text och dels vill jag
tacka Max Stockman, SST, for vérdefulla uppgifter
och kontakter rérande den muslimska andliga véarden i
Sverige.

1 For en bra 6versiktlig diskussion om dessa fragor se
till exempel K. Zeiler, ”Teologisk etik for livets slut-
skede. Om palliativ sedering”, 22-28 i Svensk Teolo-
gisk Kvartalskrift, Arg. 86 (2010).
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kan se ut i dagens Sverige.? Férutom litteratur
och uppgifter som inhamtats fran de myndighet-
er som tillnandahaller och stodjer den andliga
varden (Namnden for Statligt Stod till Trossam-
fund, SST och Sveriges Kristna Rad, SKR®)
bygger texten pa en langre intervju med Tahir
Akan som &r ordférande for Sveriges Muslimska
Forsamlingar (SMF) och ansvarig for koordine-
ringen av den muslimska andliga varden i
Stockholmsomradet. Intervjun genomfordes i
Stockholm den 23 maj 2012 i SMF:s lokaler pa
Sodermalm. Utdver denna bakgrund &r det ocksa
viktigt att betona att d&mnet andlig vard kan
kopplas till frigan om hur staten ser pa och
eventuellt stodjer religionsutdvning i det offent-
liga rummet — ett amne som jag skall aterkomma
till i slutdiskussionen. Men innan jag vander mig
till den svenska situationen kan det vara pa sin
plats att saga nagot allmant om muslimska upp-
fattningar om ddden, livets slut och palliativ
vard.

Z Det bor dock betonas att min artikel inte har som
syfte att belysa hur eller huruvida patienter eller anho-
riga med muslimsk kulturellbakgrund forhaller sig till
eller om de anvander den muslimska andliga vard som
erbjuds. Kunskap om patienters attityder, tolkningar
och praktiker av islam och palliativ vard saknas i
dagslaget. Viss information om dessa fragor finns
dock fran Belgien, se S. Van den Branden och B.
Broeckaert, "Medication and God at Interplay: End-
of-Life Decision-Making in Practicing Male Moroc-
can Migrants Living in Antwerp, Flanders, Belgium”,
194-208 i Muslim Medical Ethics: From Theory to
Practice (red. J. E. Brockopp & T. Eich; Columbia:
South Carolina UP, 2008). For en 6versiktlig (och bit-
vis problematisk) diskussion om islam och sjukvard i
Sverige, se J. Samuelson, Muslimers mdte med svensk
sjukvard och skola (Lund: Studentlitteratur, 1999).

3 For en beskrivning av andlig vard inom kristna trad-
itioner i Sverige, se Grunddokument med riktlinjer for
andlig vard inom halso- och sjukvard. Faststallt av
samarbetsradet for andlig vard inom halso- och sjuk-
varden den 8 mars 2004, uppdaterad den 13 februari
2012. Texten & hamtad fran URL =
<http://www.sjukhuskyrkan.se/files/2013/02/Grunddo
kument-utskrift-A4-120313.pdf> (besokt 2013-06-
14).

Muslimska uppfattningar om palliativ
vard
Precis som inom andra religidsa traditioner sa
finns det en stor variation och mangfald av upp-
fattningar bland muslimer nar det galler hur
islam skall praktiseras. Darfér ar det omojligt
eller direkt felaktigt att tala om en muslimsk
uppfattning om palliativ vard i singularis. Relig-
ion kan till exempel spela olika roll i olika livssi-
tuationer och det kan ocksa vara avgdrande om
individen sjalvidentifierar sig som troende och
praktiserande muslim eller om denna identitet
tillskrivs patienten och de anhériga av till exem-
pel sjukvarden. Men samtidigt som lokala och
individuella variationer kan vara stora &r det
mojligt att peka pa nagra generella drag som ofta
aterfinns i teologiska texter som handlar om
muslimska uppfattningar om ddden och livets
slutskede. Det &r dock viktigt att betona att fore-
liggande artikel forst och framst fokuserar teolo-
giska uppfattningar som kan beskrivas som le-
galistiska och textbaserade — utéver denna
tradition (eller snarare traditioner) &r det aven
mojligt att betona sé& kallade folkligt forankrade
forestallningar om sjukdom och vardmetoder.
Inom detta falt &terfinns till exempel diskussion-
er om det onda 6gat, skyddsamuletter och ma-
giska metoder for att driva ut andevasenden.*
Foérekomsten av dessa traditioner inom svensk
sjukvard ar dock ett s& gott som outforskat &mne
vilket ocksé utelamnas i foreliggande diskussion.
Det ar dock viktigt att betona att gransen mellan
sd kallade legalistiska och folkliga traditioner
ofta ar flytande och svar att uppratthalla.

| samband med etiska fragor som rér sjukdom
och dod &ar det vanligt att muslimska teologer
betonar ménniskans integritet (salama), helighet
(hurma), vardighet (karama) och behovet av en
respektfull behandling (takrim). Ménniskan upp-
fattas vara skapad av gud och det ar gud som

4 Dessa aspekter diskuteras till exempel i A. Sander,
”Religion som forstaelse i motet mellan invandrare
och vardpersonal”, 202-250 i Tvérkulturella méten.
Grundbok for psykologer och socialarbetare (red. C.
M. Allwood & E. C. Franzén; Stockholm: Natur &
Kultur, 2000). En mer utforlig diskussion om dessa
fragor aterfinns aven i L. Sachs, Onda dgat eller bak-
terier. Turkiska invandrarkvinnors mote med svensk
sjukvard (Stockholm: Liber, 1983).


http://www.sjukhuskyrkan.se/files/2013/02/Grunddokument-utskrift-A4-120313.pdf
http://www.sjukhuskyrkan.se/files/2013/02/Grunddokument-utskrift-A4-120313.pdf

uppratthaller liv, men det &r ocksa gud som tar
livet fran manniskan. | Koranen, sura 45, vers
26, kan vi till exempel lasa:

Sag: “Det dr Gud som ger er liv och sedan later er
do och som, ndr Uppstandelsens dag &r inne - har
finns inte rum for tvivel - skall samla er [till Sig];
men [om detta] har de flesta ménniskor ingen
kunskap”.®

Tiden pa jorden anses darfor forst och framst
vara en provotid eller ett test for manniskan och
varje manniska skall ddmas och stéllas infor sin
skapare enligt flera passager i Koranen (se till
exempel Koranen, sura 67, vers 2, som lyder: ”
Han som har skapat ddden och livet for att satta
er pa prov [och lata er visa] vem av er som i sitt
handlande &r den béste. Han ar den Maktige,
Den som stindigt forlater”). Ur ett medicinskt
perspektiv ar dessa fragor och utgangspunkter
viktiga eftersom de péverkar hur muslimer kan
uppfatta déden, sjukdom och forestallningar om
nastkommande liv. Trots att det finns olika tolk-
ningar och variationer ar det vanligt att muslimer
uppfattar sjukdom som en provning eller pdmin-
nelse frén gud.® Men oberoende hur allvarlig el-
ler plagsam sjukdomen &n &r, s& anser de flesta
muslimska teologer (om inte alla) att en sjuk
person inte far onska eller paskynda sin egen
dod.” Det 4r endast gud som avgdr hur 1angt livet

5 Samtliga citat ur Koranen i foreliggande artikel &r
hédmtad ur Mohammed Knut Bernstréms Koranens
budskap (Stockholm: Proprius, 1998/2000). Hela
oversattningen atervinns aven pa
http://www.koranensbudskap.se

6 For en fordjupad diskussion om sjukdom och handi-
kapp samt deras orsak och plats i guds plan, se M.
Ghaley, Islam and Disability: Perspectives in Theo-
logy and Juridsprudence (London & New York:
Routledge, 2010).

7 Samtidigt som detta ar den dominerande uppfatt-
ningen bland muslimska teologer &r det tydligt att om-
stdndigheterna &r avgdrande nér det galler att avgora
vad som avses med sjalvmord och martyrddd. For en
djupare diskussion av dessa fragor se J. E. Brockopp,
”The ”Good Death” in Islamic Theology and Law”,
177-193 i Islamic Ethics of Life: Abortion, War, and
Euthanasia (red. J. E. Brockopp; Columbia: South
Carolina UP, 2003), samt F. Rosenthal, “On Suicide
in Islam”, 239-259 i Journal of the American Oriental
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skall bli och det & gud som démer ménniskornas
handlingar enligt flera passager i Koranen (se till
exempel Koranen sura 52, vers 48).

Samtidigt som dessa fragor ar av stor bety-
delse for manga muslimer menar Professor Bir-
git Krawietz att det egentligen inte finns nagon
samstdmmighet bland muslimer nér det galler
hur man skall definiera nér en person &r dod. Se-
dan slutet av 1950-talet har den medicinska och
teknologiska utvecklingen gett nya mdjligheter
att uppratthalla liv, till exempel med hjalp av re-
spiratorer och néringstillforsel, och detta har in-
neburit att lakarvetenskapen kunnat introducera
hjarndédsbegreppet som en ersdttning for det
traditionella hjartdodsbegreppet. Ar 1967 ge-
nomfdrdes till exempel den forsta hjérttransplan-
tationen fran en hjarndodpatient och detta fak-
tum visar pa teknikens nya mojligheter att
utmana tidigare uppfattningar om nar en ménni-
ska definieras som levande eller dé.® Darfor ar
det inte konstigt att utvecklingen ocksa vécker
nya etiska och teologiska fragor, ett faktum som
givetvis inte endast &r begrédnsat till muslimska
teologer.’

Att definiera ndgon som hjarndéd innebar till-
skillnad fran den tidigare definitionen som base-
rades pa att patienten var hjartdod att det har bli-
vit lattare och sakrare att donera organ fran den
dode patienten. Men donation &r inte pd nagot
satt en enkel fraga for muslimer, dels eftersom
den dominerande muslimska teologiska uppfatt-
ningen ar att alla manniskor skall uppsta fysiskt
pa domedagen, dels for att obduktion och donat-
ion kan ses som en form av Gvergrepp pa den
dode. Det ar en spridd forestallning att det &r gud
som &ger kroppen och inte manniskan.’® Den
sista asikten baseras bland annat pa en kand

Society 66, nr. 3 (2011). Se dven B. Krawietz, ”Brain
Death and Islamic Traditions: Shifting Borders of
Life?”, 194-213 i Islamic Ethics of Life: Abortion,
War, and Euthanasia (red. J. E. Brockopp; Columbia:
South Carolina UP, 2003).

8 Krawietz, 195.

9 Se till exempel S. M. H. Alibhai och M. Gordon, ” A
Comparative Analysis of Islamic and Jewish End-of-
Life Ethics: A Case-Based Approach”, 182-193 i
Muslim Medical Ethics: From Theory to Practice
(red. J. E. Brockopp & T. Eich; Columbia: South Car-
olina UP, 2008).

10 Krawietz, 194-213.
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hadith-rapport enligt vilken Muhammad ska ha
sagt att: ”Breaking the bones of a dead person is
like breaking the bones of someone who is
living”.'* Samtidigt kan Krawietz och flera andra
forskare peka pa att det finns olika uppfattningar
om hur muslimer kan forhélla sig till donationer.
Vissa awvisar helt denna mojlighet eftersom
kroppen dr helig, medan andra teologer anser att
det ar tillatet om patienten har gett sitt medgi-
vande och om det kan forhindra lidande hos na-
gon annan patient (det vill sdga den som tar emot
organet). Organdonation &r i enlighet med ett
sadant resonemang tillaten i till exempel Saudia-
rabien och i vissa andra delar av Mellandstern.
Att legalisera organdonation har ocksa for vissa
teologer blivit ett viktigt medel for att kunna be-
kampa illegal handel med organ i den sa kallade
tredje varlden.*?

Fragan om organdonation kan ocksa relateras
till det faktum att det inte finns ndgon enstam-
mig uppfattning om nar ddden har intréffat enligt
islamiska juridiska kallor. Istéllet far man vanda
sig till nagra allmanna tecken (som att hjartat har
slutat att sla, att munnen ar oppen, att kroppsde-
larna &r slappa eller i sista hand att kroppen har
borjat brytas ner och att den lukar illa)."* Ur ett
teologiskt perspektiv anses en manniska vara
dod nédr 7sjdlen” har separerats eller lamnat
kroppen, men eftersom denna “separation” inte
ar mojlig att observera eller erfara med vara sin-
nen blir det upp till medicinvetenskapen att av-
géra nar en ménniska ar levande eller déd.
Trots en uppdelning mellan ett slags medicinskt
och teologiskt perspektiv &r det tydligt att hjarn-
dodsbegreppet kom att innebdra utmaningar mot

11 Citat himtat ur G. Wieger, "Muslim Discussions on
Organ Donations to Adherents of Other Religions,”
215-225 i Intercultural Relations and Religious Au-
thorities: Muslims in the European Union (red. W. A.
R. Shadid & P.S. van Koningsveld; Leuven: Peeters,
2002), 221.

12 Utéver Krawietz 194-213 och Wieger, 215-225, se
S. Handy, “Rethinking Islamic Legal Ethics in
Egypt’s Organ Transplant Debate”, 78-93 i Muslim
Medical Ethics: From Theory to Practice (red. J. E.
Brockopp & T. Eich; Columbia: South Carolina UP,
2008). Se aven Akans synpunkter rérande Sverige
nedan.

13 Krawietz, 199.

14 Brockopp, 178-181.

tidigare radande principer, eftersom ovan
namnda tecken inte pa ett lika enkelt satt funge-
rar som indikatorer pa att en person ar dod eller
inte (motsvarande diskussioner &terfinns &ven
bland till exempel kristna och judiska teolo-
ger)." Speciellt problematiskt tycks det vara att
en person som kategoriserats som hjarndod teo-
retiskt satt kan vakna upp ur sitt tillstand i koma
och atervanda till livet. P& grund av denna mdj-
lighet blir det snarare upp till ménniskor att av-
gora ndr livet &r slut. For att spetsa till resone-
manget — istallet for att 1dgga beslutet i guds
hander sa forflyttas makten att definiera vad som
avses med liv och dod till manniskan. Samtidigt
som detta kan innebéra en ny situation kan man
betona att sjalva faststallandet av dddségon-
blicket inte tycks vara av avgdrande betydelse
for de flesta muslimska teologer. Doden fyller
snarare en teleologisk funktion eftersom ddden
pekar fram mot néstkommande liv och ménni-
skans forestaende dom som resulterar i beléning
eller straff. Déden fungerar framst som en pa-
minnelse om nastkommande liv och domedagen
och enligt flera passager i Koranen sa finns det
en tydlig koppling mellan livet pa jorden och
nastkommande liv. Den som lever i samklang
med Allahs vilja kan forvanta sig en beldning
och den som bryter mot Allah kan forvéanta sig
ett straff enligt Koranens konsekvensetiska prin-
ciper.'®

Teologerna Mohammad Zafir al-Shahri och
Abdullah al-Khenaizan betonar i sin artikel Pal-
liative Care for Muslims Patients att en person
som hamnar pa sjukhus fortfarande forvantas att
uppratthalla de muslimska plikterna och ritualer-
na. Att be och att halla en rituell renhet blir dar-
for ett krav sd lange patienten &r vid med-
vetande. Dessa aspekter kan dock innebara
utmaningar fér sjukvarden och for den enskilde
patienten. Pa samma satt forvantas en muslim att
fortsétta att ata mat som klassificeras som halal
(det vill saga tillaten enligt islamiska principer),
ett faktum som ofta 16ses genom att patienten till

15 Jfr. Alibhai och Gordon, 182-193.

16 For en diskussion om forhallandet mellan skapel-
sen, livet och doéden se till exempel G. Larsson, Att
lasa Koranen. En introduktion (Stockholm: Verbum,
2006).



exempel serveras vegetarisk kost pa vaster-
landska sjukhus.’

Utover krav pa bon och renhet &r det vanligt
att muslimska teologer ocksa betonar att det
finns ett behov av att upprétthélla tydliga kons-
granser mellan patienten och vardpersonalen.
Idealiskt innebér detta att man skall vardas av
man och kvinnor av kvinnor, ett kriterium som
sdllan kan uppfyllas pa sjukhus och vardinrtt-
ningar i véstvarlden.'®

Auvslutningsvis kan det ocksa vara pa plats att
papeka att det kan finnas individuella och kultu-
rella skillnader mellan hur olika patienter, anho-
riga och familjer uttrycker sorg och fortvivlan i
samband med sjukdom och déd. Vilka som skall
inkluderas bland de nérmast sorjande (eller glad-
jande i samband med fodsel) kan ocksa skapa
diskussioner och konflikter inom sjukvarden.

Den muslimska andliga varden i
Sverige

Fram till och med 1962 anstallde Sveriges lands-
ting sjukhuspraster vilka hade som syfte att till-
godose patienters andliga och existentiella be-
hov. Efter 1962 gick detta ansvar over till
forsamlingarna som nu istéllet fick sérja for den
andliga varden pé sjukhus och alderdomshem.™
Samtidigt med dessa forandringar inleddes fran
slutet av 1960-talet en Okad religids pluralism
med en tilltagande invandring frdn omréden ut-
anfor Europa. Samtidigt som inte alla personer
med invandrarbakgrund automatiskt skall ses
som religidsa ar det tydligt att den kulturella och
sprakliga mangfalden 6kar pa ett snabbt satt fran

17 M. Z. Al-Shari & A. Al-Khenaizan, “Palliative
Care for Muslim Patients”, 432-436 i The Journal of
Supportive Oncology, vol. 3, nr. 6 (2005).

18 al-Shari och al-Khenaizan, 432-436.

19 Trots att antalet personer med utlandsk bakgrund
inom den statliga och privata sjukvarden har 6kat och
kommer att fortsatta att oka ar var kunskap om kultu-
rella och religiésa behov och énskemal mycket be-
grdnsad i Sverige. Mig veterligen &r det endast Ann af
Burén som har satt ljus pa dessa fragor i sitt kapitel
”Ramadan pa dlderns host”, 67-78 i Ramadan — en
svensk tradition (red. J. Berglund & S. Sorgenfrei;
Lund: Arcus, 2009).
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1970-talet och framat.? For Svenska kyrkans del
innebar beslutet att lagga 6ver ansvaret pa for-
samlingarna framfor allt en ny administrativ si-
tuation, men for manga mindre samfund med-
forde denna forandring stora ekonomiska
pafrestningar och manga forsamlingar hade svart
att klara av den nya uppgiften. Det &r bland an-
nat mot denna bakgrund som det statliga stodet
for andlig vard tillkom och som Namnden for
Statlig Stod for Trossamfund (SST) har fatt ett
ansvar att fordela statliga medel till bade kristna
minoritetssamfund och andra icke-kristna sam-
fund.?

Nar det géller stodet till muslimsk andlig vard
ger staten for ar 2013 dels stod till atta sjukhus-
koordinat6rer och dels finansieras en sjukhus-
imamtjanst som motsvarar 25 procent av tjanst i
Skovde. Koordinatorerna finns stationerade i
Stockholm, Géteborg, Malmd, Uppsala, Jonko-
ping, Orebro samt i Skévde/Skaraborg och deras
tjnster motsvarar 25 procent av tjansten. For att
arbetet med den muslimska andliga varden skall
fungera forvantas lokala muslimska férsamlingar
bidra genom att imamer och andra andliga ledare
stéller upp ideellt nar sa behovs och for detta ar-
bete far forsamlingarna ingen erséttning. 1 till
exempel Stockholm finns ett tjugotal imamer
knutna till koordinatorerna och dessa personer
kan inkallas efter behov. For deras arbete utgar
inte nadgot arvode forutom ett stod till taxiresor
vid behov. For att uppna en sa stor effektivitet
som mojligt ar det viktigt att koordinatorerna
knyter till sig personer med olika sprakliga kom-
petenser, teologiska inriktningar och att det finns
tillgang till bdde méan och kvinnor som kan be-
sOka sjuka och anhdriga. Det totala stodet for
tjansterna inom den muslimska andliga varden i
sjukvarden uppgar till en summa av 1,425,000

20 For en presentation av dessa fragor och deras relat-
ion till islam och muslimer, se till exempel G. Lars-
son, "Muslimer och islam — tolkningar mellan segre-
gation och integration,” 463-520 i Det mangreligiosa
Sverige — ett landskap i foréandring (red. D. Andersson
& A. Sander; Lund: Studentlitteratur, 2009).

21 For en mer detaljerad presentation av det statliga
stddet till trossamfund se till exempel SST:s hemsida
URL =<http://www.sst.a.se/> eller SST, Ndmnden for
Statligt Stéd till Trossamfund, Arsbok 2013 (Stock-
holm: SST, 2013).


http://www.sst.a.se/
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kronor for &r 2013.% Verksamheten i den mus-
limska andliga varden beskrivs pa foljande stt:
Muslimsk andlig vard innebér att imamer och
frivilliga fran muslimska forsamlingar finns till
for patienter och anhdriga nér de behdver:

e Samtal— och krisstdd

e Hjilp med olika former av "religids service"
sasom koranlasning, forboner och liknande.

e Vilsignar nyfodda barn

e Tar hand om avlidna

Utdver det rent religitsa stddet &r tanken att de
muslimska kontaktpersonerna kan bidra med
kunskap om de olika kulturer, traditioner och
sprak som muslimer i Sverige har. Detta &r
mycket viktigt dd muslimerna i Sverige har sina
rétter i manga olika lander och kulturer.?®

Enligt uppgift fran Tahir Akan sa finns det
idag (sommaren 2013) 26 imamer och andliga
ledare, av saval olika kon som teologiska rikt-
ningar, representerade pa den lista som avser
muslimer som &r aktiva inom den andliga varden
i Stockholm. Utdver dessa olikheter &r det speci-
ellt viktigt att listan ocksa omfattar personer med
olika sprakliga kompetenser.

Att bestka sjuka och fangslade méanniskor ar
enligt Akan en teologisk plikt som bland annat
betonas i det som uppfattas vara profeten Mu-
hammads efterlamnade ord (hadith-litteraturen).
| denna litteratur kan vi bland annat lasa:

The Prophet said: ‘Give food to the hungry, pay a
visit to the sick and release (set free) the one in

captivity (by paying his ransom)’.?*

22 Samtliga uppgifter om den muslimska andliga var-
den i Sverige ar lamnade av Gunnel Andreasson pa
SKR via personligt mail till Géran Larsson den 10
juni 2013. Se é&en URL = <http://mwww.
muslimsksjukhuskoordinator.se/> som innehaller kon-
taktuppgifter for den muslimska andliga varden i Jon-
koping, Orebro, Stockholm, Géteborg, Malmé, Upp-
sala samt Skdvde/Skaraborg.

23 Citat hamtat frdn URL = <http://sjuk
huskoordinator.blogspot.se/p/vad-innebar.html>  (be-
sokt 2013-06-14).

24 Citat hidmtat ur H. Mavani, “Islam”, 95-112 i
World Religions for Healthcare Professionals (red. S.
Sorajjakool, M. F. Carr & J. J. Nam; London & New
York: Routledge 2010), s. 95. Profeten Muhammads

Ur ett teologiskt perspektiv &r alla former av
sjukdom en paminnelse fran gud och dven om
patienten och de anhdriga hoppas pa att indivi-
den skall tillfriskna &r det ytterst gud som avgor
om manniskans liv &r slut eller inte.

Enligt Tahir Akans erfarenhet sa finns det en
battre kunskap om vilket andligt stéd man kan
soka om individen eller familjen har varit reli-
giost aktiv, men i de fall dar sa inte ar fallet ar
det ofta mycket svarare for familjen att veta vart
man skall vanda sig. Har finns enligt Akan ett
stort behov av att sprida kunskap om den mus-
limska andliga varden och de mdjligheter som
patienten och anhoriga har att soka andlig véag-
ledning i samband med sjukdom.

Imamens (eller den som besdker den sjuke)
uppgift ar att paminna patienten om att han eller
hon inte far 6nska att do — detta &r ett beslut som
endast gud kan rada 6ver. Daremot skall imamen
paminna den sjuke om troshekannelsen och
imamen kan ocksd be for att patienten skall
hamna i paradiset efter doden. | samband med
allvarlig sjukdom &r det vanligt att imamen eller
anhoriga l&ser ur Koranen och andra béner. Spe-
ciellt vanligt &r det att l&sa Koranens sura 3, vers
185, som lyder:

Varje manniska skall smaka doden. Men forst pa
Uppstandelsens dag skall ni fa er fulla I6n. Den
som da rycks bort fran Elden och fors till paradiset
har sannerligen vunnit en stor seger. - Livet i
denna varld [skanker] bara bedréglig gladje.

Enligt Tahir Akans erfarenhet s& finns det inte
nagra storre diskussioner eller kontroverser kring
hur muslimer skall forhalla sig till sméartlindring
och han ser inte heller nagra problem med att
acceptera ett dodsbegrepp som ar baserat pa
hjarndod. Samtidigt som Akan & medveten om
att det finns olika uppfattningar om organdonat-
ion ar det hans dvertygelse att muslimer kan do-
nera organ om detta kan hjélpa andra ménniskor
och om individen har gett sin tillatelse for detta.
Ar s inte fallet s skall patientens vilja respekte-
ras och organdonation inte genomforas.

ord rorande vard av sjuka i citatet kan med fordel jam-
foras med Matt 4:23, 9:35, 10:8 samt 25:31-46 som
ocksé talar om kristnas behov av att ta hand om och
varda sjuka manniskor.
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Patienten skall i mojligaste man forsoka att upp-
ratthalla de foreskrivna religidsa reglerna och
han eller hon forvéntas till exempel att be om de
&r vid medvetande enligt Akan. For att under-
latta bonen &r det dock inget problem att accep-
tera den sa kallade torra tvagningen (tayammum)
istéllet for den vanliga vattenbaserade tvagning-
en (den mindre tvagningen, pa arabiska wudu,
eller den storre tvagningen, pa arabiska ghusl).”
Vid dodsbadden skall anhériga tala tyst och inga
upphetsade diskussioner skall féras och de anho-
riga som s onskar kan kyssa den dode farval.
Det finns inga krav att anhoriga maste se den
ddde, om de inte uttryckligen dnskar detta enligt
Tahir Akan. | stor-Stockholm foreligger inga
problem nér det géller tvagning och svepning av
den dode, men vissa problem kan forekomma pa
mindre orter. Det ar familjen som skall sta for
kostnaderna for svepning och begravning, men
det ar ocksa vanligt att muslimer képer sin egen
svepeduk nédr de har uppnatt en viss alder. Detta
inkop kan enligt Akan fungera som en pamin-
nelse om ddden och behovet av att tanka pa do-
den och det n&dstkommande livet (se till exempel
Koranen, sura 3, vers 102). P4 samma sétt ar det
vanligt att dldre manniskor forsoker att genom-
fora atminstone en hajj-resa till Mecka — nagot
som ingdr i de sa kallade fem plikterna som alla
muslimer forvantas uppfylla — och Koranen
uppmanar &ldre manniskor som kanner att doden
narmar sig att upprétta ett testamente. Ett exem-
pel pa detta aterfinns i sura 2, vers 180, som ly-
der:

NAR NAGON bland er kinner déden nalkas och
han efterlamnar formdgenhet, skall han upprétta
testamente till forman for foraldrar och anhoriga
enligt god sed; detta &r en plikt for alla som fruk-
tar Gud.

Varken Kistor eller obduktion ar nagot storre
problem for muslimer i Stockholms-omradet en-
ligt Akan. P& samma sitt har tillgangen till mus-
limska begravningsplatser blivit battre, men de

25 Egr en kort diskussion om rituell tvagning se min
artikel ”Ablutions. V. Islam”, 122-123 i The Ency-
clopaedia of the Bible and its Reception, vol. 1 (red.
H.-J. Klauk, B. McGinn, P. Mendes-Flohr, C.L. Seow,
H. Spieckermann & E. Ziolowski; Berlin & New
York: de Gruyter, 2008).
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svenska administrativa rutinerna gor att det fort-
farande &r svart att snabbt begrava den déden —
ndgot som helst skall ske inom 48 timmar.? De
flest sjukhus i Stockholm ar mycket tillmétesga-
ende och genomforandet av tvagning och svep-
ning av den dode &r idag inte nagot problem en-
ligt Akan.

Sammantaget anser Akan att det befintliga
stodet fran staten har gett en god forutséttning
for muslimska forsamlingar att kunna erbjuda en
muslimsk andlig vard. Men majoriteten av mus-
limska forsamlingar i Sverige har en dalig eller
svag ekonomi och de flesta imamer har osékra
anstéllningsvillkor vilket pa sikt kan vara ett hot
mot deras ideella arbete inom den andliga var-
den. Samtidigt som detta &r en realitet &r det up-
penbart att det inte &r statens uppgift att 16sa en-
skilda forsamlingars ekonomi; detta &r en fraga
for muslimska forsamlingshor. Med tanke pa be-
folkningspyramiden och det faktum att andelen
invandrare med muslimsk kulturell bakgrund
kommer att 6ka infor framtiden har den andliga
varden en potential att bli en mycket viktig fraga
for Sveriges muslimska forsamlingar. Huruvida
man &r redo att axla denna uppgift ar dock oklart
och endast framtiden kan utvisa hur den andliga
varden kommer att utvecklas.

Avslutande kommentarer

Foreliggande artikel skall framfor allt ses som ett
Oversiktligt forsok att beskriva centrala tankar
inom islamisk vardetik rérande doden och hur
dessa forstas och diskuteras av en muslimsk ko-
ordinator inom den andliga varden. Mot bak-
grund av att antalet patienter med muslimsk kul-
turell bakgrund okar i Sverige & behov av
ytterligare empiriska studier patagligt och var
kunskap om hur den muslimska andliga varden

26 For en diskussion om muslimska riter i samband
med doden se till exempel G. Aneer, “Livet efter detta
enligt islam”, 139-143 i K. Séderpalm (red.) Dédens
riter (Stockholm: Carlson i samarbete med Goteborgs
stadsmuseum, 1994). For en intressant jamforelse se
till exempel C. A. Doving, “En gravlund i multikul-
turalismens navn — etableringen av et muslimskt grav-
felt i Norge™, 172-180 i Ddden speglad i aktuell kul-
turforskning (red. A. Gustavsson; Uppsala: Acta
Academiae Regiae Gustavi Adolphi CVII, 2009).
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fungerar och praktiseras pa svenska sjukhus &r
idag minst sagt mycket bristfallig. Dels behdvs
djupare forstaelse av den mangfald av uppfatt-
ningar som finns om déd, sjukvard och livets
slut bland muslimska teologer i historia och nu-
tid och dels behtvs empiriska faltstudier som
belyser hur den muslimska andliga varden bru-
kas, praktiseras och upplevs av familjer, anho-
riga och sjukvardspersonal.

Statens stod till de atta koordinatorerna for
den muslimska andliga varden och sjukhus-
imamtjansten i Skovde tycks pa manga satt ha
goda forutséttningar att tdcka det behov som
manniskor av muslimsk kulturell bakgrund kan
tankas ha pa sjukvarden. Men hur stor variation
de imamer har som knyts till den andliga varden
vad géller sprak eller teologi &r dock oklart och
har finns ocksa behov av att studera hur imamer
faktiskt utfor sina tjanster pa sjukhus och vard-
hem. Vilken plats ges at sd kallade folkliga trad-
itioner och hur forhaller sig dessa till den Kli-
niska sjukvardens principer och praktiker? Vilka
olika uppfattningar finns om orsaker till sjukdom
och hur forhaller sig imamer till hjart- och
hjarndodsbegreppet samt hur ser de pa obdukt-
ion och donation av organ? | ljuset av dessa och
liknande fragor ar det tydligt att min artikel end-
ast skall ses som en introduktion och en bdrjan

Summary

pa en forskning om muslimsk andlig vard i Sve-
rige.

Trots att det inte har varit mitt syfte med arti-
keln &r det viktigt att betona att frigan om andlig
vard ocksd maste relateras till fragor som oftast
diskuteras under rubriken kyrka-stat relationer.
Det faktum att staten stodjer muslimsk andlig
vard (utdver stod till andra samfund) &r i sig en
illustration av att svenska staten har en relig-
ionspolitik och en positiv beddmning av att re-
ligioner kan ha en viktig funktion att fylla inom
sjukvarden och i det offentliga rummet. Samti-
digt & organiseringen av den andliga varden
ocksa ett exempel pa att staten sanktionerar och
prioriterar vissa religionsformer framfor andra.
Huruvida andra religiosa grupperingar — ma de
aterfinnas inom kristendom, islam eller nagon
annan religios tradition — k&nner sig exkluderade
eller motarbetade ar dock oklart och mig veterli-
gen finns ingen information om sa &r fallet. Dér-
for ar det en angelédgen uppgift att undersoka
huruvida andra religiosa eller andliga traditioner
(s& som till exempel olika former av afrikansk
folkreligiositet, indiska religioner eller nyandlig-
het) ocksa praktiseras pa svenska sjukhus och
hur dessa traditioner i sa fall inkluderas eller ex-
kluderas inom varden.

The aim of the article, ”Muslim Palliative care in Sweden — an unexplored research field”, is to give an over-
view to different Muslim theological opinions about death and dying, two questions that are closely related to
spiritual and palliative care. The article provides a brief presentation of how the Muslim spiritual care is orga-
nized in Sweden. Today (summer 2013) the Swedish state is funding eight so-called coordinators for the Mus-
lim spiritual care and one position as a hospital imam in Skdvde.



