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Per Fugelli har gitt ut en samling av foredrag og arvikler
sorm han har bearbeidet ul en essaysamling. Hans anliggende
er 4 fortelle leseren at helse og sykdom langt pd vei formes
utafor celleveggen, i samspillet mellom samfunn og enkelt-
l“.dl\"ifi ug 'ikkE mll]'ls-t git‘"l]l““ vire ]“E]I‘}ml“ﬂnnﬂsktl!‘g:
ltlaﬁjﬂncr. H.'II.'I I?mklilmcrc‘r mrfﬂl{ﬁlﬂn" o pm&tﬂﬁlﬂns-'
kulturen som vir tids sterste helsefare. Med dette som
utgangspunkt peker han pi en rekke faktorer som han
mener er med pé & pifore deler av Norges befolkning men-
talitets- og systemsykdommer.

Kulturens pavirkning av medisinfaget

I kapittelet med tittel «Medisin og modernitets beskriver
han i sterke ordelag hvordan vitenskapens imperium, reli-
gionens fall, ekspertsystemets kolonialisering av sykdom,
teknologi, byrikrat, den frie markedspkonomien, media
osv, pivirker medisinfager og helsekulturen. «Vihar lew for
& glemme at tradisjoner, p{:alitisl:r_' krefter og kulwrstram-
ninger pvirker pasientens helseatferd og sykdomsopple-
velse samit helseprofesjonens utgvelse, sier han og etterly-
ser cn offentlig debatr om shike sporsmil.

Verdier pi prove

Verdier er kommet pd moten, hvorfor det? Kanskje men-
neskene er girirent av forstand og den rene kunnskap, sva-
rer Fugelliblant annet pd sitt eget spersmil. Han sper videre
om hvordan det stir til med de klassiske og kraftfulle poli-
tiske verdiene frihet, likhet og brorskap som har dannet
gru nn'|ug£t for vire sosialdemok ra, Han suller disse verdi-
ene pd preve i bokas andre del og peker spesielt pd det ego-
sentrerte samfunn hvor alle er sin egen lvkkes smed og hvor
wden ridende politikken pker velferden tl den tilfredse
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majoritet pi bekostning av de tause minoriteten», Denne
pkende wodelingen av samfunnet tenker han kan fare ol at
helsearbeidere i tida framover vil miue arbeide med den
voksende underklassens mangelsykdommer; pengemang-
elsykdommer, arbeidsmangelsykdommer og respektmang-
elsykdommer, og den tilfredse overklassens overflodssyk-
dommer; prestasjonssykdommer,  reklamesykdommer,

konsumsykdommer og medisinsk konstruerte sykdommer.

Velkommen Solidaritet!

Finnes det noe som kan motvirke en shik utvik]ing? ]';L,
mener Per Fugelli. Solidaritet, respekt, menneskeverd,
humanisme, frihet og ansvar er stikkord. «Solidaritet er
sosialmedisinens beste legemiddels, skriver han. Tkke den
kollektive egoismen som man ser under lonnsforhandlinger,
eller nasjonalt og religigst samhold mot «de andres, i hel-
ler «d gi hjelp ul den svakes. Ekte solidaritet, skriver han,
innebarer 4 akseptere andres rett til gode levevillir, frihet,
verdighet og trygghet og ville ofre av eget for 4 sikre rett-
ferdigher. P4 rod resept foreskriver han en samfunnsmedi-
sin som samhandler med folk 1 stedet for med byrikratier,
som liker seg 1 mediene bedre enn i de lukkede rom, som
sterktog selvstendig legger de medisinske kort pd border il
politikere og folk slik at helsehensynene kommer med 1spil-
let om livsstil, samfunnsmoral og politisk utvikling.

Les bolka!

Boka er lewdest med oversikilige kapiuelinndelinger og
mange og viktige referanser fra flere fagomrider, men ogsi
til skjpnnlitterare ekster. Deter grunn til & nevoe Finn Car-
lings advarsel mot en utvikling hvor fAlere og flere ansvars-
forhold erstates med drsaksforhold og flyees fra person il
profesjon. Jeg tror det er viktig at vi som allmenn- og sam-
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anmeldelser

«Kurt — quo vadis? »

Av Erlend Loe
Ilustrert av Kim Hiorthay
Cappelen 1998, 91 sider.

Antagelig er dette en bok skrevet for barn, 1 alle fall sto den
sammen med Pippi og Ole Brumm og Albert Aberg i bok-
handelen, Og i likhet med nettopp Pippi, Ole Brumm og
Albert Aberg er Erlend Loes Kurt en romanhelt som for-
tiener en plass ogsd 1 de voksnes litterzre univers.

«Kurt — quo vadis?» er den tredje boken i serien om Kurt.
Han er truckiorer, gift med en arkiteke — Anne Lise — som
han er svart glad i, sammen har de tre barn. | denne boken
strever Kurt med & finne seg til rette pd sin plass i det sosi-
ale hierarkier. Han gruer seg tl festene med arkitektkonas
venner (deriblant mange flinke og selvbevisste leger) og fuler
at han skulle utrettet «noc storts, Sammen med sin yngste
sgnn, Bud, som er cruvanlig fremmelig barnehagebarn, pro-
ver han seg blant annet som falsk lege. Karneren starter
lovende, men blir kortvarig. Farst gir det riktig bra. Kurt
og Bud er om bord pd et stort passasjerskip der en dame blir
akutt syk — ryggsmerter — og sparsmdlet «er det noen lege
om bord? « lyder over hoytaleren. De o falske legene trop-
per opp i kapteinens lugar og tilbyr sine tjenester,

sDamen ligger pd en benk ute pd dekh og har veldig vondr i ryg-
gen. Kt og Bud undersaber henne og stiller slike sporimd] som
dakeorer skal stille ndr noen er syke.

— Huor gior det vornde? sier Kurt.

= Huvor gammel er du? spor Bud.

— Har du spist reker som ikke var ferske? spor Kurt.

— Hea sdags stoesuger har du? spor Bud. »

Faresettelsen skal ikke ropes, men de to fir i alle fall jobb pa
noe som er et serdeles lew kamuflert Ullevil sykehus, Der
er det mange leger og mye wll og kosiclige observasjoner,
blant annet en uerbadig utlegning av Leger uten grenser:
=Vt er memiig en gruppe doktorer ker pd sykehuset com fiker d
refse fite rundt § verden og hielpe folk, og sd hender det at v tar
asi en fest etterpd » sier overlegen.

Kurteren \ranlig mann med et helt va n]ig behov for 4 gjp}rc
seg betydningsfull og synlig og likt. Hans strev er det lete &
identifisere seg med. Slutten er forutsighar og korreke, i og
for seg linkjedelig. Men undervegs er det mye hyggelig, tan-
kevekkende op morsomt 4 ta med seg for hele familien,
Dessuten inneholder altsd historien en ekstra godbat for oss
leger, derfor denne anmeldelse og ganske uforbeholdne
anbefaling i Urposten,

Elisabeth Swensen

Funnsmedisinere stadig blir minnet om de bivirkningene
som vir fremadstormende fag- og samfunnsutvikling drar
med seg,

Selv om mange av oss har hert og lest en del av detre tid-
ligere i form av foredrag og artikler, ser jeg ingen grunn tl
at vi tkke skal repetere dette stoffer. Vi trenger en bred og
kontinuerlig debatt am kulturens og tidsindens innvirk-
ning pd folk og helse. Denne boka er et bidrag ul en slik

debatt. Mar det allikevel er relativt stille rundt den — ja da
I.I1'|d]‘l.‘."i IlI:E M1 I'.{l:t kﬂn‘k il: S.l: }'l.d:s at I.'l"lskl:n ramimecr oss ﬂllf
og skaper e¢n viss motstand mot budskapet. Kanskje Per
Fugelli ville nidd bedre fram med sitt budskap om han la
av seg noc av den refsende formen?
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Vi anmeldte Norsk Elektronisk Legehindbok (NEL) i
Utposten nr. 5/99. 2. utgave er nd kommet, og deter en glede
é kunne rapportere at NEL nd har gjort et kjempesprang
framover.

Det vikrigste nye er:

— 50 nye tema

— Eget nytt kapittel om legemidler

— Forbedret omtale av medikamentell behandling av de
enkelte tilstander, med eksakte doseringer og bide
generiske navn og handelsnavn

— Spkesystemet fungerer bedre, muligens fordi temaene
er blitt flere

— Teksten pd pasientinformasjonen er blite vesentlig mer
pasientvennlig, og legen kan endre den om anskelig

— Et betydelig antall nye foto og illustrasjoner, blant annet
90 bilder av hudsykdommer som kan forstarres pé
skjermen. Disse er gjennomgdende av bra kvalitet og
mange har beskrivende tekst.

~ Referansesystemet for de forskjellige omtalene er forbe-
dret, og det er kommet egne referanser til EBM-doku-
Mentasjon.

~ Egne undervisningsprogram for pasienter i form av lys-
bildeserier, for cksempel diabetesveiledning, kostholds-
veiledning, prevensjonsveiledning etc.

Grunnstrukturen i MEL er fortsart den samme, og verket
er meget oversiktlig og lew § finne fram i

Kvantitative endringer kan fore til kvalitative sprang. NEL
har gjennomgdtt et slikt sprang. Fra 4 vare en lovende
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begynnelse og littartig sak som man av og til kunne ha nytte
av, er den nd blitt et daglig arbeidsverktoy. Jeg har sarlig
nytte av NEL pd tre omrider:

- Oppdatere meg pd ting jeg ikke har present. Eksempler
siste par dager: Henoch-Schinleins purpura og regler
for opplaringspenger til foreldre med barn med kro-
nisk sykdom,

= Sjekke at jeg har husket viktige differensialdiagnostiske
og terapeutiske muligheter ved litc uklare tilstander.

~ Printe ut informasjon ol pasienter.

Det er naturligvis foresatt rom for forbedringer. Selv om
informasjonsmengden i NEL er enorm, er det en rekke til-
stander som fortsatt ikke har egne omtaler, Sarlig der disse
er oppeitt som differensialdiagnoser, blir savnet falbart, Bil-
ledmaterialet kan utvides og ogsa forbedres i kvalitet. Sake-
motoren kan fortsatt forbedres, men dette vil muligens gi
ut over hastigheten?

Jeg hiiper fortsatt pd en framtidig integrering av Felleska-
talogen 1 NEL. Jeg savner ogsd sirt en medul for rask og
lewvint & finne mediKamentinteraksjoner, et felt der i alle
fall undertegnede kan forbedre seg ganske berydelig. Fram-
tidsdremmen er et journalsystem der en advarsel om inter-
aksjoner kommer opp hver gang jeg skriver ut et medika-

ment.

Prisen pd inngangshillerten kan virke hey, men oppdate-
ringsprisen gjer at jeg i dag ikke har vansker med 4 si art
MEL er pengene verd.

MEL er et formidabelt kvaliteussikringsverkrey. 1 disse
dager med bide rekrutteringssvike i primarhelsetjenesten
og giennomtrekk av koridsvikarer, fyller NEL et stort
behov. Jeg vil foresld at de sentrale helsemyndighetene vur-
derer & bruke bide rekrutteringsmidler og kvalitetssi-
kringsmidler til 4 serge for at NEL finnes pd alle dataskjer-
mer som primarleger skal bruke i dette lander.
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