H HISTORIER FRA VIRKELIGHETEN

Jevla

legefaen!

Mgtet mellom en hjelpelgs pasient og en hjelpelgs lege inne-
barer mange muligheter for ugunstige utfall. Pasienten kan
reagere pd mange forskjellige uhensiktsmessige mater uan-
sett hvor klokt legen mitte opptre i en slik situasjon. Det
har vialle opplevd og det m4 vi leve med og tolerere. Vi kan
forsgke & hjelpe pasienten til 4 finne fram til mer konstruk-
tive mdter & hdndtere sin livssituasjon pd, men samtidig
vare ydmyk nok til 4 erkjenne at pasienten er ekspert pa seg
selv og sin livssituasjon.

Som vi alle innerst inne vet, kan vi ikke forandre andre
mennesker, den eneste vi kan forandre er oss selv. I legerol-
len er vi bide det mennesket av kjgtt og blod som vi en gang
er og en forvalter av gjeldende medisinsk kunnskap, gko-
nomiske ressurser, skrevne og uskrevne regler og normer
for hva som er godt legearbeid og (sist men ikke minst) en
lege som skal fglge den Hippokratiske lege ed.

Dette er ingen enkel oppgave og innebarer en komplisert
balansegang mellom innbyrdes motstridende normer og re-
gler. Normkonfliktene er s store at vi i svart mange tilfel-
ler kan komme fram tl helt motsatte vurderinger av
samme situasjon og samtidig ha en meget god begrunnelse
for vurderingen. Siledes ma vi gjpre et valg mellom hvilke
av de ulike aktgrene i helsevesenet vi skal gi preferanse i

mgte med pasienten.

Hvor vanskelig dette er, kan illustreres gjennom fglgende
kasuistikk.

En kvinne i begynnelsen av 30-drene med kronisk smerte-
syndrom, fibromyalgi, kronisk tretthetssyndrom eller myal-
gisk encephalopati(kjaert barn har mange navn) kommer til
legen for 4 fa resept pa smertestillende medikamenter. Blant
alle de medikamentene hun har forsgkt, har hun erfaring for
at Paralgin forte er den typen smertestillende som hjelper
best pd hennes plager. Videre har hun erfaring for at det hjel-
per best ndr hun tar to tabletter fire ganger pr dggn. Hvilke
tanker utlgser dette i hodet pa en vanlig allmennlege?

For det forste vet vi at denne pasienten kan vi ikke tilby
noen helbredende behandling — kun lindrende behandling.

For detandre vet viatbruk av Paralgin forte lett frer til be-
hov for stgrre doser og det vi kaller «avhengighet» og «mis-
bruk» med de problemene det fgrer med seg. For det tredje
vet vi at faglige autoritetspersoner blant vire kolleger me-
ner at det er direkte galt 4 gi en slik pasient slike medisiner
idet gnskede omfang. Og som om ikke det skulle vere nok,
védrt suksesskriterium som lege er i hvilken grad vi klarer 4

fd pasientene avvent bruk av B-preparater.

Hva gjor vida? Jo —vi henviser pasienten til en smertepoli-
klinikk. Legen pd smertepoliklinikken stir i det samme
krysspresset som vi som allmennlege gjgr. Skal jeg gi pasi-
enten det hun ber om og sier hun har nytte av, eller skal jeg
gi henne det hun ikke har s god nytte av? Denne pasienten
har mgtt mange leger i sitt liv der problemstillingen har
vart nettopp denne og der pasienten har blitt mgtt p4 mer
og mindre samme maéte av alle legene.

Hun skriver dikt der hun beskriver sine opplevelse av hvor-
dan det er & leve med kronisk smertesyndrom. En dag leste
hun to av disse diktene for meg og jeg synes de var si gode at
jeg ba om 4 fd ta en kopi av dem. Det fikk jeg lov til og da
konsultasjonen var over, tok jeg med meg boka ut ekspedi-
sjonen der kopimaskinen stod. Helt uforvarende bladde jeg
ogsd opp pé et dikt med tittelen «Javla legefaen» — et dikt
som pasienten ikke hadde lest for meg. Vi har alle vare svake
gyeblikk og jeg hadde et da. Jeg leste det uten 4 spgrre pasi-
enten fgrst! Som om ikke det var nok, jeg ma bekjenne at jeg
til og med tok en kopi uten 4 spgrre pasienten om lov!!

Ved neste konsultasjon bekjente jeg mine synder overfor
pasienten og hun syntes det var veldig flaut at jeg hadde sett
diktet. Det var ikke meningen at jeg skulle se det. Imidler-
tid sa jeg at jeg syntes diktet var veldig godt og at vi er
mange leger som kunne ha godt av  lese diktet. Som kjent
er det lettere & £ tilgivelse enn tillatelse - s4 ogsa i dette til-
fellet. Jeg ba ogsd om 4 f4 skrive om diktet og gjengi det i et
blad for leger som heter Utposten. Sa her er diktet jeg fikk
lese og det diktet som det ikke var meningen at jeg skulle 4

lese, men med forhindsinnhentet(!) tillatelse fra pasienten.

Kjell Maartmann _Moe
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Skyggen min er meg

Skyggen av meg er den du ser.
Skjuler alt inni meg — ville helst ikke vaert mer.

Gir ispiraler, sirkler av smerte
Det knuser meg, jeg har en brist i hjertet.

r Spgrsmilet hver dag, klarer jeg dette?
‘ Bare en dag til kan jeg dgden utsette? !

Hver kveld vet jeg at i morgen
Mi jeg mgte den samme smerten, sorgen.

Men jeg lukker gynene og praver hipet likevel
Kan hende vil jeg vakne og fale meg vel?

/C Hver dag blir jeg skuffet,
Noe i meg dgr, forsvinner som dugg.
Nir jeg trenger en ny resept
Erjeg klar til & ta imot skjenn, hugg.

Hvor lenge til m4 jeg kjempe, si ifra?
Hver gang jeg tror at det gir bra i
Blir jeg oppgitt, forlatt, gitt ifra. )
Griter i mgrket, vil ikke bli sett
For da er skyggen og jeg ett.

Jevia legefaen!

Hvem ga deg rett
til & domme meg?

‘ Hvem ga deg rett
© Til 4 veere Gud?

Hvem ga deg rett
Til & krenke meg?

Huvem ga deg rett

til & si «du md leve med det »?

Huorfor fornermer du meg
Huorfor hjelper du ikke
Med de midler du kan?

«Du er for ung», sier du!
Vel, du ble bare glad til
Om jeg ikke ble eldre! «En pasient»




