Tips om medisinsk litteratur, andre bgker, filmer og elektroniske medier
som ber anmeldes, sendes tidsskriftet@legeforeningen.no

Omfattende om tvang
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I lopet av fa mane-
der har underteg-
nede fatt to beker
om tvang skrevet av
norske forfattere til
anmeldelse i Tids-
skriftet. Betyr det
at interessen for
tvangslidelser er
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okende og i sa fall
hvorfor? Svaret

F li
=
kan vere at tvangs-

lidelser har vert et forsemt omrade i det
psykiatriske fagfeltet, men med nyere
forskning er behandlingsmulighetene blitt
bedre noe som kan ha fort til gkt interesse
for denne pasientgruppen.

Forfatteren av den foreliggende boken er
psykolog. Han har gjort et grundig arbeid
og satt seg inn i den oppdaterte litteraturen
pa omradet. Av de seks kapitlene handler to
om symptomatologi, ett om diagnostikk og
tre om behandling, det siste viet spesielt til
pasienter med utviklingshemning der tvang
er en del av symptombildet.

Boken er grundig, til dels omstendelig
nér det gjelder diagnostikk, ogsa instruktiv
omkring behandling, men svakere pa for-
staelse av tvangslidelse som psykisk feno-
men. Genetiske og biologiske arsakssam-
menhenger er anfort, mens psykologiske
teorier er omtalt i hovedsak pa en halv side.
Forfatteren har saledes gitt et viktig deskrip-
tivt bidrag om tvangslidelser med spesiell
utdypning av fenomenet i sammenheng med
utviklingshemning, men i mindre grad teo-
retisk forankret. Freud er nevnt innlednings-
vis i kun fa setninger.

Lenger ut i boken konkluderer forfatteren
med at Freud var pé villspor og siterer hans
egen oppfatning av sin teori om tvang og
behandling av disses lidelser som mangel-
full. Videre er den omdiskuterte nevrokir-
urgi som behandlingsform kun overfladisk
omtalt (sammen med helsekost under kapit-
let om medikamentell behandling). Bade
psykologiens og nevrokirurgiens relasjon
til tvangslidelser er viktig og kunne derfor
veert viet mer omtale, ikke minst fordi for-
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fatteren bidrar med interessante historiske
tilbakeblikk.

Malgruppen er ifolge forfatteren klini-
kere og studenter innen flere fagomréder.
Grundigheten og detaljrikdommen i dia-
gnostikk og differensialdiagnostikk vil nok
appellere mest til dem som er helt spesielt
interessert i denne siden av tilstanden.

For ovrig kan boken egne seg som litteratur
ved internundervisning, kanskje spesielt
for dem som arbeider med utviklingshem-
mede pasienter.

Layouten er tiltalende, men redigeringen
kunne veaert strammere. Det er et godt peda-
gogisk poeng med kliniske vignetter og
hyppig bruk av temabokser, men det er dels
manglende samsvar og dels en viss tendens
til overlapping mellom tekst og temabokser
i en grad som gér utover oppsummerings-
hensikten.

Til tross for disse forhold er boken et
viktig bidrag til gkt interesse og behand-
lingsoptimisme overfor en pasientgruppe
som tidligere har levd i «skyggen av» angst
og depresjonstilstander. En spesiell honner
skal forfatteren ha for at han lofter de
psykisk utviklingshemmede, som en enda
mer forsemt gruppe, frem i lyset.

Tore Gude
Modum Bad
Vikersund
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Denne boken skiller
seg fra en rekke
velferdsantologier
som er kommet de
senere arene, ved at
den tar opp forsk-
ning pa den nye
markedsliberalis-
tiske sosialpolitik-
ken. Temaene er
viktige. Slike refor-
mer kommer na pa
lopende band, og markedsekonomisk sprak
overtar mer og mer i helse- og sosialtjenes-
ten. Pasienter og klienter blir til brukere
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og kunder. Konkurranseutsetting og mar-
kedsstyring overtar for omsorg og fagauto-
ritet.

Vi gir likevel ikke slipp pa gamle begre-
per og praksis viser disse undersekelsene.
Hjemmehjelperne er nd «utferere» av de
vedtakene som den kommunale «bestiller-
tjenesten» har gjort. Men som en hjemme-
hjelper sier, det er lite mening i bare & vaske
gulv ndr den gamle ikke torker stov. Da er
det bedre omsorg a fordele timene pa litt av
begge deler, og det gjor de selv om det ikke
er lov. Kirsten Thorsen og Mia Vabg gir et
levende bilde av New Public Management
etter intervjuer med en gruppe hjemmehjel-
pere. Her er mange viktige motsetninger.

Ellers er de to kapitlene om fastlegere-
formen best. Olaug S. Lian summerer opp.
Reformen har svart til hovedformaélet, & gi
legene storre respekt for sine pasienter, og
mange er forneyd med dette. Men bivirk-
ningene er mange. Overbehandling, medi-
kalisering, déarligere samarbeid med andre,
enda faerre leger i grisgrendte strok, en
allmennlegetjeneste som er loftet ut av poli-
tikken og i stedet styres av markedet, alt
dette er gamle tendenser som forsterkes av
en mer bedriftsorientert legetjeneste.

Ranveig Dahle har intervjuet 32 storfor-
brukere av legetjenester, dem som reformen
serlig skulle stotte overfor legen. De var
péfallende lite interessert. Mange fortsatte
a bruke flere leger etter behov og erfaring.
De hadde sin «faste lege» fra gammelt av
og brukte den nye fastlegen bare av og til.

For gvrig skriver Jorunn Teresia Jessen
om regionalisering av trygdeetaten, Therese
Andrews om ny ideologi blant helsesost-
rene, Elisabeth Gjerberg om leger og kjonn,
mens Kirsten Thorsen, Mia Vabg og Tone
Alm Andreassen behandler mer generelle
emner innen markedsstyring av helse- og
sosialtjenestene.

Svakheten med boken er at artiklene er
for lange og dels upoengterte for oss som
kjenner litt til stoffet fra for. Forfatterne har
god plass i en bok. For leseren kan det bli
langtekkelig. Hver artikkel passer best for
den spesialinteresserte. Hele antologien vil
antakelig interessere ansatte i trygde- og
sosialtjenestene og studenter innen sosial-
fag. Ogsa leger med interesse for markeds-
liberalismen pa vére felter vil finne mye
av interesse.

Bjorgulf Claussen
Institutt for allmenn- og samfunnsmedisin
Universitetet i Oslo
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