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Anmeldelser   PERSPEKTIV OG DEBATT
     

tende begrepsforvirringer. At presentasjons-
listen av forfatterne mangler en bidragsyter, 
er nok et rent arbeidsuhell.

All ære til utgiverne.

Geirmund Skeie
Habiliteringstjenesten i Hedmark
Ottestad

Helse – frelse439

Kjølsvik I, Holmen J, red.
Helse – frelse. Samfunnsmedisin og livssyn – 
et møte. 293 s, tab, ill. Kristiansand: 
Høyskoleforlaget, 2008. Pris NOK 349
ISBN 978-82-7634-199-7

Helseundersø-
kelsen i Nord-Trøn-
delag (HUNT) er 
en spørreskjemaun-
dersøkelse som har 
pågått i over 20 år. 
I den siste del av 
undersøkelsen har 
man invitert teo-
loger med på 
reisen. Et langt 
spørreskjema om 

kultur og livssyn, tro og tvil, religiøs akti-
vitet og etiske verdier tar sikte på å få et 
klarere bilde av sammenhengen mellom 
livssyn og helse.

Før undersøkelsen er ferdig, kommer 
imidlertid denne boken, med teologen Idar 
Kjølsvik og samfunnsmedisineren Jostein 
Holmen som redaktører. En rekke forfat-
tere, de fleste åpenbart teologer og syke-
pleiere med innslag av medisinere og psy-
kologer, har bidratt. Hvorfor er ikke yrke 
eller profesjonell bakgrunn oppgitt for 
disse?

Man ville ha ventet at forfatterne i det 
minste hadde gitt en oversikt over tidligere 
forskning om sammenhengen mellom reli-
giøs tilknytning og helse, men her blir man 
skuffet. I den kjente amerikanske Midtown 
Manhattan-undersøkelsen fra 1950-årene 
fant man at de som hadde skiftet til en 
annen religion enn deres foreldre, var de 
sunneste psykisk sett. De som var uten reli-
gion, var de sykeste. Mest gunstig var det 
også at foreldrene hadde en middels aktiv 
tilknytning til religionen. Svak tilknytning 
var mindre heldig, og særlig ille var det når 
tilknytningen var sterk.

Det filosoferes, etter mitt syn, nokså 
uinteressant over sammenhengen mellom 
livssyn og helse. Noen skriver om historie 
og politikk i Nord-Trøndelag, andre om 
religiøsitet i Nord-Trøndelag, og andre 
igjen om livssyn og sykepleie osv. Vi får 
høre at HUNT er verdens største undersø-
kelse i sitt slag, at den har engasjert mange 
forskere både i Norge og i andre land og at 
det har resultert i flere hundre vitenskape-

lige publikasjoner, deriblant et 40-talls dok-
toravhandlinger. De fleste studiene skal ha 
gått ut på å forstå hvorfor noen blir syke, 
mens andre holder seg friske, kanskje langt 
opp i alderdommen. På denne bakgrunn 
kunne man ha ønsket å høre litt om de sent-
rale funn, men der blir man skuffet.

Målgruppen er noe uklar. I forordet sies 
det at «både medisinske og humanistiske 
miljøer, livssynsmiljøer (hva nå det er), 
sykepleiere og helsefolk generelt – og også 
andre interesserte» bør lese boken. «Målet 
med boka er å forstå mer av sammenhengen 
mellom helse og livssyn, få flere til å tenke 
og reflektere, og kanskje komme med for-
slag til hvordan vi kan komme videre og 
forstå mer» (sic).

Dette er en bok som neppe burde vært 
utgitt. Det naturlige ville være at sammen-
hengen mellom livssyn og helse ble disku-
tert når data foreligger.

Einar Kringlen
Psykiatrisk institutt
Vinderen

Myelomeningocele 
og seksualitet439

Grimsrud K, Wallace M, Mathiassen TB.
Seksualitet og ryggmargsbrokk
Barndom-pubertet-identitet-erotikk-seksuell 
praksis. 30 s, ill. Nesoddtangen: Sunnaas syke-
hus, TRS kompetansesenter for sjeldne diagno-
ser, 2008. Gratis hefte

Barn med rygg-
margsbrokk (mye-
lomeningocele, 
MMC) døde tidli-
gere stort sett lenge 
før de nådde en 
alder der seksualitet 
var aktuelt. Moderne 
behandling gjør at vi 
nå har et økende 
antall mennesker 
med denne med-

fødte feilen i nervesystemet. De har tilnærmet 
samme livslengde som normalbefolkningen, 
deltar i utdanning og arbeidsliv (vi har hatt en 
minister med funksjonshemningen) og har 
behov for seksualitet og samliv som andre. 
Funksjonsproblemene er mest knyttet til lam-
melser i underekstremitetene og sviktende 
kontroll av urinblære, endetarm og seksual-
funksjoner.

Kompetansesenteret for sjeldne dia-
gnoser på Sunnaas og Ryggmargsbrokk- 
og hydrocephalusforeningen har gitt ut et 
orienteringshefte om seksualitet beregnet på 
pasienter med myelomeningocele og deres 
pårørende. Samfunnets tendens til å under-
trykke seksualitet blant fysisk funksjons-
hemmede har heldigvis avtatt, og flere 
pasientforeninger har gitt ut tilsvarende 

hefter for sine medlemmer. Slike hefter har 
en tendens til å falle i to grupper: De fleste 
er av typen «gode råd» med understreking 
av at alle har rett til å leve ut sin seksualitet. 
Den andre typen er de veiledningene med 
størst vekt på anatomi og fysiologi med 
klare tekniske eller praktiske råd om 
hvordan seksualproblemene kan løses.

Dette heftet tilhører helst første kategori, 
selv om kapitlene om prevensjon og gravi-
ditet er klart praktisk orientert. Det gis 
ingen opplysninger om hvorfor seksual-
funksjonene svikter hos denne pasient-
gruppen. Trykksaken er vakkert gjennom-
illustrert, men bare én av illustrasjonene 
har en opplysende eller forklarende 
karakter (hva er MMC) – resten er grafisk 
pynt. Hjelp til orgasme er bare diskutert 
i forbindelse med seksualleketøy, potens-
fremmende hjelpemidler og deres fordeler 
og begrensninger er kursorisk behandlet, 
og løsninger på problemet manglende 
ejakulasjon er ikke nevnt. Selvhjelps-
grupper (pasientgrupper) er nevnt flere 
ganger og kunne kanskje vært vektlagt 
enda mer. Etter denne anmelders erfaring 
er dette det beste behandlingsalternativet.

Samlet gir heftet en veloverveid og for-
nuftig orientering til pasientgruppen, men 
de praktiske rådene (som pasientene ofte 
etterspør) kunne antakelig vært mer presise.

Ragnar Stien
Oslo

Forebygging og 
rehabilitering av rygglidelser439-40

McGill S.
Low back disorders
Evidence-based prevention and rehabilitation. 
2. utg. 311 s, tab, ill. Leeds: Human Kinetics, 
2008. Pris GBP 34
ISBN 978-0-7360-6692-1

Denne læreboken 
har alle klinikere 
som arbeider med 
ryggpasienter som 
målgruppe, og 
særlig dem som 
ønsker å tilegne seg 
oppdaterte kunn-
skaper og ferdig-
heter innen biome-
kanikk/anatomi, 
klinisk funksjonell 

vurdering, forebygging og rehabilitering. 
Den kan også ha adresse til forskere 
innenfor samme områder. Boken er skrevet 
av en kanadisk frontfigur med en rekke 
publiseringer knyttet til temaene ovenfor.

Jeg har tidligere anmeldt førsteutgaven 
fra 2002. Endringene i siste utgave er ikke 
store. Den har oppdatert litteratur, mer vekt 


