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Fem hefter om psykiske lidelser

sett fra et brukerperspektiv

1. Livet med anoreksi. 2. Livet med bipolar
lidelse. 3. A leve med en mann som drikker for
mye. 4. Livet med schizofreni. 5. Livet med hypo-
kondri. 19 s x 5, ill. Oslo: Nasjonalt folkehelse-
institutt, 2009. Pris gratis

Heftene er utar-
beidet av forskjel-
lige fagfolk og
iregi av Folkehel-
seinstituttet. De
retter seg mot
pasienter med de
ovennevnte diagno-
sene, men er ogsa
nyttige for pare-
rende og helseper-
sonell. De er kort-
fattede og lettleste.

Forst blir de
forskjellige lidelse-
nes karakteristika
gjennomgétt, med
beskrivelse av sym-
ptomer, forekomst,
arsaksforhold, for-

ventet prognose og
oo i behandling. Der-
: nest kommer for-
skjellige pasientut-
sagn og forklarende
kommentarer knyt-
tet til disse. Reflek-
sjoner rundtdet a fa
en diagnose, hvor-
dan problemene og
plagene som folger
med lidelsen opp-
fattes, erfaringer
med helsevesenet,
hvordan lidelsen
pavirker forholdet
til andre og for-
skjellige mater
a mestre hverda-
gen pé, er temaene
som tas opp. Til
slutt gis det en del
generelle rdd og
tips om litteratur
til fordypning.

Fire av heftene er
ganske like. Der er
pasientenes erfaringer sentrale, mens heftet
om alkoholmisbruk tar utgangspunkt i pare-
rendes situasjon, spesielt ektefelle og barn.

Det seerlig verdifulle er «brukernes» egne
erfaringer slik de kommer til uttrykk. Det
kan vere lett & kjenne seg igjen i disse, selv
om vi er forskjellige, og de kan gi stetet til
ny selverkjennelse. De er ogsa svert nyttige
for helsepersonell. Et godt eksempel er en
paminnelse fra en av pasientene med bipolar
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lidelse om at tidspunktet der pasienten er
mottakelig for skriftlig informasjon, kan
variere fra individ til individ. Informasjonen
ber gis muntlig ferst, hevdes det, og bro-
sjyrer og annet skriftlig materiell er nyttige
forst nar vedkommende er moden for det.

Disse heftene kan ogséa brukes som
grunnlag for samtaler mellom helseperso-
nell, pasienter og parerende. De anbefales
for leger og annet fagpersonell som
behandler pasienter med de aktuelle psy-
kiske helseproblemene.

Stein Opjordsmoen Ilner
Klinikk psykisk helse og avhengighet
Oslo universitetssykehus, Ulleval
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Omtrent 30 % av den
voksne befolkningen
i industrialiserte land
har hypertensjon, som
er en viktig arsak til
prematur sykelighet og
ded. Korrekt behand-
ling er derfor viktig.
Forfatterne innleder
med en oversikt over
symboler og bruker-
vennlige forkortelser.
Boken er delt inn i atte oversiktlige kapitler
og har en praktisk tilneerming til patofysio-
logi, diagnostikk, undersekelse, risiko, pro-
gnose og behandling, bade hos eldre,
middelaldrende, barn og personer med dia-
betes. Figurer, bilder og flytdiagrammer er
tallrike og fremhever og supplerer teksten
pa en utmerket mate. Et spesielt kapittel er
viet sekundar hypertensjon, og her er
omtalen omfattende og oversiktlig og led-
saget av en rekke utmerkede illustrasjoner
i farger. I dette kapitlet bereres ogsa noen
sjeldne tilstander som kanskje ikke har si
stor interesse i den kliniske hverdagen, men
som gir innsikt 1 patogenetiske mekanismer.
I kapitlet om behandling tar man for seg
bade ikke-farmakologisk og farmakologisk
behandling. Omtalen av den sistnevnte
behandlingsformen er kortfattet, oppdatert
og balansert. Forfatterne gjennomgér virk-
ningsmekanismer, indikasjoner, kontraindi-
kasjoner og bivirkninger. Ogsa i dette
kapitlet henviser man til en rekke aner-
kjente, storre hypertensjonsstudier hvor de
enkelte antihypertensivene har vaert utprevd
(bl.a. LIFE, VALUE, RENAL, ValHEFT,
ASCOT, ALLHAT, NORDIL og INSIGHT).
En oversikt over en rekke storre hyperten-
sjonsstudier er omtalt i sluttkapitlet. Dette

er et verdifullt supplement. Det avsluttende
kapitlet er viet til hypertensjon i det 21.
arhundre og tar opp uavklarte aspekter ved
forebygging og behandling, og ikke minst
potensiell bruk av arteriestivhet (arterial
stiffness) i risikovurdering.

Boken er pé vel 300 sider, i lommeformat
og hendig og brukervennlig. Den egner seg
godt for ssmmenhengende lesning og er
serdeles velegnet som oppslagsbok for dem
som ensker kjappe, poengterte svar pa spe-
sifikke sparsmal.

Ofte vil kortfattede handbeker fremsté
som overfladiske og ha begrenset appell til
godt informerte lesere. Ikke sa med denne
boken. Forfatterne har evnet & ga i dybden,
og bade rutinerte klinikere og leger under
spesialisering vil oppdage at det er givende
a ha den lett tilgjengelig.

Asmund Reikvam
Institutt for klinisk medisin
Universitetet i Oslo
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European Society
of Intensive Care
Medicine star bak
denne utgivelsen
som omhandler
kvalitet og pasient-
sikkerhet pa inten-
sivavdelinger.
Malgruppen er
leger som arbeider
pé intensivavde-
linger, men hele
eller deler av den kan leses av andre leger
og faggrupper (sykepleiere, farmasgyter og
ern@ringsfysiologer) samt ledere (leger og
ikke-leger) av slike avdelinger.
Pasientsikkerhetsbevegelsen begynte for
ca. 20 ér siden med publisering av Harvard
Medical Practice Study (1).12001 ble en
beremt rapport publisert fra The Institute of
Medicine (2) som estimerte at opptil 98 000
personer arlig dede pé sykehusene i USA
som folge av unngdelige medisinske feil.
Aret etter kom britene med en like urovek-
kende rapport (3). Opinionen mot feil og for-
semmelser i sykehus ble sa stor at bade lege-
profesjonen og EU-kommisjonen begynte
4 engasjere seg i pasientsikkerhet i Europa,
noe som bl.a. forte til Luxembourg Declar-
ation on Patient Safety 12005 (4). Utgi-
velsen ber vurderes pa denne bakgrunnen
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