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Inspirerende

om rehabilitering
etter hjerneslag
Andersen S.

Veien videre - del 1

DVD med teksthefte, 54 min + 40 s.
Trysil: Trysil kommune, 2005. Pris NOK 300

Andersen S.

Veien videre - del 2

Film i 15 deler pa Internett. Ca. 90 min.
Trysil: Trysil kommune, 2009. Del 2 er & finne
pa nettsiden www.helsekompetanse.no/
slagrammet/hei

Disse videoene er
blitt til ved et sam-
arbeid mellom
Svein Andersen,
fysio- ergoterapi-
tjenesten i Trysil
kommune og per-
sonell ved Sunn-
aas sykehus. De er
tenkt brukt som
undervisningsma-
teriell for helseper-
sonell som arbeider
med rehabilitering
av slagrammede og
som inspirasjons-
kilde for pasienter
og pérerende.
Motivasjonen for
a lage videoene har
forst og fremst
vert & vise andre
at det lenner seg
ikke & gi opp, og at
bedring kan inntreffe mange ar etter skaden.
Svein Andersen er utdannet lerer og idretts-
pedagog. For ca. 12 ér siden padro han seg
et alvorlig hjerneslag. Gjennom iherdig tre-
ning i mange &r har han gjenvunnet svaert
god funksjonsevne. Han synes selv at han
har fétt sveert god oppfelging i Trysil kom-
mune og ensker at videoene skal inspirere
ikke minst dem som arbeider med rehabili-
tering i forstelinjetjenesten i andre kommu-
ner.

Filmingen synes profesjonelt utfort, med
innslag av bl.a. mange vakre naturbilder.
Muntlige og skriftlige kommentarer er
tydelige og godt forstaelige. Det brukes
et hverdagslig sprak som ber veare lett
a skjonne ogsa for de fleste pasienter og
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pérerende. Noen av gvelsene som vises er
ledsaget av velvalgt musikk.

Veien videre del 1 er tredelt. Forste del,
kalt Kommunefysioterapi, viser klipp fra de
forste motene med kommunens rehabilite-
ringstjeneste, der temaer som individuell
plan, malsetting, trening og tilrettelegging
i hjemmet blir berert. Neste del viser
ovelser pa fysikalsk institutt. Til sist vises
egentrening og eksempler pa aktiviteter
som terapiridning, ski, hagearbeid og tur-
gding. Det gis ogsa noe informasjon om
treningsmateriell.

1 Veien videre del 2 er hovedvekten lagt
pa & vise ovelser. Det er en kort innledning
som angir problemstilling og ramme for
ovelsene. Det er korte, skriftlige kommen-
tarer til hver ovelse, og en del av gvelsene
er ledsaget av musikk.

Man kan ikke la vaere & bli imponert over
Andersens innsats badde med hensyn til
iherdig egentrening gjennom mange ar og
ikke minst i forhold til produksjon av disse
videoene. Det vises i mange sammenhenger
til begrepet nevroplastisitet og de mulig-
heter som synes a ligge i dette fenomenet.
Blant annet synes kontrollerte studier av
intensiv arm- og handtrening a bekrefte
pastanden om at bedring av funksjon er
mulig selv lang tid etter et hjerneslag. Tre-
ningsmengden som kreves er imidlertid
stor. I den forbindelse ville det vaere interes-
sant om Svein Andersen anga hvor mange
treningstimer han i snitt har nedlagt
gjennom alle disse arene. Andersen er et
eksempel pa en slagrammet med sveert god
egenmotivasjon. Selv om det er helseperso-
nellets oppgave & inspirere pasientene til
egeninnsats, vil dette 1 mange tilfeller vaere
en sveert vanskelig oppgave. Som kjent kan

hjerneskaden i seg selv ogsa forarsake
mangel pé bade innsikt og initiativ. Et
minimum av vedlikeholdstrening for

a opprettholde videre funksjon vil for
mange vare et mer realistisk mal. Det burde
kanskje veert kommentert at aktiviteter som
turgding, skigding mv. i seg selv er bra tre-
ning som gir mulighet til funksjonsforbed-
ring. For mange er det lettere & opprettholde
motivasjon til & gjennomfere slike aktivi-
teter regelmessig gjennom lengre tid enn til
a utfore gvelser.

Spesielt Veien videre del 1 er egnet som
undervisningsmateriell for alle som driver
med rehabilitering, del 2 er kanskje mer for
dem som er interessert i gvelsesterapi spe-
sielt. Begge videoene er imidlertid godt
egnet som inspirasjonskilder for bade helse-
personell, slagrammede og parerende.

Beate Garfelt

Avdeling for fysikalsk medisin og rehabilitering
Sykehuset Innlandet

Ottestad

Den nanoteknologiske
revolusjonen

Sire J.

Nano

Den nanoteknologiske revolusjonen. 248 s, ill.
Bergen: Fagbokforlaget, 2009. Pris NOK 318
ISBN 978-82-450-0809-8

Denne boken har
potensialet til

a gjore nanotek-
nologien populaer
i Norge. Kjemiker
og hoyskolelarer
Jan Sire viser med
gode eksempler at
nanoteknologien
allerede er blitt en
del av véart daglige
liv. Spesielt i for-
hold til medisin gjer han det tydelig at bru-
ken av nanoteknologi forandrer de gkono-
miske og sosiale strukturene i samfunnet
vért.

Strukturen er god og det er rikelig med
illustrasjoner. Forfatteren forklarer innled-
ningsvis ordet «nano» pa en overbevisende
mate. Deretter blir leseren presentert for de
viktigste vitenskapelige oppdagelsene som
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har tilrettelagt veien for nanorevolusjonen.

Den underholdende og samtidig spennende
formidlingen fér en til & se med nye gyne pa
den kunnskapen i fysikk og kjemi som man
har med seg fra studiedagene.

Den leseren som er mer interessert i det
man har oppnddd med nanoteknologien,
hopper direkte til den andre delen av boken.
Her presenteres vitenskap der man allerede
har tatt i bruk nanoteknologien. Temaer
som drikkevann, energiproduksjon og
nanomedisin dekkes. Spesielt innen det
medisinske fagfeltet tydeliggjor forfatteren
hvilke muligheter nanoteknologien gir, og
hvilke utfordringer den forer med seg.

Til tross for at Jan Sire er positiv til den
nanoteknologiske revolusjonen, hevder han
med gode og overbevisende grunner at den
nye teknologien ogsa kan bli farlig.

Boken er lett & forstd og morsom a lese.
Den klare og oversiktlige disposisjonen gir
leseren en mulighet til & fokusere pa de
delene som er interessante. Den dpner
oynene vare og forbereder oss pa den neert
forestdende nanorevolusjonen.

Hans-Hermann Gerdes
Institutt for biomedisin
Universitetet i Bergen

Slaget og veien til mestring

Levhaug P.

Det levende buret

91 s. Sandnes: Commentum forlag, 2009.
Pris NOK 248

ISBN 978-82-823-3020-6

Forfatteren har
arbeidet i medie-
verden hele sitt liv,
som journalist

i aviser og i NRK
og som forfatter.
Da han var 69 ér,
ble han rammet av
en alvorlig hjerne-
bladning og 1&
bevisstlas pa
sykehus i tre uker.
I denne tiden hadde
han en forferdelig drem som kom igjen hele
tiden. Han dremte at han 14 i et bur av
levende jernstenger som klistret seg til
kroppen hans. Langsomt ble han litt bedre,
med litt fremgang og stadige tilbakeslag.
Han kjempet seg langsomt fremover pé tross
av sterk invaliditet, fortvilelse og inn-
imellom hépleshet. Det var forst sykehus og
bare pleie, sa rehabilitering, og til slutt kom
han hjem til karboligen pa smabruket, den
trofaste konen og kommunens hjemmesyke-
pleiere. Han opplevde noen enestaende hjel-
pere, men ogsé en strom av stadig nye hjel-
pere som bare var pa jobb. Innimellom ble
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alt haplest, og han dremte om deden. Han
tenkte at han kunne jo bare bli liggende,
slutte & spise og vente pa deden — som
mange gamle pa sykehjem. Han dremte
ogsa om aktiv dedshjelp. Men han ville ikke
gi seg, og han bar ogsa pé en annen drom,
nemlig & begynne & skrive igjen.

Slik ble denne lille boken til. Den bestér
av en serie korte kapitler pa en side eller to.
Hvert kapittel skildrer et problem pa den
lange veien til mestring. Underveis fikk han
ogsé en ny hjernebledning som rammet
balansenerven, og han matte kjempe mot
en overveldende svimmelhet. Det virker
utrolig at han ikke ga opp. Det skyldtes
hans nesten ufattelige gdpahumer, en trofast
kone og familie, noen gode hjelpere og
dremmen om & skrive denne lille boken til
hjelp for andre pasienter. N4 er det gétt tre
ar. Han har fremdeles en stor invaliditet og
trenger mye hjelp. Heldigvis har han ogsa
fatt en personlig assistent fra kommunen,
slik at kona fér litt fri noen timer i uken.

Boken beskriver hans tunge vei til mest-
ring. Han forteller om hap og fortvilelse
og om gode hjelpere, men ogsa om dérlige
systemer, serlig i kommunehelsetjenesten.
Han roser sin trofaste familie, og han viser
en innbitt vilje til ikke & gi opp, til & kjempe
seg til mestring.

Dremmen var & skrive en bok som kunne
hjelpe ham selv og andre, bade pasienter,
parerende og personell. Jeg synes han har
klart det pa en imponerende mate. Spréket
er klart og godt og preget av et liv som jour-
nalist. Tankene er klare og viktige, og jeg
har ingen kritiske spersmal. Jeg vil enske
forfatteren til lykke, og jeg héper han fir
mange lesere — for det fortjener han.

Peter F. Hjort
Blommenholm

Jevnt godt

Hauge R.

Rus og rusmidler gjennom tidene
253 s. Oslo: Universitetsforlaget, 2009.
Pris NOK 329

ISBN 978-82-15-01543-9

Forfatteren er
jurist og har
arbeidet i en
arrekke ved Sta-
tens institutt for
rusmiddelforsk-
ning (Sirus), der
han i flere ar ogsa
var instituttleder.
Boken er skrevet
slik at den kan for-
stas av de fleste,
men det er nok de som arbeider innenfor
dette feltet som vil ha mest nytte av den.

Det gis et inngéende bilde av rusmidlene
og deres bruk gjennom tidene. I fire hoved-
kapitler omfattes dempende stoffer som
opiater, cannabis, alkohol samt barbiturater
og lesemidler, oppkvikkende stoffer som
kokain, tobakk, kaffe og amfetamin og hal-
lusinogene stoffer. Til slutt omtales nye rus-
midler og ungdomskulturen.

Av sarlig interesse er forfatterens omtale
av rusmidlenes bruk i andre kulturer enn
var vestlige. Islams totalforbud mot alkohol
er velkjent, men ogsé hinduismen, budd-
hismen og de kinesisk-religigse trosret-
ninger har hatt krav om totalavhold — eller
maétehold, som innen jededommen. For
muslimer gjelder forbudet ogsa narkotiske
stoffer, selv om opium og cannabis var
i utstrakt bruk i enkelte islamske land helt
frem til slutten av 1970-arene. Iran har i dag
faktisk verdens heyeste forbruk av opium.

Fra 1980-arene var det forst og fremst
heroinbruken blant de langtkomne misbru-
kerne som fanget oppmerksomheten. Pé
denne tiden fikk metylendioksimetamfe-
tamin (MDMA), senere kalt ecstasy, inn-
pass i USA og noe senere i Europa. I 1990-
arene ble sékalte «houseparties» eller
«ravesy populare, der hundrevis av ung-
dommer kunne komme sammen til lang-
varig dans med teknomusikk og flimrende
lyseffekter. Ecstasy var der det sentrale rus-
midlet. Samtidig fikk kokain, som hadde
vert ukjent i ungdomsmiljeet, innpass, til
dels ogsé gammahydroksybutyrat (GHB)
og benzodiazepiner. Av disse fikk sarlig
Rohypnol rykte pa seg som et «voldtekts-
stoft». Housemiljeet fikk som hippiemiljoet
30 ar tidligere, en relativt kort blomst-
ringstid og var i stor grad borte ved inn-
gangen til 2000-arene.

Verket er historisk. Likevel kunne det
vert gnskelig & hore forfatterens mening
om dagens situasjon og hva vi kan vente oss
i fremtiden. Hva med stoffenes geopolitiske
betydning og hva med den omfattende nar-
kohandelen? Som jurist og ekspert pé rus-
midler, ville jeg tro at Hauge har gjort seg
sine tanker om dette.

Litteraturlisten er omfattende, men av de
over 300 referansene er bare et fatall fra det
siste tidret. Forfatteren har ikke fatt med seg
de mer alvorlige skadevirkningene av can-
nabis som synes & bli mer og mer overbe-
visende dokumentert. Saksregisteret dreier
seg bare om psykoaktive stoffer og burde
veert utvidet til et vanlig temaregister.

Einar Kringlen
Psykiatrisk institutt
Universitetet i Oslo

Tidsskr Nor Legeforen nr. 9, 2010; 130



