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Einsemd som arsak eller verknad

Takk for artikkel om psykososiale tilhgve og alkoholfrdhald

i Tidsskriftet nr. 1/2013 (1). Einsemd treng ikkje vere resultat av
frahald, for somme er det arsaken til frahaldet. Dersom ein hadde
undersekt konsumet av kinamat, ville ein truleg ha funne at dei som
var frahaldande (som ikkje hadde ete kinamat siste méanad) var
oftare einsame enn dei som hadde ete moderate mengder.
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Alkoholavholdende - en risikogruppe?

Jeg har med en viss undring lest artikkelen om alkoholavhold og
sosial integrasjon i Tidsskriftet nr. 1/2013 (1). Forfatteren angir at
«datasettet er sterkt». Det gjor han til tross for at andelen som strati-
fiseres i 28-4rsalderen som alkoholavholdende, totalt utgjer kun
4,7 % av materialet og at enkelte strata i denne gruppen ernedei 11
individer. Det fremgér videre at spersmalet om avholdenhet kun
gjelder de siste fire uker forut for besvarelsen. Forfatteren papeker
at gruppen alkoholavholdende dermed kan omfatte individer som
likevel ikke helt avstar fra alkohol. Det er riktig nok, men det som
ikke problematiseres, er at angst, depresjon og sosial isolasjon

i dette datasettet kan vere en konfunderende faktor til alkohol-
avholdenhet de siste fire ukene — ikke omvendt.

Det er riktig at den som flagger alkoholavholdenhet, stér i fare for
a fa et svekket sosialt nettverk. Men det sier mer om sosial stigmati-
sering, ensretting og fattigdom i en kultur med et eskalerende alko-
holkonsum enn det sier noe om risikoen ved alkoholavholdenhet.
Ved & utelate dette perspektivet fremstér artikkelen mer eller mindre
som alkoholpress mot en liten gruppe yngre mennesker.

Jeg har nettopp lest Eirik Veums bok om statspolitiet under tysk
okkupasjon (2). Det som kjennetegnet kulturen blant betjentene i alle
avdelingene, var et vedvarende og eskalerende alkoholkonsum bade
pé fritiden og i arbeid (2). Alkoholpéavirkning synes & ha veert helt
nedvendig for & kunne gjennomfere den umenneskelige og hjertera
torturen som praktisk talt alle fanger ble utsatt for. Vi vet at alkohol-
péavirkning i ulike stadier kjennetegnes av tap av kontroll. Vi finner
det igjen 1 ulike statistikker for vold, kriminalitet og trafikkulykker.
I artikkelen nevnes heller ikke disse momentene i diskusjonen, selv
om det nok vil bli hevdet de ikke herer hjemme her.
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W. Pedersen svarer:

I artikkelen Akoholavholdende — en risikogruppe? viser jeg at unge
voksne som ikke har brukt alkohol er kjennetegnet av bl.a. ensombhet,
angst og depresjon og at det er en forhgyet andel som mottar trygde-
ytelser. I diskusjonen antyder jeg at dette kan skyldes at de allerede
i utgangspunktet har kjennetegn som gjor at de ikke debuterer med
alkohol, eller at de utsettes for sosiale sanksjoner fordi de ikke
drikker. Jeg sier eksplisitt at det ligger langt utenfor artikkelens tema
a besvare spersmalet om kausalitet, men peker pa at tidligere studier
har gitt stette til begge forklaringer. Ulike personlighetstrekk kan
predikere avhold. Men alkoholavholdende kan ogsa metes med
mistro og stetes ut av sosiale sammenhenger.

Det er overraskende at ingen av de to kommentatorene synes
a ha fatt med seg dette. Artikkelen fikk betydelig oppmerksomhet
i mediene, hvor de fleste hadde fatt med seg dette poenget. Jeg ble
ogsa av flere journalister bedt om & fortolke funnene. Jeg vektla
da dette: Alkohol er en tatt-for-gitt-del av mye sosialt samver her
i landet. Det kan nok tenkes at bestemte faktorer kan predikere
avhold, men det er liten tvil om at ikke-bruk av alkohol ofte frem-
star som et sosialt avvik som gjerne krever begrunnelser og som
i neste runde uansett kan innebare negative sanksjoner. Derimot
er det tegn pa at etniske grupper med muslimsk tro i ekende grad
fremstar som rollemodeller for avhold, ogsé for etnisk norsk ung-
dom. Dette er oppleftende. Sammenhengene er selvsagt sosialt
skapte og kan derfor ogsé endres.
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Eldre piloter, yrkessjafgrer - og leger

I Tidsskriftet nr. 19/2012 refererer Lars
Tjensvoll til mitt spersmal om hvem som
skal sitte i et utvalg som skal vurdere
egnethet av oss eldre (1). Til det er & svare
at jeg er rimelig sikker pa at det blant
leger under 75 ar finnes flere enn blant
dem over 75 ar med de lidelser som ber
fore til at man ikke fér forlenget lisens.

Lars Tjensvoll kommenterer ogsa over-
skriften pd mitt innlegg i Tidsskriftet nr.
12/2012 — Leger mot leger? (2). Til infor-
masjon sé jeg selv den overskriften for
forste gang da jeg apnet bladet. Den er altsa laget i redaksjonen.
Men det gjor den ikke mindre interessant.

Debatten startet i Tidsskriftet nr. 8/2011, der Tjensvoll argumen-
terte for at leger burde fratas autorisasjonen pa 75-arsdagen (3).
Unntaksvis kunne det gis forlengelse etter gitte kriterier. Disse er:
Legen ma ikke lide av demens, nevrologisk sykdom, symptom-
givende kreft, psykiatrisk sykdom, synsforstyrrelse eller annet som
kan pavirke vurderingsevnen.
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Jeg hadde et tilsvar til ham i Tidsskriftet nr. 13—14/2011, der jeg
klart gjorde rede for min agenda: Jeg ensket a beholde retten til
a kunne rekvirere medisiner til eget bruk (4). Jeg har aldri skrevet,
sagt eller hatt noen mening hva gjelder fortsatt autorisasjon til & drive
legepraksis o.l. Jeg stiller meg derfor undrende til at Tjensvoll fort-
satt tillegger meg andre motiver enn dem jeg har og forfekter.

Lars Tjensvoll avsluttet sitt innlegg med at det det her dreier seg
om, er at leger hjelper leger (1)!

Jeg er selvsagt takknemlig for at det finnes leger der ute som har
patatt seg a beskytte meg mot meg selv. Og at noen i den sammen-
heng har hjulpet meg med & miste retten til & rekvirere medisiner til
eget bruk. Man kan aldri vite...
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Familizer forekomst av kronisk lymfatisk leukemi i Norge
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Kronisk lymfatisk leukemi i Norge -
insidens og prognose ved diagnosetidspunktet

Geir E. Tjgnnfjord, Bernt E. Ly, Tom Barge Johannesen, Anne Tierens,
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| Tidsskriftet nr. 18/2012 side 2059 og 2063 har vi dessverre oppgitt kun
navn pa studiegruppe.

Gruppens deltakere er:

Jakob Dalgaard, Erwin Miller, Johannes Kahrs, Eystein Brandt, Petter
Quist-Paulsen, Tom Fjornes, Kjell Sverre Galdal, Per Ole Iversen, Yngve
Benestad, Jon Hjalmar Serbg, Birgitte Dahl Eiken, Robert Brudevold,
Yngve Sgrum, Marit Rinde, Erik Blichfeldt, Clas Eika, Fredrik Schjesvold,
Hoa Thi Tuyet Tran, Waleed Ghanima, Katarzyna Baronowska, Hedda
Lerdal, Eva-Marie Jacobsen, Peter Meyer, Einar Hauk&s, Camilla
Stapnes Bjgrnsen, Eivind Galteland, Jann Bergheim, Tone Granseth,
Vigdis Stenberg, Harald Torsvik, Havar Knutsen, Johannes Barstad,
Anders Waage, Jens Hammerstrgm, Astrid Bergrem, Inger Marie Dahl,
Per Blichfeldt, Terje Loitegaard, Lidia Klevstul, Hakon Reikvam, Havard
Solhaug, Solveig Nilsen, Dag Ole Aanderbakk, Roald Lindas, Hildur
Nordeng, Jgrgen lbsen, Tor Henrik A. Tvedt, Yngvar Flgisand, Eli Brevig,
Steinar Jaeger, Gunnar Hopen, Helene Negaard, Jon Lyng, Kjell Teigen,
@ystein Fluge.

Vi beklager feilen, den er rettet | nettutgaven.

RETTELSE
Nevrografi ved karpaltunnelsyndrom

Kari Todnem, Trond Sand

Tidsskr Nor Legeforen 2013; 133: 171

I'nr. 2/2013 side 171 skal benevningen i illustrasjonens midterste boks veere:
Langfinger 48 m/s, Lillefinger 59 m/s, Ringf.med 44 m/s og Ringf.uln 63 m/s.

Viviser her bare et utsnitt av figuren i rettet versjon. Figuren ligger rettet i sin helhet pa nettet. Vi beklager feilen.
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