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Boken virker umid-
delbart tiltalende pa
grunn av oversiktlig
layout og fine bilder.
Innsiden av omsla-
get er samtidig en
synstest. Praktisk er
det ogsa a kunne se
gyets anatomi pa
baksiden av siste
side mens man leser.

Maélgruppen er studenter i gyefaget, men
jeg vil tro at ogsé allmennleger vil finne den
nyttig. Samtidig er den sépass avansert at
ferske leger i oyefaget kan bruke den som
en kjapp oppslagsbok.

Kapitlene er ryddig oppsatt. I forste del —
Basale prinsipper — far leseren oversikt
over gyets oppbygning og funksjon, optikk
og refraksjon, farmakologi, undersokelses-
teknikk og refraktiv kirurgi. Neste del
omhandler gyesykdommene etter klassisk
inndeling, og siste del gir en oversikt over
symptomorientert oftalmologi.

Ett kapittel som muligens er noe uaktuelt
for norske studenter er Hvem gor hva inden
for oftalmologien. For en norsk eyelege er
det likevel interessant a lese at man i Dan-
mark mottar pasienter hos gyelege uten
henvisning og uten at pasienten betaler
egenandel. Jeg tviler pA om mine kolleger
i privat praksis her i landet ville satt pris pa
en liknende ordning.

Kapitlet om sosialoftalmologi er naturlig
nok ogsa skrevet for danske forhold, men
omhandler ogsé generelle temaer som det
er nyttig a vite litt om: Myter om synet,
informasjon om synshjelpemidler og takt
og tone i mate med blinde for eksempel.
Her far vi ogsa vite at man i Danmark far
registrert alle svaksynte og blinde barn i et
synsregister, noe vi ikke lenger klarer
i Norge.

I de kliniske kapitlene har man funnet
plass til flere sykehistorier. Det er bra, men
pa et par av dem savner jeg at diagnosen
star tydelig. Det er innlysende at en pasient
som har lysvei og cilizr injeksjon og som
behandles med lokale steroider, trolig har
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iridosyklitt, men det ber likevel sta tydelig
slik at studenter ikke er i tvil. I kapitlet om
glaukom far vi som vanlig i oftalmologiske
leerebeker en sammenlikning av tilstanden
akutt vinkelblokk-glaukom og akutt irido-
syklitt og fér vite hva som gjer at vi kan
skille disse tilstandene fra hverandre. Jeg
savner da en kort setning om at pasienten
med akutt glaukom i de aller fleste tilfeller
er et eldre menneske, mens pasienten med
akutt iridosyklitt som oftest er en ung
person. I tillegg synes jeg man kunne span-
dert litt mer enn 14 korte linjer pa temaet
glaukom hos barn, selv om sykdommen er
svert sjelden. Dette fordi det kan veere all-
mennlegene som oppdager disse barna
dersom de er oppmerksom pa tilstanden,
og tidlig diagnostikk her er viktig.

Dette er likevel bare smé innvendinger,
og Praktisk oftalmologi anbefales til bade
studenter og kolleger i allmennpraksis.
Gode, gamle Nordisk lcerebok i oftalmologi
har fatt en sterk konkurrent, men man ma
téle & lese dansk.

Bente Haughom
@yeavdelingen
Sykehuset @stfold Fredrikstad
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Seksjon for helse-
fag ved Universite-
tet i Oslo har gjort
humanistisk helse-
faglig forskning til
et satsingsomrade.
Denne utgivelsen er
redigert av to pro-
fessorer ved seksjo-
nen og bestar av
bidrag fra forskere
med ulik grad av
tilknytning til dette
miljeet. Siktemaélet er & presentere forsk-
ning som kan belyse sammenhenger mel-
lom sykdom, helse og velvere. Forfatterne
onsker & fa frem erfaringer hos dem som

Humanistisk _ .5
sykdomslmere 511

har vert syke og hvordan slike erfaringer
kan forstds som subjektive samtidig som de
formes i interaksjon med andre, ikke minst
med helsepersonell. Og de ensker 4 se slike
erfaringer pa bakgrunn av samfunnsmessige
diskurser om sykdom og diagnoser.
Utgangspunktet er at sykeligheten
i befolkningen ikke synes & minke, pa tross
av all var velferd, den tar i stedet nye veier.
Sykdomsbegrepet utvides, nye diagnoser
oppstar. Ny helserettet atferd og nye dietter,
treningsformer og terapiformer dukker opp.
I et kort introduksjonskapittel presenteres
utgangspunkt og siktemal. Deretter folger
atte kapitler, hvorav redakterene bidrar
i seks. Forst blir vi presentert for den
sosiale og kulturelle konstruksjon av dia-
gnoser. Den toyelige grensen mellom nor-
malitet og sykdom blir tydeliggjort i en
spennende presentasjon av hvordan homo-
file har kjempet seg ut av psykiaternes dia-
gnoselister mens spilleavhengige jobber seg
inn. En studie av tilsykningens fenomeno-
logi introduserer filosofene Sartres og
Toombs’ modeller som hjelp for tanker om
hvordan syke opplever sin egen sykdom
tidlig — for og under legesokning. Forskning
om kvinner som har fatt diagnosen fibro-
myalgi blir presentert i en sykehistorie som
analyseres med samme modell. De fire
neste kapitlene er ogsa basert pa egne pro-
sjekter — pasienters erfaringer med rehabili-
tering av kneskader, moderne renselses-
praksiser og hvordan de kan forstas, person-
lige erfaringer med & veere et moderne
aerobictrenende menneske, om de tvetydige
signalene som ledsager profesjonell vekt-
overvéking av overvektige. [ dette fagmil-
joet er det spesiell kompetanse pa Merlau-
Pontys kroppsfilosofi, noe som preger dis-
kusjonene. Det hele avsluttes med et per-
sonlig essay om a vaere venn og medhjelper
for en person med demens, der Lagstrups
filosofi brukes som ramme for forstdelse.
Her er med andre ord mye interessant
stoff. Men jeg savner en tydeligere felles
ramme for prosjektet. Hovedtittelen inngir
forventning: Hvordan vil forfatterne presen-
tere humanistisk medisin og hva vil de
inkludere i en humanistisk sykdomslaere?
Hva sermerker denne sykdomslaren i kon-
trast til annen sykdomslare? Jeg synes ikke
jeg far svar pa dette, og en pekepinn om
manglende svar fir man i den ganske lose
undertittelen. P4 mange mater er dette pri-
mert en presentasjon av den faglige aktivi-
teten rundt et aktivt forskningsmilje, noe de
har all eere av. Men tittelen antyder noe mer.
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Et par detaljer: Som ikke-filosof reagerer
jeg pé en fenomenologisk bindestrekssjar-
gong — bindestreker mellom ord skal gjere
beskrivelser nye. Jeg oppfatter dette bare
som fremmedgjerende. Og redakterene blir
kort presentert, men jeg savner en presenta-
sjon av de enkelte forfatterne.

Redakterene sier lite eksplisitt om hvem
som er mélgruppen. Leger med spesiell
interesse for aktuelle emner i humanistisk
helsefaglig forskning vil finne interessant
stoff.

Per Stensland
Kommunelegekontoret i Sogndal
Sogndal
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En lekker bok om et lekende tema — lek og
lering med barn i basseng. Forfatteren
driver ssmmen med sin mann babysvem-
ming bade i Malmo og i Kebenhavn-
regionen.

Dette er en poengtert og omfattende
introduksjon til den tidligste form for lyst-
betont fysisk fostring, en aktivitet foreldre
kan drive sammen med sine smé nesten fra
de far eynene opp. Den er bokstavelig talt
en gyeapner for de mange muligheter for
a skape kontakt og bli kjent med spedbar-
nets personlighet med utgangspunkt i de
mest elementare felles sanseopplevelser.

I et ledig og velformulert sprak far vi
dele erfaringene til en levende engasjert
instrukter. Ikke bare belerende fra basseng-
kanten — vi kommer langt inn i en opplevel-
sesverden i menneskets kanskje mest opp-
rinnelige element, nemlig vannet. Dette er
da basert pa solide kunnskaper og person-
lige erfaringer om barns utvikling og reak-
sjonsmenstre. En fin kombinasjon av gene-
rell bakgrunnsviten om barns sansemoto-
riske utvikling og understreking av den
individuelle variasjon basert pa det enkelte
barns personlighet, temperament og tid-
ligste erfaringer. (Her kan en gammel bar-
nelege savne litt mer om funksjonshem-
mede eller kronisk syke barn, som kan ha
stor nytte av bevegelsestrening i vann.
Temaet tilgodeses dog litt i kapitlet Klar
til babysvemning. Hvem kan babysvomme
(s. 40).)

Samspillsmulighetene mellom barn og
foreldre eller andre omsorgspersoner bely-
ses levende og engasjert i kapitlet Det lille
barns udvikling og babysvemning, der mer
teknisk preget informasjon underordnes
betydningen av innlevende omsorg,
omtanke og gjensidighet.
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Uttrykk for de spesielt innviede (for
eksempel andre instrukterer) sniker seg inn
i den ellers lettleste teksten (s. 13: «Nar
babysvemming pabegyndes tidlig vil man
ofte se at refleksen (sogerefleksen) aktive-
res nar man holder barnet i grundgreb pé
maven...»), men et register med alfabetisk
ordnede oppslagsord og litteraturreferanser
bater pa eventuelle forstaelsesvansker.
Omtalen av barns psykomotoriske og emo-
sjonelle utvikling og de familiepsykolo-
giske aspekter knyttet til denne er kanskje
vel omfattende i forhold til hovedtema og
malgruppe, men den gir leserne en forstéel-
sesbakgrunn som kan pirre nysgjerrigheten
pa den overveldende opplevelse naert sam-
vaer med barn byr pa.

Mélgruppen er primart foreldre, men
ogsé andre omsorgspersoner og fagfolk som
involveres i barns helse og utvikling kan ha
glede og utbytte av lesingen. Politikens bog
om babysvemming er ikke oversatt til andre
sprék (ennd), men dansk skulle ikke vere
fremmed i de andre nordiske land.

Boken er nydelig illustrert med fotogra-
fier tatt over og under vann og fint fordelt
i teksten, som er oversiktelig organisert.

Jargen Diderichsen

Barne- og ungdomspsykiatrisk poliklinikk
for Baerum

Sykehuset Asker og Baerum

Fibromyalgi - lys i tunnelen?
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New research on fibromyalgia

New York, NY: Nova Science Publishers, 2006.
Pris USD 129
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Fibromyalgi er et syndrom som rammer
mange, serlig middelaldrende kvinner.

Det er tre hovedsymptomer: muskelsmerter,
tretthet og en serie definerte trykkemme
punkter. Biokjemiske og bildediagnostiske
undersekelser er negative, og medisinen
har ingen teori som forklarer de mekanis-
mene som ligger bak sykdommen. Dette
forer ofte til frustrasjon hos bade pasient
og lege.

Her er nyere forskning om dette mystiske
syndromet sammenfattet, av 26 forskere
fra ti land, inklusive Norge. Det er atte
kapitler.

Kapittel 1 beskriver forskning om alfa-1-
antitrypsinmangel ved fibromyalgi. Alfa-1-
antitrypsin er en gruppe betennelsesreak-
sjonsinhibitorer. En spansk undersekelse
viser at ca. 10 % av fibromyalgipasientene
har en genetisk defekt som svekker denne
inhibitoren. Dette kan vaere én arsak til
muskelsmertene.

Kapittel 2 omhandler en amerikansk
undersokelse som viser at stress kan utlgse
en oksidativ reaksjon, som i sin tur kan fore

til fibromyalgi, myalgisk encefalopati eller
tretthetssyndrom og andre sykdommer.

Kapittel 3 er en belgisk-fransk underse-
kelse med MR og 3'P-spektrografi av stoff-
skiftet i leggmusklene hos friske og hos fib-
romyalgipasienter. Forfatterne antyder at
overgangen fra kjemisk til mekanisk energi
kan vere svekket hos personer med fibro-
myalgi.

Kapittel 4, fra Israel, er basert pdA EKG-
undersokelser. Forfatterne paviser en for-
skjell i reaktivitet hos pasienter med fibro-
myalgi og pasienter med myalgisk ence-
falopati.

I kapittel 5 og kapittel 6 fra Italia og Fin-
land pavises en sammenheng mellom fibro-
myalgi og smerter og dysfunksjon i kjeve-
ledd og tyggemuskler.

Kapittel 7 beskriver en spansk-tysk
undersgkelse av nevrofysiologiske og psy-
kososiale mekanismer hos fibromyalgi-
pasienter. Forfatterne mener & ha pévist
cerebrale komponenter i arsakskjeden.

Kapittel 8 er fra Norge og bygger pa den
kliniske likheten mellom fibromyalgi og
den langt sjeldnere sykdommen adiposis
dolorosa. Ved denne sykdommen utlases
smertene fra fettvev, i noen tilfeller lokali-
sert til smé lipomer. Forfatterne har holde-
punkter for & hevde at det er et genetisk fel-
lesskap mellom disse sykdommene og lan-
serer den viktige teorien om at smertene
utleses fra fettcellene.

Det spennende med denne utgivelsen er
at bidragene er internasjonale og at de
dokumenterer letingen etter biomedisinske
arsaksmekanismer. Det er sannsynlig at fib-
romyalgi ikke er én, men flere sykdommer,
med forskjellige mekanismer. Et stikkord er
muligens genetisk polymorfisme. Det er
fremdeles langt igjen til en full oppklaring
av mekanismene, men denne boken gir hap
om at den internasjonale forskningen er
pa vei.

De enkelte kapitlene er stort sett godt
skrevet, godt illustrert og har mange refe-
ranser. Det er ogsé et saksregister, men det
har dessverre mange feil. Den store svak-
heten er at det bare er et kort forord og at
det mangler et reflekterende sluttkapittel
der man setter funnene i de enkelte kapit-
lene i sammenheng.

Dette blir nok ikke noen bestselger, men
den ber leses av dem som forsker pa dette
feltet og av dem som underviser om denne
vanlige, men uoppklarte og ofte misfor-
statte sykdommen.

Peter F. Hjort
Blommenholm
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