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I bokens forord skriver forfatteren at subtile og tydelige hindringer
for voksnes vellykkede kjerlighetsprosesser er et tema som konti-
nuerlig illustreres i litteratur, gjennom TV, teater og film, men ikke
innenfor profesjonell psykiatrisk behandling. Noe jeg er helt enig i.
Forfatteren forklarer at dette skjer fordi seksualitet ikke tas opp

i samtalene med pasientene. Selv ikke der seksuelle problemstil-
linger er underliggende arsaker til pasientens problemer. Seksuell
helse er i stor grad et fravaerende tema innenfor den medisinske
profesjonen. Forfatteren papeker viktigheten av at behandlere for-
star den betydningen kjeerlighet har i enhver pasients strev etter a fa
til et bra liv.

Boken har et sympatisk omfang med 133 sider og ti kapitler. Den
henvender seg primeert til klinikere som jobber med psykisk helse.
Forfatterens sentrale tema er at helsearbeidere ikke forstar og

unnlater & tilnerme seg pasientens lidelse ut fra at vedkommende
har opplevd kjarlighetsrelaterte traumer. I stedet forseker behand-
leren & forsta pasientens lidelse ut fra andre paradigmer, som depre-
sjon, angst osv. Og som forfatteren sier: «Hvorfor er ikke kjerlighet
en del av det a forsta patogenesen av emosjonelle forstyrrelser?»

Boken presiserer at behandlere ma finstemme sin forstaelse av kjaer-
lighet som begrep og bruke denne forstaelsen til & hjelpe pasientene
i kampen for & opprettholde og stabilisere sitt forhold til kjerlighet.

Forfatteren sier videre: «Terapeuter kan fort tilskrive pasientens
tristhet, ensomhet eller rusproblem til hans eller hennes diagnose
i stedet for & forstd savnet av en partner eller kjerlighet. Okt medi-
sinering vil derfor vanligvis ikke vaere serlig nyttig.»

Boken bidrar til & sette fingeren pa det faktum at seksualitet, kjeer-
lighet og mangel pa kjarlighet er essensielle aspekter ved mennes-
kets velvere og psykiske helse. Og pa at liten kunnskap om seksuell
helse og liten evne til & kommunisere om nettopp dette er en vesent-
lig mangel hos de fleste terapeuter.

Forfatteren har gjort et viktig stykke arbeid. Temaet er generelt
lite omtalt, og det kommer sjelden frem i legers meter med pasien-
ter. Det er derfor synd at forlaget ikke i storre grad har lagt vekt pa
a formidle et sé viktig materiale, som boken tydeligvis bygger pa,
pa en bedre méte. Etter min oppfatning er boken for ordrik med til
dels lange, akademiske diskurser. Et sdpass lite direkte sprak kan
derfor av mange oppleves som kjedelig og lite tilgjengelig.
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Dette er en bok i serien «Challenging concepts», der eksperter
kommenterer reelle kliniske kasuistikker. Redakterene av denne
utgivelsen representerer ca. 40 britiske anerkjente medforfattere.
Boken er bygd opp rundt 18 kasuistikker fordelt pa temaomradene
luftveishandtering, perioperative forhold, laparoskopi, fedmekir-
urgi, nevroanestesi, obstetrisk anestesi, barneanestesi, akutt smerte,
multitraumer og pasienter med hjertesykdom. Hver kasuistikk blir
referert som fortlepende tekst, fulgt av diskusjon. Det er omfat-
tende referanselister som gar frem til 2012, ogsa med referanse til
nyttige nettsteder og offisielle retningslinjer. Mye av plassen brukes
til innskutte blafargede ruter med laerepunkter. Dessuten er det kli-
niske tips og korte ekspertkommentarer i margen. Teksten er ispedd
enkle strekfigurer og noe svart-hvit bildediagnostikk relatert til de
omtalte kasuistikkene.

Boken er heftet, med god lesbarhet for hovedteksten, mens de
innskutte delene har mindre skrift, og ekspertkommentarene er til
dels krevende & lese mot en kraftig, dyp blé bakgrunn. Det er et
godt stikkordregister samt en oversikt over de mange forkortelsene,
som ikke alltid er intuitive for en ikke-engelsk leser.

Kasuistikkene er representative for klinisk praksis og lette & folge.
Kommentarer i egne ruter fungerer godt. Forfatterne er godt opp-
datert, selv om en anmelder alltid vil vere uenig i enkelte standpunk-
ter. Britiske forhold er noksé lik de norske rent fagmessig, selv om
anestesiologer i Storbritannia tradisjonelt har snevrere arbeidsopp-
gaver. De er mindre engasjert prehospitalt, samt i intensiv- og smerte-
behandling; dette er heller ikke viet saerlig plass i boken.

Dette er imidlertid ikke en tradisjonell, systematisk laerebok.
Kasuistikkene dekker pa ingen méte hele det anestesiologiske spek-
teret, og det er litt tilfeldig hvilke temaer forfatterne har valgt 4 ga
i dybden pa. Viktige omrader som for eksempel regionalanestesi,
postoperativ smertelindring og kvalme er summarisk behandlet.
Det er lite stoff knyttet til farmakologi og liten systematikk i tilnaer-
mingen til den perioperative pasientsloyfe.

Likevel er boken et forfriskende alternativ til mer tradisjonelle
tekstbaker, systematiske kurs og temaoversikter. Det er ogsé sveert
prisverdig at forfatterne tar standpunkt til kontroversielle spersmal;
ett av alternativene blir alltid valgt. Vi far vite hvordan det gikk, og
andre mulige valg diskuteres.

Det er ikke angitt mdlgruppe for boken, men den representerer
nyttig og engasjerende lesning for alle typer anestesipersonell. Den
kan brukes av leger under spesialisering, men da gjerne i tilknyt-
ning til at man hester egenerfaring fra liknende kasus og har en
erfaren kollega a diskutere med. Boken kan ogsa trygt anbefales
til erfarne kolleger som vil oppdatere seg pa en lettlest og engasje-
rende méte.
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