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Tallene er ufatte-
lige: Hvert minutt
aret rundt der en
kvinne av svanger-
skap og fodsel,

529 000 arlig (1).
Den geografiske og
sosiale ulikheten er
veldokumentert og
velkjent. Ved artu-
senskiftet var 95 %
av dedsfallene jevnt
fordelt mellom Asia og Afrika. Postpartum-
bledning var dedsérsaken i en firedel av til-
fellene. Det fryktelige er for det forste at de
fleste dedsfallene kan hindres, for det andre
at de blir uvirkelig statistikk.

Uvirkelig er derimot ikke de sjeldne, men
uhyre dramatiske situasjonene vi kan st
overfor ogsé pa norske fodeavdelinger.
Alvorlig postpartumbledning er sannsyn-
ligvis den tilstanden der nestenkatastrofene
er hyppigst. Det er enkeltsituasjoner vi som
fodselsleger baerer med oss i drevis. Det
griper alvorlig inn i en kvinnes liv at liv-
moren fjernes pa vital indikasjon fordi bled-
ningen ikke lar seg stoppe pa annen mate,
nar hun ensker seg flere barn. Teoretisk
kunnskap og operativ ferdighet er en forut-
setning ogsa her for & kunne behandle de
truende situasjonene som kan oppsta: ato-
niske bladninger, skader i fodselskanalen,
fastsittende placenta, hemofili, disseminert
intravaskulaer koagulasjon. Dette er en arena
for tverrfaglig samarbeid — jordmedre, fod-
selsleger, anestesi, operasjonsstue, laborato-
rier, blodbank — og der de mest erfarne ma
pa banen, mye kan sté pa spill.

Bade The International Confederation
of Midwives (ICM) og The International
Federation of Gynecology and Obstetrics
(FIGO) har engasjert seg sterkt i kampen for
behandling av postpartumbledningene. En
forstaelse av fodselens tredje stadium — etter
at barnet er fodt — og forebygging av de
store, dramatiske bledningene er nedvendig
for & bringe de uhyggelige dedstallene ned.
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Her gis en bred og meget god oversikt
over problemet, demografisk og logistisk.
Forfatterne drefter pa en praktisk og
oversiktlig mate de medikamenter som
er aktuelle: oksytocin, prostaglandin,
methergin, misoprostol og rekombinert
aktivert faktor VII. Fordeler og ulemper
dreftes. Dette er ogsé boken a konsultere
i en klinisk vanskelig situasjon der intra-
uterin tamponade, ballongkateter, embolise-
ring, B-Lynch-sutur, ligering av a. iliaca
eller peripartal hysterektomi kan bli aktuelt.
Presentasjonene er klare og brukervennlige.
Vanskeligheten i valg av metode blir
a balansere mellom konservative teknikker
som viser seg ineffektive mens bledningen
fortsetter og risikoen for intravaskuler
koagulering oker, og beslutningen om
den livreddende hysterektomi. Men, som
Thomas F. Baskett summarisk avslutter sin
gjennomgang av peripartal hysterektomi:
«Such is the art of obstetric judgement in
trying circumstances» (s. 315).

Teksten har 117 forfattere og er delt i ti
avsnitt og 53 kapitler. Gjentakelser er uunn-
géelige, men her er de nedvendige. Redak-
torene har fungert som redakterer og ikke
bare som mellomledd mellom forfatterne
og forlag. Teksten kan med fordel leses som
et hele, men mange vil, i hvert fall forst, sla
opp 1 de enkeltkapitler de trenger, der og da.
En logisk oppbygging og et godt register
gjor dette mulig. [llustrasjonene er gode.

Sykehus- og avdelingsbiblioteker ma ha
denne. Jeg vil ogsé anbefale den sterkt til
leger som arbeider med fodselshjelp. Prisen
er forbleffende lav for en bok av denne
typen, det skyldes forst og fremst at forfat-
tere og forlag har arbeidet pa ikke-profit-
basis. Boken er ogsé gratis tilgjengelig pa
forlagets hjemmeside (2). I undervisning
av spesialistkandidater er den en gullgruve
for fremlegg og diskusjon av et s sentralt
obstetrisk tema som bladning under og etter
fodselen.
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Dette er en mur-
stein om jus og
eutanasi. Den er
skrevet av tre
erfarne jurister
(to professorer og
en dosent) fra

= g Nederland og
aenthanacia Belgla sommé ha
and law in Europe
brukt det meste

av livene sine pa
disse problemene.
Boken har 595
sider, 20 sider med referanser og nesten
2000 noter. Den er nesten ufattelig grundig,
og hver minste detalj er dokumentert.

Jeg har brukt mye tid i livet pd omsorg
og behandling ved livets slutt, og — som
Legeforeningen — har jeg alltid vert imot
aktiv dedshjelp i alle dens forskjellige
former. Jeg har lest minst 50 boker og et
utall av artikler om disse problemene, og
jeg begynte pa denne boken med et sukk:
Enda en om eutanasi! Jeg endte med 4 lese
den grundig, og jeg har brukt uker pa
a spekulere over mine egne holdninger i lys
av denne dokumentasjonen. Kan det tenkes
at jeg bar tenke over dem pa nytt?

Etter krigen var Europa fattig, utslitt
og delvis edelagt. Fremgangen var forst
langsom, men i 1960-arene startet revolu-
sjonen og det nye Europa vokste frem. For
var det fattigdom, sparsombhet, solidaritet og
kristne verdier. Etter hvert ble det velstand,
velferd, individualisme og sekularitet.
Denne nye kulturen péavirket folks syn pa
livets avslutning. I alle landene har det
vokst frem et flertall som er tilhengere av
eutanasi.

Legestanden har holdt igjen, faktisk aller
mest i Norge, men ogsé den er pa glid
i mange land. Eutanasi reiser et etisk
dilemma, som bergrer tre moralske prin-
sipper: Pa den ene siden er prinsippet om
livets ukrenkelighet. P& den andre siden er
dels prinsippet om menneskerettigheter,
autonomi og selvbestemmelse og dels prin-
sippet om at legen skal lindre lidelse (bene-
ficens).
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