INNHOLD VG HELG 21. JANUAR 2011

TRAUMER PA
FAlESIUA

Kvinner beskriver at de etter fodselen foler seg like skithe som etter voldtekten.
- Det er pa tide at vi begynner a se pa konsekvensene av overgrep, sier Eli Rygg.
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Nai fodsel vekker
over grepstraumer

Hos kvinner som er blitt rammet av overgrep, kan en fodsel utlose gamle traumer.
For Eli Rygg var det som a gjenoppleve det vonde fra barndommen.

Tekst: MARIANNE SMEBY STRAND Foto: THERESE ALICE SANNE
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«Selve fodselen var langvarig. Det var
veldig barskt. Veldig vondt, og en sar situasjon.
Ikke bare folte jeg skam pa grunn av overgrepene,
det er en utstett situasjon i utgangspunktet. Men
jeg var ogsa enslig mor, og det var det ingen
forstaelse for pa den tiden».

ELI RYGG

LUKTENE. SMERTENE. Folelsen av miste kontrollen.

— Jeg folte meg fastlast, alene. Det var tungt.
Veldig tungt, sier Eli Rygg om sin forste fodsel for
43 ar siden.

Ved NTNU i Trondheim deltar hun i voldsunder-
visningen for 4 hjelpe kommende leger & oppdage,
forsta og snakke med pasienter som har vert ut-
satt for seksuelle overgrep. Auditoriet er fylt med
sistedrs medisinstudenter og sykepleierstudenter
som onsker a hore Elis historie.

Det blir en folelsesladet stund i auditoriet.

Vi kjenner henne fra barne-TV pé 80-tallet. Fra
den tiden barn i samlet tropp benket seg ned foran
fiernsynet til samme tid hver kveld for & meote Eli i
Portveien. Eli som danset og sang, smilte og lo og
fortalte eventyr som ingen andre. Men bakenfor
smilet 1a hemmeligheten som var sa tung a beere.

Eli Rygg var et av disse barna som ble utsatt for
grove seksuelle overgrep som barn. I mange ar for-
sokte hun 4 fortrenge. Det var for vondt a tenke pa.
Men folgene av overgrepene har fulgt henne i alle
ar, og hun har brukt mange ar i terapi for a bear-
beide alt som skjedde.

At overgrepene skulle ha innvirkning pa fedselen
var hun ikke forberedt pa. Hun husket godt over-
grepene, men forsto ikke hva det hadde gjort med
kroppen. Forsto ikke at musklene i underlivet som
gikk i 1as, hadde sammenheng med overgrepene.
Forsto ikke at behovet for & flykte var en overle-
velsesmekanisme som var helt vanlig.

— Det er pa tide at vi begynner & se pa konse-
kvensene av overgrep. Traumene setter seg i ner-
vesystemet, i slimhinnene og i muskel -og skjelett-
systemet. Helsepersonell og terapeuter har ikke
forstatt sammenhengene for, men na vet man det,
sier Eli Rygg.

Etter mange ar i terapi vet hun godt hva over-
grepene gjorde med henne.

JORDM@DRENE LOTTA HALVORSEN OG HILDE NE-
RUM ved Universitetssykehuset Nord-Norge har i
sin forskning sett pa hvordan den forste fodselen
til kvinner som har veart utsatt for seksuelle over-
grep forloper.

— Mange kvinner opplever at tiltak og prosedy-
rer som er vanlige under en fodsel eller et keiser-
snitt kan veere med pa a reaktivere voldtektstrau-
met, som gjor at de er tilbake i voldtekten. Det kan
veare a bli kledd av, berort uten samtykke, vagina-
le undersokelser, eller 4 ligge i sengen der fodsels-
hjelper snakker over hodet pa dem. Overgreps-
utsatte kvinner téaler dette sa mye darligere enn
andre. Kvinner beskriver at de etter fodselen fo-
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Forekomst av vold i Norge

Fem prosent av befolkningen, like mange
kvinner/menn, oppgir & ha veert utsatt for
alvorlig vold fra foreldre i oppveksten.

Om lag 20 prosent kvinner og om lag atte
prosent av mennene oppgir & ha veert utsatt
for et seksuelt overgrep for fylte 18 ar.

Ni prosent kvinner og knapt to prosent menn
oppgir & ha blitt voldtatt i Igpet av livet.

Like mange kvinner og menn, 17 prosent, har
blitt utsatt for vold fra samlivspartner.

Kilde: NASJONALT KUNNSKAPSSENTER OM VOLD
OG TRAUMATISK STRESS

ler seg like skitten som etter voldtekten, forteller
Lotta Halvorsen.

Tre barn har Eli Rygg satt til verden, og det har
veert tre ulike fodsler. Forste gang hun skulle fode
var hun 18 ar og alene. Den gangen ble den fodende
plassert pa ryggen og hensynet til eventuell angst
eller utfordringer ble mott med et oppgitt krav om
4 «ta seg sammen».

— Selve fodselen var langvarig. Det var veldig
barskt. Veldig vondst, og en sar situasjon. Ikke bare
folte jeg skam pa grunn av overgrepene, det er en
utstett situasjon i utgangspunktet. Men jeg var
ogsa enslig mor, og det var det ingen forstdelse
for pa den tiden.

TO AV TI KVINNER HAR OPPLEVD overgrep for de
fylte 18 ar, viser tall fra Nasjonalt kunnskapssen-
ter om vold og traumatisk stress. Med narmere
60 000 fodsler arlig de siste par arene, er sjansen
stor for at jordmedrene fir overgrepsutsatte kvin-
ner inn pa fodestua. Kirsten Jorgensen, jordmor
ogidagleder av Den norske jordmorforening, har
mott mange av dem.

Hun husker godt forste gang hun som fersk jord-
mor opplevde at en fodende kvinne falt bort, i det
barnet skulle ut. De trodde hun hadde fatt hjer-
nebledning. I dag vet man mer om hva som skjer.
Dissosiere, kalles det pa fagspréket, nar den foden-

BIDRAR TIL APENHET: Eli Rygg
ble utsatt for grove seksuelle
overgrep som barn. Fglgene av
overgrepene har fulgt henne i
alle ar, og hun har brukt mange
ar i terapi for & bearbeide alt
som skjedde.
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de flykter mentalt i det oyeblikket barnet skal ut.

Kirsten Jorgensen har tenkt mye pa episoden
som hun der og da ikke forsto. I dag vet hun at det
er vel dokumentert at kvinner som har opplevd
overgrep kan fa store problemer nar de skal fode.

— Hva skjer?

— Hvis du har opplevd overgrep sa kan fodselss-
merte fore til en backlash pa det som skjedde. Kvin-
nene gir ofte automatisk i kamp eller frys, eller de
flykter og kobler fra alt. Alt det de opplevde den
gangen kommer tilbake til dem, og for enkelte ser
vi at den naturlige fodselen stopper opp.

Mange er livredde for & miste kontrollen.

— Babyen kan veere pa vei ut, sé kniper kvinnen
igjen og barnet gar tilbake. Det & ha blitt utsatt for
en voldtekt eller overgrep der du skal fode et barn
gjor noe med bade muskulaturen og kroppen din,
forklarer Jorgensen.

ELI RYGG FALT IKKE fullt og helt bort slik en del fo-
dende kvinner som har veert utsatt for overgrep gjor
som en del av sin mestringsstrategi. Men hun gikk
inn i sin egen verden, flyktet inn i fantasien og ble
borte fra virkeligheten pa fadestua. Det var hen-
nes mate a overleve pa. Slik hun ogsd hadde flyktet
da overgrepene fant sted. Ogsa na var hun alene.
Ogsa na matte hun veere sin egen stotte.

Hun forsekte & tenke positivt, som hun heldig-
vis hadde god evelse i, selv om ting var vanskelig.
Men smerten var traumatiserende.

— For mange kvinner som har opplevd seksuel-
le overgrep, kan alle folelser nedentil vere borte.
Sa kommer de til en fodsel, og smertene fra den
gang kommer tilbake. Nar du har opplevd over-
grep som barn sa prover du a skjerme kroppen
din pd ulike mater. Sporene av at man har forsekt
a skjerme seg som barn kan sitte fast i musklene
som laser seg, sier Rygg.

Hun forstar at det ikke alltid er like enkelt for
folk rundt a forsta hva som skjer.

— Hvis du er ubearbeidet, og det er de fleste, sa
ma jordmor og de rundt lese sjokket. Hore pa og
lytte til disse kvinnene, sier hun.

TRAUMER SOM KOMMER TIL OVERFLATEN etter
overgrep har mange uttrykk pa fodestua.

Da Kirsten Jorgensen var nyutdannet jordmor
for 30 ar siden var det ingen oppmerksomhet rundt
overgrep, ei heller i fadselssituasjon. Men i dag vet
hun at kvinner som faller bort ikke har fatt hjerne-
bledning. Mange ar i yrket har gitt henne en erfa-
ring hun tar med seg inn pa fodestua i mote med
den fodende kvinnen.

Hun har opplevd det meste: Kvinner som far
panikk og blir hysteriske. Som blir sa redde at de
forsoker a flykte, krype rundt. Som ikke vil fode.
Som spenner seg unaturlig, og ikke forstar hva som
skjer. Mange har fortrengt overgrepene, eller har
ikke tenkt pa at det kan pavirke fodselen.

—Jeg senser det veldig fort at noe kan ha skjedd.
Da er jeg veldig var pa det jeg gjor, sier hun. Men
uansett mistanke er ikke fodestua tid og sted & ta
opp temaet, men det hender at hun har spurt et-
ter fodselen.

Kvinner som har veert utsatt for voldtekt eller
overgrep kan ha ulike reaksjoner ogsa etter fod-
sel, forteller Jorgensen. Noen vil bare vare i fred,
andre vil ikke amme og mange vil ikke ha babyen
til seg rett etter fodsel. Andre reagerer instinktivt
hvis de far en guttebaby. -
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Kilde: LOTTA HALVORSEN OG HILDE NERUMS AVHANDLING PSYKISKE BELASTNINGER VED SVANGERSKAP OG F@DSEL MED FOKUS PA F@DSELSANGST, @NSKE OM KEISERSNITT OG TIDLIGERE SEKSUELLE OVERGREP.
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«De som er utsatt for overgrep som
barn ser ut til & veere mer uforberedt pa at
overgrepet kan innvirke pa opplevelsen av
fodselen, som kan oppleves invaderende og
fylt med uro og angst. De kommer gjerne tilbake
og ber om keisersnitt nar de skal ha sitt andre
barn, til tross for at den forste fodselen
fremstar som ukomplisert i journalen».

LOTTA HALVORSEN, JORDMOR

— DER KROPP OG F@DSEL er det mest naturlige som
finnes for en jordmor, reagerer disse kvinnene ofte
sterkt pa beroring, enten det er 4 bli tatt paA magen
eller pa brystet nar jordmor skal hjelpe til 8 komme
i gang med amming eller vaginale undersokelser.

—Jeg har leert meg til a sporre for jeg legger bar-
net pa magen til mor, sier Jorgensen, som mener
trygghet og tillit i bade svangerskap, fodsel og barsel
er det viktigste for disse kvinnene. Nar du kommer
til fodeavdelingen og meter en jordmor for forste
gang, er det ikke naturlig 4 dpne seg. Det beste er
at den gravide dpner seg i mote med helsepersonell
allerede pa forste kontroll. Selv om spersmal om
vold i svangerskapet i dag er blitt standard over-
for gravide, er spersmalet Jordmorforeningen far
tilbake fra sine medlemmer hva de skal gjore med
informasjonen de fiar. Overgrep er i dag et tema
foreningen tar med seg inn i kurs og konferanser
for sine medlemmer.

— Misbrukte kvinner er veldig sensitive pa skam.
Du ma ha tid, vise at du sper fordi du vil, ikke fordi
du er palagt det, understreker Eli Rygg.

Hun ensker at kvinnen skal fa full stette gjen-
nom svangerskap, fodsel og barsel og bli mett av
jordmadre som ser hele bildet.

— Det skaper tillit. Og da kan det skje magiske
prosesser, og du kan kvitte deg med mange byr-
der, som en forlesning. Det friske kan hjelpe det
syke, mener hun.

Det er ogsa Jorgensens erfaring.

— Fodsel gir en mestring. Jeg har opplevd veldig
mange som er redd for a fede, men som har opp-
levd det som en enorm mestring. Det gjor vondt,
men til tross for frykt, sa har de klart det. Foden-
de kvinner trenger tillit, stotte og tilstedevaerelse
uansett hva de har i bagasjen.

VED UNIVERSITETSSYKEHUSET NORD-NORGE har
Lotta Halvorsen og Hilde Nerum i sin forskning
sett at det er store forskjeller bade i forlap og ut-
fall ved den forste fodselen til kvinner som har
vert utsatt for voldtekt som voksen — og de som
har vaert utsatt for overgrep som barn

— Under den forste fodselen blir ofte voldtekts-
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Réad fra overgrepsutsatte
kvinner til fodselshjelpere:

At fedselshjelperen vet om voldtekten for fadse-
len, viser forstéelse for reaksjoner.

Ikke snakk om overgrepet under fadselen.

A bli tatt med pa beslutninger, snakket direkte til,
oyekontakt.

Bli oppmuntret og stattet, hjelp til & veere til ste-
de i fedselen, hentet tilbake.

Fa hjelp til skjerming, minst mulig beraring av
kroppen, faerrest mulige vaginale undersgkelser.

Hjelp til 8 veere i oppreist posisjon, unngé & bli
lagt i ryggleie.

At epidural kan gi samme lammende fglelse som
under voldtekten.

Lystgass og petidin kan gi en ubehagelig rusef-
fekt og en fglelse av & veere ute av kontroll.

Bli informert fgr noen bergrer kroppen, nok tid til
a samarbeide om prosedyrer.

Sé& fa ukjente personer som mulig inne pa fade-
eller operasjonsstuen.

Fa bruke nok tid, spesielt i utdrivingsfasen.

Fa ro og tid til & fede.

Forstaelse for behovet for a fa stelt og vasket seg
rett etter fedselen.

Fa snakke med sine fadselshjelpere etter fadselen.

traumet reaktivert, mens de far en bedre opple-
velse av sin andre fodsel. De som har vaert utsatt
for overgrep som barn har derimot et fodselsfor-
lop som ikke skiller seg vesentlig fra kvinner uten
overgrepserfaringer, ser Nerum, og forklarer noe
av arsaken:

— Vi ser at kvinner som har veart utsatt for gjen-
tatte overgrep som barn utvikler mestringsstra-
tegier for a beskytte seg. En mate a handtere det
smertefulle som skjer er & dissosiere, som vil si &
flykte mentalt, gjennom a stenge av tanker og fo-
lelser og konsentrere seg om noe som ikke har med
selve hendelsen & gjore. I noen tilfeller kan krop-
pen ses pa utenfra, som om det er en annen som
ble utsatt for overgrepet, mens personen selv star
ved siden av og ser pa. Dette er noe de har lert
seg som barn, og er en strategi de tar med seg inn
i fodsel, forteller Nerum.

Bade smerter, lukter, lyder eller ord som blir
brukt av fedselshjelper kan trigge traume. Men
selv om forskningen viser at de som har veert ut-
satt for seksuelle overgrep som barn ikke har mer
kompliserte fodsler enn de som ikke har vert ut-
satt for overgrep, kan det veere viktige forskjeller
i hvordan den enkelte opplever sin fodsel, under-
streker Nerum og Halvorsen.

— De som er utsatt for overgrep som barn ser
ut til & vaere mer uforberedt pa at overgrepet kan
innvirke pa opplevelsen av fodselen, som kan opp-
leves invaderende og fylt med uro og angst. De
kommer gjerne tilbake og ber om keisersnitt nar
de skal ha sitt andre barn, til tross for at den for-
ste fodselen fremstar som ukomplisert i journalen,
sier Lotta Halvorsen.

TIL TROSS FOR EN T@FF FGRSTE F@DSEL var keiser-
snitt aldri et alternativ for Eli Rygg da hun skulle
fode sitt andre barn. Da sennen kom til verden 17
ar etter forstefodte var det annerledes.

— Jeg hadde en fantastisk andre fodsel. Jeg fikk
bestemme mye selv. Liggestilling og sittestilling. Jeg
fikk sitte pa huk, bevege meg og hadde en jordmor
som var der og stottet og oppmuntret meg hele ti-
den. Hun var veldig hensynsfull. Selv om jeg ogsa
da var veldig privat, sa visste hun litt mer om min
bakgrunn og kunne hjelpe meg ut ifra det. Det ble
veldig trygt rundt meg, og det var viktig.

Der kvinner som er utsatt for overgrep som barn
har sine mestringsstrategier, blir voldtektstrau-
met reaktivert hos kvinner som har vert utsatt
for voldtekt som voksen. Spesielt den siste fasen i
fodselen, nir barnet skal fodes frem, blir vanske-
lig og de har en betydelig okt risiko for a bli ope-
rativt forlest med sugekopp eller keisersnitt. Trau-
met blir reaktivert uavhengig av om de foder eller
blir forlest med keisersnitt, ifelge Halvorsen og
Nerum.

Tall fra Den norske mor og barn-undersokelsen
(MoBa-undersgkelsen) viste at 6,9 prosent hadde
veert utsatt for seksuelle overgrep, mens tilsvaren-
de tall fra USA er langt hoyere.

— Men det finnes ikke gode nok tall, kun esti-
mat. Det er ogsa store morketall, sier Halvorsen,
som péapeker at problemet er stort, og at alle fod-
selshjelpere kommer i kontakt med overgrepsut-
satte kvinner.

A tyde tegnene er ikke nodvendigvis enkelt.

— Var erfaring er at gravide ofte uttrykker sine
tidligere overgrepserfaringer som bekymringer for
barnet eller sin egen helse. I svangerskapet har de
ofte kroppslige plager som diffuse smerter i bek-
kenet, kvalme, svimmelhet og pustevansker som
kan settes i sammenheng med symptomer pa fod-
selsangst. Denne maten a uttrykke tidligere over-
grepserfaringer pa er ogsa vist hos gynekologiske
pasienter, ifolge Halvorsen.



ERFARINGEN VISER OGSA at kvinnene kan ha for-
trengt overgrepene, eller tenkt at det ikke har be-
tydning under graviditeten, fodselen og barseltiden.

— De forstar ikke at overgrepet eller voldtekten
kan ha betydning og at traumet kan aktiveres i fod-
sel, sier Nerum. Hun mener at de som ivaretar gra-
vide i svangerskapsomsorgen ofte foler at de ikke
er tilstrekkelig kompetente eller forberedte til 4 ta
imot overgrepshistorier. Dette kan fore til at te-
maet ikke blir undersokt, som igjen kan signalise-
re at overgrep ikke har betydning, mener Nerum.

— En annen grunn kan vare en ensidig foku-
sering pa kvinnens fysiske helse. Men man foder
ikke bare med kroppen, man foder med hele seg,
understreker Halvorsen.

Selv om det er mer bevissthet rundt temaet i dag,
er det ikke godt nok, mener de to.

— Det er generelt altfor lite fokus pa psykisk
helse, mener Nerum, som vil ha bedre skolering
av leger, jordmedre og annet helsepersonell pa
dette omradet.

— En utfordring vi som helsepersonell har, er i
det hele tatt 4 klare a forestille oss at et overgrep
faktisk har foregatt. Ubevisst kan vi sta i fare for &
beskytte oss selv mot kvinnens traumatiske opple-
velser ved ikke & forholde seg til at det har skjedd.
Skammen over a ha blitt utsatt for seksuelle over-

grep kan veere vanskelig a identifisere, og er sterkt
knyttet til taushet, forteller Halvorsen.

Nerum og Halvorsen onsker en storre apenhet
om temaet.

— Vima starte med & beskytte barna, fa folk til &
skjonne konsekvensene av overgrep. Men nér over-
grepet forst har skjedd sd ma vi snakke om det. Jo
mer vi snakker om det, jo mer kan vi bidra til & ta
bort skam, understreker Hilde Nerum.

Eli Rygg er «gjennomarbeida», som hun kaller
det, men det betyr ikke at livet ikke byr pa utfor-
dringer som folge av ettervirkninger av livserfarin-
gen hun har med seg. I boken «Jeg vet at man kan
bli helt glad igjen» forteller hun om konsekvensene
av overgrepene, og veien ut av traumene.

— I dag finner jeg lettere arsaken til hvorfor jeg
reagerer som jeg gjor, og kan finne losninger for
a mestre — og klare 4 sta i vanskelige opplevelser,
understreker hun.

Det er nd 25 ar siden hun startet et nitidig ar-
beid med a apne ryggsekken, og gjennom terapi,
sjokk- og traumebehandling har Eli Rygg gjort et
dypdykk inn i hva overgrepene gjorde med hen-
ne. I dag bruker hun sine erfaringer aktivt og har
blant annet holdt kurs og foredrag for helseper-
sonell, mennesker som jobber med barn og leger
rundt i hele landet. -

« dag finner jeg
lettere arsaken til
hvorfor jeg reagerer
som jeg gjor, og kan
finne losninger for a
mestre - og klare &
sta i vanskelige
opplevelser».

ELI RYGG

ELER ERFARINGER:
' t nyskapende
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ENGASJERER: | auditoriet i Trondheim lytter studentene til Eli Ryggs historie. A hgre hvordan
overgrep kan komme til uttrykk er viktig & ta med seg inn i legegjerningen.

«Bruk tid. La barnet fa tillit. Spoer om vanskelige folelser og vonde hemmeligheter».

ELI RYGG

— | TRONDHEIM LYTTER STUDENTENE til Eli Ryggs
historie. Her er bade legestudenter og sykepleier-
studenter, som etter statistikken &4 demme skal ut
i praksis & mete barn som opplever overgrep. Og
voksne som sliter med konsekvensene. A here Eli
fortelle hva overgrepene har gjort med kropp og
sjel er sterkt. Noen grater apenlyst. A here hvor-
dan overgrep kan komme til uttrykk er viktig a ta
med seg inn i legegjerningen.

— Erfaringsmessig er dette vanskelig & undervi-
se om, bade fordi det er tabubelagt, og fordi det
er smertefullt & ga inn i ogsé som helsepersonell.
Det er heller ikke lett & vite hva som er rett frem-
gangsmate, sier Bente Prytz Mjolstad ved Allmenn-
medisinsk forskningsenhet ved NTNU. Sammen
med kollegaene Linn Getz og Johann Sigurdsson
har hun hentet inn Eli Rygg.

Gjennom et nyskapende undervisningsprosjekt
for legestudenter er Eli Rygg en av pasientene som
ble utsatt for gjentatte overgrep i sveert ung alder,
og som etter mange ar med terapi kan gi viktig,
faglig innsikt for legestudenter.

— Vi som jobber som fastleger kommer tett pa
folk. Vi tror ofte at vi kjenner pasientene vare godt.
Men egentlig vet vi som regel lite om pasientenes
psykososiale bakgrunn. Hvis vi skal treffe bade
med behandling og rehabilitering mé vi vite mer
om folk, hvis ikke s bommer vi fort, sier Mjolstad.
Hun har selv skrevet en doktorgrad med tittelen
«Kunnskap om pasienter som personer», der hun
har forsket pa betydningen av at legen kjenner pa-
sientens livshistorie.

Seksuelle overgrep og voldserfaringer er fortsatt
tabu- og skambelagte, og erfaring viser at svaert
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VIKTIG ARBEID: Leger og helsepersonell méa se
hele mennesket. Johann Sigurdsson (til hayre)
ved Allmennmedisinsk forskningsenhet ved
NTNU er en av dem som har hentet inn Eli Rygg
som «profesjonell med-foreleser» med egen
voldserfaring i det som p& NTNU kalles
«volds-klinikk».

mange pasienter har vanskelig for spontant a for-
telle sin lege om dette, ifolge Mjolstad.

— Det er derfor av stor betydning at leger har
kunnskap om hvilke konsekvenser som kan opp-
sta som folge av voldserfaring, at de er i stand til
a identifisere kliniske menstre som kan varsle om
denne type belastende livserfaring, og dpne for
gode samtaler om dette, understreker Mjolstad.

Hun onsker at leger og helsepersonell skal vite
hvordan vold og overgrep kan komme til uttrykk
pa legekontoret, hvilke symptomer og tegn de skal
se og lytte etter, og nér og hvordan de kan og ber
sporre om voldserfaring.

— Eli deltar som en «profesjonell med-foreleser»
med egen voldserfaring i det som vi har kalt «volds-
klinikk». Eli er et eksempel pa en reflektert person
som har klart 8 komme seg videre og skape seg et
godt liv, til tross for helsefolger av overgrepserfa-
ring. Utvikling av genuin empati hos legen forut-
setter at man fir anledning til 4 erfare og snakke
oppriktig om egne tanker, folelser og usikkerhet,
og en slik modningsprosess kan med fordel starte
i mate med relativt robuste, men samtidig auten-
tiske pasienter, sier Mjolstad.

A BLI KJENT MED PASIENTEN er ikke gjort over nat-
ten, og i en hektisk legepraksis oppmuntrer ikke
en kort konsultasjon til de dype samtalene. Men
det er nettopp tiden som er s avgjorende, under-
streker Eli Rygg overfor studentene, som én etter
én takker for dpenheten og all leeringen som ligger
i det hun forteller. Eli har oppfordret studentene
til & sporre om det de lurer pd, hun har ingen be-
grensninger pa hva hun svarer pa. Spersmalene
som kommer handler bdde om Elis egen historie
og rad til legegjerningen de har foran seg.

— Hva er det viktigste vi som leger kan gjore nér
vi far et barn inn pa legekontoret som vi tror kan
ha vert utsatt for overgrep, spor en av studente-
ne fra salen.

— Bruk tid. La barnet fa tillit. Sper om vanskeli-
ge folelser og vonde hemmeligheter. Strekker ikke
tiden til der og da, be dem komme tilbake.

— Husk at de fleste overgrep skjer hjemme hos
de familiene dere skal ta imot, avslutter Rygg.
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