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Et plutselig frigjerende ayeblikk

INTERVJU

KARI TVEITO
Tidsskriftet

Even Reinertsen sto stgtt da det stormet som verst pa Gjgvik
sykehus. Men to ar senere ville ikke bena bare ham lenger.
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«Den hvite by ved Mjgsa» bader i blalige lystoner denne kalde novemberdagen.
— Der oppe ligger sykehuset, peker Even Reinertsen fra forersetet av bilen.

Gjgvik sykehus har veert hans annet hjem siden 1983. Som nyutdannet var det pa
rgntgenavdelingen her han fikk sin fgrste stilling. Siden var han innom gre-nese-hals-
avdelingen og Statens klinikk for narkomane pa Hov i Land fer han valgte
indremedisinen som lgpebane.

Et par minutter senere er vi fremme i den rgde eneboligen med utsikt over Mjgsa der
han bor med kona, som er allmennpraktiker. De tre ungene har for lengst forlatt redet.
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— Det ble fort klart for oss at vi ville bli veerende pa Gjgvik, sier overlegen og serverer
smerbrgd med egg og rokelaks sammen med nytraktet kaffe i handlagede
keramikkopper. — Jeg kommer fra Fredrikstad, Karin fra Porsgrunn. Vi liker oss i
mindre byer.

Paret mgttes i Ulm i Tyskland da de var medisinstudenter. Den tyske kulturen og
andslivet fascinerte den unge nordmannen.

— Det siste aret der nede, da Karin gjorde seg ferdig med studiene og jeg var hjemme
med var farstefgdte datter, ble jeg med i en teatergruppe. Det var en spesiell opplevelse
a spille i en opprersk revy basert pa tekster av Heinrich Heine i en tid med mye politisk
uro i det tyske samfunnet.

Men selv om de trivdes godt i Ser-Tyskland, ble lengselen etter hjemlandet for sterk. —
Serlig etter lyset og den norske naturen. Jeg har alltid likt  lepe, hoppe — eller ga.
Gjerne langt. Allerede som barn var det en slags meditasjon for meg 4 traske ute i skog
og fjell.

Pa Gjgvik fikk han venner som var like friluftsinteressert som han selv og som bar over
med ham nar han dro med seg sngbrettet opp pa de hgyeste fjelltoppene. I mange ar
drgmte han ogsd om & starte filmklubb eller en kulturkneipe i sméabyen. I stedet ble han
med i en lesegruppe.

— Der dere kun leser Dostojevskij, har jeg hart.
— Haha. Vi leser om Dostojevskij ogsa.

Han er oppdratt ganske lite gudelig, forklarer han. — Men det var faktisk
sykehuspresten som fikk meg med.

Det startet med at de stadig motte hverandre pa intensiven, der det var vafler pa
fredager.

— Jeg syntes ofte samtalene med pargrende og pasienter ved livets slutt var vanskelige.
Presten hadde en annen innsikt enn meg og leerte meg a snakke med folk om dgden pa
en tryggere mate.

Indremedisin er ogsa et handverk det tar tid a leere. — Det tok vel to ar feor jeg kjente at
jeg begynte a mestre faget. Den fglelsen, a vite at du kan handtere det som matte dukke
opp pa en vakt, er fantastisk.

Men noe taler han darligere na enn fgr. — Det er a vere vitne til forhold som vi burde
gjore noe med.

Det har skjedd at overlegen har nadd smertegrensen.

— Da har jeg mattet si ifra. Dette gdr ikke lenger.

Varslingen

«Det er grenser for hvor fort musikk kan og bar spilles», skrev Even Reinertsen pa
poetisk vis i brevet til Fylkesmannen varen 2015. Da hadde han vert avdelingsoverlege
i to ar, etter a ha blitt beordret til stillingen. Den forrige hadde trukket seg i protest mot
budsjettnedskjeringer.
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Even Reinertsen

Fadti 1954 i Oslo

Cand.med. Universitdat Ulm 1981

Spesialist i generell indremedisin 1996

Spesialist i infeksjonsmedisin 2000

Seksjonsoverlege medisinsk avdeling, Sykehuset Innlandet fra 2000
Avdelingssjef medisinsk avdeling, Sykehuset Innlandet, Gjgvik, 2013-15
Legeforeningens lederpris 2016, sammen med Olav Rgise

Utnevnt til «Opplandslegen 2016» av Oppland Legeforening

— Drépen for meg og for oss som fagmiljg var da var avdeling ble bedt om & avse
ytterligere 3 millioner pa driftsbudsjettet etter at vi allerede hadde bidratt med over
7 millioner av de 17 millionene Gjgvik sykehus var palagt a kutte det dret.

Diskusjonene med direktgren ble mange den vinteren og varen. Men de ble ikke enige.
— Til slutt kunne jeg ikke lenger ta det faglige ansvaret for driften.

Han varslet ledelsen pa Sykehuset Innlandet, men lite skjedde. Da sendte
avdelingsoverlegen en bekymringsmelding til Fylkesmannen.

— Alle er vel enig om at det beste er a lgse konflikter internt i sykehusene. Men hvis
faglige vurderinger tilsier at pasientsikkerheten er truet, sier paragraf 17 i
helsepersonelloven at leger har et ansvar for & si ifra. Men loven, og de mulighetene
som ligger i den, er dessverre for lite kjent.

Kort tid etter varslingen ble Even Reinertsen kalt inn til mgte hos sykehusdirektgren. —
Pa bordet foran meg 1a det en personalsak. Den handlet om meg selv.

Han fikk beskjed om a holde budsjettet og godta punktene i klagen fra direktgren eller
risikere & sta uten jobb.

— Hva tenker du om den situasjonen i dag, nesten tre ar senere?

— Det hele fgltes og foles fortsatt absurd. Jeg forsto raskt at det var et forsgk pa a
tilslgre den virkelige konflikten mellom avdelingen og sykehusledelsen. Vi var jo
mange som var enige om at nedskjeringene pa indremedisinsk avdeling hadde gatt for
langt. Samtidig ante jeg at dette var et maktspill jeg ikke kunne forsvare meg mot.

— Vurderte du pa noe tidspunkt & ga til rettssak?

—Ja. Og jeg mener fortsatt Sykehuset Innlandet burde veert stilt til ansvar for hvordan
varslingen ble fulgt opp og for hvordan de behandlet meg som mellomleder. Den
prosessen taler ikke dagens lys. Men jeg ble enig med meg selv og mine nermeste om
at det ville koste for mye & ga til sak.

12016 fikk Even Reinertsens Legeforeningens lederpris, og Oppland legeforening karet
ham til «Opplandslegen 2016x».

— Det satte jeg stor pris pa. Uten kollegene ville jeg ikke klart a sta i dette. Fra
Lillehammer kom det prompte stgtteerkleering om at slik behandling av en leder
rammet hele fagmiljget i Innlandet. Senere opplevde jeg statte og interesse fra hele
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landet.

Han er glad for at saken har bidratt til & sette sgkelys pa de prinsipielle sidene ved
konflikten.

— Jeg mener foretaksmodellen ber avvikles. Den legger til rette for at gkonomer og
byrakrater far for stor makt mens faglige hensyn skyves til side. Kanskje bgr man snu
pyramiden i norske sykehus og gi mer innflytelse til dem som behandler pasientene.
Jeg har for eksempel stor sans for det den tidligere direktgren ved Ringerike sykehus,
Per Bleikelia, fikk til. Med tillit til og god dialog med de ansatte kan man som leder
bidra til fruktbare lgsninger og forlgse ressurser.
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Mekongs forbannelse

Det er dagen far paskeferien varen 2017. Even Reinertsen og kona har nettopp kommet
hjem fra en reise i Asia. Overlegen sitter pa poliklinikken da han plutselig far en
merkelig fglelse i hgyre hand.

Hjemme ved kjgkkenbenken etter jobben syntes han det gikk litt tratt a skjere brad.
— Sa jeg tok en Ibux og en Paracet fgr jeg dro for a treffe noen kamerater.

Pa sykkelturen hjem syntes han hgyrebenet slang litt rart.

— Du var aldri redd for at det skulle veere hjerneslag?

— Nei. Jeg tenkte mest pa om jeg kunne ha fatt japansk encefalitt, siden vi nettopp
hadde veert i Vietnam.

Neste morgen ble det klart at han matte legges inn — pa sin egen avdeling.

— Det var betagende a se hvor flinke disse assistentlegene, som jeg selv hadde veert med
pa a leere opp, var med meg. Det kan ikke ha veert lett for dem.

— Unnskyld at jeg ler. Du sldr meg som en typisk legepasient.
—Ja, absolutt. I all min hjelpelgshet skulle jeg veere med og styre.

Men lammelsene fortsatte & krype oppover bena. Overlegen matte flyttes til
nevrologisk avdeling pa Lillehammer sykehus.

— Det er klart det var skremmende. Jeg hadde en fel natt der jeg lurte pa om jeg kom til
a trenge respirator eller om dette var slutten. Men ganske fort fikk jeg en ro og tro pa at
det nok skulle ga bra. Og sa har jeg jo en datter som har sittet i rullestol.

Datteren var pa rundreise i Asia i 1999 da hun kom ut for en batulykke pa Mekong-
elven.

— Det var Karin som fikk telefon fra luftambulansen om at Mette hadde fétt en alvorlig
skade i ryggen og var lam i begge bena. Selv var jeg pa skiferie i de italienske alper.

Det tok halvannet dggn for datteren kunne flys til Bangkok for operasjon. Fire dager
senere ble hun flgyet hjem til Norge og Gjgvik sykehus med far som eskorte.

— Alt i alt har det gatt utrolig bra. Hun brukte rullestol i to ar, men klarte & trene seg opp
til a ga igjen. I dag lever hun godt med de begrensningene hun har.

Grunnen til at ekteparet dro til Laos 18 ar senere, var at de ville se stedet hvor ulykken
skjedde.

— Etter innleggelsen pa Lillehammer sykehus ringte Karin sgnnen var, Jens, for a
fortelle hva som hadde skjedd. «Er familien rammet av Mekongs forbannelse?» var det
farste han sa.

Vi ma le, begge to.
— Han hadde et poeng, matte jeg innrgmme.

Pa samme tidspunkt var den eldste datteren allerede pa vei fra Vestlandet til paskebesgk
hos foreldrene.

— Huff nei, na blir jeg rert ogsa. Even Reinertsen stopper et gyeblikk, ser ut av
kjokkenvinduet. @ynene er blanke.
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— Da Mette kom inn og sd meg ligge der med paralysene, sa hun bare: «Pappa, din
hobbykregpling.» Det kan virke som en underlig ting a si. Men da hun selv var pa
Sunnaas, var det en av medpasientene som sa til henne: «Hobbykrgpling, du kommer
til & ga ut herfra!» Et slikt lgfte torde jo ingen fagfolk gi henne. S& den kommentaren
sitter igjen i familien, og hun ville muntre meg opp med den.

Han svelger. — Hun klarte det.

Kampen

Nevrologene pd Lillehammer fant ingen tegn til infeksjon. Diagnosen ble transvers
myelitt, en sjelden immunologisk betennelse i ryggmargen.

>
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— Jeg synes det er urettferdig at det bare er barn som far klatre i treer, sier Even Reinertsen.

— Kanskje var det flaks at jeg ikke ble reddere enn jeg ble.

Forunderlig nok kjente han derimot pa en fglelse av lettelse. — Na er jeg helt hjelpelgs,
nd kan jeg ikke gjore noen ting, tenkte jeg. Jeg har fri fra alt. Helt fri. Og med den
tanken var det som om noe lettet fra skuldrene mine. Det kjentes som om kampen jeg
hadde kjempet i nesten to ar, var over.

Det forste dret etter varslingen om ressursmangel pa avdelingen, ville alle ha tak i
overlegen. — Jeg holdt innlegg pa overlegemgtet pd Svalbard, var med i debatt pa
Litteraturhuset, ble intervjuet i avisene.

Samtidig hadde han gétt tilbake til sin tidligere stilling som infeksjonsmedisiner og
hadde travle dager pa intensivavdelingen.

— Det var kona som sa ifra at na far det veere nok. Hun sa hvor sliten jeg var.

Men det var ikke sa lett & dempe engasjementet. — Jeg blir kanskje oppildnet av a lese
Dostojevskij, sier Reinertsen og humrer.

- A?
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— Ja, for & sitere forfatteren Peter Normann Waage: «Det er nar man leser klassikerne
man finner grunner til & std opp mot makta.»

For indremedisinsk avdeling pa Gjgvik mangler fortsatt flere stillingshjemler og
ngdvendige ressurser. — Og det er jeg og mange med meg opptatt av a gjere noe med.

Som avdelingssjef var Reinertsen svert opptatt av kvalitetsforbedring. — Jeg ble
inspirert av lederen fgr meg, ystein Stubhaug, som fikk til fremragende ting. Blant
annet sgrget han for at pasientene raskere ble tilsett av overlege i akuttmottaket. Nar vi
lager gode systemer, kan vi ogsa jobbe bedre. Det tror jeg er den riktige maten a fa
mest mulig ut av de ressursene vi har pa.

I raskhetens navn

— Kjernen i min virksomhet som indremedisiner mener jeg er evnen til a stille
spersmal, sier Even Reinertsen. — Hele tiden gjgr vi dette i faget vart. Vi sper
hverandre: «Her valgte jeg denne behandlingen, er du enig i det?» Eller: «Her gjorde
jeg feil. Hva skal vi gjore na?» Den dpenheten er livgivende.

Han fortsetter: — Noe av det som er litt sann sorgfullt i raskhetens navn — slik som
medisinen praktiseres mer og mer na — er at den stgrste medisinske dyden, det er
raskhet.

— Kan du utdype litt?

— Det har vel alltid veert typisk for leger at vi vil veere flinke og kjappe. Men na synes
jeg paleggene og forventningene om at man skal gjare ting fort i sterre og sterre grad
kommer utenfra. Det tror jeg kan gdelegge for mye av den kunsten det er & behandle
pasienter. For det inneberer bade faglighet og det 4 vaere omsorgsfull og ha evne og tid
til a se folk.

Uansett hvor mange rettigheter man har som pasient, er det ikke til 8 komme fra at man
i stor grad er prisgitt legenes demmekraft. — Slik opplevde jeg det i alle fall da jeg var
syk. Noe av det jeg aller helst ville, var jo a fgle meg ivaretatt av fagpersoner som
visste hva de snakket om. Derfor er mester-svenn-relasjonen i medisinen sa viktig, sier
han.

— At eldre leger leerer de yngre a ta kloke valg og at de yngre vager & utfordre de mer
erfarne, er helt avgjgrende. Det krever at man har respekt og godhet for hverandre. At
man vager den dpenheten og @rligheten som det i mange sammenhenger snakkes sa
lettvint om, men som egentlig er en mgysommelig prosess. Dette samspillet blir
gdelagt av hurtigheten.

Han smiler. — Eller hemmet av hurtigheten. Det er en bedre mate & si det pa. Jeg har
leert at jeg ikke ma veere altfor krass i uttrykkene.

«Eg stend eg, seddu»

Even Reinertsen ble rikskjendis etter at striden pa Gjgvik sykehus ndadde mediene i
2015. Det ikke sa mange vet, er at han ogsa var en av de fagrste legene i landet som
engasjerte seg i arbeidet med a bekjempe hivepidemien.
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— Da jeg var sivilarbeider pa Statens klinikk for narkomane i 1985, hadde hiv, eller
HTLV-3, som viruset da ble kalt, nettopp kommet til Norge.

Ganske fort kom de forste stoffmisbrukerne med hiv til klinikken.

— Og da var spgrsmalet, hva gjgr vi? Jeg husker at jeg var pa vill jakt etter miljger som
kunne noe om dette. Men i Helsedirektoratet var holdningen at dette var litt hemmelig.
En sivilarbeider fra landet slapp ikke inn i varmen uten videre.

Ganske snart ble likevel et samarbeid etablert. — En fremsynt ledelse ved klinikken
etablerte en aidsgruppe som besto av en psykolog, noen innlagte klienter — det var det
vi kalte pasientene — og meg selv. Vi reiste rundt i fengsler, pa skoler,
behandlingsinstitusjoner og pa folkemgter.

Han husker spesielt godt en studietur til New York for a se hvordan de arbeidet med hiv
der. — A se den enorme solidariteten i de homofile miljgene — unge menn dgde jo som
fluer — var veldig betagende. Det ble en viktig inspirasjon til & involvere intravengse
stoffmisbrukere i det videre forebyggende arbeidet i Norge.

Arbeidet med hivpasienter ble starten pa en karriere. I mange ar var Even Reinertsen
eneste infeksjonsmedisiner pa Gjgvik sykehus. — Infeksjonsmedisinen ble mitt
héndverk og min identitet.

Men hvem er han na? Nar bena ikke lar seg styre som far og spasmene gker pa? Nar
trettheten tvinger ham til 4 ta hvilepauser? Nar han ikke kan jobbe sa mye som
tidligere?

— Selv om jeg takknemlig for at det ikke har gétt verre, er det en daglig sorg for meg a
erfare hvordan livet har forandret seg.

Men mannen som i takketalen etter & ha fatt Legeforeningens lederpris deklamerte
diktet Eg stend eg, seddu av Olav H. Hauge, er ikke den som dveler for lenge ved
begrensningene.

— Jeg orker mer og mer. Det gir meg stor glede.
Det fysiske funksjonsnivaet blir ogsa sakte, men sikkert bedre.

— I sommer spurte barnebarnet mitt pa fire ar meg: «Farfar, kan du lgpe?» Og da slo det
meg at jeg jo ikke egentlig hadde prgvd om jeg fortsatt kunne det.

Han bestemte seg for a forsgke.

— Og vel, sa lgp jeg pa en sann klovnete mate, halt og stivt med bena hgyt lgftet. Men
jeg lgp. Det var et utrolig befriende gyeblikk.
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