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DEN SATT!12011ble Per Arne
Larsenrammet av alvorlig sykdom,



dag nermest som en selvfglge. Det

var ogsa en selvfplge at vi var to. Da
Per Arne ble syk, ble alt snudd pa hodet.
Hadde vi ikke vaert s sammensveiset
som Vi er, ville nok forholdet blitt satt pa
en hard prgve. Det er mange som ikke
takler sa store omveltninger i livet. Men
for oss har det vart et felles prosjekt a fa
Per Arne opp pa bena og ut pa golf-
banen igjen, forteller Ellen Larsen (54).

Pa uteserverin-

v1 levde aktive liv, og tok hver nye

- Det var helt forferdelig 4 se ham
ligge slik, medgir Ellen, som straks
mobiliserte familien.

- Pa det verste var jeg sa svak at jeg
ikke engang Kklarte a lukke gynene.
Jeg hadde ogsa store problemer med a
svelge og prate, forteller Per Arne.

Han legger til at han ikke husker alt
som skjedde disse degnene. Morfinen
han fikk mot smertene slgvet ham ned.

Ellen fryktet at det kunne vare syk-

gen pa Soon STORT GYEBLIKK: Da Per Arne klarte a trikke
GOlfkl}lbb i Aker- . pedalene rundt med egen muskelkraft, kom gledes-
SRR NG S IV - t5rene. Her fra Sunnaas, der han var pa opptrening.

ektemannen Per
Arne Larsen (57).
Kollene star i hver
sin bag ved golf-
bilen rett bak dem.
De speider ut over
den grgnne sletta.
Det er travelt pa
banen denne solf-
ylte ettermiddagen.
Ellen nyter en cap-
puccino i skyggen
og forteller om
erfaringene hun og
mannen har hatt
etter at han ble
rammet av sykdom
vinteren 2011.

Frem til da hadde
de gatt pa ski, mil
etter mil. Et par ar
tidligere hadde de
ogsa blitt bitt av
golfbasillen. Nar
Per Arne hadde fri PABENA:
fra jobben med a Et sinnrikt
hjelpe barn og ung- system
dom med ekstra ut- = avmetall-
fordringer, drohan = kramper,

gjerne ut til dette shorer og
grgnne eldoradoet.  borrelaser
Nar Ellen hadde ermedpa
fri fra jobben som aholde
helsesykepleier, Per Arne pa
gjorde hun det bena.

samme. Aller helst
spilte de sammen.

KOLLAPSET

Per Arne hadde
vert mye plaget
med vond rygg,
og trodde forst det var en prolaps som
var pa vei. Pa legevakten ble det da ogsa
konkludert med at dette var tilfelle.
Men sa ble det bare vondere og vondere.
Ellen registrerte ogsa at den ene foten
hans ikke riktig fulgte med, den virket
slapp. En dag kollapset Per Arne i trap-
pen. Da fastlegen kom hjem til dem, ble
ambulanse rekvirert. Per Arne begynte
na 4 bli skjev i ansiktet, og ferden gikk
til Ahus.

Dagen etter ringte han til Ellen. «Na
far jeg lov til a ringe deg, for det er ikke
sikkert jeg puster selv nar du kommer
til sykehuset,» sa han.

To dggn senere var han lam i store
deler av kroppen. Lungekapasiteten var
pa 20 prosent.
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dommen ALS. Etter en ryggmargsprove
ble diagnosen stilt. Det var ikke ALS.
Det var Guillain-Barré syndrom, med
muskelsvakhet og lammelser som to
av kjennetegnene. Ellen var kjent med
sykdommen gjennom jobben, og et hap
ble tent i all fortvilelsen.

- «Det er fint, Per Arne, det er en
sykdom du kan bli frisk av. Dette skal vi
klare sammen», sa hun.

ENIMPONERENDE DRIVE

Per Arne ble liggende pa Ahus fra febru-
ar og til rett over paske. Da ble han over-
fort til Sunnaas for rehabilitering. Der
var han frem til slutten av august. Der-
etter fulgte et opphold pa Catosenteret,
for han endelig kunne reise hjem.

Han far ikke fullrost helsevesenet nok
for den hjelpen og oppfelgingen han
fikk. Alt fungerte. Under oppholdene
pa de ulike behandlingsstedene, erfarte
han ogsa noe annet: At det var andre
mennesker som skjebnen hadde ram-
met langt hardere enn ham selv.

-Jeg tenkte at jeg tross alt hadde vaert
heldig, og at det ikke var sa veldig synd
pa meg, forteller Per Arne, som benyttet
enhver anledning til 4 trene seg opp.

Og ikke bare
gjennomforte han
programmene som
ble laget spesielt til
ham; han bedrev
0gsa egentrening. I
begynnelsen gvde
han seg pa a gripe
rundt en tom cola-
flaske. Da han Kklarte
det, ble neste mal &
lgfte den. Det klarte
han ogsa. Sa fikk han
fylt den med stadig
mer vann, sa den ble
tyngre, og han lgftet
og lgftet.

Med tiden kom
han seg opp pa en
motorisert trimsyk-
kel. Da han en dag
merket at han Klarte
alegge kraft og
styrke bak trakkene,
og han plutselig
kjente kontakten
med musklene, kom
gledestarene.

- Da skjgnte jeg at
dette kan ga veien,
smiler han.

HARETE MAL

Da Per Arne innsa at
det absolutt var en
mulighet for a kunne
komme tilbake til
det livet han hadde
levd, fikk han blod
pa tann: Hvordan
skulle han komme
seg pa golfbanen og
sla et par slag? Ideen
fikk han i senga pa
Catosenteret:

- «Slalamstgvler!»
sa jeg hoyt til meg selv. Med darlig
balanse og droppfot i begge fattene ville
slalamstgvler stive opp bena mine slik
at jeg ville Klare 4 sta oppreist, forteller
Per Arne og begynner i le.

Da ler Ellen ogsa - hoyt og hjertelig -
og foyer til:

- Jeg var ganske sikker pa at det var
en darlig idé, men sa det ikke til ham.
Jeg fikk rett, det var en haplgs idé. Men
det skal Per Arne ha; utholdenheten og
innsatsviljen hans er imponerende. Han
skulle opp av den rullestolen!

- Gulroten har hele tiden vaert a
kunne fortsette det livet vi hadde for jeg
ble syk, foyer Per Arne til.

- Paskjonnelser er i det hele tatt sveert
viktige, mener Ellen.
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A faPer Arne pa
benaigjen har veert et
felles prosjekt.

MgT IVATOR: Drommen

~omakunne fortsette
med golf sammen med
kona Ellen, var en viktig

e motivator daPer Arne
‘, - Larsenvaralvorlig syk.

-

Intet
handikapp
for stort!

- Golf passer

for nesten alle.
Det trengs bare sma
tilrettelegginger til
for at man skal kunne
spille palike vilkar
med andre i klubben.
Man kan spille med
énarm, paett ben,
igolfrullestol, uten
synog uten harsel,
forteller inkluder-
ingskonsulent Geril
HanseniNorges
Golfforbund.

Forbundet har to
satsningsomrader
innen tilrettelagt
golf; «Golf - Grgnn
Glede» (GGG) og
Paragolf. |GGG er
fokuset pa beve-
gelseshemmede,
utviklingshemmede,
kreftrammede og
pargrende, hjerte-
og lungesyke, per-
soner med psykiske
helseproblemer,
rusproblemer, diabe-
tes, uferetrygdede,
langtidssykmeldte
og utsatt ungdom. |
paragolf er malgrup-
pene utviklingsh-
emmede, beve-
gelseshemmede,
synshemmede og
herselshemmede.

- Golf kanman
ogsa starte med
uavhengig av alder.
Og har du spilt golf
for en skade eller
sykdomresulterte i
en funksjonsnedset-
telse, kan du hgyst
sannsynlig starte
oppigjen. Klubbene
blir en arena for bade
fysisk aktivitet og
sosial omgang, foyer
Goril Hansen til.

Les mer pa www.
golfforbundet.no

Foto: B. WARD

"A va i
ENTUSIAST: Goril
Hansen jobber med
inkludering i Norges
Golfforbund.
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Slik fortsetter du
friluftslivet

Friluftslivet trenger ikke veere over selv
om man far bevegelsesmessige utfor-
dringer.

- Vilman, sé fins mulighetene der, bekrefter
TheaHajum Utvik. Hun arbeider som pros-
jektleder i Den Norske Turistforening med &
tilrettelegge tilbud for mennesker med funks-
jonsnedsettinger.

Flere av foreningens
hytter og overnattingsst-
eder er tilpasset blant
annet rullestolbrukere.

Dette er hytter med for
eksempel heis, hand-
ikaptoalett og -dusj, og
med muligheten til & kjore
helt fram til dgra. Andre
steder er hindre som

darstokker fiernet, og HYTTEIV° Thea
handtak montert slik at Hajum Utvii(i Den

man enklere kan komme Norske Turist-
seg opp eventuelle foreningen jobber
traplgzzte har vifokus pa medilretteleg-
og jobber hele tiden for ?J:ﬁ;?;:::‘ke'::;_
ablibedre, sier Hajum telser.

Utvik.

| tillegg har mange
lokale turistforeninger ulike tilbud tilrettelagt for
folk med funksjonsnedsettelser.

- Dette far vimange positive tilbakemelding-
er pa, bekrefter hun.

Les mer pa www.dnt.no/dnt-tilrettelagt/

Viktig a gjenvinne
fritidsaktiviteten

- A gjenvinne en fritidsaktivitet etter at
man har veert syk, er viktig for mange. Det
erendelavidentiteten var. 3

Det forteller
idrettspedagog Lene
Carine Vik, som arbeider
ved Sunnaas sykehus.
|jobben kommer huni
kontakt med mennesker
som har fatt livet snudd
pahodet.

- Ikke alle vilha t
mulighet til & fortsette : :
med akkurat det de AKTIVITET:
gjorde for. Daer detviktig  Idrettspedagog
&faprove noe nytt, og Lene Carine Vik
blioppmerksompahva ~ vedSunnaas
slags muligheter som fak-  Sykehus bidrar til
tisk finnes, forklarer Vik, ~ atpasienter som

4

Engangiaretarran- h.ar muligheten-
geres Sunnaas-lekene. til d.e!, kommeri
Her blir pasienter og aktivitet.

pargrende invitert til & teste ut aktiviteter skred-
dersydd for folk med funksjonsutfordringer.
Under arets leker ble blant annet rullestolrug-
by, rullestoltennis, golf, orientering, bordtennis,
sykkel og bueskyting presentert.

- Her far man anledning til & prove ut mye
forskjellig og knytte kontakter. En slik dag kan
veere en gyeapner for mange, og kanskje finner
man en aktivitet man gnsker a fortsette med.
Dette kan ha positive ringvirkninger pa sikt,
dadeltakelse i ulike aktiviteter ofte bidrar til at
livskvaliteten ikke forringes, forteller Vik.
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PA LAG: For Per Arne og
Ellen har det vaert viktig
med et felles prosjekt.
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LAM: DaPer Arne Larsenvarpa Qét
sykeste, klarte han ikke engang a
lukke oyelokkene. | dag er han tilbake
pa golfbanen. Her med kona Ellen.
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- Allerede for Per Arne hadde kommet
hjem fra sitt siste opptreningsopphold,
hadde vi bestilt tur til Kreta sammen
med flere familiemedlemmer. Jeg skal
innrgmme at det hadde veert enklere &
sitte pa verandaen hjemme. Men vi ville
vise for oss selv at det var mulig. Vi gjen-
nomferte. Og det ga oss en mestrings-
folelse.

TILRETTELAGT GOLF

Aret etter at sykdommen rammet, flyttet
Per Arne og Ellen 200 meter - til et hus
som var bedre tilrettelagt for de beve-
gelsesmessige utfordringene han hadde.

Slalamstgvlene ble byttet ut med jog-
gesko med et sinnrikt system av snorer,
metallkramper og borrelaser som gjor at
fottene henger med. Som handikappet
med darlig balanse fikk han dessuten
spesialtillatelse til 4 kjgre golfbil, samt
stotte seg pa kollene under spillets gang.

«Hva er handikappet ditt?», hender det
folk spor nar de treffer ham pa banen.
«14,3 - men jeg jobber med saken», gliser
Per Arne, og legger til at golf er en ideell
idrett for mennesker med ulike utfor-
dringer.

Ustoheten og den darlige balansen
gjor at han ma ta en del andre forholds-
regler ogsa. Blant annet styrer han unna
store folkemengder. Han savner trygg-
heten han hadde for. Energinivaet er
ogsa redusert. Men ustgheten kan ogsa
plutselig forsvinne. Guillain-Barré er en
uforutsigbar livsledsager.

12017 ble han ufgr. Men han bidrar
likevel: Blant annet leder han ukentlige
treff for en aktivitetsgruppe for funks-
jonshemmede i hjemkommunen.

- Jeg er ikke sofatypen, understreker
han.

NAREN IKKE KLARER MER

Guillain-Barré syndrom rammer ca. 50
nordmenn hvert ar. Men situasjonen
Ellen og Per Arne havnet i, er ikke unik:
Aktive par med felles interesser vil stote
pa mange av de samme utfordringene
nar én ikke lenger er i stand til & veere
med. Skal den friske fortsette som for, gi
seg i sympati med den syke, eller fins det
andre alternativer?

Selvfolgelig er ikke alle i stand til
kjempe slik Per Arne har gjort. Men
noen leresetninger gjelder uansett
hvilken situasjon man befinner seg i.

- Det viktigste er a lytte til hverandre,
og finne ut hva man tross alt kan gjore
sammen. Samtidig er det avgjorende at
begge jenker seg. Begge skal tross alt
leve, og man kan ikke Kjgre to parallelle
lgp, mener Ellen og Per Arne.

- For oss har det vart viktig a ha et
felles prosjekt, noe a hige etter. Ja, jeg
har kanskje veert iherdig med treningen.
Men det er Ellen som har lagt ut de fleste
gulrgttene. Uten henne - og sgnnen var
Ole Kristian - hadde motbakkene veert
vesentlig brattere. Vi har leert hverandre
ekstra godt 4 kjenne i lgpet av denne
perioden, og har kommet styrket ut av
den, forteller Per Arne Larsen.
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