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Marcus Giirgen
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Et lite portrett

Kirsti Espeseth

et var en dag i 1998 at Marcus Giirgen for-

lot Tyskland til fordel for Norge. Han var
da ferdig utdannet generell kirurg. Noe ma ha
lokket han opp til det kalde landet i nord. Han
forteller at det pa den tiden ikke var sa lett & f&
seg den jobben som en gnsket seg i Tyskland.
Samtidig var det en del aktivitet for & rekrutte-
re leger fra Tyskland til Norge. Leger ble invi-
tert til informasjonsmeter og ble oppfordret til
a sgke arbeid i Norge. Norsk laks var et av lok-
kemidlene som ble benyttet.
Marcus forteller pa sin litt beskjedne mate at
flere land ble vurdert og det nok var litt tilfel-
dig at det ble Norge og Flekkefjord som ble
hans nye adresse, og ikke Italia.

Na jobber Marcus som overlege pa Kirurgisk
avdeling pa Serlandet sykehus, Flekkefjord.
Dette sykehuset har for gvrig hentet inn svaert
mange andre tyske leger i sine rekker.

Sykehuset i Flekkefjord har plass til ca.75 pasi-
enter hvorav kirurgisk avdeling har 28 plasser.
Som kirurg pa et sapass lite sykehus blir det en
sveert allsidig og bred praksis for kirurgene. Her
gar blgtdelskirurgi og ortopedi side om side.
Marcus ser muligheten for at han vil bli den al-
ler siste generelle kirurg i Norge som gar av ndr
pensjonsalderen en gang i fjern framtid kom-
mer.

Interessen for sar oppsto nok ogsa litt tilfeldig i
lopet av hans legegjerning i Tyskland. Han job-
bet en del med diabetes fotsar og etter hvert
skrev han en doktoravhandling om dette em-
net.

I Flekkefjord startet det hele med en pasient
som hadde hatt diabetes fotsdr i 17 dr. Nar det-
te sdret ble leget pa 6 uker ved hjelp av Marcus
sin kunnskap om avlastning og god sarbehand-
ling ble han nesten litt legendarisk. Etter dette
ble alt av sar pd sykehuset sendt til han. Og
sann er det den dag i dag. Marcus er SARLEGE
med store bokstaver pa sykehuset i Flekkefjord.
Og han er SARLEGE for store deler av Sgrvest-
og Serlandet. Pasienter med stadig lenger reise-
vei kommer pa besgk.

Ey.@ styret

Sarpoliklinikken ved sykehuset i Flekkefjord ble
startet opp i ar 2000 etter sdrseminaret i Bergen
samme ar. Her arrangerte Norsk Interessefag-
gruppe For Sarheling (NIFS) et todagers semi-
nar og her fikk han hgre at det fantes sma sar-
poliklinikker andre steder i Norge. Dette var in-
spirerende og kimen var sadd. Vel tilbake pa
jobb startet planleggingen av en sarpoliklinikk.
I dag drives denne sammen med 1 sykepleier,
Jorunn Maude Nedland, og de har apent 2 da-
ger i uken. Jorunn beskriver Marcus som en
lege som far sveert god kontakt med pasientene
med sin direkte mate a veere pa og de far raskt
tillitt til han og hans behandlinger. Pasientene
foler de blir tatt pd alvor ved at han tdlmodig
lytter og star pa for dem.

Marcus har lenge sett at sdrpasienter er en
sveert neglisjert pasientgruppe og mange gjor
ikke noe for dem. Dette gnsket han & gjore noe
med, og han opplever at dette er sveert tak-
knemlige pasienter. Han far mange gode tilba-
kemeldinger fra dem og fra dem som behand-
ler sdrene videre i primaerhelsetjenesten. Den-
ne positive tilbakemeldingen gjor det lett &
fortsette som sarlege selv om sdr sees pd som
lavstatus av mange.

Marcus mener det er viktig med systematisk re-
gistrering av sdrbehandlingen, bdde nar det
gjelder standard behandling og nar det gjelder
prosjekter hvor nye metoder eller produkter
skal proves ut. Han er grundig og neyaktig i
det han gjor. Han legger ogsa fram resultater av
de erfaringer han har gjort opp gjennom arene.
Marcus er en mye benyttet foreleser om sar.
Han synes det er positivt & komme ut og dele
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de erfaringer og kunnskaper han sitter inne
med, men innremmer at det tar mye av friti-
den til forberedelser av dette. Det gar nok ogsa
noe ut over treningen til halvmaraton.
Dregmmen er & jobbe 4 dager i uken med sdrpa-
sienter og 1 dag med forskning og undervis-
ning.

Det er ikke bare pasienter som har oppdaget
Marcus. Fort var det andre i sarmiljoet i Norge
som sd at her er det en sdrentusiast, attpatil av
arten lege. Raskt ble han spurt om & veere med
i styret i NIFS og der har han vart med siden
2003. Ogsa her har man glede av hans entu-
siasme og gode evne til systematisk og grundig
arbeid. Han har de siste arene hatt ansvar for
det faglige innholdet pa NIFS seminarene.

2. mai 2007 ble Marcus valgt inn i EWMA's sty-
re. Jeg ble nysgjerrig pa hva han ser pa som
sine og EWMA’s viktigste satsningsomrader
framover. Selv ser han pa kunnskapsgkning pa
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alle plan som noe av det viktigste det
ber satses pa. EWMA’s position papers
som pr. i dag finnes om 6 ulike tema-
er, er viktige og han haper at det pa
sikt blir kliniske retningslinjer om
sdrbehandling for hele Europa fra
EWMA. Generelt blir undervisning og formid-
ling av kunnskap viktig.

Det er en del prosjekter i gang hvor Osteuro-
peiske land far stette for a bedre basiskunnska-
pen om sdr hos allmennleger. Det er gnskelig
at basiskunnskapen om emnet sar, generelt,
blir loftet i alle europeiske land.

Om framtidsutsikter i forhold til diagnostise-
ring og behandling av sér, sier Marcus at hvis
det ikke satses stort — er vi der vi er i dag, ogsa
om 10 ar. Det trengs mange penger, stor poli-
tisk vilje og mye entusiasme om det skal bli
bedre.

For oss som kjenner Marcus vet vi at EWMA na
har fatt med en person i styret, med mye entu-
siasme og med begge beina godt plantet der
pasientene er. S& hédper vi at han sammen med
resten av styret kan klare & pavirke den politi-
ske viljen og de som sitter pa pengesekken. M
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