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			Del 1

			Antagonisten


			1. Mathias

			Mathias Grande sparket opp døren til operasjonsstue 12 og gikk inn med de nyvaskede hendene hevet foran seg. Han stanset midt på gulvet og forsøkte å samle tankene. Akkurat nå skulle han gjerne ha vært alle andre steder enn Haukeland sykehus, og han skulle aller helst ikke ha vært lege i spesialisering på Nevrokirurgisk avdeling med alt det ansvaret det påla ham. For han visste ikke om han var skikket til å ta hånd om det.

			Han registrerte at operasjonssykepleieren kom gående mot ham og at hun åpnet munnen og sa noe, men ordene hennes ble til grøt i hodet hans. Han trakk pusten og forsøkte å konsentrere seg.

			– Hva sa du?

			– Hanskestørrelsen din? Hva er den?

			– Syv og en halv.

			Sykepleieren nikket og gled forbi ham uten å si noe mer. Han bøyde seg over bordet der pakken med operasjonsfrakken lå åpnet. Hendene hans skalv da han grep fatt i frakken med begge hender og ristet den så stoffet foldet seg ut. Mens han stakk hendene inn i ermene på frakken, for tanken på alt som kunne gå galt gjennom hodet hans, som en TV-kavalkade av legetabber med ham selv i hovedrollen. Han visste han måtte slutte å tenke sånn, men det hjalp ikke. Bildene tvang seg frem uansett hvor mye han kjempet imot.

			Han skvatt da noen tok tak i operasjonsfrakken hans og festet borrelåsene på ryggen. Han kikket på klokken over døren mens han ventet på at hanskene skulle komme. Den var blitt fire allerede. Midt på natten. For et par timer siden hadde han ligget på vaktrommet i dyp søvn og ant fred og ingen fare. Og nå sto han plutselig her og opplevde sin egen skjebnetime. For det var ikke noe mindre dette var. Pasienten på bordet var en ung gutt på bare noen og tjue år med en intrakranial blødning som Mathias skulle fjerne. Og det hjalp ikke akkurat på nervene at det var første gang han skulle åpne et kranium på egen hånd.

			– Se her, Grande!

			Edith, operasjonssykepleieren som skulle stå sammen med ham i det sterile feltet, holdt opp en hanske foran ham slik at det bare var å træ hånden i. Han gjorde som hun befalte, tillot seg et lite smil under munnbindet mens han fikk dobbel hanske på hver hånd. Edith var en gammel ringrev som kjente alle operasjonsprosedyrer til bunns. Han kunne ikke fått en bedre makker i natt.

			– Sånn!

			Edith klappet med hendene som tegn på at hun var fornøyd. Mathias gikk frem til pasientens hode. Det var dekket til med duker på alle kanter. Bare hodehalvdelen han hadde barbert og tusjet opp snittlinjen på, var blottlagt. Han la hånden på den glatte hodehuden og kjente at hjertet begynte å hamre enda hardere. Det var som om hele rommet pulserte. Han så ned mot fotenden der anestesipersonalet jobbet i hektisk tempo bak den vertikale duken som var spent opp for å skille steril fra usteril side.

			– Er det gitt mannitol? sa han.

			– Det er gitt, sa anestesilegen uten å møte blikket hans. Han virket stresset, og det med god grunn.

			– Hva med Keflin?

			– Det også.

			– Da begynner vi.

			Mathias snudde seg mot Edith og skulle til å be om kniven, men stanset da han så at hun allerede holdt den opp foran ham.

			– Hør her, Grande, sa hun med så lav stemme at bare han hørte det. – Dette skal vi nok få til. Vi tar ett steg om gangen, bare vær tydelig når du snakker til meg. Ok?

			Mathias nikket. Det sitret i hele kroppen da han grep om skaftet på kniven. Han hadde aldri vært så redd i hele sitt liv. Og kanskje mer for hva han selv kunne komme til å gjøre galt, enn for hva som kunne komme til å skje med pasienten. Men det var ikke noe å tenke på nå.

			Det var bare å begynne.

			Klokken hadde vært nærmere halv tre da han fikk den første oppringningen. Det hadde vært slåsskamp på en fest ute på Sotra, og en ung gutt var blitt funnet bevisstløs. Gutten ble fløyet inn med helikopter, og alle medlemmene i traumeteamet på sykehuset sto allerede klare i mottaket. Ikke lenge etter hadde Mathias stått på kontrollrommet på CT-laben og stirret på bildesnittene som rullet over dataskjermen. Den hvite bremmen som bredte seg mellom innsiden av kraniet og den venstre hjernehalvdelen, var ikke til å ta feil av. En stor blodansamling lå og trykket mot hjernen slik at midtlinjen var forrykket flere centimeter mot høyre. Ble ikke dette blodet fjernet i løpet av kort tid, ville gutten dø. Det var åpenbart.

			Han hadde straks slått nummeret til bakvakten, Per Irgens. Irgens var ingen hvem som helst på Haukeland sykehus. Han hadde vært med på å lede avdelingen siden 1980-tallet, men hadde de siste årene overlatt roret til andre. Selv om han snart var pensjonist, insisterte han på å gå vakter. For de som kjente ham, var ikke det særlig overraskende. Han hadde fortsatt en intens glede av å utfordre seg selv, og i tillegg en slik trang til å yppe seg som man helst bare finner hos unge menn i tjueårene. Irgens var fullt klar over dette selv, og likte å fortelle historier som bekreftet det. Alle hadde hørt om hva som skjedde da korsbåndet røk i et stygt fall i en 70-metersbakke for noen år siden. Irgens hadde gått opp og hoppet en gang til. Og denne gangen hadde han stått.

			Da Mathias forklarte situasjonen for Irgens denne natten, hadde han ventet seg et raskt «jeg kommer». Men i stedet var overlegen blitt stille noen sekunder, før han med lav stemme sa:

			– Hva er den viktigste muskelen til en nevrokirurg?

			Mathias hadde hørt akkurat det spørsmålet utallige ganger før. Irgens pleide å stille det når han ville sette fast unge kolleger eller studenter. For han var ikke ute etter det latinske navnet på en bestemt muskel, slik mange trodde. Han ville bare poengtere at en nevrokirurg måtte være stø på hånden, og alltid tenke tilbaketrekning like mye som aksjon. Plumpet man nedi, kunne man gjøre stor skade. Så Mathias svarte straks uten å tenke seg om:

			– Det er antagonisten. Jeg begynner å leire og gjøre klar til en traumelapp. Håper det er greit?

			Igjen fulgte stillhet. Mathias var begynt å lure på om Irgens hadde fattet alvoret i situasjonen, og gjentok spørsmålet. Men så svarte overlegen endelig.

			– Jeg tror du klarer dette på egen hånd, Mathias.

			– Hva mener du?

			Et irritert grynt lød i andre enden.

			– Jeg mener det jeg sier. En gang må være den første, og du vil aldri føle deg helt forberedt. Men ikke glem antagonisten.

			Det lød et klikk på linjen før Mathias rakk å si noe mer. Likevel ble han stående med telefonrøret presset mot øret. Noe inne i ham var begynt å vokse. Det minnet sterkt om angst.

			Mathias dro en kompress over hjerneskallen som nå var blottlagt. Alt vel så langt. Han grep omkring kraniotomen og presset spissen av boret mot overflaten på beinet der han hadde bestemt seg for å lage hull. Edith hadde allerede begynt å spyle vann over spissen før han fikk trykket inn fotpedalen og boret begynte å rotere. Hvitt beinspon vellet opp fra hullet hvor kraniotomen forsvant inn. Han likte ikke disse borene. De var konstruert slik at de skulle stanse når de kom gjennom på den andre siden av skallebeinet, men han følte seg likevel aldri helt sikker. Nå smalt det heldigvis i tuppen som tegn på at stoppemekanismen var blitt utløst. Han skulle til å rykke kraniotomen til seg da han skjønte at Edith allerede hadde hendene på den, og de gjorde det sammen.

			– Jeg gjør klar sagen, sa hun.

			Hun ga ham en olivecrona som han brukte til å vippe opp den siste sirkelrunde beinskiven i bunnen av borehullet. Så kunne han endelig kikke ned på den blåhvite hinnen som åpenbarte seg i bunnen der nede. Dura mater – den harde mor – lå som en tykk beskytter omkring hjernen. Han måtte inn under den for å fjerne blodet, men når han saget opp skallebeinet, gjaldt det å holde seg på oversiden av dura så han ikke risikerte å rive over blodårer eller grunnstøte i hjernevevet. Det sa seg selv at det ikke var så heldig.

			– Her!

			Han så opp og fikk sagen i hendene. Han tok et godt grep om håndtaket og stakk det tynne sagbladet inn i hullet som kraniotomen hadde laget. Mothaken på enden hektet seg fint på undersiden av beinet. Nå var det bare å tenke på antagonisten. Han trykket på pedalen. Med et hvin satte sagen i gang. Beinsponet sprutet, og en stripe av røyk steg opp fra spalten som tegnet seg over kraniet. Han kjente at metallet under hansken ble varmt selv om Edith gjorde sitt beste for å avkjøle det med vann. Det var viktig å tørre å lage stor nok åpning. Om den ble for liten, ville han ikke kunne komme til alt blodet som lå over hjernebarken. Han tok seg god tid, stoppet opp når han følte han fikk for mye motstand mot sagbladet og forsøkte igjen. Snart var han hele veien rundt og kunne trekke ut sagen uten at det syntes å være noen rifter i hinnen under.

			Han tok en pause før han fortsatte. Dette tok på. Og det til tross for at han hadde helt i seg Irgens’ egen superblanding før operasjonen: et pappkrus med like deler kaffe og konsentrert husholdningssaft. Mye koffein. Mye sukker. Han måtte smile. Han var begynt å kjenne seg roligere, og følelsen av hjertet som banket i brystet, var ikke lenger så ubehagelig, heller skjerpende. Han la fingrene på den skiveformede beinbiten han hadde saget ut, og løftet forsiktig på den. Ved å skrape forsiktig på undersiden med en periostavløser fikk han løsnet vevsdragene som holdt den nede. Snart kunne han legge biten i hendene til Edith. Hun tok imot den som et nyfødt barn, tullet den inn i våte kompresser og la den i et metallfat fylt med vann som sto på instrumentbordet.

			Jo da, han følte seg roligere nå. Men faren var ennå ikke over. Det var nå han kom ned til selve hjernen, og det var nå han kunne komme til å gjøre ubotelig skade om han feilet.

			– Durakniv.

			Nesten før han hadde fullført ordet, kjente han at instrumentet ble plassert i hånden hans. Hun var alltid noen steg foran ham, Edith. Selv nå, midt på natten, sto hun på tærne lent over ham, med blikket og reaksjonsevnen til en rovfugl. Ikke alle operasjonssykepleiere var sånn. Det var kanskje nettopp derfor et sjeldent brukt ord på operasjonsstuen glapp ut av ham: – Takk.

			– Vær så god.

			Svaret kom kontant, og det innbød ikke til ytterligere samtale. Mathias la knivbladet an mot hjernehinne­overflaten og la press på det. Så snart han var igjennom, begynte det å sive ut tynn, hostesaftfarget væske fra det lille kuttet. Ingen tvil om at han var kommet rett over blodansamlingen.

			– Saks og kirurgisk pinsett.

			Kommandoen hans føltes på ny helt unødvendig. Kniven var allerede løsnet fra grepet hans. Snart kjente han saksen mellom fingrene, men stemmen til Edith fikk ham til å se opp.

			– Gi meg suget, så skal du få pinsetten din.

			Selvfølgelig. Venstrehånden hans var jo ikke ledig. Han lot henne plukke til seg suget og lot hånden henge i luften til pinsetten lå mellom fingrene. Et kort sekund møttes blikkene deres, før Edith så ned mot operasjonsfeltet og la suget an mot snittet i hjernehinnen.

			– Og ikke tenk på å komme med flere «takk», sa hun før han fikk sagt noe mer. – Sånt får vi ta senere.

			Mathias svarte ikke. Han visste hun hadde rett. Igjen.

			Det levrede blodet minnet om portvinsrød gelé. Mathias senket enden på suget tangentielt ned mot blodansamlingen. Edith hadde allerede begynt å sprøyte vann over den røde massen, som svarte med delvis å skli til side og delvis å løse seg opp. Han ba om å få en sprøyte selv, og sammen jobbet de begge tålmodig med å skylle og suge. Snart lå hjernen der foran dem naken og jomfruelig. Det var slik det måtte være å lande på en fremmed planet. Den buklete og beige overflaten funklet i lyset fra operasjonslampen. I furene mellom forhøyningene gikk det ormelignende vener, fete og lilla med lange, hvite drag av spindelvevshinnen arachnoidea. Arteriene, derimot, var snertne og nesten rosa i fargen der de snodde seg som yngel over det sandfargede landskapet.

			– Hjernen pulserer, utbrøt Edith. – Det er et godt tegn!

			Mathias strakte seg etter en biopsitang på instrumentbordet og hjalp til med å trekke i blodlevringene. Edith hadde rett. At pulsslagene fra hjertet fikk hjernen til å heve seg støtvis, betydde at den fikk nok blod og at det var gode sjanser for at den ikke hadde tatt for mye skade.

			Dette kom til å gå bra. Hjernen var avlastet, og den største delen av jobben var gjort. Alt han skulle gjøre nå, var å fylle på godt med vann, før han lukket dura og la tilbake beinlappen. Eller vent litt!

			Han snudde seg mot skjermen på veggen der CT-bildene ble vist. Det var noen knusningsskader i dypet av hjernen. De kunne i verste fall få hjernen til å svelle og på ny gi plassproblemer inne i kraniet. 

			– Vi legger inn trykkmåler, sa han og merket at Edith stanset bevegelsene sine der hun sto lent over instrumentbordet og ryddet. Han visste før hun sa noe at hun ikke var enig med ham.

			– Skal ikke pasienten vekkes?

			– Vi legger inn trykkmåler … Og nei, han skal ikke vekkes.

			– Verken Lohmann eller Hasselgren har sansen for trykkmålere, men jeg trenger ikke å fortelle deg det.

			Mathias satte den buede nålen i hjernehinnen og knøt den første knuten. Han visste godt hva Edith siktet til. Lohmann spesielt var opptatt av at våkenhetsgrad var en sikrere overvåkningsfaktor enn en abstrakt trykkverdi. Spørsmålet var likevel om han skulle ta hensyn til det. Han skulle til å trekke den korteste knutetråden til side slik at Edith kunne klippe den av, men hun var der med saksen før han rakk å gjøre det. Nå grep hun fatt i den andre tråden og trakk den unna feltet til den ble stram. Hun hadde allerede skjønt at han skulle sy fortløpende, vidunderlige Edith. Gutten kunne ligge på respirator, overvåkes og vekkes langsomt med en trykkmåler innlagt, slik at de kunne følge med på trykkforholdene inne i kraniet. Det var kanskje å være overforsiktig, men det var bedre enn å ta sjanser.

			– Vi legger inn trykkmåler, gjentok han.

			Edith vendte seg mot sin usterile kollega, som satt lent inn mot veggen med duppende hode. – Dr. Grande vil ha trykkmåler. Ordner du det?

			Sykepleieren skvatt straks opp, som om en vekkerklokke hadde satt i gang å ringe. Mathias fulgte henne med øynene mens hun pilte mot døren. På veggen over henne fikk han igjen øye på klokken. Den viste at de var i ferd med å entre døgnets sjette time. Vakten var snart over. Gud, så trøtt han var. Han løftet på skuldrene. Musklene var ømme og stive, men inne i seg kjente han noe han ikke hadde følt på veldig, veldig lenge. Angsten som hadde vokst i ham for bare noen timer siden, var helt borte nå. I stedet var han fylt av en intens lykke.


			2. Mathias

			Regnet hamret mot glasskuppelen i taket på det celle­lignende og vindusløse soverommet som kunne disponeres av vakthavende nevrokirurg. Mathias la fra seg bunken med papirer på skrivebordet som var presset inn mellom døren og veggen i det ene hjørnet. Han var klar for morgenens faste ritualer. Avdelingens leger ­skulle om en halvtime samles på røntgenavdelingen i annen etasje for å bli underrettet om siste døgns undersøkelser. Deretter skulle de ta heisen opp til møterommet i åttende og gjennomgå tilstanden til pasientene som var innlagt på avdelingen. Nettopp derfor hadde han vært oppe på overvåkningsposten, NOVA, kontrollert hvor mye som var kommet på drenene til pasientene der oppe, og snakket med sykepleierne som hadde hatt ansvaret i løpet av natten. Han hadde full oversikt. Og ikke minst: CT-undersøkelsen som var tatt av den unge gutten etter nattens operasjon, hadde vist at blodet var fjernet og at plassforholdene inne i kraniet var gode. Det hadde slått ham at det kanskje hadde vært overilet å legge inn den trykkmålertråden likevel, men det var ikke noe å tenke på nå. Han var i havn med det verste. Og det luktet suksess av resultatet.

			Han kledde av seg og gikk inn på det smale baderommet der han skrudde på dusjen og ventet på at vannet skulle bli varmt. Han seilte fortsatt på lykkefølelsen han hadde fått mot slutten av operasjonen. Kanskje skulle han spørre om han kunne få være med på noen inngrep etter morgenmøtet? De eldre kirurgene på avdelingen satte pris på den type initiativ. Han husket ennå kommentaren til overlege Odd Hasselgren da han kom i skade for å klage på manglende oppfølging av LIS-ene, som var en forkortelse for «leger i spesialisering»:

			– Det nytter ikke å syte, Grande. Om du vil lære noe, får du gjøre en deal med kona om at hun tar seg av unger og hus, og så får du bli igjen etter vakt og se hvordan de eldre kollegene gjør det. Skal du bli nevrokirurg, må vi se at du viser interesse.

			Bli nevrokirurg.

			Så klart han ville det. Og da kunne han ikke annet enn å nikke samtykkende når overordnede med foreldet kvinnesyn uttalte seg om hva han trengte å bidra med hjemme. Det var bare å jobbe på. Selv om det var hardt, hadde han overlevd så langt i et vikariat som snart løp ut. Om han fikk fortsette, var det ingen som hadde gitt ham svar på ennå, og han hadde ikke tort å spørre heller. Han visste at han måtte ha fast LIS-stilling for å kunne være sikker på å få bli. Det ville bli utlyst tre slike stillinger nå i høst, og foreløpig var det bare han og to andre aktuelle kandidater. Ettersom tyskeren Werner Schlunk allerede hadde disputert, og forskerspiren Thea Michelsen hadde et prosjekt gående med en kvinnelig professor, var det han som lå dårligst an. Men det ville holde om han bare ikke dummet seg ut i tiden før utlysningen.

			Han hadde akkurat stukket en hånd inn i dusjstrålen og konstatert at vannet endelig var blitt lunkent da han hørte en velkjent lyd.

			Callingen.

			Han kunne formelig kjenne stresshormonene bli pumpet ut i blodbanen. Det var typisk at callingen ga lyd fra seg akkurat når man skulle prøve å hente seg inn. Han gikk tilbake til soverommet og slo sitt faste svarnummer. En kvinnestemme svarte.

			– Grande, vakthavende nevrokirurg, sa han inn i røret. – Det er rett før morgenmøtet. Kan dette vente?

			– Det er Ingrid fra Intensiv. Vi har problemer. Kan du komme?

			– Nå? Jeg er på vei inn i dusjen. Er det noe …?

			– Det gjelder pasienten din. Vi vil gjerne at du kommer så fort du kan. ICP er seksti.

			– Seksti?

			Det skvatt ut av ham. ICP. Intracranial pressure. Det skulle helst ligge godt under tjue. Han snudde seg mot badet, så dampen fra varmtvannet komme sigende inn på soverommet. Han var lenger unna en dusj nå enn han noensinne hadde vært.

			Han kunne ikke huske sist han hadde løpt så fort. Trappen ned til Mottakelsen forsvant under beina hans. De lange korridorene bort til Intensiv for forbi som en film på hurtigspoling. Han hadde vært nøye med hemostasen da han lukket. Nesten nevrotisk nøye. Alle små blodkar var brent av. Det var ingen som skulle stå igjen og pumpe blod inn i det hulrommet som han hadde tømt. Likevel visste han med seg selv at det ikke fantes noen annen forklaring på at ICP-en nå var skyhøy. Trykket i hodet ville ikke ha økt så fort om det ikke var begynt å blø på ny.

			Han rundet siste hjørne og fikk øye på det som måtte være Ingrid foran den buede resepsjonsdisken på Intensiv. Han sakket farten og forsøkte å hente seg inn. Det var mulig at det var for sent å gjøre noe. Men hvis det fantes tvil, måtte pasienten inn på bordet og åpnes med det samme. Det sto om livet. Ikke noe mindre.

			– Fortsatt seksti? sa han andpustent da han nådde frem til sykepleieren, men uttrykket i ansiktet hennes hadde allerede gitt ham svaret.

			– Sandemann er der inne nå. Hun har ringt CT-laben. De står klare og venter på oss.

			Sandemann, ja. Det var typisk at han måtte forholde seg til overlege Karina Sandemann på et tidspunkt som dette. Hver gang han hørte navnet hennes, klarte han ikke tenke på annet enn det liktklingende navnet «Kaptein Sabeltann». Det var ikke bare fordi han hadde fått en overdose av sjørøversangene i bilen på vei til dagmammaen. Sandemann nøt å duellere med kirurgene når hun kunne. Og da især de yngre som ikke var så erfarne. Derfor var det med lettelse han så at overlegen sto krumbøyd over anestesipumpene da han entret pasientrommet. Det ga ham noen sekunder å summe seg på.

			Mathias stanset ved siden av sengen og gransket skjermen på ICP-apparatet. Det sto 56 mmHg der. Med et blikk kontrollerte han at trykkmålertråden var festet som den skulle på pasientens hode. Han grep fatt i sengehesten og forsøkte å tenke. Dette var ikke bra. Han kunne allerede se for seg sjefsoverlege Mons Lohmann riste på hodet på det kommende morgenmøtet. Den unge legen på vakt hadde tatt på seg noe han ikke kunne håndtere. Og nå måtte mer erfarne folk inn for å redde situasjonen. Han kunne se langt etter fast LIS-stilling. Det kom til å bli avskjed i unåde.

			– Hvem er du?

			Kaptein Sabeltann stirret på ham da han så opp. Ansiktet var blekt på grensen til hvitt under det svarte håret. 

			– Mathias Grande, vakthavende på Nevro.

			Sandemann snudde seg mot Ingrid, som hadde tatt oppstilling på trygg avstand fra duellantene.

			– Når jeg sier at du skal kalle på vakthavende, mener jeg operatøren. Ikke sentralborddamen i forvakt.

			Mathias trakk pusten.

			– Jeg er operatøren, sa han.

			Sandemann snudde seg mot ham igjen. Det lå et glimt av forakt i blikket hennes.

			– Så det er du som har holdt på å styre i natt? Du skulle nok ha vurdert å hente inn hjelp. Hun nikket mot ICP-måleren. – Pasienten din har åpenbart reblødd. Fint om du varsler bakvakten din, det blir vel neppe du som skal stå for reoperasjonen.

			Den siste kommentaren fikk ham til å se ned.

			Nei. Det var nok ikke han som ville få den tilliten.

			– Jeg skal ringe, mumlet han.

			– Og så ligger det en røntgenrekvisisjon der borte. Vi er nødt til å få tatt et bilde. Og det fort.

			Sandemann pekte mot bordet på enden av sengen. – Tar du deg av den, så er vi klare til å trille om noen minutter. Ingrid? Kom og hjelp meg med å løsne apparatene.

			Hun vinket på sykepleieren, som straks kom strenende til. Mathias gikk bort til bordet der rekvisisjonen lå. Han tok seg til brystlommen, men skjønte at han ikke hadde noen penn. Han tok med seg arket og gikk bort til den andre enden av rommet hvor det sto et skrivebord med en telefon, grep etter en blyant som lå på toppen av en papirbunke og begynte å skrive.

			«ASDH operert i natt. ICP 60. Reblødning?»

			Han skrev under i signaturfeltet, vendte seg mot Sande­mann, som var i full gang med å flytte pumper og overvåkningsskjermer over i sengen. Han visste at han burde ringe, men han fikk seg ikke til det. Alt hadde gått så bra. Inntil nå.

			Han gransket det rene, helgenaktige ansiktet til den unge gutten i sengen. Bare intuberingsslangen og kompressen i hodebunnen røpet at noe var galt. Uten dem kunne man ha trodd at gutten sov den søteste søvn. Med en ICP på seksti så det dårlig ut for ham. Han ville neppe komme seg gjennom dette uten hodeskade og varige mén. Hvis han klarte seg.

			Mathias løftet av telefonrøret. I det minste slo hjertet til gutten fortsatt. Hjerterytmen tegnet seg jevnt over skjermen der fremme. Og blodtrykket var ikke så galt, det heller.

			Han senket hånden.

			 Vent litt! Var blodtrykket normalt?

			I neste sekund var han på vei over gulvet. Det systoliske blodtrykket var på under hundre. Det skulle vært høyere for å kompensere for det høye intrakraniale trykket. Kroppen ville alltid prøve å sørge for at hjernen fikk nok blod.

			Borte ved sengen la han en finger på hvert av guttens øyelokk og dyttet dem opp så pupillene ble synlige. De var knappenålsstore. Det betydde at den tredje hjernenerven ikke var i klem. Kunne det være …?

			– Hva er det du driver med?

			Sandemann hadde snudd seg mot ham.

			– Når oppdaget dere trykkstigningen?

			– Hva tror du egentlig vi holder på med her nede? Går rundt og lurer på hva vi skal gjøre hvis en alarm begynner å ringe?

			– Jeg tror ingenting. Jeg bare lurer på når dere oppdaget stigningen?

			– Da vi byttet apparat, brøt Ingrid inn. – Det andre gikk i gulvet under transporten hit. Vi fikk ikke satt opp noe nytt før han kom hit bort.

			Han svingte seg rundt.

			Nytt apparat. Apparater måtte kalibreres før de ble tatt i bruk.

			Han lette frem anestesiskjemaet og fant kalibreringsnummeret på trykkmålertråden. 483. Det var et skudd i blinde, men han hadde ikke noe å tape.

			Han så opp. Ingrid sto ved ICP-apparatet.

			– Skru den av, sa han og pekte over sengen.

			– Hva?

			– SKRU DEN AV!

			Hun skvatt til da han hevet stemmen, men gjorde som han sa.

			– Si meg, Grande, er du gått fra vettet?

			Sandemann kom imot ham.

			– Skru den på igjen!

			ICP-apparatet ga fra seg et langt og seigt elektronisk stønn da Ingrid trykket på power-knappen.

			– Grande, dette sier jeg deg: Dette kommer til å få følger. Hører du?

			Skjermen lyste neonblått. Igjen så han for seg Mons Lohmann. Hvordan tuppen på den røde pennen hans på møysommelig vis strøk over navnet hans på listen over mulige kandidater til en fast stilling.

			– 527, sa Ingrid. Fastere i stemmen nå. Hun skjønte åpenbart hvor han ville. – Stemmer det med …?

			Han senket blikket mot anestesiskjemaet enda han visste hva som sto der. Han måtte bare være helt sikker.

			– Nei, 483. Kan du …?

			– Skal bli.

			Han så opp igjen. Karina Sandemann sto med hendene i siden og haken fremskutt. Han så ikke en eneste bevegelse i det bleke ansiktet hennes da sykepleieren i neste øyeblikk utbrøt:

			– 3 mmHg. Trykket er på 3! Herregud, nå ble jeg lettet. Jeg må ha glemt den kalibreringen i farten.

			Den lyse latteren som fulgte lød som klokkeklang. 

			Mathias lukket øynene. Denne vakten hadde krevd sin mann. Nå var den heldigvis snart over. Han åpnet øynene og gikk over gulvet mot utgangen. Da han passerte Karina Sandemann, begynte en sang å spille inne i hodet hans. Snart tvang også stemmen hans seg frem.

			– Kaptein Sabeltann … er en farlig mann …

			Overlege Karina Sandemann så alt annet enn blid ut da han møtte blikket hennes. – Klarer du å styre skuta herfra, tror du?
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JAN FRICH, TIDSSKRIFT FOR DEN NORSKE LEGEFORENING

«jeg ville foretrukket den
framfor ‘Grey’s Anatomy’
- . en hvilken som helst kveld.»

ERLE MARIE SBRHEIM; DAGBLADET
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