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* For jeg fikk diagnosen,
hadde jeg nesten gitt opp.
Uren d iagnosen e l  r t tan s ian-
selos. Men da den endelig ble
stilt, kc;m sinnet. Den forste
tiden var jeg rett og slett fttr'
bannet.

Sil;e forteller at det opple-
ves sor11 veldig sirt ikke i bli
trodd.

* Men ME er ikke lett A
forsti. Nir jeg er ute blant
folk, ser jeg frisk ut. De ser
ikke at jeg l iggcr pi sofaen og
skjelver nir jeg kommer hiem'
Det er for:virrende at jeg kan
gi den cne dagcn. og mi sitte
i rullestol den neste.

Silje vet ikke riktig hva
det vil si i ha et normalt liv.
Til det har hun vart syk for
lenge. Men hun har et hip onl
i bli bedre.

* NA er jeg sA glad for at
jcg vet  hva som cr  gal t ,  , rg
at  jeg har  en s ianse t i l  i  b l i
bedre.

Teknikken hun bruker,
er aktivitetsavpassing. Det
vil si at hun kr-rn br:uker 70
prosent av energien hun
har. For en person med
ME regnes selv det'i sitte
oppreist eller i spise sonr en
aktivitet.

* Det krever selvdisiphn.
Men siik kan jeg sakte, tnen
sikkert, b1i bedre. I tillegg
er det viktig med et sunt
kosthold. Pi dirlige dager
klarer jeg ikke i spise for
det har gim fire-seks timer,
og o{te er det for tung e
rygltc maten. Derfor tar ieg
mye vitaminer og soyapro-
teindrikker for i fi i nreg
nok nering.

- Etter at jeg fikk rullestol
hnr  jeg f i t r  r i lhake h ipcr
om 6n dag i klare meg selv
hjemmc. Og karrsk je  kan ieg
cn dag fi dcn frodigc hagen
jeg drommer t im,  s ier  5 i l i r
og smiler tappert.

Bette er ME
I  Diagnosen ME {Myalgisk

encephalomyeli t t)  st i l les ved i
se pi symptomer som utmat-
telse i  mer enn 6 mineder,
sykdomsfolelse etter an$tren-
gelse, sovnproblemer, svekket
konsentrasjonsevne, mage- og
hodesmerter og muskel- og
leddsmerter.

a Man vet ikke sikkert hvorfor
noen bl ir  syk, men sykdom-
men kan utlsses av infeksio-
ner. Nyl ig har forskere funnet
ut at det kan vare en sam-
menheng mellom ME og
XMRV-viruset.

I  $pesielt  unge voksne rammes,
og det er en overvekt av kvin-
ner som f ir  ME.

o Alvorl ighetsgraden varierer,
og sykdommen kan vare
dodelig. Det f innes ingen kur,
men ul ike behandlingsmeto-
der proves ut.

.  10 000-15 000 nordmenn l ider
av MF. Diagnosen ble god-
kjent av Rikstrygdeverket i
1995.

Ki I der: www,o pprop. no/
opp rop. p?i d- meopp ro p &pag e=1,
m e{o r u m. Qi sku gjo n sfo rum. no,
www.me-tarentng.no
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Det var utrolig tunet ikke
e Hare det arrfue kfarte

i klare det andre klarte, og
ikke forsti hvorfor, sier Sille.

I lopet av oppveksten gjorde
hun mange {orsok pi i trene
se'r oDp. mert det eikk aldri
h ig i id ' i r r  hurr  v i r  hc l r  urs l i t t .

- Heldigvis forsto pappa at
det var noe som ikke stemte,
og han {ikk legene til i skjonne
at jeg mitte utredes. Men
undersokelseme var nedverdi-
gende.  og koi tk lus ionen var  at
jeg var  la t  og i  ddr l ig ,  form.

H&pet om et normalt l iv
Selv hadde ikke Silje hort om
M!, f{rr for fire &r siden, da
hun leste om det i avisen.

- Alt falt pi plass. Etter det
begynte kampen for 6 fi diag-
nosen. Det tok ett ir, og Pro-
sessen var toff, forteller hun.

Hun onsker A dele sin his-
torie i hip om at andre skal
slippe 5 bli mistrodd og lat-
teiliggjort, slik hun selv har
opplevd.

NU nr.46-09


