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Kvalifisert niva forstehjelp

Forstehjelp ved bevisstlgshet og livieshet

1 1-3 Medisinsk nedtelefon
Kunne nummeret til medisinsk nedtelefon og vite nar man skal varsle
1-1-3.

*  Kunne hvilken informasjon 1-1-3 trenger for & vurdere situasjonen og
gi riktig hjelp til innringer/pasient.

* Kjenne til organiseringen av medisinsk nedtelefon

Kunnskapsmal

Bevisstlgshet

* Kunne at bevisstleshet alltid regnes som en alvorlig tilstand

* Kunne at etablering av frie luftveier er forste prioritet ved bevisstles-
het.

* Kjenne til viktige forutsetninger for normal bevissthet.

Livieshet
*  Kunne hva det vil si & vere livles
* Kjenne til de vanligste arsakene til livleshet

H jerte-Lungeredning (HLR)
Kunne nér HLR skal startes
* Kunne nar HLR ikke skal startes
*  Kunne nar HLR kan avsluttes
* Kjenne til viktigheten av tidlig varsling og god HLR
*  Kjenne til hvor man finner oppdaterte retningslinjer for HLR

Bruk av hjertestarter (DHLR)

*  Kunne rutiner for bruk av halvautomatisk hjertestarter

*  Kunne nar halvautomatisk hjertestarter skal kobles pa

* Kjenne til viktigheten av god HLR ogsa ved bruk av hjertestarter
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Ferdighetsmal

1-1-3 Medisinsk ngdtelefon

Skal kunne varsle 1-1-3 og oppgi nedvendig informasjon

Bevisstlgshet

Skal kunne underseke en bevisstlos pasient og sl fast at pasienten er
bevisstles.

Skal kunne frigjore luftveier ved & fjerne synlige luftveisblokkerin-
ger samt utfere hakeloft og kjevegrep

Skal kunne vurdere om pasienten puster normalt

Skal kunne sikre frie luftveier pa en bevisstles pasient ved & legge
pasienten i sideleie og kontinuerlig overvake pusten

Hjerte Lungeredning (HLR)

Skal kunne iverksette HLR ved livlgshet

Skal kunne utfore HLR pa voksen etter gjeldende retningslinjer fra
Norsk Rescuscitasjonsrad (NRR)

Skal kunne bruke enkle hjelpemidler til innblasninger: Ansiktsduk
og PocketMask

Skal kunne utfore HLR pa spedbarn og barn etter gjeldende retnings-
linjer fra NRR

Bruk av hjertestarter (DHLR)

Skal kunne koble til halvautomatisk hjertestarter med korrekt plasse-
ring av elektroder og folge instruksjonene fra hjertestarteren
Skal kunne vanlig arbeidsfordeling ved DHLR med to ferstehjelpere

Skal kunne stole pd egne vurderinger

Skal ha forstéelse for betydningen av & trene pd HLR og DHLR
Skal ha forstéelse for betydningen av & vaere oppdatert pa gjeldende
retningslinjer for HLR og DHLR
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Rammebetingelser

Tid Tiden er beregnet ut fra at deltakerne har noe kjennskap til ferstehjelp
fra tidligere, og regnes til 6 timer

Veileder Ferstehjelpsinstrukter godkjent for kvalifisert niva ferstehjelp

Henvisning Pa norsk resuscitasjonsrad sin hjemmeside, www.nrr.org, finnes oppda-

terte retningslinjer for HLR og DHLR

Forutsetninger

Ingen - det regnes som en fordel at deltakeren har tatt forstehjelpskurs
pa grunnleggende niva tidligere

Vurderinger

Vurderes ut fra sjekklister: undersekelse og sikring av frie luftveier ved
bevisstlashet, HLR voksen, HLR spedbarn, HLR barn, DHLR voksen

Materiell Tepper, Anne-dukker: voksen-spedbarn-barn, ansiktsduker, Pocket-
Mask med engangsmunnstykker, hjertestarter til gvelse, spritservietter.
Fo rslag til Gjennomfores som gvelser med korte innledninger med teori og demon-
. fari strasjon av praktiske ferdigheter. Det anbefales at undervisningen gjen-
gjennomiering nomferes i okter pd 3 timer. Instrukteren ma serge for at alle deltakerne

far ovd hver ferdighet flere ganger.

@kt 1: Medisinsk nedtelefon, bevisstlgshet, livieshet og
HLR voksen

Ovelse 1: Undersokelse av bevisstlas pasient med normal pust hvor pasi-
enten legges i sideleie og 1-1-3 varsles.

Ovelse 2: Undersokelse av bevisstlgs pasient med unormal pust hvor det
iverksettes HLR.

Ovelse 3: Bruk av enkle hjelpemidler til innblasninger - ansiktsduk og
PocketMask

@kt 2: HLR spedbarn og barn, DHLR

Ovelse 1: HLR spedbarn

Ovelse 2: HLR barn

Ovelse 3: Bruk av halvautomatisk hjertestarter pa voksen med to forste-
hjelpere.



Kvalifisert niva forstehjelp

Momenter i undervisningen

Hovedmomenter Delmomenter

1-1-3 Medisinsk nedtelefon | Nér varsle 1-1-3

*  Ved alvorlig sykdom eller skade - fokus pa truet pust, blodsirkula-
sjon eller redusert bevissthet som tegn pa alvorlig tilstand

*  Ved tvil om at tilstanden er alvorlig eller kan bli det.

Informasjon som ma oppgis ved varsling av 1-1-3

* FEgetnavn

*  Adresse/kommune/posisjon

*  Telefonnummeret en ringer fra

*  Kort og klar framstilling av problemet: Navn pa pasienten, alder,
hva har skjedd/situasjon, om pasienten er vaken og i stand til &
snakke, mistanke om akutt livstruende sykdom/skade/alvorlig
ulykke.

Organiseringen av medisinsk nedtelefon

* Lokalisering av sentralene

»  Personellet som jobber der

* Samarbeid med andre nedetater - politi 1-1-2 og brann 1-1-0

* Hva man kan forvente av medisinsk nedtelefon med tanke pa vei-
ledning i ferstehjelp og bistand av ambulanse

Bevisstloshet Viktige forutsetninger for normal bevissthet

*  Hjernen mé ha nok oksygen og tilstrekkelig blodtilfersel

*  Hjernen méa ha passe temperatur og nok naring i form av sukker

* Hjernen ma ikke vere ruspavirket eller veere pavirket av giftige
stoffer

Frie Iuftveier

* Luftveiene er truet ved redusert bevissthet og bevisstlashet

*  Hos alle pasienter med redusert bevissthet eller bevisstlashet er
forste prioritet & frigjore luftveier og underseke pust. Ved normal
pust skal en uten opphold sikre frie luftveier ved a legge pasienten
i sideleie

» Hakeloft og kjevegrep som brukes til & frigjere luftveier

Normal pust
e Med normal pust menes at man kjenner luften ga inn og ut av mun-
nen samtidig som brystkassen hever og senker seg

Livleshet Livsleshet

* Pasienten puster ikke normalt og viser ingen tegn til liv ved til-
snakk, risting eller smertestimulering

»  Sikre tegn til liv er reaksjon pa tilrop og forsiktig risting, normal
pusting og tydelige bevegelser.

*  Viktige arsaker til livleshet: kvelning, drukning, hjertestans pa
grunn av hjertesykdom, stort blodtap som felge av en skade, over-
dose, forgiftning
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Momenter i undervisningen

Hovedmomenter Delmomenter
HLR Nar starte HLR
* HLR skal startes nar man har konstatert at pasienten er bevisstlos
og ikke puster normalt
*  Med unormal pust menes her at pasienten ikke puster eller at pasi-
enten lager lyder og pustebevegelser uten at luft forflyttes ut og inn
av munnen
Nar skal HLR ikke startes
*  Dersom pasienten har skader som apenbart er uforenelig med liv,
eller har tydelige dedstegn som dedsstivhet kan man i samrad med
medisinsk nedtelefon beslutte at HLR ikke skal startes
Nér kan HLR avsluttes
* HLR kan avsluttes dersom pasienten viser tydelige tegn til liv, nar
helsepersonell overtar ansvaret eller du ikke klarer mer
*  Dersom en mistenker at pasienten er nedkjelt skal HLR ikke av-
sluttes for pasienten har blitt varmet opp pa sykehus
DHLR Halvautomatisk hjertestarter: En halvautomatisk hjertestarter er pro-

grammert til & analysere hjerterytmen til pasienten. Den gir instruksjon
om hva som skal gjeres, anbefaler om det ber gis stet eller ikke, lader
opp og sier ifra nar stet kan gis. Det er brukeren av hjertestarteren som
ma trykke pa sjokk-knappen for & avgi stot

Nar skal halvautomatisk hjertestarter kobles pa:

e Ved funn av bevisstles pasient som ikke puster normalt skal en
starte HLR. Sa snart hjertestarter er tilgjengelig skal hjertestarte-
ren kobles pa pasienten.

* Bevisstlashet er eneste vilkar for & koble hjertestarteren til pasien-
ten. Dersom man er alene ma man prioritere & sjekke pust og starte
HLR. Er man to ferstehjelpere kan hjelper nr to gjere klar og koble
pa starteren mens den andre sjekker pusten




