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Farstehjelp er viktig

Hver dag i Norge:

e reddes liv eller skadeomfang reduseres fordi
legfolk utgver fagrstehjelp og varsler
helsetjenesten (113)

e Gar liv tapt, og personer far varige mén fordi
helsetjenesten varsles for sent eller ingen

starter korrekt fgrstehjelp




Mal fgrstehjelp - NFR
Definere standarder og metoder for fgrstehjelp
i samfunnet for a:
* A bedre overlevelse ved livstruende tilstander
e Redusere lidelse og omfang v/skade/sykdom
Hvordan oppna malene?

Systematisk satsing pa fgrstehjelp i det norske
samfunnet gjennom

- livslang lzering
- Kvalitetssikring i alle ledd




Boken fgrstehjelp

* Er et av de viktigste verktgy for a bidra til
standardisering av fgrstehjelp i det norske
samfunnet.




Krav til ferstehjelpsbok 2015

Faglig oppdatert

Retningslinjer skal veere faglig begrunnet —
bort med "husmorrad”

Nye kapitler (Jus f.eks)

Dekke en bred malgruppe (ikke for avansert —
ikke for enkelt)

Tidsmessig design og sprak.
Mulighet for integrasjon nettportal / e-bok
Maks 200 sider

o




Den typiske bruker 2015

 Hari 2015 stgrre kunnskaper og lettere tilgang
pa kildeinformasjon

e Sgker supplerende informasjon pa nettet
e Leser ikke boken fra perm til perm




Malgrupper

Helse-
personell

Frivillige
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Publikum
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Bedrifter

Natur /
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Foto-session i Kebenhavn




Hva er nytt i
FORSTEHJELP 2015




Faglig metodikk

1. Gjennomga internasjonale retningslinjer
2. Vurdere publiserte artikler og studier
3. Haringer i fagmiljget i Norge
4. Sikre bidrag fra eksterne instanser:
1. NRR, giftinformasjonen




Ferstehjelp som fag er i stadig utvikling. Faglige retningslinjer og
standarder endres med regelmessige mellomrom.

Fa vare nettsider www.norskforstehjelpsrad.no finner du til enbwer
tid oppdatert informasjon, vitenskapelige referanser, evingsoppgaver
og tiltakskort. Her finner du ogsa informasjon om wlike kurs innenfor
festehjelp og livredning.

Tenk sikkerhet!

Hvis du opplever en ulykke, kan den ferste innskytelsen din veere 3
storme fram for 3 hjelpe. Men det er viktig at du tenker pd din og andres
sikkerhet far du setter i gang ferstehjelp. | noen tilfeller ma du
gjennomfere sikringstiltak fer du gar inm i situasjonen. Det kan oppleves
som vanskelig om du ikke kan gi ferstehjelp far omradet er sikret.

Sikringstiltak kan for eksempel vaere

« a3 oversikt over situagionen: hva har skjedd, antall skadde personer,
type skader, og om de skadde er bevisstlese 2ller vikne. Be om
assistanse fra for eksem pel brannvesen eller politi

# 3 vurdere din egen sikkerhet i forbindelse med trafikkubykker,
hendelser ute i naturen, voldssituasjoner eller kekkasje av farlige
stoffer som gass, veske og liknende

+ 3 fjerne eventuells farer, for eksempel stenge av strem eller slukks ild

Juridiske forhold

I Morge finnes det lover som definerer en plikt til & hjelpe, ogsa for
vanlige folk. Heldigwis har vi tradisjon og kultur for 3 hjelpe! Det skal vi
ta vare pa. Oppdaterte lover og forskrifter finnes pd www lowdatano og
P& www.regjeringen.no.

Straffeloven

* Straffeloven § 387 definerer en generell plikt til 4 hjelpe i tilfeller der det
foreligger en klar fare for tap av menneskeliv. Hjelpeplikten gjelder
alltid nar hjelp kan ytes uten «szerlig fare eller oppofrelses for
hjelperen eller andre.

# Straffeloven § 327 statusrer en alminnelig hjslpeplikt ved oppfordring
om bistand fra en offentlig tienestemann. Det er en forutsetning at
bistanden kan gis uten s=rlig «fare eller oppofrelses,

» Straffeloven § 242 ferste ledd rammer den som hensetter en annen i
hjelpslas tilstand. Det vil si at en person har gjort noe som ferer til fare
for liv, kropp eller helse hos den andre, for eksempel ved a forlate en
alvorlig skadd person uten 3 sikre at vedkommende far hjelp. Det
behever ikke vaere noe plikiforhold mellom personene.

Straffeloven definerer alts3 en straff for den som ikke gir hjelp til eller
hensatter en annen i hjelpeles tilstand.

Vegtrafikkloven

§ 12: «Enhwver som med eller uten skyld er innblandet i trafikkuhell, skal
straks stanse og hjelpe personer og dyr som er kommet til skade, og for
ewrig delta i de tiltak som uhell=t gir grunn til. Denne plikt har, om det
er nedvendig, ogsa andre som er i nerheten eller som kommer til
stedas

Ansvar for forstehjelpshandlinger

En som yter farstehjelp wt fra anbefalte retningslinjer, og med gode
hensikter, er ut fra norsk tradisjon godt beskyttet. Det skal mye til at
man som farstehjelper blir stilt juridisk og ekonomisk ansvarlig for
feilvurderinger eller feilzktig utfert farstehjelp.

Iflere land, fior eksempel i stater i USA, og innenfor luftfarten, har
det vaert nedvendig 3 etablere egne lover som sikrer at ferstehjelperen
ikke blir saksekt.

Diet er viktig at den som utever farstehjelp, ikke handler utover sin
egen kompetanse. Husk at det som ved ferste vurdering ser ut som en
bagatellmessig skade, for eksempel smerter i nakken, i noen tilfeller
kan gi varige plager og nedsatt arbeidsevne. Derfor kan det ofte vaere
lurt at man rader pasienten til 2 bli undersekt av helsepersanell.

Det kan medfere problemer dersom en ferstehjelper uten
nedwendige sertifiseringer eller delegeringer utfarer behandling eller
diagnostisering som normalt skal utferes av helsepersonell. Det kan
bade gjelde delegerte tiltak og det som oppfattes som helsehjelp.
Eksempler er undersekelser, mer avanserte behandlinger,
venekanylering og bruk av medikamenter. Dette skal likevel ikke hindre
055 i 3 utfare dpenbart livreddende tiltak (nedrett).

Diet er derfor szerlig viktig at frivillige som pétar seg
beredskapsoppdrag i forbindelse med stevner og liknende, avklarer
rolle og oppgaver med den legen som er medisinsk ansvarlig for
arrangementet (les mer om medisinsk delegering pé neste side).

Det omfatter ogsa avklaring om forsikringer og ansvar.

For barnehager og skoler gjelder egne regler i tifeller der
undervisningspersonell skal gi medisiner til elever. (Se nundskrivet
Handtering av legemidler | barnehage, skole og skolefritidsordming,
15-20048.)

Nytt innhold
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Symboler

Hva gir pasienten uttrykk for?

e Pasienten gir uttrykk for kvelningsfornemmelse og folelsen av Ikke &
fa i seg nok luft.

* Pasianten blir ofte redd og stresset, og det forverrer pusteproblemet,

o |tillegg kan pasienten oppleve smerter, kvalme og oppkast.

Hva skal du gjore?

o Forsok a berolige pasienten.

« |kke forfat pasienten.

* Hjelp pasienten med a ta medisin ndr symptomene er kjent for
pasienten, og han har egne medisiner med seg.

* Sorg for at pasienten har det mest mulig komfortabelt.

Er pasienten vaken,

* legger eller setter han seq | en'mest mullg behagelig stilling selv

 onsker han ofte 4 sitte eller ligge med havet overkropp hvis han har
pusteproblemer

¢ vil en astmatiker noen ganger sitte og stette armene pa bordet

®

©

Faresignaler

* opphovning av tunge og munn
* pusteproblemer

* oppkast og diaré

* bevissthetstap

Hva skal du se etter?

¢ Spar om pasienten har hatt alvorlig aliergi fra for,

* Har pasienten allergipenn (Epi-penn), astmaspray eller andre
medikamenter mot allergi?

* De forste symptomene pa en allergisk reaksjon kan vaere kloe, utslett
og opphovning | huden som s kan bre seg over hele kroppen.

o Videre symptomer kan vaere pusteproblemer, kvalme, diare,
bevisstloshet og sirkulasjonskollaps.

Hva skal du gjore?

* Ring medisinsk nedtelefon 1-1-3.
¢ Bruk ABCDE-prinsippet:

- Sikre frl luftvel,

- Huvis det er tegn tll sirkulasjonssvikt: Legg paslenten ned.

- Hvis pasienten bar medisin til injeksjon: Sper pasienten om han
eller hun vil ha hjelp til 3 sette injeksjonen (Epi-penn). Sok rad
hos medisinsk nedtelefon 1-1-3. Det er viktig & folge bruks-
anvisningen neye. Hvis mulig bor pasienten sette injeksjonen
selv,

NORSK
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Snitt pa langs av
ot koronarkar
med innsnevring

Hjertekrampe (angina pectoris)

Kransartertene er hjertets egne pulsarer. De forsyner hjertemuskiene
med oksygen og naring. Hvis kransarteriene blir for trange, og Ikke
klarer & frakte nok oksygen til hjertet, kan pasienten fa hjertekrampe,
angina pectoris. Angina pectoris betyr foleise ov tranghet | brystet. Ved
mindre Innsnevringer | kransarteriene kommer angina som anfall nar
pasienten anstrenger seg for mya. Ved starre innsnevringer kan det
ogsé oppsta angina | hvile. Symptomene gar oftest over hvis pasienten
stopper den fysiske aktivitaten og tar medisinen nitroglyserin.
Nitroglyserin er tabletter som legges under tunga eller brukes som
spray. Smertene er av samme karaktar som ved hjerteinfarkt, men mye
svakere. Allmenntilstanden er Ikke szrlig pavirket. Smertene er
klemmende og sitter midt { brystet.

Angina kan utloses av psykisk stress eller av fysisk anstrengelse.
Fordi et stresset hjerte trenger mer oksygen, er det derfor viktiga
berolige pasienten. Nitroglyserin hjelper som regel | lopet av fa
minutter. Nitroglysering kan gi svimmelheét, Pasienten bor derfor sette
sag eller legge seg nar han har tatt medisinen.

Har ikke dette effekt, kan det vaere tegn pé en meralvorlig
hjertesykdom, som hjerteinfarkt.

Ofte har pasienten nitroglyserin med seq. Du kan hjelpe pasienten
med 4 ta den. Hvis ikke medisinen hjelper innen fem minutter, ma du
ringe medisinsk nedtelefon 1-1-3.

— palelring

—— trombe

Akuttutvalget mai 2015
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Les mer om diabetes pa www.diabetes.no.

Heyt blodsukker (hyperglykemi)

For heyt sukkerniva i blodet kan oppsta hos

+ personer med kjent diabetes, men som ikke har god kontroll pd
sykdommen, ved infeksjoner, ved uregelmessig degnrytme eller ved
darlig oppfelging av sin egen diabetes

+ tidligere friske pasienter som far symptomer pd diabetes for ferste
gang

Hva skal du se etter?

Link

# Heyt blodsukker kan ogsa gi bevissthetsforstyrrelser, og personen
kan virke uklar og slev.

Pusten kan veere hurtig.

Pasienten er tarst.

+ Pasienten har hyppig vannlating.

» Pasienten kan ofte lukte aceton (som neglelakldfjerner).

er

Hva skal du gjora?

* Varsle 1-1-3.
& Hvis pasienten er viken: Gi rikelig drikke, vann, eller annen sukkerfri
drikke.

Insulin senker blodsukkeret, men skal aldri gis av ferstehjelperent

Rusmidier

Alkohol er det vanligste nusmidlet som ferer til endring i
bevissthetstilstanden. Fasienten lukter zlkohol og kan ogsd ha
kombinert inntak av alkohol og medikamenter. En person som er
overstadig beruset og ikke er i stand til 2 ta vare pa seg selv, mé ha
hjelp. Han eller hun kan de av alkoholforgiftning (les mer om
forgiftninger side 108). Om han ikke er stand i til 3 ta vare pd s=g selv,
kan han ogsa sovne ute og bli nedkjelt (les mer om narkotika side 00).

Hva skal du se etter?

# Puster pasienten hurtig og overflatisk, uvanlig dypt eller normakt?

» Erpubsen hurtig, langsom eller uregelmessig?

# Erdet tegn til oppkast eller urinawgang?

& Har pasienten hatt noe liknende tidligere? Har pasienten noen kjent
sykdom som kan forklare det du ser?

# Se erter emballasje til nusmidler eller brukerurstyr og sjekk eventuelt
sappelbetter og liknende.

+ Unnga 2 stikke deg pa brukerutstyr.

Faresignaler

« Pasienten er bevisstles og reagerer ikke pa tilrop eller risting.

# Pasienten har pustevansker med snorkende hyder, selv om du prever
4 sarge for fri lufrvel.

« Pasienten er blek og klam.

» Pasienten har i tillegg intense smerter i mage, hode og bryst.

Alle disse funnene kan vare nyttig informasjon for medisinsk
nedtelefon 1-1-3 eller legevakten.
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METODIKK / PEDAGOGIKK

A-B-C-D-E-systemet

Undersak om luftwelen er fri:
Sa om paskeniten har

» problemer med luftvelen

» skader pd hode hals og ansikt

Fal med kinnet om det kommer luft ut av nesa eller
TN EN.

Lytt med aret mot nesa og munnen og her etter
fremmedtyder.

B: PUST

Undersak pusten:

= Kan pasientzn snakke uhindret (kun ord - hele
satninger}?

= Hever brystkassa seg normalt?

= Hva er pustefrekvensen’

» Erdet tegn til skader?

= Har pastenten endret hudfarge, feks bl3lige lepper?

= Wirker pasienten utmattet?

Fal:

EJenn forsiktig pd brysthkassa. Er det smerter? Kjenner du
unormale bevegelser? Hever brystkassa seg Ikt pd
begge sider?

Lytt:
Er det piping, hvasing eller andre ulyder?

Hywis luftwelen lkke er friz
kontraller om det er fr lufipassasje
mens du holder hakeloft

Hvis fortsatt Ikke fri luftvel: Varsle og
start derattar HLR (52 HLR side 53).

Vakne paslenter med

fremmedlzgeme | halsen:

= Hvis pasienten kan puste noe sehy
- oppmuntre til hosting

= Hvis pasienten licke puster sehy
- 5 slag mellom skulderbladens
- 5 bukstat

(s fremmedlegeme side 31)

ved skade mot hode eller nakhke:

w31l luftvel.

= Loft hodet opp | &n nayiral stilling
[t nakke og rvgg &r | en rett inje).

» Stabiliser hodet og nakden ved &
holde forsiktig med &n hind pd
hver side.

vurder o observer om tiltakens
fungersr

Tiltak

Hwis pasienten har
pusteproblemer og er vaken:

Satt paslenten opp | sittende stilling.
Prav 3 berolige paslenten.

vurder o observer om tiltakens
fungener

C: SIRKULASION

Undersek om det er tegn til sirkulasjonsswiki:

Se om paslenten har

» tegn til svikt | sirkulasjonen (pigiends bladning,
blodtrukne kaer)

» blek bud

» redusert bevissthet

Fal om paslenten har

» ldam hud

» kald hud

= hurtig puls

= puls dat bare er mullg 3 kjenne pd hals eller | byske,
Ikke pd hindledd

= dirhg kapillzrfyling (= 2,5 sekunden), se side 27

D: BEVISSTHETSNIVA

Grader av bevissthet - AVPU-skala [AVPU, se side 27):
= ALEAT

= WEREAL

= PAIN

= UNRESPOMSNE

Undersek om pasienten

= har smerter | hode, nakke eller rygg

= har symptomer pd hjerneslag ise side 54k
- erskjev | ansikiet
- kan bevege pd armer og bein
- licke kan snakke normalt

E: BLOTTLEGGING

vurder om det er nedvendig a flerne kizr for &
undersoke pasienten

Se etter

= lutt, sdr og bledninger

» brannskader

= utslett, bldmerar som sprer seg

» brudd eller hevelsar

= tiegn og symptomer pd sykdommer

Fal-
= Undersek forsiktlg pd stedar med mistanke om skade.

Sniakk med paslenten:

» Tidligere sykdommer?

= Hvordan er allmenntilstanden?
= Hwor lenge har tilstanden vart?
= Bruker paslenten medisiner?

Tiltak

Ytre bledninger:

= Stopp bledningen med direkie
kompresjon der dat blor.

Mistanke om sirkulasjonssvikt:

= Legg paslenten flatt Ved redusert
bevissthet legges paslentean |
sidelele (se side 300,

serg for § holde pasientan varme.
vurder og obsarver om titakens

fumgerer!

Tiltak

» Sikre luftwelen hos bevissthase
paslenter ved 3 lagge dem |
sidelela.

= Obsarver bevissthetsnivd og sekk
fior endringer.

Ved mistanke om hode- eller

nakkeskade:

= Stabiliser nakken ved 3 holde
hodet.

ved mistanke om forgiftning:

= Fjern kilden til forgiftning (gass,
medikament osv, se side 1081

= FInn fram emballagien bl
forgiftnangskilder.

sang for § holde pasienten varm.
Tiltak

= Bandasjer sir.

= Pakk Inn pastenten for & hindre
nedigeling.

» Kol brannskader.

= Hjelp pasienten med paslentens
egen medisin.




Farstehjelp - videreutvikling

e Standard/retningslinjer for fgrstehjelp ferdig 2016

— Endringer blir kontinuerlig publisert NFR sine nettsider.
* Forslag om lzeringsportal for boken.
* Tiltakskort som kan lastes ned.
* Forberedelse av e-bok innen 3 ar.

FORSLAG




Laeringsportal

Leeringsportal for Norsk Farstehjelpsrad (NFR)

ABCDE© . 4
Gjennomgang av viktige

Ongoing score is only displayed for student. Login as a student to test ongoing score VI d e O e r

ABCDE Oversikt ¢Ving50ppgaver
Multiple Choice-t
ABCDE

* | Norge a forholder vi oss til ABCDE-systemet Utstedelse 0

nar vi undersgker akutt syke eller skadde
personer:

A Airway Er luftveien apen?

Preview  Edit  Reports  Grade essays

MNavigation

‘ Administration

B Breathing Puster pasienten?
Hvordan puster pasienten?

C Circulation Har pasienten normal
blodsirkulasjon?

D Disability  Bevissthet
E Exposure Kle av pas. og undersgke

» NORSK
FORSTEHJELPSRAD



Fra leeringsportal

Respirasjonsfrekvens

Respirasjonsfrekvens telles ved a holde handen pa pasientens
bryst og telle antallet pust i lppet av 30 sekunder.

* Merk deg samtidig om respirasjonen er anstrengt, om
frekvensen er uregelmessig, eller om det er fremmedlyder.

<8 9-11 12 - 20 21-24 225




En stor takk til:

* Redaksjonen (og deres familier)
* Styret

* Andre bidragsytere

* Hgringsinstanser

* Gyldendal




