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Godt hjelpemiddel for AHLR-treningen!
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AHLR innbefatter at man kan utfgre vanlig hjerte-lunge-
redning (HLR) og videre kan avgjgre om defibrillator skal
tilkobles, koble den til, bedgmme rytme, avgjgre om elek-
trosjokk skal gies eller ikke, etablere vengs tilgang, vite
hvilke medikamenter som er aktuelle og hvordan de skal

brukes, kunne gjgre de rette tingene til rett tid: Kort sagt :
folge algoritmen.

AHLR algoritmen forbedres og forenkles med relativt korte
mellomrom . Kursheftet fra Resuscitasjonsradet bygger pa
de internasjonale retningslinjene fra 2000 gitt av European
Resuscitation Concil og American Heart Association. Det
bygger pa et tilsvarende svensk kurs og det ma understrekes
at dette er et forslag til kurs. Man er fri til 4 gjgre sine egne
tilpassninger.
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Avansert hjerte-lungeredning (AHLR) bgr trenes minimum hver
6. maned i fglge Norsk resuscitasjons rid. Dette gjelder alle leger i pri-
mzrvakt og ambulansepersonell med videreutdanning. Det finnes

et enkelt og spennende kursopplegg som far fart p sakene!

AHLR programmet fra Norsk Resuscitasjonsrdd omfatter
tre kurshefter, for tre nivéer. Jeg har sett pd de to fgrste ; den
for kursdeltakerne og den for instruktgrer av kurs. Det finnes

ogsa et hefte for hvordan instruktgrer blir instruktgrlerere.

Heftet for vanlige kursdeltagere kalles «Norsk grunnkurs i
avansert hjerte-lungeredning». Det skal leses grundig for
kursstart. Meningen er altsd at man skal mgte forberedt og
det lgnner seg, for kurset dpnes med en skriftlig kursprgve.
Kursheftet gir alle svarene og det er lite «selvfglgeligheter».
Ved gjennomlesing er det motiverende med en presis og tro-
verdig tekst. Spraket er lettfattelig og det er brukt norsk mite
duttykke seg pd. Ungdvendige fremmedord er luket vekk og
det som er enkelt i teksten kan derfor leses fort. Temaene er
presentert slik at man begynner med det helt basale og byg-
ger opp kunnskapen videre fra HLR og «hjertets anatomi
og fysiologi» og helt frem til etiske og juridiske spgrsmal.

Nysgjerrigheten stimuleres og driver en fremover i heftet .

Heftet for instruktgrer har pdskriften «instruktgrens hind-
bok». Her er hele kursopplegget ngye beskrevet trinn for
trinn. Det synes som om ingen detaljer er utelatt. Instruktgr-
jobben er langt pd vei allerede gjort! Tema for tema blir tatt
opp. Det er satt av rikelig med plass og oppgaver til praktisk
trening. Det man trenger er en «Anna-dukke» som kan ko-
bles til en EKG simulator og bli defibrillert. (Spgr ambulanse-
tjenesten om hjelp til 4 18ne en slik, eller den lokale AMK -sen-
tralen.) Man ma ogsd ha en defibrillator og det er en fordel
med utstyr for ventilasjon (pocketmaske, maske/bag, intube-
ringsutstyr og lignende.) Alt er beskrevet.Bak 1 heftet for in-
struktgrer er det «formularer til kopiering». Dette innbefatter
bl.a. kursprgve, delegeringsbevis, evalueringsskjema. Kan det
bli enklere? Det eneste jeg kommer pa som kunne vart med i
heftet er eksempler pé treninger uten alt det tekniske utstyret.
Ofte er det nyttig & trene pd hverandre, ha rollespill og «ta i
mennesker». Det gjelder kanskje spesielt de basale ferdighe-
tene (og de sitter vel ikke alltid heller...?)

S4 folkens, nd er det bare  la seg inspirere; — samle sammen
ambulansepersonell, lege- kolleger, sykepleiere pa legevakt

og ha det faglig spennende en dag! Helen Brandstorp
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