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LIVREDNING: Om lag 4 % av dodsfall etter skader kunne veert unngatt ved a gi
friluftvei og a stoppe bladninger. | Norge kan det bety 50 personer arlig.

Farstehjelp ved skader — klart du kan!

[-] ®
Pa den 3. side

Av Hakon Kvale
Bakke,
Turnuslege ved
Helgelandssyke-
huset og PhD-
stipendiat ved UiT

Radioen synger og sola skinner der
du kjgrer bekymringsfritt langs
riksveien en vakker sommerdag.
Ingen biler foran deg, ingen biler
bak. Plutselig ser du den, en sglv-
gra Audi som star i grgfta lenger
fram. Fronten er trykket inn av en
stor stein. Du slér pa ngdblinken,
og setter opp varseltrekant. Fryk-
ten for hva som kan mgte deg inne i
Audien slar i mellomgulvet. I
forersetet sitter en ung mann bgyd
over rattet. Ville du kunnet hjelpe
ham?

Klartdu kan
Ja, alle kan hjelpe. Du trenger ikke
ha noe kurs i fgrstehjelp eller vere
helsepersonell for a veere den som
star fram og sier «Jeg kan hjelpe!».
Selvsagt star du bedre rustet om du
har noen form for opplering i for-
stehjelp, men i en situasjon som be-
skrevet, der du star alene, er all
hjelp du kan gi verdifull. Frykten
for & gjgre vondt verre vil gjgre at
mange vegrer seg for a i det hele
tatt forsgke, men vit dette: Det er
veldig lite galt du kan gjgre. Det al-
ler verste du kan gjgre er & ikke gjg-
re noe. Sé lenge du har dekning pa
telefonen er du dessuten ikke helt
alene. Nar du ringer ngdtelefonen
113 sender de ikke bare ut ambu-
lanse, men fagpersonell sitter klar
til & gi deg som innringer fgrste-
hjelpsrad og -veiledning.

Livreddende fgrstehjelp dreier
segihovedsak om tre ting:
M Sgrg for at den skadde far puste.
B Stopp blgdninger.
M Hold personen varm.

Tiltakene ovenfor Igser ikke alle
dine eller den skaddes problemer,
men de kjgper tid.

1.Bgy hodet bakover
A sgrge for at den skadde far puste
er det absolutt viktigste. Far ikke
pasienten puste er han dgd uansett
hvor god behandling han ellers
maétte fa. For at man skal kunne
puste trenger man fri vei fra mun-
nen og ned til lungene. Er den skad-
de véken, har han fri luftvei, og du
kan gé videre til punkt to. Hvis han
derimot ikke er helt véken, er sjan-
sen stor for at han trenger hjelp til
dette. Det gjor du ved a bgye hodet
hans bakover og holde det der.
Enda litt mer hjelp far han hvis du i
tillegg tar tak i haka hans og lgfter
den litt opp og fram. Da har den
skadde mulighet til & puste selv.
Sjekk om han gjgr det og fortsett a
holde hodet bakover hvis han pus-
ter.

Det er dpenbart at det blir van-
skelig @ skulle gjgre noe mer nar du

bruker begge hendene til & gi fri
luftvei. Forhapentligvis er du ikke
alene, eller noen andre har kommet
til og kan hjelpe, men er du alene
ma du finne pa noe annet. Snu den
skadde over pé siden og legg hodet
hans bakover, da har du hendene fri
til & ga videre til punkt to.

2.Trykk pa saret

Neste steg pa veien er & stoppe
blgdninger. Den enkleste maten a
stoppe blod pa er & trykke rett pa
stedet det blgr. Nér du har skaret
degifingeren er det n&ermest en re-
flekshandling & klemme pa saret,
og prinsippet fungerer pa stgrre sar
ogsé. Klem et stykke tgy, en genser
eller hva som helst mot saret, har
du ikke noe annet sa bruk hendene.
Det trenger ikke vere rent; infek-
sjoner kan behandles, blgdning dgr
man av. Blod har imidlertid en ten-
dens til & kreve oppmerksomheten
var. Hvis den skadde i bilvraket sit-
ter og blgr, kan vi fort bli sa opp-
hengti & stoppe det at vi glemmer &
holde frie luftveier. Jeg vet jeg
gjentar meg selv, men dette er sa&r-
deles viktig: Man dgr raskere av
ufri luftvei enn av a blg, sa hodet
ma holdes bgyd bakover.

3.Holdvarm
A holde den skadde varm er det tre-

ey

dje hovedtiltaket i fgrstehjelp, men
forferdelig lett & glemme. Selv er
man gjerne varm og oppkavet av
forstehjelpen. Er det i tillegg godt
ver ute er det enda vanskeligere &
forestille seg at noen kan fryse.
Skadde personer blir veldig lett kal-
de. Kroppen har problemer med &
regulere temperaturen som nor-
malt, i tillegg til at man ligger i ro.
Men dgr man sa fort av a bli kald?
Dessverre gjgr man det nar man
allerede er skadet. Man blgr lettere
nar man er kald, kroppen bruker
mer oksygen, og hjertet og andre
organer jobber darligere; alt det du
ikke trenger nar du allerede er ska-
det. Den beste méten & holde noen
varm pa er din egen kroppsvarme.
Den har du med deg over alt. Legg
deg helt inntil den skadde. Pakk
rundt dere med det som er tilgjeng-
elig av kler og liknende. Pass pa at
han far noe under seg slik at han
ikke mister varme til underlaget.
Gjgr det selv om underlaget ikke
virker spesielt kaldt.

Hjerte-lunge-redning

Et viktig moment du kanskje har
fatt med deg, er spgrsmalet om
hjerte-lunge-redning. Hvis den
skadde ikke puster nar du holder
frie luftveier, ma du starte bryst-
kompresjoner og munn-til-munn.

Frykten for d gjgre vondt verre vil gjgre
atmange vegrer seg for d i det hele tatt

forspke, men vit dette: Det er veldig lite
galtdu kan gjgre. Det aller verste du kan gjgre

er d ikke gjare noe.
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LIVREDNING: Ikke la fglelsen avatduikke &

kannok, hindre degi a forseke a hjelpe.
Foto: Lise Aserud /NTB Scanpix &

Tretti kompresjoner midt pa brystet
og to innblasninger, gjentas til hjel-
pen kommer. Jeg skal ikke ga vi-
dere inn pa dette her da det i seg
selv er mer enn nok tema for en
egen kronikk —enn si et helt fgrste-
hjelpskurs.

Nytter det?

En anslér at om lag 4 % av dgdsfall
etter skader kunne veert unngatt ved
a gi fri luftvei og stoppe blgdninger.
Det hgres kanskje ikke s mye ut,
men i Norge kan det bety 50 perso-
ner arlig. Siden det er relativt unge
personer det dreier seg om, snak-
ker viom 2000 levear som kan red-
des hvert ar dersom det gis forste-
hjelp.

Forstehjelpskurs?

Du vil kunne gi bedre hjelp, hvis du
kan litt fgrstehjelp. Det vil hjelpe pa-
sienten, men ogsé gjgre situasjonen
lettere for deg selv. Ikke la fglelsen
av at du ikke kan nok, hindre degia
forsgke a hjelpe, selv om det er andre
til stede som du tror kan mer enn
deg. Hvis du noen gang sitter pa et
fly og hgrer hgyttalerstemmen spgr-
re om det er en lege om bord skal du
se deg rundt. Kanskje ser du noen
som krymper seg litt i setet sitt. Det
er en lege. Selv en med gode kunn-
skaper kan tvile pa egne evner i det
uforberedte mgtet med en usikker og
alvorlig situasjon som akutt skade
eller sykdomer.

Tgrr & veere den som gar fram og
hjelper, uansett hvor mange som
star rundt. Kanskje kan du ikke alt,
kanskje kan du bare litt, men de
som kan mer vil bidra nér du tgrr.
Kan du hjelpe? Klart du kan.
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