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Høringsrunde		
3.	november		<l	5.	desember	2016	

	
	



Revisjonsprosess	2015	og	2016	
2015:	Nasjonal	kartlegging	av	brukererfaringer	og	behov	for	endringer,	
gjennomgang	av	evidensgrunnlag	og	liEeratursøk:	Prosjektleder/PhD-
s<pendiat	Camilla	Hardeland,	NAKOS.	
2016:	Redaksjonell	gjennomgang	og	bearbeiding	av	det	innsamlede	
materialet	med	en	arbeidsgruppe	fra	regionalt	AMK-forum	og	NAKOS:		
Jan	Erik	Nilsen	 	 	 	 	NAKOS,	prosjektleder	
Kris<ne	Dreyer 	 	 	 	Kokom	
Andreas	Ernst	Hansen 	 	 	Helse	Sør-Øst,	R-AMK	
Steinar	Einvik 	 	 	 	Helse	Midt,	R-AMK	
Olav	Eielsen 	 	 	 	Helse	Vest,	R-AMK	
Nina	Hesselberg 	 	 	Helse	Nord,	R-AMMK	
Sue	Hebbert 	 	 	 	NAKOS,	prosjektsekretær	

	



Høringsrunde	(1)	
•  Høringsrunde		
				3.	november	–		5.	desember	2016	(høringsfrist)	
	

•  Høringsdokumentet	sendes	som	pdf-fil,	kan	
skrives	ut		

	

•  Ny	versjon	av	Indeks	planlegges	klar	for	
distribusjon	i	1.	kvartal	2017	

	

•  Bordformat,	samme	størrelse	som	i	dag	
	

•  Opplæringshe\er	i	A	4	format	
		



Høringsrunde	–	<lbakemeldinger	
(2)	

•  Tilbakemeldinger	<l	hEps://www.nakos.no	
	

•  Eget	område	for	<lbakemeldinger	etableres	på	
neEstedet	

	

•  Høringssvarene	bes	delt	i	kategorier	med	en	
struktur	som	anvist	i	denne	presentasjonen	

	
	
	



Høringsrunde	-	kategorier	(3)	
Tilbakemeldinger	skal	deles	i	følgende	kategorier:	
1.  Generelle	kommentarer	

a.  Helhet	
b.  Struktur	og	design	
c.  Gjennomgående	feil	og	mangler	

2.  Andre	endringsforslag	som	gjelder	hele	dokumentet	
3.  Tilbakemeldinger	på	de	enkelte	oppslag	
					a.	Endringer	av	faglig/opera<v/logis<sk	karakter	
					b.	Rebng	av	skrivefeil,	språk,	etc.	

	HUSK	OPPSLAGSNUMMER!	



Høringsrunde	–	de	enkelte	oppslag	og	
struktur	(4)	

•  Tilbakemelding	på	de	enkelte	oppslag	meldes	med	
referanse	<l	oppslagsnummer	og	aktuell	side	(side	1	
eller	side	2	av	oppslaget)	

•  Hvilken	del	av	oppslaget?	
a.  Kriterienumre	
b.  Respons	
c.  Tilleggsspørsmål	og	<ps	<l	operatør	
d.  Råd	<l	innringer	
e.  Om	kapiEel	
Hva	ønskes	endret,	reEet,	<lføyet,	gernet?		

	
	



Høringsrunde	–	begrunnelse	for	
endringer	(5)	

•  NB!	Forslag	<l	endringer	av	faglig,	opera<v	
eller	logis<sk	karakter	bes	giE	med	
begrunnelse,	om	mulig	med	henvisning	<l	
aktuelle	li1eraturreferanser	eller	andre	kilder	



   Om revisjonen – 
endringer og nyheter 

i 4. utgave 



Generelt	

•  Faglig	innhold	oppdatert	
	

•  Grafiske	endringer	
	

•  Utdaterte	prosedyrer	gernet	
	

•  Nye	prosedyrer	inn	(f.	eks.	hjerneslag,	PLIVO)	
	

•  Samband	erstaEet	med	talegrupper	/	nødneE	
	

		
	



Endringer	(1)	
	

•  Om	rollefordeling	og	anbefalt	respons	 	
	-	Oppdatert	ihht.	AkuEmedisinforskri\en	

	

•  NyE	startkort		
	-	Endret	layout	
	-	Spørsmål	om	respirasjon	
	-	Påminnelse	<l	operatør	om	å	sjekke	om	det	er	

															barn	<lstede	
	-	Obs.	gjentaEe	henvendelser	

	

	



Endringer	(2)	
•  Nye	instruksjonskort	01	-	04	
	

	Oppdatert	i	forhold	<l	dagens	praksis	
	-	NyE	oppslag		
			03	Bevisstløs	voksen	/	bevisstløst	barn	–	puster	normalt	

		 	-	Ny	layout	
	-	Hvis	ikke	innringer	kan	HLR	–	kun	kon<nuerlige	 			 								

															brystkompresjoner	
	-	Telle	<l	5	og	starte	på	nyE	
	-	Gis	rom	for	standard	HLR	hvis	innringer	kan	det	
	-	Skiller	ikke	mellom	hjertestans	med	kardial	eller	hypoksisk	
			e<ologi	

	



Endringer	(3)	
•  Gammelt	oppslag	24	Krisehjelp	gernet	(alle	kommuner	
og	HF	har	egne	beredskapsplaner)	

	

•  Oppslag	”Samarbeid	med	andre”	flyEet	bakerst,	revidert	
og	heter	nå:		”	Varsling,	samarbeid	og	samvirke”	

	

•  Forslag	<l	linker	(beveger	seg	mot	en	elektronisk	versjon)	
	

•  Gammelt	kapiEel	40	”Om	norsk	Indeks”	taE	ut	-	
opplæring	via	nyE	e-læringsprogram	(under	utvikling)	

	
	



Endringer	(4)	

•  All	direkte	tale	<l	innringer	i	kursiv:	
	-	Startkort	/	instruksjonskortene	
	-	Tilleggsspørsmål	
	-	Råd	<l	innringer	

	



Endringer	(5)	

•  Forslag	<l	råd	gernet	(tall	ved	
kriterienumrene)	

	

•  Responskolonnen	på	alle	oppslag	oppdatert	i	
henhold	<l	AkuEmedisinforskri\en	og	nødneE	

	

•  Endret	navn	på	kolonne	”Tilleggsspørsmål”	<l	
”Tilleggsspørsmål	og	<ps	<l	operatør”	

•  Tips	<l	helsepersonell	gernet	i	sin	helhet	
•  Råd	<l	innringer	ryddet	og	systema<sert	
	



Endringer	(6)	
•  NyE	navn	på	følgende	oppslag:	
10	Brannskade	/	skoldeskader	/	elektrisk	skade	

	

16	Feber	/	infeksjon	/	sepsis	
	

24	Kjemikalier	/	gasser	/	CBRNE	
	

28	Mulig	hjerneslag	/	nedsaE	bevissthet	
	

29	Psykisk	lidelse	/	selvmordsforsøk	



Endringer	(7)	
Justert	tekst-		og	opprydning	i	kriteriene.		
	

Noen	eksempler:	
-  ”ok”	byEet	ut	med	”uten	øvrige	symptomer”	
-  alle	oppslag	fa	08	–	39	starter	med		
						A.XX.01	”Reagerer	ikke	på	<lrop	og	ris<ng”	
						A.XX.0X	”Pustevansker”	nesten	all<d	som	02,	noen	unntak	
-  ryddet	teksten	på	bes<lt	oppdrag		
-  ordene	primær	/	sekundæroppdrag	gernet	
	



Endringer	(8)	

•  Hypotermi	er	skilt	fra	hypertermi	(2	oppslag)	
	

•  Sepsis	kommet	inn	under	feber	–	heter		
	”Feber	/	infeksjon	/	sepsis”	

	

•  Flere	nye	kriterier	(DVT,	abscess,	kald	sepsis	
m.	fl)	

	



Endringer	(9)	

•  Kun	generiske	navn	på	medikamenter	
		
•  Medikamenter	som	er	utgåE	er	gernet	
	
•  Mer	plass	<l	lokale	<lpasninger	



Endringer	(10)	
•  I	”Tilleggsspørsmål	og	<ps	<l	operatør”	
	
Noen	råd	og	vink	<l	operatøren,	blant	annet	

-  tegn	på	sepsis	
-  behandling	av	hypotermi	
-  obs	på	forgi\ning	
-  risikogruppe	selvmord	



Endringer	(11)	
	
	
	

	Henvisning	<l	
andre	sider,	
linker,	mv.		
er	i	blåE	



Bilder	<l	omslag	

•  Høringsinstansene	inviteres	<l	å	sende	inn	bilder	som	
kan	benyEes	<l	omslaget	i	ny	versjon	av	indeks	

•  Tema	er;	”aktørene	i	den	akuEmedisinske	kjeden”	
•  Innsendere	må	selv	besiEe	rebghetene	<l	de	
innsendte	bilder	og	overføre	rebgheten	<l	bruk	av	
bildene	<l	NAKOS/Helsedirektoratet		

•  Kilde/opphav	<l	bilder	som	benyEes	vil	bli	publisert	





Kontak<nformasjon	

•  Ved	spørsmål	eller	kommentarer	<l	høringen,	
kontakt	prosjektsekretær/AMK-sykepleier	Sue	
Hebbert,	e-post:	sue.hebbert@me.com	eller	
postmoEak@nakos.no	

•  NAKOS	neEsted:	hEps://www.nakos.no	
	


