
Hva gjør du når pasienten får
hjerteinfarkt i stolen? Eller når
et fremmedlegeme er havnet

på tvers i halsen; vet du hvordan du
utfører Heimlichs manøver? Ett eller
flere slike tilfeller vil alle tannleger
komme til å oppleve. Og før eller siden
er det du som står der midt oppe i den
akutte situasjonen. Da kan det være
godt å ha litt kunnskap om hvordan
man skal forholde seg.
Førsteamanuensis Sten Persson har

opplevd både at pasienten i stolen har
fått alvorlig hjerteinfarkt og å komme
først til ulykkesstedet på landeveien.
Han vil gjerne dele det han har lært av
egen erfaring om reaksjoner og
sperrer, og også om hvordan man bør
opptre for å redde liv. 

– Hva skal dette kurset om medisinske
risikopasienter handle om? 
– Jeg vil først og fremst legge vekt på

det som dreier seg om å forebygge
komplikasjoner som kan oppstå når
man har med ulike sykdommer som
hjerte-karsykdommer og hormonelt
betingede sykdommer eller allergier å
gjøre. Jeg kommer også til å ta for meg
bruk av legemidler og risiko forbundet
med det, og dessuten komme inn på
hvordan vi skal opptre overfor
strålebehandlede pasienter. 
– Det høres ut som om du forutsetter

at man vet veldig mye om pasienten,
men det er det vel ikke alltid man gjør?
– Nei, og dette kommer jeg også til å

si en del om. Akkurat dette er noe jeg
understreker hele tiden overfor
studentene; at man må være veldig
nøye i anamnesen og ta opp en nøy-
aktig journal. Dessuten er det viktig å
vite og huske på at det finnes flere enn
én måte å få tak i vesentlig informa-
sjon på. Det er ofte pasientene ikke
kommer med all relevant informasjon
med en gang, idet de både tenker og
sier at det ikke kan ha noen betydning
i forhold til tannlegen. 
– Hvilke typer akuttsituasjoner kan en

tannlege komme ut for?

– Det kan i utgangspunket være
ganske mange, men jeg vil i kurset
komme inn på de hyppigst forekom-
mende akuttsituasjonene i en tannlege-
praksis, og gå igjennom de viktigste
prinsippene for hjerte- og lungeredning
og dessuten Heimlichs manøver.
– Heimlich, er det navnet på en

person – eller er det her snakk om en
hemmelig manøver? 
– Ja. Eller nei. Dette er ingen

hemmelig manøver. Heimlich er navnet
på en lege ved universitetet i Cincin-
nati, Ohio, som på 70-tallet lanserte
denne metoden for å få opp fremmed-
legemer som har satt seg fast i luft-
røret, fordi han så at det var så mange

dødsfall som var forårsaket av nettopp
dette. 
– Hvordan er kurset lagt opp, og hva

ønsker du deg av deltakerne?
– Jeg håper på stor deltakelse fra dem

som kommer på kurset. Det er sikkert
mange som har egen erfaring som det
kan være verdt å dele med de andre.
Jeg kommer til å bruke en god del
pasientkasus og gjøre det hele så
klinisk rettet som mulig. Kurset er mest
rettet inn mot tannleger, men det vil
passe godt for resten av teamet også.
Alle kan i utgangspunktet komme ut
for akutte situasjoner. Og det er ganske
dramatisk når det skjer. 
Sten Persson er spesialist i oral
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Det skjer med alle – og det akutt

Sten Persson har lang
erfaring som tannlege,

og det er 20 år siden
han selv fikk oppleve at

pasienten fikk hjerte-
infarkt mens han satt i

behandlingsstolen. Men
han husker det som om

det var i går, og nå
deler han sin erfaring.
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kirurgi, med doktorgrad i oral
mikrobiologi. Han har vært i Norge
siden 1998. Da kom han for å vikariere
ved fakultetet i Bergen en kort periode.
Og siden har han vært der. Nå er han
godt etablert som førsteamanuensis i
oral kirurgi og oral medisin og med
bistilling som overtannlege ved kjeve-
kirurgisk avdeling ved Haukeland
sykehus. 
Han har lang erfaring som tannlege,

og det er over 20 år siden han opp-

levde at en pasient fikk et alvorlig
hjerteinfarkt i stolen. Likevel husker
han det som om det var i går. – Vi
befant oss heldigvis på et sykehus, så
jeg fikk hjelp relativt raskt og den
gangen gikk det bra, forteller Persson.
– Men jeg lærte litt om hvilke tanker
og følelser man får når man plutselig
står i en akutt situasjon. Dessuten har
jeg også opplevd å komme først til
stedet etter en trafikkulykke. Det har
også gitt meg nyttig erfaring som jeg

gjerne vil dele med andre. Det handler
om å gjenkjenne tilstandene og vite
hva man skal gjøre. Ofte til det være
av høyeste viktighet å handle raskt, og
du kan komme ganske langt med enkle
midler, avslutter Persson, som under-
streker at alle må regne med at de
kommer ut for en eller flere akutt-
situasjoner i løpet av yrkeskarrieren
som tannlege. 

Ellen Beate Dyvi
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