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Manglende jording i Kambodsja

Gavmilde donorer s@rger for at lokalsykehus og helsesentre i fattige strgk av verden mottar avansert diagnos-
tisk og terapeutisk utstyr. Brukerne far oppleering i bruk av utstyret, men vedlikehold og kunnskap om farer
ved det elektriske anlegget blir ikke ivaretatt. Medisinskteknisk utstyr kan dermed bli en helserisiko for bade

pasienter og ansatte.
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Tromse mineskadesenter, som jeg leder,
har drevet prehospital traumetrening i Bat-
tambang-provinsen i nordvestre Kambodsja
siden 1996 (1). Provinsen har ca. én million
av landets vel 14 millioner innbyggere,
og gjennom tiar med krig og konflikt helt
frem til sist i 1990-arene ble landsbygda
minelagt og bombet. Situasjonen for sivil-
befolkningen er fremdeles svert vanskelig,
og i enkelte omrader er over 30 % av voksne
menn enten enkelt- eller dobbeltamputerte
etter mineskader. Det fins ingen trygdeord-
ninger, og i tillegg er det som i andre fattige
land en enorm mangel pé utdannet helseper-
sonell (2).

Siden 1996 har tusenvis av legfolk fatt
opplaring i ferstehjelp ved mineskader
og andre traumer og ulykker gjennom mine-
skadesenterets prosjekter. Modellen kalles
«chain of survival», og resultatene viser
betydelig okt overlevelse etter at opplaerings-
programmene ble iverksatt (3, 4). Var kam-
bodsjanske partnerorganisasjon er Trauma
Care Foundation Cambodia (TCF-C). Pro-
sjektene har i all hovedsak vert finansiert
gjennom midler fra Utenriksdepartementet,
Norad og Norges forskningsrad.

Ustabil stremforsyning

12004 utvidet vi opplaeringsprogrammet

til ogsé & gjelde fadselskomplikasjoner,

og intervensjonen har gitt gode resultater

blant bdde medre og nyfadte (M. Steinholt,

arsmote Norsk gynekologisk forening, fore-

drag oktober 2013). For & lette arbeidet

for jordmedrene og kirurgene pa et lokal-

sykehus i nedslagsfeltet vért kjopte vii 2011

et lite ultralydapparat for enkel obstetrisk

bruk. Sykehuset har ca. 1 000 fedsler per ar,

og kirurgene hadde flere ganger utfort sectio

ved dedt foster fordi sikker diagnose ikke var

stilt pa forhand. Et ultralydapparat ville der-

for veere til stor nytte i liknende situasjoner.
Da apparatet skulle overleveres, stilte

den norske leveranderen spersmalet som
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jeg ikke hadde ofret en tanke de atte drene
jeg hadde reist ut og inn av Kambodsja:
«Hvordan er det egentlig med stremforsy-
ningen, og er kontaktene jordet?» For en
enkel gynekolog var det mye vanskeligere
a svare pa det spersmaélet enn & handtere et
komplisert pasienttilfelle. Med skam matte
jeg bekjenne at jeg rett og slett ikke ante
hvordan det sto til. Overraskelsen ble ikke
mindre da mine kambodsjanske kolleger
heller ikke kunne svare. Dette ble opptakten
til et lite, men viktig sidespor i det medi-
sinske arbeidet Tromsg mineskadesenter
driver i landet.

Etter at elektriker Edgar Kalds vinteren
2013 gjennomforte en kartlegging av stan-
darden pa utstyr og elektrisk anlegg ved tre
av lokalsykehusene som mineskadesenteret
samarbeider med, forsto vi at vi bare hadde
avdekket toppen av et isfjell. Sykehusene
hadde utstyr, men svert mye manglet sik-
ring mot ustabil strem eller lynnedslag.
Det fantes ingen rutiner for vedlikehold,
noe som er spesielt viktig i omrader med
stor fuktighet i regntiden og ekstrem stov-
mengde i terre perioder. Vedlikehold og
reparasjoner ble utfort av leger eller syke-
pleiere som tilfeldigvis var teknisk interes-
serte og nevenyttige, og behovet for syste-
matisk opplering var betydelig. I tillegg var
de elektriske anleggene svaert kreativt satt
opp og stemoderlig ivaretatt.

Nyttig kurs

I manedene etter kartleggingen fikk vi flere
henvendelser fra Kambodsja med forespor-
sel om vi kunne kjore et elektrikerkurs for
vedlikeholdspersonell. Tromse mineskade-
senters budsjett er stramt, men da begge
vére instrukterer, Edgar Kalds og Qystein
Stene, fikk permisjon med lonn fra sine
arbeidsgivere (hhv. NRK-Rana og Helge-
landssykehuset), fant vi midler til & kunne
gjennomfore et fire dagers grunnkurs

i basal strom- og elektroleere. Kurstilbudet
gikk ut til sju lokalsykehus i nordvestre del
av Kambodsja, og til sammen 22 deltakere
motte til forste kursdag 10. februar 2014.
Det viste seg at bare tre av de 22 hadde
elektrikeropplaring. De resterende 19 var
leger, sykepleiere og jordmedre. Det var
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med andre ord en forsamling med svaert
variert bakgrunn og erfaring, og instruk-
torene fikk bruk for uante pedagogiske
evner. Kurs- og foredragsplanene som var
lagt pa forhdnd matte forkastes, siden de
aller fleste deltakerne manglet helt basal
kunnskap om hva elektrisitet egentlig er.
Fokuset ble derfor rettet mot praktiske
ovelser og det & forstd strom. Instrukterene
demonstrerte sikkerhetsutstyr som hansker
og visir, og hvert sykehus fikk enkle multi-
meter til bruk lokalt. Det ble avholdt en
praktisk kurspreve, inkludert basal forste-
hjelp ved stremulykker, for alle deltakerne
fikk kursbevis.

@ystein, som er medisinskteknisk ingen-
ier, gjorde 1 tillegg vedlikehold og reparasjo-
ner pa utstyr som en del av undervisningen,
og sjelden har han opplevd mer entusiastiske
assistenter og tilskuere. Det viste seg bl.a.
at en defibrillator gitt av en amerikansk
organisasjon var designet for 110 volt. Den

Kambodsja (1, 2)
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e Sveert vanskelige forhold for politisk
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Jord eller ikke jord - det er sparsmélet! Begge foto: Tromsg mineskadesenter

fungerte derfor ikke i Kambodsja der man
har 220 volt. Qystein bygde om defibrilla-
toren, til stor jubel for de ansatte pa syke-
huset.

Den sterste aha-opplevelsen fikk bade
instrukterer og kursdeltakere da de skulle
reparere operasjonslampen pa sykehuset
der kurset ble holdt. Sykehuset er relativt
stort, og standarden pa medisinsk behand-
ling er svart god. Kirurgene mente det var
feil ved lampen fordi de stadig fikk stet
under operasjonene. Det viste seg imidlertid
at lampen var helt i orden, men at ingen
av kontaktene péd operasjonsstuen hadde
jording. Med andre ord var alt utstyr, inklu-
dert diatermien, stremforende. Alle kurs-
deltakerne kjente igjen problemet fra sine
sykehus, og vi antar derfor at mangel pa
jording er et hovedproblem pa mange helse-
institusjoner i Kambodsja.

Et av sykehusene som var representert
ved kurset ble dpnet vinteren 2013. Syke-
huset ligger nord mot grensen til Thailand,
og nasjonale myndigheter har lagt mye pen-
ger i prosjektet. Den moderne arkitekturen er
imidlertid ikke tilpasset lokale forhold. De
fleste rommene har ikke vinduer og er der-
med avhengig av aircondition, og strem er
sveert dyrt i Kambodsja. Ved forste regntid
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ble alt elektrisk utstyr odelagt etter kraftige
lynnedslag. Pasientene matte flyttes tilbake
til de gamle enetasjes bygningene som far
lufting gjennom vinduer og sprosser. Repa-
rasjonene ble svart kostbare. Direktoren,
som er lege, er bekymret for fremtiden i et
bygg som hadde passet fint i California,
men ikke i jungelen i Kambodsja.

Konklusjon

Erfaringene vi gjorde oss noen dager i feb-
ruar 2014 er neppe enestaende for verken
Tromse mineskadesenter eller Kambodsja.
Mange av Tidsskriftets lesere har sikkert

opplevd tilsvarende i andre land og regioner.

Norsk helsebistand satser stort pa lokal
kompetansebygging. I denne sammenhen-
gen har vi forstatt at det ikke bare mangler
helsepersonell, men kanskje i enda sterre
grad elektrikere og ingenigrer. Resultatet er
Reodor Felgen-losninger, som i verste fall
kan ta livet av bade pasient og behandler.
Vare kursdeltakere rapporterte at dette var
forste gangen de hadde hert om jording.

Ved planlegging av medisinske bistands-
prosjekter ber man ogsé vektlegge grunn-
leggende infrastruktur som sikker og stabil
stromforsyning. Norske handverkere og
ingenierer har mye & bidra med.

Reparasjon av diatermien

INTERNASJONAL MEDISIN

Margit Steinholt (f. 1957)

er spesialist i fgdselshjelp og kvinnesykdom-
mer og er leder for Tromsg mineskadesenter.
Forfatter har fylt ut ICMJE-skjemaet og oppgir
ingen interessekonflikter.
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