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Vedlegg: Informasjonsbrosjyre om hjertesviktmedikamenter
Styret i interessegruppen for barnekardiologi:

Jardar Hals, Gunnar Nordgård og  Leif Brunvand  

Redaktør:
Jardar Hals, Barneavdelingen, Buskerud sentralsykehus, 3004 Drammen. Tlf. 32 80 30 00, fax. 32 80 31 05

-  I dette nummeret av «Ductus» har vi grepet fatt i ASD. Dette er som kjent en hyppig forekommende hjertefeil, som ofte ikke gir symptomer i barnealderen. Vi kan derfor være i tvil om hva som skal gjøres og evt når. Oppfatningen av hva som til enhver tid er «god latin» vil skifte over tid, og for de som ikke daglig er med i hjertemøtene på de sentrale steder er det viktig å holde seg orientert om praksis pr. idag. Leif Brunvand, som for tiden vikarierer ved Barnehjerteseksjonen på Rikshospitalet, har skrevet en meget informativ artikkel om ASD, som et ledd i redaksjonens planer om (relativt) systematisk å gå gjennom viktige temaer i barnekardiologien.

  Denne gangen har vi ikke invitert flere bidragsytere, men Brunvand har istedet diskutert synspunktene i artikkelen med andre kollegaer inkl. hjertekirurger. Monopol på sannheten har allikevel verken «Ductus» eller Leif Brunvand. Vi etablerer derfor fra dette nummeret av en ny spalte: «Debatt» der det er anledning for alle å sende inn synspunkter på det som skrives i «Ductus», eller annet innenfor barnekardiologien. 

Nye spalter
«Debatthjørnet»

Med håp om å gjøre «Ductus» til et forum for meningsutveksling, ber vi leserne være aktive og delta i debatten om det som kommer på trykk eller andre barnekardiologiske temaer. Det finnes helt sikkert andre meninger der ute et sted og vi oppfordrer til «å stikke hodet frem». La det gå sport i det, slik at vi får et levende blad. Det er viktig at påstander ikke får stå uimotsagt dersom det er kontroversielle områder.

«Hjertesukk»

er tenkt å være en spalte som kan brukes til nesten hva som helst. §-sukk mht vanskelige problemkasus, problemstillinger («hva gjør vi med......?»). Eventuelle problemkasus tenker vi oss først diskutert i redaksjonen, deretter evt innhentet ekspertuttalelse fra inn-eller utland ? og deretter forsøksvis presentert i neste nummer av «Ductus».
Vedlegg

Ved BSS har sykehusfarmasøyt Marit Kummen og undertegnede utarbeidet en liten informasjonsbrosjyre om de vanligste medikamenter vi bruker i hjertesviktbehandlingen. Vi har følt behov for å ha en slik skriftlig info fordi det er lett å glemme å opplyse om medikamentene, samtidig som vi har en klar forpliktelse til det. Den kan brukes av de som ønsker det, eller vi tar imot kommentarer. Vi oppfordrer også andre som har info-materiell å sende det til oss, kanskje andre kan bruke det og ?

Arytmiprosjektet

Som endel av dere vil ha registrert, var det i Tidsskriftet for Den norske lægeforening, nr.26, 1996; 116:3124-9 en artikkel om behandling av supraventrikulære tachyarytmier hos barn. Vi gikk i forkant av den ut med spørreskjemaer til samtlige barneavdelinger om hva som var praksis ved norske sykehus. Vi har nå planer om å videreføre denne undersøkelsen ved å sende ut en ny protokoll etter nyttår. Allerede nå vil vi be om at det ved hver avdeling pekes ut en person som kan være kontaktperson for oss. Vi kommer så nærmere tilbake til prosjektet og ønsker selvsagt et godt samarbeid. Det vil ikke medføre særlig arbeid, og hovednytten er faktisk tenkt å tilkomme de enkelte avdelinger, ved et best mulig behandlingsopplegg for disse pasientene.

Gunnar Nordgård,  Jardar Hals,   Gottfred Greve,   Leif Brunvand   og   Per hågå

Veiledning for «manuskriptforfattere» til «Ductus»

Vi stiller i utgangspunktet ikke altfor store krav til bidragsyterne, men følgende retningslinjer vil gjøre «Ductus» til en bedre publikasjon, både for leserne og for redaksjonen:

* Hvis mulig ønsker vi innlegget både skrevet ut på A4-ark og på diskett.
   Disketten: Helst IBM-kompatibel HD-diskett. Disse kan også brukes for å kopiere fra Macintosh. Vi kan evt også ta imot rene Macintosh-disketter. Dersom man ønsker disketten returnert må det opplyses spesielt. Teksten bør være laget i Windows-format, helst Word eller WP. 
* Enkle meningsytringer til spaltene «Debatt» eller «Hjertesukk» kan skrives i fri form.

* Artikler bør helst inneholde følgende deler:



Tittel som er beskrivende (gjerne inviterende,spennende)



Forfatter(e)s navn og arbeidssted 



Kort resymé i starten (2-4 linjer)



Kortfattet konklusjon



Noen få nøkkelreferanser (2-10)

* Man bør flittig dele opp i avsnitt for å lette lesingen, og hovedavsnitt bør ha overskrift

* Redaksjonen forbeholder seg rett til å gjøre små endringer i oppsett, evt noe forkortning som ikke endrer innholdet. Ved behov for større endringer kontakter vi forfatteren.

NB ! Ikke la disse veiledende retningslinjene hindre deg i å bidra. Vi tar heller imot innlegg som ikke oppfyller kravene enn å ikke motta bidrag.
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