Arsrapport 2024

DEN LANDSDAKKENDE
AKUTLAGEHELIKOPTERORDNING

midt W ® seson iy fll

regionmidtjylland Region Syddanmark REGION NORDJYLLAND S)/ELLAND -...'



Den Landsdazkkende Akutlzgehelikopterordning
Arsrapport 2024

Redakter: Peter Hald Vestergaard

Layout: Charlotte Mang, Grafisk Service, Region Midtjylland

Fotos: Billeder taget af fotografer er krediteret ved det enkelte billede.
Q@vrige billeder er arkivfotos taget af piloter, HEMS-reddere og leeger.

© All rights reserved 2024
www.akutlaegehelikopter.dk



http://www.akutlaegehelikopter.dk

Arsrapport 2024
Den Landsdaekkende Akutlaegehelikopterordning

Indhold

Formandens forord 5
Den Landsdzekkende Akutlaegehelikopterordning 6
Aktivitet 2024 8
Case: Barn med kramper 12
Akutlzegehelikopterne i offentligheden 14
TEMA: 10 ar med akutlaegehelikopterne 16

Den medicinske udvikling 18

Den flyoperative udvikling 22

Interhospitale transporter 26
Kvalitet, patientsikkerhed og arbejdsmiljo 28
Case: Helikopterne ved starre heendelser 32
Forskning 34
@konomi 36
Organisering 37
Bilag 1: Skadesteder pr. kommune 38

Bilag 2: Publikationer 40

Arsrapport 2024






Arsrapport 2024

Formandens forord

Den 1. oktober 2024 rundede Den Landsdeaek-
kende Akutlaegehelikopterordning sit 10.
ariluften. Siden helikopterne farste gang gik pa
vingerne i 2014 har akutlaegehelikopterne flgjet
naesten 40.000 missioner til syge og tilskadekomne
patienterihele landet, og akutlaegehelikopterne er

i dag en integreret del af det preehospitale bered-
skab. Helikopterne daekker hele landet, men flyver
mest til de omrader, hvor der er langt til speciali-
seret behandling pa landets universitetshospitaler.
Dette er med til at sikre borgerne lige adgang til akut
specialbehandling, uanset hvor i landet man bor.

| drsrapporten kan man laese mere om den store
udvikling, akutlaegehelikopterordningen har gen-
nemgaet de sidste ti ar.1 2019 blev beredskabet
udvidet fra tre til fire degnbemandede helikoptere,
og det arlige aktivitetsniveau er siden begyndelsen
steget med mere end 60 procent. Samtidig har
ordningen implementeret markante tiltag indenfor
béde det medicinfaglige og flyoperative omréde.
En udvikling, der har gdet hand i hdnd med en stor
tilfredshed blandt patienterne.

2024 blev et ar, der farst og fremmest bod pa 4.244
missioner med en patienttilfredshed pa 99 procent.
Sidelgbende med driften er der blevet arbejdet
med at implementere den nye tiarige kontrakt med
Norsk Luftambulanse A/S, der traeder i kraft 15.
august 2025. Denne kontrakt indebzerer bl.a. nye
helikoptere, der er optimeret til akutlaegehelikop-
ternes opgaver, og den giver gode rammer for
fortsat udvikling, hgj kvalitet og driftssikkerhed til
gavn for patienterne.

Pa vegne af helikopterordningens styregruppe vil jeg
gerne rette en stor tak til medarbejderne for deres
engagerede indsats og til bade de prashospitale
enheder og vores gvrige samarbejdspartnere for
det steerke og vaerdifulde samarbejde.

Erik Jylling

Formand for helikopterordningens styregruppe
Koncerndirektar i Region Hovedstaden



Den Landsdaekkende
Akutleegenelikopterordning

D en Landsdaekkende Akutlzegehelikopter- Service). Ud fra feelles retningslinjer disponerer de

ordning drives i feellesskab af de fem regioner fem regionale AMK-vagtcentraler (Akut Medicinsk

og udgar en integreret del af det prachospitale Koordinering) akutleegehelikopterne, som kan

beredskab i Danmark. Ordningen fungerer som et sendes til alle dele af landet.

supplement tilambulancer og akutlaegebiler og

sikrer hurtig leegefaglig assistance til patienter i Akutleegehelikopterne anvendes primeert i situa-

kritiske situationer. tioner, hvor hurtig adgang til avanceret behandling
kan gore en afgerende forskel. De flyver ofte til

De fire akutleegehelikoptere har base i Ringsted, omrader, hvor afstanden til specialiseret behandling

Billund, Skive og Saltum og er bemandet dggnet er stor, og de spiller ogsa en central rolle i transport

rundt af en pilot, en specialiseret akutleege og af patienter fra ikke-landfaste ger til hospitaler pa

en HEMS-redder (Helicopter Emergency Medical fastlandet.

Helikopterflyvetid 35 iy

Ambulance-karetid til neermeste
traumecenter:

B Max: 20 min
Max: 30 min
Max: 40 min
Omréader, hvor helikopter vil

veere hurtigere end ambulance

@® Traumecenter

® Helikopterbase

Bornholm daskkes
primeert af
Ringsted-helikopteren
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Aktivitet 2024

D e fire akutlzegehelikoptere i Den Landsdeaek-
kende Akutlaegehelikopterordning flgj i alt
4.244 missioner i lgbet af 2024. Det svarer til, at de
fire helikoptere i gennemsnit flgj 11,6 missioner i
dagnet.

Aktivitetsniveauet i 2024 var knap to procent hgjere
end aktiviteten i 2023. Helikopterne med base i
Billund og Ringsted flgj flest missioner. Tabellen
nedenfor viser det samlede antal missioneri 2024
fordelt pd baser.

ANTAL FLYVNINGER PR. BASE 2024

Aktiviteten varierer hen over aret. Aktiviteten er
generelt hgjest i forars- og sommermanederne,
mens akutlaegehelikopterne flyver faerre missioner
om vinteren. Vinterlige forhold forhindrer ikke i sig
selv akutlaegehelikopterne i at flyve, men der er
skeerpede sikkerhedskrav for at flyve efter markets
frembrud, og nar sigtbarheden er nedsat. Dette kan
medfare, at der flyves pé faerre missioner, seerligt
om vinteren.

Grafen pa naeste side viser antallet af missioner
pr. maned for &rene 2020-2024.

Base jan. feb. mar. apr. maj jun. jul. aug. sep. okt. nov.
Saltum 40 38 56 72 64 75 86 82 70 47 45
Skive 71 63 86 89 100 96 106 107 102 83 70
Billund 87 72 102 112 129 145 128 138 118 117 95
Ringsted 78 66 93 93 108 129 113 130 97 98 98
1alt 276 239 337 366 401 445 433 457 387 345 308

DEN LANDSDAKKENDE AKUTLAGEHELIKOPTERORDNING
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ANTAL FLYVNINGER PR. MANED 2020-2024
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MISSIONER OG FORLOB

12024 blev 2.190 patienter flgjet til et hospital
med akutleegehelikopter. Det svarer til, at akutleege-
helikopterne flgj patienten til hospitalet i forbindelse
med lidt over halvdelen af &rets missioner, hvilket
ligger pd samme niveau som tidligere ar. Af de
2.190 patienter, der blev flgjet til et hospital, blev
360 patienter flgjet fra et hospital til et andet. Nar
patienter flyves mellem hospitaler, er det ofte akut
syge patienter, der har behov for behandling pa et
mere specialiseret hospital, og hvor tiden er kritisk.
Der kan lzeses mere om dette i afsnittet om inter-
hospitale transporter.

| forbindelse med 779 missioner ydede helikopter-
lzegen hjeelp til patienten pa skadestedet, uden at

dec.

jul.  aug.

sep. okt. nov.

patienten efterfglgende blev flgjet derfra. Oftest
blev patienten i stedet kart med ambulance til det

naermeste akuthospital eller erklaeret dgd pa stedet.

Lidt mindre end en tredjedel af akutlaegehelikop-
ternes missioner blev i 2024 afbrudt inden ankomst
til patienten. Afbrydelser sker ofte, fordi andre prae-
hospitale beredskaber nar frem til patienten forst og
vurderer, at der alligevel ikke er behov for assistance
fra akutlaegehelikopteren. Nar en mission afbrydes,
er akutleegehelikopteren med det samme Klar til at
blive sendt til andre opgaver, mens den stadig er i
luften.

Arsrapport 2024
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..Aktivitet 2024

GEOGRAFI

De fire akutleegehelikoptere flyver fra
baser ved Ringsted, Billund, Skive og
Saltum. Helikopterne indgar i et lands-
deekkende beredskab og kan disponeres
af alle fem regioners AMK-vagtcentraler.
Akutlaegehelikopterne flyver oftest til
regioner og kommuner taettest pa deres
egen base, men de kan sendes til alle
dele af landet efter behov.

Det farvede danmarkskort viser, hvilke
kommuner akutleegehelikopterne oftest
flgj til i 2024. Der var flest flyvninger til
kommunerne i det vestlige, sydlige og
nordgstlige Jylland og til de sydlige og
vestlige kommuner i Region Sjaelland.
Derudover var der en del flyvninger til
gerne Bornholm, Arg, Samsg og Leesa.

Diagnosegruppe Patienter
Hjerte-/karsygdom 921
Neurologisk sygdom 475
Tilskadekomst (traume) 434
Medicinsk sygdom 214
Mave-/tarmsygdom 103
Andet 43
lalt 2.190

Akutlaegehelikopterne flyver primaert

til de dele af landet, hvor akut syge

og tilskadekomne patienter har langt

til specialiseret behandling. Nar en
AMK-vagtcentral sender en akutleege-
helikopter til en patient, sker det altid

pa baggrund af en sundhedsfaglig
vurdering og en vurdering af, om det giver
en tidsmaessig gevinst. Kommunerne
omkring universitetshospitalerne har
relativt fa flyvninger, da afstandene gor
det hurtigere at transportere patienterne
til hospitaletiambulance.

PATIENTGRUPPER

Patienter med hjerte-/karsygdomme
udgjorde i 2024 42 procent af de flgjne
patienter og er dermed akutlaegehelikop-
ternes starste patientgruppe. Det er

patienter, som eksempelvis har faet hjer-
testop eller starre blodpropper i hjertet.
Patienter med neurologiske sygdomme
som hjerneblgdninger eller blodpropper
i hjernen samt traumepatienter udger
ligeledes store andele af akutleegeheli-
kopternes patienter. Tabellen nedenfor
viser antallet af flgjne patienter fordelt
pa diagnosegruppe i 2024.

Andel Hospital Patienter Andel
42 % Aarhus Universitetshospital 524 24 %
21% Rigshospitalet 515 24 %
20% Odense Universitetshospital 511 23%
10% Aalborg Universitetshospital 291 13%

5% Sjaellands Universitetshospital, Roskilde 76 4%
2% Sjaellands Universitetshospital, Kage 28 1%

100 % @vrige hospitaler 245 11%

1alt 2,190 100 %

Akutlaegehelikopterens patienter blev oftest flojet til hojt specialiseret behandling pé et af landets universitetshospitaler.
12024 blev 84 procent af patienterne flgjet til et af de fire store universitetshospitaler, der ogsd fungerer som traumecentre.
Tabellen til hgjre viser, hvilke hospitaler patienterne blev flgjet til i 2024.

DEN LANDSDAKKENDE AKUTLZAGEHELIKOPTERORDNING



FLOJNE MISSIONER PR. KOMMUNE, JANUAR-DECEMBER 2024

Antal flgjne missioner

1 206

Farvene viser, hvor ofte akutlaegehelikopterne floj til skadeste-
der i de enkelte kommuner i 2024. Jo morkere farve, desto flere
flyvninger har akutlzegehelikopterne haft til de pagaeldende
kommuner.

En opgorelse over antal missioner til de enkelte kommuner kan
ses i Bilag 1: Skadesteder pr. kommune.

Arsrapport 2024
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CASE

Barn med kramper




En 11 maneder gammel dreng, som ellers er sund
og rask, har gennem nogle dage haft feber, veeret
snottet og haft tegn til mellemarebetaendelse.
Drengen bliver pludselig sitrende og fiern i blikket.
Derringes 1-1-2, og ambulancen og akutlaegebi-
len ankommer efter godt ti minutter. De finder at
drengen har pagaende kramper. Leegen og ambu-
lancepersonalet behandler med krampestillende
medicin uden, at dette har nogen effekt, hvorfor
barnet bedagves og laegges i kunstig koma. Herefter
opharer kramperne.

Akutlaegehelikopteren fra Billund bliver tilkaldt,

da der er langt til naermeste universitetshospital.
Fire minutter efter alarmeringen er helikoptereni
luften, og efter 15 minutters flyvning er helikopteren

fremme ved skadestedet. Helikopteren ankommer
19 minutter efter alarmering og overtager herefter
barnet, som nu er stabilt men i kunstig koma. Barnet
tilkobles respiratoren i helikopteren og holdes
bedgvet af sove- og smertestillende medicin under
transporten til Aarhus Universitetshospital, som
varer 23 minutter.

P4 hospitalet indlaegges barnet pa Intensiv Afdeling
og behandles for sin infektion. Efter halvandet dagn
er drengen vagen og kan kobles fra respiratoren.
Efter tre dggn er drengen igen frisk og udskrives til
hjemmet.

Casen er gengivet med patientens samtykke.
(Arkivfoto)




Akutlaegehelikopterne
| offentligheden

H elikopterordningen omtales ofte i medierne,
hvilket er med til at skabe synlighed i offent-
ligheden og kendskab til helikopterordningens
arbejde. En sammenteelling viser, at helikopter-
ordningen eller akutleegehelikopterne i 2024 blev
naevnt 429 gange fordelt pa 92 danske medier.

FREMVISNING AF AKUTLAGEHELIKOPTERNE
Helikopterordningen modtager lgbende anmod-
ninger om fremvisninger af akutlaegehelikopterne
ved forskellige arrangementer. Helikopterordningen
prioriterer at deltage i arrangementer hos ordnin-
gens samarbejdspartnere, hvor der er et sagligt eller
informativt formal med deltagelsen. Akutlaegeheli-
kopterne er altid i fuldt beredskab under arrange-
menterne. | 2024 indvilligede helikopterordningeni
at fremvise akutlaegehelikopterne ved tre forskellige
arrangementer.

ABENT HUS PA HELIKOPTERBASER

1 2024 holdt helikopterordningen abent hus pa
helikopterbaserne i Ringsted og Skive for helikopter-
ordningens samarbejdspartnere, herunder politiet,
AMK-vagtcentralerne samt medarbejdere fra de
kgrende praehospitale beredskaber og brandbered-
skaber. | alt deltog 84 personer i arrangementerne.

14 DEN LANDSDAKKENDE AKUTLAGEHELIKOPTERORDNING







TEMA:

10 ar med

akutlegehelikoptern
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D en 1. oktober 2014 blev Den
Landsdaekkende Akutlaegehelikop-
terordning etableret. Ordningen har siden
da ydet hurtig og specialiseret lzege-
hjeelp til borgere i hele landet, hvor tiden
er en kritisk faktor. Gennem de seneste
ti r er ordningen blevet udvidet fra tre

til fire degnbemandede akutleegeheli-
koptere med dakning i hele landet. Den
fierde helikopter gik i lufteni2019, og var
midlertidigt placeret i Aalborg Lufthavn.
12021 flyttede denne helikopter til den
nyetablerede base i Saltum. Der har

fra ordningens begyndelse veeret et
lzbende fokus péa forskning, ogi 2021
blev ordningen tilknyttet en professor.

STIGENDE AKTIVITET OG
ANVENDELSE

| lzbet af den farste femarsperiode blev
akutleegehelikopterne en integreret del
af det prashospitale beredskab. Den
gennemsnitlige aktivitet er steget fra ca.
otte missioner per dogni2015-2016
(de to farste hele ar) til ca. 12 missioner
dagligt fra 2019, hvor aktivitetsniveauet
efterfglgende har vaeret stabilt - dog
med en lille stigning i &rene med COVID-
19. Stigningen fra de forste til de seneste
ar har blandt andet kunnet tilskrives et
teet arbejde med de regionale AMK-vagt-
centraler, der skal sikre, at akutleegeheli-
kopteren disponeres optimalt over hele

landet. Samtidig er ordningen i stigende
grad blevet anvendt til interhospitale
transporter og specialopgaver, hvor
helikopternes hurtighed og fleksibilitet
kommer i spil.

Ordningens operative kapacitet er
labende blevet styrket. Indfgrelsen af
bl.a. natbriller, GPS PinS-korridorer, god-
kendte landingspladser og Cloud Break
Procedure har forbedret flyvesikker-
heden og @get helikopternes tilgeenge-
lighed under vanskelige vejrforhold.

De medicinske procedurer er ligeledes
blevet udviklet i takt med bade forsk-
ning pa omradet og de erfaringer, som
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Antal interhospitale transporter

1000

4.227
4.003 |||

labende er blevet opbygget i helikopter-
ordningen.

ETABLERET OG | UDVIKLING

Den Landsdaekkende Akutlaegeheli-
kopterordning er i dag en etableret del af
det praehospitale beredskab i Danmark.
De seneste ti r har vaeret praeget af en
lzbende udvikling tilpasset sundheds-
vaesenets behov. Med fortsat fokus pa
kvalitet og udvikling forventes ordningen
at udvikle sig yderligere i de kommende
ar. Lees om helikopterordningens medi-
cinske og flyoperative udvikling samt det
ggede fokus pa interhospitale transpor-
teride folgende afsnit.

4.767
4.667 4511

4167 4244

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
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Den medicinske udvikling

s iden etableringen af den Landsdaekkende
Akutlaegehelikopterordningi 2014 har tjene-
sten bidraget til at reducere den geografiske ulighed »/'LDL,

i sundhed i Danmark ved at sikre avanceret laegelig I\
preehospital diagnostik og behandling. Dette geelder
bade pa skadestedet og under transport for de
patienter, der befinder sig langt fra universitets-
hospitalerne.

Udviklingen af den diagnostik og behandling, der
leveres af HEMS-redderne og HEMS-laegerne pa - r s B =

SOAT iy
Ao

de danske akutleegehelikoptere, har i hgj grad fulgt,
men ogsa pavirket den internationale udvikling p&

omradet. De danske erfaringer er saledes bade :
inspireret af udenlandske modeller og med til at
saette nye standarder pa omradet.

18 DEN LANDSDAKKENDE AKUTLAGEHELIKOPTERORDNING



Helikopternes medicinske udstyr. Foto: Niels Age Skovbo
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...Den medicinske udvikling

AVANCERET BEHANDLING OG SIKKERHED

Der har labende gennem ordningens farste ti ar
veeret et gget fokus pa at tilbyde patienterne den
samme behandling, som man ville forvente pa en
moderne intensivafdeling. Dette har betydet saerligt
gget fokus pa:

o Tidlig avanceret diagnostik
Ved brug af ultralydsundersggelser direkte pa

skadestedet kan man tidligere i forlgbet stille
denne korrekte diagnose.

s
~
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Hgj patientsikkerhed

Patientsikkerheden er bl.a. haevet gennem gget
anvendelse af avanceret overvagning samt
behandling af patientens kredslab.

En skraaddersyet behandling til den enkelte
patient

Her fokuseres der pa en differentieret og
individualiseret behandling, der er tilpasset den
enkelte patient.

ua- '\ o —
. HLR z ymmm

NG

| alle helikopterne er der en hjertemonitor og -starter.
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KOMPLEKSE MISSIONER

To omrader, hvor den medicinske udvikling er tydelig,
er ved behandlingen og transporten af bgrn samt
interhospitale transporter. Gennem de forgange

ti &r har der veeret et stort antal af missioner med
barn med livstruende tilstande, som transporteres
med helikopter, hvorfor dette omrade ogsa er et
fokusomrade i den lgbende uddannelse af crewet.
Antallet af interhospitale transporter er steget mar-
kant. Det drejer sig ofte om kritisk syge patienter, der
kreever transport mellem specialiserede afdelinger -
nogle gange med igangvaerende intensiv behandling
undervejs. Helikopterens hurtighed og udstyr gar det

Helikopter pa Rigshospitalets helipad.

Derudover bidrager tjenesten i stigende grad til, at

mange af de mest syge og tilskadekomne patienter

kommer direkte og hurtigt til den mest speciali-
serede behandlinger, der kun udfgres fa steder i
landet. Eksempler pa dette er blandt andre meka-
nisk fiernelse af blodpropper i hjernen, behandling
pa hjerte-lungemaskine eller avanceret brandsars-
behandling.

Samlet set vidner den medicinske udvikling i akut-
lzegehelikopterordningen om et vedvarende fokus
pa kvalitet, patientsikkerhed og innovation. Udvik-
lingen hviler pa et teet samspil mellem behandlings-

muligt at opretholde kontinuiteten i behandlingen, praksis, forskning og den operative hverdag og seger
hvilket kan veere afggrende for patientens forlgb. altid malet om at give patienterne den bedst mulige
Bade interhospitale transporter og missioner med behandling s tidligt som muligt i deres behandlings-

barn er ofte opgaver, der stiller seerlige krav til perso-  forlgb.
nalets uddannelse, kommunikation og erfaring.
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Den flyoperative udvikling

D en Landsdaekkende Akutlzegehelikopterord-
ning har gennemgaet en stor udvikling pa det
flyoperative omrade. Regionernes akutleegehe-
likoptere er meget stabile i drift og kan stort set
flyve i al slags vejr - bade i marke, regn og sne samt
vind op til stormstyrke. Seerligt i vintermanederne
kan taet tage og lavt skydaekke til gengeeld give
udfordringer i forhold til at lande. | dag er det ca. ni
til ti procent af missionerne, der ikke mé flyves pa
grund af darligt vejr.

For at forbedre mulighederne for at kunne gennem-
fare missioner i darligt vejr arbejder Akutlsegeheli-
kopterordningen lgbende sammen med de danske
luftfartsmyndigheder samt med leverandgren,
Norsk Luftambulanse, der har mere end 30 ars

DEN LANDSDAKKENDE AKUTLZAGEHELIKOPTERORDNING

erfaring med at flyve under vanskelige vejrforhold

i Norge. Arbejdet handler bade om at opnd bedre
udnyttelse af det moderne flyoperative udstyr,
som akutlaegehelikopterne allerede er udstyret
med i dag samt om bade nationalt og pa EU-plan at
pavirke de regler, som helikopterne opererer inden-
for. Dette er med det formal, at man under darlige
vejrforhold kan drage fordel af den nyeste teknologi
pa omradet. Feelles for udviklingsarbejdet er, at
luftfartsmyndighederne skal sikre den ngdvendige
afvejning mellem teknologiske muligheder og flyve-
sikkerheden. Der er derfor ofte tale om forholdsvis
langstrakte forlgb.

| det felgende praesenteres nogle af de konkrete
udviklingsinitiativer, der er gennemfgrt.
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FLYVNING OM NATTEN

Siden akutlaegehelikopterordningens starti 2014
har helikopteren kunnet anvende saerlige natbriller
(Night Vision Goggles), der forsteerker lyset ca. 5.000
gange. | begyndelsen matte natbrillerne kun anven-
des til landing pa sakaldte praerekognoscerede plad-
ser, dvs. pladser, hvor man i forvejen har undersagt,
om der er hindringer for indflyvningen. Ambulancen
kunne sa kare patienten til den pree-rekognoscerede
plads, hvor patienten kunne overleveres til helikop-
teren og flyves til specialiseret behandling.

P4 baggrund af gode erfaringer gav Trafikstyrelsen i
november 2015 tilladelse til at akutlaegehelikopter-
ordningen kunne ga skridtet videre og bruge natbril-
lerne til at lande i ikke-rekognoscerede omrader om
natten. Proceduren kaldes "natlanding i terrsen” og
muliggar landing direkte ved skadestedet.
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...Den flyoperative udvikling

HELIPADS OG GPS-PINS-KORRIDORER
Akutlaegehelikopteren kan saledes lande i terreen
bade dag og nat og er derfor ikke afhaengig af, at der
er faste landingssteder rundt om i landet. De steder,
hvor der landes ofte, er der dog krav til etablering af
en helipad, der skal godkendes af Trafikstyrelsen.
Safremt der etableres en godkendt helipad, er det
muligt at designe nogle seerlige GPS ind- og udflyv-
ningskorridorer, som ggr det muligt at lande sikkert
ved hjeelp af helikopternes instrumenter i meget
darlige vejrforhold. Siden 2017 er der Igbende
blevet etableret GPS-PinS-korridorer pa alle landets
starre hospitaler, ved helikopterbaserne samt ved
udvalgte strategiske rendezvous-pladser. Der vil i de
kommende ar ogsa blive etableret nye GPS-PinS-
korridorer i takt med, at flere af landets sygehus-
byggerier med tilhgrende helipads feerdiggeres,
eksempelvis i Aalborg, Odense, Kage og Nykabing
Falster.

Udviklingen pa det flyoperative omrade vil ogsa fort-
saette de kommende ar bl.a. pa felgende omrader:

Rutenetvaerk mellem GPS-PinS-lokaliteter

og lufthavne

For at kunne udnytte de etablerede GPS-PinS-
korridorer i endnu hgjere grad, arbejdes der pa at

DEN LANDSDAKKENDE AKUTLZAGEHELIKOPTERORDNING

etablere et netvaerk af hindringsfrie flyvekorridorer
mellem de enkelte GPS-PinS-lokaliteter (inkl. luft-
havne med tilsvarende teknologier).

Coastal Airborne Radar Approach (ARA-L)
GPS-PinS-procedurer kreever godkendte helipads
og er derfor ikke altid en fleksibel Igsning. Som
supplement arbejdes der pa at fa godkendt brugen
af helikopternes indbyggede radar til landing i darlig
sigtbarhed. Radaranflyvning anvendes i dag over
abent hav, hvor radarbilledet er stabilt, og teknolo-
gien giver tydelig adskillelse mellem hav og terraen.
En kystnaer radar-procedure vil sammen med heli-
kopternes hgjoplgsningsradarer gge muligheden for
landing i fx @- og kystomrader uden GPS-PinS.

Endelig kan det naevnes, at der som led i den nye
helikopterkontrakt, der traeder i kraft sommeren
2025, etableres udrykningskaeretajer pa de fire
akutleegehelikopterbaser. Udrykningskaretajerne
giver helikopterlaege og det gvrige crew mulighed for
at rykke ud i basernes naeromrader, hvis vejret er for
darligt til, at helikopterne ma flyve.



Foto: Niels Age Skovbo




Interhospitale transporter

D en Landsdaskkende Akutlaegeheli-
kopterordning har siden etablerin-
geni2014 gennemfart interhospitale
transporter, nar der er behov for at flytte
patienter mellem hospitaler. | begyndel-
sen blev akutlaegehelikopterne kun i
begreenset omfang brugt til dette formal,
men regionerne blev hurtigt opmaerk-
somme pa potentialet i at anvende akut-
laegehelikopterne til at foretage hurtig,
lzegeledsaget overflytning af patienter
mellem hospitaler, nar afstanden er

lang og tiden er kritisk. Udmgntningen

af regionernes sygehusplaner med gget
centralisering af funktioner pa syge-
husene og etablering af nye supersyge-
hus understgtter behovet for at kunne
overflytte patienter over lange afstande.
1 2020 kom Sundhedsstyrelsens *Anbe-
falinger for organisering af den akutte
sundhedsindsats”, hvoraf det fremgik,

at akutlaegehelikopterne fortsat skal
prioriteres til tidskritiske tilstande og
skader, men fremover ogsa kan bruges i
udvalgte tilfaelde ved akutte og sub-
akutte overflytninger mellem sygehuse
til kritisk syge patienter, der har behov
for behandling pa hejere specialiserings-
niveau, og hvor tidsfaktoren er vigtig. For
atimgdekomme disse anbefalinger blev
akutlzegehelikopternes disponerings-
vejledning opdateret, s& den i hgjere grad
abnede op for interhospitale transporter.

400

350

Antal interhospitale transporter

Siden etableringen af helikopterord-
ningen har udviklingen i antallet af
interhospitale transporter med akutleege-
helikopter generelt udvist en stigende
tendens, som kan ses af ovenstéende
diagram. Gennemshnittet af det arlige
antal internospitale transporter i arene
2022-2024 er 57 procent hgjere end det
det arlige gennemsnit for 2015-2017.

De interhospitale transporter, der sker
med akutlaegehelikopter, er oftest
kritisk syge patienter, der har behov for
lzegeledsagelse og/eller hurtig over-
flytning til specialiseret behandling
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- ofte pa et af landets store universi-
tetshospitaler (primaert Rigshospitalet,
Odense Universitetshospital og Aarhus
Universitetshospital).

P4 baggrund af det stigende antal
interhospitale transporter har helikop-
terordningen igangsat et arbejde med
at udarbejde anbefalinger til, hvordan
interhospitale transporter med akut-
lzegehelikopter foretages bedst muligt.
Anbefalingerne vil veere malrettet regi-
onernes AMK-vagtcentraler og hospita-
lerne, sdvel som helikopterordningens
egne medarbejdere.
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Kvalitet, patientsikkerhed
og arbejdsmiljo

D en Landsdaekkende Akutlaegehelikopter-
ordning arbejder Igbende med at forbedre
kvaliteten og patientsikkerheden til gavn for
patienterne. Helikopterordningen er omfattet af de
samme regler for kvalitetssikring og patientrettig-
heder, som geelder for den gvrige del af det danske
sundhedsvaesen.

KVALITET

PATIENTTILFREDSHEDSUNDERS@GELSE

Som en del af helikopterordningens kvalitets-
arbejde blev deri 2024 gennemfgrt en tilfreds-
hedsundersagelse blandt patienter, som har flgjet
med akutlaegehelikopter. 660 patienter besvarede
sporgeskemaet, hvilket svarer til en svarprocent

pa 75. Herudover er der gennemfart telefoninter-
views med 40 af de patienter, som ogsa besvarede
sporgeskemaet.

99 procent at de patienter, der besvarede sparge-
skemaet, har et positivt indtryk af deres forlgb med
akutlaegehelikopteren. 91 procent af patienterne
svarer “meget godt”, mens otte procent svarer
"godt”.

| bade besvarelserne af spargeskemaerne ogide
gennemfgrte telefoninterviews er patienternes
oplevelse af at blive mgdt med respekt, imgdekom-
menhed og stor professionalisme gennemgaende.
Mange af patienterne udtrykker desuden stor tak-
nemmelighed for hjeelpen fra akutlaegehelikopteren
og gnsker at takke personalet for deres indsats.

Af undersggelsens resultater fremgar det, at patien-
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terne har forskellige behov for kommunikation og
information under forlgbet i akutlsegehelikopteren.
Det kan vaere en overveeldende oplevelse at blive
flajet med akutlaegehelikopter, og helikopterordnin-
gen har derfor fokus p3, hvordan der kommunikeres
bedst med patienterne under forlgbet. Dette kan
vaere bade verbalt og nonverbalt, da undersggelsen
ogsa viser, at et smil eller en hand pa skulderen fra
helikopterlaegen kan have en beroligende effekt pa
patienten.

UDVALGTE FOKUSOMRADER

Som led i arbejdet med kvalitetsudvikling udveelger
helikopterordningen Igbende konkrete fokusomra-
der.

| 2024 har der eksempelvis vaeret fokus pa, hvor
lang tid der gar fra akutleegehelikopteren alarmeres
til en patient med hjertestop, og indtil patienten
overleveres til specialiseret behandling pa et hospi-
tal. Dette er relevant at monitorere, fordi nogle typer
af specialiseret behandling af hjertestoppatienter
skal forega indenfor et vist tidsvindue. Monitore-
ringen viser, at patienterne overleveres til avanceret
hjertestopbehandling (¢CPR) pa et hospital inden
for det anbefalede tidsvindue.

Der har desuden veeret fortsat fokus p4, at der
bruges den rette tid pa skadestedet, nar akutleege-
helikopterne kommer ud til patienter. Tiden er ofte
afggrende for akutleegehelikopterens patienter, s&
det er vigtigt, at patienterne transporteres hurtigt til
hospitalet. Samtidig er det vigtigt, at der bruges den
nadvendige tid pa skadestedet til at behandle og/
eller stabilisere patienten samtidig med, at patien-
ten gares Klar til transport.



Akutleegehelikopternes personale kan gennem-
fgre avancerede undersggelser og behandlinger af
patienter pa skadestedet, eksempelvis foretage
ultralydsscanninger af hjerte- og traumepatienter,
intubere patienter, foretage intraossgs adgang
(indgivelse af medicin direkte i knoglemarven til

fx multitraumatiserede patienter), give blod eller
foretage kirurgiske indgreb i brystkassen (thorax)
for at f4 adgang til de indre organer. Helikopterorad-
ningen monitorerer, hvor ofte de forskellige proce-
durer anvendes for at understatte, at patienterne
pa tveers af landet far den samme specialiserede
behandling, og at laegerne har de rette kompetencer.

UDDANNELSE OG TRANING

Uddannelse og treening er vigtige elementer for at
opretholde og forbedre kvaliteten i patientbehand-
lingen, ogsa i de pressede situationer, som helikop-
terpersonalet jaevnligt stari. Derfor er uddannelse
og treening et kontinuerligt omdrejningspunkt i
helikopterordningen.

Treeningslejr for helikoptercrewet.

ACRM-treeningen (Aeromedical Crew Ressource
Management) bestar af arligt tilbagevendende
uddannelsesdage for helikopterleeger, HEMS-red-
dere og piloter. ACRM-traeningen indeholder bade
teoretiske opleeg, diskussioner og gennemgang af
relevante cases. Traeningen indeholder desuden
bade flyoperative og medicinske elementer. Forma-
let med ACRM-treeningen er, at crewet kan yde den
bedste indsats, nar de kommer ud til patienterne.

Der gennemfares ogsa traening og udvikling pa
daglig basis. Dette sker eksempelvis i forbindelse
med den morgenbriefing og den lgbende treening
pa baserne, som vagthavende helikopterpersonale
gennemfarer. Dette kan veere i form af drgftelse eller
treening af konkrete medicinske procedurer eller
behandlingen af konkrete patienttyper. Desuden
debriefer helikopterpersonalet efter hver mission
med henblik pé at understotte sparring og sikre
leering af den gennemferte mission.
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PATIENTSIKKERHED

UTILSIGTEDE HANDELSER
Helikopterordningen er omfattet af lov om patient-
sikkerhed og dermed af reglerne om rapportering
af utilsigtede haendelser. 1 2024 er der rapporteret
seks utilsigtede haendelser, hvor akutlaegehelikop-
terne er primeer part.

De indrapporterede haendelser giver et veerdifuldt
input til kvalitetsudvikling og forbedringer i helikop-
terordningen samt et labende fokus pa, om der er
behov for justering af gaeldende retningslinjer.

PATIENTKLAGER 0G
PATIENTERSTATNINGSSAGER
Helikopterordningen har modtaget afgarelse pa en
patientklage i 2024. Styrelsen for Patientklager har
vurderet, at der ikke er grundlag for at give kritik i
den pageeldende sag, ligesom Patienterstatningen
har afgjort, at der ikke er grundlag for at udbetale
erstatning.

Helikopterordningen bidrager desuden lgbende
med journalmateriale til klage- og patienterstat-
ningssager, hvor en akutlaegehelikopter har vaeret
involveret i behandlingsforlgbet, men ikke i gvrigt er
omfattet erstatningssagerne.
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ARBEJDSMILJ@

Et godt arbejdsmiljg med gode arbejdsgange er
vigtigt for helikopterordningens medarbejdere og
dermed for patientsikkerheden. Den Landsdaek-
kende Akutleegehelikopterordning samarbejder
labende med helikopteroperatgren Norsk Luft-
ambulanse om at sikre et godt arbejdsmilje.

UDVALGTE FOKUSOMRADER
Helikopterordningen udveelger Igbende fokusom-
rader for arbejdsmiljgarbejdet i samarbejde med
helikopteroperataren. | 2024 er der eksempelvis
blevet arbejdet med falgende fokusomrader:

* Implementering af ny helikopterkontrakt
med Norsk Luftambulanse. Den nye
helikopterkontrakt traeder i kraft i sommeren
2025, menimplementeringsarbejdet er godt
igang. Den nye kontrakt har betydning for
arbejdsmiljget, fordi den eksempelvis medfgrer
nye helikoptere med ny indretning og nyt
medicinsk udstyr.

» Psykisk arbejdsmiljg med fokus pa at
understgtte medarbejdernes psykiske
velbefindende.

¢ Indeklima p& helikopterbaserne. Vagthavende
personale pa akutlaegehelikopterne opholder sig
pa helikopterbaserne i flere degn i treek, og det
er derfor vigtigt, at der er et godt indeklima pa
baserne - eksempelvis i forhold til temperaturer
og luftfugtighed.

Traeningslejr for helikoptercrewet
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Helikopterne ved
storre hendelser
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Akutleegehelikopterne tilkaldes ofte i forbindelse
med stgrre haendelser med flere tilskadekomne.
Disse situationer er ofte ved brande, sterre feerd-
selsuheld, sasmmenstyrtninger eller lignende. |
situationer med mange tilskadekomne er der brug
forambulancefolk og preehospitale akutlaeger, der
behandler patienterne samt en laege, der indgar
indsatsledelsen sammen med Politi og Rednings-
beredskab.

Alle lzeger ved Den Landsdaekkende Akutleegeheli-

kopterordning er uddannede indsatsledere, men
ofte er det lokale prachospitale akutleeger, der har
indsatslederrollen, sa laegen fra akutleegehelikopte-
ren kan bruges til behandling og transport af sveert
tilskadekomne patienter.

Akutleegehelikopteren har i 2024 veeret involveret i
flere sterre haendelser.

En af disse var en eksplosionsulykke i foraret pa
Sjeelland, hvor Akutlzegehelikopteren blev tilkaldt.
Ved ulykken var fire piger i alderen 10-12 ar og en
voksen kvinde udsat for en eksplosion formentligt
forarsaget af tershampoo og en lighter. Alle var

sveert tilskadekomne og forbreendte. Laegen i Akut-
leegehelikopteren deltog allerede under fremflyvning
i kommunikation med den laege der var Indsatsleder
samt Rigshospitalet, som skulle modtage patien-
terne. Pa skadestedet deltog akutlaegehelikopteren
i visitation og behandling af patienterne og flgj efter-
folgende en 12-arig pige med svaere forbraendinger
til Rigshospitalet.

En anden haendelse, som akutlaegehelikopteren var
involveret i, var i efteraret i 2024, hvor en silo under
opbygning styrtede sammen og flere personer var
fastklemte og sveert tilskadekomne. De to naerme-
ste og ledige helikoptere blev rekvireret sammen
med lokale ambulancer og flere akutleegebiler.
Helikopteren fra Ringsted var hurtigst fremme pa
skadestedet og fik tildelt en sveert tilskadekom-
men patient, som de behandlede og flgj til Odense
Universitetshospital. Helikopteren fra Skive blev
afmeldt inden den kom frem til skadestedet.

Akutlaegehelikopterne kan séledes i hele landet
indseettes ved starre haendelser, hvor der er brug for
mange ressourcer.

(Arkivfoto)
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Forskning

AKUTLAGEHELIKOPTERENS
FORSKNINGSUDVALG

Akutlaegehelikopterens forskningsudvalg under-
stgtter gennem bevillinger til forskningsprojekter,
at der skabes ny faglig viden, der kan vaere med
til at udvide behandlingsmulighederne og hgjne
behandlingskvaliteten i Den Landsdaekkende
Akutlaegehelikopterordning.

Forskningsudvalget er et tveerregionalt udvalg,
hvor de fem regioner hver udpeger en repraesen-
tant med forskningserfaring og kendskab til det
preshospitale omrade til udvalget. Helikopterord-
ningens professor er formand for udvalget, og
herudover er helikopterordningens cheflaege samt
to til tre helikopterlaeger repreesenteret i udvalget.

FORSKNINGSPULJE

Der er arligt afsat en pulje pa 1,2 mio. k.
(2016-prisniveau) til forskningsprojekter, og
forskningsudvalget bevilligede i 2024 midler til
faglgende fire projekter:

o Care for relatives in relation to unsuccessful
treatment of family-witnessed out-of-hospital
cardiac arrest.

o Enkvalitativ undersggelse af relevante
aktarers perspektiver pa frivillige
farstehjeelperes involvering i det preehospitale
system i Region Syddanmark.

DEN LANDSDAKKENDE AKUTLZAGEHELIKOPTERORDNING

« Paediatric non-accidental injuries diagnosed
after an emergency call - a nationwide case
series.

« Emergency medical service personnel’s out-
of-hospital cardiac arrest case volume and
patient outcomes.

Pa www.akutlsegehelikopter.dk findes helikopter-
ordningens forskningsstrategi. Pa hiemmesiden er
det ogsa muligt at ans@ge om forskningsmidler.

NORDISK OG INTERNATIONALT
FORSKNINGSSAMARBEJDE
Helikopterordningen deltager fortsat aktivtiinter-
nationalt forskningssamarbejde gennem projekter
og deltagelse i relevante mgdefora. Et eksempel
pé et sddant projekt er det internationale studie,
TRAUMOX2, som ledes af helikopterordningens
professor, Jacob Steinmetz, og hvorfra der er
praesenteret resultateri 2024. Udover dette har
helikopterordningen ogsa veeret repraesenteret
ved flere internationale forskningsmgder og
kongresser i lande som Taiwan, Australien, Norge,
Graekenland, Italien, Tyskland og England.

PUBLIKATIONER

12024 er der publiceret 13 artikler, hvor Den
Landsdaekkende Akutlaegehelikopterordning har
bidraget. Se bilag 2 for en oversigt over publika-
tionerne.
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Okonomi

B udgettet for Den Landsdaekkende Akutleegehelikopterordning
baserer sig pa finanslovsbevillingen fra 2013 pa 127 mio. kr. arligt
(201 3-prisniveau). | forbindelse med beslutningen om at udvide ord-
ningen med et fierde helikopterberedskab blev der i finanslovsaftalen
for 2018 afsat yderligere 45 mio. kr. arligt (201 8-prisniveau).

| tabellen nedenfor er budgettet for 2024 angivet.

OVERORDNET FORDELING AF UDGIFTER 2024

Leverandgromkostninger 142 mio. kr.
Vagtdakning, medicin, udstyr, uddannelse, forsikring mv. 38 mio. kr.
Basedrift inkl. anlaegsopgaver, flyoperativ udvikling, IT mv. 15 mio. kr.
Overfgrte midler til 2025 5 mio. kr.
Mindreforbrug tilbagefort til regionerne 5 mio. kr.
lalt* 205 mio. kr.

*heraf 7 mio. kr. overfort fra tidligere budgetar.

DEN LANDSDAKKENDE AKUTLAGEHELIKOPTERORDNING



Organisering

STYREGRUPPE

Den Landsdaekkende Akutleegehelikopterordning drives af en tvaerregional
styregruppe med repraesentanter fra alle fem regioner. Styregruppen traeffer alle
overordnede beslutninger vedrgrende drift og udvikling af helikopterordningen.

Formand

Erik Jylling

Koncerndirektar, Region Hovedstaden
E-mail: erik jylling@regionh.dk

TIf.: 51283945

Region Hovedstaden
Thomas Reimann, vicedirektar
Karen Ngrgaard, faglig leder

Region Midtjylland
Rikke Skou Jensen, vicedirektar
Palle Juelsgaard, lsegefaglig direktar

Region Nordjylland
Peter Larsen, prashospital direkter
Martin Rostgaard-Knudsen, laegefaglig direktar

Region Sjalland
Karina Jensen, praehospital direktar
Brian Lindekilde Hansen, AMK Vagtcentralchef

Region Syddanmark
Helene Vestergaard, afdelingschef

Gitte Jgrgensen, preehospital chef

SEKRETARIAT

Sekretariatet varetager den daglige drift og labende udvikling af Den Lands-
daekkende Akutlaegehelikopterordning. Det er placeret i Prachospitalet, Region
Midtjylland og sikrer koordinering og administration pa tvaers af regionerne.

Olaf Grundtvig Barfoed, administrativ leder
E-mail: olaf.barfoed@ph.rm.dk
TIf: 4020 67 96

Troels Martin Hansen, cheflaege
E-mail: troehans@rm.dk
TIf. 78 41 49 36

Arsrapport 2024
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Bilag 1

Skadesteder pr. kommune

Tabellerne viser &rets 4.244 missioner pa skadesteder i regioner og kommuner.

REGION HOVEDSTADEN

Bornholm Kommune
Egedal Kommune
Frederikssund Kommune
Gribskov Kommune
Halsnzes Kommune
Helsinggr Kommune
Herlev Kommune
Hillerad Kommune
Hgje-Taastrup Kommune
Hersholm Kommune
Kegbenhavns Kommune
Rudersdal Kommune
Ukendt

1 alt

REGION NORDJYLLAND

Bronderslev Kommune
Frederikshavn Kommune
Hjarring Kommune
Jammerbugt Kommune
Laesg Kommune
Mariagerfjord Kommune
Morsg Kommune

Rebild Kommune
Thisted Kommune
Vesthimmerlands Kommune
Aalborg Kommune
Ukendt

lalt

163

17

20

13

12

249

19

141

44

90

108

a1

129

13

206

85

39

25

940
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Assens Kommune
Billund Kommune
Esbjerg Kommune
Fang Kommune
Fredericia Kommune
Faaborg-Midtfyn Kommune
Haderslev Kommune
Kerteminde Kommune
Kolding Kommune
Langeland Kommune
Middelfart Kommune
Nordfyns Kommune
Nyborg Kommune
Odense Kommune
Svendborg Kommune
Senderborg Kommune
Tonder Kommune
Varde Kommune
Vejen Kommune

Vejle Kommune

FAErg Kommune
Aabenraa Kommune
Ukendt

lalt

REGION SYDDANMARK

4

60

148

12

16

67

33

32

131

56

100

36

73

139

115

15

1.071



REGION MIDTJYLLAND

Favrskov Kommune
Hedensted Kommune
Herning Kommune
Holstebro Kommune
Horsens Kommune
Ikast-Brande Kommune
Lemvig Kommune
Norddjurs Kommune
Odder Kommune
Randers Kommune
Ringkabing-Skjern Kommune
Samsg Kommune
Silkeborg Kommune
Skanderborg Kommune
Skive Kommune

Struer Kommune
Syddjurs Kommune
Viborg Kommune
Aarhus Kommune
Ukendt

lalt

10

60

123

52

54

36

47

50

13

25

100

164

27

112

36

21

79

23

24

1.062

REGION SJALLAND

Faxe Kommune

Greve Kommune

Guldborgsund Kommune

Holbzek Kommune
Kalundborg Kommune
Koge Kommune

Lejre Kommune
Lolland Kommune
Naestved Kommune
Odsherred Kommune
Ringsted Kommune
Roskilde Kommune
Slagelse Kommune
Solrgd Kommune
Sorg Kommune
Stevns Kommune
Vordingborg Kommune
Ukendt

lalt

28

24

122

60

95

47

15

129

29

a4

51

44

94

11

24

30

57

18

922
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Bilag 2

Publikationer

12024 er der publiceret 13 artikler hvor Den Landsdaekkende Akutleegehelikopterordning har bidraget.
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