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Punkt 1: Besog hos Responce pa ambulancestationen i Kolding

17/722

Sagsfremstilling

Praehospitaludvalgsmedet den 8. maj 2017 atholdes pa ambulancestationen i Kolding, Caspar Miillersgade 2-4, 6000
Kolding.

KI. 14 — 15 holder Praehospitaludvalget mgde med Responce, hvor der er generel orientering og dreftelse.

Fra Responce deltager:

Adm. direktor Michael Serensen
Ambulancechef Lars Thykjer Pedersen
Fellestillidsreprasentant Stefan Fyhn
Tillidsrepraesentant Kolding Arne Kjergaard

Kl. 15 — 17 er der ordinzrt udvalgsmede i medelokale pa ambulancestationen.
Indstilling
Til orientering.

Beslutning i Prahospitaludvalget den 08-05-2017

Ambulancechef Lars Thykjer Pedersen, fzllestillidsreprasentant Stefan Fyhn og tillidsrepraesentant Arne Kjaergaard
orienterede om status for Responces ambulancedrift, herunder bl.a. om rekrutteringssituation, ny overenskomst for
reddere, samarbejde med Ambulance Syd, uddannelse, arbejdsmiljeforhold i ambulancen med videre.

Peder Hvejsel deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 2: Projekt med forstehjelpere til udkald ved hjertestop

17/722
Resumé

Der er et fortsat potentiale for at forbedre overlevelsesmulighederne ved hjertestop.

Der stilles forslag om at etablere en ny form for forstehjeelperordning, hvor frivillige forstehjelpere udkaldes til hjertestop
i de dele af regionen, hvor der ikke allerede er etableret akuthjaelperordninger.

Sagsfremstilling

I Danmark er der gennem de seneste 10 ar sket en forbedring i overlevelsesmulighederne ved hjertestop. Dette er sket
blandt andet ved tidlig iveerksattelse af hjertemassage for ambulanceankomst, og ved at der i et gget antal tilfaelde hurtigt
er ibrugtaget hjertestarter. Der er sket en stigning 1 30 dages overlevelsen efter hjertestop fra 4 % i1 2001 til 13 % 12014.
Antallet af personer der overlever hjertestop er steget fra 146 personer i 2002 til 515 personer i 2014.

Trods de flotte resultater i Danmark med hensyn til at forbedre overlevelsesmulighederne ved hjertestop, er der imidlertid
stadig et stort udviklingspotentiale. Hvor 24 % i dag overlever et hjertestop i det offentlige rum, sé er det kun 8 % der
overlever et hjertestop i eget hjem.

Regionen har i samarbejde med Dansk Folkehjaelp formuleret et projekt ”Danmark redder liv”, hvor nye frivillige
forstehjeelpere bredt i regionen kan tilmelde sig en ordning og blive udkaldt til hjertestopstilfelde (medicinske hjertestop
og enkelte andre livstruende medicinske tilstande).

Formalet med projektet er at bidrage til eget overlevelse efter hjertestop.

Alle som inden for de seneste to ar har taget eller tager et forstehjelperkursus pa niveau med Dansk
Forstehjeelpsradskursus “medborgerforstehjelp”, kan tilmelde sig ordningen. Sundhedspersonale med forstehjelpskunnen
vil ligeledes kunne tilmelde sig ordningen. Undtaget herfor vil vaere omrader, hvor der allerede er etableret
akuthjelperordninger. Disse omrader fremgér af bilag 1: oversigtskort over eksisterende akuthjelperordninger.

Regionens nuverende ca. 500 akuthjelpere-/nedbehandlere i eksisterende akuthjelperordninger vil ogsa kunne tilmelde
sig ordningen, saledes at de kan blive kaldt ud som ferstehjelpere, eksempelvis i omrader, hvor de opholder sig under
ferie eller mens de er pa arbejde (f.eks. en akuthjelper fra Langeland der arbejder i Svendborg)

Interessen for deltagelse er vanskelig at estimere. Et forsigtigt bud er, at der kan rekrutteres minimum 1.600
forstehjelpere i projektperioden (20 méaneder).

Der arbejdes pé at formulere et forskningsprojekt i forbindelse med forstehjelpsprojektet.
Projektet afvikles over 20 maneder og forventes opstartet i 2. halvar 2017.

Regionens udgift i projektperioden vil samlet vaere 1.055.000 kr., herudover finansierer Dansk Folkehjaelp bl.a. en
projektmedarbejder i projektets forste § maneder.

Det anbefales, at Region Syddanmark indgar i projektet og at udgifterne i projektperioden i 351.000 kr. i 2017 og 704.000
kr. 2018-19 finansieres af praehospitalkontoen. Projektet evalueres inden udleb af projektperioden med henblik pa at
vurdere eventuel fortsattelse og finansiering.

Der er vedhaftet projektbeskrivelse med oversigt over gkonomi for projektet “Danmark redder liv”.
Indstilling

Det indstilles, at Prachospitaludvalget indstiller til Regionsradet:

At deltagelse i projekt "Danmark redder liv”’ godkendes

At udgifterne 351.000 kr. 1 2017 og 704.000 kr. 2018-19 atholdes af prachospitalkontoen

At projektet evalueres i 2019
At det preehospitale udvalg lebende folger projektets opstart og implementering

Beslutning i Prahospitaludvalget den 08-05-2017



Indstilling tiltradt, med folgende tilfajelse til 4. at”: herunder at udvalget forelaegges en status angdende forskningsdelen i
projektet efter sommerferien.

Peder Hvejsel deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Oversigtskort over eksisterende akuthjelperordninger

Projekt "Danmark redder liv"



Punkt 3: Tiltag til styrkelse af eksisterende akuthjzelperordninger

17/722
Resumé

Der kan peges pa forskellige tiltag, der kan styrke kvaliteten af regionens eksisterende akuthjelperordninger. Tiltagene
omhandler finansiering af uddannelse og udstyr til frivillige akuthjalpere.

Sagsfremstilling

Det vurderes, at Region Syddanmark er godt deekket ind af frivillige akuthjelperordninger i de omréder, hvor det tager
leengst tid for regionens egne praehospitale enheder at komme frem. Der er kun enkelte omréder uden supplerende
ordninger, hvor borgerresponstiderne er forholdsvis hgje, eller hvor der er en relativ hgj andel af kersler over 15 minutter.

Akuthjelperordningerne udkaldes ved alle ambulance A-udkald (liv og/eller farlighed truede tilfelde). Heraf er der ved
en mindre del af udkaldene tale om hjertestop.

Ved hjertestopstilfeelde er hjelp indenfor f4 minutter afgerende, og hjertelungeredning samt brug af hjertestarter kan
udfores af langt de fleste — enten efter gennemfort forstehjaelperkursus eller via hjelp i telefonen fra de sundhedsfaglige
visitatorer pé vagtcentralen. Derfor vil en fortsat udbredelse af nye former for frivillige forstehjelpere til hjertestop have
veerdi ogsa i alle gvrige dele af regionen. Forslag hertil fremlaegges som en sarskilt sag.

Efter onske fra regionens praehospitale udvalg folger her forslag til tiltag, der kan bidrage til at styrke kvaliteten i
regionens eksisterende akuthjaelpeordninger.

Ved bl.a. at finansiere uddannelse og udstyr til de frivillige akuthjelpere vurderes det, at kvaliteten kan styrkes og
ensrettes. De samlede forslag er beskrevet i vedhaeftede bilag og gengivet kort nedenfor:

Uddannelse:

¢ Uddannelse i de fem ordninger, der ikke modtager driftsstette i dag,

Arlig udgift ca. 100.000 kr.

¢ Genoplivningskursus for nye akuthjelpere i alle ordninger,
Arlig udgift ca. 60.000 kr.

Udstyr og medicin:

¢ Basisudstyr til de fem ordninger, der ikke fér driftsstette i dag,

Arlig udgift ca. 140.000 kr.

¢ Ny medicin grundet nye medicinske kompetencer til alle ordninger,

Arlig udgift ca. 150.000 kr.

¢ Supplerende udstyrsstette til eksisterende ordninger.
Arlig udgift ca. 100.000 kr.

Nye akuthjaelperordninger:

¢ Ramme til nye akuthjelperordninger



Arlig udgift ca.150.000kr.

Samlet set er der saledes forslag om at omréadet kan styrkes med tiltag svarende til en &rlig ramme pa 0,7 mio. kr. De
enkelte forslag kan udvalges enkeltvis og er ikke indbyrdes athengige

Der er fem akuthjelperordninger som regionen ikke giver driftsstette til i dag: Vamdrup, Sommersted, Fjelstrup, Felsted
og Are. Nogle af ordningerne er viderefort fra amterne ogsa i omrader, hvor responstiderne ikke er de laengste. Dette er
den primare begrundelse for at ordningerne indtil nu ikke har modtaget regional driftsstette. I ovenstaende forslag indgar,
at der fremover gives gkonomisk stette fra regionen ogsa til disse fem ordninger med henblik pé ensartet uddannelse og
udstyr. Men @ndringen kan ogsa teenkes at medvirke til en gget interesse for etablering af nye akuthjelperordninger, som
med nuvarende praksis for etablering af ordninger i omrader med forholdsvis lange responstider og med en fremtidig
ramme pa 150.000ker. til nye akuthjelperordninger ikke vil kunne imedekommes.

Ovenstaende tiltag har veret droftet og er formuleret efter dialog med repraesentanter fra regionens akuthjelperordninger.

Et yderligere tiltag som omhandler indkeb af forstehjeelpsdukker til regelmaessig ovelse af hjertelungeredning er ogsa
blevet efterspurgt. Disse forstehjelpsdukker til en ansldet verdi af maksimalt 0,2 mio.kr. anskaffes i indevarende ar
indenfor eksisterende gkonomiske rammer.

Prachospitaludvalget kan overveje at lade styrkelse af eksisterende akuthjalperordninger indgd som emne i regionsradets
budgetovervejelser for budget 2018.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Prahospitaludvalget den 08-05-2017

Praechospitaludvalget indstiller til regionsradet, at styrkelse af eksisterende akuthjelperordninger indgar som emner i
regionsradets budgetovervejelser for budget 2018.

Peder Hvejsel deltog ikke i sagens behandling

Bilag

Notat Tiltag til styrkelse af eksisterende akuthjaelperordninger.pdf



Punkt 4: Ny sundhedsberedskabsplan i hering

17/722

Resumé

Opleg til Region Syddanmarks nye sundhedsberedskabsplan foreslas sendt i hering.

Sagsfremstilling

Den 28. januar 2013 godkendte regionsradet den geeldende sundhedsberedskabsplan for Region Syddanmark.
Kommuner og region skal én gang i hver valgperiode udarbejde en sundhedsberedskabsplan og koordinere

sundhedsberedskabsplanerne med hinanden og andre samarbejdspartnere jevnfor Bekendtgerelse om planlegning af
sundhedsberedskabet nr. 871 af 28.juni 2016.

Som orienteret om pa prahospitaludvalgsmedet den 12. september 2016, sa har Det Administrative Kontaktforum (DAK)
den 21. april 2016 godkendt kommissorium for styregruppe til koordination af sundhedsberedskabsplanlegningsarbejdet i
regionen mellem kommunerne, praksissektoren, beredskabet og embedslagerne. Ligesom i sidste valgperiode.

Det er vigtigt, at kommunernes og regionens sundhedsberedskabsplaner er i overensstemmelse med hinanden med hensyn
til ledelse, kommunikation og rollefordeling, s& kan ydes en effektiv og koordineret indsats ved
sundhedsberedskabshandelser sdsom epidemier, store ulykker og naturkatastrofer.

Sundhedsberedskabsplanen indgér i en kombineret beredskabsplan, sundhedsberedskabs- og prahospital plan for Region
Syddanmark.

Formaélet med planen er, at regionen kan handtere ekstraordinere haendelser med mange syge og tilskadekomne, samt at
regionen i videst mulig omfang kan opretholde sin drift under forskellige former for forsyningssvigt.

Der er i den udarbejdede sundhedsberedskabsplan tale om mindre @ndringer i forhold til den eksisterende
sundhedsberedskabsplan.

Det foreslés, at Praehospitaludvalget sender sundhedsberedskabsplanen i hering i maj 2017, hvorefter Preehospitaludvalget
behandler haringssvar og endeligt opleg til Sundhedsberedskabsplan i august 2017. Planen er herefter, at
sundhedsberedskabsplanen kan fremlaegges til endelig godkendelse i september 2017.

Der er vedheftet oversigt over haringsparter og heringsbrev. Heringsudgaven af beredskabsplan-sundhedsberedskabs- og
preehospitalplan er ligeledes vedhaftet.

Indstilling

Til orientering.
Beslutning i Prahospitaludvalget den 08-05-2017

Praehospitaludvalget sender forslag til sundhedsberedskabsplan i hering i forhold til heringslisten. Sygehusene tilfgjes pa
listen over heringsparter.

Peder Hvejsel deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Heringsparter
Heringsbrev
Praehospital plan RegSyd Heringmajl7.doc

Beredskabsplan RegSyd Heringmaj17.pdf



Punkt 5: Henvendelse fra Are Kommune om ambulanceberedskab

17/722
Sagsfremstilling

ZAre kommune har sendt brev til Region Syddanmark om ambulanceberedskab pé Zre.
Are Kommune er bekymret for hdndteringen af situationen med to samtidige hendelser.
Brevet fra Are Kommune er vedheftet i bilag.

Indstilling

Til dreftelse.

Beslutning i Praehospitaludvalget den 08-05-2017

Droftedes, herunder konstateredes det bl.a., at de nuvarende tiltag med praktiserende leeger og akuthjalperordning
fungerer tilfredsstillende.

Formanden fremsender svarbrev til £Aro Kommune

Peder Hvejsel deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Brev fra Areg Kommune om ambulanceberedskab



Punkt 6: Status pa responstider 1. kvartal 2017

16/2872
Resumé

Overholdelse af responstidsmalene i Region Syddanmark vurderes pa baggrund af de opndede responstider i perioden 1.
januar til 31. marts 2017.

Sagsfremstilling

Realiserede responstider i 1. kvartal 2017

Regionsridet har fastsat et serviceniveau for ambulanceberedskabet via responstidsmél. Dette mél opgeres for
ambulancekersler med udrykning i lgbet af kalenderaret (A-kersler). Responstid er tiden, fra disponenten rekvirerer et
karetgj, til hjeelpen er fremme.

Responstidsmdl i Region Syddanmark

Omride Responstidsmal (i minutter)
Fyn 7,9
Sydvestjylland 8,6
Senderjylland 9.8
Trekantsomradet 7.9

Realiserede gennemsnitlige responstider i 1. kvartal 2017

Omrade IRealiserede responstider (i minutter)
Fyn 7,8
Sydvestjylland 8,3
Senderjylland 9,2
Trekantsomradet 7,1
Region Syddanmark 3,0

Som det ses ovenfor, ligger de gennemsnitlige responstider pa delomrade niveau alle under servicemalene nér det gaelder
1. kvartal 2017.

Responstider beregnes som beskrevet for ambulanceberedskabet. Men den prahospitale indsats i Region Syddanmark
bestar ogsa af akutbiler og akutlagebiler. Inddrages disse i beregning af responstid, fas felgende realiserede responstider

for ferste bil pa stedet:

Realiserede gennemsnitlige responstider for forste vogn pa stedet i 1. kvartal 2017

Omrade IRealiserede responstider (i minutter)
Fyn 7,7
Sydvestjylland 7,8
Senderjylland 38,3
Trekantsomradet 7,0




Region Syddanmark 7,7

Nér responstiderne for forste vogn pa stedet sammenlignes med responstiderne for ambulanceberedskaberne, er det veerd
at bemerke, at dette betyder en noget kortere responstid specielt i Senderjylland og Sydvestjylland.

Gennemsnitlig responstid 1. kvartal 2017
1. kvartal 2017

Ambulance Borgerrespons

Andel med  Andel med Andel Andel

Antal  Respons- responstider responstider Respons- med — ~~ med
tid tid responstid responstid
(minutter) gjiii':tser ?r:,iiijtgr (minutter) over 15 over 20
minutter minutter

Fyn 4778 7.8 5.7% 1.2% 7.7 5.4% 1.0%
Assens 488 8.9 6.6% 1.2% 8.8 6.4% 1.2%
Faaborg-Midtfyn 474 9.9 12.7% 3.0% 9.9 12.8% 3.2%
Kerteminde 259 9.3 11.2% 2.3% 9.2 10.8% 1.9%
Langeland 168 11.4 29.8% 13.1% 9.6 22.0% 7.7%
Nordfyns 331 9.5 11.8% 1.8% 9.5 11.5% 1.8%
Nyborg 335 8.3 11.9% 0.9% 8.3 11.9% 0.9%
Odense 2082 64 0.4% 0.0% 6.4 0.4% 0.0%
Svendborg 604 7.2 2.2% 7.1 1.8%

Aro 37 7.9 5.4% 2.7% 7.9 5.4% 2.7%
Sydvestjylland 2389 83 9.6% 1.5% 7.8 6.4% 0.6%
Billund 284 9.4 10.6% 0.7% 9.4 10.6% 0.7%
Esbjerg 1.152 6.8 3.0% 0.2% 6.7 2.4% 0.1%
Fang 26 6.4 11.5% 7.7% 6.4 11.5% 7.7%
Varde 505 9.9 17.0% 3.4% 8.6 10.9% 1.0%
Vejen 422 10.0 18.2% 2.8% 8.6 9.0% 1.2%
Senderjylland 2463 9.2 12.1% 3.0% 8.3 6.9% 1.8%

Aabenraa 647 8.5 6.2% 0.5% 8.4 5.9% 0.5%



Haderslev 571 8.4 8.2% 1.1% 8.2 6.7% 0.9%

Senderborg 828 10.7 21.5% 6.5% 8.2 7.2% 3.1%
Tender 417 8.4 8.2% 2.9% 8.4 8.2% 2.6%
Trekantsomradet 2.876 7.1 3.7% 0.5% 7.0 3.5% 0.4%
Fredericia 615 6.0 2.3% 0.2% 6.0 2.3% 0.2%
Kolding 845 6.8 2.8% 0.4% 6.7 2.7% 0.2%
Middelfart 362 7.6 1.7% 0.8% 7.6 1.7% 0.8%
Vejle 1.054 7.8 5.8% 0.8% 7.8 5.6% 0.6%
Region

Syddanmark 12.506 8.0 7.3% 1.5% 7.7 5.5% 1.0%

I ovenstaende tabel findes ligeledes andel af responstider over 15 min. og 20 min. opgjort pA kommuneniveau pr. kvartal.

Sagen foreleegges regionsradet til orientering.
Indstilling

Til orientering.
Beslutning i Prahospitaludvalget den 08-05-2017

Til orientering.

Peder Hvejsel deltog ikke i sagens behandling.



Punkt 7: Status pa ambulancer - manedsopgerelser

15/39075
Sagsfremstilling
Region Syddanmark er i forhold til den prachospitale indsats delt op i fire delomréder, svarende til akutsygehusenes

optageomrade. Responce kerer i Trekantsomriddet og Ambulance Syd kerer pa Fyn, i Sydvestjylland og Senderjylland.

Regionsridet har fastsat serviceniveau for akutte ambulancekersler i Region Syddanmark, samt for liggende
sygetransport. Monitorering og afrapportering overholdes af disse servicemal giver et billede af kvaliteten og servicen af
den ydelse, der gives til borgerne.

Der vil pa medet blive fremlagt opgerelse over de manedlige gennemsnitlige responstider pd delomrddeniveau, hvor der
ogsa sattes fokus pa andelen af kersler, der har en responstid over 15 min.

Ud over ambulancer har regionen indsat akutlaegebiler, akutbiler og akutlaegehelikopter. Indflydelsen af disse pa
responstiderne vises i opgerelsen over 1. vogn pa stedet.

Den manedlige opgerelse over den gennemsnitlige responstid og 1. vogn pa stedet vil blive sammenlignet med samme
méned éret for.

Her ud over vises den manedlige gennemsnitlige athentnings- og afsatnings tider for liggende sygetransporter.
Indstilling

Til orientering.
Beslutning i Praehospitaludvalget den 08-05-2017

Orienteredes og dreftedes, herunder bl.a. opmarksomhed i forhold til servicetider for liggende sygetransporter (D-
kersler), endvidere opfordring til eget fokus pa nedetid pa beredskaberne pa Fyn.

Oplaeg vedlaegges.

Peder Hvejsel deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Ambulance Status Maj 2017.pdf



Punkt 8: Medeplan

17/100

Sagsfremstilling

Der er planlagt medekalender for resten af 2017:

Mandag den 12. juni 2017, kl. 15.00 — 17.00

Mandag den 14. august 2017, kl. 15.00 — 17.00

Mandag den 4. september 2017, kl. 15.00 — 17.00

Mandag den 2. oktober 2017, kl. 15.00 — 17.00, regionshuset
Mandag den 6. november 2017, kl. 15.00 — 17.00

Mandag den 4. december 2017, kl. 15.00 — 17.00

Magderne er koordineret med regionsradseder, forretningsudvalgsmeder og andre udvalgsmeder.
Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Praehospitaludvalget den 08-05-2017

Til orientering.
Mgdet den 14. august 2017 gnskes atholdt pA AMK- vagtcentralen i Odense.

Peder Hvejsel deltog ikke i sagens behandling.
Bilag

Madeplan praehospitaludvalget 2017.docx



Punkt 9: Eventuelt

17/100
Beslutning i Prahospitaludvalget den 08-05-2017

Poul Seekmose orienterede om henvendelse til administrationen angdende mulighed for debriefing af akuthjelpere samt
spergsmal angdende sygedagpenge, hvis en akuthjelper kommer til skade.

Formanden orienterede om invitation til Abent Hus pa ambulancestation pa ZAre den 19. maj 2017.

- Administrationen giver en tilbagemelding om, at formentlig kun et enkelt udvalgsmedlem kan deltage i arrangementet,
men der vil arbejdes pa, at udvalget aftholder et ordinert made pa Are.

Peder Hvejsel deltog ikke i sagens behandling.
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