Aktivitet og servicemdlsoverholdelse i Praahospitalet

Praehospitalet er ansvarlig for:

o forlgbet fra 112-opkald eller overdragelse fra praktiserende
laege/vagtlaege eller hospital til patienten er overleveret til
modtagende hospital eller faerdigbehandlet pa stedet

e siddende patienttransporter.

I det fglgende vil Praehospitalets aktivitet og servicemalsoverholdelse?
i 1. halvdr 2021 blive praesenteret.

Regionsradet besluttede p& mgde den 28. april 2021 at udvide
servicemalene for hastegrad A og B til at gaelde for alle A- og B-
kgrsler uanset rekvirent. Denne beslutning er implementeret i denne
rapport i alle servicemals- og responstidsopggrelser, hvorfor disse
ikke kan sammenlignes med tidligere opggrelser.

Responstiderne vil samtidig vaere lzengere end tidligere, da der er
forskel pa responstiderne for kgrsler med hastegrad A og seerligt
hastegrad B rekvireret hhv. via 1-1-2 eller af anden rekvirent (egen
laege, vagtlaege, hospital eller andet). Dette afspejler sig ved, at
andelen af kgrsler fremme inden for det angivne antal minutter er
lavere, nar responstiderne opggres for alle rekvirenter, da
responstiden for kgrsler fra anden rekvirent end 1-1-2 samlet set er
lengere.

P& samme made er beslutningen om sankelse af servicemalet for
hastegrad B ved at andre méltallet, som blev besluttet pa
regionsradsmgde den 23. juni 2021 indarbejdet.

P& made i regionsradet den 28. april 2021 vedtog regionsradet nye
servicemal for hastegrad C og D, og disse implementeres pr. 1.
oktober 2021.

1 praehospitalet er overgdet til nyt datavarehus, men data til servicemals- og
responstidsopggrelserne i denne rapport er hentet fra det gamle datavarehus pa grund
af dataudfordringer. Det betyder, at der kan veere mindre afvigelser i disse opggrelser i
forhold til data, der hentes fremadrettet.

Praehospitalet
Aarhus
Regionshuset

Olof Palmes Allé 34
DK-8200 Aarhus N

Tel. +45 7841 4848
www.regionmidtjylland.dk
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Sundhedsfaglig visitation

Der foretages en sundhedsfaglig visitation af patienter til praehospital
hjaelp. Den sundhedsfaglige visitation skal sikre, at alle patienter far
den rette hjezelp i rette tid.

Den sundhedsfaglige visitation foretages med udgangspunkt i
beslutningsstgttevaerktgjet Dansk Indeks for Akuthjeelp. Hvert opslag
i Dansk Indeks for Akuthjeelp er opdelt i fem hastegrader, og

hastegraden afggr, hvilken praehospital hjselp der gives til patienten: m] dt
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Hastegrad C -
Patientens tilstand vurderes ikke-hastende, men der
er behov for observation og behandling

Aktivitetsudvikling for ambulancekgrsler og kgrsler med
liggende/hvilende sygetransport (hastegrad A til D)

Det fremgar af tabel 1, at antallet af kgrsler er steget i 1. halvar 2021
sammenlignet med 1. halvdr 2020. I 1. halvar 2021 var der 81.188
ambulancekgrsler og kgrsler med liggende/hvilende sygetransport,
mens der i 1. halvdr 2020 var 76.533 kgrsler. Det svarer til en
stigning pa 6,1 %.



Tabel 1 - Antal ambulancekgrsler og kgrsler med liggende/hvilende sygetransporter
(hastegrad A-D) i 1. halvdr 2021 sammenlignet med 1. halvdr 2020

1. halvér 2020 1. halvér 2021 FEndring i %
Hastegrad A 23.675 24.195 2,2 %
Hastegrad B 20.309 21.439 5,6 %
Hastegrad C 11.248 12.028 6,9 %
Hastegrad D 21.301 23.526 10,4 %
Ialt 76.533 81.188 6,1 %

Stigningen i antallet af ambulancekgrsler og kgrsler med m] dt

liggende/hvilende sygetransport skyIc.Ies h_ovedsz.ageligt en stigning i regionmidtjylland
antallet af anmodninger om praehospital hjaelp via 1-1-2 og fra
hospitaler. Stigningen er pa hhv. 5,0 % og 11,4 %.
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Antallet af ambulancekgrsler og kg@rsler med liggende/hvilende
sygetransport har i 1. halvar 2021 vaeret ekstraordinaert hgijt, hvilket
fremgar af figur 1 og 2. Praehospitalet indkgber sdledes fortsat
midlertidige, ekstra praehospitale ressourcer for at imgdekommende
den hgje efterspgrgsel pa praehospital hjeelp.

Figur 1 - Ambulancekgrsler og kersler med liggende/hvilende sygetransport i 1. halvar
2014 - 1. halvdr 2021
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Antallet af kgrsler var lavt i 2019, hvilket bl.a. skyldes samlingen af
Aarhus Universitetshospital i Skejby, som mindskede hospitalets
behov for interhospitale transporter. Som fglge heraf blev der nedlagt
to enheder til liggende/hvilende sygetransport i @stjylland pr. 1. april
20109.



Figur 2 - Ambulancekgrsler og kgrsler med liggende/hvilende sygetransport i 2019,
2020 og 1. halvdr 2021
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* Februar-maned ligger generelt lavere aktivitetsmaessigt pga. antal dage i maneden
og vinterferien.

Praehospitalet har indtil nu vurderet, at aktivitetsstigningen i 2020 og
2021 primaert var midlertidig, da den formodedes at skyldes COVID-
19. Der er dog pa nuvarende tidspunkt tegn pa, at der blandt andet
kan vaere nogle afledte effekter af COVID-19, der giver mere
permanente aktivitetsstigninger.

Preehospitalet arbejder med en raekke aktivitetsbegraensende
indsatser for kgrsler med hastegrad A-D. Der arbejdes bl.a. p3, at
flere patienter kgres med siddende patienttransport frem for liggende
patienttransport, flere patienter afsluttes i hjemmet og en bedre
visitation. Praehospitalet er imidlertid bekymrede for, at disse
initiativer ikke vil kunne bringe aktiviteten tilstraekkeligt ned.
Praehospitalet vurderer sdledes, at dimensioneringen af
ambulanceberedskabet i Region Midtjylland har ndet sin maksimale
kapacitet.

Servicemalsoverholdelse for hastegrad A og B

Region Midtjylland har fglgende servicemal for hastegrad A og B:

e 75 % af kgrslerne med hastegrad A skal veere fremme inden
for 10 minutter

e 92 % af kgrslerne med hastegrad A skal vaere fremme inden
for 15 minutter

e 98 % af kgrslerne med hastegrad A skal veere fremme inden
for 20 minutter

e 55 % af kgrslerne med hastegrad B skal veere fremme inden
for 15 minutter

e 70 % af kgrslerne med hastegrad B skal veere fremme inden
for 20 minutter
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Servicemalene er gaeldende for regionen som helhed.

I Region Midtjylland er der besluttet et primaert og et sekundaert
responstidsmal:

e Primaere responstidsmal: Den tid der gar, fra den tekniske
kgrselsdisponent p& AMK-vagtcentralen modtager opgaven fra
den sundhedsfaglige visitator, til fgrste professionelle
praehospitale enhed (ambulance og akutlaegebil) er fremme pa
et skadested, hos en akut syg eller hos en fgdende.

e Sekundaere responstidsmal: Den tid der gar, fra den tekniske
kgrselsdisponent p& AMK-vagtcentralen modtager opgaven fra
den sundhedsfaglige visitator, til ambulancen er fremme pa et
skadested, hos en akut syg eller hos en fgdende.

I tabel 2 ses servicemalsoverholdelsen for det primaere
responstidsmal for hastegrad A og B i 1. halvar 2021.
Servicemalsoverholdelsen for det sekundaere responstidsmal for
hastegrad A og B kan ses i bilag 3.

Tabel 2 - Servicemalsoverholdelse for responstid for hastegrad A og B rekvireret i 1.
halvar 2021 sammenlignet med 1. halvar 2020 - fgrste professionelle praehospitale
enhed (primaer responstidsmal)

Servicemdl 1. halvar 2020 1. halvar 2021
Andel A under 5 min - 36,2 % 32,3 %
Andel A under 10 min 75 % 78,6 % 75,5 %
Andel A under 15 min 92 % 95,8 % 93,9 %
Andel A under 20 min 98 % 99,1 % 98,2 %
Andel B under 15 min 55 % 50,2 % 44,2 %
Andel B under 20 min 70 % 67,6 % 61,5 %

Gra markering: Der er ikke opndet fuld servicemalsoverholdelse

Det fremgar af ovenstdende tabel, at servicemalene for hastegrad A
var overholdt i 1. halvdr 2021. Servicemalene for hastegrad B var

ikke overholdt.

Den lavere servicemalsoverholdelse skyldes hovedsageligt det hgje
antal kgrsler. Samtidig tager den enkelte kgrsel laengere tid, og dette
tilsammen giver en betydelig gget belastning.

I bilag 2 fremgdr responstiderne fordelt pa& henholdsvis kommune- og
postnummerniveau. I bilag 3 fremgar opggrelse af den
gennemsnitlige responstid for de A- og B-kgrsler, hvor de opstillede
servicemal ikke overholdes.

Servicemalsoverholdelse for hastegrad C og D
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Forretningsudvalget vedtog pé@ mgde den 19. februar 2013
nedenstdende nuvaerende servicemal for hastegrad C og D.

Tabel 3 - Nuvaerende servicemal for hastegrad C og D

Fra hjem eller hospital til e 90 % afleveres senest 15 min. efter

behandling gnsket afleveringstidspunkt

e 99 % afleveres senest 60 min. efter
gnsket afleveringstidspunkt

Fra hospital til modtagelse e 90 % afleveres senest 30 min. efter

af plejepersonale pa bopezel gnsket afleveringstidspunkt

e 99 % afleveres senest 120 min efter
gnsket afleveringstidspunkt

Ikke- hastende hjemkgrsler ¢ 90 % afhentes senest 120 min. efter
gnsket afhentningstidspunkt

e 99 % afhentes senest 200 min efter
gnsket afhentningstidspunkt

Ikke-hastende indlaeggelser e 90 % afhentes senest 120 min. efter
gnsket afhentningstidspunkt

e 99 % afhentes senest 180 min efter
gnsket afhentningstidspunkt

Ikke-hastende interhospital e 90 % afhentes senest 150 min. efter
transport gnsket afhentningstidspunkt
e 99 % afhentes senest 240 min. efter

gnsket afhentningstidspunkt
Servicemalsoverholdelsen opggres som et gennemsnit.

Tabel 4 - Servicemalsoverholdelse for hastegrad C og D i 1. halv8r 2021 sammenlignet
med 1. halvdr 2020

1. halvar 2020 1. halvar 2021
Overholdelse af 90 % -mal 86,9 % 85,6 %
Overholdelse af 99 % -mal 98,0 % 97,5 %

Gra markering: Der er ikke opndet fuld servicemalsoverholdelse

Det fremgar af tabel 4, at servicemalene for hastegrad C og D ikke
var overholdt i 1. halvdr 2021, og at servicemalsoverholdelsen var
lavere i 1. halv@r 2021 end i 1. halvar 2020. Den lavere
servicemalsoverholdelse skyldes hovedsageligt den store stigning i
antallet kgrsler — og saerligt kgrsler med hastegrad C og D. Samtidig
tager disse kgrsler ogsd laengere tid.

Preehospitalet bestraeber sig pa, at alle far den hjeelp, som de har
brug for s hurtigt som muligt med blik for de politisk fastsatte
servicemal. I perioder med travihed kan der imidlertid opsta lsengere
ventetid - og dette gaelder szerligt pd de ikke-hastende kgrsler, da de
akutte kgrsler prioriteres fgrst.
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I bilag 3 fremgar ventetid for kgrsler med hhv. hastegrad C og D
samt opggrelse over den gennemsnitlige ventetid for de C- og D-
kgrsler, hvor de opstillede servicemal ikke var overholdt.

Aktivitetsudvikling og servicemalsoverholdelse for den
siddende patienttransport

Patienter, der ikke kan tage bussen eller toget pd grund af deres
helbred, kan blive kgrt med den siddende patienttransport til
naermeste behandlende hospital.

De skal dog samtidig opfylde én af folgende betingelser:
e Patienten skal vaere pensionist
e Patienten bor mere end 50 km fra hospitalet (korteste vej)
e Patienten har veaeret indlagt pd hospitalet og indkaldes i den
forbindelse til behandling uden indlaeggelse (ambulant
behandling)

Regionsradet har vedtaget fglgende servicemal for den siddende
patienttransport:

e Den siddende patienttransport skal vaere fremme ved
patienten senest 60 minutter efter gnsket
afhentningstidspunkt (95 %)

e Den siddende patienttransport skal for dialysepatienter vaere
fremme senest 30 minutter efter gnsket afhentningstidspunkt
(95 %).

Tabel 5 viser antallet af siddende patienttransporter i 1. halvar 2021
sammenlignet med 1. halvar 2020. Der var i 1. halvar 2021 207.518
kgrsler med siddende patienttransport, mens der i 1. halvar 2020 var
187.165 kgrsler. Pa grund af COVID-19 var store dele af
hospitalernes planlagte behandlinger aflyst i foraret 2020, hvilket er
drsagen til stigningen i antallet af kgrsler med siddende
patienttransport i 1. halvar 2021 sammenlignet med 1. halvar 2020.
Antallet af kgrsler i 1. halvar 2021 var saledes pa nogenlunde samme
niveau som antallet af kgrsler i 1. halvdr 2018 og 1. halvar 2019.

Tabel 5 - Antal siddende patienttransporter i 1. halvar 2021 sammenlignet med 1.
halvar 2020
| 1. halvar 2020 | 1. halvar 2021 | Endring i %

Siddende

A 187.165 207.518 10,9 %
patienttransport

Tabel 6 viser servicemalsoverholdelsen for de siddende
patienttransporter i 2021.
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Det fremgar, at servicemalene ikke var overholdt i 1. halvar 2021.
Det fremgar ligeledes, at servicemalsoverholdelsen var lavere i 1.
halvar 2021 end i 1. halvar 2020, hvilket formodes at skyldes
indfgrelsen af forskellige COVID-tiltag kombineret med et stgrre antal
kgrsler. Midttrafik, der er leverandgr af den siddende
patienttransport, har udvidet antallet af biler til det maksimale inden
for rammerne af den nuvaerende kontrakt.

Tabel 6 - Servicemalsoverholdelse for den siddende patienttransport i 1. halvdr 2021
sammenlignet med 1. halvdr 2020 m]

Mal 1. halvér 1. halvéar . idtivll d
2020 2021 regionmiatjylian
Andel ordinaere kgrsler inden for
. 95 93,4 % 90,3 % )
60 minutter Side 8
Andel dialysekgrsler inden for 30
i 95 95,1 % 92,9 %
minutter

Grd markering: Der er ikke opnaet fuld servicemalsoverholdelse

Responstider for akutlaegebiler

Akutlzegebilerne er supplerende beredskaber til
ambulanceberedskabet. Den fgrste professionelle praehospitale hjalp
pa stedet vil i de fleste tilfselde vaere ambulancen, og
ambulancepersonalet foretager den indledende vurdering og
behandling af patienten, indtil akutlaegebilen ankommer i de tilfaelde,
hvor akutlaegebilen sendes. Der er ikke vedtaget noget servicemal for
responstider for akutlaegebiler.

Der var i 1. halvdr 2021 9.559 akutlaegebilskgrsler, mens der i 1.
halvdr 2020 var 9.717 akutleegebilskgrsler. Det svarer til et fald pa
1,6 %.

Det fremgar af tabel 7 og 8, at akutlaegebilerne i 1. halvar 2021 (i de
handelser med hastegrad A, hvor der er vurderet behov for
laegehjaelp fra akutleegebilen) var fremme i ca. 10 % af haendelserne
inden for 5 minutter, i ca. 42 % af haendelserne inden for 10
minutter, i 63 % af haandelserne inden for 15 minutter og i ca. 82 %
af handelserne inden for 20 minutter.



Tabel 7. Responstidsopggrelse for akutlaegebiler i 1. halvadr 2021, A-kgrsler pr.
beredskab sammenlignet med 1. halvar 2020 (i parentes)

Beredskab Antal Andel med responstid under

haendelser

med valid

responstid
< 5 min < 10 min < 15 min < 20 min
Gre-ALB 334 9,9% 33,2% 53,0% 75,1%
Her-ALB 735 15,2% 40,5% 62,4% 79,3%
Hol-ALB 535 7,5% 41,1% 66,5% 79,4%
Hor-ALB 817 14,6% 43,7% 67,2% 86,4%
Lem-ALB 195 9,7% 29,2% 48,7% 76,9%
Ran-ALB 741 17,0% 52,2% 73,0% 87,0%
Rin- ALB 336 8,3% 21,4% 41,4% 70,2%
Sil-ALB 683 5,6% 37,3% 61,2% 79,5%
Vib-ALB 640 14,7% 36,7% 58,8% 77,0%
Aac-ALB 1.513 4,8% 47,5% 75,7% 88,0%
Total 6.529 10,4% 41,5% 65,2% 82,1%
(6.892) (11,4%) (43,2%) (68,5%) (84,6%)

Tabel 7 viser responstiderne for akutlaegebilskgrsler med hastegrad A
i 1. halvar 2021 opgjort pr. beredskab. Responstiderne pr.
akutlzegebil afspejler den geografi, som bilen er placeret i.
Akutlzegebiler, der daekker et stort geografisk omrade, vil forventeligt
have langere responstider.

Tabel 8 viser responstiderne for akutlaegebilskgrsler med hastegrad A
i 1. halvar 2021 fordelt pa afhentningskommune. Responstiderne for
de enkelte kommuner afspejler det forhold, at akutlzegebilerne er
faste beredskaber, der rykker ud fra én bestemt base. Dette adskiller
sig fra ambulancerne, hvor der opereres med sdkaldte flydende
beredskaber (hvor ambulancerne ikke opererer ud fra en bestemt
base, men fra placeringen af deres seneste opgave, og hvor der
foretages forkantsdisponering).

Tabel 8. Responstidsopggrelse for akutlaegebiler i 1. halvadr 2021, A-kersler fordelt pa
afhentningskommune sammenlignet med 1. halvar 2020 (i parentes)

Afhentnings- Antal Andel med responstid under
kommune haendelser
med valid
responstid
< 5 min < 10 min < 15 min < 20 min
Favrskov 204 0,0% 10,3% 44,6% 80,9%
Hedensted 197 0,5% 10,7% 56,9% 84,3%
Herning 559 19,9% 49,7% 69,4% 81,4%
Holstebro 384 10,4% 52,3% 69,8% 85,4%
Horsens 515 22,5% 63,5% 79,2% 88,7%
Ikast-Brande 201 0,5% 6,0% 45,3% 75,1%
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Lemvig 133 14,3% 42,9% 61,7% 81,2%
Norddjurs 234 13,7% 44,0% 64,1% 82,1%
Odder 81 1,2% 3,7% 21,0% 66,7%
Randers 600 21,2% 63,7% 83,3% 90,0%
Ringkgbing-Skjern 361 7,5% 19,7% 36,8% 64,3%
Silkeborg 519 6,9% 48,7% 72,3% 84,2%
Skanderborg 197 0,5% 4,1% 34,0% 77.,7%
Skive 136 0,0% 2,2% 5,9% 32,4%
Struer 144 0,0% 12,5% 54,2% 73,6%
Syddjurs 202 0,0% 2,0% 22,3% 56,4%
Viborg 508 17,5% 43,9% 67,5% 85,2%
Aarhus 1.336 5,6% 53,7% 81,3% 90,7%
Total 6.529 10,4% 41,5% 65,2% 82,1%
(6.892) (11,4%) | (43,2%) | (68,5%) | (84,6%)

Aktivitetsudvikling for Den Landsdakkende
Akutlaegehelikopterordning

Regionernes akutlaegehelikoptere er ligeledes supplerende
beredskaber til ambulanceberedskabet. Akutleegehelikopterne sendes
til patienter, som har akut behov for specialiseret behandling af leege
i tilfzelde, hvor tiden er knap, og afstanden til hospitalet er lang.

Regionerne har sammen 4 akutlaegehelikoptere med base i Aalborg
(midlertidig placering), Skive, Billund og Ringsted.

Som det fremgar af tabel 9, flgj regionernes akutlaegehelikoptere i 1.
halvar til 2.364 patienter. Det svarer til, at hver akutlaegehelikopter i
gennemsnit flgj ca. 3 ture i dggnet.

Tabel 9. Antal flyvninger i alt og antal flyvninger med skadested i Region Midtjylland i
1. halvdr 2021 sammenlignet med 1. halvar 2020

1. halvar 2020 1. halvar 2021 Andring i %
Flyvninger i alt 2.199 2.364 7,5 %
Flyvninger i Region 646 658 1,9 %
Midtjylland

Det ses, at 658 af akutlaegehelikopternes flyvninger i 1. halvar 2021
var til et skadested i Region Midtjylland, hvor der i 1. halvar 2020 var
646 flyvninger til et skadested i Region Midtjylland. Det svarer til en
stigning pa 1,9 %. Stigningen i flyvninger til et skadested i Region
Midtjylland skyldes hovedsageligt et hgjt antal flyvninger i juni
maned. Generelt set ligger akutlaegehelikopternes aktivitet hgjt i
sommermanederne, hvor borgerne holder ferie og generelt opholder
sig i omrader, som akutlagehelikopterne flyver til, f.eks.
sommerhusomrader med laengere transportvej til hospitalerne og pa
ger.
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