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1 Indledning

Den Preehospitale Virksomhed (DPV) leverer en meget konkret og tydelig velfeerdsopgave pa sund-
hedsomradet, som skaber direkte vaerdi for de nordjyske borgere. DPV omfatter ambulancetjeneste,
gvrige preehospitale enheder (akutlaegebiler, paramedicinerbiler og akutbiler), AMK-vagtcentral med
sundhedsfaglig visitation og rddgivning, planlaegning af praehospitalt beredskab, sundhedsberedskabet
og preehospitale uddannelser. DPV har aktuelt 90 ansatte, heraf 30 sygeplejersker i AMK-vagtcentralen
0g 43 paramedicinere/ambulancebehandler.

Vision
e Vores mal er at redde liv, yde omsorg og skabe tryghed samt at afkorte det
samlede sygdomsforlgb og forbedre helbredsudsigterne for patienterne.

Vi skaber effektive og sammenhaengende patientforlgb uden ungdig ventetid

for borgere og patienter.

Borgerne kan forvente professionel sundhedsfaglig bistand og et praehospitalt
tilbud tilpasset den konkrete situation.

Vi arbejder ud fra kerneveerdierne: kvalitet, ordentlighed og professionalisme.

Hjemtagelse af akutleegebiler, paramedicinerbiler og akutbiler

| 2020 har DPV arbejdet fokuseret med flere forskellige omrader. Et af de centrale og definerende
omrader har veeret hjemtagelsen af gvrige preehospitale enheder (JPE), dvs. akutbiler, paramediciner-
biler og akutleegebiler. Med hjemtagelsen af driften af @PE d. 1. januar 2020 fordobledes DPV i antal
medarbejdere og det har veeret fundamentalt at skabe sikker og stabil drift fra starten. Derudover har
det veeret essentielt at skabe en god velkomst og integration af en ny faggruppe i virksomheden. Dette
har dog veeret udfordret af COVID-19, som har begreenset muligheden for at afholde sociale aktiviteter.
Udover et fortsat fokus pa yderligere integration af paramedicinernes som faggruppe, sa vil der i 2021
stadig veere nysgerrighed og fokus pa at seette paramedicinernes kompetencer i spil i det tveersektori-
elle samarbejde med kommuner og almen praksis.

Forberedelse af hjemtagelse af dele af ambulancetjenesten og overgang til beredskabsmodel

| april 2022 udlgber Region Nordjyllands kontrakt om drift af ambulancetjenesten og liggende/hvilende
patienttransport med Falck A/S. Det betyder, at DPV i 2020 har arbejdet med udbud af ambulancetje-
nesten og liggende/hvilende patienttransport. Resultatet af udbuddet er, at regionen hjemtager driften
af ambulancetjenesten og liggende/hvilende patienttransport i to ud af de fire delaftaler. Konkret betyder
det, at Den Praehospitale Virksomhed skal etablere driftsorganisation og fra april 2022 drive ambulan-
cetjenesten og liggende/hvilende patienttransport i delaftale Aalborg og delaftale Nord. Derudover er
det politisk besluttet, at regionen skifter fra en responstidsmodel til en beredskabsmodel, hvor DPV selv
driver den tekniske disponering af de praehospitale kgretgjer. Overgangen til beredskabsmodellen,
hjemtagelse af den tekniske disponering og ambulancetjenesten og liggende/hvilende patienttransport
vil derfor betyde endnu en udvidelse af virksomheden og fagligheder. Derfor vil der i 2021 veere fokus
pa at opbygge en beredskabsmodel baseret pa databaseret realtidsplanlaegning samt en robust drifts-
organisation for ambulancetjenesten og hvilende/liggende patienttransport. | forlaengelse heraf vil der
fokus pa at skabe en god overgang og velkomst for de tekniske disponenter, ambulancepersonalet og
patienttransportpersonalet pa baggrund af erfaringerne fra hjemtagelse af @PE.
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COVID-19: DPV som steerk sundhedsberedskabsaktar

Generelt — og uventet — har COVID-19 sat sit preeg pa savel driften som arbejdet med initiativerne i
Handleplan 2020. Overordnet har DPV bidraget med at skabe nye lgsninger pa de forskellige og skif-
tende opgaver, som COVID-19 har medfart. Fx har vi i feellesskab med vores samarbejdspartnere bi-
draget med at opbygge testmiljger i telte p4 meget kort tid. | driften har vi oplevet, hvordan vores regi-
onale feelles visitation ogsa har veeret gavnlig i forhold til at fungere som ét samlet indgangspunkt for
almen praksis og vagtleeger ved spgrgsmal omkring COVID-19-retningslinjer ifm. indleeggelse af pati-
enter. Derudover oplevede vi kort efter hjemtagelse af JPE’erne synergieffekterne ved, at vi hurtigt og
fleksibelt kunne seette paramedicinernes kompetencer i spil i forhold til test af immobile borgere, test af
beboere pa institutioner og plejehjem samt test af hjemlgse. Ligeledes fungerede paramedicinerne i en
periode som fremskudt visitation for de praktiserende laeger i forhold til at vurdere, om OBS COVID-19
patienter var indleeggelseskraevende. Dette var en stor succes, idet 8 ud af 10 patienter blev fastholdt
i hjemmet uden efterfglgende indlaeggelse. Endeligt har COVID-19 sat sit preeg pa de administrative
opgaver og driftsunderstgttelsen i DPV, eftersom stgrstedelen af administration har veeret hjemsendt i
en stor del af 2020. Erfaringerne viser, at det er muligt at opretholde produktiviteten og lgse en reekke
administrative opgaver hjemmefra.

COVID-19 som rammevilkar

| relation til Handleplan 2020 har COVID-19 seerligt haft betydning for afvikling af gvelser, fx katastro-
femedicinsk gvelse, der har mattet aflyses, samt revisionen af regionens sundhedsberedskabsplan og
de dertilhgrende delplaner, herunder pandemiplanen. COVID-19 har veeret en langstrakt og omsiggri-
bende beredskabssituation, som ingen aktgrer har veeret forberedte pa i deres respektive plangrundlag.
Pa baggrund af erfaringerne og leeringspunkterne, som er indsamlet i en evaluering af Region Nordjyl-
lands handtering af COVID-19 i de farste maneder med pandemien, skal sundhedsberedskabsplanen
revideres i lgbet af 2021. Overordnet vil COVID-19 som rammevilkar for drift og udviklingsopgaver i
DPV ogsa praege arbejdet i 2021 og vil derfor ogsa have indvirkning pa indholdet i nserveerende hand-
leplan.

®
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2 Handleplan 2021

Gennem de sidste 15-20 ar har det praehospitale omrade udviklet sig fra et naesten ikke-eksisterende,
sundhedsfagligt fagomrade med fokus pa transportopgaven til et anerkendt fagomrade, hvor der
preehospitalt leveres specialiserede, sundhedsfaglige kompetencer ude hos patienten. Denne udvikling
har afggrende betydning for det samlede akutte patientforlgh, da betydningen af transportafstanden til
nzermeste hospital bliver veesentligt mindre, idet behandlingen opstartes allerede pa skadestedet. Den
faglige udvikling sker med afseet i de regionale preehospitale organisationer. DPV bidrager aktivt til
denne faglige udvikling af det praehospitale omrade og det er ambitionen at fortseette denne udvikling,
bl.a. gennem yderligere kvalitetsudvikling af den sundhedsfaglige visitation og preehospitale indsats,
digital transformation og et styrket samarbejde med forskningsenheder.

Handleplan 2021 for DPV beskriver og tydeliggar fokusomrader for 2021. Handleplanen skal ses i re-
lation til Region Nordjyllands strategiske fokusomrader for 2021 samt den mere langsigtede strategi
for DPV, jf. Profil for Den Preehospitale Virksomhed, som indgar som en del af den samlede Profilplan
for Region Nordjylland, hvori visioner og pejlemeerker for udviklingen af regionens hospitaler og det
praehospitale omrade beskrives for de kommende éar.

Formalene med handleplanen er, at:

e Skabe retning og prioritering i DPVs opgaveseet.

¢ Give balance mellem daglig drift og fortsat udvikling af virksomhedens aktiviteter.

¢ Understatte feelles faglig identitet og fagligt feelleseje pa tveers af DPVs opgaveseaet og faglige
kompetencer.

o Sikre sammenhaengskraft mellem DPVs prioriteringer og Region Nordjyllands strategiske fokus-
omrader for 2021.

¢ Introducere nye ansatte til DPVs opgaveomrader og hvordan der konkret arbejdes med at udvikle
omraderne.

Handleplanen vil i 2021 veere omdrejningspunkt for afvikling af ledelsesmgder og personalemgder i
virksomheden. Handleplanens konkrete indsatser vil monitoreres med henblik p& at sikre fremdrift og
lzbende handtere udfordringer forbundet med indsatserne. Handleplanen skal fungere som et fzelles
sprog pa tveers af virksomhedens enheder og fagligheder og som et veerktgj til onboarding af nye an-
satte i DPV.

| Handleplan 2021 er der seks fokusomrader:

e Preehospital udvikling

¢ Sundhedsfaglig visitation

o @Jvrige praehospitale enheder

e Sundhedsberedskab

¢ Digitale og teknologiske tiltag, innovation og forskning
e @vrige indsatsomrader

Pa de falgende sider preesenteres de enkelte fokusomrader. Til de fleste fokusomrader er der koblet
nogle delmal og indikatorer, der skal anvendes til at falge og understette udviklingen med de forskel-
lige fokusomrader. Bagerst i handleplanen kobles de konkrete indsatser og enkelte andre initiativer
med Region Nordjyllands strategiske fokusomrader for 2021.
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3 Fokusomrade: Praehospital udvikling

Udviklingen af det preehospitale omrade gennem forskellige fokuserede indsatser er en kontinuerlig
opgave, der fortsat har stor prioritet for Den Praehospitale Virksomhed i 2021. Udviklingsarbejdet er
karakteriseret ved at have direkte effekter for patienterne og borgerne ligesom det har indflydelse pa
selve opgavehandteringen pa det preehospitale omrade. | 2021 har falgende indsatser seerlig op-
meerksomhed i fokusomradet Preehospital udvikling.

Hjemtagelse af ambulancetjeneste og overgang til
ny leverandar

| februar 2021 besluttede Regionsradet, at fra april 2022 hjemtages driften af ambulancetjenesten og
liggende/hvilende patienttransport for delaftale Aalborg og delaftale Nord. De to resterende delaftaler
skal drives af en ny leverandgr, PreMed. Det betyder, at Den Praehospitale Virksomhed i 2021 skall
opbygge en driftsorganisation til ambulancetjenesten og forberede en betydelig udvidelse af virksom-
heden. Sidelgbende med opbygning af vores driftsorganisation skal der sikres et godt samarbejde
med den nye leverandgr. | hjemtagelsesprocessen og overgangen til en ny leverandgr vil der veere
fokus pa at sikre en robust og driftssikker ambulancetjeneste, sa de nordjyske borgere fortsat oplever
en preehospital indsats, der er karakteriseret af hgj kvalitet og professionalitet.

Konkret vil vi i 2021:

e Opbygge en robust og driftssikker driftsorganisation til den regionale ambulancetjeneste og lig-
gende/hvilende patienttransport, hvor der er synergier mellem ambulancetjenesten og @PE, fx pa
uddannelses- og kvalitetsomradet

e Have en aben dialog med ambulancepersonalet og patienttransportpersonale undervejs i proces-
sen

o Forberede onboarding af operativt personale

¢ Opbygge samarbejde indenfor de forskellige omrader af kontrakten med PreMed

e Forberede DPV pa hjemtagelsen ved at "redesigne” organisation for at bibeholde baerende veer-
dier og viderefgre en steerk organisationskultur, hvor der er en taet kobling mellem de forskellige
dele og fagligheder i organisationen

Delmal og indikatorer

¢ Udvikling af koncept for driftsorganisation, hvori der er skabt synergier til beredskabsmodel og de
gvrige driftsenheder (AMK og DPE)

¢ Lgbende igangseettelse og afslutning af arbejdspakker, der er beskrevet i implementeringsplanen
for hjemtagelse af ambulancetjenesten og liggende/hvilende patienttransport i delaftale Aalborg
og Nord

Overgang til beredskabsmodel

| april 2022 skifter vi fra en responstidsmodel til en beredskabsmodel. For at planlaegge placering og
antallet af preehospitale beredskaber de forskellige steder skal der udarbejdes en datamodel, hvorfra
beredskabet kan planlaegges og tilpasses i realtid. | relation hertil arbejdes der med simuleringsvaerk-
tgjet Optima til at understgtte beslutninger omkring placering og antal af praehospitale beredskaber.

®
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Som en del af overgangen til en beredskabsmodel hjemtages den tekniske disponering af praehospi- @
tale ressourcer. Processen omkring virksomhedsoverdragelse af tekniske disponenter er allerede
igangsat. Fokus vil veere pa at skabe en god og tryg overgang for de tekniske disponenter.

Konkret vil vi i 2021:

e Forberede overgangen til en beredskabsmodel, inkl. udarbejdelse af datamodel

o Etablere en robust driftsmodel, der er testet via simuleringsveerktgjer og gvelser, fogr driftsstart i
april 2022.

e Forberede hjemtagelse af teknisk disponering af preehospitale ressourcer, hvilket indebaerer an-
seettelse af en leder for tekniske disponenter.

e Skabe en god og tryg overgang for tekniske disponenter, fx afholdes der lgbende informationsmga-
der i 2021.

¢ | takt med overgangen til ny beredskabsmodel og implementering af resultat af udbuddet af am-
bulanceberedskabet udarbejdes der i 2021 et nyt og mere fleksibelt veerktgj til maling af patient
og brugertilfredsheden pa det preehospitale omrade.

Delmal og indikatorer
o Effektuering af virksomhedsoverdragelse af tekniske disponenter fra Falck til Region Nordjyl-
land/Den Praehospitale Virksomhed.
o Etablering af formel dialogplatform for virksomhedsoverdragelse af tekniske disponenter.
o Anseettelse af en teknisk leder.
e FEtablering af driftsmodel og datakoncept for realtidsplanlaegning i beredskabsmodel.
o Nyt veerktaj til tilfredshedsmalinger afpreves i 2021.

Laegefaglig understgttelse af DPV

Med udviklingen og udvidelsen af DPV er der et fornyet behov for yderligere laegefaglig understgat-
telse i den daglige drift inden for flere omrader:

e Sundhedsberedskabet.

¢ Sundhedsfaglige visitationer, bade ift. 1-1-2 opkald og regional feelles visitation.

o Korpsleege.

o Delegationer af kompetencer til det operative personale samt den faglige opfglgning herpa.
e Den lsegebaserede daglig drift i AMK og GPE

| 2021 vil vi derfor anseette en leege i DPV, der skal veere teet pa den daglige drift i AMK-vagtcentralen
0og YPE samt i forhold til sundhedsberedskabsarbejdet.

Derudover tilknyttes en praksiskonsulent det praehospitale omrade, som skal understgtte det tvaersek-
torielle samarbejde med almen praksis. Samarbejdsflader og fokusomrader for praksiskonsulenten
afklares i samarbejde med Nord-KAP.

Delmaél og indikatorer
o Anseettelse af leege
o Afklaring af samarbejdsflader og fokusomrader for praksiskonsulent

Nye anbefalinger pa akutomradet

| efterdret 2020 offentliggjorde Sundhedsstyrelsen de nye nationale anbefalinger p& akutomradet.
Flere anbefalinger bergrer arbejdet i DPV og skal implementeres, dog afventes yderligere centrale
meldinger farend arbejdet konkretiseres mere. Dog er der en reekke omrader, som vi allerede pabe-
gynder arbejdet med.
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| 2021 vil vi arbejde med:

e Forberede regional faelles visitation som platform for tvaersektoriel visitation til akutte tilbud.

¢ Koble Psykiatrien pa regional feelles visitation. | starten bliver regional feelles visitation en telefo-
nisk omstilling til Psykiatrien, sa der skabes én samlet indgang til somatiske og psykiatriske akut-
pladser i det nordjyske sygehusvaesen og samtidig bibeholdes den eksisterende kompetence pa
det psykiatriske omrade i visitationen.

o Fortsat arbejde p& at videreudbygge paramedicineruddannelse til en bacheloruddannelse, hvilket
er en naturlig forleengelse af indfgrelsen af statslig autorisation i de preehospitale fag samt den
nyligt opdaterede ambulancebehandleruddannelse.

¢ Nysgerrighed omkring gensidig anvendelse af kompetencer og synergieffekter pa tveers af aktgrer
i vores feelles vagtcentral.

Delmal og indikatorer
o Ny styregruppe for regional feelles visitation udarbejder i 2021 anbefalinger til psykiatriens indlej-
ring i regional feelles visitation samt foranalyse til tveersektoriel, feelles visitation.

Udvikling af frivilligomradet

Den Preaehospitale Virksomhed har ansvaret for tre forskellige frivilligordninger; 1-1-2 Akuthjeelper,
SMS-Hjertestop og Hjertelgbere. Sidstnaevnte blev koblet p& DPV i 2020 og har mangedoblet antallet
af frivillige, sa vi i gjeblikket har ca. 10.000 frivillige. Ambitionen er fortsat at vaere et attraktivt omrade
for engagerede frivillige. Som led i at fastholde og motivere de frivillige, arbejdes der i 2021 pa at
skabe en stgrre interaktion og bergringsflade mellem de frivillige og paramedicinergruppen, fx ved at
afholde &ben-base arrangementer for de frivillige.

For at fortsaette udviklingen af omradet, sa vil vi udarbejde en plan for de kommende ar for frivilligom-
radet, hvor vi blandt andet vil afsgge muligheden for at samarbejde med andre aktgrer pa frivilligom-
radet, fx Aalborg Kommune samt forskere. En vigtig brik i udviklingen af omradet er dataunderstgt-
telse, som kan skabe overblik og identificere tendenser og udviklingspotentialer. Derudover spiller di-
gitalisering ogsa en rolle pa friviligomradet, hvor blandt andet digitalisering af 1-1-2 Akuthjeelper pati-
entjournal fortsat skal understgttes og falges.

Konkret vil vi i 2021:

e Udarbejde en plan for de kommende ar pa frivilligomradet i DPV.

e Samarbejde med kommunale aktgrer, fx ift. af koble kommunale udekgrende sundhedsprofessio-
nelle pa en frivilligordning samt ift. politisk aftale om "Det Gode Zldreliv”, herunder retten til at
sige nej tak til at blive forsggt genoplivet.

o Dataunderstgtte frivilligomradet bedre, sa der fx kan rekrutteres frivillige mere malrettet i omrader,
der mangler frivillige i forhold til antallet af heendelser.

o Evaluere Hjertelgber-ordningen efter 1 ars drift.

¢ Undersgge muligheder for at koble kommunale udekarende sundhedsprofessionelle pa en frivil-
ligordning, s& de ogsa adviseres ved hjertestop.

e Afholde Aben-base arrangementer for de frivillige.

o Afprgvning af virtuelle undervisningssessioner for 1-1-2 Akuthjeelpere.

Delmal og indikatorer
¢ Ved udgangen af 2021 er der 11.500 frivillige p& det praehospitale omrade
e Gennemfarelse af Aben-base arrangementer
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Udarbejdelse af plan for de kommende ar pa frivillighedsomradet, der beskriver retningen for ud- @
vikling, muligheder for kobling til andre aktarer pa friviligomradet, og hvordan omradet kan lgftes
via mere effektiv dataunderstattelse og forskningsaktiviteter.

Opfglgning og monitorering af registreringspraksis og journalfgrelse i 1-1-2 akuthjeelper app.

DPV som datadrevet virksomhed

| flere ar har DPV arbejdet malrettet med at skabe et overblik over de forskellige data, der genereres i
forbindelse med det praehospitale patientforlgb. Konkret har vi arbejdet med at skabe overblik og vi-
sualisere data i Region Nordjyllands Bl-frontend system Qlik, og har indtaget en pionerrolle i regionen
i forhold til at anvende Qlik som understgttelse til kvalitetsudvikling, evalueringer, controlling og aktivi-
tetsovervagning. Samtidig har vi arbejdet med at skabe en stgrre databevidsthed i virksomheden,
bl.a. ved méanedlige tavlemgder for alle medarbejdere og ledelsen i DPV samt anvendelse af virksom-
hedsoverblik over centrale driftsdata pa ledelsesmgderne. Det har medvirket til at understgtte beslut-
ninger med data og lgbende agere pa baggrund af aendringer i driftsdata. Denne udvikling i retning af
en mere datadrevet virksomhed, hvor data udnyttes endnu bedre og i hgjere grad anvendes som be-
slutningsstgtte, vil fortsat veere prioriteret i 2021.

Konkret vil vi i 2021:

Have en generel opmeerksomhed pa fortsat udnyttelse og anvendelse af data.

Fokusere pa at skabe et feelles udgangspunkt i virksomheden for, hvordan vi arbejder database-
ret, herunder hvordan vi tolker data, tendenser osv.

Udarbejde en datamodel, der understgatter, at vi i 2022 skifter fra en responstidsmodel til en be-
redskabsmodel. Datamodellen skal kunne anvendes til realtidsplanleegningen af det praehospitale
beredskab ligesom den ogsa skal kunne anvendes til controlling af ambulanceberedskabet.
Udvikle og afprgve en model for automatiseret journalaudit af de praehospitale journaler for at un-
derstatte kvalitetsarbejdet i DPV.

Anvende data til forecasting og identifikation af fremtidige udviklingstendenser

Udover disse konkrete indsatser, s& er opmaerksomhed pé dataunderstgttelse en implicit del af flere
af indsatserne i Handleplan 2021.
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4 Fokusomrade: Sundhedsfaglig visitation

Sundhedsfaglig visitation af 1-1-2 opkald er en kerneopgave for DPV og der pagar et kontinuerligt ar-
bejdet med at kvalitetssikre og udvikle den sundhedsfaglige visitation, sa vi sikrer kvalitet og ressour-
ceeffektivitet i de sundhedsfaglige ydelser, som der visiteres til. For at udvikle den sundhedsfaglige
visitation anvendes praksisneere udviklingsforlgb, uddannelse, dataunderstattelse og afprgvning af
nye teknologier. En del af indsatserne er viderefart fra sidste ars handleplan, da en del af dem ikke
blev realiseret grundet COVID-19. Fglgende indsatser vil i 2021 have seerlig opmaerksomhed i fokus-
omradet Sundhedsfaglig visitation.

Udvikling af kompetencer for sundhedsfaglige visi-
tatorer

Fortsat udvikling af de sundhedsfaglige visitatorers kompetencer er fundamentalt for kvaliteten i visi-
tationerne. Kompetenceudvikling sker bade i formaliserede uddannelsesforlgb og praksisnsere case-
forlgb, simulationstraening mv. | et samarbejde mellem de fem regioner er der lavet en opdateret,
tveerregional uddannelsesmodel for regionernes sundhedsfaglige visitatorer. Forventeligt uddannes
de farste sundhedsfaglige visitatorer i lgbet af 2021, hvilket dog kan pavirkes af COVID-19 situatio-
nen. Det er planen, at fire sundhedsfaglige visitatorer uddannes arligt. De forskellige indsatsomrader i
kvalitetsarbejdet vil skulle afstemmes med fokus og indhold i forhold til den opdaterede uddannelse.
Eftersom kompetenceudviklingen skal rummes i det daglige driftssetup, hvor der er begreensede mu-
ligheder for at gge antallet af uddannelsesdage, er der fokus pa at udvikle rammer og metoder, der i
hgjere grad sikrer en opgavebaseret kompetenceudvikling i relation til den daglige drift. Derfor arbej-
des der stadig med lydlogsgrupper og andre praksisnaere udviklingsforlgb for de sundhedsfaglige visi-
tatorer, fx professionsudviklende supervision hvor der opseettes individuelle laeringsmal for SFV’erne.

Konkret vil vi i 2021:

¢ Uddanne sundhedsfaglige visitatorer pa den tveerregionale uddannelse.

e Gennemfare professionsudviklende supervision med individuelle leeringsmal.

o Kvalitetsudvikling pa baggrund af data, fx i forhold til monitorering af svingdarspatienter

o Kvalitetsudvikle pa baggrund af evaluering af videolink til 1-1-2 opkald.

o Stadig fokus pa praksisneer kompetenceudvikling, der kan rummes inden for det daglige drifts-
setup i AMK. Her vil anseettelse af en leege bidrage yderligere til dette arbejde.

Delmal og indikatorer

Uddannelse af fire sundhedsfaglige visitatorer.

Gennemfgrelse af mindst to professionsudviklende supervisionsforlgb.

Fortsat fokus pa supervision, coaching og sekundaer traumatisering.

Videolink til 1-1-2-indringer anvendes i stigende grad til opkald om ekstremitetsskader og ulykker.

Regional feelles visitation

Siden maj 2019 har regional faelles visitation veeret i drift. Med den regionale feelles visitation er der
skabt én samlet indgang til akutte og subakutte tilbud pa de nordjyske hospitaler for almen prak-
sis/vagtleeger. Pa baggrund af evalueringen af regional feelles visitation arbejdes der i 2021 videre
med at justere og videreudvikle regional feelles visitation.
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Konkret vil vi i 2021 @

¢ Arbejde videre med justering og videreudvikling regional feelles visitation pa baggrund af anbefa-
lingerne fra evalueringen. DPV vil deltage i sdvel styregruppe som driftsgruppe for regional feelles
visitation.

¢ Fortsat fokus pa at hgjne anvendelse af subakutte tilbud

Delmal og indikatorer
o Ny styregruppe for regional feelles visitation udarbejder i 2021 anbefalinger til psykiatriens indlej-
ring i regional feelles visitation og foranalyse til tvaersektoriel, feelles visitation

SFV’er og paramedicinere: Synergier

Med hjemtagelsen af @PE har der abnet sig nye muligheder for at skabe synergi og gensidig anven-
delse af paramedicinernes og de sundhedsfaglige visitatorers kompetencer. | 2021 vil der veere to ho-
vedspor i forhold til at skabe synergi og gensidig udnyttelse af kompetencer pé tveers af de to fag-
grupper. Det fgrste spor er at anvende paramedicinere som sundhedsfaglige visitatorer. Der er primo
2021 ansat tre paramedicinere, som pa skift kommer til at sidde i AMK-vagtcentralen pa 1-1-2 opkald
som sundhedsfaglige visitatorer. Det betyder, at der fast vil vaere én paramediciner i AMK-vagtcentra-
len. Det andet spor handler om, at paramedicinere skal fungere som fremskudt visitation for de sund-
hedsfaglige visitatorer i de tilfaelde, hvor det er ngdvendigt med yderligere kliniske undersggelser for
at afklare, om der er behov for en ambulance.

Konkret vil vi i 2021:

e Have paramedicinere som sundhedsfaglige visitatorer. De vil stadig kare som paramedicinere i de
perioder, hvor de ikke sidder i AMK-vagtcentralen.

o Afprgve at anvende paramedicinere som fremskudt visitation for de sundhedsfaglige visitatorer i
de tilfeelde, hvor yderligere kliniske undersggelser er ngdvendige for at vurdere behovet for en
ambulance.

Delmaél og indikatorer
e Tre paramedicinere vil pa skift fungere som sundhedsfaglig visitator.
e Primo 2021 vil de sundhedsfaglige visitatorer i relevante tilfeelde sende paramediciner ud til pati-
ent for klinisk vurdering.
e Flere sundhedsfaglige visitationer afsluttes pa skadested via paramedicinere.

Kunstig intelligens til sundhedsfaglig visitation

Omkring arsskiftet til 2021 fik vi implementeret kunstig intelligens i AMK-vagtcentralen som beslut-
ningsstatte til at detektere hjertestop. Forskning har vist, at der kan detekteres flere hjertestop hurti-
gere ved at anvende kunstig intelligens. |1 2021 vil der veere fokus péa at understatte implementering af
kunstig intelligens til hjertestopdetektion, bl.a. gennem et forskningsprojekt med fokus pa organisatori-
ske og ledelsesmaessige implikationer ved implementering af kunstig intelligens. Derudover vil vi
veere nysgerrige pd, om kunstig intelligens kan anvendes p& andre omrader, hvor tid er en kritisk fak-
tor, fx sepsis og stroke.

Delmal og indikatorer

e Undersggelse af, hvordan den professionelle lzering i AMK-vagtcentralen pavirkes af anvendelse
af kunstig intelligens. Dette undersgges gennem et forskningsprojekt i samarbejde med Center for
Organisation, Management og Administration, Aalborg Universitet.
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5 Fokusomrade: Akutleegebiler, paramedi-
cinerbiler og akutbiler

DPV hjemtog driften af akutlaegebiler, paramedicinerbiler og akutbiler (gvrige preehospitale enheder,
dvs. @PE) pr. 1. januar 2020. Fokus har fgrst og fremmest vaeret pa at skabe en sikker drift og drifts-
understattelse. Derudover har der veeret fokus pa at integrere en ny faggruppe i virksomheden og i
samarbejdet med DPVs gvrige samarbejdspartnere, herunder akutmodtagelser og gvrige bered-
skabsaktgrer. Vi er i hgj grad lykkedes med de malsaetninger. Selvom COVID-19 har begraenset den
sociale integration i virksomheden, sa har pandemien ogsa tydeliggjort, hvordan vi qua hjemtagelsen
har kunnet bidrage med hurtige og fleksible lgsninger i forhold til de forskellige udfordringer og nye
opgaver, som pandemien har medfart.

I 2021 vil vi bade have fokus pa at udvide og konsolidere @PE ligesom et prioriteret omrade er at
seette paramedicinernes kompetencer i spil i det tveersektorielle samarbejde med kommuner og al-
men praksis. Derudover vil der veere fokus pa at revitalisere akutleegebilsorganiseringen og styrke
snitfladerne mellem akutleegebilsgruppen og paramedicinerne samt AMK-vagtcentralen.

Falgende indsatser vil i 2021 have seerlig opmaerksomhed i fokusomradet Akutleegebiler, paramedici-
nerbiler og akutbiler.

Udvidelse og konsolidering

@PE udvides til ogsa at omfatte en dagnbemandet paramedicinerbase i Skagen og en akutleegebil i
Thisted. | Thisted skal paramedicinerbilen erstattes af en dggnbemandet akutleegebil.

Samtidig vil der veere fokus pa at udvikle og konsolidere @PE i forhold til organisering, samarbejde
mellem akutbilsleeger og paramedicinere, regional transport organisation for kritiske transporter, efter-
uddannelse, interhospitale transporter samt kvalitet og forskning.

Konkret vil vi i 2021:

o Etablere paramedicinerbase i Skagen med driftsstart pr. 1. februar 2021.

o Etablere akutleegebil i Thisted med driftsstart pr. 1. februar 2021. Med etableringen af en akutlee-
gebil i Thisted sendres vagtplanleegningen for akutlaegebilerne, séledes vagtplanlaegningen fore-
gar centralt.

¢ Implementere feelles vagtplanlaegning for regionens akutleegebiler

o Undersgge muligheden for en regional transport organisation for kritiske transporter, som er be-
mandet med paramedicinere og akutbilslaeger

o Styrke samarbejdet og snitfladerne mellem akutleegebilsgruppen, paramedicinerne og de sund-
hedsfaglige visitatorer.

e Veaere nysgerrige pa, hvordan vi kan udvikle samspillet mellem praksis og forskning

Tveersektorielt samarbejde

Ambitioner og forventninger til synergieffekter pa det tvaersektorielle omrade var allerede tilstede ved
hjemtagelsen af @PE. Politisk er der blandt andet ambitioner om, at paramedicinerne kan fa en rolle i
de kommuner, hvor der er langt til vagtlesegen.

| forbindelse med COVID-19 har vi opnaet konkrete erfaringer med at anvende paramedicinerne til
fremskudt visitation for de praktiserende lseger for at vurdere, om COVID-19 patienter var indlaeggel-
seskraevende. Erfaringer herfra er positive, idet 8 ud 10 borgere blev fastholdt i eget hjem uden
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indleeggelse. Det er bade til gavn for borgerne, der undgar ungdvendige indleeggelser og gener for- @
bundet hermed, og for hospitalerne, hvor ressourcerne kan anvendes pa dem, der har behov for det.

Imidlertid kreever s&dan et tvaersektorielt samarbejde, at der er klarhed og enighed omkring ansvars-

fordeling, roller og opgaver mellem de forskellige aktgrer. Det vil vi arbejde med i 2021 i teet dialog

med kommuner og almen praksis, sa vi kan udvikle et mere formaliseret koncept for, hvordan vi flek-

sibelt kan bruge paramedicinernes kompetencer i det akutte setup pa tvaers af sektorerne. Derudover

vil vi fortseette det konstruktive samarbejde med kommunerne om uddannelse af deres akutsygeple-

jersker i ABCDE. De kommunale akutsygeplejerske undervises af vores paramedicinere og det ska-

ber gode relationer og et faelles sprog i forhold til vurdering af den akutte patient.

Konkret vil vi i 2021:

e Udarbejde et konkret koncept for, hvordan paramedicinernes kompetencer kan seettes i spil i det
tveersektorielle samarbejde. Fx i forhold til tilsyn i eget hjem pa lzegedelegation, 1V-service til insti-
tutioner og ift. palliation. Dette ggres i teet dialog med kommuner og almen praksis.

¢ Konceptet skal ogsé indeholde, hvordan paramedicinerne kan seettes i spil i de kommuner, hvor
borgerne har langt til vagtleegen. Dette geelder for Skagen-basen, Farsg-basen og Brovst-basen.

o Akutleegen i Thisted skal anvendes som udgangspunkt for at eksperimentere med, hvordan akut-
leegebilerne kan spille ind i det tveersektorielle samarbejde med almen praksis/vagtleeger og kom-
muner.

¢ Nysgerrighed pa, om Center for Praehospital og Akutforskning kan tilknyttes nogle af de tvaersek-
torielle initiativer med henblik p& at dokumentere effekter ved anvendelse af paramedicinere eller
akutleegebil i det tveersektorielle samarbejde.

o Afsgge muligheder for akut somatisk hjeelp og somatisk tilsyn til psykiatriske institutioner.

¢ Fortsat uddanne kommunale sygeplejersker i ABCDE i det omfang, som COVID-19 tillader.

¢ Implementere aftale om udkald til preehospitale opgaver med laegerne pa Laesg.

Delmal og indikatorer

o Konceptbeskrivelse vedr. paramedicineres virke i tvaersektorielt setup afleveret til Akut- og Prak-
sisudvalget medio 2021.

o Konkrete initiativer omkring paramedicinerbiler i Frederikshavn, Jammerbugt og Vesthimmerland
kommuner inden udgangen af 2021.

¢ Inden udgangen af 2021: Akutleegebil Thisted etableres som laboratorium for hvordan akutleege-
biler kan spille ind i det tveersektorielle samarbejde med kommuner og almen praksis/vagtleeger.

o Afholdte undervisningsforlgb for kommunale akutsygeplejersker

¢ Implementering af aftale med praktiserende leeger pa Laesg, inkl. registrering i preehospital pati-
entjournal mv.
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6 Fokusomrade: Sundhedsberedskab

| 2020 har COVID-19 pandemien testet regionens sundhedsberedskabssetup. COVID-19 pandemien
har veeret farste gang i nyere tid, hvor Danmark er ramt af en langvarig, kompleks pandemisk situa-
tion, der har grebet ind i alle dele af samfundslivet og i seerdeleshed i sundhedsveaesenet. P& bag-
grund af den fgrste periode med COVID er der gjort en masse erfaringer med vores sundhedsbered-
skabsplan og de dertilhgrende delplaner, herunder ogsa pandemiplanen. Seerligt har COVID-19 pan-
demien synliggjort i sdvel hele regionen som nationalt, hvor vigtigt det er med et velfungerende og
agilt sundhedsberedskab. Erfaringerne og leeringspunkterne fra de fgrste maneder med COVID-19 er
samlet op gennem en fzelles, regional evaluering, som ogsa er suppleret med lokale processer i DPV.
Fx viser evalueringen, at der har veeret enorm omstillingsparathed og samarbejdsevne i regionen,
hvilket har muliggjort handtering af de udfordringer og problemstillinger, som COVID-19 har medfart.
DPV har vist sig som en steerk beredskabsaktgr, der hurtigt og fleksibelt har bidraget til at finde feelles
lgsninger i samarbejde med de lokale og nationale beredskabsaktgrer. | 2021 kommer en stor del af
sundhedsberedskabsarbejdet til at centrere sig omkring revision af regionens sundhedsberedskabs-
plan og de dertilhgrende delplaner, hvori erfaringerne og leeringspunkterne fra COVID-19 skal inte-
greres. Dette arbejde indebaerer et teet samarbejde og koordination med regionens hospitaler og cen-
trale administrative afdelinger. Derudover skal sundhedsberedskabsorganisationen opdateres, s der
sikres en robust organisering, der skaber koordination pa tveers af de forskellige involverede aktgrer
0g pa tveers af organisatoriske niveauer.

Sterre gvelser, hvor beredskabsaktgrer far afpravet kompetencer og samarbejde i praksis, fylder nor-
malt meget i sundhedsberedskabsarbejdet. Imidlertid er disse stgrre gvelser aflyst i 2021 grundet
COVID-19. Dette giver mulighed for at arbejde med andre aspekter af uddannelse indenfor sund-
hedsberedskabsomradet. Derfor vil vi i 2021 have fokus pa, at hele laegebilsgruppen er klaedt godt pa
til indsatslederrollen.

Konkret vil vi i 2021:

¢ Revidere sundhedsberedskabsplanen og de dertilhgrende delplaner, herunder pandemiplanen,
med henblik pa politisk godkendelse medio 2021. Den reviderede sundhedsberedskabsplan vil
indeholde erfaringer og leeringspunkter fra COVID-19.

e Opdatere sundhedsberedskabsorganisationen for at sikre en robust organisering, der understgtter
tveergdende koordination mellem aktgrer og organisatoriske niveauer.

¢ Implementere og ensarte det psykosociale beredskab i samarbejde med kommunerne.

e Fokusere pa at klaede hele lzegebilsgruppen, inkl. de nyansatte lsegebilslaeger i Thisted, pa til ind-
satslederrollen via uddannelse.

®
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7 Digitale og teknologiske tiltag, innova-
tion og forskning

Gennem det seneste arti har Region Nordjylland veeret forlgber pa det preehospitale omrade i forhold
til afpragvning af nye indsatser, uanset om det har handlet om ny teknologi eller tilleegskompetencer til
preehospitalt personale. Rollen som forlgber har stadig hgj prioritet i DPV og derfor vil vi fortsat veere
nysgerrige pa at afprgve nye indsatser og styrke vores platform for innovation, bl.a. gennem vores
deltagelse i Sundhedsinnovationsplatformen i Region Nordjylland, hvor der allerede er bygget bro til
markedet og en reekke leverandgrer. Samtidig er der en teet kobling mellem innovation og forskning
0g i 2021 vil vi arbejde pa at styrke samarbejdet med Center for Praehospital og Akutforskning og an-
dre relevante forskningsmiljger.

Digitale og teknologiske tiltag

DPV er kendetegnet ved en digital og teknologisk nysgerrighed, hvorfor der afpragves forskellige typer
af digitale og teknologiske tiltag, der kan have gavn for borgere og opgavelgsningen. Nysgerrigheden
pa digitale og teknologiske tiltag har vi brugt til at dagsordenseette en feelles digitaliseringsdagsorden
pa tveers af de preehospitale direktioner i de fem regioner. Denne platform vil vi udvikle i 2021, bl.a.
gennem en feelles konference om digitalisering pa det praehospitale omrade.

I 2020 har vi afsluttet, implementeret og evalueret de forskellige tiltag, der var blevet sat i gang lige-
som nye projekter er igangsat. Det arbejde farer vi videre i 2021, hvor vi konkret vil have fokus pa:

¢ Anvendelse af droner til hurtigt at distribuere AED-hjertestartere. DPV indgar i et internationalt
projekt med bl.a. EverDrone, forskningsenheden i Region Hovedstaden og Nordjyllands Bered-
skab. Forventet opstart foraret 2021.

¢ Afpravning af, hvordan billeddokumentation og videodokumentation kan anvendes som en del af
den samlede dokumentation i PPJ.

o Automatisering af arbejdsgange, hvor en robot automatisk kopierer tekst mellem de forskellige
systemer, der anvendes til regional feelles visitation

¢ Videreudvikling af videostreaming fra ambulancer og gvrige preehospitale enheder. Der imple-
menteres en videolgsning, hvor det via mobile devices (smartphones og iPads) bliver muligt at
streame mellem kgretgjerne eller mellem kgretgjerne og vagtcentralen/hospitalsafdelingerne. Vi-
deo i ambulancer har allerede vaeret en lgsning, hvor et fastmonteret kamera har kunnet filme pa-
tienten, sa personale pa neurologisk eller barneafdelingen har kunnet se med i ambulancen. Nu
bliver lgsningen mere fleksibel og det bliver ogsa muligt at streame mellem karetgjerne.

o Afdaekke andre udviklingsspor i forhold til anvendelse af video, fx streaming fra et bodykamera,
videolgsning til akutafdelingerne (fx ved trafikulykker).

e Tilpasning af videolink til 1-1-2 indringer pa baggrund af evaluering

o Afholdelse af feelles konference med de andre regioner omkring digitalisering pa det praehospitale
omrade.

Innovation og forskning

Innovation er en integreret del af tilgangen til opgavelgsningen i DPV og er integreret i flere fokusom-
rader. Fremadrettet kommer innovation til ogsé at have en mere formaliseret struktur, eftersom der
indgar et innovationsspor i de nye kontrakter, der er indgaet med PreMed som falge af
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ambulanceudbuddet. Derudover indgar DPV i regionens Sundhedsinnovationsplatform, hvor der er @
bygget bro til markedet og en reekke leverandgrer og andre aktarer.

Der er en taet kobling mellem innovation og forskning og DPV vil i de kommende &r arbejde pa at
blive mere forskningsaktive. Dette indebaerer blandt andet en teettere kobling mellem DPV og Center
for Preehospital- og Akutforskning (CPER). P& nuveerende tidspunkt er der et velfungerende samar-
bejde mellem DPV og CPER, szerligt pa datasiden hvor der er opbygget en steerk, feelles kapacitet.
De praehospitale data og muligheden for dataunderstgttelse fra DPV anses som en af de absolutte
styrker i forskningssamarbejdet, som ogsa mere generelt kan bruges til at gare det preehospitale om-
rade attraktivt fra et forskningsmaessigt perspektiv. Arbejdet med at lave en langsigtet plan for at gagre
DPV mere forskningsaktive og understatte det preehospitale forskningsomrade er prioriteret i 2021.

Konkret vil vi i 2021:

o Skabe en teettere kobling mellem CPER og DPV ved at lave en governancestruktur for forsknings-
samarbejdet ligesom der ogsa arbejdes pa at skabe flere uformelle samarbejds- og interaktions-
flader.

e Arbejde pa at flytte den kliniske forankring af professoratet i prechospital- og akutforskning fra
AAUH til DPV.

o Udarbejde en ny samarbejdsaftale med Det Sundhedsvidenskabelige Fakultet, Aalborg Universi-
tet, i forbindelse med flytning af professoratet.

e Forskningsresultater skal overseettes til praksis.

¢ Rekruttering af forskningsarsstuderende.

o Afprgvning af forskningssamarbejde med SAMF i form af et projekt omkring kunstig intelligens i
AMK-vagtcentralen.

e Konsolidering af preehospitale data i EMS patientforlgbsdatabase med henblik pd understattelse
af bedre inddata til RKKP Praehospitalsdatabase.
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8 @vrige fokusomrader

Udover de skitserede fokusomréder er der to indsatsomrader, som omhandler DPV mere generelt
som organisation, hvoraf det farste er arbejdet med en grgn omstilling og det andet handler om eks-
tern formidling og kommunikation omkring DPV.

Klimahandlingsplan

| 2020 udarbejdede vi en klimahandlingsplan for at arbejde malrettet med at blive en grennere og
mere baeredygtig arbejdsplads. | klimahandlingsplanen er skitseret forskellige initiativer, der skal im-
plementeres. Initiativerne relaterer sig bade til daglig drift i AMK-vagtcentralen, @PE og administratio-
nen. Som et af initiativerne er der indkgbt en 100% elbil, der anvendes som udrykningskgretgij til lee-
gerne pa Laesg, nar de kaldes ud til preehospitale opgaver.

Ekstern formidling og kommunikation

Kommunikation og branding af DPV vil veere et opmaerksomhedspunkt i 2021. Vi skal arbejde malret-
tet med at formidle og kommunikere omkring vores forskellige projekter og tiltag, s borgerne, samar-
bejdspartnere og andre interesserede aktgrer ogsa kan fglge med i de forskellige tiltag, som vi arbej-
der med. Derfor vil vi ogsd kommunikere péa forskellige platforme, bade via sociale medier og mere
malrettede kanaler som fagblade.

1 2021 vil vi:

o Styrke samarbejdet med regionens presseenhed. Konkret vil en journalist fra regionens Presse-
enhed sidde p& Hjulmagervej en gang om ugen/hver 14. dag.

o Kommunikere hyppigere i vores Facebook-gruppe. Dette organiseres via vores tilknyttede kom-
munikationskonsulent.

o Generelt fokus pa formidling og kommunikation pa forskellige platforme, fx sociale medier, aviser,
fagblade, TV mv.

Et godt og udviklende arbejdsmiljg

DPV skal stadig vaere en arbejdsplads, der er kendetegnet ved et godt og udviklende arbejdsmiljg, sa
vi fortsat er en attraktiv arbejdsplads. Med afsaet i Trivsel 2021 vil der i regi af MED-udvalg veere et
staerkt fokus pa& den gode arbejdsplads og tilfredse medarbejdere. Vaerktgjerne er stadigveek synlig
ledelse, supervision, coaching, dialog og respekt for sekundaer traumatisering.

Konkret vil vi i 2021:

e Have fokus pa integration af paramedicinergruppen i DPV fagligt og socialt. Saerligt de sociale
spor har COVID-19 gjort vanskeligt at arbejde med i 2020.

e Begyndende onboarding af de tekniske disponenter, der senest i april 2022 virksomhedsoverdra-
ges fra Falck til Region Nordjylland som faglge af overgangen til beredskabsmodellen

e Fokus pa arbejdsmiljgmaessige konsekvenser ved digitalisering af arbejdspladsen.

e Veere nysgerrige pa konsekvenser, muligheder og barrierer forbundet med hjemmearbejde, som i
store dele af 2020 og forventeligt i dele af 2021 fortsat vil pavirke administrationen i DPV.

Delmal og indikatorer
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Indsatser og handleplaner med afseet i Trivsel 2021. @
Fortsat fokus pa supervision, coaching og sekundaer traumatisering

Etablering af dialogplatform for virksomhedsoverdragelse af de tekniske disponenter.

Etablering af dialogplatform for kommende ambulancepersonale og patienttransport-personale.
Etablering af sociale fora til integration af paramedicinergruppe i DPV — herunder etablering af
Personaleforening.

Undersggelse af, hvordan arbejdet i AMK-vagtcentralen pavirkes af anvendelse af kunstig intelli-
gens. Dette undersgges gennem et forskningsprojekt i samarbejde med Center for Organisation,
Management og Administration, Aalborg Universitet.
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9 Kobling til regionale fokusomrader

Handleplan 2021 for DPV relaterer sig til Region Nordjyllands strategiske fokusomrader for 2021 og
den overordnede vision om, at patienter og borgere skal opleve veerdi i mgdet med Region Nordjyl-
land. DPV leverer en meget konkret og tydelig velfaerdsopgave p& sundhedsomradet, som skaber di-
rekte veerdi for de nordjyske borgere. Vores arbejde tager udgangspunkt i borgerne og patienternes
behov i relation til det akutte omrade og fokusomraderne i Handleplan 2021 er med til at sikre, at bor-

gerne altid far praehospitale ydelser af hgj kvalitet.

Konkret arbejder Region Nordjylland i 2021 med en raekke overskrifter, der tilsammen favner de stra-
tegiske fokusomrader for 2021.

Verdi for

nordjyske patienter

og borgere

2% bid til bargeren

{9@ ﬂ“‘r rette indsats

DPV arbejder bade i helheden og detaljen indenfor de fokusomrader, der seerligt vedrarer sundheds-
omradet. | det falgende kobles DPVs aktiviteter til fokusomraderne. En stor del af indsatserne er naevnt
i neerveerende handleplan, mens en raekke indsatser leveres via daglig drift.

Respekt for patientens tid

Patienterne skal opleve effektive og sammenhaengende forlgb uden ungdig ventetid. Der skal veere
respekt for patientens tid i form af hurtig udredning, korte ventetider og mulighed for digital adgang til

sundhedsvaesenet.

I DPV har vi fokus pa at skabe mere effektive og sammenhaengende patientforlgb, hvor vi har fokus pa
tidsoplevelsen af patientforlgbet. Tidsoplevelsen handler bdde om, at man modtager den rigtige hjeelp,
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at de rigtige kompetencer udlgses i den konkrete situation og man transporteres akut eller planlagt til
det rigtige hospital til tiden ligesom tidsoplevelsen ogsé handler om, at patientens tid ikke spildes med
ungdvendige indleeggelser pa hospitalet. Effektiv visitation og kompetencer ude ved patienten kan over-
fladiggere en akut indlaeggelse, afslutte patienten i eget hjem eller sikre overdragelse til andet subakut
tilbud eller senere opfalgning.

Konkret arbejder vi med dette regionale fokusomrade ved:

e Fortsat fokus pa effektiv sundhedsfaglig visitation af 1-1-2-opkald gennem yderligere kvalitetsud-
vikling og videreuddannelse af de sundhedsfaglige visitatorer.

e Fortsat videreudvikling og optimering af videolink til 1-1-2-indringer mhp. optimering af sundheds-
faglig visitation.

e Synergi og gensidig anvendelse af paramedicineres og sundhedsfaglige visitatorers kompetencer:
Primo 2021 vil tre paramedicinere indga i vagtrul pa AMK vagtcentral og varetage sundhedsfaglig
visitation af 1-1-2-opkald.

e Forberedelse af overgangen til beredskabsmodel samt hjemtagelse af dele af ambulancetjenesten
og overgang til ny leverander (april 2022), der sikrer, at nordjyderne opnar tryghed (responstider
og professionel ambulancetjeneste) uagtet hvor i regionen, de bor.

o Fortsat sikre nem adgang for de praktiserende leeger til den regionale feelles visitation af akutte
henvendelser i regionen. Hermed sikres patienterne en hurtig og effektiv visitation til rette akutte
eller subakutte tilbud.

e Udvikling og justering af regional feelles visitation af alle akutte henvendelser fra praktiserende lee-
ger/vagtleeger i regionen med udgangspunkt i evaluering af regional feelles visitation samt Sund-
hedsstyrelsens anbefalinger omkring den akutte indsats.

Sammenhaeng og naerhed

Borgerne i Nordjylland skal have naere og sammenhaengende sundhedstilbud. Som udadvendt hospital
- og sammen med kommuner og egen leege - tager vi ansvar for, at de nordjyske borgere oplever forlgb,
der haenger sammen, og som finder sted i naermiljget, nar det er muligt og sundhedsfagligt forsvarligt.

DPV bidrager med at skabe sammenhangende sundhedstilbud pa to hovedomrader. Det farste om-
rade er at skabe sammenhaeng mellem den preehospitale indsats og det videre patientforlab p& hos-
pitalet. Det andet omrade er at skabe neere og sammenhaengende sundhedstilbud ved at saette vores
ressourcer og kompetencer i spil i det tvaersektorielle samarbejde med kommuner og almen praksis.
Dette gaelder bade i forhold til akutte indleeggelser via regional feelles visitation, hvor der er et velfun-
gerende samarbejde mellem de praktiserende leeger og de sundhedsfaglige visitatorer i DPV, og det
geelder i forhold til at styrke de akutte tilbud i borgernes naeromrader ved at inddrage paramediciner-
nes kompetencer.

Konkret arbejder vi med dette regionale fokusomrade ved:

o Med afsaet Budget 2021 forfglges de praehospitale synergier relateret til det naere sundhedsvee-
sen. Afseettet er Paramedicinerbilerne i Brovst, Farsg, Hobro, Frederikshavn og Skagen, der er i
beredskab dggnet rundt aret rundt til akut sygdom og tilskadekomst. Sigtet er, via fleksibel udnyt-
telse af ressourcer og kompetencer, at skabe et mere fintmasket akuttiloud pa tveers af sektorer,
bedre patientforlgb og feerre uhensigtsmaessige indlseggelser via regionens akutmodtagelser.

¢ Med afsaet i nationale anbefalinger for akutomradet afdeekkes muligheder og potentialer ved at
udvide regional feelles visitation til en tveersektoriel, feelles visitation, der ogsd rummer kommunale
akuttilbud og Psykiatriens akutte tilbud.

¢ Undervisning af kommunale akutsygeplejersker i ABCDE.

o Aftale med praktiserende leeger pa Laesg omkring udkald til preehospitale opgaver pa Leesg.

®
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Pa patientens praemisser

Borgerne skal have et sundhedsvaesen, hvor patienter og pargrende bliver inddraget i patientforlgbet
og i udviklingen af selve sundhedsveesnet. Og hvor vi arbejder for at gge lighed.

| kontakten med borgere og patienter arbejder DPV ud fra kerneveerdierne om kvalitet, ordentlighed
og professionalisme. Den sundhedsfaglige visitation i 1-1-2 opkald beror i hgj grad pa, at der hurtigt
bliver etableret en god kontakt med indringeren, sa problemstillingen hurtigt kan afdaekkes. For at un-
derstgtte dette har vi implementeret videolink, sa der kan etableres en videosamtale med indringeren,
nar der er behov herfor. Evaluering af dette tiltag viser, at indringerne er enormt tilfredse med denne
lgsning, da det skaber tryghed og bedre muligheder for at hjaelpe den syge/tilskadekomne. | 2021 vil
vi fortsat arbejde pa at skabe trygge patientforlgb og en hgj patienttilfredshed. Samtidig er det vigtigt,
at patienten mgdes professionelt af ambulancepersonalet, paramedicinerne og akutleegerne. Derfor
vil vi ogsa serge for at sikre dette i overgangsperioden, hvor regionen delvist hjemtager driften af am-
bulancetjenesten og den liggende/hvilende patienttransport samt overgar til en ny ambulanceleveran-
dar.

Konkret arbejder vi med dette regionale fokusomrade ved:

e Videolink til 1-1-2-indringer er evalueret ultimo 2020. Der konstateres stor tilfredshed og tryghed
hos de borgere, der har haft mulighed for at benytte lgsningen. | 2021 justeres og videreudvikles
videolink til 1-1-2 indringer pa baggrund af evaluering.

e Med godt 10.000 frivillige fordelt p& 1-1-2-akuthjeelpere, SMS-hjertestop og Hjertelgber har rig-
tigt mange nordjyder aktivt valgt at seette deres frivillighed i spil og sikre, at sandsynligheden for,
at en medborger treeder til ved hjertestop, er stgt stigende.

e | 2021 vil DPV seette paramedicinergruppen i spil ift. gget interaktion og netvaerksdannelse mel-
lem fagprofessionelle og frivillige med udgangspunkt i paramedicinerbilernes baser.

e 2021 bliver aret, hvor der laves en flerarsplan for udviklingen af frivillig konceptet pa det
preehospitale omréde. Omradet skal udvikles yderligere med afsaet i data og forskningsaktivite-
ter ligesom synergier til andre frivilliginitiativer skal afdeekkes.

e Resultaterne fra den 2020-tilfredshedsundersggelsen pa det praehospitale omrade viser, at pati-
enterne i hgj grad er tilfredse med deres kontakt med DPV og de sundhedsydelser, som de har
modtaget. | takt med overgangen til ny beredskabsmodel og implementering af resultat af ud-
buddet af ambulanceberedskabet udarbejdes der i 2021 et nyt og mere fleksibelt vaerktgj til ma-
ling af patient og brugertilfredsheden pa det praehospitale omrade.

Sikkerhed og kvalitet for patienten

Patienterne skal opleve sikker behandling af hgj, professionel kvalitet og uden ungdvendige risici.

Patientsikkerhed og kvalitet er nggleomrader for DPV, som vi bade arbejder med i det daglige og via
mere fokuserede indsatser. | 2021 vil vi konkret arbejde med sikkerhed og kvalitet via falgende ind-
satser:

o Staerkt fokus pé sikkerhed og kvalitet, nar Regionen delvist hjemtager driften af ambulancetjene-
sten og nar vi overgar til en ny ambulanceleverander.

¢ Implementering af ny app til 1-1-2-akuthjeelperne, hvorved deres sundhedsfaglige handlinger regi-
streres og dokumenteres direkte i e-journal.

e Primo 2021 formaliseres udkald af praktiserende leeger til preehospitale opgaver pa Leesg. Via
samarbejdsaftale med Regionsklinik Leesg. Aftalen indebaerer den praktiserende leeges kliniske
vurdering, handlinger og medicinering dokumenteres direkte i Preehospital Patientjournal pa lige
fod med alle andre praehospitale ydelser i det konkrete patientforlgb.
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o Fortsat fokus pa praehospitale spor i nationalt kvalitetsarbejde. DPV var dybt involveret i LKT:
Apopleksi og vil i 2021 indga i arbejdet vedr. LKT:KOL. Savel apopleksi som KOL (lungesygdom
generelt) er sygdomme, der meget ofte involverer og udlgser en praehospital ydelse

o |Ift. sdvel forskning som kvalitetsarbejde er det prechospitale omrade afhaengig af steerke, valide
data. Et fokusomrade for 2021 bliver derfor konsolidering af preehospitale data i EMS patientfor-
lzbsdatabase med henblik p& understgttelse af bedre inddata til RKKP Preehospitalsdatabase.

e Kvaliteten i de enkelte preehospitale ydelser er afggrende. Derfor falges kvaliteten pa individni-
veau teet hos savel leverandar som i DPVs egen driftsorganisation. Dette via datamonitorering og
teet kobling til efter- og vedligeholdelsesuddannelse.

En arbejdsplads ITOP

De rigtige opgaver i de rigtige haender pa det rigtige tidspunkt. Dygtige mennesker skal have lyst til at
komme ombord i Region Nordjylland. Og de skal sikres de rette rammer for deres arbejde.

o DPV fik et meget flot resultat i Trivsel 2018. Det forpligtiger. Med afseaet i Trivsel 2021 vil der i regi
af MED-udvalg fortsat veere et staerkt fokus pa den gode arbejdsplads og tilfredse medarbejdere.
Veerktgjerne er stadigvaek synlig ledelse, supervision, coaching, dialog og respekt for sekundaer
traumatisering.

e 12021 vil der veere fortsat fokus pa integration af paramedicinergruppen i DPV fagligt og socialt.
Seerligt de sociale spor har COVID-19 gjort vanskeligt at arbejde med i 2020.

e Begyndende onboarding af de tekniske disponenter, der senest i april 2022 virksomhedsoverdra-
ges fra Falck til Region Nordjylland som fglge af overgangen til beredskabsmodellen

e 12021 vil der veere fokus pa arbejdsmiljgmaessige konsekvenser ved digitalisering af arbejdsplad-
sen.

e Et seerligt fokusomréde vil ogsa veere konsekvenser, muligheder og barrierer forbundet med
hjemmearbejde, som i store dele af 2020 og forventeligt i dele af 2021 fortsat vil pavirke admini-
strationen i DPV.

En ren og gren region

Region Nordjylland skal veere Danmarks gragnneste region. Nordjyderne skal opleve, at de bor i en
region, der tager klima og miljg alvorligt. Lokale klimahandlingsplaner, baeredygtige transportlgsnin-
ger, fossilfri energiforsyning, beskyttelse af vandlghb, sger og kystvande samt undervisning i baeredyg-
tighed pa vores uddannelser. Vi vil vaere en region med et grgnt tankesaet!

DPV har i 2021 fokus pa at implementere tiltagene fra vores klimahandlingsplan. Konkret arbejder vi
med fglgende tiltag:

¢ Klimahandlingsplanen deekker over en raekke saerskilte initiativer inden for energiforbrug, trans-
port og affaldshandtering. Hertil kommer et generelt fokus pa baeredygtig adfeerd og rutiner.

e Primo 2021 foreligger resultatet af udbuddet af ambulanceberedskabet. Uanset udfald og fremti-
dige driftsscenarier er der i forbindelse med udbuddet sikret et seerligt fokus pa beeredygtighed i et
fremadrettet driftssetup. Eksempelvis ift. afdeekning af mulighederne for ikke fossile drivmidler i de
preehospitale karetgjer pa savel kort- som mellemlang sigt.

e | trdd med Region Nordjyllands klimasamarbejdsaftale med Regeringen indferer DPV primo 2021
som en del af ny formaliseret aftale om 1-1-2-udkald af almen praksis pa& Leesa en 100 % el-dre-
vet udrykningskeretgj pa Leesg.

®
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