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Styrket akuttmedisinsk tilbud i Nord-Norge -

Ikke svekket

Luftambulansetjenesten utgjgr en viktig del av den akuttmedisinske kjeden i Norge i dag. Spesielt i gris-
grendte strgk representerer den en trygghet for befolkningen. Reorganiseringen av tjenesten vil gi et styrket

tilbud til den nordlige landsdelen.

I en kommentarartikkel i Tidsskriftet nr.
18/2016 hevder Torvind Nasheim og med-
arbeidere at Helse Nord bygger ned ambu-
lansehelikoptertjenesten i Nord-Norge (1).
Det hevdes at valget av helikoptertype i den
nye ambulansehelikopterkontrakten fra
2018 svekker beredskapen til befolkningen
i landsdelen, bade i dagliglivets akuttmedi-
sinske situasjoner og ved ulykker. Vi mener
konklusjonen halter pa flere punkter.
Luftambulansetjenestens fly og helikop-
tre driftes i dag av tre flyselskaper: Luft-
transport FW, Lufttransport RW og Norsk
Luftambulanse. Driftskontraktene tildeles
gjennom offentlig anskaffelse og anbud.
Anbudet for ambulansefly fra 2019 skal
utlyses i lapet av 2016, mens anbudet for
ambulansehelikoptertjenesten fra 2018
nylig er antatt. Luftambulansetjenesten
i Nord-Norge med sine seks ambulansefly,
tre ambulansehelikoptre og to rednings-
helikoptre er en sveert viktig ressurs for den
akuttmedisinske beredskapen i landsdelen.
Men artikkelforfatterne, med all sin erfa-
ring, velger & se helt bort fra resten av luft-
ambulansetjenesten i sin argumentasjon og
retter kun oppmerksomheten mot helikop-
tersterrelsen ved to av landsdelens baser.

Spesialoppdrag
Fra 2018 skal den mellomstore typen ambu-
lansehelikopter, Airbus H145, som i dag
brukes pa Evenes, settes inn ogsa i Brenn-
gysund. Nasheim og medarbeideres bekym-
ring og pastand er at H145-helikopteret er
for lite og ikke kan utfere en rekke spesial-
oppdrag pa samme mate som de store ambu-
lansehelikoptrene Agusta Westland 139
(AW139) i Brenneysund og Tromsg. De er
ogsa bekymret over at det mellomstore heli-
kopteret skal vaere reservehelikopter for det
store i Tromsg flere uker i aret.

Spesialoppdragene det vises til er sok og
redning i sneskred og fjell der det er behov
for & ha med fjellklatrere, redning ved druk-
ningsulykker og forlis der det er behov for
a ta med dykkere, trafikkulykker der det
er behov for brannmenn med klippeutstyr,
kuvesetransporter der det ofte trengs spe-
sialsykepleier og barnelege om bord og
sdkalte ECMO-transporter (ekstrakorporal
membranoksygenering), der pasienten
holdes i live av en forenklet hjerte-lunge-
maskin.

Helikoptrene (H145) som skal settes
inn i Brenneysund og fortsette pd Evenes-
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basen, flyr noe saktere enn det store AW 139-
helikopteret, men er fortsatt et raskt helikop-
ter. Etter var mening kan det lose alle de
nevnte spesialoppdragene. Forskjellen ligger
i at disse helikoptrene ma justere pa vekt og
hvilket utstyr man tar med til oppdragene.

«H145-helikopteret
er et avverdens mest
brukte ambulanse-
helikoptre»

A ha store ambulansehelikoptre som kan lgse
sine oppdrag uten & matte tilpasse vekt og
utstyr som tas med til hvert enkelt oppdrag,
er uvanlig i Norge og i Europa. Selv red-
ningshelikoptre ma noen ganger justere vek-
ten og utstyrspakken for de flyr.

H145-helikopteret er et av verdens mest
brukte ambulansehelikoptre, med plass til
behandling av to barepasienter samtidig.
Det kan fly tur-retur Tromsg-Hammerfest
(211 km) med fem personer og 160 kg
utstyr om bord uten a etterfylle drivstoff.

I Norge er det Oslo universitetssykehus
og luftambulansebasene pa Gardermoen og
Lorenskog som har lengst og mest erfaring
med & fly pasienter under ECMO-behand-
ling (2, 3), ifelge data fra Luftambulanse-
tienestens database LABAS fra 2015. Fra
Lorenskog ble forste pasient under ECMO-
behandling flayet med helikopter i 2008.
Der flyr man i dag forleperen til H145-
helikopteret, og det medisinske miljoet er
meget tilfreds med & fa det nye H145-heli-
kopteret i 2018 (personlig meddelelse Hans
Julius Heimdal, medisinsk leder ved Loren-
skog-basen og avdelingsoverlege ved Oslo
universitetssykehus). Fra basen ble det ogsa
floyet 47 kuveseoppdrag 1 2015 (4).

Alle de 13 helikoptrene til luftambulanse-
tjenesten flyr i dag sek-og-rednings-oppdrag.
Flest slike oppdrag flys det fra Tromsg,
Evenes, Alesund, Bergen, Al og Dombis.
Det er verdt & merke seg at ved tre av disse
basene brukes det aller minste helikopteret
i tjenesten (EC135). Basen i Brenneysund,
som 1 dag har det store AW 139-helikopteret,
er av basene med minst sek-og-redning
i Norge.

Nye redningshelikoptre
Redningshelikoptrene i Bode og Banak
inngér som del av ambulansehelikoptertje-
nesten i Nord-Norge. Over halvparten av
alle oppdrag fra disse basene er ambulanse-
flyginger (5). Mellom 2018 og 2020 far de
nye helikoptre med storre fart, lengre rekke-
vidde og mye storre kabin. De nye heli-
koptrene kan fly fra Tromse til Island uten
ekstra drivstoff. Helikopterets mulighet for
avising gjer at det kan fly i vaerforhold som
verken SeaKing eller dagens ambulanse-
helikoptre kan takle. Dette blir en unik
medisinsk plattform og en fantastisk red-
ningsressurs som styrker luftambulansetje-
nesten i nord.

Styrket beredskap

De vanligste grunnene til at vdre baser gér av
beredskap og ikke kan fly, er uventede feil
og tekniske hendelser og at mannskapet har
brukt opp sin flytid mens de er pa vakt (6)).
I den nye kontrakten fra sommeren 2018
dobles antallet reservehelikoptre fra to til
fire. Ett av disse skal plasseres pa Evenes
eller i Bronneysund for raskt & kunne settes
i drift ved feil pa et annet helikopter. I dag
star det ingen reservehelikoptre parat i nord.
Den nye, robuste ordningen gjor tjenesten
mer palitelig. Reservehelikoptrene kan ogsa
settes inn ved store hendelser og som ekstra
beredskap. Dette representerer en akuttmedi-
sinsk ressurs og ekstra sikkerhet man ikke
har i Nord-Norge na.

I dag er det ingen bakvaktordning for
ambulansehelikoptrene. Far man ikke tak
i nytt mannskap som kan overta ved syk-
dom og oppbrukt flytid, blir helikoptrene
stdende pa bakken. Fra 2018 far Nord-
Norge en egen helikopterbesetning pa bak-
vakt. Losningen gir bedre tilgjengelighet
og mer pélitelig beredskap.

Beredskapen i Helse Nord ble ogsé vesent-
lig styrket ved etableringen av luftambulanse-
basen pa Evenes i 2015. Den har avlastet
Tromse-basen betraktelig, slik at de kan fly
mer i Finnmark, og er samtidig en styrking
av beredskapen i hele landsdelen (7).

@konomi og prioritering

Neasheim og medarbeidere reagerer pé at
ett flyselskap, Norsk Luftambulanse, alene
skal fly luftambulansetjenestens 13 heli-
koptre. Det ville ha kostet de regionale
helseforetakene minst 36 millioner kroner
mer i arlige utgifter & la to selskap dele pa
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oppdraget (7), og det er uetisk & bruke disse
pengene pé annet enn pasientbehandling.

A velge AW139-helikopteret i Brennay-
sund og pa Evenes med ett reservehelikop-
ter av samme type, ville ha kostet opp mot
150 millioner kroner over kontraktens
varighet pa seks ar. AW139-helikopteret
har sterre kapasitet og kan fly noe raskere
enn H145-helikopteret. Men Helse Nord
RHF far bedre beredskap og sterre akutt-
medisinsk gevinst ved & bruke pengene
pa reservehelikoptre og bakvakt som kan
holde ambulansehelikoptrene i luften ved
tekniske feil og sykdom.

Den nye ambulansehelikopterkontrakten
er allerede et skonomisk kjempeloft og
kommer arlig til & koste de regionale helse-
foretakene 100 millioner kroner mer enn
kostnadene ved dagens kontrakt. I den nye
kontrakten kjopes det inn 15 helt nye heli-
koptre med svart haye krav til bade sikker-
het, ytelse og medisinsk innredning. Sam-
men med innfasing av nye redningsheli-
koptre, som er en luftambulanseressurs
i nord, styrkes beredskapen og det akutt-
medisinske tilbudet til befolkningen i lands-
delen fra 2018.

Geir Tollali
geir.tollali@helse-nord.no
@yvind Juell
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lansetjenesten ANS. Han har bakgrunn fra
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