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Sammanfattning

Schweiz har haft en ledande roll i att inféra dronare som transportmedel av akuta labbprover mellan sjukhus
[1]. Lyckade testflygningar har genomférts i flera stider i landet dédr drénare visat sig effektivisera
transporterna. I Zurich har drénare kunnat leverera prover upp till fem ganger sa snabbt mellan ZLZ
Zentrallabor Zirich och ZLZ emergency laboratory genom att kora direkt 6ver Lake Zurich istillet f6r att
kora runt sjén med bil som man annars gor. Liknande initiativ for att anvinda drénare inom virden har
skett i andra delar av virlden, ddribland i Olso [2].

Om drénare som transportmedel 6ver titbebyggda orter visat sig vara sa fungerade, borde vi inte ocksa
kunna nyttja tekniken inom hilso-och sjukvirden i Vistra Gotalandsregionen? For att ta reda pa detta har
en forstudie genomforts inom Sahlgrenska Universitetssjukhuset (SU) pa uppdrag av Géteborgsforetaget
Everdrone AB. Fokus for studien har varit att kunna anvinda dronare som transportmedel mellan de stora
sjukhusen i Goteborg for transporter av blodpasar och prover. I férstudien har befintligt transportsystem
mellan Sahlgrenska Universitetssjukhuset, Mélndals Sjukhus och Ostra Sjukhuset kartlagts och asikter om
att anvinda dronare samlats in frin berérda verksamheter. Kartliggning har utforts av
Innovationsplattformen VGR i samarbete med Regionservice.

Forstudien visar att dronare kunnat vara ett tidseffektivt alternativ att transportera blod och prover mellan
SU:s sjukhus, men inte i nuldget for att ersitta dagens system utan snarare som komplement. Tidsvinningen
med drénare jimfoért med dagens transporter ligger pa 50% -70% for transporterna mellan SU:s sjukhus.
Intervjuade pdpekar att nyttan frimst hade varit under rusningstrafik och akuta drenden nir bilarna som
idag anvinds som transportmedel har svart att komma fram i tid. I svartillgingliga omraden och under
oférutsedda hindelser sa som olyckor hade drénare ocksd varit en tillgang. En osdkerhet hos intervjuade
verksamheter fanns dock kring hur sikra och palitliga drénare dr som transportmedel. Fér intervjuade
behévs genomférbarheten och driftsikerheten bevisas med en praktisk demonstration.

Denna rapport har fokuserat pa tidsaspekten med att anvinda dronare. Andra jimforelser sa som miljé och
kostnader hade varit av intresse for att vidare studera nyttan med dronare i varden. Sdkerheten och
palitligheten med drénare maste ocksa understkas. Saledes rekommenderas en utférligare studie for att se
att dronare uppfyller ritt behov i den lokala kontexten, kanske dr det andra omraden inom virden som
dronare tillfér mer nyttar Forstudien indikerar dock pd att drénare som komplement kan géra transporter
av prover och blod snabbare och méjligeér transporter pa ett sdtt som inte gar idag. Detta kan i framtiden
leda till att vi tinker annorlunda pd hur vi viljer att placera vardens olika enheter dd den geografiska
lokaliseringen krymper.

Tidsvinning drénare vs bil (MS — SS): 5,5 minuter
Tidsvinning drénare vs bil (SS — OS): 14,7 minuter
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Inledning

Schweiz har haft en ledande roll i att inféra drénare som transportmedel av akuta labbprover mellan sjukhus.
I borjan av 2017 utférde man de forsta testkOrningarna fOr autonoma drénare som visade pa hog
tillforlitlighet och sakerhet [1]. Sedan dess har flera linder, sd som Oslo |2], nappat pd idén med att anvinda
drénare som transportmedel inom hilso-och sjukvarden.

Tanken med drénare ér att effektivisera och paskynda transporter mellan sjukhusen och omriden, samtidigt
som det dr ett mer miljovinligt transportalternativ. I Zurich har drénare till exempel kunnat leverera prover
upp till fem ginger sa snabbt mellan Z1.Z Zentrallabor Ziirich och Z1.Z emergency laboratory. Detta genom
att kora direkt 6ver Lake Zurich istillet for att kora runt sjon med bil som man annars gor. Detta sparar
personal mycket tid och provresultaten kan snabbare na patienterna [3].

Med tidvinningen i Schweiz i bakhuvudet har Innovationsplattformen VGR 1 samarbete med Regionservice
fatt i uppdrag av Goteborgstoretaget Everdrone att ta reda pa om tekniken kan nyttjas dven inom varden i
Vistra Gétalandsregionen (VGR). For att fi en indikation pa om det finns ett behov av att anvinda dronare
som transportmedel inom VGR fokuserar denna férstudie pé transporter av blod och prover. Det kan finnas
andra omraden som bittre limpar sig for drénare, men nagonstans maste det borja undersékas. Sjukhusen
som innefattas inom SU ir Sahlgrenska Universitetssjukhuset (SS), Mélndals Sjukhus (MS) samt Ostra
Sjukhuset (OS). Vad tycker berérda verksamheter om det nuvarande systemet och vad anser de om att
anvinda dronare i virden for detta syfte?

Syfte

Underséka nyttan av att anvinda drénare som transportmedel av blodpédsar och blodprover mellan
sjukhusen pa SU.

Metod

Denna férstudie dr utférd 2018 av Innovationsplattformen VGR och Regionservice pa uppdrag av
Everdrone AB. Everdrone AB ir ett Goteborgsbaserat féretag som utvecklar mjukvara och styrsystem for
obemannade flygande farkoster, s.k. drénare.

Nyttan av att anvinda drénare som transportmedel mellan SU:s sjukhus har gjorts genom féljande
delmoment:

e Kartligga hur dagens transportsystem ser ut och underséka behoven kring dagens system

e Jimfora om det finns en tidvinning av att kdra prover och blodpdsar med drénare istillet for
nuvarande system

Kartldggningen av dagens transportsystem och behoven kring det gjordes genom semistrukturerade
djupintervjuer av verksamheter som ér kopplade till transporter av blod/blodprover. Dessa verksamheter
innefattas i denna férstudie av Regionservice (sektion MS), Klinisk kemi (enhet 9) samt Klinisk immunologi
och transfusionsmedicin (enhet Immunhematologi SS). Fér enkelhets skull kommer dessa hidanefter kallas
Regionservice, Klinisk kemi samt Klinisk immunologi och transfusionsmedicin. Insamling av data for att
jamfora transporttider dr framtaget av Regionservice och Everdrone AB. Deltagande interna verksamheter
inom SU ses i féljande avsnitt.

Regionservice

Regionservice dr en stottande verksamhet f6r viarden som hjilper till med allt ifran transporter till
konferenser, loneservice och maltider inom Vistra Gotalandsregionen. Nir det giller transporter har
Regionservice bland annat uppdrag att kéra blod och blodprover mellan sjukhusen och andra vardande



enheter 1 vistra gotalandsregionen, sa som vardcentraler. Regionservice dr placerade bland annat pa MS och
kallas dér sektion MS.

Klinisk kemi

Genomfor analyser av olika kroppsvitskor fran patienter. Analyser gbrs ofta genom blodprover fran
patienter frin sjukhuset eller andra delar i regionen si som virdcentraler. Enhet 9 4r placerade pa OS, men
det finns motsvarande enheter pa SS och MS.

Klinisk immunologi och transfusionsmedicin

Innefattar flera enheter, bland annat ingar blodtappningsenheter (geblod) hir samt insamling av blodet f6r
en senare blodtransfusion. I verksamheten ingir ocksa ansvar fér diagnostik av immunologiska
sjukdomstillstind ~ samt  transplantationsundersékningar  infér  organ  och  hematologiska
stamcellstransplantationer. Enheten Immunhematologi dr placerad pa SS, men verksamhetens enheter dr
spridda till OS, Nordstan, Vistra Frélunda samt en mobil blodtappningsenhet.

Avgransningar
Foérstudien dr baserad pa tre berdrda verksamheter for transporter av blod och prover mellan sjukhusen.

Forstudien dr fokuserad pa en eventuell tidsmissig vinning med drdnare, fler vinster sa som kostnader och
miljéaspekt behdver vidare undersékning,.

Fokus pd transporter har varit av blod och prover inom SU. Det kan finnas andra omraden dir drénare
skulle kunna vara av intresse inom hilso- och sjukvarden.

Dagens transportsystem pa SU

For att kunna bygga framtidens transportldsningar dr det bra att forstd hur dagens lige ser ut inom SU.
Detta avsnitt redogdr hur transportsystemet ser ut.

Dagens transportsystem mellan sjukhusen inom SU (SS, MS och OS) innefattar bade bil, buss och helikopter
beroende pa vad det dr som transporteras. Ser man till det vanligaste sittet att transportera blod och prover
som dr studiens fokus, gors det frimst med skapbil. Hir ansvarar framférallt Regionservice for
transpotterna.

Enligt de intervjuade verksamhetsforetridarna kan det férklaras sammanfattat med att sjukhusen férséker
anvinda sig s mycket som moijligt av Regionservice men i den man det dr akut/blaljus kan andra
transportleverantérer vara behjilpliga. Diribland fran upphandlade transportféretag eller ambulans.
Transport av prover och blodpasarna gbra ofta med samma transport, men kan ibland vara separerade.
Dirfor forklaras de var £6r sig nedan.

Transport av blodpasar

Fran blodtappning till patienten: Blodtappningsstillen dir man kan ge blod finns pa SS, Frélunda, Nordstan och
via blodbuss som kor runt i storgbteborg. Prin dessa transporteras blodet till olika blodcentraler.
Huvuddepan ir pa SS, men OS har ocksa en egen blodcentral. Transporterna frin blodtappningsstillena till
SS blodcentral gérs med Postnord som dr upphandlad. Frian blodcentral pa SS skickas blodpasar till labb
for analys och ddrefter till patienter. Alternativt skickas pasarna vidare till andra delar i regionen som behéver
blod. Hur dessa pasar transporteras beror pa vilket sjukhus eller omrade pasarna ska till. Det finns en lista
med vilket transportmedel/ foretag som ska kontaktas beroende pa var i regionen eller hur akut transporten
ar. Till exempel bestills transport flera ginger per dag med blod fran blodcentralen pa SS till blodcentralen



pa OS. Ar pasarna akuta! anvinds Postnord. Ar transporterna inte akuta och inte blaljus? kan blod kéras
med Regiontransportens fasta tur som kommer ca tre ganger per dag. Akuta koérningar bestills ibland
dagligen med Postnord. Hur ofta beror pi hur méinga patienter det ir som ir i behov av blod pa OS.
Blaljuskorningar med blodpasar mellan SS och OS sker sillan d4 man ser till att alltid regelbundet fylla pa
depin pa blodcentralen pa OS.

I och med att MS inte har en egen blodcentral (till skillnad fran OS och SS) behéver blod transporteras dit
med jimna mellanrum. Blodpasarna levereras frin blodcentralen pa SS och det gérs pa tva sitt. Antingen
gbrs det med Regiontransport som har fasta korningar 6ver dygnet mellan sjukhusen Eller sd kors
blodpasarna med en bil kallad Blodbilen som tillhor Regionservice. Regiontransport kor dven blod till andra
enheter i regionen, si som vardcentraler. Blodbilen kér enbart mellan SU:s tre stora sjukhus, SS, OS och
MS. T och med att OS har en egen blodcentral, 4r blodbilens huvuduppdrag att vara tillginglig fr transport
av blodpasar till MS.

Eftersom prioritet f6r blodbilen ir att kra mellan MS och SS undviker man helst att kéra med bilen till OS
under rusningstrafik. Om det finns behov av transport fran/till OS under rusningstrafik kan man istillet
antingen vinta pa Regiontransport eller bestilla transport med Postnord om det dr akut. Reglerna f6r vad
som giller f6r blodbilen ir dock inte helt fasta. Bedomer féraren av blodbilen att en tur till OS dr méjlig
under rusningstrafik kan féraren vilja att kéra dit dnda. For det mesta vill man dock inte riskera att blodbilen
fastnar i trafiken ifall transport behévs mellan MS och SS.

Transport av blodprover och 6évriga prover

Transport av blodprover och 6vriga prover mellan sjukhusen gors ofta i samband med transporterna av
blodpisar. Till exempel kér blodbilen en hel del prover fran MS till SS och aker sedan tillbaka till MS med
blodpasar. Ofta dr inte transport av prover lika akuta som blodpésar, men det hinder att en analys behéver
gdras snabbt. Sjukhusen gér massor av olika analyser pa blodprover, sd som drogtest och test av blodgrupp.
Analysinstrumenten f6r respektive analys dr placerade pa olika platser och ibland endast tillginglig pé ett av
sjukhusen. Dirfor behéver proven ibland skickas runt till andra labb/sjukhus som har ritt analysinstrument.
Det kan till exempel var si att en patient tar sitt blodprov pa OS, provet skickas sedan till Klinisk Kemi OS
som skickar provet vidare till ett labb pa SS da Klinisk kemi OS inte har just det analysinstrumentet.
Verksamheten Klinisk kemi OS, agerar dirfér som en sluss till sina motsvarigheter pa SS och MS.

Transporterna med blodprover och 6vriga prover som skots av Klinisk kemi Os gOrs antingen via den fasta
rutten med Regiontransport eller med blodbilen. Kan verksamheten inte fa hjilp via Regionservice, ringer
de istillet Postnord.

Transport av ovrigt

Ibland skickas journaler, annan post och likemedel med under transporterna av prover och blodpasar. Aven
personal kan dka med om det dr bradskande. En viktig aspekt dr att bilarna ofta inte ér helt fyllda och darfér
ir det inga problem att packa pa med Gvriga ting utéver blodpasar och prover.

Vad sager de intervjuade verksamheterna?

Samtliga verksamhetsforetridare som intervjuades sdger att transportsystemet funkar relativt bra idag,
férutom under rusningstrafik och olyckor da det blir svarare att komma fram med bil. Vid frigor om att
anvinda drénare sag samtliga intervjuade att de hade varit bra som ett komplement under perioder ddr bilen
inte kommer fram. Dock fanns en oro kring sikerheten med drénare: drénarna far inte falla med prover pa
okind plats eller 1 nagons huvud. Vad hinder om den krockar och hur bra fungerar det i storm, var ocksa
fragor som togs upp. Att kunna ha proverna och pédsarna i en kontrollerad milj6 gillande temperatur, tryck

I Akuta menas i rapporten bridskande men korning gors fortfarande inom hastighetsbegrinsningarna.
2 Bldljus menas si brattom att man kan behéva kora utanfor hastighetsbegrinsningarna.
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och skakningar papekades ocksa behdva sikerstillas. For att gora detta fanns det 6nskemal att fa en 16sning
presenterat, sd att de sjilva kan se att det verkligen funkar och att en drénare faststiller sikerhetskraven.

”Ja och se det ocksad i verkligheten att det funkar. Inte att det bara dr de hdr drénarna som man
skickar upp och flyger och som flyger fel och ndgon [...] som fér ndgon vecka sedan som fl6g
hdr ute och den landade hér uppe pd taket dér helt fel.”

“Det hade ju varit kul att fa ett férslag presenterat, sG man kan sdga bu eller bd om. Far man
det presenterat for sig sG man kan fé& en uppfattning om det hdr ér bra eller ddligt sa dr det ju
alltid kul att testa.”

“Alltsa jag tror ju att drénare skulle kunna anvéndas jdttemycket inom vdrden, sedan om det
dr just HAR dr svédrt att svara pd. Jag ser ju hellre ndgon sént hér lite Iéngre bort funktion alltsd
kanske ndr vi inte kan kéra, till exempel, om man dé kan dra drénare. For trafiken och sant. Fér
det mdste ju vara ett transportproblem oavsett ett tidsperspektiv fér Postnord fastnar ju ocksd
ndgonstans. Sa jag ser ju mer det hdr lite IGng... att det skulle gé klart fortare just ndr det blir
trafikproblem.”

Det fanns ocksa fragor om hur proverna och pasarna ska limnas och himtas fran en dronare. Idag dr det
férarna som star helt f6r upphidmtning och avlimning. Att ligga resurser pd att avdelningarnas personal ska
std och vinta pd att en drénare ska komma anségs ineffektivt och svirt att sitta resurser f6r. Det hade dé
varit 6nskvirt att dronaren gav ifrdn sig en signal nir den var i nirheten fOr att slippa vintan, papekade en
av de intervjuade. Det aterstar ocksd en utmaning f6r de tider och dagar da personal pa vissa stillen arbetar
ensamma och inte har nagon moijlighet att ga ifran for att himta prover pa annan plats.

Ett behov som uppmirksammades under tvd av intervjuerna var att kunna spara proverna och lidorna
under firden och ha koll pa proverna/pisarnas temperatur. Detta behov uppkom vid frigan om hur man i
ett 6nskescenario hade velat att transportsystemet skulle vara. Aven om detta behov kriver en annan 16sning
dn dronare dr det viktigt att beakta.

Nedan beskrivs ytterligare behov och dsikter fran verksamhetstéretridare.

Regionservice

Transporterna med blodbilen upplevs fran verksamhetsféretridare fungera bra.

”Jag tycker det fungerar jéttebra”.

”Det [blodbilen] ¢r nog en vdildigt uppskattad service”.

”(Férarna) har jobbar sa himla ldnge [...] alla har ju i princip varit med om allt.”

Det ir inga transporter som uteblir, forutom att man ibland undviker att kéra till OS under rusningstrafik.
Ibland kan bilen fastna i rusningstrafik men aldrig sa att det blivit storre konsekvenser av det.



“Det enda som dr nu det dr att vi, fran klockan 6.30-8.30 ungefér och fran strax innan 15-18
inte dker till Ostra. Fér att trafiken ser ut som den gér. Och stdr vi fast med bilen dér och dé
kan de ringa Postnord och bestdlla kérning ddr. Det dr lite dyrare fér dem men sitter vi fast
med bilen i trafiken sG kommer vi inte... vi kan inte kéra ndgra prover alls ju. Utan Postnord har
ju fler bilar. [...] Det hjdlper ju inte om vi kér bldljus, vi kommer ju inte fram sa mycket fortare
for det.”

Vid friga om vad de tror medarbetarna tycker om dagens transportsystem uttrycktes det att det ibland kan
bli lite stressigt for forarna om det dr mycket leveranser.

”.. det dr klart att vissa dagar dr de ute mycket och kér i bilen och sént och fram och tillbaka
sa att de knappt hinner in”

En annan aspekt dr det faktum att det inte finns en fast plan B om bilen fastnar i rusningstrafik. Sker det en
olycka i trafiken dr bilen fast dir den iér.

7. det dr ju svart om du sitter dér och det dr en trafikolycka i Toltorpsdalen, dé kommer du ju
ingenstans.”

For tillfillet har Regionservice en blodbil som dr bemannad dygnet runt av férare vars uppgift under passet
ir att kéra transporter mellan sjukhusen. Aven om det sigs fungera bra idag och det inte sigs finnas behov
att képa in en il bil har det kommit upp férfragningar om transporter till andra sjukhus. Se foljande citat.

”... som Frélunda specialistsjukhus fick jag nu en férfrGgan om vi da behéver akut blod kan ni
hjélpa oss da och det dr ocksa lite sahdr, KAN vi det? Frélunda ligger ju en bit bort och hur blir
det i rusning och jag menar dé ska vi springa fem trappor upp och hdmta och dad ska alla veta
var det ligger och det dr ju, men det kan ju ocksd vara ett behov sd, alltsa utav sjukhus dér man
inte har den hdr naturliga blodbilen. Ddr man inte har blodcentralen dér det dnda sker
operationer pd dagtid, vad gér de ndr det blir akut blodbrist?”

Klinisk kemi

Problemen som finns idag édr att transporterna blir allt mer férsenade (ibland upp till 30 min), och det
innefattar frimst transporterna till och fran OS. Férseningarna tros beror pa den 6kande trafiksituationen i
Goteborg och alla ombyggnader som pagar. Det leder till att folk tvingas kéra pa de vidgar som
transportbilarna vanligtvis kért pd vilket gor att det tar lingre tid och skapar en flaskhals.

”Da tvingas du kéra pa de végar som transporten kért tidigare, men nu dr det fler folk dér som
stoppar upp vigen och da tar det Idngre tid och det har ju varit sa sedan i somras.”




Det finns ocksd en viss oro inf6r framtidens trafiklige. Resultatet av férseningen dr att personalen pd Klinisk
kemi far viinta, da analyserna inte kan genomforas utan proverna. Det kan leda till att proverna férskjuts till
att goras av nistkommande personal som gir pa sitt pass. Ibland anvinds blodbilen f6r kérningar av prover,
dven under rusningstrafik till OS. Féljande citat handlar om att anvinda blodbilen till OS:

”SG man far ténka sig fér var man skickar den hdr personen (som kér blodbilen), man skickar
inte den hdr personen i rusningstrafik en kvdll ut till Ostra och sedan ringer 10 minuter senare
och ber dem hdmta grejer som ska till Sahlgrenska. Det dr inte genomférbart.”

Har man i dessa fall ett akut prov som ska frin OS till SS och blodbilen redan ir upptagen under
rusningstrafik s fir de prioritera, antingen kan de ringa extern transport si som postnord, taxi eller
ambulans. I vissa fall tar de kontakt med likaren som bett om akut transport och hora om det gir att provet
vantar tills den fasta turen med Regiontransport kommer. I en del fall gar det att vinta. Vid kérning med
blaljus uppkom féljande aspekt. Se citat nedan.

”Och det dr inte bara sd att de ténker pd att man dr restriktiv ndr det gdller kostnader, det dr
det sista man tdnker pd i sGdana fall, men det dr ju stressen fér den personen som ska kéra.
Man skickar inte ivédg transportpersonal att kéra bldljus i onédan. Det ér en risk fér den
personen som sdtter sig i bilen som ska kéra en leverans med bldljus, den risken véljer man att
inte utsdtta personen fér i onédan. Det ér en allvarlig trafikfara som kan uppsta sé det vill man
inte. Det fdr finnas goda skdl att man ska skicka ndgonting med bldljus. Fér att inte riskera
ndgot i onédan.”

Vid friga om att anvinda dronare sigs férdelar med att kunna fa mer frekventa transporter och det ansags
vara flexibelt.

Klinisk immunologi och transfusionsmedicin

Transportsystemet funkar ganska bra idag férutom enstaka forseningar vid anvindning av Postnord f6r
transport mellan blodtappningsenheter till blodcentralen pi SS. Aven de fasta turerna via Regionservice
péapekades vara férsenade emellandt. Férsening av transport mellan tappstillen och komponentframstillning
gOr att personalen far vinta med sina arbetsuppgifter.

Anvindning av drénare anses frimst tillféra nytta i akuta skeden, t.ex. vid katastrofer sa som skjutningen i
Trollhittan dér blod skickades fran flera olika sjukhus i regionen men bilarna hade svirt att komma fram i
trafiken. I vérsta scenario skulle man kunna anvinda sjukhusets helikoptrar men vid sadana katastrofer ir
det troligt att dessa redan dr upptagna for att transportera skadade patienter.

Reflektioner kring intervjuerna

En reflektion dr att kostnadsaspekten inte har lyfts av de intervjuade, da kostnaderna for transporterna inte
ir knutna till deras enhet. Hade svaren varit annorlunda om de hade haft den inblicken eller upplevt att de
var direkt paverkade av kostnaderna?

Viirt att notera dr ocksa hur svaren dr lasta beroende pa vilken typ av fraga som stilldes. Far man exempelvis
vilja mellan att prata om dronare (som ér en fast [6sning) eller om ett Gnskescenario sa kan svaren bli olika.
Med fast 16sning menas att intervjuade redan visste om att en mojlig 16sning dr just drénare 1 och med att
de 1 forvig visste att intervjun skulle innefatta samtal om att anvinda just drénare som transportmedel. Hade
intervjuad inte haft en fast I6sning vid intervjun kanske inte dronare varit lika mycket pa tal. Vid fraga om
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ett 6nskescenario kring transporter av prover och pasar var till exempel ett svar att man mest av allt 6nskade
fa bittre koll pa var transporterna ir och &vervaka varje pase och lida i realtid. Aven kunna mita
temperaturen pa pasarna var Onskvirt men ansags kosta ganska mycket idag.

Tidsjamforelse mellan dagens system och en dronare

En tidsjimforelse mellan dagens system for transport av blodpasar och blodprover har gjorts mellan
Regionservice blodbil och en drénare. Jimforelsen édr baserat pa tiden det tar £6r Regionservice blodbil att
kora sina dagliga rutter och teoretiskt berdknade siffror f6r en dronare framtaget av Everdrone AB. Tiderna
tor blodbilen dr klockade av forarna sjilva och insamlade av verksamhetsféretridare fran Regionservice.
Jimforelsen dr tagen bade fér turen MS-SS och OS-SS. Tidtagningen startades fran det att foraren startar
bilen och stoppades nir féraren var pa plats och stingde av motorn. Tidsdtgangens f6r drénare beriknades
fran det att ”personal ger klartecken att lyfta” till att drénaren landat.

Transport med blodbilen

Tidsitging for blodbilen att kora i snitt mellan SS, MS och OS kan ses i Tabell 1. T Tabell 2 visas antal
kérningar som blodbilen gjort per manad fran ar 2008 till 2018.

Tabell 1. Blodbilens snittider mellan olika sjukhus inom SU. Tiderna ir klockade under perioden 180925 till 181025.

Blodbilens snittider
Stricka | Tid (min) = Antal turer (st)
SS-MS 10,05 162
S5-08 21,60 47
Ms-0S 17,00 2

Tabell 2. Antal turer som blodbilen kért i snitt mellan sjukhusen per ménad visat Gver en tiodrspetiod. Den plétsliga minskningen
av blaljuskérningar har att géra med att férlossningen flyttade fran MS till OS.

Blodbilens antal turer over 10 dr

Ar  Antal turer/man (st) ~ Varav bliljus (st)
2018 558 3
2017 594 8
2016 648 14
2015 673 21
2014 625 15
2013 595 13
2012 579 14
2011 610 13
2010 638 13
2009 682 18
2008 678 21

Medel 625 14
alla dar

Transport med drénare

Tidsitgingen for en drénare att kéra strickorna SS-MS samt SS-OS kan ses i Tabell 3. Uppskattning av
tiderna f6r en dronare dr baserat pa den maskin som foretaget Everdrone flyger med idag. De menar att
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man med andra maskiner ytterligare skulle kunna minska tiden det tar att kéra. Allmént sd riknas dronaren
flyga pd 60-meters hojd i en hastighet pa 70 km/h.

Tabell 3. Tidsatgang och moment f6r flygning av en drénare mellan SU:s sjukhus.

SS-MS $S-08
Moment Tid (min) Tid (min)
Stigning 0,25 0,25

Fhgning 3,80 6,14

Nedstigning 0,50 0,50

Summa | 4,55 (4 min 33 s) 6,89 (6 min 54 sek)

oteborgs
otaniska S,
radgard
‘%,e’ GULDHEDEN
£

Figur 1. Preliminir flygrutt f6r drénare mellan SS och MS.
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Toltorpsdalen

Toltorp

Prelimindr flygrutt fran SS-MS dr berdknat till 4,46 km, och kan ses i Figur 1. Preliminir flygrutt fran
omride minimeras.

SS-OS ir beriknat till 7,16 km och kan ses i Figur 2. Bada flygrutterna 4r lagda sa att flygning 6ver befolkat
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Figur 2. Preliminir flygrutt f6r drénare mellan SS och OS.

Jamforelse

Jamfors blodbilens tider mot att kéra med drénare visar det sig att en drénare kan kora strickan mellan SS
och MS pa mindre 4n 50 % av tiden, en tidsvinst pa ca 5,5 min. For strickan SS-OS ir tidsvinsten ca 15 min
med drénare vilket dr en tidsbesparing med 70 % mot nuvarande system, se Tabell 4.

Tabell 4. Tidsjimforelse mellan att kéra bil mot att kéra med en drénare pé strickorna SS-MS samt SS-OS.

Blodbil vs drénare

Tid med blodbil (min) Tid med drénare (min) = Skillnad
SS-MS 10,05 4,55 5,50 (5 min 30 s)
$5-08 21,60 0,89 14,70 (14 min 43 s)

Viirt att notera ir att den stora vinsten avseende pa tid bor bli i ett senare skede, dvs. om man involverar
hela logistikkedjan och kan anvinda autonoma drénare direkt mellan labben utan mellanhand. Till exempel
att proverna/blod levereras direkt till bestillares avdelning, utan att en forare eller personal frin avdelningen
ska leverera proverna fran fordonet.

Slutsats och reflektioner

Utifran jaimforelse av tider mellan dagens transport av blod och prover mellan SU:s sjukhus skulle drénare
kunna medfora en stor tidsvinst. Intervjuade stiller sig inte emot att ha drénare som en framtida
transportlésning. I dagslidget ses dronare kunna vara ett komplement till det traditionella systemet, snarare
in att ersitta det. Ett kompletterande transportsitt gor det nuvarande systemet mindre sdrbart. Den storsta
nyttan med dronare dr att ha dem till hands under rusningstrafik, akuta drenden och olyckor som gér det
svart for bilar att komma fram.
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Idag finns det problem med att prover och pasar blir férsenade, bland annat till Klinisk Kemi pa OS. Det
innebdr att personalen far vinta eller lata prover kdras av nista arbetspass da analyserna inte kan utforas
utan proverna. Att minska risk for férseningar hade dirfor frigjort effektiv anvindning av arbetstid.

Att ha dronare som komplement till dagens transportsystem dr en mdjlig 16sning, men det rader en del
frigor kring sdkerheten av att anvinda dronare. Fér att fi bort denna misstro behévs en praktisk
demonstration — man madste fa se att det fungerar pa riktigt och i den funktion det 4r tinkt. For att fa géra
en praktisk demonstration krivs féljande:

e Tillstind fran transportstyrelsen, dir de ocksd maste uppritta ett restriktionsomrade
e Skadel6shetsforbindelse maste tecknas mellan drénaroperatéren och bestillaren
e Dronaroperatéren maste ha nédvindiga forsikringar pa plats

e Kommunikation med annan berdrd luftfart (Flygledartornet pa Sive och helikopterplattan SS)

Denna forstudie ger indikationer pa att det finns en nytta av att anvinda drénare f6r transport av blodpasar
och prover. En utékad studie dr att rekommendera fOr att se sa att dronare verkligen fyller ritt behov i den
lokala kontexten. Kanske finns det andra omrdden inom virden dar drénare hade tillfért mer nytta, kanske
behover 16sningen utvecklas eller kanske finns det andra I9sningar som passar dnnu bittre. Vad som kan
sdgas fran studien 4r att med drénare blir transporterna snabbare och méjliggdr transporter pa ett sitt som
inte gar med dagens system. Detta kan i framtiden leda till att vi tinker annorlunda pa hur vi viljer att placera
vardens olika enheter da den geografiska lokaliseringen krymper.

Att bli mindre beroende av fysiska lokaliseringsplatser méjligedr en centralisering av kompetens och
instrument. Med ett titare ndtverk skulle en framtid med drénare dven vara till f6rdel nér det giller nira
vard till patienten och ’on demand’ transporter av exempelvis prover kan 6ppna dérrar for att tinka helt
nytt. Till exempel skulle méjligheten att kunna skicka in prover i princip nirsomhelst fran varsomhelst kunna
gdra att vi fir en mycket mer rittvis och jamlik vard. Att inte behéver férhalla sig till en fast infrastruktur
kring logistik, gor kanske att man i framtiden via luften kan fa tillgang till vird var och nir man helst 6nskar
pa ett mycket mer flexibelt och patientanpassat sitt dn idag.

Vidare arbete

e Tillstind frin Transportstyrelsen att fa testflyga.
e Utfora testflygningar — for att se om drénare fungerar i praktiken och haller sikerhetskraven

e Utokad behovsanalys — ex. bredare intervjuunderlag (fler personer och verksamheter) for att ge en
mer fulltickande och rittvis bild. Bade av hur transportsystemet upplevs fungera samt vilka behov
som inte tillgodoses idag. Aven stilla frigor kring hur det dagliga arbetet paverkats om kliniker inte
behovt torhalla sig till de fasta turerna utan haft mer flexibilitet.

e Utokad omvirldsanalys.
e Undersoka befintlig data av vilka turer mellan sjukhus/omriden i Géteborg som dr vanligast.

e Undersoka vilka andra virdeskapande aspekter som kan finnas, tex. kostnadsaspekter samt
miljéaspekter.
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