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Programm
 Agilität in der DNA der Rega
 Echt jetzt! Verschiedene Einsatzarten
 Innovation in der Medizin und Aviatik
 Die Vision der Rega



Simon Luginbühl

 Leiter Rega Basis Bern
 Helikopterpilot
 seit 2007 für Rega tätig
 Militärpilot, miliz
 von 1994-2007 für die Luftwaffe 

tätig auf PC-7, HAWK, Mirage III, 
Alouette III, Super Puma

Vorführender
Präsentationsnotizen
Sie dürfen und sollen auch wissen, mit wem Sie es heute zu tun haben.

Ich bin …

Titel der Folie kann angepasst werden, z.B. Ihr Referent.

Es folgt eine kurze persönliche Vorstellung der ReferentIn.

Allenfalls können hier mögliche Schwerpunkte der Referentin erwähnt werden, die sich aus der «normalen» Tätigkeit ergeben.

Bild: Oberkörper-Bild der/des Referenten, neutral, kein Freizeitphoto, wenn möglich in Rega-Nichteinsatzkleidung. Das RegaNet-Bild kann bei Bedarf bei Philipp Keller, KGI, angefordert werden.




Auf der Suche nach den geeigneten 
Methoden (1952)

Vorführender
Präsentationsnotizen
Die erste Phase der Schweizerischen Rettungsflugwacht ist stark durch die Suche nach den besten Methoden geprägt.

Bild links: Am 22. Dezember 1952, nur einige Monate nach Gründung der Rettungsflugwacht: Der erste Fallschirmabsprung in den Schweizer Alpen: Hans Walti, Rettungsfallschirmer der SRFW, Inhaber des Fallschirmabspringer-Brevets der Royal Air Force, springt tadellos gezielt aus dem Flugzeug des Gletscherpiloten Fredy Wissel in das vorgezeichnete Lawinenfeld bei Davos.

Bild rechts: Kurz zuvor, am 15. November 1952, unternimmt Sepp Bauer die ersten Flugversuche mit dem so genannten Helikopterlift, einem ausgedienten Ballonkorb (Bild am Flughafen Zürich, wo die Schweizerische Rettungsflugwacht das erste Depot hat).

Es zeichnet sich bereits ab, dass der Helikopter in Zukunft eine grosse Rolle in der Luftrettung spielen wird. Noch sind die verfügbaren Helikopter – hier ein Hiller 360 – eher leistungsschwach und vor allem in der Höhe sehr eingeschränkt.




Der Auftrag ist unverändert: 
medizinische Hilfe aus der Luft

Vorführender
Präsentationsnotizen
Zunächst stelle ich Ihnen gerne den Einsatz mit den Rettungshelikoptern vor.

Sie kennen ja sicher alle unsere Alarmnummer 1414. Unter dieser Nummer werden Sie direkt mit der Einsatzzentrale der Rega verbunden. Alarmieren können Sie natürlich auch per App.

Wann soll ich die Rega alarmieren?
In medizinischen Notfällen wird in der Schweiz generell über den Sanitätsnotruf 144 alarmiert. Dieser bietet wenn notwendig die Rega auf. 

Natürlich kann die Rega auch jederzeit direkt alarmiert werden, insbesondere in abgelegenen / alpinem Gelände bzw. wenn klar ist, dass ein Rettungshelikopter zum Einsatz kommen muss. 

Gut zu wissen: Dem Alarmierenden entstehen dabei keine Kosten, so lange er nach bestem Wissen und Gewissen handelt, wenn er also keinen Missbrauch begeht.

Frühere Notfallnummmer z.B.:
01 / 47 47 47
01 / 383 11 11




Besondere Herausforderungen
und besondere Lösungen

Vorführender
Präsentationsnotizen
Einsatzbeispiel vom 5. August 2015
In einer mehrstündigen Rettungsaktion rettete die Rega bei Séprais, JU einen Gleitschirmpiloten, dessen Schirm sich in einer Hochspannungsleitung verfangen hatte. Der Gleitschirmpilot wurde kurz nach dem Start vom zunehmenden Wind in eine Hochspannungsleitung in der Nähe von Séprais, JU getrieben. Vor Ort entschied die Rega-Crew der Einsatzbasis Lausanne zusammen mit den zusätzlich alarmierten Rettungsspezialisten des SAC sowie einem Experten der zuständigen Elektrizitätswerke, dass ein Abseilen eines Retters entlang der Leitung aufgrund der geringen Tragfähigkeit derselben nicht möglich war. Als letzte Möglichkeit blieb der Versuch, einen Retter aus dem über der Leitung schwebenden Helikopter mittels Rettungswinde zum Verunglückten hinunterzulassen. Im Normalfall versucht man ein direktes Schweben über einem verunglückten Gleitschirmpiloten zu vermeiden, da der Abwind den Schirm weiter aufblasen und so zum Absturz führen könnte. 
Losschneiden im Schwebeflug 
Um die direkte Rettung mittels Rettungswinde zu ermöglichen, flog der Rega-Pilot darauf die vier Rettungsspezialisten des SAC zum nächsten, höhergelegenen Strommasten. Von dort konnten sie Sicherungsmaterial und ein Funkgerät zum Gleitschirmpiloten abseilen, damit dieser sich selber an der Leitung sichern und mit den Rettern kommunizieren konnte. 
Schliesslich konnte ein SAC Rettungsspezialist mittels Rettungswinde zum Verunglückten hinuntergelassen werden. Während dem 10-minütigen Schwebeflug konnte dieser unterhalb des Helikopters hängend den Gleitschirmpiloten mit einem Messer vom Schirm trennen. Der Pilot konnte dann um ca. 18:45 Uhr die beiden unverletzt auf dem Boden absetzen. Rega-Pilot Jacques-André Dévaud: „Das war eine aussergewöhnliche Rettung, die nur dank der ausgezeichneten Zusammenarbeit aller Beteiligten zu einem glücklichen Ende führte.“ 

Video: https://youtu.be/wb7bXnrd3fo



Wenn jede Minute zählt:
Chronologie einer Rettung

09.40 Uhr 09.50 Uhr

09.59 Uhr 10.04 Uhr

Vorführender
Präsentationsnotizen
Diese Bilder – sie zeigen einen Einsatz aus dem August 2005 in Amsteg in der Reuss – verdeutlichen den Wert der sofortigen Einsatzbereitschaft der Rega, die in solchen Fällen rasch und unkompliziert Hilfe aus der Luft leistet.

09.50 Uhr: Alarmierung
09.55 Uhr: Start des Helikopters
09.59 Uhr: Ankunft an der Unfallstelle
10.04 Uhr: Rettung beendet


Aus dem 1414: Grosseinsatz für die Rega: Bei der Unwetterkatastrophe vom vergangenen August kam die Hilfe oftmals in letzter Sekunde. Auch für Elias Tresch, der mitten in der reissenden Reuss aus einem Bagger gerettet werden konnte.

Kaum zu glauben: Ein Bagger mitten in der reissenden Reuss! In der Führerkabine der Maschinist Elias Tresch – von den tobenden Wassermassen umspült und gefangen. Beim verzweifelten Versuch, mit dem Bagger den Reussdurchlass zu vergrössern und so die Überflutung der Gemeinde Amsteg zu verhindern, wird Tresch von den gewaltigen Wassermassen überrascht. Er hat keine Chance, mit seinem schweren Gefährt das rettende Ufer zu erreichen. Und immer wieder schiesst das Wasser über seine Führerkabine. Verzweifelt winkt er um Hilfe.

Die Feuerwehrleute unternehmen unverzüglich erste Rettungsversuche: Das Vorhaben, ein Seil über die Reuss zu spannen, misslingt. Nun wird offensichtlich, dass nur noch eine schnelle Rettung aus der Luft in Frage kommt – die Rega wird alarmiert. Vier Minuten später befindet sich die Crew der Rega-Basis Erstfeld in der Luft. Und schon schwebt die Agusta A 109 über dem Bagger. Dem Rega-Team ist sofort klar, dass sich der Mann in Lebensgefahr befindet: Rega-Arzt Tobias Hübner wird vom Rettungssanitäter Stefan Gisler per Rettungswinde zum Bagger hinuntergelassen.

Bis zum Bauch steht Hübner im reissenden Wasser. Die Kabinentür befindet sich glücklicherweise nicht auf der Strömungsseite; der Arzt öffnet sie. Blitzschnell schnallt er den verdutzten Baggerfahrer an seinen Rettungsgurt – und aufwärts geht es. Pilot Andy Bauer kommentiert den Einsatz, stellvertretend für viele Unwettereinsätze der Rega: «Eine Rettung in letzter Sekunde».

Einsatz vom 23. August 2005, Einsatznummer 235726




Aufgaben, Verantwortung, Kompetenz

Vertrauen, 
Wertschätzung, 
Klarheit

Vorführender
Präsentationsnotizen
Einsatzbeispiel vom 5. August 2015
In einer mehrstündigen Rettungsaktion rettete die Rega bei Séprais, JU einen Gleitschirmpiloten, dessen Schirm sich in einer Hochspannungsleitung verfangen hatte. Der Gleitschirmpilot wurde kurz nach dem Start vom zunehmenden Wind in eine Hochspannungsleitung in der Nähe von Séprais, JU getrieben. Vor Ort entschied die Rega-Crew der Einsatzbasis Lausanne zusammen mit den zusätzlich alarmierten Rettungsspezialisten des SAC sowie einem Experten der zuständigen Elektrizitätswerke, dass ein Abseilen eines Retters entlang der Leitung aufgrund der geringen Tragfähigkeit derselben nicht möglich war. Als letzte Möglichkeit blieb der Versuch, einen Retter aus dem über der Leitung schwebenden Helikopter mittels Rettungswinde zum Verunglückten hinunterzulassen. Im Normalfall versucht man ein direktes Schweben über einem verunglückten Gleitschirmpiloten zu vermeiden, da der Abwind den Schirm weiter aufblasen und so zum Absturz führen könnte. 
Losschneiden im Schwebeflug 
Um die direkte Rettung mittels Rettungswinde zu ermöglichen, flog der Rega-Pilot darauf die vier Rettungsspezialisten des SAC zum nächsten, höhergelegenen Strommasten. Von dort konnten sie Sicherungsmaterial und ein Funkgerät zum Gleitschirmpiloten abseilen, damit dieser sich selber an der Leitung sichern und mit den Rettern kommunizieren konnte. 
Schliesslich konnte ein SAC Rettungsspezialist mittels Rettungswinde zum Verunglückten hinuntergelassen werden. Während dem 10-minütigen Schwebeflug konnte dieser unterhalb des Helikopters hängend den Gleitschirmpiloten mit einem Messer vom Schirm trennen. Der Pilot konnte dann um ca. 18:45 Uhr die beiden unverletzt auf dem Boden absetzen. Rega-Pilot Jacques-André Dévaud: „Das war eine aussergewöhnliche Rettung, die nur dank der ausgezeichneten Zusammenarbeit aller Beteiligten zu einem glücklichen Ende führte.“ 

Video: https://youtu.be/wb7bXnrd3fo
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Einsatz der Rettungswinde im 
unzugänglichen Gelände

Vorführender
Präsentationsnotizen
Die Rettungshelikopter der neusten Generation sind sehr flexibel einsetzbar und heute in der Rettungskette unverzichtbar.

Als Rettungsmittel (z.B. ausgerüstet mit einer Rettungswinde für die Rettung von Patienten aus schwer zugänglichem Gelände) leistet der Helikopter heute unverzichtbare Dienste. Früher waren Rettung aus solchem Gelände nur sehr aufwändig zu Fuss möglich.

Die Rettungswinde macht den Rettungshelikopter zum absoluten Spezialisten für schwer zugängliches Gebiet. Mit ihrer Hilfe kann der Arzt beim Patienten abgesetzt werden, später wird der Patient mit der Winde ausgeflogen. Rettung wird auch dann möglich, wenn nicht am Unfallplatz gelandet werden kann.




Rettungshelikopter im Einsatz für die 
kleinsten Patienten

Vorführender
Präsentationsnotizen
Der Rettungshelikopter ist sehr vielseitig und dient unter anderem auch als Transportmittel (z.B. Transport-Inkubator für Neugeborene, aber auch für die Verlegung von Patienten von einem Spital in ein anderes).

In solchen Fällen wird die Rega meistens direkt vom Spital beauftragt, den Transport eines Patienten durchzuführen.




Der Helikopter als wichtiger Teil der 
Rettungskette

Vorführender
Präsentationsnotizen
Die Rega-Helikopter und ihre Besatzungen sind besonders gemeinsam mit anderen Einsatzpartnern stark.

Natürlich kommt die Rega auch im Fall von Lawinen zum Einsatz, wenn es darum geht, Lawinenhunde und Personal der Alpinen Rettung Schweiz zum Einsatz zu bringen oder den Lawinenkegel mit technischen Hilfsmitteln abzusuchen.

Bild: Im Einsatz mit Hundeführer und Lawinenhund des SAC.

Schweizweit stehen 3’000 Retterinnen und Retter des SAC zur Verfügung. Sie werden durch die Einsatzzentrale der Rega alarmiert. Es sind auch die Spezialisten des SAC, die bei Helikopter-Einsätzen im alpinen, schwierigen Gelände die Verantwortung für alpintechnische Sicherheit übernehmen (z.B. Beurteilung von Steinschlaggefahr, Sicherung von Patient und Arzt im Gelände etc.)




Unterstützend für andere Blaulicht-
organisationen

Vorführender
Präsentationsnotizen
Auch auf der Strasse leisten der Rettungshelikopter und seine Crew unverzichtbare Dienste, meistens als unterstützendes Mittel für die bodengebundenen Ambulanzen. Für solche Fälle wird die Rega meist von der Sanitätsnotrufzentrale 144 aufgeboten.

Die Rega arbeitet im Einsatz mit vielen Partnern zusammen, z.B. mit den Sanitätsnotrufzentralen 144, mit den Ambulanzdiensten und Spitälern, mit den Blaulichtorganisationen wie Polizei und Feuerwehr und mit vielen anderen. Sie alle tragen wesentlich dazu bei, dass die Rega ihren Auftrag erfüllen kann.




Jeder vierte Einsatz der Rega findet in 
der nacht statt.

Vorführender
Präsentationsnotizen
Jeder vierte Einsatz der Rettungshelikopter der Rega findet nach Einbruch der Dunkelheit statt, das sind über 2’000 jährlich.

Die Grenze zwischen dem Tag und der fliegerischen Nacht ist in grossen Tabellen für jeden einzelnen Tag auf die Minute genau definiert.

Die Rega setzt in der Nacht modernste Mittel ein. Einerseits stehen uns starke Scheinwerfer zur Verfügung, z.B. für die Suche nach vermissten Personen (Bild Links, Spectrolab SX-16, auch «Nightsun» (Nachtsonne) genannt. 

Andererseits verfügen die Besatzungen über so genannte Nachtsichtgeräte (Night Vision Goggles, NVG). Diese verstärken das vorhandene Restlicht und projizieren das Bild auf kleine Monitore in einer «feldstecherartigen» Brille. Das Blickfeld des Piloten ist röhrenartig eingeschränkt.

Video: Blick durch ein Nachtsichtgerät auf eine Unfallstelle in überbautem Gebiet. Das Video entstand anlässlich einer Übung im Tessin. 




Training im Simulator als Teil der 
modernen Ausbildung

Vorführender
Präsentationsnotizen
Die Anforderungen an die Helikopterpiloten und Cockpitbesatzungen werden immer grösser:
Flüge in der Nacht
Flüge nach Instrumenten
anspruchsvolle Luftraumstruktur in der Schweiz
zunehmend anspruchsvollere Helikopter und technische Systeme

Entsprechend müssen die Crews auch immer mehr trainieren.

Die Rega legt grössten Wert auf die Ausbildung ihrer Besatzungen. Sie hat deshalb unter anderem einen eigenen Helikopter-Simulator angeschafft, der am Flughafen Zürich-Kloten in den Räumlichkeiten der Lufthansa Aviation Training (LAT) steht. 

Im Simulator der Rega können auch Notfälle täuschend echt geübt werden, gefahrlos für die Crew und Dritte, ohne Lärm und ohne Kerosinverbrauch.

Der Simulator im Gebäude der LAT ist für die Besatzungen der AgustaWestland Da Vinci. Auch die Besatzungen der Airbus Helicopters und der Ambulanzjets trainieren im Simulator, diese müssen allerdings hierfür ins Ausland reisen.

Jährlich absolvieren die Rega-Piloten und HEMS-Crew-Member (HCM, Rettungssänitäter) hunderte von Ausbildungsstunden auf dem eigenen oder auf fremden Simulatoren.

Helikopter, Willi Simic/11.11.2014:
Die Helikopterpiloten absolvieren normalerweise pro Jahr 4 Tage im Simulator. Pro Tag machen sie zwei Übungen. Reine "Flugzeit" sind das ca. 14 Stunden pro Pilot/Jahr. Die HCM (HEMS-Crew-Member) begleiten die Piloten jeweils an zwei Tagen im Jahr, kommen somit also auf die Hälfte, somit knapp 7 Stunden pro HCM/Jahr. Daneben finden im Simulator auch die IFR-Ausbildungen statt. Während dieser Phase werden noch einmal mindesten 40 Stunden Ausbildung im Simulator absolviert. Diese sind jedoch separat für die jeweils betroffenen Piloten.

Jet, Hanspeter Leemann/11.11.2014:
Der CL-604 Simulator steht bei der Firma CAE in Hoofddorp (Nähe Amsterdam). Jeder Pilot absolviert jeweils im Frühling und im Herbst einen Check à 5 Stunden und zwei Trainingssessionen à je 4 Stunden. Dies ergibt eine Simulatorzeit von Total 26 Stunden pro Pilot pro Jahr. Der Gesamtaufwand des Simulators für JECT beträgt somit 598 Stunden pro Jahr (23 Piloten). Die Fluglehrer der Rega leiten dieses Training. Zusätzlich zum Simulator finden jeweils vor der Session Briefings und im Anschluss an die Session Debriefings statt.

Bild links: AgustaWestland Da Vinci Simulator der Rega, Grössenvergleich mit einem Menschen.
Bilder rechts: Anflug auf den Spitallandeplatz des Inselspitals Bern in der Simulation.
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Im Einsatz mit dem Ambulanzjet

Notrufnummer

+41 333 333 333

Vorführender
Präsentationsnotizen
Dass die Rega auch drei Ambulanzjets betreibt, ist in der breiten Öffentlichkeit weniger bekannt. Sie sind zwar am blauen Himmel auch schön anzusehen, aber das ist nicht das wichtigste.

Kennen Sie diese Telefonnummer?
Sie ist der direkte Draht zur Rega für Menschen, die medizinische Probleme im Ausland haben.

Gut zu wissen: Die Rega kann im Ausland allerdings keine direkte Nothilfe anbieten, da wir vor Ort keine entsprechenden Mittel haben. Wenn Sie also ein unmittelbares, dringendes Problem oder einen dringenden Notfall haben, so müssen Sie im Ausland zuerst die entsprechende lokale Notfallnummer benachrichtigen. Die Rega hat keine Möglichkeit, im Ausland direkt auf der Unfallstelle zu helfen.




Eine kleine aber feine «fliegende 
Intensivstation»

Vorführender
Präsentationsnotizen
In unseren Ambulanzjets können auch Patienten, die intensive Pflege benötigen, transportiert werden («fliegende Intensivstationen»). Bis zu vier Patienten finden Platz, zudem können meistens auch Angehörige mitkommen.

An Bord befinden sich alle Geräte, die sich in einer Intensivstation eines Spitals auch finden, z.B. für die Überwachung (Monitoring) oder auch zur künstlichen Beatmung des Patienten. Natürlich führen wir auch alle Medikamente mit, die es braucht.

Ziel der medizinischen Crew ist  es, dass sich der Zustand des Patienten während des Fluges nicht verschlechtert. 

Meistens befinden sich aber ein- oder zwei Patienten an Bord. Immer mehr wird auch die Möglichkeit genutzt, den Transport von zwei Patienten aus verschiedenen Destinationen zu kombinieren, z.B. aus Spanien und Italien. Diese so genannten Kombitransporte sind effizient und im Verhältnis kostengünstig.




Die Rampe erlaubt einen sicheren 
Ein- und Auslad der Patienten

Vorführender
Präsentationsnotizen
Die von der Rega entwickelte Rampe erlaubt es, Patienten auf der Trage sicher und schonend in das Flugzeug zu bringen.

Sie wird in der Seitenwand des Flugzeugs verstaut und ist somit immer dabei. Sie kann in wenigen Minuten von zwei Personen aufgebaut werden.

Gerade bei sehr schweren Patienten oder mit technischem Material ist die Besatzung für diese Möglichkeit dankbar, entfällt doch der gefährliche Einlad über die steile, schmale Treppe des Flugzeuges.




Genügend Platz für medizinische 
Spezialausrüstung

Vorführender
Präsentationsnotizen
Auch Transporte mit Neugeborenen im Transportinkubator sind mit unseren Flugzeugen möglich; das ist keine Selbstverständlichkeit, muss hierfür doch ein gewisser minimaler Platz vorhanden sein.

Unsere Crews schätzen es sehr, im Ambulanzflugzeug aufrecht stehen zu können. Alle drei Maschinen sind absolut identisch ausgerüstet; jeder Pilot, Arzt, Pflegefachperson oder auch Mechaniker können in oder an jeder der drei Maschinen arbeiten.




Mit der Rega-App direkt in die 
Einsatzzentrale

 Für iPhone, Android und 
Windows-Smartphones

 Rasche Alarmierung der 
Rega mit Koordinaten 

 Wissenswertes für den 
medizinischen Notfall

Vorführender
Präsentationsnotizen
Was müssen Sie für Daten eingeben?
Mobiltelefonnummer (für den Rückruf der Rega wichtig)
Personalien (wichtig für die weitere Bearbeitung des Alarms)
Gönnernummer (hilft bei der weiteren Organisation des Einsatzes. Sie ist nicht Bedingung für eine Hilfeleistung durch die Rega)

Testalarm: Es wird keine Verbindung zur Einsatzzentrale hergestellt.
Einseitige Verbindungskontrolle
Sie erhalten die Antwort ab Tonband
Sie erhalten eine SMS-Bestätigung, dass das System funktioniert

Scharfer Alarm: 
Das System löst den Alarmruf in der Rega-Einsatzzentrale aus 
Aufnahme der Sprachverbindung zur Einsatzzentrale der Rega
Übermittlung der Daten an die Einsatzzentrale der Rega 
Visualisierung der Position in der Einsatzzentrale der Rega

Welche Daten erscheinen in der Einsatzzentrale?
Alarmzeit
Handynummer und Name
Sprache
Koordinaten
GPS-Genauigkeit
Ladestand des Telefons



IR/EOS: Multisensor-Suchsystem für 
vermisste oder verletzte Personen

Vorführender
Präsentationsnotizen
2016 hat die Rega ein System zur Suche nach vermissten oder verletzten Personen beschafft, das Produkt stammt vom kanadischen Hersteller Wescam. Dieses sogenannte Multisensor-Suchsystem IR/EOS besteht aus einer Kamera mit Infrarot- und optischen Sensoren, einem gekoppelten Suchscheinwerfer sowie einer Arbeitsstation im Innern des Helikopters. 

Ende 2016 begann die Ausbildung der sogenannten IR/EOS –Operators. Dabei wurden sowohl theoretische Fachkenntnisse vermittelt, als auch Trainingsflüge absolviert. Während des Einsatzes sitzt der Operator in der Kabine des Helikopters und bedient das Suchsystem über eine taktische Arbeitsstation die aus zwei Monitoren und verschiedenen Bedienelementen besteht.

Im Auftrag der Rega nimmt eine spezialisierte Firma die notwendigen Anpassungen an zwei Helikoptern vom Typ AgustaWestland Da Vinci vor und zeichnet für den Zulassungsprozess verantwortlich. Das System wird weltweit zum ersten Mal in diesen Helikoptertyp integriert. 


Was bedeutet IR/EOS?
IR steht für Infrarot, EO für elektro-optisch und S für System. Dies verdeutlicht, das verschiedene Sensoren im Einsatz sind.

Wie funktioniert das IR/EOS?
-Hochauflösende Infrarotsensorik wird mit herkömmlicher Kameratechnik kombiniert. Die hochkomplexe Mechanik stabilisiert das Gerät während des Fluges, sodass auch auf grosse Entfernung eine stabile Bildgebung möglich ist. 
-Der Infrarotsensor misst mit hoher Empfindlichkeit Temperaturunterschiede und wandelt diese in ein Kamerabild um. 
-Ebenfalls Teil des Systems ist ein Suchscheinwerfer des Herstellers Trakka, der bei Bedarf mit dem Kamerasystem synchronisiert werden kann. Die mit der Infrarotkamera erkannte Objekte können so ohne Verzögerung «für das Auge» beleuchtet und identifiziert werden.

Wann wird das IR/EOS-System eingesetzt?
Das IR/EOS-System ist ein Einsatzmittel für die Suche nach vermissten und/oder verletzten Personen. Es kann in der Nacht und bei Tag eingesetzt werden. Entscheidend ist das Zusammenspiel verschiedener Faktoren: die frühzeitige Alarmierung der Rega durch Privatpersonen oder die Polizei, die aktive Rolle der HEZ im Auslösen des IR/EOS-Piketts sowie eine möglichst grosse Erfahrung und ein guter Trainingsstand der eingesetzten Crew. Umgebungsbedingungen spielen ebenfalls eine Rolle. Je mehr Wärme ein Körper im Vergleich zu seiner Umgebung abstrahlt, desto besser kann er von einer Infrarotkamera wahrgenommen werden.




Für welche Patienten fliegen 
die Rega-Helikopter?
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Vorführender
Präsentationsnotizen
Wir werden immer wieder gefragt, nach welchen Ereignissen oder in welchen Fällen die Rega gerufen wird.

Natürlich sind es oft Unfälle die abseits der grossen Verkehrswege passieren, wie Wintersport oder andere Sportunfälle. Die Rega kommt aber auch regelmässig bei Arbeitsunfällen oder auf der Strasse zum Einsatz.

Interessant ist auch die hohe Anzahl Erkrankungen, bei denen die Rega gerufen wird. Dies können Verlegungen von Spital zu Spital sein, aber auch direkte Einsätze im Gelände, z.B. bei Herz-Kreislauf-Erkrankungen oder Schlaganfällen. Gerade bei solchen Krankheitsbildern ist ein möglichst rascher Transport in ein geeignetes Zentrumsspital / Herzzentrum sehr wichtig, weshalb heute oft der Helikopter eingesetzt wird. Dadurch können Leid und Folgekosten vermieden werden.

Es zeigt sich: Die Rega ist nicht nur für die jungen wilden Skifahrer da, sondern eben auch für die eher gemütlichen Sonntagsspaziergänger.

Eben für alle.


Zahlen basieren auf Jahresbericht 2017.




Spezialtransporte bei der Rega

Intraaortale Ballonpumpe 
(IABP)

Transportinkubator

Extrakorporale Membran-
oxygenierung (ECMO)

Patient Isolation Unit (PIU)

Vorführender
Präsentationsnotizen
Extrakorporale Membranoxygenierung (ECMO): Diese Maschine übernimmt teilweise oder vollständig die Atem- und /oder Herzfunktion des Patienten. Die Rega besitzt seit 2009 zwei solcher Geräte. �
Intraaortale Ballonpumpe (IABP): Unterstützt bei einer ungenügenden Herztätigkeit des Patienten, zum Beispiel nach einem Herzinfarkt mit dem Ziel, die  Durchblutung und damit die Sauerstoffversorgung des Herzmuskels zu verbessern.

Beide Maschinen ermöglichen einen Transport von schwerstkranken Patienten und stehen in der Rega in ganz besonderem Fokus, weil pro Jahr mehr als 2000 Menschen mit Herz-Kreislauf-Erkrankungen geflogen werden. 

Transportinkubator: Die kleinsten Patienten der Rega benötigen einen Transportinkubator, da Sie nicht wie die Erwachsenen auf einer Trage liegend transportiert werden können. Die Rega fliegt pro Jahr 200 Einsätze für Neugeborene, welche von der Rega-Crew und zwei Spezialisten der Neonatologie begleitet werden. 

Patient Isolation Unit (PIU): die Ebola-Epidemie in Westafrika war Anstoss für die Rega, ein Gerät zu entwickeln, in welchem hochinfektiöse Patienten ohne Unterbruch der Isolation transportiert werden können. Die PIU ist kompatibel mit jedem Fluggerät der Rega und passt auch in ein Ambulanzfahrzeug.

Alle Geräte wurden mit dem Rega-eigenen Entwicklungsbetrieb entwickelt und für die speziellen Anforderungen der Rega, wie z.B. der Flugbetrieb, knappe Platzverhältnisse etc. optimiert.




Einsätze für hochinfektiöse Patienten 
Patienten-Isolationseinheit (PIU)

Vorführender
Präsentationsnotizen
Im Zusammenhang mit dem Ausbruch von Ebola in mehreren westafrikanischen Ländern (Guinea, Sierra Leone, Liberia), der Ende 2014 den Höhepunkt erreichte, entwickelte die Rega gemeinsam mit anderen Partnern die so genannte Patienten-Isolations-Einheit (Patient-Isolation-Unit, PIU). Es geht auch darum, auf künftige Herausforderungen vorbereitet zu sein.

Die Box erlaubt es, einen infizierten Patienten ausserhalb des Flugzeugs in eine geschlossene Isolation zu nehmen, so dass im Flugzeug keine zusätzliche Schutzausrüstung notwendig ist.

Zudem kann der Patient vom Ausgangsspital bis ins Zielspital in der Box bleiben, da sie in allen gängigen Ambulanzen verwendet bzw. befestigt werden kann. Die medizinische Crew kann mittels in die Box eingenähte Handschuhe auch am Patienten arbeiten, ihn notfalls sogar künstlich beatmen (intubieren). Die Box ist so konstruiert, dass sie auch einem plötzlichen Druckausfall in der Kabine des Ambulanzjets standhalten könnte.

Am 17. Februar 2015 wurde die PIU erstmals in einem echten Einsatz eingesetzt. Die Rega transportierte eine englische Ärztin des Roten Kreuzes von Freetown (Sierra Leone) nach London. Die Box ist Einweg-Material und wird nach einem Einsatz vernichtet.

Bild links: «Innensicht» der PIU während einer Trainingseinheit mit einem Prototypen.
Bild rechts: Rega-Chefarzt Roland Albrecht an Bord des Rega-Ambulanzjets während des ersten Einsatzes mit der PIU.




Alle Einsätze werden durch die Rega-
Einsatzzentrale geführt

Vorführender
Präsentationsnotizen
Auf vier Monitoren haben die Einsatzleiter jeweils die aktuellsten Daten zum Patienten, zum Einsatzdispositiv (welche Helikopter und Jets sind wann einsatzbereit), zum Wetter und zu den Kommunikationsverbindungen/Funk verfügbar.

So entsteht ein umfassendes Bild, dass es den Einsatzleitern erlaubt, das Einsatzmittel bestmöglich zu führen und rasch auf aussergewöhnliche Situationen zu reagieren.

In Einsatzbriefings und Schichtwechsel-Briefings wird dafür gesorgt, dass die relevanten Informationen zu den Einsätzen von Person zu Person weitergegeben werden und nicht verloren gehen.


Bild: Insbesondere GIS-Systeme (Geografische Informationssysteme) und Wetterdaten spielen in der Einsatzzentrale Helikopter eine grosse Rolle (Einsatzzentrale Helikopter)






Der Einsatz im Gelände ist möglich dank 
Leistung in der Werkstatt

Vorführender
Präsentationsnotizen
Flugzeuge und Helikopter sind sehr unterhaltsintensiv. 

So kommen bei einem modernen Rettungshelikopter auf eine Flugstunde rund 2 bis 3 Arbeitsstunden im Unterhaltsbetrieb. Übersetzt auf Ihr Auto würde das bedeuten, dass wenn Sie am Morgen und am Abend je eine halbe Stunde ins Büro fahren, der Mechaniker in der Nacht zwei bis drei Stunden am Auto arbeitet, damit Sie am nächsten Tag wieder ins Büro fahren können.

Die Rega macht die allermeisten Unterhalts- und Reparaturarbeiten selber. Der Grund hierfür ist klar: Die hohe Verfügbarkeit und Zuverlässigkeit unserer Luftfahrzeuge ist für uns entscheidend.

Die Rega bildet auch Luftfahrzeugmechaniker (Helikopter) aus, um den Nachwuchs dieser Spezialisten zu sichern.  Diese Ausbildung dauert – nach einer abgeschlossenen technischen Berufslehre – drei Jahre. Die Rega bildet pro Jahr zwei aus, also insgesamt sechs.

Im Unterhaltsbetrieb der Rega arbeiten rund 45 Personen, eingerechnet die Mechaniker, die auf den Helikopterbasen eingesetzt werden.


Bilder: Jet-Unterhalt (links) und Helikopter-Unterhalt (rechts oben und unten).




Die Berufe der Rega-Mitarbeitenden
49

94

3772

152

Einsatzleiter
Medizinisches Personal
Mechaniker
Piloten
Support/Administration

 Nahtstelle von Medizin und 
Aviatik

 Spezialisierung
 Sprachkenntnisse
 12 Lernende

404
Mitarbeitende

Vorführender
Präsentationsnotizen
Damit die Rega alle ihre Aufgaben erfüllen kann, müssen viele verschiedene Berufsgruppen zusammenarbeiten. 

Medizinisches Personal (Ärzte, Pflegefachpersonen, Rettungssanitäter)
Piloten (47 Helikopter- (alles Männer) und 25 Jet-Piloten (davon drei Damen))
Mechaniker Jet- und Helikopter
Einsatzleiter Jet- und Helikopter
Verwaltung und Unterstützung (z.B. Einsatzadministration, Gönnercenter, Informatik, Personaldienst, Kommunikation, …)
12 Lernende (6 Kaufmann/Kauffrau / 1 Logistiker-in / 4 Luftfahrzeugmechaniker/-in Helikopter / 1 AZUBI Avioniker)

Die Schweizerische Rettungsflugwacht Rega engagiert sich für die Ausbildung von Berufsnachwuchs und bietet interessante und spannende Lehrstellen in einem nicht alltäglichen Umfeld an. Wir sehen die Berufsbildung von jungen Menschen als Gewinn für unsere Organisation.

Viele Mitarbeitende bewegen sich an der Nahtstelle von Medizin und Fliegerei. Viele sind stark in ihrem Tätigkeitsbereich spezialisiert; als Organisation, die in der gesamten Schweiz und international tätig ist, sind Sprachkenntnisse sehr gefragt.

Stand: 31.12.2017
Diese Darstellung weicht von den Zahlen des Jahresberichts ab, da sie auch z.B. die Rotationsärzte auf den Helikopter-Einsatzbasen berücksichtigt. Die Zahl im Jahresbericht bezieht sich ausschliesslich auf die Mitarbeitenden mit Rega-Arbeitsvertrag.



Programm
 Agilität in der DNA der Rega
 Echt jetzt! Verschiedene Einsatzarten
 Innovation in der Medizin und Aviatik
 Die Vision der Rega



Typische Wettersituation im Winter

Vorführender
Präsentationsnotizen



Fog / High fog over Midlands – perfect skiing weather in the mountains (3000ft higher)



 Take-off at home 
base and climb 
above cloud layer

 Transport of patient to 
adequate hospital flying on top of 
clouds followed by a GPS 
approach

 It is no longer necessary to look 
for a hole in the clouds and descend 
close to obstacles

 Visual Flight to 
accident scene

GPS-Anflüge auf die Spitallandeplätze

Vorführender
Präsentationsnotizen
Das Etappenziel kurzfristig – bei herbstlichen Hochnebellagen für uns jetzt umsetzbar (auch ohne Enteisung) 



Die Vision der Rega: Retten bei jedem 
Wetter auch ohne Sicht

Vorführender
Präsentationsnotizen
Rund 600 Patienten kann die Rega im Jahr wegen schlechter metereologischer Bedingungen – also wegen schlechtem Wetter – nicht fliegen.

Als Vision – das wird nicht von heute auf morgen gehen – hat die Rega das Ziel, jeden Punkt in der Schweiz bei jedem Wetter, also auch ohne Sicht, im Schnee und im Nebel, erreichen zu können.

Dazu arbeiten wir mit verschiedenen Partnern unter anderem an

der Verfeinerung und gesetzlichen Zulassung von GPS-basierten An- und Abflugsverfahren;
der Errichtung von GPS-basierten Transitrouten/Korridore durch die Schweiz;
der Darstellung von künstlicher Sicht im Cockpit, bereitgestellt durch Sensoren und aus Datenbanken (z.B. , Hindernisse, Bodenradar, Infrarotkameras).

Das wird nicht heute und auch noch nicht morgen möglich sein. Aber hoffentlich schon bald.

Video, erste Szene: Wir sehen, wie sich die Sicht verschlechtert. Der Pilot fliegt nun nicht mehr auf Sicht, sondern nach Instrumenten, in einem GPS-definierten Korridor. Er «findet» so den Weg zum Spital.  Zweite Szene: Ebenso im Anflug auf eine Unfallstelle. Die Sicht ist nicht gut genug, sie wird durch künstliche Sensoren hergestellt und ins Cockpit projiziert.




Der Rettungshelikopter der Zukunft
 AW169-FIPS
 allwettertauglicher 

Rettungshelikopter
 mit Enteisungsanlage
 zweimotorig
 modernste 

Navigationsinstrumente
 Beschaffungskosten

50 Millionen CHF für 
3 Helikopter

 Auslieferung 2021

Vorführender
Präsentationsnotizen
Drei neue Rettungshelikopter hat die Rega Ende Dezember 2015 bestellt, für insgesamt 50 Millionen Franken inklusive medizinischer Ausrüstung. Sie werden ab 2021 auf zwei Rega-Basen stationiert werden und – bei fast jedem Wetter – Einsätze fliegen. 

Pro Jahr können rund 600 Patienten wegen Schlechten Wetters nicht gerettet werden. Deshalb verfolgt die Rega seit längerem die Vision einer wetterunabhängigen Luftrettung. Ein Schlüssel dazu ist der Flug nach Instrumentenflugverfahren (IFR): Dabei verlässt sich der Helikopterpilot ganz auf die Angaben seiner Instrumente und des Autopiloten – und ist nicht mehr darauf angewiesen, sich mittels Blick durch die Cockpitscheibe an der Umgebung zu orientieren. So kann er den Helikopter auf vordefinierten Routen auch bei Nebel oder Schneefall sicher durch die Wolken fliegen. 

Obwohl die Rega auf einzelnen Flugrouten bereits IFR-Flüge durchführen kann, gibt es ein Problem, das sich mit ihren aktuellen Helikoptern nicht lösen lässt: Die Bildung von Eis an den Rotoren und anderen Teilen des Helikopters bei sogenannten Vereisungsbedingungen – wie sie in Nebel und Wolken bei Temperaturen unter vier Grad Celsius häufig auftreten. Eine Vereisung ist extrem gefährlich, da Flugleistung und Aerodynamik sich in kurzer Zeit rapide verschlechtern können, was im schlimmsten Fall zum Absturz des Helikopters führt. 

Ein bewährter Partner bewies Pioniergeist: Leonardo S.p.A (früher AgustaWestland) erklärte sich bereit, den weltweit ersten leichten bis mittelschweren Rettungshelikopter mit einer Enteisungsanlage zu entwickeln. Das Projekt AW169-FIPS mit Full Ice Protection System war lanciert.  




Rega - medizinische Hilfe 
aus der Luft

Vielen Dank für Ihre 
Aufmerksamkeit
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