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Uppdrag att stédja landstingen i arbetet med katastrofmedicinsk
beredskap och planering fér civilt forsvar inom halso- och
sjukvarden

Regeringens beslut

Regeringen ger Socialstyrelsen i uppdrag att stodja landstingen i deras arbete
med katastrofmedicinsk betedskap och planeting for civilt forsvar inom
hilso- och sjukvirden. Insatser for att stirka landstingens beredskap for att
kunna hantera konsekvenserna av tetroristhot ska inkluderas.

T uppdraget ingir att géra en forstudie av vilka kunskapsundetlag som lands-
tingen har behov av som stod for sin planering samt redogora for hur Social-
styrelsen planerar bedriva arbetet med sidana kunskapsundetlag. Férstudien
ska siirskilt fokusera p4 frigan om forutsittningarna att ta fram kunskaps-
undetlag om virdprinciper i kris och krig, med utgangspunkt i relevant
hilso- och sjukvirdslagstiftning. T relevanta delar ska ven de behov som
finns inom den kommunala virden beaktas.

Vidare ska myndigheten analysera landstingens behov av ovnings- och
utbildningsinsatser. T uppdraget ingir att ta fram forslag till upplagg for en
utvecklad nationell utbildnings- samt Gvningsverksamhet for hilso- och
sjukvirden i frigor som ror katastrofmedicinsk beredskap och civilt forsvar.
I uppdraget ingdr dven att beskriva hur de féreslagna Gvnings- respektive
utbildningsinsatserna bot organiseras. En plan for ovnings- respektive
utbildningsinsatser for de kommande fem aren (2019-2024) ska presenteras.
Planetna ska omfatta savil hilso- och sjukvirdens roll i det civila férsvaret
som katastrofmedicinska insatser i fredstid, t.ex. terrorismhindelser eller

hilsohot.
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I uppdraget ingér dven att stGdja landstingen i frigor som identifieras inom
ramen {0t Gverenskommelsen mellan staten och Sveriges Kommuner och
Landsting om hilso- och sjukvirden och civilt férsvar (Insatser for 6kad
tillginglighet i barnhilsovirden m.m. — éverenskommelse mellan staten och
Sveriges Kommuner och Landsting 2018, S2017/07519/ FS).

Uppdraget ska redovisas till Regeringskansliet (Socialdepartementet) enligt
foljande:

— En skriftlig plan for genomforandet av uppdraget i sin helhet, en for-
studic om landstingens behov av kunskapsundetlag samt en plan for
ovningsverksamhet ska redovisas senast den 15 oktober 2018.

— En plan f6r utbildningsverksamhet ska redovisas senast den 21 december
2018. En slutrapport fér genomfSrandet av uppdraget och dess resultat
ska redovisas senast den 1 juni 2020. I redovisningen ska det ing ett fot-
slag till plan f6r det fortsatta arbetet.

Redovisningarna ska hinvisa till det diarienummer som detta beslut har.

Socialstyrelsen fir for uppdragets genomférande anvinda 4 000 000 kronor
under 2018. Medlen ska belasta utgiftsomride 9 Hilsovird, sjukvird och
social omsorg, anslaget 1:6 Bidrag till folkhilsa och sjukvérd, anslags-
posten 22 Totalférsvarséverenskommelse. Medlen ska utbetalas engingsvis
efter rekvisition stilld till Kammarkollegiet. Rekvisitionen ska ske senast den
1 december 2018. Medel som inte har utnyttjats ska aterbetalas till Kammar-
kollegiet senast den 31 mars 2019. Vid samma tidpunkt ska en ekonomisk
redovisning limnas tll Kammarkollegiet. Rekvisition, 4terbetalning och
tedovisning ska hinvisa till det diarienummer som detta beslut har.

Uppdraget ska genomfdras i samverkan med landstingen och med Sveriges
Kommuner och Landsting. Socialstyrelsen ska under arbetet diven inhimta
synpunkter frin Folkhilsomyndigheten, Likemedelsverket, E-hilsomyndig-
heten, Inspektionen f6r vird och omsorg, Myndigheten for samhillsskydd
och beredskap, Forsvarsmakten, Polismyndigheten samt Sikerhetspolisen,

Socialstyrelsen ska lopande halla Regetingskansliet (Socialdepartementet)
informerat om genomfdrandet av uppdraget.
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Arendet

Regeringen beslutade i januari 2017 om en nationell sakerhetsstrategi

dir sikerhet definieras utifrin ett brett helhetsperspektiv och dir det fram-
halls att Sveriges sikerhet i storte utstrackning 4n nigonsin paverkas av vad
som sket utanfor véra grinser. Utifran en forandrad hotbild nir det giller
terrorismhindelser samt hilsohot i form av smittsamma sjukdomar okar
kraven pd hilso- och sjukvirdens beredskap. Utredningar och myndighets-
rapporter pa senare 4r har lyft behovet av att stirka traumavarden, utveckla
och f6rbittra samordningen mellan landstingen, samt att pé nationell niva
ansvara for utbildning och ¢vning.

Handelser de senaste 4ren har aktualiserat frigan om halso- och sjukvirdens
beredskap. Det som t.ex. skedde i centrala Oslo och pa Utdya i juli 2011 eller
1 terroristattackerna i Franktike och Belgien visar att virden behéver kunna
hantera situationer utanfér den planerade verksamheten samt att landstingen
snabbt mdste kunna samverka med vatandra for att ta hand om ett stort
antal skadade personer. Detta ftutsatter en god beredskapsplaneting dir
ordinatie verksamhet #r dimensionerad och strukturerad for att klara en
snabb omstillning.

Efter attentatet pa Drottninggatan i Stockholm den 7 april 2017 gjorde
Stockholms lins landsting en utvirdering av insatserna. I rapporten pipekas
bl.a. att det ur ett ledningsperspektiv finns en grundliggande robusthet inom
sjukvirden, men att ett antal omriden kan forbittras. Det finns behov av att
skapa en helhetssyn inom hela landstinget 6t att forbittra ledningssystemet
vid en allvarlig eller extraordinir hindelse.

Socialstyrelsen beskriver i rapporten Traumavard vid allvarliga hiandelser
(nov 2015) att det finns brister inom hilso- och sjukvardens betedskap.
Myndigheteten foreslar ett antal atgirder for att forbittra forutsittningarna
att hantera en allvarlig hindelse. Minga av forslagen ligger pa landstingen att
genom{Ota fOr att stérka traumavirden och £6r att utveckla och forbittra
samordningen mellan landstingen. Fér statens del féreslas ett antal nationella
insatser som kan fotbittra beredskapen for allvarliga hindelser. T Social-
styrelsens rapport Hilso- och sjukvardens férmaga att hantera en allvarlig
hindelse med ménga skadade (okt 2016) redogérs fr resultaten av den
6vning som genomfordes i april 2016 pa regeringens uppdrag. Lirdomar
som lyftes frin Gvningen var bla. behovet att ha gemensamma termer for
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dokumentation och ligesbilder samt mobilisering av och dirigering av
resurser.

Samhillets formaga att hantera olyckor, kriser och ytterst krig stitks avse-
vart genom planering och genomférande av olika dvningar. Fér att kunna
tllimpa och utveckla erhallen utbildning maste den anvindas, évas och
utvitderas. Inom hilso- och sjukvirden finns behov av évningar pa regional
och nationell nivi bade avseende traumavird och katastrofmedicin. Dess-
utom krivs samtrining med polisen, riddningstjansten och frsvarsmakten
f6r att kunna arbeta effektivt i hotfulla miljéer i fredstid, vid grizonsscena-
rion samt vid hojd beredskap och krig,

L och med det forsvarspolitiska intiktningsbeslutet (prop. 2014/15:109) som
riksdagen fattade 2015 4terupptogs planeringen for totalférsvaret, dir hilso-
och sjukvirden ingir som en del av det civila forsvaret. Enligt propositionen
tar det civila forsvaret sin utgingspunkt i samhallets krisberedskap. Plane-
tingsatbetet bor utgd ifrdn att formagan ate hantera kriser i samhallet 1 freds-
tid ocksa ger en grundliggande f6rmiga att hantera krigssituationer. Struk-
turer och processer som anviinds inom krisberedskapen bor sa lingt mojligt
anvindas i planeringen av det civila forsvaret.

I december 2017 limnade Férsvarsberedningen sin rappott Motstindskraft,
Inrikiningen av totalforsvaret och utformningen av det civila forsvaret 2021—
2025 (Ds 2017:66). T rappotten limnas forslag vad giller bla. sjukvatrd. For-
slagen analyseras for narvarande inom Regeringskansliet.

Forsvarsmakten och Socialstyrelsen har inlett ett samarbete kring arbetet
med totalforsvar och beskriver detta i rappotten Totalforsvarets sjukvirds-
system (dec 2017). Myndighetetna har tagit fram rapporten pi eget Initiativ.

Ansvaret fér hilso- och sjukvarden vid kris och krig

Afbetet med samhillets krisberedskap utgér fran ansvarsprincipen, vilket
innebir att den som har ansvar fér en verksamhet under normala for-
héllanden har motsvarande ansvar under ktis- och krigssituationer. Ansvars-
principen innebir ocksa ett ansvar fér varje aktor att samverka med andra.
Ansvaret for att bedriva hiilso- och sjukvird i Sverige vilat enligt 8 kap.
hilso- och sjukvirdslagen (2017:30), HSL, till stor del p4 landstingen. Enligt
12 kap. ansvarar kommunerna fér hilso- och sjukvard i vissa fall, sisom
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hemsjukvird, och fir 4ven i en del andra sitationer bedriva hilso- och
sjukvard.

I hilso- och sjukvérdslagen finns det inga bestimmelset som begrinsar
lagens tillimplighet vid h&jd beredskap. Landstingen ska enligt 7 kap 2 §
HSL planera sin hilso- och sjukvird s att katastrofmedicinsk beredskap
uppritthalls. Nagra sirskilda bestimmelser som tar fasta pd huvudminnens
ansvar nir det géller civilt féssvar finns inte i HSL. Enligt 6 kap 1 § punk-
ten 2 far regeringen emellertid meddela foreskrifter om hilso- och sjuk-
vérden 1 krig, vid krigsfara eller under sidana utomordentliga forhallanden
som ir foranledda av att det dr krig utanfor Sveriges grinsert eller av att
Sverige har varit i keig eller krigsfara. Aven annan lagstiftning inom hilso-
och sjukvirden, exempelvis smittskyddslagen (2004:168), har betydelse fér
hilso- och sjukvirdens beredskap. Bestimmelser om kommuners och lands-
tings ansvar under fredstida kriser och under héjd beredskap iterfinns i
lagen (2006:544) om kommunets och landstings atgirder infér och vid
extraordindra hindelser i fredstid och hdjd beredskap. I 3 kap. iterfinns
bestimmelser om kommuners och landstings forberedelser for och verk-
samhet under h6jd beredskap.

Féreskrifter och allminna rad (SOSFS 2013:22) om katastrofmedicinsk
beredskap

Socialstyrelsen har beslutat om féreskrifter och allminna rid (SOSFS
2013:22) om katastrofmedicinsk beredskap. Enligt fotesktifierna ska varje
landsting vid allvarlig hindelse eller vid tisk for sddan hiindelse ha férméga
att larma och aktivera de funktioner som ir nédvindiga, leda och samordna
berdrda hilso- och sjukvirdsverksamheter, genomfora sjukvardsinsatser i ett
skadeomrade, utféra sjuktransporter och pa virdenhet omhinderta drabbade
samt samverka med andra aktérer pé lokal, regional och nationell niva. T
vatje landsting ska det finnas en regional katastrofmedicinsk plan som
systematiskt ska foljas upp.

Socialstyrelsens uppgifter

Enligt 9 § forordningen (2015:284) med instruktion fér Socialstyrelsen ska
myndigheten medverka i krisberedskap och i totalférsvaret 1 enlighet med
forordningen (2015:1052) om krisberedskap och bevakningsansvariga
myndigheters atgirder vid héjd beredskap, samt forordningen (2015:1053)
om totalfétsvar och hdjd beredskap. Vidate ska Socialstyrelsen samordna
och dvervaka planliggningen av den civila hilso- och sjukvardens och
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socialtjinstens beredskap samt pa regeringens uppdrag samordna f5r-
beredelserna for forsotjningen med likemedel och sjukvirdsmatetiel infor
héjd beredskap, for att uppritthalla en katastrofmedicinsk beredskap.

Enligt 8 § har myndigheten ett samlat ansvar f5r att expertis utvecklas och
upprtthills samt att kunskap sprids om katastrofmedicin och krisberedskap
inom myndighetens verksamhetsomrade.

Hélso- och sjukvarden i féréndring

Att mer hilso- och sjukvird ges utanfsr sjukhusen ir en utveckling som
redan pégir och som regeringen set som en forutsittning for att bedriva
en modern hiilso- och sjukvard. En del sjukvird etbjuds av kommunerna i
form av hemsjukvird, vilket ca 400 000 patienter fick under 2016. Rege-
ringen har 4ven en uttalad ambition att stirka landstingens primirvard som
en del av den Gppna varden. Detta arbete bedtivs bl.a. i utredningen Sam-
ordnad utveckling fér god och nira vard. (dir. 2017:24). Regeringen har
ocksd limnat en proposition till tiksdagen om en ny beslutsprocess f6r den
hégspecialiserade virden (prop. 2017/ 18:40). Forslagen syftar till att kon-
centreta den hdgspecialiserade virden i dkad utsttickning for att uppni en
biittre och mer jimlik hilso- och sjukvird. Regional hogspecialiserad vard
ska bedrivas i sjukvardsregionerna, men pa ett begrinsat antal enheter i
respektive region.

Forandringatna inom hilso- och sjukvatden behéver tas i beaktande i atbetet
med katastrofmedicinsk beredskap och planering for civilt forsvar.

Overenskommelse mellan staten och Sveriges Kommuner och Landsting

Regeringen och Sveriges Kommuner och Landsting fattade

den 21 december 2017 beslut om en éverenskommelse om sjukvardens
atbete med civilt fétsvar (Insatser for okad tillgénglighet i barnhilsovirden
m.m. ~ Gverenskommelse mellan staten och Sveriges Kommuner och
Landsting 2018, $2017/07519/FS). Av éverenskommelsen framgir bla. att
parterna dr Ovetens om att landstingen tillsammans med berdrda myndig-
heter ska delta i planeringen av totalforsvaret. Planeringen ska férbereda
Svetige for ktig. 1 fredstid sker det i form av beredskapsplanering och fée-
magehdjande dtgirder samt under héjd beredskap och ytterst krig genom
nédvindiga dtgirder for att uppritthilla malet for civilt forsvar, Lands.
tingens insatser bor utgi frin en analys av hur halso- och sjukvirdens bered-
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skap ska kunna anpassas till den pigiende utvecklingen av hilso- och sjuk-
virden, bla. arbetet med en god och nira vird och den hégspecialiserade
vérden.

Parterna ar 6verens om att landstingen under 2018 ska pabdrja arbetet med
den Aterupptagna civilfrsvarsplanetingen inom hilso- och sjukvérden. Rege-
tingen avsitter 2018 totalt 30 000 000 kronor fér hilso- och sjukvérdens
arbete med civilt forsvar. Tillsammans med de 30 miljoner kronor som till-
delas i enlighet med lagen (2006:544) om kommuners och landstings dtgirder
infdr och vid extraordinira hindelser i fredstid och héjd beredskap far lands-
tingen saledes totalt 60 miljoner kronot fér arbetet med civilt férsvar.

Pi regeringens vignar

Lena fillengren

(SICASNY

Hanna Lobosco

7(8)



Kopia till

Landstingen

Svetiges Kommuner och Landsting
E-hilsomyndigheten

Folkhalsomyndigheten

Forsvarsmakten

Inspektionen f6r vard och omsorg
Likemedelsverket

Myndigheten for samhallsskydd och beredskap
Polismyndigheten

Sakerhetspolisen
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