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Uppdrag att inratta en samordningsfunktion for
intensivvardsplatser

Regeringens beslut

Regeringen ger Socialstyrelsen 1 uppdrag att intétta en samordningsfunkton
med syfte att stodja regionerna i koordinationen av tillgingliga intensiv-
virdsplatser inom landet med anledning av utbrottet av covid-19.

I samordningsfunktionens uppdrag ingér att:

— skapa en nationell ligeshild av antalet intensivvéirdsplatser och ECMO
intensivvardsplatser,

— skapa en nationell lagesbild av tillgingliga intensivvirdsplatser och
ECMO intensivvirdsplatser hos bide offentliga och privata virdgivare,

—  kontinuerligt formedla aktuella ligesbilder tll regionerna for att stodja
dem i kootdinationen av tillgingliga intensivvirdsplatser inom landet,

- stodja regionernas arhete med att utdka antalet intensivvirdsplatset.

Uppdraget ska genomfdras 1 nira samarbete med Svetiges Kommuner och
Regroner. Socialstyrelsen kan 4ven samarbeta med andra relevanta aktOrer sa
som ECMO Centre Stockholm, landets regtoner och organisationer som
foretrider privata virdgivare.

Uppdraget ska gilla sd linge det krivs med tanke pa utbrottet av covid-19.
Uppdraget ska lopande redovisas till Regeringskansliet (Socialdeparte-
mentet). En sammanfattande rapport om arbetet ldmnas senast

den 31 december 2020. Redovisningen ska hinvisa till det diatierrummer
som detta beshut har.
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Arendet

Arbetet med det svenska samhillets krisbetedskap utgir frin ansvars-
principen som innebir att den som hat ansvat fér en verksamhet under
notmala férhéllanden hat motsvarande ansvar under ktis- och krigs-
situationer. Ansvarsprincipen innebir ocksé att varje aktér ska stédja och
samvetka med varandra. Den svenska krisberedskapens grundptincipet
behdver finnashos manga olika aktérer i sambhillet, bide inom offentlig och
privat verksamhet. En kris paverkar ofta fleta verksamheter och samhills-
sektorer, vilket gor att forberedelser maste ske bide inom en sektor och éver
sektorsgranser. Detta stiller krav pd samverkan och samotdning mellan olika
aktérer.

Regioner och kommuner dr huyudmin fér hilso- och sjukvard i Sverige.
Regionernas ansvar for att erbjuda hélso- och sjukvétd framgir av 8 kap.
hilso- och sjukvérdslagen (2017:30), HSL. Enligt 12 kap. HSL ansvarar
kommunerna f6r att erbjuda hilso- och sjukvétd i vissa fall. Kommunerna
far dven i vissa andra situationer bedtiva hilso- och sjukvérd.

Regioner ska enligt 7 kap. 2 § HSL planera sin hilso- och sjukvérd med ut-
gingspunkt i behovet av vird hos dem som omfattas av regionens ansvat.
Vid planetingen ska dven den hilso- och sjukvitd som erbjuds av andra
véirdgivare beaktas. Regionen ska ocksd planera sin hilso- och sjukvird sa
att katastrofmedicinsk beredskap uppritthalls.

Den 10 mars 2020 héjde Folkhalsomyndigheten risknivan {6t smittspridning
av covid-19 1 Sverige frin miéttlig till mycket hog nivd. WHO klassade covid-
19 som en pandemi den 11 mars 2020.

Socialstyrelsen arbetar med att stédja hilso- och sjukvirdens huvudmin, det
vill séga regionerna och kommunerna, genom att samordna beredskapen in-
for och vid fredstida kriser. Med anledning av utbrottet av covid-19 genom-
for myndigheten 1 samatbete med Folkhilsomyndigheten bland annat
inventesingar av regionernas och kommunernas tillging till nédvindig
uttustning, personal och infrastruktur for att identifiera hut en samordning
av de nationella insatserna ska ske. Socialstyrelsens aktiviteter med anledning
av det pagdende utbrottet av covid-19 syftar till att sikerstilla att myndig-
heten utgar frin fakta om utvecklingen av utbrottet och om liget i sjuk-
virden {01 att pA sA siitt vara vil forberedda om och nir beredskapsplanerna




behover aktiveras t hindelse av andra hindelseutvecklingar 4n de som i dag

anses troliga.

Regeringen anser att det finns anledning att ytterligare stitka Socialstyrelsens
samotrdnande roll med anledning av utbrottet av covid-19 och ger dirfér
myndigheten i uppdrag att inritta en tillfillig samordningsfunktion {6«

mntensivvirdsplatser.

Tillgangen till ett tillrickligt antal intensivvirdsplatser 4r centralt fér hilso-
och sjukvirdens arbete med att behandla patienter som #r svirt sjuka 1
covid-19. Regionerna arbetar kontinuerligt med att inventera och uttka till-
gingen till intensivvirdsplatser men arbetet sker framférallt pa regional nivé,
Behovet av intensivvérdsplatser kan komma att variera mellan regionerna i
takt med en eventuell Skad smittspridning. Det finns ddtfor ett behov av en
aktuell och uppdaterad nationell ligesbild av tillgingliga intensivvardsplatser
hos bide offentliga och privata virdgivate samt anledning att stédja regio-
nerna 1 koordinationen av tllgingliga intensivvirdsplatser och 1 utdkningen
av antalet mntensivvardsplatser.

Utéver den ordindra intensivvirden finns ECMO som ér en avancerad form
av intensivvird att ta till ndr vanlig intensivvard inte lingre fungerar.
Principen bygger pa en ombyggd hjirtlungmaskin som kan ersitta hjirt- och
lungfunktionen. ECMO intensivvard bedrivs pA ECMO Centre Stockholm
vid Karolinska Universitetssjukhuset och 1 &vtiga regioner vid thorax-
intensivvardsavdelningar.



Vid ett krattigt utokat behov av ECMO finns det en stor risk att regionernas
ECMO intensivvirdskapacitet relativt snabbt blir fullbelagd. Datfor 41 det av

stor vikt att tillse att tegionetna fir stdd 1 sitt atbete med tillgingen ll

ECMO resutserna.

Regeringen avser att vid behov fatta beslut om att hoja anslagskrediten {6t

Socialstyrelsen for uppdragets genomforande.
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