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Beslut
Regionala utvecklingsndmnden tillstyrker forslag till reviderad plan for kris- och
katastrofmedicinsk beredskap 2018-2022, for Region Vasterbotten.

Infor det fortsatta arbetet med att utveckla kris- och katastrofmedicinsk beredskap inom
regionen, vill regionala utvecklingsndmnden framhalla vikten av att

- Belysa regionens myndighetsansvar kopplat till kollektivtrafiken,

- Ta med fastighet/lokalforsorjning i kommande revidering av risk- och sarbarhetsanalys i
regionen

- Fortydliga roll och ansvar for bestdliningscentralen fér Serviceresor som numera finns
inom det av regionen heldgda bolaget Lanstrafiken i Vasterbotten AB (tidigare Reseservice),
- Beakta regionens hel- och majoritetsagda bolag som berdrs av regionens kris- och
katastrofmedicinska beredskap, i synnerhet kollektivtrafikbolagen, samt involvera dessa
bolag i det fortsatta arbetet. Uppfoljningen av ndmnders och bolags arbete med
krisberedskap skulle med fordel kunna ske inom ramen fér Region Visterbottens ordinarie
uppféljningsprocess.

Arendebeskrivning

Plan for kris- och katastrofmedicinsk beredskap lagger grunden for regionens arbete med
krisberedskap och civilt férsvar. Syftet med planen dr att beskriva regionens kris- och
katastrofmedicinska beredskapsorganisation med dess roller, ansvar och uppgifter fore,
under och efter en sirskild hindelse eller samhéllsstérning.

Region Vasterbotten har att tillampa gallande lagar, foreskrifter och andra krav inom
omradet sa att den kris- och katastrofmedicinska beredskapen kan uppréatthallas. Detta
regleras bland annat i Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om katastrofmedicinsk
beredskap (SOSFS 2013:22) samt i lag om kommuners och landstings atgarder infér och vid
extraordindra handelser i fredstid och hojd beredskap (LEH, 2006:544). Denna plan galler
fér mandatperioden 2018-2022 och omfattar hela handelseskalan, bade hanteringen av
sarskilda handelser samt extraordindra handelser. Darmed svarar planen upp mot ovan
namnda lag och foreskrift.

Planen beslutas i regionstyrelsen (RS), men bereds innan dess i hdlso- och
sjukvardsndamnden samt regionala utvecklingsndmnden. Den har dven férankrats hos
tjanstepersonledningen vid regional utveckling. Planen har utarbetats av den regionala och
lokala beredskapsfunktionen i samrad med bland annat TiB-funktionen (tjansteperson i
beredskap), KiB-funktionen (kommunikator i beredskap) och Ambulanssjukvarden
Viasterbotten. De har involverats och delgett sina synpunkter baserade pa erfarenhet och
expertis. Arbetet har fokuserat pa att utforma planen sa att den féreslagna
krisberedskapsorganisationen har férutsattningar att fungera for hela regionen i ett
langsiktigt perspektiv.
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Tjansteskrivelse har upprattats.

Beslutsunderlag

Tjansteskrivelse

Forslag till Plan for kris- och katastrofmedicinsk beredskap

Regional och lokal kris- och katastrofplan, 2016 (240158)

Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad om katastrofmedicinsk beredskap (SOSFS
2013:22)

Lag om kommuners och landstings atgérder infér och vid extraordindra handelser i fredstid
och hojd beredskap (LEH, 2006:544)

Arbetsutskottet 2021-03-04 § 47

Beslutsexpediering

Regionstyrelsen
Stabsdirektdr, enhetschef vid enheten fér juridik och sakerhet, beredskapssamordnare
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Karoline Helmersson
Juridik och s3kerhet

Plan for kris- och katastrofmedicinsk beredskap

Sammanfattning

Plan for kris- och katastrofmedicinsk beredskap lagger grunden for regionens arbete med
krisberedskap och civilt férsvar. Syftet med planen &r att beskriva regionens kris- och
katastrofmedicinska beredskapsorganisation med dess roller, ansvar och uppgifter fére, under och
efter en sarskild handelse eller samhallsstérning.

Region Vésterbotten har att tillampa géllande lagar, féreskrifter och andra krav inom omradet sa att
den kris- och katastrofmedicinska beredskapen kan uppratthallas. Detta regleras bland annat i
Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om katastrofmedicinsk beredskap (SOSFS 2013:22)
samt i lag om kommuners och landstings atgéarder infér och vid extraordinéra handelser i fredstid
och héjd beredskap (LEH, 2006:544). Denna plan géller fér mandatperioden 2018-2022 och
omfattar hela héndelseskalan, bade hanteringen av sarskilda handelser samt extraordinara
handelser. Darmed svarar planen upp mot ovan ndmnda lag och féreskrift.

Planen beslutas i regionstyrelsen (RS), men bereds innan dess i halso- och sjukvardsnamnden
samt regionala utvecklingsnamnden. Den har aven forankrats hos tjanstepersonledningen vid
regional utveckling. Planen har utarbetats av den regionala och lokala beredskapsfunktionen i
samrad med bland annat TiB-funktionen (tjansteperson i beredskap), KiB-funktionen
(kommunikator i beredskap) och Ambulanssjukvarden Vasterbotten. De har involverats och delgett
sina synpunkter baserade pa erfarenhet och expertis. Arbetet har fokuserat pa att utforma planen
sa att den féreslagna krisberedskapsorganisationen har férutsattningar att fungera for hela
regionen i ett langsiktigt perspektiv.

Den nuvarande planen har genomgatt en omfattande revidering med anpassning till nuvarande
organisationsstruktur samt de lardomar som hittills dragits i samband med hanteringen av
pandemin, till exempel vikten av uthallighet och redundans vid en langdragen handelse. De
huvudsakliga féréandringarna sedan férra versionen &r féljande:

- RS samt HSN:s och RUN:s ansvar avseende krisberedskap har fortydligats. Tidigare har varken
HSN eller RUN namnts i planen. Vi har dven fortydligat vissa roller pa tjanstepersonniva inom RS,
HSN och RUN utifran att ndmndernas ansvar tydliggjorts. Det blir pa sa s&tt en mer inkluderande
plan med battre forutsattningar for hela regionens framtida arbete inom omradet. Behov av
forandring har dven framkommit under pandemihanteringen dér halso- och sjukvardsledningens
roll i den regionala sarskilda sjukvardsledningen upplevts otydlig. (Avsnitt 5.3.2)

- Vad som avses med linjeorganisation respektive sarskild sjukvardsledning och skillnaden
daremellan har fértydligats. Aven detta fér att ge battre forutséttningar fér regionens framtida
arbete inom omradet. Det &r ocksa en lardom som dragits under pandemihanteringen. Under en
langdragen handelse maste ledningsférhallandena vara tydliga. (Avsnitt 3.2)

- Stabsfunktionernas sammansattning och uppgifter i sarskild sjukvardsledning (SSL) har justerats
enligt nationellt koncept, exempelvis andrat namn pa chef i SSL fran "chef” till "sjukvardsledare” for
att battre éverensstdmma med andra regioner, Lansstyrelsen Vasterbotten, Férsvarsmakten m.fl.
Detta i syfte att underlétta samverkan mellan aktérer. (Avsnitt 6.3.3)
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- Avsnittet om utvérdering har kompletterats med mal (avsnitt 7.1).

- En regional katastrofkommitté féreslas inrattas, i likhet med de katastrofkommittéer som redan ar
etablerade pa lokal niva. Detta fér en mer enhetlig beredskapsorganisation som sakerstaller tydliga
beredningsprocesser pa tjanstepersonniva. Aven vilka verksamheter/funktioner som ska vara
representerade i katastrofkommittéerna tydliggtrs. (Avsnitt 5.3.2)

- Ett avsnitt om forsorjningsberedskap avseende medicinteknisk utrustning, férbrukningsmaterial
och lakemedel har lagts till. Detta for att tydliggtra vikten av en god beredskap inom dessa
omraden utifran ett kris- och katastrofmedicinskt perspektiv. (Avsnitt 8.1)

- Ett avsnitt om sjukvérden vid héjd beredskap och krig har lagts till (avsnitt 9).

- Nomenklatur samt nya arbetssatt och processer har uppdaterats i enlighet med de foréandringar
som skett inom omradet pa nationell niva, framst via Socialstyrelsen och Myndigheten fér
samhallsskydd och beredskap (MSE).

- Regionens uttryckta ambitioner utifran ett HBTQ-perspektiv har beaktats genom ett inkluderande
sprak.

- Innehall i planen har kortats ned genom att mer detaljerade beskrivningar som hér till andra
dokument lyfts ut ur dokumentet och istéllet hanvisas till, sa som andra planer, rutiner eller
atgardskort.

Fdrslag till beslut
Regionala utvecklingsnédmnden tillstyrker férslag till reviderad plan for kris- och katastrofmedicinsk
beredskap 2018-2022, fér Region Vasterbotten.

Infér det fortsatta arbetet med att utveckla kris- och katastrofmedicinsk beredskap inom regionen,
vill regionala utvecklingsnamnden framhalla vikten av att

- Belysa regionens myndighetsansvar kopplat till kollektivirafiken,

- Ta med fastighet/lokalférsérjning i kommande revidering av risk- och sarbarhetsanalys i regionen
- Fortydliga roll och ansvar fér bestalliningscentralen fér Serviceresor som numera finns inom det av
regionen heldgda bolaget Lanstrafiken i Vasterbotten AB (tidigare Reseservice),

- Beakta regionens hel- och majoritetsdgda bolag som berérs av regionens kris- och
katastrofmedicinska beredskap, i synnerhet kollektivtrafikbolagen, samt involvera dessa bolag i det
fortsatta arbetet. Uppféliningen av namnders och bolags arbete med krisberedskap skulle med
fordel kunna ske inom ramen fér Region Vasterbottens ordinarie uppféljningsprocess.

Beddmda resultat och konsekvenser

Den reviderade planen fér kris- och katastrofmedicinsk beredskap kommer att ge battre
forutsattningar for regionens framtida arbete inom omradet. Detta huvudsakligen genom att
fortydliga ansvarsférhallandena mellan linjeorganisation och sérskild sjukvardsledning, inkludera
samtliga styrelse och namnder samt tydliggéra dess ansvar fran politisk niva till verksamhetsniva.
Exempelvis utdkas planen med nya avsnitt om namndernas ansvar och ett avsnitt om
ledningsférhallanden. En regional katastrofkommitté inrattas i likhet med de lokala
katastrofkommittéerna och representationen i dessa fastslas. Aven verksamheters ansvar beskrivs,
bland annat att det ska finnas atgardskort vid ett stort inflode av patienter samt reservrutiner vid
storre driftstérningar. En mer inkluderande plan &r aven grundléggande for det pagaende arbetet
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med totalférsvarsplanering, i vilket bade styrelse och namnder och dess verksamheter kommer att
involveras.

Ersiitter beslutet ett tidigare/annat beslut?
Plan for kris- och katastrofmedicinsk beredskap ersatter regional och lokal kris- och katastrofplan
fran 2016 (240158).

Andra beslut som berérs av denna plan &r den regionévergripande planen fér hojd beredskap som
ar under framtagande och planeras att lyftas till beslut under varen 2021. Regionens plan for
extraordindra handelser behover dven den synkas med den kris- och katastrofmedicinska planen.
Den beskriver krisledningsnamndens och Utskottet for central katastrofkommittés (UCK) ansvar,
befogenheter och uppgifter. Aven styrelsens och namndernas reglementen behéver ses éver i
samband med antagande av denna plan. Den kris- och katastrofmedicinska planen ger ocksa
kontext till andra relaterade dokument som hanvisas till i planen, sa som plan for krisstéd,
atgardskort och mallar.

Resurser och finansiering

Planen i sig innebdr inte en direkt 6kad kostnad, exempelvis genom utékning av tjanster eller inkép
av utrustning. Déremot innebér den att olika verksamheter och funktioner kommer att behéva bidra
med arbetstid for att efterleva planen, exempelvis genom deltagande i utbildning, representation i
katastrofkommittéer eller vid framtagande av rutiner och atgardskort.

Inom omradet erhalls statlig erséttning som till del tacker upp fér personalkostnader inom den
regionala beredskapsfunktionen samt fér utbildning och évning.

Bilagor
Férslag till Plan for kris- och katastrofmedicinsk beredskap

Regional och lokal kris- och katastrofplan, 2016 (240158)
Socialstyrelsens féreskrifter och allmanna rad om katastrofmedicinsk beredskap (SOSFS 2013:22)

Lag om kommuners och landstings atgéarder infér och vid extraordindra handelser i fredstid och
hojd beredskap (LEH, 2006:544)

Beslut expedieras till
Regionstyrelsen

Stabsdirektér, enhetschef vid enheten for juridik och sékerhet, beredskapssamordnare
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1. Omfattning

Malgrupp for denna plan &r alla medarbetare inom Region Vésterbotten oavsett namnd eller
verksamhetsomrade samt privata vardgivare som arbetar pa uppdrag av regionen. Samtliga ar en del

av regionens krisberedskapsorganisation.

Denna plan galler fér mandatperioden 2018-2022 och omfattar hela handelseskalan, bade
hanteringen av sarskilda handelser samt extraordindra handelser. Ddrmed svarar planen upp mot
bade Socialstyrelsens féreskrifter om katastrofmedicinsk beredskap (SOSFS 2013:22) samt lag om
extraordindra héndelser (LEH 2006:544). | planen har vi valt att anvénda begreppen sérskild handelse
och samhéllsstérning, vilket inkluderar incidenter pa hela héndelseskalan.

Innehallet i planen &r strukturerat i olika delar. De inledande kapitlen beskriver syfte, mal, bakgrund
och lagkrav. Dérefter beskrivs regionens organisation fore, under och efter en sarskild handelse eller

samhallsstérning.

2. Syfte & mal

Syftet med planen &r att beskriva Region Vasterbottens kris- och katastrofmedicinska
beredskapsorganisation med dess roller, ansvar och uppgifter fére, under och efter en sarskild
handelse eller samhallsstérning. Planen lagger darmed grunden for Region Vésterbottens arbete med
kris- och katastrofmedicinsk beredskap.

Det overgripande maélet for regionens kris- och katastrofmedicinska beredskap &r att skydda
manniskors liv och halsa. Under sarskilda handelser eller samhallsstérningar ska darfér de
samhallsviktiga funktioner som regionen ansvarar fér uppratthallas, sasom halso- och sjukvérd och
kollektivtrafik. Detta innebdr att regionen ska ha férméaga att:
¢ Initiera atgarder som minskar risken fér sarskilda héndelser i regionen
s Mobilisera och omférdela resurser sa att god medicinsk kvalitet
vidmakthalls
s Bedriva krisstéd
e Uppratthalla och sadkerstalla funktions- och driftsékerhet
o Sprida information till drabbade, anhériga och allménhet, internt inom
regionen samt externt till samverkande aktérer och media
» Utvardera, aterféra och sprida kunskap om genomférda insatser vid intréffade
handelser och évningar

e Hantera samhallsstérningar i samverkan med aktérer pa lokal, regional och nationell niva
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3. Bakgrund

3.1 Det svenska krisberedskapssystemet

Det svenska krisberedskapssystemet &ar grunden till hur Region Vasterbotten arbetar med
krisberedskap och hantering av sarskilda handelser. Krisberedskapssystemet utgar ifran tre
grundldggande principer?:

Ansvarsprincipen — den som har ansvar f6r en verksamhet under normala férhallanden ska ha

motsvarande ansvar under en sérskild handelse. | ansvaret ligger dven att samverka och
samordna sin verksamhet med andra aktdrer for att samhéllets samlade resurser ska kunna
tillvaratas och anvandas effektivt.

Likhetsprincipen — verksamheten ska fungera som vid normala férhallanden sa langt som
mogjligt.

Narhetsprincipen — handelser ska, sa langt som méjligt, hanteras pa lokal niva, utav de som ar

narmast berérda och ansvariga.

Regionen har en viktig roll i det svenska krisberedskapssystemet utifran dess uppdrag inom halso-
och sjukvard och tandvard, folkhalsa och social valfard, kollektivtrafik samt regional utveckling och
kultur. Beredskapsplaneringen styrs av lagar, riktlinjer och féreskrifter. Planeringen bygger bland
annat pa risk- och sarbarhetsanalyser, arbete med kontinuitetshantering, erfarenheter fran intraffade
handelser och dvning samt regionala och lokala férhallanden i regionens och lanets struktur, geografi
och demografi.

Regionens krisberedskap utgar fran Myndigheten fér samhallsskydd och beredskaps (MSB) nationella
inriktning fér samhéllsskydd och beredskap. Inriktningen innefattar skydd mot olyckor, krisberedskap
och civilt férsvar. Den beskriver évergripande principer och forhallningssatt som ar vagledande for alla
som arbetar inom omradet.

1 MSB, Overgripande inriktning fér samhallsskydd och beredskap, 2014,
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« ledarskap och ledning

« Samverkan
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= Kunskap och kompetens

4 Det som hotar |

Den formaga som ska skapas

« Manniskors liv och halsa
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« Naringslivet

Ekonomiska styrmedel

+ Det civila samhallet :lmshosm'ming

+ Den enskilde individen

Bild 1: Samhéllsskydd och beredskap — en beskrivning, MSB

Ett annat nationellt arbetssétt som regionen utgar fran ar Gemensamma grunder fér samverkan och

ledning vid samhéllsstérningar, framtaget av MSB. Detta arbetssatt syftar till att dka samhallets

gemensamma formaga att hantera samhallsstérningar genom att inrikta och samordna resurser

mellan olika aktérsnivaer.

Lokal niva

Kommuner

LA TY SER
NSSTYREL
,__._-—--"/

_ 21/REGIONER

Nationell niva

Riksdag, regering och

myndigheter

Regional niva

Lénsstyrelser och regioner

: Internationell niva

I EU, FN, bilaterala avtal
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Bild 2: Aktérsnivaer utifran den svenska modellen for att hantera samhéllsstérningar, MSB
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3.2 Ledningsfoérhallanden och handelseskala

En samhéllsstérning ska hanteras sd langt som mdgjligt inom linjeorganisationen (ordinarie
organisation) i enlighet med de tre grundprinciperna fér krisberedskap (ansvarsprincipen,
narhetsprincipen, likhetsprincipen). Nar resurserna inte racker till eller behéver inriktas och samordnas
pa ett sarskilt satt aktiveras sarskild sjukvardsledning. Det kan i praktiken innebara att uppdrag ges
fran den sarskilda sjukvardsledningen till linjeorganisationens ledning samt att en omférdelning av
resurser sker mellan det vardagliga arbetet och den sérskilda handelsen, utifran ett medicinskt

inriktningsbeslut.

Sarskild sjukvardsledning ar en ledningsfunktion som astadkommer inriktning och samordning av
hélso- och sjukvardens insatser vid sarskild handelse. Den kan férekomma pa lokal, regional och
nationell niva. Den sarskilda sjukvardsledningen ska kunna verka oavsett typ av handelse, tid pa
dygnet eller tid pa aret. Handelsens omfattning och karaktér styr vilken typ av atgard och vilken del av
organisationen som involveras. De som ingar i den sarskilda sjukvardsledningen ska vara utbildade

och évade for att kunna fullgéra sin uppgift.

; Krig
|

Sarskild hindelse

H&jd beredskap

Hindelse

Extraordinar
handelse

Bild 3: Ledningsférhéllanden utifran hdndelseskala
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4. Lagar och foreskrifter

Viktiga lagar och féreskrifter fér regionens kris- och katastrofmedicinska beredskap ar:

e Halso- och sjukvardslagen, HSL (2017:30; 7 kap. 2§ 3 st)

s Socialstyrelsens féreskrifter och allménna réd om katastrofmedicinsk beredskap (SOSFS
2013:22)

» Lagen om kommuners och landstings atgarder infér och vid extraordindra handelser i fredstid
och héjd beredskap, LEH (2006:544)

e Férordning (2006:637) om kommuners och landstings atgérder infér och vid extraordinara
héndelser i fredstid och héjd beredskap

« Lagen om skydd mot olyckor (2003:778)

¢ Smittskyddslagen (2004:168)

+ Myndigheten fér samhallsskydd och beredskaps (MSB) féreskrift om risk- och
sarbarhetsanalys i landsting (MSBFS 2015:4)

Enligt lagar och féreskrifter ska regionen:

e Planera sin halso- och sjukvard sa att en katastrofmedicinsk beredskap uppratthalls (HSL
2017:30; 7 Kap. 2§ 3 st)

e Vid sarskild handelse eller vid risk for sddan handelse ha férmaga att larma och aktivera de
funktioner som &r nédviéndiga; leda och samordna berérda héalso- och sjukvardsverksamheter,
genomféra sjukvardsinsatser i ett skadeomrade, utféra sjuktransporter och pa vardenhet
omhanderta drabbade (SOSFS 2013:22; 4 Kap. 1§)

s Planera fér hur nédvéndiga funktioner ska bemannas vid sarskild handelse, vilka lampliga
teoretiska och praktiska kvalifikationer personalen ska ha for att den kris- och
katastrofmedicinska beredskapen ska upprétthallas samt fér personalens vidareutbildning,
kompetensutveckling och regelbundna évning (SOSFS 2013:22; 5 Kap. 6-7§8§)

« Alltid ha en tjansteperson i beredskap som kan ta emot larm, verifiera uppagifter, larma vidare,
initiera och samordna det inledande arbetet samt informera om hdndelsen (SOSFS 2013:22 6
Kap. §1)

« Kunna uppratta sarskild sjukvardsledning for att leda och hantera en sérskild handelse eller
vid risk fér sadan handelse (SOSFS 2013:22 6 Kap. §2)

e Analysera vilka extraordinéra handelser i fredstid som kan intraffa i regionen och hur dessa
héandelser kan paverka den egna verksamheten, vilket ska varderas och sammanstéllas i en
risk- och sarbarhetsanalys (LEH 2006:544 2 Kap. 1§ 1 st)

e Ta fram och faststalla en katastrofmedicinsk beredskapsplan varje ny mandatperiod (LEH
2006:544 2 Kap. 1§ 2 st)

s Planera fér hur behovet av robusta och sakra lokaler ska tillgodoses (SOSFS 2013:22; 5 Kap.

8§)
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s Planera s3 att halso- och sjukvardens férsérjning av medicinteknisk utrustning,
férbrukningsmateriel och lakemedel anpassas till de behov som kan uppsta vid sarskild
héandelse (SOSFS 2013:22; 5 Kap. 9§)

s Planera fér hur behovet av information till drabbade, allménhet och féretrédare fér massmedia
ska kunna tillgodoses vid sarskild handelse eller vid risk fér sadan handelse (SOSFS 2013:22;
5 Kap. 11§)

¢ Planera for att kunna erbjuda krisstéd till dem som har drabbats av eller riskerar att drabbas
av psykisk ohalsa som en féljd av s#rskild handelse (SOSFS 2013:22; 5 Kap. 12§).

e Samverka med andra aktérer pa lokal, regional och nationell niva (SOSFS 2013:22; 4 Kap.

1§)
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5. Fore en sarskild handelse eller samhéllsstorning

5.1 Risk- och sarbarhetsanalyser och kontinuitetshantering

Region Vasterbotten ska fér varje mandatperiod analysera vilka sarskilda héandelser och
samhallsstérningar som kan intraffa. | analysarbetet identifieras regionens risker samt samhéllsviktiga
verksamhet. Samhdllsviktig verksamhet omfattar verksamhet, tjanst eller infrastruktur som
upprétthaller eller sé&kerstaller de samhallsfunktioner som &r noédvéndiga for samhallets
grundlaggande behov, vérden eller sakerhet. Analyserna genomfors tillsammans med

verksamhetsféretradare. Resultatet sammanstélls i en risk- och sarbarhetsanalys.

Syftet med analyserna ar att:
» Oka medvetenhet och kunskap hos beslutsfattare och verksamhetsansvariga
e Ge underlag for information till invanare och anstéllda
= Ge underlag for planering och genomférande av atgarder som minskar risker och
sarbarheter
e Utveckla férmagan att forbygga risker och hantera intréffade handelser

« Skapa grundldggande férmaga till civilt férsvar (se bilaga 1 Viktiga begrepp och férkortningar)

Kontinuitetshantering handlar om férmagan att uppratthalla sin verksamhet, oavsett vad som intréffar.

Genom att ta fram planer for kontinuitetshantering/reservrutiner kan verksamheten, trots stérningar
och avbrott, oplanerade och planerade, klara av att leverera samhallsviktiga tjanster. Arbetet med
kontinuitetshantering syftar till att minska sarbarheten och 6ka motstandskraften (resiliensen) mot
olika handelser som kan paverka patientsékerhet. Kontinuitetshantering ska genomféras fér regionens

samhallsviktiga verksamheter.

5.2 Identifierade risker och samhillsviktig verksamhet

Visterbottens lan bestar av 15 kommuner och ca 270 000 invanare. Befolkningstatheten &r generellt
sett 1ag i lanet, dar den mest glesbefolkade kommunen &r Sorsele med en befolkningstathet pa 0,3
personer/lkm? och Umeé& den mest tatbefolkade med 55,6 personer/km?. Vasterbotten &r till ytan
landets nast storsta lan och stréacker sig fran kust till fjall. Langa avstand och glesbygd i stora delar av
lanet innebar att forutsattningarna fér hantering av en sarskild handelse kan variera. | lanet finns sex
jarnvagsférbindelser, fyra hamnar och ett omfattande végn&t med tre Europavagar. Det finns fem
flygplatser: Umed, Hemavan, Lycksele, Skellefteda och Vilhelmina. Umea flygplats &r
karantansflygplats och Umea hamn &r karantdnshamn enligt det internationella halsoreglementet fér
internationella hot mot manniskors halsa. De fyra stora alvarna Skellefteélven, Umeélven, Vindelalven

och Angermanélven rinner genom lanet. Det finns omkring 50 anlaggningar klassade som farlig
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verksamhet, d.v.s. en anlaggning dér verksamheten innebar fara for att en olycka ska orsaka allvarliga
skador pa manniskor eller milj6. Till dessa raknas lanets manga reglerings- och kraftverksdammar,
gruvor och anrikningsverk, oljedepaer samt annan verksamhet som hanterar och lagrar farliga

kemikalier. Arligen sker &ven stora publika evenemang i lénet.

Region Vasterbottens identifierade risker utifran aktuell risk- och sarbarhetsanalys (RSA):
» Naturhandelser
e Dammbrott
s V&g, jarnvags-, sjé- och flygolyckor
e  Gruvolyckor
o Handelser med kemiska, biologiska, radioaktiva och nukledra &mnen (CBRN)
e Brand i sjukvardsinrattning
e Allvarlig smitta
* Pandemier och epidemier
e Avbrott i vattenférsérjningen pa sjukhus
* Férorenat dricksvatten
s El-, tele- och IT avbrott
* Avbrott i leveranser
e Storningar i kollektivtrafiken

* Antagonistiska attentat; personangrepp, sabotage och terrorism

F&r att kunna uppratthélla samhallets funktionalitet oavsett sérskild hindelse eller samhallsstérning
har vissa verksamheter identifierats som mer kritiska &n andra — de ar samhallsviktiga. Nedan féljer de

samhallsviktiga verksamheter som identifierats i regionens RSA.

Halso- och sjukvard:
*  Akutmottagningar
» Ambulans, v&g och flyg
+ Operationsavdelningarna vid lanets tre sjukhus
+ Intensivvard och uppvakningsavdelningar vid lanets tre sjukhus
+ Bild- och funktionsmedicin vid l&nets tre sjukhus
» Centrum for laboratorieverksamhet; inklusive blodcentral
s Forlossning
s  Psykiatri; akut- och heldygnsvard samt rattspsykiatrisk vard
e Primarvard;, tillhandahdlla vardplatser och sjukvardsgrupper samt avlasta vid

omhandertagande av lindrigt skadade och sjuka
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Hoégspecialiserad vard; behandling av plexus brachialisskador, kardiovaskular genetik,

luftburna intensiviransporter, neonatal intensivvard, stereotaktisk funktionell neurckirurgi och

stralbehandling
Infektion

Dialysverksamhet

Fér att bedriva hélso- och sjukvard behévs nedanstaende stédfunktioner/verksamheter:

El, varme, ventilation, kyla, gas och vatten

IT

Tele; innefattar dven telefonistfunktionen

Centrum fér medicinteknik och stralningsmedicin (CMTS)
Centralkok

Lakemedel och férbrukningsmateriel
Livsmedelsférsorjning

Logistik; interna transporter

Lokalvard

Sterilcentral

Ledning; innefattar ledning i linjeorganisation samt sarskild sjukvardsledning
Smittskydd

Sjukvardsradgivning

Ovriga verksamheter:

Kollektivtrafik

Reseservice; sjukresor och sjuktransport (Sambulans)
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5.3 Organisation for kris- och katastrofmedicinsk beredskap

5.3.1 Organisationsdversikt

Alla samhallsaktérer inom krisberedskapssystemet har ansvar for att forbereda sina verksamheter och
ha férmaga att samverka med varandra fér att kunna sakerstilla en god krishanteringsférmaga. For
att férebygga att vissa héndelser intraffar samt 6ka férmagan att hantera en sarskild handelse kravs

kunskap och deltagande ifran olika delar av organisationen.

| Krisledningsndmnd

S
Regionstyrelse g
Halso- och sjukvdrdsnamnd %
Regional utvecklingsnamnd 8.
——————————————————— A, — — — ——— ——— [ ——————
Regional
Regiondirektor
Hélsooch sjukvardsdirektor
Regional utvecklingsdirektor -E_
Regional beredskapssamordnare 2
Cheflikare med beredskapsansvar -4
Tjansteperson i Beredskap (TiB) B
Kommunikator | Beredskap [KiB) a
Regional katastrofkommitté (RK) >
Krisstddssamordnare 5"

=4

Lokal inom respektive narsjul
Ordforande lokal katastrofkommittgLK)
Lokal beredskapssamordnare

Krisstédsplanerare

Verksamhetschefer

Werksamhetsniva

Bild 4: Krisberedskapsorganisationen i det férberedande och férebyggande skedet

5.3.2 Roller, funktioner och ansvar

Politisk niva
Regionfullméktige tillsatter de ndmnder som utdver regionstyrelsen behévs for att fullgéra Region

Vasterbottens uppgifter vid kris och h&jd beredskap.

Regionstyrelsen (RS) har ansvaret fér samordning och uppféljning av Region Vasterbottens kris- och
katastrofmedicinska beredskap. | det ansvaret ingar att bevaka och félja upp att regionens
samhallsviktiga verksamhet kan uppratthalla férmaga vid strategiska férandringar. Styrelsen beslutar
om regionens kris- och katastrofmedicinska plan och faststéller ddrmed organisationsstrukturen fér
krisberedskap.

Under héjd beredskap har regionstyrelsen det Gvergripande ansvaret fér ledningen av halso- och
sjukvarden samt den &vriga verksamhet som regionen ska bedriva fér det civila férsvaret. Detta
beskrivs narmare i regionens plan for héjd beredskap.
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Hilso - och sjukvardsnimnden (HSN) &r inom sina verksamhetsomraden ytterst ansvarig for att
den kris- och katastrofmedicinska beredskapsplanen efterlevs. Planeringen syftar till att minska
sarbarheten och ¢ka hanteringsférmagan inom namndens verksamhetsomréden vid sérskild handelse

eller samhaéllsstérning.

Regionala utvecklingsndmnden (RUN) ar inom sina verksamhetsomraden ytterst ansvarig for att
den kris- och katastrofmedicinska beredskapsplanen efterlevs. Planeringen syftar till att minska
sarbarheten och 6ka hanteringsférmagan inom ndmndens verksamhetsomraden vid s&rskild héndelse

eller samhallsstérning.

Krisledningsndmnden &r en funktion som trader i kraft vid en sa kallad extraordinar handelse. Enligt
lag (SFS 2006:544) om extraordinara handelser ska varje region ha en krisledningsndmnd som i
Region Vasterbotten utgérs av regionstyrelsen. Namnden far fatta beslut om att éverta hela eller delar
av verksamhetsomraden fran andra namnder i den utstrackning som &r nédvéndig med hansyn till den
extraordinara handelsens art och omfattning. Den sérskilda sjukvardsledningen etableras likt sérskild

handelse &ven vid extraordinar handelse och utgor stab for krisledningsnamnden.

Det finns ett utskott, utskottet fér central katastrofkommitté (UCK), som bestar av regionstyrelsens
presidium. Utskottet har ansvar och uppgifter av beredande karaktar inom krisberedskap och civilt

férsvar.

Regional tjlinstepersonniva
Regiondirektor har det yttersta tjanstepersonsansvaret for den kris- och katastrofmedicinska
beredskapen samt ansvarar for att halla den politiska nivan informerad, bade i vardag och vid sarskild
handelse. Regiondirektoren ska tillse att krisberedskapsarbetet bedrivs sa effektivt som mgjligt. Detta
genom att visa ett tydligt stéd och férdela resurser, s& att malen fér denna plan kan uppnas. | detta
avseende ska regiondirektéren sékerstélla och félja upp:
« Fungerande och andamalsenlig organisation for kris- och katastrofmedicinsk beredskap fore,
under och efter en sérskild handelse eller samhallsstdrning
« Att utvardering av sarskild sjukvardsledning pa regional och lokal niva efter en sarskild
handelse eller samhallsstérning sker
e Att det finns en regional TiB-funktion (tjinsteperson i beredskap)
s Att det finns en regional katastrofkommitte (RK)
« Att andamalsenliga och robusta lokaler pa regional och lokal niva for sérskild sjukvardsledning
finns
« Att det finns en aktuell utbildnings- och évningsplan samt att den efterlevs
e Att samhallsviktiga verksamheter inom regionen deltar i arbetet med RSA samt
kontinuitetshantering/reservrutiner
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Att det vid strategiska férandringar tas hansyn till samt genomférs konsekvensanalyser av den
kris- och katastrofmedicinska beredskapsférmagan
Att det finns férmaga att samverka och dela lagesbild med andra aktérer pa lokal, regional,

nationell niva

Hélso- och sjukvardsdirektor ar yiterst ansvarig for att halso- och sjukvarden har en 4ndamalsenlig

férmaga att verkstalla och utféra sitt uppdrag vid sarskilda handelser. Halso- och sjukvardsdirektor

ansvarar for att halla halso- och sjukvardsnamnden informerad, bade i vardag och vid sérskild

handelse. For att uppfylla sitt ansvar kan halso- och sjukvardsdirektéren delegera uppgifter till

omradeschef. Halso- och sjukvardsdirektéren ska sakerstélla och félja upp:

Att en ordférande i lokal katastrofkommitté (LK) for respektive sjukvardsomrade utses och
tillsatts

Att lokal beredskapssamordnare fér respektive narsjukvardsomrade utses och tillsatts

Att utsedda verksamhetsomraden finns representerade i lokal katastrofkommitté

Att utbildning och 6vning genomférs enligt faststalld regional utbildnings- och évningsplan

Aftt samhallsviktiga verksamheter inom hélso- och sjukvarden deltar i arbetet med RSA samt
kontinuitetshantering/reservrutiner

Att det vid strategiska férandringar tas hansyn till samt genomférs konsekvensanalyser av den
kris- och katastrofmedicinska beredskapsférmagan

Att utvardering av hélso- och sjukvardens insatser vid sarskilda handelser sker

Regional utvecklingsdirektdr ar ytterst ansvarig fér att regional utveckling har en dndamalsenlig

formaga att verkstélla och utféra sitt uppdrag vid sarskilda handelser. Regional utvecklingsdirektér

ansvarar for att halla regional utvecklingsnamnd informerad, bade i vardag och vid séarskild handelse.

Regional utvecklingsdirektor ska sakerstalla och félja upp:

Att kollektivtrafikmyndigheten och de bolag som pa regionens uppdrag verkar inom omradet
kollektivtrafik har planer fér att kunna hantera sérskilda handelser och samhallsstérningar

Att perspektiven krisberedskap och civilt férsvar beaktas i framtagandet av planer och
strategier fér utvecklingen av Vasterbotten

Att samhéllsviktiga verksamheter inom regional utveckling deltar i arbetet med RSA samt
kontinuitetshantering/reservrutiner

Att det vid strategiska forandringar tas hansyn till samt genomférs konsekvensanalyser av den
kris- och katastrofmedicinska beredskapsférmagan

Att utbildning och dvning genomférs enligt faststélld regional utbildnings- och Gvningsplan

Att utvérdering av regionala utvecklingsinsatser vid sarskilda handelser sker
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Regional beredskapssamordnare ansvarar fér planering och samordning av dvergripande fragor
samt utveckling av omradet kris- och katastrofmedicinsk beredskap innefattande bland annat
organisation,  utbildning,  6vning, uppf6ljning,  utvardering och rapportering.  Regional
beredskapssamordnare samordnar &ven regionens arbete med risk- och sarbarhetsanalyser,

kontinuitetshantering och civilt férsvar. Se rollbeskrivning fér mer information.

Cheflikare med sirskilt ansvar for krisberedskap ar medicinskt ansvarig fér Region Vasterbottens
kris- och katastrofmedicinska beredskapsarbete och innehar dérmed mandat att fatta medicinska

inriktningsbeslut pa strategisk niva. Se rollbeskrivning fér mer information.

Regional katastrofkommitté (RK) &r ett beredande och samordnande forum for regiondvergripande
kris- och katastrofmedicinska beredskapsfragor samt for civilt forsvar. RK &r l&nk till de lokala
katastrofkommittéerna inom Region Vasterbotten, nar lokala fragor vid behov behéver hanteras pa

regional niva. Regiondirektoren (eller annan person utsedd av regiondirektéren) ar ordférande i RK.

Samtliga staber och verksamhetsomraden inom regionen ingar i kommittén. Cheflakare med sarskilt
ansvar for krisberedskap ar medicinsk ansvarig i RK. Regional beredskapssamordnare bistar
ordféranden med planering infér sammantraden, exempelvis med framtagande av underlag och
agenda. Ordforande i de lokala katastrofkommittéerna deltar vid sammantraden. Eventuella
adjungerande medlemmar utses av ordférande i RK.

Ordféranden i RK ansvarar fore en handelse for:
 Att den regionala katastrofkommittén &r val insatt i regionens kris- och katastrofmedicinska
organisation samt regionala férhallanden
« Att regionen har formaga att etablera regional sarskild sjukvardsledning (RSSL) med

uthallighet att leda en sarskild handelse dver den tid som kréavs

QOvanstaende férutsatter:
o Att det finns utsedda personer som kan inga i regional sarskild sjukvardsledning (RSSL)
« Attde som uppdras att inga i sarskild sjukvardsledning har kunskap om regionens kris- och
katastrofmedicinska plan, regionala férhallanden samt ar 6vade i stabsmetodik
o Att det finns férutsattningar fér funktionellt samband med skadeplats, lokala sarskilda

sjukvardsledningar samt andra myndigheter

Tjdnsteperson i beredskap (TiB) &r en funktion som har beredskap for att ta emot larm om misstankt
sarskild handelse. TiB beslutar om handelsen ska klassas som sarskild och darmed om
beredskapslage ska intas. TiB har mandat att agera regional sarskild sjukvardsledning till dess denna

ar upprattad. Funktionen & bemannad dygnet runt aret om. TiB har &ven i uppdrag att
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omvéarldsbevaka samt delta i regionala och nationella natverk for regionens rakning. Se atgardskort fér
TiB fér mer information.

Kommunikator i beredskap (KiB) pakallas via TiB. KiB har beredskap for att stétta och samordna
regionens kommunikationsarbete vid sarskild handelse. Funktionen &r bemannad dygnet runt aret om.
KiB har aven i uppdrag att omvérldsbevaka och delta i regionala natverk foér regionens rakning samt
utgdr ett stéd till TiB vid mindre akuta héndelser.

Lokal tjanstepersonniva
Ordférande i lokal katastrofkommitté leder arbetet i den lokala katastrofkommittén samt planerar
och samordnar aktiviteter tillsammans med lokal beredskapssamordnare fér att uppratthalla kris- och

katastrofmedicinsk beredskap pa lokal niva, dvs inom respektive sjukhus med nérsjukvardsomrade.

Ordférande i lokal katastrofkommitté ansvarar fére en héndelse for:
s Aft den lokala katastrofkommittén &r val insatt i Region Vasterbottens kris- och
katastrofmedicinska organisation samt lokala férhallanden
e Att sjukvardsomradet har férmaga att etablera lokal sarskild sjukvardsledning (LSSL) med
uthallighet att leda en sérskild handelse éver den tid som krévs

Ovanstaende férutsatter:
+ Aft det finns utsedda personer som kan inga i lokal sarskild sjukvardsledning (LSSL)
+ Att de som uppdras att inga i sarskild sjukvardsledning har kunskap om regionens kris- och
katastrofmedicinska plan, lokala férhallanden samt &r 6vade i stabsmetodik
o Ait det finns forutsattningar for funktionellt samband med skadeplats, séarskilda

sjukvardsledningar pa regional och lokal niva samt med andra myndigheter

Lokal beredskapssamordnare ansvarar for planering, samordning och utveckling av kris- och
katastrofmedicinska beredsaksfragor pa lokal niva. Lokal beredskapssamordnare samrader och deltar
i planering med regional beredskapssamordnare avseende regionévergripande krisberedskapsfragor.
Lokal beredskapssamordnare forvaltar och samordnar katastrofférrad och katastrofpack pa respektive
sjukhus med sjukvardsomréde.

Lokal katastrofkommitté (LK) finns for respektive sjukvardsomrade. Kommittéerna &r beredande och
samordnande fér lokala kris- och katastrofmedicinska beredskapsfragor pa respektive sjukhus med
narsjukvardsomréde, inklusive halsocentraler/sjukstugor. Representanter ska inga fran ambulansen,
akutmottagningen, Bild och funktionsmedicin, kirurgcentrum, Centrum fér anestesi, operation,
intensivvard Vasterbotten (AnOplva), geriatrik och/eller medicinkliniken, primarvarden, fastighet,
sakerhet, IT, Centrum fér medicinsk teknik och stralningsfysik Vasterbotten (CMTS) samt cheflékare.
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Verksamhetsniva

Verksamhetschef ansvarar ytterst fér den egna verksamheten i vardag, sarskild hdndelse och héjd
beredskap. Hen tillser att den kris- och katastrofmedicinska planen &r kd&nd och att det finns
atgardskort fér de olika beredskapsnivaderna stabsldge, forstarkningsldge och katastrofldge.
Verksamhetschefen ansvarar fér att finnas aktuella, kdnda och &vade reservrutiner vid
driftstorningar/avbrott. Verksamhetschef utser i férekommande fall representant till lokal
katastrofkommitté.

For de halsocentraler och sjukstugor som har sjukvardsgrupp ska berérd verksamhetschef dven utse
en person som pa hens uppdrag kontrollerar den katastrofmedicinska utrustningen (se avsnitt 6.4.5
Sjukvardsgrupp).

Avdelningschef ansvarar for att personalen har kdnnedom och kunskap om den kris- och
katastrofmedicinska planen samt ansvarar fér implementering och uppdatering av atgardskort och
reservrutiner. Avdelningschef ska arligen aterkoppla atgardskort och reservrutiner till Iokal
beredskapssamordnare. Som en del i det férberedande arbetet ansvarar avdelningschef for

uppréttande av rutiner fér inkallning av personal vid sarskilda handelser.

5.4 Utbildning och 6vning

All personal ska vara utbildad och évad fér sina uppgifter vid sérskild handelse. Personer som innehar
en funktion i sarskild sjukvardsledning pa regional och lokal niva eller som arbetar i ndra anslutning till
sarskild sjukvardsledning, sa som kirurgbakjour, samordnande sjukskéterska och medicinbakjour, ska
ha genomgatt erforderlig utbildning.

Enligt Region Vésterbottens "utbildningstrappa” (se bild 5) ska all personal som ingér i sarskild
sjukvardsledning ha genomgatt utbildning i katastrofmedicinsk grundkurs samt stabsmetodikens
grunder. Vissa funktioner som har kontakt med skadeplats eller samverkande akttrer ska &ven ha gatt
kurs i regional/fokal sérskild sjukvérdsledning via katastrofmedicinskt centrum i Linkdping, regional
samverkanskurs via lansstyrelsen samt prehospital sjukvérdsledning (PS). Personer som ska leda
stabens arbete (funktionen stabschef) ska ga stabschefsutbildning.

Personer som ingar i regional och lokal sarskild sjukvardsledning ska 6va minst en gang per ér.
Gemensam évning med samtliga sarskilda sjukvardsledningar inom regionen ska ske minst en gang

per ar. Sjukvardsgrupper ska ges mgjlighet till utbildning och évning minst en gang per ar.

Regionens krisledningsnamnd ska en gang per mandatperiod utbildas och 6vas for sin uppgift vid

extraordinar hidndelse.
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Regional utbildnings- och 6vningsplan tas fram av den regionala beredskapsorganisationen och
faststalls av regiondirektor.

1 Katastrofmedicinsk grundkurs

2 Stabsmetodik, grundkurs

3 Regional/lokal sarskild sjukvirdsledning
4 Prehaospital sjukvardsledning (PS)

5 Regional samverkans kurs (RSK)

6 Stabschefutbildning

Bild 5: Utbildningstrappa fér lokal och regional sérskild sjukvardsledning

5.5 Finansiering

Grundlaggande &r ansvarsprincipen som innebar att &ven ansvaret for finansiering félier den
verksamhet som under normala férhallanden har motsvarande ansvar, Utgangspunkten &r darmed att
respektive verksamhet ansvarar fér kostnaderna fér egen planering enligt denna plan, exempelvis for

arbete med atgardskort och reservrutiner eller tillkomna kostnader i samband med sarskild handelse.

Fér arbetet med fredstida krisberedskap samt for ateruppbyggnaden av totalférsvaret far Region
Vasterbotten del av statliga medel som ska bidra till att minska sarbarheten i regionens verksamhet,
starka férmagan att hantera krissituationer i fred samt éka férmagan till civilt férsvar. Denna
finansiering innebdr att vissa kostnader i samband med utbildning, évning eller ataganden i olika
natverk kan ersattas centralt av den regionala beredskapsorganisationen. Det handlar da framst om
kostnader for kursavgift, resa, boende, och kurslitteratur. Aven vissa tjénster och projektanstaliningar
finansieras med statliga medel.

Vid sarskild héndelse tillhandahéller den regionala beredskapsorganisationen erséttning fér de
personalkategorier som innehar en funktion i sarskild sjukvardsledning nar deras uppdrag utférs
utanfér ordinarie arbetstid.
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5.6 Driftsakerhet

Region Vasterbottens ménga och varierande verksamheter ar beroende av en robust och redundant
teknisk forsérjning, t.ex. avseende el, VA, varme, tele och IT. Allvarliga avbrott kan mycket tidigt hota
patientsakerheten och &r darmed att betrakta som en sérskild handelse. Vid driftstorning
larmar/felanméler verksamheterna enligt rutin. Det &r upp till varje verksamhet att sékerstélla att
felanmalan kan ske. Utifran storningens omfattning gar larmet vidare till jourtekniker samt

arbetsledare/systemférvaltare. Vid eventuellt behov av sarskild sjukvardsledning kontaktas TiB.

Genom férebyggande arbete skapas robusthet och redundans i verksamheten s& att den kan fungera
trots oplanerade/planerade stérningar eller avbrott. Alla verksamheter ska darfér ha reservrutiner for
olika typer av driftstérningar som s&kerstéller att verksamheten kan fortga pa ett patientsakert satt.
Reservrutinerna inventeras arligen och utgér en del av internkontroll.

Redundans och robusthet i avseendet driftsdkerhet omfattar:
o Forsorjningsséakerhet
+ Reservdelar och reservfunktioner
¢ Byggnaders och lokalers funktionalitet

« Sjukvardsanlaggningars placering med hansyn till olika risker

5.7 Upphandling och avtal

| alla upphandlingar och avtal som Region Vésterbotten ingar och genomfér ska giltigheten vid

sarskild handelse eller samhaéllsstérning sakras pa omraden dér det behovs.

Det omfattar avtal med externa aktérer avseende exempelvis:
e Transporter
» Férbrukningsmateriel
s Lakemedel
s Livsmedel
o« Textilier

« Privata vardgivare
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6. Under en sarskild hdandelse eller samhallsstérning

6.1 Larmfloden och funktioner

6.1.1 Larmflode vid extern hdndelse

Larm om misstankt eller konstaterad extern séarskild handelse kommer via SOS-Alarm il
tiansteperson i beredskap (TiB) samt ansvarig sjukskoterska pa akutmottagning, SAM-sjukskoterska.
Pa begédran av TiB, ambulanssjukvardens chef i beredskap (ACIB) eller sjukvardsledaren pa
skadeplats kan &ven narmaste halsocentral/sjukstuga larmas. TiB bekréaftar eller avvisar den sarskilda
handelsen. Bedémningen kan ske i samrad med kirurgbakjour. Kirurgbakjouren kan ocksa aktivera
sarskild sjukvardsledning pa aktuellt sjukhus, men alltid efter samrad med TiB. Vid bekraftad sarskild
handelse aktiverar TiB eller kirurgbakjour den sarskilda sjukvardsledningen via vaxeln och beslutar om
beredskapslage. Vid sarskild handelse ska regiondirektéren och om situationen sa kraver aven
krisledningsnamnd informeras. Initialt sker det via TiB och darefter via sarskild sjukvardsledning.

Bekraftad

Misstankt
sarskild hindelse

Beddmning
sirskild hindelse

Hilsocentral/
sjukstuga |

Akutmottagning

Bild 6: Larmvégar vid extern sérskild héndelse

6.1.2 Larmflode vid intern handelse

Vid omfattande driftstérningar eller andra sarskilda handelser internt larmas bade TiB och SAM
sjukskoterska via vaxeln. Ett internt larm kan komma fran drabbad verksamhet eller
tekniker/systemforvaltare antingen via vaxeln eller direkt till TiB. Dessa handlar oftast om
driftstérningar exempelvis avseende el, vatten eller IT system. TiB utreder paverkan for att bedéma
om situationen kraver sarskild sjukvardsledning. Detta kan ske i samrad med kirurgbakjour.
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6.1.3 Tjdnsteperson i beredskap (TiB)

Vid larm avgér TiB om handelsen ska betecknas som en sarskild héndelse samt har mandat att
aktivera lokal och/eller regional sarskild sjukvardsledning i adekvat beredskapslage (se nésta avsnitt).

Samrad med kirurgbakjour bér férega beslut om beredskapslége.

TiB utdvar regional sérskild sjukvardsledning till dess att denna dr samlad. Varje férandring av
beredskapslige sker i samrad mellan sarskild sjukvardsledning och TiB. TiB tillser att dvriga sjukhus

informeras.

TiB ska kontaktas vid:
= Handelse som redan i initialskedet kan anses vara en sarskild héndelse
= Allvarliga driftstérningar vid ndgon av regionens verksamheter
¢ Beredskapsforéndring vid nagot av lanets sjukhus
= Handelse som kan fa stort massmedialt intresse
s Behov av bistand i samband med sarskild héndelse i annan region
e Annan myndighets akuta behov av kontakt med regionen i kris- och katastrofmedicinska
beredskapsfragor, exempelvis Socialstyrelsen, Lansstyrelsen, Férsvarsmakten

6.1.4 Samordningssjukskoéterska pa akutmottagningen

Samordnande sjukskéterska (SAM-sjukskoterska) ar larmmottagare pa akutmottagning vid misstankt
séarskild handelse. Larm ska férmedlas till kirurgbakjouren. SAM-sjukskéterska som mottar larmet fyller
i "Larm vid misstinkt sarskild handelse till akutmottagningen”. (Se mallar fér sérskild héndelse och

beredskapslagen).

6.1.5 Kirurgbakjour

Kirurgbakjour ansvarar i samrad med TiB for att satta sjukhuset i det beredskapslage som krévs for att
Ibsa handelsen samt utser ledningsansvarig lakare fér akutmottagningen. Om inte kontakt gar att
etablera med kirurgbakjour ska kirurgisk primarjour i samrad med TiB fatta beslut om beredskapslége.
Kirurgbakjour &r efter beslut om férandrat beredskapsldge ledningsansvarig for sjukvardens
organisation i avvaktan pa att lokal sarskild sjukvardsledning &r etablerad.

6.1.6 Televixeln

Nar beslut fattats om férandrat beredskapslége &r den som fattat beslutet ansvarig for att genast
kontakta televaxeln. Televaxeln larmar lokal och/eller regional sarskild sjukvardsledning enligt aktuell
larmlista. Forutom berérda verksamheter larmas funktioner som kan inga i sarskild sjukvardsledning
pa lokal ochfeller regional niva, via ett automatiskt inkallningssystem. Televaxeln administrerar

larmlistorna utifran uppdateringar fran lokal eller regional beredskapssamordnare.
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6.1.7 Vardverksamheter

Mottagare av larm hos respektive verksamhet fyller i blanketten fér larm och féljer atgardskort for

aktuellt beredskapslage. (Se mallar for sarskild handelse och beredskapslagen)

6.1.8 Ovriga bakjourer och husjourer

Deltar i arbetet med att frigéra vardplatser vid séarskild handelse som medfér stort infléde av skadade.
Funktionerna kan inga i sjukvardsgrupp eller i omhandertagandet pa akutmottagning, IVA, operation,
rontgen eller vardavdelning beroende pa kompetens och utbildning. Bakjour ersétter verksamhetschef

vid dennes franvaro under sarskild handelse.

6.1.9 Primarjour

Bistar avdelningschef eller avdelningsansvarig sjukskéterska med att frigbra vardplatser vid stort
infléde av skadade, enligt atgardskort. Primarjour kan ingd i sjukvardsgrupp eller i omhandertagandet
pa akutmottagning, IVA, operation, rontgen eller vardavdelning beroende pa kompetens och
utbildning.

6.1.10 Avdelningschef eller avdelningsansvarig sjukskoterska

Frigdr tillsammans med primarjour/favdelningslékare vardplatser samt kallar in personal vid stort
inflode av skadade. Avdelningsansvarig sjukskoterska ersatter avdelningschef vid dennes franvaro

under sarskild hdndelse.

6.2 Beredskapslagen
Region Vasterbotten maste ha en organisation som kan anpassas till uppgiften. Fér att uppna detta
kan sjukvarden forandra sin formaga genom olika beredskapslagen. Varje beredskapslage kan
utldsas direkt eller som en upptrappning av lagre beredskapslage. Pa sjukhusen har TiB och
kirurgbakjour mandat att férdndra beredskapslaget. Andring i beredskapsldget (héjning/
sdnkning/avslut) meddelas vaxeln, som larmar enligt lista. Exempel pa handelser som kan utlésa ett
beredskapslage:

¢ Vid olyckor med risk fér manga fysiskt eller psykiskt skadade

¢ Narinformation om handelsen &r bristfallig eller svarbedémd

= Vid driftstérning inom el, varme, VA, IT eller telefoni

* Vid brand eller hot

 Vid epidemi/pandemi

= Om tillgangliga resurser kan bli otillrackliga

¢ Nar annat sjukhus inom regionen har férhéjt beredskapslage

s Vid stora publika arrangemang
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Bild 6: Beredskapsldgen

6.3 Ledning vid sarskild hdandelse

Sarskild sjukvardsledning upprattas vid en handelse som &r sa omfattande eller krévande att
regionens resurser maste organiseras, ledas och anvandas pa sarskilt satt. Sarskild sjukvardsledning
inriktar och samordnar Region Vasterbottens insatser. Den sarskilda sjukvardsledningen ska vid en
héndelse:

« Samordna verksamheten

e Prioritera insatser

¢ Leda personal

e Uttka och/eller omférdela resurser

e Evakuera vardenheter och forflytta patienter

e Samverka med andra aktorer pa lokal, regional och nationell niva

Enligt Socialstyrelsens katastrofmedicinska féreskrifter ska den sérskilda sjukvardsledningen minst
vara bemannad med:
1. Personal som har férmaga att administrativt leda sjukvardsinsatsen (sjukvardledare) och
2. Halso- och sjukvardspersonal som har kompetens att géra medicinska prioriteringar och

besluta om medicinska atgarder (medicinskt ansvarig)

Sjukvardledaren och den medicinskt ansvariga kan vara en och samma person.
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6.3.1 Ledningsnivaer

Sarskild sjukvardsledning finns pa fyra nivaer:
- Skadeplatsniva omfattar verksamhet i skadeomradet
- Lokal niva omfattar verksamhet pa sjukhus och hélsocentraler/sjukstugor
- Regional nivd omfattar den regionévergripande samordningen av resurser och kontakter med
andra myndigheter. Har sker ocksa samordning fér att bistd med eller ta emot resurser till/fran
andra regioner och aktérer
- Nationell niva omfattar fragor dar det finns ett nationellt samordningsbehov. Socialstyrelsen

utgér nationell sarskild sjukvardsledning

Skadeplatsniva

Ledning, samordning och omhandertagande innan ankomst till sjukhus beskrivs ingdende i nasta

kapitel.

Lokal niva

Lokal sarskild sjukvardsledning (LSSL) ska kunna etableras vid Norrlands Universitetssjukhus,
Skelleftea lasarett samt Lycksele Lasarett. LSSL aktiveras av TiB eller kirurgbakjour (efter samrad)
och kallas in via televéxeln med hjalp av ett automatiskt inkallningssystem. LSSL har i uppgift att leda
sjukvardsomradet/sjukhuset under den séarskilda handelsen.

Respektive LSSL ska ha en férberedd ledningscentral med tillgang till tekniskt stéd samt atgérdskort
for varje stabsfunktion. For att inga i LSSL kravs utbildning och évning.
LSSL ska:

e mobilisera sjukvardens resurser inom sjukvardsomradet

e leda, samordna och prioritera verksamheter

» fortlépande informera regional s&rskild sjukvardsledning om laget och lyfta behov av

atgarder/resurser

= tillse att drabbade och anhériga pa sjukhuset informeras

s ge regional kemmunikationsfunktion/KiB underlag fér information internt och externt

s Uupprétta anhérignummer i samverkan med krisstédsledning

e samverka med andra aktérer pa lokal niva, t.ex. kommuner, polis eller trossamfund

Regional niva

Regional séarskild sjukvardsledning (RSSL) aktiveras genom beslut av TiB vid sarskild handelse eller
samhallsstorning da resurserna ar eller riskerar att bli otillréckliga pa lokal niva. RSSL kan aktiveras
utan att LSSL har aktiverats, exempelvis vid allvarliga driftstérningar. Fér att ingd i RSSL kravs
utbildning och &vning. RSSL ska ha en farberedd ledningscentral med tillgang till tekniskt stéd samt

atgardskort for varje stabsfunktion.
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RSSL ska:
e Samverka med och stédja sérskild sjukvardsledning pa skadeplats
» Leda, samordna och vid behov omférdela regionens resurser
» Samverka med andra blaljusmyndigheter
o Samverka med andra regioner och myndigheter pa regional och nationell niva

« Ansvara fér intern och extern information

Nationell niva

Vid en sarskild handelse som berdr flera regioner kan den nationella ledningen pa Socialstyrelsen
aktiveras for att stodja regionerna. Socialstyrelsen ska kontaktas da en séarskild handelse kan vara av
nationellt intresse. Kontakt upprattas via TiB eller regional sarskild sjukvardsledning.

‘_ Andra regioner

| .
1 och myndigheter Regional sirskild

sjukvardsledning

Bl Lycksele lasarett

Bild 7: Ledningsnivaer

6.3.2 Malbild och medicinskt inriktningsbeslut

Den sérskilda sjukvardsledningen arbetar fér varje handelse utifran en faststélld malbild (vad som ska
uppnas) och ett medicinskt inriktningsbeslut (hur malbilden ska uppnds). Beslut som fattas och
atgarder som vidtas i den séarskilda sjukvardsledningen ska bidra till att maélbilden uppnas och ska vara
i enlighet med det medicinska inriktningsbeslutet.

Sjukvardsledare beslutar om malbilden och medicinsk ansvarig beslutar om det medicinska
inriktningsbeslutet. | de fall bade regional och lokal sarskild sjukvardsledning &r aktiverad sa ska lokal
malbild och inriktningsbeslut utga fran regional malbild och inriktningsbeslut.
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6.3.3 Staben som ledningsstéd

Vid en sé&rskild handelse eller samhallsstorning har sjukvardsledare, tillika beslutsfattare, behov av ett
ledningsstéd. Ledningsstodet bestar av funktioner med olika kompetenser och dessa utgér en stab.
Stabsfunktionerna anpassas till handelsens art och behov. Stabens arbete leds av en stabschef som
omsatter sjukvardsledarens beslut till arbetsuppgifter. Staben arbetar enligt en gemensam metodik,
sa kallad stabsmetodik.
Staben ska:

e Sammanstalla Iagesbild/lagesrapportering

e Tafram omfallsplaner

s Ta fram beslutsunderlag till sjukvardsledare

e Samordna och genomféra atgarder

Bild 8: Stabens sammanséttning

Sjukvardsledare, medicinsk ansvarig och stabschef behéver ha ett nara samarbete och regelbundna
avstdmningar mellan stabsgenomgéngarna. P& liknande séatt behdver stabsfunktionerna sinsemellan

pa regional och lokal niva har regelbundna avstamningar, férutsétt att bada nivaerna ar aktiverade.
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Stabsfunktioner

Funktion

Uppgifter

SL - Sjukvardsledare

Fattar beslut om malbild fér hdndelsen

Informerar den politiska ledningen samt hdgsta ledningen pa
tjanstepersonniva

Agerar lank till krisledningsnamnd (om sadan etableras)
Leder insatsen, men deltar inte i stabens operativa arbete
Utser stabschef i aktuell handelse

Samverkar med SL pa andra ledningsnivaer

Ytterst ansvarig fér den interna/externa kommunikationen

MA - Medicinskt ansvarig

Fattar medicinskt inriktningsbeslut i form av medicinska
prioriteringar och atgarder

Pa regional och lokal niva ar MA i forsta hand cheflakare
Samverkar med MA pa andra ledningsnivaer

MA kan utgora en del av insatsledningen

Stabschef

Planerar, férdelar, féljer upp och samordnar stabens
verksamhet utifran fattade beslut

Sakerstaller att det finns adekvat beslutsunderlag
Samverkar med stabschefer pa andra ledningsnivaer

Tillse att SL, MA och stabschef har tata avstdmningar

Dokumentation

Fér loggbok vid stabsorienteringar/genomgangar
Uppdaterar stabsarbetsplan samt lagesbild

Narvarokontroll

Diariefér eventuella beslut

QOrdnar med enklare fortéring till staben

Tar hand om och registrerar inkommande och utgaende
meddelanden som kommer via e-post (funktionsbrevliadan)

Tar fram schema for uthallighet i stabsarbete

Persconal (S:1)

Planerar och samordnar bland annat personalférstérkning,
personalavlésning samt arbetsmiljé- och arbetsrattsliga
aspekter

Samordnar eventuella frivilliga

Sékra tillgang till bemanning utifran radande behov

Sédkerhet (S:2) - Personskydd, brandskydd, sakerhetsskydd, tilltrade,
bevakning, informationssékerhet
- Samverkar med SAPO (sakerhetspolisen)
- Gor sakerhetsbeddmningar och féreslar relevanta atgarder
- Planerar, féljer upp och samordnar beslutade
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sadkerhetsatgarder
Tillser att uppdaterad sakerhetsinformation sprids till berérda

Insatsledning (S:3)

Genomfér insatser utifran faststalld malbild och
inriktningsbeslut. Detta med hjalp av nédvandig expertis
Samordnar insatser med andra insatsledningar pa regional
och/eller lokal niva

Skoéter samband med skadeplats (om bade RSSL och LSSL
ar aktiverade skéter RSSL samband med skadeplats)
Samverkar med och tar hjalp berérda funktioner, aktorer

och/eller experter utifran handelsen

Krfsstéids.-’édﬁfﬁg; ?fh_gérf
insatsledning)

Bedémer behovet av krisstod och foreslar atgarder
Aktiverar krisstodsinsats

Samordnar och férdelar resurser

Tar nédvandiga externa kontakter, exempelvis med POSOM
och trossamfund

Krisstodsatgarder for egen personal

Service & logistik (S:4)

Strategiskt inkdp/avtalsfragor

Transporter (internt och externt)

Lokaler och lokalvard

Ansvarar for tillgang till materiel (forbrukningsmaterial,
skyddsutrustning etc.) t.ex. i form av inkdp, egenproduktion,
alternativa I6sningar, ateranvandning
Livsmedelsférsérining

Textilservice

Fastighetsdrift och underhall

Analys (S:5)

Bearbetar information och tar fram handlingsalternativ
(omfallsplanering — om detta hander, vad gér vi da?)

Tar vid behov hjdlp av experter

Samband & IT (5:6)

Ansvarar for fungerande tele-, IT- och radiokommunikation

Bistar i anvandandet av teknisk utrustning

Kommunikation (S:7)

Tar fram en kemmunikationsplan (dar nagra av
nedanstaende punkter kan inga)

Sammanstaller underlag till akutlist, presentationer och
presskonferenser

Tillser att kommunikation sker i Iamplig kanal internt/externt
Mediabevakning

Stédjer och ger rad i samband med intervju/presskonferens

Bevakar sprakregler
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Deltar pa kriskommunikationskonferens med andra aktérer

Experter (8:8)
Exempelvis inom:
Juridik

CMTS

Smittskydd
Véardhygien
Ldkemedelscentrum
Kollektivirafik

Adjungeras vid behov utifrdn handelsen

Bistar med underlag for beslut

Tar fram lagesbeskrivningar, prognoser och ger sakkunnig
information inom expertomradet

Samverkar med andra aktorer inom expertomradet
Granskar sakunderlag och identifierar kunskapsbrister

Stodjer insatsledning med sin expertis

Samverkan (S:9)

Samverkar med andra aktérer
Rapporterar och féljer information i WIS

Identifierar behov av samverkan med ytterligare aktérer

6.3.4 Ldgesbild/Lagesrapportering

Region Vasterbotten har en skyldighet att vid sarskild handelse eller samhallsstérning fortlépande

rapportera lage och handelseutveckling till centrala myndigheter sasom Socialstyrelsen,

Férsvarsmakten eller Lansstyrelsen. Alla verksamheter ska pa begaran kunna bidra till den regionala

lagesbilden.
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6.4 Prehospital sjukvardsledning

6.4.1 Ledning och samordning

Vid en sérskild handelse kommer resurserna i skadeomradet initialt att vara otillrackliga. Ledning pa
skadeplats foljer koncept fér prehospital sjukvardsledning, PS-konceptet. Det &r férsta ambulans som
uppréattar ledning pa skadeplats, bestaende av sjukvardsledare (SL) och medicinskt ansvarig (MA).

SL pa skadeomradet leder och samordnar sjukvardsinsatsen, samverkar med andra aktérer pa
skadeplats samt rapporterar till TiB/sarskild sjukvardsledning om det aktuella laget. MA har det
6vergripande medicinska ledningsansvaret och informerar SL om aktuellt skadeldge samt behov av
resurser. Medicinskt ansvarig fattar dvergripande medicinska beslut. Initialt tar sjukskoterska fran
forsta ambulans rollen som MA. Om lakare anlander till skadeplats kan hen éverta det medicinska
ansvaret forutsatt att hen &r anstélld inom regionen, har genomgatt katastrofmedicinsk grundutbildning
och har erfarenhet av prehospital vard. Sjukskéterskan som hatft rollen som MA fortséatter da vara ett

stéd till MA, exempelvis hanterar samband.

Varje organisation som verkar pa skadeplats leder sina egna resurser. Samverkan kravs for att inrikta
och samordna sjukvards-, raddnings- och polisinsatsen. SL ar utmérkt med grén/vit schackménstrad

vast och hjalm. MA &r utmarkt med grén vast och hjalm.

Ansvarsomraden f6r sjukvardsledare:
* "Genom vindrutan” rapport, verifieringsrapport samt uppdateringsrapporter till SOS Alarm
¢ Meddela SOS Alarm namn och kontaktuppgifter till sjukvardsledare och medicinskt ansvarig
+ Bedtma sakerheten for halso- och sjukvardspersonal
= Fattar beslut om malbild fér sjukvardens insats
» Inventera behov av resursférstarkning
e Forankra férdelningsnyckel med TiB
e Samband och kommunikation inom skadeomradet samt mot TiB/sarskild sjukvardsledning
¢ Planera fér avldsning
» Samverka med r&ddningstjénsten, polisen och andra aktérer inom skadeomradet
» Presskommuniké

« Dokumentera tider och beslut

Ansvarsomraden fér medicinskt ansvarig:
¢ Fattar medicinska inriktningsbeslut
* Triage och omhandertagande av drabbade
+ Kommunikation med sjukvardsledaren
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s Meddela sjukvardsledaren vilka medicinska resurser som behévs pa kort och lang sikt

s Samordna patientinformation

e Sakerstalla att skadekort anvands

» Sakerstilla att patienttransporter sker till ritt destination och att aviransport sker omgaende
s Folja upp det medicinska inriktningsbeslutet

« Dokumentera tider och beslut

6.4.2 Rapportering fran skadeplats

Vid missténkt sérskild handelse lamnar sjukvardsledaren i férsta ambulans direkt vid ankomst en
forsta rapport av vad de ser nar de kommer till skadeomradet. Rapporten bendmns "Genom vindrutan
rapport”, och féljer en bestamd struktur, METHANE.

Misstankt sarskild hdndelse

Exakt lokalisation

Typ av handelse

Hot och risker

Ankomstvag

Numerar av drabbade (antal réda/gula/gréna/svarta)

Enheter totalt (ambulans/helikopterbehov)

Genom vindrutan rapporten lamnas i férsta hand till SOS Alarm. Vid missténkt sérskild handelse

vidarebefordrar SOS Alarm omgéende rapporten till TiB som beslutar om misstankt sarskild handelse.

Nasta rapport fran sjukvardsledaren syftar till att ge mer information om héndelsen och bendmns
verifieringsrapport. Den ska rapporteras inom 10 min efter framkomst till skadeplats och &r en
uppdatering av METHANE:n samt anger bedomd inventeringsniva (1/3, 2/3, 3/3) samt tid for forsta

avtransport av skadade.

Under arbetets gang lamnar sjukvardsledaren kontinuerligt uppdateringsrapporter till SOS Alarm som
gér ut med totalinformation via RAPS-kanal i Rakel. Parallellt med detta s& sker muntliga

uppdateringar mellan SL och TiB/sarskild sjukvardsledning.
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6.4.3 Prioritering och sortering
En sérskild handelse kénnetecknas av att det inledningsvis rader brist pa resurser och information.

Initiala atgarder vidtas utifran tillgang till resurser och sétts i relation till den effekt de kan tankas ha.

Atgarder prioriteras utifran féljande kriterier:
1. De som &r omedelbart livraddande
2. De som minskar risken fér framtida invaliditet
3. De som minskar lidandet fér den enskilde

Fysiologisk prioritering bedéms utifran hur den drabbades fysiologiska funktioner &r just vid det tillfalle

da prioriteringen gérs. Prioritetsmarkeringarna anvindas enligt principen:

Gaende
Ej gaende med opaverkad luftvig,

andning och cirkulation

Trots skapande av fri luftvdg, paverkad

andning och/eller paverkad cirkulation

Ingen registrerbar andning efter

skapande av fri luftvidg

Bild 8: Fysiologisk prioritering

Prioritetsmarkeringar bestar av rektanguldra plastbrickor i fluorescerande firg. Dessa fasts pa
patienten fér att markera med vilken pricritet transport ska ske till nasta station inom
omhéandertagandekedjan. Féljande markeringar anvénds:

— ej bradskande (ska vanta)

|:| — bradskande (kan vanta)

— livshotande (omedelbara atgéarder)

livids (formell dodférklaring far endast utféras av ldkare)

Prioritetsbrickorna &r kombinerade med skadekort som utgér en journalhandling. De anvands for att
dokumentera vidtagna atgérder. Skadekorten anvandas vid olyckor med fyra eller fler skadade och

kortet ska félja med patienten genom hela omhandertagandekedjan.
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6.4.4 Omhéndertagande av skadade

Sjukvardens uppgifter i skadeomradet &r att arbeta efter inriktningsbeslut frin MA avseende hur
sortering, prioritering och behandling ska ga till genom att:

» inventera skadepanoramat

s sakra och stabilisera livsviktiga funktioner hos drabbade

e prioritera skadade for behandling och aviransport

e utfora transporter av skadade

e uppmarksamma psykologiska och sociala behov

s dokumentera observationer och atgarder
6.4.5 Sjukvardsgrupp
JI I [ » Tirnaby \
( Sorseles H m

M..,.}./\

n ! » Storuman « I Byske
Bolidens ] . Y
MNorsja x . .
Skelleftea P . Ursviken
HE

\I‘ B [E » Vilhelmina olycksele Burtriske[l | [ Lsvanger
1 ]

B sjukhis med spkvirdsgrags: i3} [H Dorotea vindeln « [l 5 * B [ Robertsfors

[ siukstuga med sukviedsgrupp o[ A Asele

Vinnis
.!
Umea® . E A

Bjurholm
-

'. n Nordmaling

Ambularshedkopter
A AR helioptes

Bild 10: Sjukvardsgrupper i Region Vésterbotten

For att forstarka sjukvarden ute pa skadeplats kan en eller flera sjukvardsgrupper skickas ut fran
sjukhus, sjukstuga eller hélsocentral pa begéran av sjukvardsledaren. Transport ut till skadeplats sker
med ambulans eller taxi. Sjukvardsgruppen anmaéler sig till sjukvardsledaren pa skadeplats.
Sjukvardsinsatserna pa skadeplatsen bor begransas till enkla liviaddande atgarder:

e arbetai enlighet med det medicinska inriktningsbeslut som fattats av MA

« prioritera skadade fér att ange den turordning i vilken de ska avtransporteras eller foras till

uppsamlingsplatsen

De som ingar i sjukvardsgrupp ska ha minst katastrofmedicinsk grundutbildning. Sjukvardsgrupp kan
bestd av legitimerad lakare fran anestesi, kirurg, ortoped eller primarvard, samt en ftill tva
sjukskoterskor fran anestesi, akutmottagning, IVA eller fran primarvard. | sjukvérdsgrupp fran
primarvard kan aven underskéterska ingd. Om sjukvardsgruppen utgar ifran primarvarden sa ska
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dessa utféra basal sjukvard med fokus pa fri luftvag, andning och cirkulation, e] invasiva behandlingar.
Vid misstanke om kemiska skador kan lakare med lungmedicinsk kompetens inga i sjukvardsgrupp
(NUS lungspecialist, Skellefted och Lycksele Internmedicin). Vid misstanke om radioaktiv

kontaminering eller héga straldoser kan sjukhusfysiker fran NUS inga i sjukvardsgrupp.

Sjukstugorna i Tarnaby, Sorsele, Mala, Storuman, Vilhelmina, Dorotea och Asele samt
halsocentralerna i Byske, Boliden, Norsjd, Ursviken, Burtrask, Lévanger, Robertsfors, Vindeln,
Vénnas, Bjurholm och Nordmaling har i uppdrag att nér sa behdvs kunna bista med sjukvardsgrupp.
De hélsocentraler och sjukstugor som har sjukvardsgrupp har &ven tilldelats katastrofmedicinsk
utrustning och har darfér en person som pa verksamhetschefens uppdrag kontrollerar katastrofférrad,

larmlistor samt att planer/checklistor ar uppdaterade och kénda.

6.4.6 Fast fordelningsnyckel

Den fasta férdelningsnyckeln till lanets tre sjukhus &r proportionerlig enligt principen 1-2-3 till
sjukhusen Lycksele, Skelleftea respektive Norrlands Universitetssjukhus (NUS). Dock ska de tre forsta
avtransportbara patienterna till ndrmaste sjukhus. Barn samt patienter som beh&ver neurokirurgi
och/eller behandling av thoraxskador ska till NUS. Vid stort antal lindrigt skadade kan

hélsocentral/sjukstuga och klinik pa sjukhuset involveras i hanteringen.

Fordelningsnyckel Region Vasterbotten

_3_5£ till ndrmaste sjukhus pabérjasomg. | Fordelning av drabbad Ringa in siffra= antal. Kryssa X siffra = avtransport.

Fordelning av drabbade
Norrlands Universitetssjukhus NUS Lycksele Lasarett
|1?3456789101112131415I 12345
123456789101112131415 12345

Neurokirurgi, thoraxskador, barnskador fardelas
till Nus frin Ytteromraden.

Skellefted Lasarett
| 12345678910 |

12345678910

O Saneringsbehov pa akm.

0 Saneringsbehov pa akm.

0 Saneringsbehov pd akm.

Halsocentral:

12345678910

Halsocentral:

Halsocentral: _
12245678910 1

0 Krisstadsgrupp O POSOM
Krisstéd far drabbade:

O Krisstadsgrupp 0 POSOM
Krisstdd for drabbade:

0 Krisstédsgrupp O POSOM
Krisstod for drabbade:

Bild 11: Mall férdelningsnyckel ambulans
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6.5 Organisation och omhéndertagande pa vardenhet

Vid en sarskild handelse kommer tillgdngen pa resurser att vara direkt avgérande for méjligheten att
forhindra/minska konsekvenserna av handelsen. Med granssattande resurser menas de faktorer som
utgér begransning for férmaga/kapacitet att hantera handelsen, t.ex. omhéndertagande av ett stort
antal skadade. Det &r darfér viktigt att identifiera de potentiella grénssattande resurserna pa bade kort

och lang sikt. Exempel kan vara IVA-platser, antalet ambulanser, saneringsmdjligheter och

? Akutintag T
Registrering

Oskadade 4—- S?;:;T:g -—-} Litt skadade

4

Akutlag
Svart skadade

ledningsférmaga.

Rontgen

ey e P g S
Operation

VA

Virdavdelning

Bild 12: Patientflode pa sjukhus vid mottagande av manga skadade

6.5.1 Omhéndertagande pa sjukhus

Vid ankomst till akuten prioriteras de skadade och tas omhand av akutlag som bestar av lékare,
sjukskoterskor och underskéterskor. Omhandertagandekedjan ska ledas av en erfaren lakare
tillsammans med utsedd sjukskéterska. Akutlagen har i uppgift att underséka och atgérda de skadade
enligt ABCDE-principen.
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Omhindertagande av svart skadade
Mottagande av svart skadade sker pa:
» Akutmottagning

+ Intensivvards- och uppvakningsavdelning

Svart skadade patienter ska i férsta hand vardas pa akutmottagningens akutrum. Vid omedelbart
behov av fler undersékningsrum kan IVA/UVA-platser eller operationssalar anvandas. Prioritering och
registrering av skadade personer sker i ambulanshallen under ledning av sorterande ldkare. Rapport

l&mnas till SAM-sjukskéterska som férdelar undersékningsrum.

Arbetet pa varje undersékningsrum organiseras i arbetslag enligt akutmottagningens atgardskort.
Omfattande atgérder ska undvikas pa akutmottagningen. Efter beslut av ansvarig lakare pa

akutmottagningen flyttas patienten till mottagande enhet.

Intensivvards- _och uppvakningsavdelningar — ansvarig lakare vid respektive intensivvards- och
uppvakningsavdelning underséker omgaende méjligheten att omférdela patienter till vardavdelning for
att frigéra platser. Beldggningssituationen rapporteras fortlépande till lokal sarskild sjukvardsledning
(till funktionen insatsledning), via telefon eller I6pare. Det interna arbetet organiseras enligt atgardskort
for IVA samt UVA.

Operationsavdelningar — ansvarig lakare organiserar arbetet enligt lokalt atgardskort fér operation.

Resurser och behov rapporteras fortlopande till lokal sarskild sjukvardsledning (till funktionen
insatsledning), via telefon eller I6pare.

Omhidndertagande av latt skadade
Mottagning av latt skadade kan ske vid:
e Akutmottagning
+ Kirurg-, Ortoped- och Medicinmottagning

» Halsocentral och sjukstuga

Nar akutmottagningens resurser inte racker till kan patienter med lattare skador (g inlaggningsfall)
efter sortering och registrering hanvisas till annan mottagning. Aven tillsynes oskadade patienter ska
undersokas och dokumenteras. Ansvarig l2kare pa akutmottagningen férdelar ldkare mellan dessa
mottagningar. Alla patienter som varit inblandade i handelsen ska erbjudas krisstéd.

Varje mottagning leds av en chef som ansvarar fér att tillgangliga resurser prioriteras pa ett optimalt
satt och att o&verbelastning eller resursbrist fortlpande aterrapporteras till lokal s&rskild
sjukvardsledning (till funktionen insatsledning). Akutmottagningens arbete organiseras enligt

atgardskort.
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Réntgen

Vid en séarskild handelse avgér lokal sarskild sjukvardsledning om en ansvarig l&kare ska avdelas till
réntgenavdelningen. Lakaren har till uppgift att fatta beslut om omedelbara patientatgérder baserade
pa utfallet av réntgenundersékningar. Beslut om réntgenundersokningar, operation eller atgard pa
vardavdelning dokumenteras i katastrofjournalen.

Vardavdelningar
Alla vardavdelningar ska organisera sitt arbete enligt egna atgardskort. En mall finns som stod for
vardavdelningarnas framtagande av atgardskort (se mallar vid séarskild handelse och

beredskapsléagen).

Ovriga verksamheter

Sjukhusapotek, blodcentral, laboratoriemedicin, service och logistik, fastighetsdrift, textilférsérjning,
reseservice och centralkok ar verksamheter som kan fa extra bestallningar nar en sarskild handelse
har intraffat. De ska ha atgardskort och rutiner for att hantera detta. Vissa av de verksamheter som

raknas upp ovan ar upphandlade tjanster som ocksa ska ha rutiner fér extra bestaliningar.

6.5.2 Omhdédndertagande inom primérvarden

Alla halsocentraler och sjukstugor, inklusive de privata, ingar i regionens krisberedskap och kan bli
mottagare av skadade personer eller kan pa annat satt behéva bidra till hanteringen av handelsen.
Alla halsocentraler och sjukstugor ska organisera sitt arbete enligt egna atgardskort utifran de olika

beredskapsnivéerna. De kan alltid begéra stéd via TiB/sérskild sjukvardsledning.

6.5.3 Registrering och journalféring

Vid en sarskild handelse ar det polisens uppgift att registrera de skadade, med férdel sker det i
skadeomradet. Polisen forser de skadade med ett ID-band som inte far avldgsnas innan
vederbérandes identitet &r faststalld. N&r sa inte kan ske maste denna registrering ske pa mottagande
sjukvardsinrattning. Skadade som omhandertas av sjukvarden pa skadeplats ska forses med
skadekort som &r en del av patientjournalen. Pa sjukvardsinrattning ska de skadade registreras,
journalféras, och markas med ett band med ett speciellt katastrofnummer (K-nr). Oavsett pa vilket satt
den skadade har kommit till sjukvardsinrattning maste registrering och journalféring ske pa samma

satt, enligt rutin.
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6.6 Krisstod

Det psykologiska och sociala omhandertagandet &r en betydelsefull del av det katastrofmedicinska
arbetet och &r ofta den del i omhandertagande efter sarskild héndelse som pagar langst. Det &r viktigt

att denna funktion aktiveras i ett tidigt skede.

Sjukhusens krisstédsledning organiserar stédet med hjélp av krisgrupper. En krisstédssamordnare

finns lokalt pa respektive sjukhus samt pa regional niva.

Vid en sarskild handelse ska krisstddsledningen:
e Leda och samordna det psykosociala omhandertagandet
« FEtablera och skéta dedikerad telefonlinje fér narstaende och anhériga
e Verka for att direkt och indirekt drabbade personers sociala och psykologiska behov
tillgodoses
e Samverka med kommunens POSOM-grupper (psykologiskt och socialt omhéndertagande)
» Tillse att sjukvardspersonalen far stdd efter sarskild handelse nar behov uppstar
e Utvardera krisstodsarbetet efter handelser och évningar och revidera atgardskort (se mallar

vid sérskild hadndelse och beredskapslagen)

Vid en sarskild handelse ska krisstédsgruppen:
» Bistd med akut psykosocialt omhandertagande av skadade som vardas pa sjukhus samt
deras narstdende/anhdériga
¢ Ge information om fortsatt uppfélining och stéd till drabbade som behéver detta

» Erbjuda och férmedla kontakt fér personer med behov av religiést stéd

For mer information se plan for krisstéd vid sarskild héndelse.

6.7 Kriskommunikation

| samband med en sé&rskild handelse uppstdr det snabbt ett stort kommunikations- och
informationsbehov bade internt och externt. Hur detta ska ga till beskrivs mer utférligt i Region
Vésterbottens plan for kriskommunikation. Funktionen kommunikatér i beredskap (KiB) finns i
beredskap dygnet runt arets alla dagar fér att snabbt komma igdng med kommunikation vid sarskilda

handelser.

Kommunikationsinsatser behéver ofta samordnas med andra aktérer inblandade i handelsen. | lanet

finns gemensamma samverkansrutiner fér kriskommunikatérer i Vasterbottens l4n.
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6.7.1 Ansvar for kriskommunikation

Vid en sarskild handelse ar det sjukvardsledare, dvs. beslutsfattare i lokal eller regional sarskild
sjukvardsledning, som &r kemmunikationsansvarig. KiB ansvarar fér rad och stéd samt genomférande
av planerade kommunikationsinsatser. Nar bade lokal och regional sarskild sjukvardsledning &r

upprattad ansvarar regional sérskild sjukvardsledning for samordning av all kommunikation.

6.7.2 Information till televdxeln och 1177

Televaxeln ska vid en sarskild handelse sa fort som méjligt fa information om vart anhériga, allménhet
och media ska hanvisas med sina fragor. Alla pressmeddelanden och &vrig information som

publiceras ska vidarebefordras till televaxeln och 1177.

6.7.3 Information till anhériga om drabbade

Sjukvarden ansvarar for information om drabbade som sjukvarden har tagit hand om. Sarskilda
telefonanknytningar bér finnas dit anhériga kan ringa for att fa besked. Dessa telefonnummer anges |

pressmeddelanden samt uppréttas och bemannas av krisstédsfunktionen i sarskild sjukvardsledning.

6.7.4 Information till allmédnhet och media

Information till allminheten sker framst via regionens webbplats, sociala medier, 1177
sjukvardsradgivningen och uppréttad mediatelefon. Det &r viktigt att tidigt etablera kontakt med lokala
media. Sveriges Radio P4 har den nationella funktionen att vara beredskapskanal.
Olycksfallsrapporter och pressmeddelanden boér publiceras regelbundet med uppgifter om
handelseutveckling. Samordning med andra myndigheter och aktorer bor ske i sa stor utstrackning
som mdjligt. Presskonferenser kan vid behov ske tillsammans med/i samrad med raddningstjanst,
polis eller andra inblandade aktérer. KiB eller kemmunikationsfunktionen ansvarar fér de praktiska

mediaarrangemangen. P& skadeplats kan sjukvardsledare Iamna ett pressmeddelande.

6.7.5 Information till medarbetare och patienter pa sjukhuset

Information till medarbetare delges framst pa regionens intranat (linda), regionens webbplats och via
televaxeln. Varje verksamhet ansvarar sjélva fér att halla sig informerade vid sérskild handelse, aven
nar ordinarie kommunikationskanaler inte ar tillgingliga, exempelvis vid tele eller IT-stérningar. Val

informerade medarbetare ska kunna ge information till patienter pa sjukhuset.

6.7.6 Viktigt meddelande till allménheten (VMA)

VMA, viktigt meddelande till allménheten, &r ett system for att varna ménniskor om att nagot allvarligt
har hant som hotar liv, halsa, egendom eller miljs. VMA kan anvandas vid2:
» Olyckor och sarskilda héndelser, t.ex. gasutslapp eller utbrott av smitta

e Svéra storningar i viktiga samhallsfunktioner, t.ex. nedfall av radioaktiva &mnen eller problem

2 Myndigheten for samhallsskydd och beredskap, www.msb.se.
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med att na 112
+ Krishantering infér och i samband med extraordindra handelser (t.ex. férestaende dammbrott

eller sabotage mot dricksvattenférsorjningen

Smittskyddslakaren har befogenhet att begara VMA i form av varningsmeddelande vid éverhéngande
fara for spridning av allvarlig smittsam sjukdom. Regionen kan &ven begira VMA vid extraordinar
handelse och da via TiB. | de flesta hiéndelser som berér regionen &r det dock oftast raddningschef
eller raddningsledare som begar VMA. VMA kan sindas via radio, TV, utomhussignalen "Hesa
Fredrik” samt som SMS. Begéran sker via SOS-Alams krisbredskapsavdelning (KBA).

Vid sarskilda h&ndelser kan regionen ocksa begéra att fa sanda sa kallade myndighetsmeddelanden.
Huvudsyftet med ett myndighetsmeddelande &r att varna och informera. Ett myndighetsmeddelande
kan vara aktuellt nér normal verksamhet inte langre kan bedrivas, t.ex. vid installda vardbesék pa
grund av stérningar i datajournalsystem, stérningar i vatten- och elférsérjning eller liknande situationer

som inte beddms hota patientsdkerheten i ett kortsiktigt perspektiv.

6.8 Extern samverkan

Vid en sarskild handelse pagar ofta parallella insatser fran berérda myndigheter och aktérer som
verkar under olika férutsattningar och lagrum. Detta skapar i sin tur ett stort samverkansbehov.
Samverkan syftar till att 6ka samhallets gemensamma férmaga att hantera samhallsstérningar genom

att inrikta och samordna resurser mellan olika aktérsnivaer.

6.8.1 Samverkan i ldnet

Beror handelsen flera aktérer, férutom blaljusorganisationerna, kan Lansstyrelsen Vasterbotten pa
begéran fran annan aktér i lanet eller pa eget initiativ kalla till samverkanskonferens. Begéran fran
Region Vésterbotten ska ga via regionens TiB. | Vasterbotten har en regional éverenskommelse® om
samverkan fére, under och efter samhallsstorningar traffats mellan Lansstyrelsen Vasterbotten,
samtliga kommuner, Region Vésterbotten, Polismyndigheten, Férsvarsmakten m.fl. Aktérer som ingatt

6verenskemmelsen kan nar som helst efterfraga stéd genom samverkan.

6.8.2 Samverkan med andra regioner

Samverkan kan ske over l&nsgréns, med andra regioner, via TiB. De fyra nordliga regionerna har en
Overenskommelse att stédja varandra vid behov, exempelvis med transportresurser eller vardplatser.
Alarmeringsfunktionen kan ocksa ta ambulanser fran andra sjukvardshuvudman i ansprak genom

avtal om granslés dirigering.

3 Overenskommelse Samverkan f6re, under och efter samhélisstémingar i Vasterbottens lan, 2019.
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6.8.3 Samverkan nationellt

TiB eller regional sarskild sjukvardsledning har ansvaret fér kontakter med berérda regionala och
nationella aktérer sasom lansstyrelser, Socialstyrelsen, Forsvarsmakten, Polismyndigheten,

Myndigheten fér Samhallsskydd och Beredskap (MSB), SOS-Alarm och frivilligorganisationer.

Samverkan kan gélla fragor som:

s Samlad lagesbild

« Kommunikationsinsatser till drabbade, anhériga och allmé&nhet

e Rekvirering av  sjukvardsresurser, tex. traumalakare, ambulanser, antidoter,
forbrukningsmaterial

e Rikssjukvard fér svara brannskador (kontakt via TiB med Region Ostergétland, vid tre eller fler
svart brannskadade)

e Rekvirering av utrustning och personellt stod fran Forsvarsmakten (kontakt via TiB med
vakthavande befal Norra Militarregionen)

6.8.4 Beskrivning av samverkande myndigheter och aktérer

Nedan féljer ett urval av samverkande aktérer och en beskrivning av dessa.

Férsvarsmakten

Sverige &r indelat i fyra militarregioner: nord, mitt, vast och syd. Norra Militérregionen (MR N) omfattar
Norrbottens, Vasterbottens, Jamtlands och Vasternorrlands lan. Regionens stab finns vid Norrbottens
regemente, | 19, i Boden. De regionala staberna har uppgiften att samordna den militéra insatsen med
andra myndigheters raddningsarbete, skéta bevaknings- och skyddsuppgifter samt genom olika
insatser stodja samhallet. | uppgifternas lésande kan de da fora befalet éver saval krigs- som

hemvarnsférband.

Kommunal rdddningstjdnst

| varje kommun finns en eller flera brandstationer med heltids- ochfeller deltidsstyrkor samt
raddningsvarn. Den kommunala raddningstjénstens uppgifter ar att ge forsta hjélpen och begransa de
skadliga effekterna av handelsen. Den kommunala raddningstjénsten styrs i huvudsak av lagen om
skydd mot olyckor (2003:778). Raddningschef i beredskap (RCB) &r ingangen till kommunens
krisberedskap.

Kustbevakningen
Kustbevakningen har befogenheter inom raddningstjanst, miliéraddning, kontrollverksamhet och
brottsbekampande verksamhet. | tull- och granskontrollsammanhang har kustbevakarna langtgaende

befogenheter, som t.ex. att preja, stoppa och borda fartyg. Narmaste kustbevakningsstation ligger i

Holmsund.
Dokumentnr: Upprattat av: Andrea Kickinger Sidan 42 av 53
Faststallt av: Kontakt e-post: Utskrivet dokument endast

Andrea.Kickinger@regionvasterbotten.se giltigt:



Maltversion. LITA - Akting - Rutin - v1

Dokumentet galler inom Utgava nr re glO n
Ort: Alla Giltigt from: o b
Org: Region Vésterbotten Uppfalining: vdsterbotten
Styrande dokument
Plan

Lansstyrelsen Visterbotten
Lansstyrelsen Véasterbotten &r geografiskt omradesansvarig myndighet inom lanet. Lansstyrelsen ska
fore, under och efter en kris eller samhallsstérning verka fér samordning och gemensam inriktning av
de atgarder som behdver vidtas. Lansstyrelsen ska verka fér att:
+ Nodvandig samverkan kontinuerligt sker inom lanet och med narliggande lan
¢ Samordna verksamhet mellan kommuner, regioner och myndigheter under en kris
* Information till allm&nhet och media samordnas
« Inrikta och prioritera statliga och internationella forstarkningsresurser efter beslut fran
regeringen
e Forhindra att en samhallsstérning uppstar, begransa dess skadeverkningar samt aterféra
erfarenheter

Vid omfattande raddningsinsatser kan lansstyrelsen ta Gver ansvaret for den kommunala
raddningstjdnstens arbete i en eller flera kommuner. Samtliga lansstyrelser har raddningstjanstansvar

vid olyckor i eller utslapp fran karnkraftverk.

Om beredskapen héjs eller krig bryter ut ar lansstyrelsen hogsta civila totalférsvarsmyndighet och ska
da leda samt samordna all civil verksamhet i ldnet.

Polismyndigheten

Pa skadeplats leds polisens insats av Polisinsatschefen (PIC). | polisens arbetsuppgifter ingar bl.a.
trafikdirigering, identifiering och registrering av skadade, avlidna och saknade samt brottsutredning.
Palisen &r raddningsledare och ansvarar for alla raddningsinsatser inom fjallraddningsomradet. Till sin
hjalp har de Fjalirdddningen som bygger pa insatser fran frivilliga som utbildas och utrustas av polisen.
| Umea finns en Regional ledningscentral (RLC) med ett vakthavande befal som leder det operativa

arbetet vid myndigheten samt utgér bakre ledning.

POSOM-grupp

| kemmunerna finns grupper for psykologiskt och socialt omhandertagande organiserade i s.k.
POSOM-grupper. Dessa grupper har sin egen ledning inom kommunen och aktiveras av
raddningschef i beredskap. Regionens krisstédsfunktion samverkar vid behov med de POSOM-

grupper som finns i lanet.

Sj6- och flygrdddning

Sjofartsverket ansvarar fér insatser nar nagon ar eller befaras vara i sjonéd samt for sjuktransporter
fran fartyg. Sjofartsverket formedlar lakarrad till fartyg enligt avtal som tecknats med Sahligrenska
Universitetssjukhuset i Géteborg. Funktionen bendmns Tele Medical Assistance Service (TMAS).

Sjefartsverket ansvarar for lokalisering av luftfartyg vid intraffat eller befarat haveri eller da fara hotar

Dokumentnr: Uppréttat av: Andrea Kickinger Sidan 43 av 53
Faststallt av: Kontakt e-post: Utskrivet dokument endast
Andrea.Kickinger@regionvasterbotten.se giltigt:



Matversion LITA - Riktlinje - Rutin - v1

Dokumentet galler inom Utgava nr region
Ort: Alla Giltigt from: i b
Org: Region Vasterbotten Uppfoljning: vasterbotten
Styrande dokument
Plan

lufttrafiken. Nar luftfartyget &r lokaliserat &vergar ansvaret till kommunal réddningstjanst eller
fiallraddningstjanst, utom till havs d& Sjofartsverket &ven ansvarar for raddningsinsatsen.
Sjefartsverkets helikopter (SAR-helikoptern, Search and Rescue) kan anvéndas som
forstarkningsresurs for Region Vasterbotten, via raddningsledare fran JRCC (Joint rescue coordination
center) eller kommunal raddningsledare. Region Vasterbotten ansvarar fér det medicinska

omhé&ndertagandet under transporten.

S0S-Alarm

Dirigeringen av regionens ambulanser pa vag och i luft sker via SOS-Alarm och larmcentralen i
Ostersund. SOS-Alarm ska dven larma nérliggande sjukhus, halsocentral/sjukstuga samt TiB vid
sérskilda handelser eller risk for sarskild handelse. Inom SOS-Alarm finns en krisberedskapsavdelning
(KBA) som ansvarar fér en snabb alarmering och tidig férmedling av information till myndigheternas

TiB, vid misstankt sarskild handelse.

Stralsékerhetsmyndigheten

Stralsakerhetsmyndigheten (SSM) évervakar all karnteknisk verksamhet i Sverige och kontrollerar sa
att sékerhets- och stralskyddsbestammelserna féljs. Om det intraffar en handelse eller olycka med
strélning ska myndigheten arbeta foér att minimera stralningens paverkan pa manniskor och miljé.
Stralsakerhetsmyndigheten gér bedémningar av hur tankbara olyckor, bade i Sverige och utomlands,
skulle kunna paverka manniskor i Sverige. De uppratthaller och leder en nationell organisation for
expertstéd vid olyckor och andra sérskilda handelser med radioaktiva amnen.

Svenska sjordddningsséllskapet
Svenska sjéraddningssaliskapet (SSRS) ar en ideell férening med sjéraddningsstationer och enheter
fordelade pa svenska kusten samt Vanern, Véttern och Maélaren. | Vasterbotten finns
sjoraddningsstationer i Skellefted och i Holmsund med raddningsbat och frivillig personal. SSRS
kontaktas av SOS-Alarm via JRCC.

Svenska Réda Korset
Svenska Réda Korset &r en del av en internationell organisation som finns éver hela vérlden fér att
hjélpa utsatta manniskor i kriser, krig och naturkatastrofer. De delar ut livsmedel och férnédenheter,
erbjuder vard och psykosocialt stéd mm. Exempel pa resurser som de kan bidra med:

» Friviligsamordning (egna medlemmar, samarbetsféreningar, spontanfrivilliga)

e Forfragan och insamling av gavor

e Stabsunderhall/stéd till personer i raddningsarbete

« Informationsnod och métesplats

¢ Krisstdd (utbildas lokalt och finns i nationell krissttdspool)
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6.9 Beredskap for CBRN-handelse

Farliga &mnen, eller CBRN, ar ett begrepp som omfattar amnen som kan orsaka skador pa manniskor
av kemisk (C), biologisk (B), radiologisk (R) eller nuklear (N) natur. | Region Vasterbotten &r de
dvervagande riskerna for skada framst kopplat till kemiska dmnen inom industri, vagtransporter

(inklusive omlastning) och vid brander.

En regicnal arbetsgrupp fér farliga &mnen (Regional samverkan farliga &mnen, RSF) finns i lanet med
representanter fran regionen, raddningstjansten, polisen och lansstyrelsen. Arbetsgruppen samordnas

via lansstyrelsen. Dess uppgift &r att utveckla rutiner, utbildningar och évningar inom CBRN-omradet.

Inom l&net finns specialistkompetens att tillga via SkyddC (Totalférsvarets skyddscentrum) samt FOI

(Totalférsvarets forskningsinstitut).

6.9.1 Kemisk hdndelse

Med kemisk héndelse avses en olycka med utslépp av toxiska @mnen, vanligtvis gaser och/eller
vatskor. Hit raknas ocksa exponering fér brand. Vid kemiska olyckor kan antalet exponerade vara
stort. Regionen kan vid sarskilda handelser med kemiska &mnen fa medicinska rad av

Socialstyrelsens medicinska expertgrupper, via tjansteperson i beredskap.

Medicin och/eller geriatrikkliniken vid varje sjukhus ska ha en funktionsansvarig lakare fér kemiska
olyckor. Denna lakare ska inga i lokal katastrofkommitté och ansvarar fér planering infér handelser
med farliga &mnen. Personlig skyddsutrustning finns vid lanets sjukhus, halsocentraler och sjukstugor
med sjukvardsgrupp samt ambulansstationer. | katastrofférraden vid sjukhusen finns tillaggsutrustning
(i platlador) och atgardskort vid kemiska olyckor for anvandning pa skadeplats. Det ska finnas lokala

rutiner fér hur ladorna transporteras till skadeomradet.

Vid en stérre kemisk handelse kan det férvantas ett stort antal drabbade med behov av syrgas och
andningsstod, varfor tillgang till syrgasutrustning bér sakras i tidigt skede bade pa skadeplats och pa
sjukhus. Mottagning av latt skadade/exponerade kan organiseras i lokal utanfér sjukhusen och
anvisas i samrad med raddningstjansten. Lokalen kan bemannas med sjukvardsgrupper fran

sjukhuset eller halsocentraler.

F6r sanering av kontaminerade krévs férutom skyddsutrustning &ven sarskild utbildning och 6vning.
Det har tagits fram gemensamma saneringsprinciper i samverkan med raddningstjénst och polis. |
dessa principer framgar hur sanering gar till. Beslut om saneringsgrad fattas av medicinskt ansvarig i
samrad med r&ddningsledare. Skadeomradet delas in i het, varm eller kall zon. Till den heta zonen har
enbart raddningstjansten tilltrade. Sjukvardspersonal med personlig skyddsutrustning kan befinna sig i

den varma zonen, medan 6vrig sjukvardspersonal kan vistas i den kalla zonen. | évergangen mellan
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het och varm zon utfér raddningstjansten livraddande personsanering och i 6vergangen mellan varm
och kall zon kan eventuellt ytterligare personsanering ske.

Plats for livraddande personsanering

Plats for fullstandig personsanering

Bild 10. Plats for sanering

| princip ska alla som transporteras till sjukvardsinrattning fran ett skadeomrade vara sanerade, men
ofta tar sig ménga spontant till sjukhusen osanerade. Méjligheter maste finnas att pa sjukhusen utan
dréjsmal genomféra sanering innan den skadade/kontaminerade tas in pa akutmottagningen.

Saneringslokalerna vid lanets tre sjukhus ligger i anslutning till ambulanshall eller akutmottagning.

6.9.2 Biologisk hédndelse

Vid biologisk handelse utgér sjukdomsalstrande mikroorganismer en fara. Med bioterrorism avses
avsiktlig smittspridning. Begreppet epidemi anvands normalt vid naturlig smittspridning, da det inom
en begransad tid upptrader fler fall av en sjukdom &n forvantat.

Bioterroristattack kan misstankas vid:
- Utbrott av en ovanlig sjukdom
- Utbrott av en sjukdom som inte &r endemisk i omradet

- Anhopning av manga fall inom ett begrénsat geografiskt omrade

Exempel pa biologiska smittdmnen som kan orsaka en bioterroristattack:
- Mjaltbrand (anthrax)

- Viral hemorragisk feber

- Smittkoppor

- Harpest (tularemi)

Exempel pa infektionssjukdom som kan orsaka en epidemisk handelse:

- Mag- och tarminfektion (campylobakter, salmonella, tarmparasiter)

- Luftvagsinfektion (omfattande epidemi eller pandemi av influensa, ex. nytt coronavirus)
- Systeminfektioner (epidemisk hjarnhinneinflammation, sorkfeber, harpest etc.)

(Se epidemiplan och pandemiplan)
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6.9.3 Radioaktiv/Nukleir hidndelse

Vid en radioaktiv/nuklear handelse utgbr joniserande stralning en fara. Uppkomsten kan bero pa
olycka i kdrnkraftsanlaggning, olycka i samband med transport eller vid terrorangrepp.

Expertis som sjukhusfysiker och hematolog ar mycket viktiga och deras kompetens ska knytas till

sarskild sjukvardsledning. En prioriterad uppgift 4r att definiera typ av joniserande stralning.

Sjukhusfysiker larmas via véxeln och félijer med ut till skadeplatsen. Sjukhusfysiker ansvarar for
indikering och avgoér hur sanering ska utféras. Sjukhusfysikern kan Zven ge rad och stéd kring
huruvida nagon sjukvardsinrattning ligger i farozonen samt om det finns éverhéngande risk att

kontaminerade patienter kemmer till sjukhuset.

Sanering utférs pa samma satt som vid kemiska olyckor, med tillagg kring matning av radioaktivitet.
En kontaminerad patient i behov av livraddande insatser utgér pa sikt ingen betydande stralningsrisk
for den personal som ska omhanderta patienten. Den personal som utfér sanering anvander samma
personliga skyddsutrustning som vid kemisk olycka. All personal som kan ha exponerats ska

kontrollméatas och ev. saneras enligt direktiv fran sjukhusfysiker.

Stralsakerhetsmyndigheten (SSM) &r expertmyndighet inom stralsékerhet och ansvarar bl.a. fér att ge
rad om strélskydd och sanering efter utslapp av radioaktiva &mnen samt utgér expertstéd. SSM:s
tjansteperson i beredskap nas via SOS-alarm. Regionen kan vid sérskilda héndelser med radioaktiva
amnen fa medicinska rdd av Socialstyrelsens medicinska expertgrupper, via tjansteperson i

beredskap.

6.10 Evakuering

Utrymning och evakuering &r tva synonyma begrepp som bada anvinds i olika vagledningar och
dokument pa nationell niva. Evakuering av en sjukvardsinrattning &ar en komplicerad uppgift som
paverkar hela regionens sjukvardssystem. En god planering &r en férutséttning fér en framgéngsrik

evakuering.

Beslut om omedelbar evakuering av en sjukvardsinrattning kan fattas av polis eller raddningstjanst
beroende pa handelsens eller hotets art. Planer fér evakuering ska finnas fér respektive sjukhus i
l&net. Utbildning och évning av personalen ska genomféras. Eftersom det inte &r mgjligt att éva
fullskalig evakuering av ett sjukhus utan att patientsakerheten paverkas bér évningar genomféras t.ex.

med hjalp av simuleringar eller tabletop-6vningar.
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7. Efter en sirskild handelse eller samhéllsstérning

7.1 Utvérdering

Region Vasterbotten ska vid sarskild héandelse kunna mobilisera och omférdela resurser sa att
normala medicinska kvalitetskrav kan upprétthéllas for det stora flertalet patienter. For att tillse att
detta gors kravs systematisk uppféljning och utvérdering mot méal och métbara kvalitetsindikatorer.
Utvardering av handelser/évningar ska planeras och genomftras av regional och/eller lokal
beredskapssamordnare tillsammans med ordférande i lokal katastrofkommitté och den sarskilda

sjukvardsledningen.

Mal:
» Regionens kris- och katastrofmedicinska plan f6ljs och den sarskilda sjukvardsledningen har
en initial férmaga att hantera handelsen
e Samverkan sker inom regionen samt med externa aktérer
¢ Ansvar och roller &r tydliga

e Arbetet sker strukturerat och metodiskt med god uthallighet

o Regionen arbetar med aktiv informationsinhamtning och &r proaktiva i sina kommunikationsinsatser saval

internt som externt

Fér narmare beskrivning av métbara kvalitetsindikatorer, se mall for utvérdering.

8. Resurser och férsérjning

8.1 Forsorjningsberedskap
Region Vasterbotten ska planera sd att halso- och sjukvardens fOrstrjning av medicinteknisk
utrustning, forbrukningsmaterial och lakemedel anpassas till de behov som kan uppsta vid sarskilda
handelser samt vid hojd beredskap. For att kunna tillgodose dessa krav behdvs en redundant
materialférsorjning genom:

e Lagerhalining

« Ett kontinuitetsperspektiv under upphandlingsprocessen

« Strategi for att vid behov ransonera, prioritera och omférdela resurser

o Strategi for framtagande av alternativa produktiésningar

e Processer for att vid behov kunna etablera egenproduktion

e Rutiner for ateranvandning/reprocessing av medicintekniskt forbrukningsmaterial.

Dokumentnr: Upprattat av: Andrea Kickinger Sidan 48 av 53
Faststallt av: Kontakt e-post: Utskrivet dokument endast
Andrea.Kickinger@regionvasterbotten.se giltigt:



Mabverscn LTA - Rikthnje - Rutin - v1

Dokumentet galler inom Utgava nr re gl on
Ort: Alla Giltigt from: %, b
Org: Region Vésterbotten Uppfoljning: vasterbotten
Styrande dokument
Plan

8.2 Saneringsanldaggning

Fast saneringsanlaggning ska finnas vid samtliga tre sjukhus. Pa skadeplats bistar raddningstjansten

vid sanering.

8.3 Sjukvardsutrustning och likemedel vid stérre olyckor

Den utrustning som ska tas med ut till skadeomradet ar anpassad for att fungera under faltmassiga
forhdllanden och kan latt forflyttas i terrang. | Region Vasterbotten finns s.k. katastrofpack
(ryggséckar) utplacerade vid alla sjukhus (avancerade pack) samt halsocentraler och sjukstugor som
har sjukvardsgrupper (basala pack). Dessa ska anvands vid stérre olyckor. Lékemedel i
katastrofpacken &r anpassade sd att de medicinska kvalitetskraven ska kunna uppnas. Varje
katastrofpack berdknas tacka det initiala behovet hos 1-3 skadade de forsta 2-4 timmarna. Annan
utrustning fér uppsamlingsplats kan vara packat i ryggséackar eller platlador. Dessa &r utformade for att
klara t.ex. vinschning och annan omild behandling. | sjukhusens katastrofférrad finns aven extra filtar
samt personlig skyddsutrustning. Vid varje sjukvardsinrattning dar katastrofutrustning finns ska det
finnas en medicinskt ansvarig lakare angiven. Skydd mot vader och vind samt tillgang till véirme och

belysning upprattas i samverkan med raddningstjanst.

8.4 Materialklossar

Materialklossar bestédende av talt, varme, barar och belysning finns placerade hos raddningstjansten i
Sorsele, Storuman, Dorotea, Lycksele, Skellefted och Umed. Dessutom finns utrustning vid Umea

flygplats. Materialet rekvireras via raddningstjansten alternativt via SOS-Alarm.

8.5 Helikopter

Det finns tva helikoptrar stationerade i lanet, regionens ambulanshelikopter och Sjéfartsverkets SAR-
helikopter. SAR-helikoptern kan anvandas som férstarkningsresurs, via raddningsledare fran JRCC
eller kommunal réddningsledare. Regionens vardpersonal bemannar SAR-helikoptern och ansvarar
for det medicinska omhéandertagandet. Bistand med helikopter kan dven méjliggéras genom hjélp fran

angransande regioner, fran Norge eller fran Férsvarsmakten.

Helikopter kan anvéndas:
* Vid primaruppdrag vid sarskild handelse och svara terrangférhallanden

¢ Vid patienttransport till hogre vardniva (sekundartransport)
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9. Sjukvard vid hojd beredskap och krig

Totalférsvaret bestar av militart forsvar och civilt férsvar. Civilt forsvar &r den verksamhet som
ansvariga aktérer genomfér i syfte att goéra det mgjligt for samhéllet att hantera situationer da
beredskapen hojs. Verksamheten bedrivs av statliga myndigheter, kommuner, regioner, privata

foretag och frivilliga organisationer.

Malen for civilt férsvar ar att:

s Varna civilbefolkningen

e Sakerstalla de viktigaste samhallsfunktionerna

s Upprétthalla en nédvandig férsérjning

« Bidra till det militéra férsvarets férmaga vid vapnat angrepp eller krig i var omvarld

e Upprétthalla samhallets motstandskraft mot externa patryckningar och bidra till att stidrka
forsvarsviljan

« Bidra till att stirka samhallets férmaga att férebygga och hantera svara pafrestningar pa
samhallet i fred

e Med tillgangliga resurser bidra till fsrmagan att delta i internationella fredsframjande och

humanitara insatser

Region Vasterbotten ska ha en plan fér hoéjd beredskap som innehaller uppgifter om vilken
verksamhet som ska bedrivas, hur krigsorganisationen ska se ut, vilken personal som ska tjanstgéra
och vad som i dvrigt behdvs for att regionen ska ha férmaga att larma och aktivera nédvéndiga
funktioner och félja instruktioner/direktiv som regeringen beslutar. Denna plan vilar pa den fredstida

krisberedskapen.

| Férsvarsmaktens organisation &r sjukvardsresurserna begransade. Det innebér att huvuddelen av
sjukvardsbehoven vid vapnat angrepp maste tillgodoses av den civila sjukvarden. Detta galler saledes
bade skadade civila och soldater. Det innebar i sin tur ett méjligt infléde av stora volymer patienter
med livshotande skador av typer som inte &r vanliga inom var civila sjukvard, och darmed behov av
svara prioriteringar for att tillgodose vardbehovet fér det stora flertalet patienter. | ett forberedande
skede innebar detta omfattande atgarder for att kunna astadkomma omstéllining av organisationen
inklusive riktlinjer och utbildning av personal fér att kunna ha férméga att omhanderta ett sadant
skadepanorama i den volymen. | det arbetet sker samarbete med Gvriga regioner, Militérregion Nord
(MR N) och Socialstyrelsen. Krigsorganiserad sjukvard kommer &ven att innebéra okad belastning pa
primarvard och socialtianst som féljd av utskrivningar och omflyttning av patienter fran sjukhusen.

Darfor kravs ocksa forberedande samverkan inom ldnet med kommuner och Lénsstyrelsen.
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Bilaga 1: Viktiga begrepp och férkortningar
ACIB Ambulansens chef i beredskap. Beslutsstéd avseende resursutnyttjande av
ambulans.
Beredskapslage Fér att anpassa den séarskilda organisationen till uppgiften kan sjukvarden féra

sin férmaga genom olika beredskapslagen; stabslage, forstarkningslage eller

katastroflage.

Civilt férsvar Civilt férsvar ar den verksamhet som upprétthaller samhallets grundlaggande
funktioner. Samhéllets ordinarie férmagor utgér darmed grunden for det civila

férsvaret.
Extraordinar Handelse som avviker fran det normala och innebar en allvarlig stérning eller
handelse 6verhdngande risk fér en allvarlig stérning i viktiga samhallsfunktioner och kray

skyndsamma insatser.

Hojd beredskap Fér att starka landets férsvarsférmaga kan beredskapen hgjas.

Hdjd beredskap ar antingen skarpt beredskap eller hégsta beredskap. Vid
héjd beredskap kan delar av eller hela totalférsvaret mobiliseras. Om Sverige
ar i krigsfara eller om det rader sadana utomordentliga férhallanden som &r
orsakade av att det ar krig utanfér Sveriges granser, far regeringen besluta
om skarpt eller hdgsta beredskap. Om Sverige ar i krig rader hogsta

beredskap.

Katastrof Sarskild handelse dar tillgangliga resurser ar otillrackliga i férhallande till det ai
behovet och belastningen &r sd hog att normala medicinska kvalitetskrav trots
adekvata atgarder inte langre kan upprétthallas.

Katastrofmedicinsk | Beredskap att bedriva halso- och sjukvérd i syfte att minimera negativa

beredskap konsekvenser vid sarskild handelse.

KiB Kommunikatér i beredskap. Hanterar externt och internt kommunikationsfléde

en sarskild handelse eller planerad driftstérning.

Krisberedskap Beredskap fér att kunna férebygga, motsté och hantera krissituationer.

Krisledningsnamnd | En namnd for att fullgéra uppgifter under extraordindr handelse i fredstid ska fi

i varje region.

Krisstodsledning Funktion som ingar i sarskild sjukvardsledning. Ansvarar fér det psykologiska ¢

psykosociala omhandertagandet av drabbade, anhériga och medarbetare.

Krisstdodsgrupp Samordnas av krisstddsledning och har sin utgangspunkt pa respektive sjukhu
Bistar med akut psykosocialt omhandertagande av drabbade, anhériga och

medarbetare.
LK Lokal katastrofkommitté
LSSL Lokal sarskild sjukvardsledning
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METHANE Struktur som anvénds for férsta rapport ifran skadeplats. Star for
Missténkt sarskild handelse, Exakt lokalisation, Typ av héndelse, Hot och riske
Ankomstvag, Numerar av drabbade, Extra resursbehov.
MR N Norra Militarregionen
MSB Myndigheten fér Samhallsskydd och Beredskap. Statlig myndighet med ansval
att stédja andra aktérers beredskap for olyckor, kriser och civilt férsvar.
POSOM Grupp som verkar inom kommunen och som &r avsedd att
leda och samordna det psykologiska och sociala omhéndertagandet av drabbg
anhdériga och medarbetare vid allvarlig
héndelse.
Prehospital Omedelbara medicinska insatser som utférs utanfér vardenhet av hilso- och
akutsjukvard sjukvardspersonal.
Prehospital Ledningsfunktion inom ambulanssjukvarden som astadkommer

sjukvardsledning

inriktning och samordning av halso- och sjukvardens insatser utanfér vardenhs

Totalforsvar

Totalférsvar &r all verksamhet som behovs for att férbereda Sverige for krig.

Totalférsvaret bestar av militart forsvar och civilt férsvar.

RCB R&ddningschef i beredskap
RK Regional katastrofkommitte
RSSL Regional sérskild sjukvardsledning

Samhadllsstorning

De féreteelser och héndelser som hotar eller ger skadeverkning pa det som sk|

skyddas i samhallet.

SAM-sjukskéterska

Samordnande sjukskoéterska pa akutmottagningen

Sjukvardsgrupp Grupp bestaende av halso- och sjukvardspersonal med sarskild
katastrofmedicinsk utbildning som ar utrustad fér att arbeta inom
skadeomrade.

Sjukvardsomrade Omfattar nérsjukvard (inkl. primarvard), lanssjukvard och tandvard utifran en

geografisk uppdelning (Umead, Skellefted, Stdra Lappland)

Skadehindelse

Handelse som orsakar skada pa manniskor, miljé eller egendom.

Skadeomrade Omradet runt en skadeplats inom vilken raddningsarbetet leds och
organiseras.
Skadeplats Geografisk plats dar skadeh&ndelse har intréffat.

Skyddsutrustning

Utrustning avsedd att anvandas av en person till skydd mot en eller flera

hilso- eller sékerhetsrisker, exempelvis vid CBRN-h&ndelser.

Stab

Grupp med olika funktioner. Tillsatt utifrén de kompetenser som krévs for att

I6sa en viss uppagift och som utgér ledningsstod at sjukvérdsledare.

Sarskild handelse

Handelse som ar s3 omfattande eller kravande att resurserna maste

organiseras, ledas och anvandas pa sarskilt satt.
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Sarskild

sjukvardsledning

Ledningsfunktion som astadkommer inriktning och samordning av halso- och

sjukvardens insatser vid sarskild handelse.

TiB Tjansteperson i Beredskap. Mandat att utéva regional sarskild
sjukvardsledning till dess denna &r samlad.
UCK Utskott for central katastrofledning

Dokumentation och arkivering

Historik

Ersatter dokumentet Regional och lokal kris- och katastrofplan 20186, identifikationskod 240158.

Utarbetat av

Regional och lokal beredskapsfunktion

TiB-funktionen

KiB-funktionen

Ambulanssjukvarden Vasterbotten (PS fakulteten)

Referenser och forandringar

Avsnittet placeras sist i dokumentet och hanteras av systemet
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Lisanvisningar

Denna plan ér en gemensam plan for lokal och regional niva uppbyggd i tva delar. Del ett dr
grundplanen som beslutas av landstingsstyrelsen. Del tvé ér bilagor pa detaljniva och beslutas av
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Allvarlig hidndelse

Ansvarsprincipen

JRCC

Beredskap

Extraordindr hindelse

Férstarkningslage

Grianssattande resurser

Katastrof

Katastroflage

Kontaminering

Krisberedskap

Krisledningsnamnd

Ledningskomponent

LINDA

Terminologi

En befarad eller intrdffad handelse som &ar sa omfattande att
hélso- och sjukvarden behdver organiseras och ledas av en
sarskild sjukvardsledning for att I6sa uppgiften.

Innebér att den som ansvarar fér en verksamhet under normala
forhallanden har samma ansvar under kris- och krigssituationer.

Joint Rescue Co-ordination Center. Nationell central for
samordning i samband med sj6- och flygolyckor. Ar
Sjofartsverkets raddningscentral.

Att vara beredd pa kommande utveckling

Handelse som avviker fran det normala, innebér en allvarlig stérning
eller éverhangande risk for en allvarlig stérning i viktiga
samhéllsfunktioner och kréver skyndsamma insatser av en kommun
eller ett landsting

Innebér att sjukvardsledningen vidtar atgarder fér att
punktférstirka viktiga funktioner inom sjukvarden.

Aktuell férmaga/kapacitet att ta emot skadad. De resurser som
kravs for att klara en insats,

Nar tillgangliga resurser &r otillrackliga i férhallande till det akuta
vardbehovet och belastningen &r sa hog att normala kvalitetskrav
trots adekvata atgarder inte langre kan uppratthallas.

Innebér att alla de funktioner inom sjukvarden om kravs for att ta
hand om ett stort antal skadade tas i ansprak och att personal och
utrustning forstarks.

Innebdr att utsattas for eller fa ett kemiskt eller radioaktivt &mne pa
sig. (Personen blir kontaminerad).

Formagan att genom utbildning, 6vning och andra atgarder samt
genom den organisation och de strukturer som skapas fére, under
och efter en kris férebygga, motsta och hantera krissituationer.
Enligt lagen om extraordindr héndelse ska det i varje landsting och
kommun finnas en ndmnd fér att fullgéra uppgifter under en
extraordindr handelse.

Del av ledning som hanterar vissa typer av fragor

Landstingets intranat i Vasterbotten

L8]



Medicinskt ansvarig

Normativ komponent
Narhetsprincipen
Operativ komponent
PKL

POSOM

Prehospital

Sjukvardsinsats

RSF

Risk

Riskomrade

Raddningsledare, RL

Samverkan

Sambhilisstorning

Sanering

Saneringsdrakt

Sjukvardsgrupp

Skadekort

Person med den hégsta medicinska utbildningen och med
ledningsutbildning som har ansvaret fér de medicinska besluten.
Rollen som medicinskt ansvarig aterfinns pa alla nivaer.

Tolka och besluta om sjukvardsorganisationens roll och uppgift
utifran gallande lagstiftning.

Innebar att kriser ska hanteras pa lagsta majliga niva i samhaéllet.
Ar ledning av insats inom ramen for tilldelade resurser. En operativ
ledning skall genomféra aktiviteter utifran avsikt och inriktning for
insatsen.

Psykologisk/psykosocial katastrofledning.

Psykosocialt omhandertagande grupp. Kommunernas
verksamhet fér psykosocialt omhandertagande.

Ledning och omhandertagande av skadade pa skadeplats

Regional samverkansfunktion med syfte att samordnar planering,
utveckling, utbildning och utrustning i samverkan inom sjukvard,
raddningstjanst, palis och lansstyrelse sarskilt inom omradet
farliga @mnen.

Risk ar sannolikheten for att en kand eller okénd handelse intraffar
som innebdr att uppstélida mal inte uppnas

Omrade inom vilket skada pa manniskor, miljo eller egendom kan
befaras eller ytterligare kan ske.

Statlig eller kommunal tjansteman som utses leda och ansvara fér
raddningsinsats.

Process dér representanter for olika verksamhetsomraden som
lyder under olika lagstil tillsammans ska l&sa en uppgift

De féreteelser och handelser som hotar eller ger skadeverkningar
pa det som ska skyddas i samhéllet

Atgard for att ta bort skadliga amnen fran personer, miljo eller
egendom.

Drakt avsedd att anvéndas av halso- och sjukvardspersonal vid
sanering av kontaminerade.

Sjukvardspersonal som agerar i ett skadeomrade. Bestar av lakare
och sjukskoterskor och ev. underskoterska

Kort som anvénds av hélso- och sjukvardspersonal fér
dokumentation av arbetet inom skadeomrade. Journalhandling



Skadeomrade Omradet runt en skadeplats inom vilken raddningsarbetet leds och
organiseras.

Sjukvardsledare Ar den som administrativt leder sjukvardens arbete pa skadeplats
Skadeplats Geografisk plats dar olyckan har intraffat.

Stab Grupp/person som bistar chef vid ledning av verksamhet.
Stabsliage Innebar att ledningen haller sig underrattad om laget, vidtar de

atgarder som definieras i aktuell atgardslista for den aktuella
enheten och féljer hdndelseutvecklingen.

Stor olycka Da tillgéngliga resurser ér otillrackliga i férhallande vardbehov
men dar det genom omférdelning av resurser och med férandrad
teknik &r majligt att uppratthalla normala kvalitetskrav.

Strategisk komponent Att efter en beddémning av omedelbara och kommande
resursbehov beslutar om inriktning fér och omfattning av en insats.

TIB Tjansteman i Beredskap. Mandat att utéva regional krisledning till
dess denna &r samlad

Vardutférare Halso- och sjukvardspersonal som arbetar prehospitalt, men inte
har lednings- eller stabsroll.

Lankar
Regional Influensapandemiplan:
http:/lita.vll.se/dokumentportal/document/details/1 05462

Regional epidemiberedskapsplan:
http://lita.vIl.se/dokumentportal/document/details/97785

Epidemiplan for Visterbottens sjukhus:
http://lita.vll.se/dokumentportal/document/details/106779

Lag (2006:1570) om skydd mot internationella hot mot ménniskors hilsa:
https://www .riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-
forfattningssamling/lag%2020061 570-om-skydd-mot-internationella-hot sfs-2006-1570

Informationsplan vid extraordinira hiindelser och hojd beredskap:
http://lita.vll.se/dokumentportal/document/details/93375
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Forord

Malet med landstingets krisberedskap iir snabb och siiker hantering av allvarliga eller
extraordiniira hiindelser for att minimera paverkan pa patienter eller verksamheter. Detta ska
adras genom planering, utbildning och Gvning.

Denna plan giller for alla verksamheter som kan involveras vid allvarliga eller extraordiniira
hiindelser. Ansvarsprincipen innebir att den som ansvarar for en verksamhet i vardagen dven
ansvarar for verksamheten vid allvarliga och extraordindra hiindelser.

Detta ansvar innebir ocksé att utifrin denna plan ta fram sa kallade atgédrdskort som beskriver
hur verksamheten ska bedrivas vid ett stort infléde av patienter pa kort tid och reservrutiner som
beskriver hur verksamheten ska fungera vid storre driftstorningar.

Lokal och regional kris- och katastrofplan ir en ssmmanslagen plan av tidigare
landstingsdvergripande och lokala planer for respektive sjukhus.

Peter Olofsson Anders Sylvan
Landstingsrad Landstingsdirektor



1 Inledning

Malgruppen fér denna kris- och katastrofplan ir alla medarbetare oavsett om man arbetar i
styrelser och nimnder, verksamhetsomréde eller stab, pa sjukhus eller inom primir- eller
tandvard, alla ingar i landstingets krisarbete.

Den planering, ledning, ansvarsférdelning och uppf6ljning som beskrivs i denna plan giller {6r
samtliga allvarliga hiindelser som landstinget kan drabbas av. Exempel pa allvarliga hiindelser r
forutom stora olyckor, allvarliga driftstorningar inom el, virme, vatten eller tele, brand och
epidemier/pandemier.

Beskrivning av landstinget

[ Visterbotten finns tre sjukhus, Norrlands universitetssjukhus (NUS) i Umed, Lycksele och
Skelleftea sjukhus. NUS ir dven regionsjukhus i norra sjukvardsregionen och ger service till

879 000 invanare samt ticker geografiskt sett halva Sveriges yta. Har utfors hdgspecialiserad
vard samtidigt som sjukhuset har ansvar for likarutbildning och forskning.

Lycksele sjukhus bedriver dygnet runt akutsjukvard och har forlossningsavdelning. Vid Lycksele
sjukhus finns ocksé landstingets ambulanshelikopter placerad.

Skelleftea sjukhus bedriver dygnet runt akutsjukvard och har manga specialiteter och omfattande
kirurgisk verksamhet inom kirurgi, ortopedi, gynekologi och dgon.

I Visterbottens ldn finns 32 hilsocentraler och sjukstugor som égs och drivs av landstingets
primirvard. | lanet finns ocksa sju privata hilsocentraler som arbetar pa uppdrag av landstinget.
Landstinget har dven en vill utbredd folktandvard med tillhérande forskning.

1.1 Landstingets ansvar

Det 6vergripande ansvaret for sikerhets- och beredskapsplanering samt strategisk och normativ
ledning vid kriser ligger pa landstingets ledningsniva medan det operativa ansvaret ligger hos de
verksamhetsansvariga pa alla nivaer i landstinget.

o Landstinget ska ha en effektiv och tydlig organisation for sikerhet och beredskap sa att en
trygg och siker miljo for patienter, anstillda, fortroendevalda och allménhet skapas.

° Landstinget ska vara garant for att hilso- och sjukvarden, tandvarden och
handikappverksamheten fungerar oavsett yttre omstindigheter samt skydda, férhindra och
forebygga skador pa egendom och verksamhet.

e  Landstinget ska vara forberett pa att hantera oférutsedda hindelser.

. Landstinget ska planera sin hilso- och sjukvard sa att en katastrofmedicinsk beredskap
uppritthalls.

1.2 Grunderna for ansvaret foljer nationella principer:

» Ansvarsprincipen.




Den som har ansvar for en verksamhet under normala férhédllanden ska ha motsvarande
ansvar under en allvarlig hiindelse. I ansvaret ligger dven att samverka och samordna sin
verksamhet med andra aktdrer {or att samhiillets samlade resurser ska kunna tillvaratas
och anviindas effektivt.

~ Likhetsprincipen
Verksamhetsorganisation och lokalisering av verksamhet ska sa langt som mdjligt
dverensstimma under sévil normala forhallanden som vid allvarlig hiindelse

Niirhetsprincipen
Kriser och katastrofsituationer ska, sa langt som majligt, hanteras pa lokal niva, men sa
snart detta inte dr mojligt ska hanteringen lyftas till landstingsledningsniva.

1.3 Ansvar fore och under allvarliga hdndelser/samhéllsstorning

Landstingsstyrelsen (LTS) har det 6vergripande ansvaret dver landstingets krisberedskap och
beslutar om landstingets kris- och katastrofplan. LTS &r dven landstingets krisledningsnimnd (lds
mer under punkt 4.6)

Landstingsdirektoren har det yttersta tjanstemannaansvaret for krisberedskapen och dr den
person som informerar den politiska nivan vid hdndelser

Regional beredskapssamordnaren samordnar strategiska fragor inom omradet krisberedskap
Cheflikare med tillZiiggsuppdrag ir medicinskt ansvarig for landstingets krisberedskap

Ordforande i lokal siikerhets- och katastrofkommitté ansvarar for sjukhusets organisation och
planering infor allvarliga hindelser

Lokal beredskapsplanerare bistir ordférande i lokal sikerhets- och katastrofkommitté med
planering infor allvarliga hiindelser

Verksamhetschef ansvarar for att den egna verksamheten har
e kunskap om kris- och katastrofplanen
e att atgiirdskort for den egna verksamheten finns och ar kdnda
e att reservrutiner infor driftstorningar/avbrott finns upprittade och dr kiinda

Tjinsteman i beredskap (TiB) beslutar om hiindelsen ska klassas som allvarlig

Bakjour kirurg ansvarar for att sitta sjukhuset i den beredskapsnivd som fodras for att 15sa
héindelsen samt utser ledningsansvarig lakare for akutmottagningen

Lokal krisledning (LKL) leder sjukhuset vid hojd beredskapsniva

Regional krisledning (RKL) leder hela landstinget vid allvarlig hiindelse
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Ovriga bakjourer/husjour deltar i arbetet med att frigira vardplatser vid stort inflode av
skadade. Kan ingé i sjukvardsgrupp eller i omhindertagandet pa akutmottagning, IVA, operation,
rontgen eller vardavdelning

Primirjour bistar ansvarig sjukskoéterska med att frigora vardplatser vid stort infléde av
skadade. Kan ingé i sjukvardsgrupp eller i omhindertagandet av pa akutmottagning, IVA,
operation, rantgen eller vardavdelning

Ansvarig sjukskoterska f6ljer verksamhetens atgérdskort

1.4 Mal for landstingets krisberedskap

~ Utifran risk- och sdrbarhetsanalyser initiera atgédrder som minskar risken for allvarliga
hindelser inom landstingets ansvarsomrade.

»~ Vid allvarlig hindelse kunna mobilisera och omfdrdela resurser sa att normala
medicinska kvalitetskrav kan uppritthallas for alla patienter.

~ Vid allvarlig hiindelse kunna sprida information till drabbade, anhériga, allméinhet, internt
inom landstinget och till samverkande myndigheter/organisationer och media.

~ Vid katastrof uppritthalla medicinska kvalitetskrav for det stora flertalet patienter.

~ Utvirdera, aterfora och sprida kunskap om genomftrda insatser vid intriffade hiindelser
och efter Gvningar.

1.5 Lagar som styr krisberedskapen inom landstinget

Hiilso- och sjukvardslagen (1982:763)

Varje landsting skall erbjuda en god hilso- och sjukvard. Till hilso- och sjukvarden hor dven
sjuktransporter samt omhéndertagandet av avlidna. Landstinget har ocksa ansvaret for
sjuktransporter pa marken i viglds terriing. Lagen faststiller ocksa att landstinget skall planera
sin hélso- och sjukvird sé att en katastrofmedicinsk beredskap uppritthalls.

Socialstyrelsens foreskrifter och allmiinna rad om katastrofmedicinsk beredskap (SOSFS
2013:22)

Varje landsting skall ha en katastrofmedicinsk beredskapsplan med en tjansteman i beredskap for
att ta emot larm vid allvarlig hiindelse for att initiera och samordna det inledande arbetet.

[ varje landsting skall det upprittas en sérskild sjukvardsledning vid allvarlig hiindelse for
ledning pé lokal och regional niva. Foreskrifterna fastslar dven att landstinget vid planeringen
skall beakta forsorjningssikerheten gillande el, tele och datakommunikation, vatten och virme.
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Smittskyddslagen (2004:168)
Denna lag reglerar smittskyddsldkarens ansvar for samhallets smittskydd och befolkningens
behov av skydd mot spridning av smittsamma sjukdomar.

Lag om kommuners och landstings atgiirder infor och vid extraordiniira hiindelser i
fredstid och vid héjd beredskap (SFS 2006:544).

En extraordiniir hindelse dr en hiindelse som avviker fran det normala, innebir en allvarlig
storning eller en dverhiingande risk for en allvarlig strning i viktiga samhillsfunktioner och
kriver skyndsamma insatser av landstinget

Lagen beskriver inrittandet av krisledningsnimnd och skyldighet att uppritta en plan for
extraordinira hiindelser. Vidare beskrivs skyldigheten att genomfora riskanalyser, utbilda och
ova samt rapportera till Socialstyrelsen, Lansstyrelsen och Myndigheten for samhillsskydd och
beredskap.

Myndigheten for samhiillsskydd och beredskaps foreskrifter om kommuners och landstings
risk- och sarbarhetsanalyser (MSBFS 2015:4)
Foreskrifterna beskriver hur landstinget ska rapportera sina risk- och sarbarhetsanalyser.

Lagen om skydd mot olyckor (2003:778).

Lagen om skydd mot olyckor beskriver ansvaret for samhillets raddningstjénst som delas mellan
staten och kommunerna. Lagen giller inte hélso- och sjukvérd som avses i hilso- och
sjukvardslagen, men dligger landstingen att ha en plan for férebyggande brandskydd.

Polislagen (1984:387)
Enligt 3 § ska samarbete éiga rum med andra myndigheter och organisationer vilkas verksamhet
berér polisverksamheten.

Lag om totalférsvar och hojd beredskap (1992:1403)

Vid hojd beredskap ska landstinget vidta siirskilda dtgérder i fraga om planering och inriktning
av verksamheten, tjinstgoring och ledighet for personal, samt anviindning av tillgéingliga resurser
som #r nddvindiga for att under radande forhallanden ska kunna fullgéra sina uppgifier inom
totalfGrsvaret.

2 Risker och hot

2.1 Risker och hot i Vasterbotten

Viisterbottens lidn bestar av 15 kommuner och ca 261 200 invanare. Befolkningstitheten dr
generellt sett 1ag i liinet, diir den mest glesbefolkade kommunen ér Sorsele med en
befolkningstiithet pa 0,4 personer/km2 och Umea den mest titbefolkade med 48,9 personer/kmz
Visterbotten #r till ytan landets niist storsta ldn och stricker sig fran kust till fjéll. I ldnet finns
sex jarnvigsforbindelser, fyra hamnar och ett omfattande vignit, av vilka tre viigar dr
europaviigar. Det finns fem flygplatser av vilka en, Umed, riknas som nationellt strategisk viktig
och fyra, Hemavan, Lycksele, Skellefted och Vilhelmina, riiknas som regionalt viktiga. Umed
flygplats ir karantiinsflygplats och Umed hamn ir karantiinshamn enligt det internationella
hiilsoreglementet for internationella hot mot ménniskors hiilsa. De fyra stora dlvarna
Skellefteiilven, Umeiilven, Vindeldlven och Angermanélven rinner genom lénet. Det finns
omkring 50 anliiggningar klassade som farlig verksamhet, (en anliggning dir verksamheten

12



innebdr fara for att en olycka ska orsaka allvarliga skador pd miinniskor eller miljon Lag
(2003:778) om skydd mot olyckor) till dessa riknas linets manga reglerings- och
kraftverksdammar, gruvor och anrikningsverk, oljedepéer samt annan verksamhet som hanterar
och lagrar farliga kemikalier.

Identifierade risker i linet:

~ Vig-, jarnviigs-, sjé- och flygolyckor
~  Gruvolyckor
Olyckor med kemiska och biologiska dimnen
Olyckor med radioaktiva och klyvningsbara dmnen
Briinder och explosioner bade pé land och till havs
Olyckor i samband med stora idrotts- och njesevenemang
Epidemier och pandemier
Extrema viiderforhallanden
El-, tele- och IT avbrott
Oversviimningar och dammbrott
Sabotage och terroristaktioner
Samhiillsstorningar och atféljande social oro

YYYYYYYYYVYVYY

2.2 Riskanalys

Virt moderna samhiille dr komplicerat och sdrbart. Riskbilden fordndras stindigt, nya risker
tillkommer och riskbedomningar blir allt svarare. Riskanalyser ska kontinuerligt géras genom att
fortlspande observera, inventera, rapportera, analysera och atgirda risker. Denna hantering ska i
forsta hand ske pd verksamhetsniva. Analyser av risker i var omvirld som kan paverka
landstingets majlighet att bedriva sin verksamhet sker kontinuerligt.

Landstingets siikerhetsrdd samordnar och bereda strategiska sakerhetsfragor och limna forslag
till forbittringar till landstingets ledningsgrupp.

Strilskydd _

Slilman
SalkKETET

A Milj5sikerhet

Virdhygien och

- smittskydd
Katastrof-och

beredskapsplanering
Telekommunikation

P R T EITTEE AT S IS
ER LR e

Informations-
=3 karhet

Driftsikerhet
Patient-

sikerhet

Bild 1: Scikerhetsomraden
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2.3 Kontinuitetsplanering

Syftet med kontinuitetshantering &r att genom fSrebyggande arbete skapa robusthet i
verksamheten si att verksamheten kan fungera trots oplanerade och planerade stérningar eller
avbrott som kan paverka patientsiikerheten. Ett siitt att 6ka robustheten ir upprittandet av

verksamhetsanpassade reservrutiner.

3 Planering
3.1 Gransséttande resurser

Vid en allvarlig hindelse kommer tillgdngen av resurser att vara direkt avgérande for
mdjligheten att forhindra/minska konsekvenserna av hiandelseutvecklingen. Det ér dirfor viktigt
att identifiera de potentiella griinssiittande resurserna pa bade kort och ling sikt. Det kan giilla
IVA-platser, antalet ambulanser, saneringsmdjligheter men é@ven ledningsférmaga.

3.2 Samverkan och samarbete

Vid en allvarlig hindelse i samhillet kan samverkansbehovet bli stort. I Visterbotten sker genom
overenskommelse, samverkan via regionala radet for krisberedskap och skydd mot olyckor, dir
deltagarna nir som helst kan efterfriga stod. Linsstyrelsen samordnar och kallar till
samverkanskonferens. En 6verenskommelse finns ocksa for samverkansrutiner for
kriskommunikatorer i Visterbottens lin.

Samverkan kan fven ske dver linsgriins med andra landsting. De fyra nordliga landstingen har en
overenskommelse om att vid behov stddja varandra, exempelvis med transportresurser eller
vérdplatser. Ingangen till andra landsting &r tjnsteman i beredskap, TiB.

Alarmeringsfunktionen kan #ven ta i ansprik ambulanser fran andra sjukvardshuvudmin genom
avtalet "grinslds dirigering”.

Vid en allvarlig hiindelse leds insatsen parallellt av berdrda myndigheter/aktorer som verkar
under olika lagrum. Det #r dérfor viktigt med samverkan och samarbete for att 16sa uppgiften s&
effektivt som majligt. Enligt forvaltningslagen § 6 skall varje myndighet limna andra
myndigheter hjélp inom ramen for den egna verksamheten.

3.3 Regional planering

Landstingsdirektdren ansvarar for landstingsdvergripande inriktning av krisberedskapen.
Chefldkare med tilldggsuppdrag som medicinskt ansvarig for landstingets krisberedskap ar
medicinsk radgivare till landstingsdirektdren i dessa fragor. Beredskapssamordnaren ér
samordnare for krisberedskapen i landstinget och bereder medicinska fragor tillsammans med
chefliikaren. I samordningsansvaret ingdr att utveckla landstingets kris- och katastrofmedicinska
beredskap samt landstingets arbete med extraordinira hiindelser. Beredskapssamordnaren arbetar
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fram forslag till landstingsGvergripande policys, strategier och planer, utbildning, 6vning och
ansvarar for myndighetskontakter inom omradet.

3.4 Lokal planering

En lokal sikerhets- och katastrotkommitté (LSK) finns vid sjukhusen i Lycksele, Skellefted och
Umea som har samordningsansvaret for sikerhets- och beredskapsfragor inom sjukhuset,
vardcentraler samt Gvriga landstingets verksamheter inom sjukhusets upptagningsomrade.
Ordftrande i kommittén #r ansvarig for den lokala siikerhets- och beredskapsplaneringen samt
kommitténs sammansittning. Till sin hjdlp har ordféranden en lokal beredskapsplanerare.

Ordf6randen ansvarar ocksa for
e att kris- och katastrofplanen &r kéind, och att dtgirdskort finns och ir aktuella
e att sjukvardsgrupper finns inom ansvarsomradet
e att sjukvardsgrupperna har adekvat medicinsk utrustning, ér utbildade, utrustade och
ovade.
e att utifran riskanalyser upprittar ett katastrofmedicinskt forrad
e uppfoljning och utvirdering av intrdffade hiindelser och 6vningar och rapporterar till
beredskapssamordnaren
e att lokaler for lokal krisledning dr &ndamalsenliga och att personalen #r utbildad och &vad
e att drligen limna en verksamhetsrapport till beredskapssamordnaren innehallande de
aktiviteter som genomforts under aret
Kommittén ska sammantridda minst tva ginger per ar och dirutéver vid behov.

3.5 Personal och utbildning

Ordforande i lokal sdkerhets- och katastrofkommitté ansvarar for att drligen uppriitta en
utbildnings- och dvningsplanering som innefattar personer i lokal krisledning och
sjukvardsgrupper inom upptagningsomradet.

Beredskapssamordnaren ansvarar for utbildnings- och 6vningsverksamheten pa regional niva.
Lokal krisledning ska 6va minst varje ar och tillsammans med regional krisledning minst vart
annat Ar.

3.6 Kvalitetssakring

I hilso- och sjukvardslagen (1982:763, § 31) finns bestimmelser om att kvaliteten i
verksamheten systematiskt och fortlopande skall utvecklas och sikras. Kvalitetsarbetet inriktas
pa planeringsprocessen samt att utvirdera genomf6rda insatser och dvningar i syfte att utveckla
metoder och arbetssiitt.
Kvalitetssiikring innebir bland annat kontroll av att:

~ regionala och lokala planer dr uppdaterade och aktuella
berdrd personal dr informerad, utbildad och Gvad
rutiner finns for dokumentation av atgérder vid intridffad hindelse
uppf6ljning och utvirdering av intréffade hindelser och vningar gérs
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» riskinventering och analyser genomfdrs
» rutiner finns for samverkan med andra myndigheter och organisationer

Efter intriffad allvarlig hiindelse eller Svning skall en utviirdering goras. Utvirderingen ska ske
mot métbara mal.
Exempel pd mitbara mal kan vara:
~ Responstid efter larm
Tider for rapportering
Anspiinningstider for bemanning av ledningsgrupper
Tider for tagna beslut pa skadeplats och i ledningsgrupper
Uppf6ljning av beslut och omfallsplanering
Tider for nir information getts bade internt och externt
Tider for resursinventering
Anspénningstider for sjukvardsgrupper
Kontroll att sjukvardskvalitet uppritthélls — forvintat utfall i frhéllande till
skadepanoramat miitt som trauma scoring eller motsvarande.

YNYVYVVNYYYX

3.7 Sjukvard vid héjd beredskap och krig

Den fredstida katastrofberedskapen utgér grunden dven for beredskap i krig. I Forsvarsmaktens
krigsorganisation ir sjukvardsresurserna begriinsade. Det innebir att huvuddelen av
sjukvardsbehoven vid viipnat angrepp maste tillgodoses av den civila sjukvarden.
Krigsorganiserad sjukvard kommer att innebiira Skad belastning pa primérvard och socialtjdnst
som foljd av utskrivningar och omflyttning av patienter fran sjukhusen. Verksamheten vid hjd
beredskap skall bedrivas sa att varje skadad och sjuk ges en medicinskt acceptabel behandling
och vard, de grundliggande livsbetingelserna tryggas samt att smittspridning och uppkomst av
epidemier s langt mdjligt forebyggs och verkningarna av radioaktivt nedfall begrinsas.

4 Sarskild sjukvardsledning

Ledningen av sjukvarden vid en allvarlig hiindelse iir integrerad med ledning av det normala
sjukvardsarbetet, vilket i praktiken innebir en omfordelning av resurser mellan det vardagliga
arbetet och de akut uppkomna kraven. Dirfor krivs det en tillfillig, sirskild ledning som snabbt
kan prioritera mellan de nya kraven till foljd av den allvarliga hiindelsen, den normala
verksamheten och kraven pa beredskap. Den allvarliga hiindelsen stiller krav pa samstdmd
ledning pa platser sjukvardsledningen normalt inte utdvar sin verksamhet.
Detta "siirskilda” ledningsansvar omfattar bland annat att:

» mobilisera sjukvardsresurser ut till skadeomradet
organisera och leda sjukvérdsarbetet i skadeomridet
fordela skadade
organisera och leda verksamheten pa mottagande enheter
leda och samordna dvrig sjukvard i landstinget
vidta de atgdrder som krivs vid driftsstorningar som el-, tele, IT, vatten-,
viirmebortfall, brand eller spridning av farliga dmnen

AU G G G |

16



4.1 Ledningsnivaer

~ Lokal niva omfattar verksamhet i skadeomradet, lokala sjuktransporter och verksamhet pé
sjukhus, sjukstugor och hilsocentraler

~ Regional nivd omfattar den landstingsdvergripande samordningen av alla landstingets
resurser och kontakter med andra sjukvardshuvudmiin och myndigheter.

~ Nationell nivad omfattar fragor av nationellt intresse och kontakt med andra myndigheter

och den nationella politiska ledningen

Nationell
sjukvards-
ledning
Andra Regional
sjukvards- sjukvards-
huvudman . ledning

Lokal
sjukvards-

ledning
Lokal A SRR

sjukvards-
ledning ‘Sjukvards-

inrattning

SKADEPLATS

Bild 2: Ledningsnivaer - lokal sjukvardsledning vid skadeplats eller sjukvardsinrdttning kan
vara en eller flera.

4.2 Ledningskomponenter

~  Operativ ledning — leder inom ramen for tilldelade resurser och enligt den inriktning som
finns for insatsen. Kan vara sjukvardsledaren pa skadeplats eller ansvarig for
akutmottagningen

~ Strategisk ledning - beslutar om inriktning och omfattning av den aktuella insatsen,
prioritera resurser mellan pdgaende insats och normal beredskap och om mdjligt skapa
och omfordela resurser. Kan vara chef for lokal eller regional krisledning

» Normativ ledning - tolkar och beslutar om organisationens roll och uppgift utifran

gillande lagstiftning och direktiv. Kan vara chef regional krisledning eller ordférande i
krisledningsnamnden.
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4.3 Tjansteman i beredskap (TiB)

Vid hot om allvarlig hiindelse utanfor sjukhuset kontaktas TiB, via SOS-alarm. TiB soks via
viixeln vid hot om allvarlig héindelse inom sjukhusen. TiB avgér om hiindelsen ska betecknas
som allvarlig och har mandat att aktivera lokal och/eller regional krisledning. TiB ut&var regional
krisledning till dess att den regionala krisledningen dr samlad.

TiB skall dessutom alltid kontaktas vid:

e Hot eller hiindelse som redan i initialskedet kan anses som allvarlig

e Allvarliga driftstérningar vid nagot av linets sjukhus

e Beredskapsforindring vid ndgot av ldnets sjukhus

e Hiindelse som kan fa stort massmedialt intresse

e Annan myndighets behov av kontakt med landstinget i kris- och beredskapsfragor
exempelvis Socialstyrelsen, Linsstyrelsen, Forsvarsmakten med flera

® Annat landsting/region vid behov av bistind i samband med allvarlig hiindelse

"Missténkt
allvarlig
héndelse”

SKADEPLATS < =l

Sjukvardsinrittning I',:,

pa—

Bild 3: Larmvdigar vid allvarlig hindelse

4.4 Lokal krisledning LKL

Lokal krisledning (LKL) finns vid vara tre akutsjukhus. LKL larmas vid hot om eller intréffad
allvarlig hindelse. LKL aktiveras av kirurgbakjour eller av TiB och larmas via vixeln med hjélp
av systemet Rapid Reach. LKL utgdr sérskild sjukvérdsledning med uppgift att leda sjukhuset
under den allvarliga hiindelsen. Chef i LKL fattar det dvergripande inriktningsbeslutet for hur
hiindelsen ska hanteras och stabschefen omsiitter chefens beslut i aktiviteter som verkstills i
staben.

LKL har ett forberett rum med tillgang till kommunikationshjilpmedel och har dtgérdskort {or
varje funktion i staben. LKL &var allvarlig hindelse minst en géng varje dr. Alla personer i LKL
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ska vara utbildade enligt verenskommen utbildningstrappa dir katastrofmedicinsk grundkurs,
stabsmetodik och prehospital sjukvardsledning ingér.

4.5 Regional krisledning RKL

Niir resurserna pa den lokala nivén blir, eller riskerar att bli otillréickliga i forhallande till de akuta
behoven, aktiveras regional krisledning genom beslut av TiB. RKL kan aktiveras innan lokal
krisledning har aktiveras exempelvis vid allvarliga driftstérningar som berdr hela eller delar av
landstinget. TiB kan da uppdra att lokal krisledning gér upp i minst stabslige.
Landstingsdirektdren dr chef i RKL. Regionala staben leds av en stabschef som omsiitter chefens
beslut till arbetsuppgifter for staben.
RKL:s uppgift dr att

o leda, samordna och vid behov omférdela landstingets resurser.

e samverka med andra landsting, regioner och myndigheter.

4.6 Krisledningsndmnd politikens ansvar

Enligt lag (SFS 2006:544) om extraordinira hindelser ska varje landsting och kommun ha en
krisledningsndmnd. I Visterbottens lidns landsting utgor landstingsstyrelsen landstingets
krisledningsndmnd. Inom landstingsstyrelsen finns ett utskott som benidmns central
katastrofledning (CKL) med befogenheter enligt sirskild delegation att utéva funktionen
krisledningsnamnd. Ordftrande eller vice ordférande larmas och informeras av
landstingsdirektoren. Krisledningsnimndens ordférande bedémer om hiindelsen ir att betrakta
som en extraordindr hiindelse och Gvertar i sddana fall ledningen av héindelsen.
Krisledningsndmnden far fatta beslut om att 6verta hela eller delar av verksamhetsomraden fran
dvriga nimnder i landstinget i den utstrickning som dr nédvindig med hiinsyn till den
extraordiniira hiindelsen art och omfattning. For varje ny mandatperiod skall en sirskild plan
faststillas av landstingsfullmiktige for hur extraordinira héndelser skall hanteras inom
landstinget. Vid niirmast fljande mote efter att CKL aktiverats ska krisledningsndmnden
redovisa atgiirder som vidtagits under den extraordinira hindelsen.

4.7 Arbete i krisledning pa lokal eller regional niva

Krisledningarna larmas via sjukhusviixeln med hjilp av systemet Rapid Reach. Lokala
beredskapsplanerare och regional beredskapssamordnare ansvarar for att larmlistor &r
uppdaterade. Staben &r indelad i olika funktioner, varje funktion leds av en funktionsansvarig.
Utifran hindelsens art och uppkomna behov upprittas en eller flera av nedanstaende funktioner i
staben. En person i staben kan fylla flera funktioner nér detta bedoms som mest effektivt. For att
sikra uthéllighet inom krisledningen ska varje funktion besti av minst tva personer.

Chef i krisledning fattar inriktningsbeslut for fortsatt arbete och stabschef omsiitter chefens beslut
till arbetsuppgifter for staben. Dokumentation av ledningsbeslut och stabens arbete gors i
dagboken i Lotus Notes. Chef i lokal eller regional krisledning ir informationsansvarig medan

19



kommunikatoren ansvarar for rdd och stéd samt genomfbrande av planerade
informationsinsatser. Chef i respektive krisledning ansvarar for att varje hiindelse och 6vning
utviirderas och vidtar forbittringsatgérder

(se oversikt i bilaga 7).

Stabsfunktioner i lokal och regional krisledning

S:1 Personal

S:2 Dokumentation

S:3 Insatsledning

S:4 Logistik och utrustning

S:5 Samverkan

S:6 Analys

S:7 Information och informationsinhdmtning
S:8 Experter

Se iiven bilaga 6 for en nirmare beskrivning av stabsfunktionerna.
=] =

4.8 Sjukvardsledning pa nationell niva

Vid en allvarlig hiindelse som berér flera landsting ska den nationella ledningen informeras for
att eventuellt stddja de regionala ledningarna. Den nationella nivan skall dven kontaktas da det
finns ett nationellt intresse samt nir det finns behov av kontakt med andra myndigheter och den
nationella politiska ledningen. Ledning pa nationell niva skall i forst hand aktiveras via regional
krisledning. Socialstyrelsen ansvarar for att det finns en tjansteman i beredskap pé nationell niva,
SoS TiB som soks via landstingets TiB eller via SOS-alarm.

5 Ledning och organisation pa skadeplats

5.1 Ledning och samordning

Vid en stor olycka eller katastrof kommer resurserna i skadeomradet initialt att vara oftillrickliga.
En viktig uppgift for ledningen p& skadeomradet ér att rapportera om den aktuella kapaciteten
och kommande behov for att strategisk ledning ska ha mgjlighet att skapa balans mellan behov
och resurser.

Personal fran forsta ambulans upprittar ledning pa skadeplats bestaende av sjukvérdsledare (SL)
och medicinskt ansvarig (MA).

5.2 Utmaérkning av sjukvards- och ledningspersonal
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For att underlitta arbetet och samverkan i skadeomradet ska all personal som vistas dir vara
utmirkta. Ledningspersonal i skadeomradet ska alltid vara utmirkta med sirskild vist for att
snabbt kunna identifieras.

Ledningspersonal
All ledningspersonal skall vara tydligt utmirkta. For sjukvard, riddningstjdnst och polis giller
foljande:

» Riddningstjianst — Riddningsledare — R&d/vit schackmonstrad vist och hjilmdok
» Sjukvarden — Sjukvardsledaren —Grén/vit schackmonstrad viist och hjalmdok
» Polisen — Polisinsatschef — Bld/vit schackm&nstrad viist och hjilmdok

Bild 4: Utmdrkning av ledningspersonal

5.3 Ansvarsomraden for sjukvardsledare

Sjukvardsledaren ér chef for sjukvardens insats i skadeomridet och ansvarar for att leda och
samordna sjukvardens insats genom att
~ ldmna rapporterna “genom vindrutan” rapport, verifieringsrapport samt
uppdateringsrapporter, till SOS-alarm
~ informera samverkande aktorer pa skadeplats och SOS-alarm om vem som ér
sjukvdrdsledare och medicinskt ansvarig och hur dessa kan nas
fatta inriktningsbeslut for sjukvérdens insats och rapportera detta
inventera behov av och eventuellt begira ytterligare resurser
efterfraga fordelningsnyckel av TiB
samband och kommunikation fungerar inom skadeomrédet
planera for avldsning
dokumentera ledningsbeslut
siikerhet och god arbetsmiljé uppritthalls
samverka med ridddningsledare och polisinsatschef
tillsammans med Réddningsledare och Polisinsatschef ansvara f6r information till
massmedia vid skadeomradet

YVYYVYVVVY
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5.4

Ansvarsomraden for medicinskt ansvarig

Medicinskt ansvarig ir den person som har higst medicinskt kompetens pé skadeplats och leder
det medicinska omhindertagandet i skadeomradet. Medicinskt ansvarig ansvarar dven for att:

r
-

~

5.5

kommunikationen med sjukvardsledaren fungerar

fatta ett medicinskt inriktningsbeslut utifran den ambitionsnivd som dr mdjlig

ge ett medicinskt underlag till sjukvérdsledaren om vilka resurser som kriivs omgaende
men dven dver tid

initiera det medicinska arbetet pa uppsamlingsplats

ta emot besked om tillstandet for drabbade

patienttransporter pdbdrjas si snabbt som mgjligt och att transporten sker till riitt
destination

folja upp att behandlingen av de drabbade fGljer det medicinska inriktningsbeslutet
dokumentera medicinska ledningsbeslut och att skadekort med prioriteringar anvinds

Larm och rapportering

Larm om misstiinkt allvarlig hiindelse kan komma pa tva olika sitt.

— Larmoperatoren vid SOS-alarm gér beddmningen att hindelsen kan utvecklas till en allvarlig
hindelse och larmar TiB

— Forsta ambulansbesittningen limnar sin forsta rapport till SOS Alarm om missténkt allvarlig
hindelse.

Sjukvardsledaren i forsta ambulans limnar direkt vid ankomst en forsta rapport av vad de ser nir
de kommer till skadeomridet. Rapporten bendmns "Genom vindrutan rapport”, och {Gljer en
bestimd struktur, METHANE

Misstinkt allvarlig hindelse
Exakt lokalisation

Typ av hiandelse

Hot och risker
Angreppsvig

Numerir av drabbade

Extra resursbehov

Genom vindrutan rapporten limnas i forsta hand till SOS-alarm och bara en ging. SOS-alarm ska
omgaende vidarebefordra rapporten till TiB som avgér om héindelsen ska anses som allvarlig
hindelse. Vid sjukhuset iir det bakjouren eller TiB som avgér beredskapsniva.



Nista rapport fran sjukvdrdsledaren benimns " Verifieringsrapport” och ska komma inom 10
min fran framkomst till skadeplats enligt strukturen ASHET

A antal drabbade

S skadepanorama pa skadeplats

H hur stor del av omradet dr bedémt

E extra behov av resurser

T tid for forsta rapport

Syfte med denna rapport ir att ge en mer preciserad information om hiindelsen.

Under arbetets géng limnar sjukvardsledaren kontinuerligt uppdateringsrapporter. Aven dessa
rapporter ska ga direkt till TiB till annat meddelas

5.6 Regelverk fér 6vertagande av medicinskt ansvar pa
skadeplats

Niir det giller viixling av personer i ledningsbefattning skall detta ske sa fa ganger som mojligt.
Alla som kan komma att inneha uppgiften som sjukvérdsledare eller medicinskt ansvarig ska ha
genomgitt katastrofmedicinsk grundkurs och prehospital sjukvardsledning (PS). Vid viixling kan
den tidigare MA stanna kvar som stab s linge som det behgvs.

Nir person med hogre medicinsk kompetens anlinder till skadeplatsen kan denna person &verta
rollen som medicinskt ansvarig eller om situationen sé kriiver fokusera pa medicinskt
omhéndertagande. Den tidigare medicinskt ansvarige kan bli avtransportledare.

Sjukskdterska i ambulans kan verlimna det medicinska ansvaret till legitimerad likare med PS
utbildning, fran sjukhus eller hiilsocentral

Likare i helikopter kan (endast i undantagsfall), 6verta det medicinska ansvaret .

Frivillig hilso- och sjukvardspersonal som erbjuder sin hjilp ska kontakta sjukvérdsledaren och
kan eventuellt gé in i rollen som vardutforare.

Frivilliga lekmiin som erbjuder sin hjilp ska kontakta sjukvérdsledaren som avgér om och hur
den frivilliga kan vara till hjilp. Hinsyn maste bl.a. tas till sikerheten for dessa personer.

5.7 Samverkan pa skadeplats

Varje organisation som verkar pa skadeplats leder sina egna resurser. Darfor iir samverkan och
samarbete ytterst nédvindigt for att ledning och samordning sker mellan sjukvérds-, riddnings-
och polisinsatsen. Sjukvardens samverkansansvar ligger hos sjukvardsledaren.
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5.8 Sjukvardsgrupp

For att forstirka sjukvarden ute pa skadeplats kan en eller flera sjukvardsgrupper skickas ut frin
sjukhus, sjukstuga eller hilsocentral. Sjukvardsgrupp kan besta av legitimerad lakare frin
anestesi, kirurg- ortoped eller primirviérd, och en till tvd sjukskoterskor fran anestesi,
akutmottagning, IVA eller fran primirvard. I sjukvardsgrupp fran primirvérd kan dven
underskoterska inga.

Sjukvardsledaren kan, nér resursforstéirkning behovs begdra ut sjukvardsgrupp via SOS-alarm.

Sjukvardsgruppen anmiiler sig till sjukvérdsledaren pa skadeplats. De som ingér i sjukvardsgrupp
ska ha minst katastrofmedicinsk grundutbildning. Transport ut till skadeplats sker med taxi eller
med ambulans.

Vid misstanke om kemiska skador kan lidkare med lungmedicinsk kompetens ingd i
sjukvardsgrupp.

Vid misstanke om radioaktiv kontaminering eller hdga straldoser kan sjukhusfysiker inga i
sjukvéardsgrupp. Sjukhusfysiker finns bara vid NUS.

Tilliiggsutrustning for kemisk olycka och antidotlador och ytterligare sjukvardsutrustning finns
i sjukhusens katastroffrrad.

Transport av sjukvérdsgrupper och tilliggsutrustning sker i forsta hand med taxi, i andra hand
kan transport ske av inkommande ambulanser.

— N Sjukvérdsgrupper i ldnet

7 Landstingsagd hilsocentral
B Landstingsigd filialmottagning
8 Frivat hilseeentral

Bild 5: Sjukvardsgrupper i Viisterboltens ldns landsting
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5.9 Omhéndertagande av skadade

Sjukvardens uppgifter i skadeomradet ar att arbeta efter medicinskt ansvariges inriktningsbeslut
gillande hur sortering, prioritering och behandling ska ga till genom att:

inventera skadepanoramat

siikra och stabilisera livsviktiga funktioner
dokumentera observationer och atgérder
prioritera skadade for behandling och avtransport
utfora transporter av skadade

uppmiirksamma psykologiska och sociala behov

YVYVYVVYYY

Skadekort
Skadekort anviinds av sjukvarden for att dokumentera vidtagna atgérder och ska anvéndas vid

alla olyckor med fyra eller fler skadade. Skadekort &r en journalhandling och ska f6lja patienten
genom hela omhiindertagande kedjan.

5.10 Prioritering och sortering

Vid en allvarlig hidndelse ér det alltid en brist pa resurser i initialskedet. Inriktningen pé de
atgiirder som gors direkt maste viigas mot behov och tillgiingliga resurser. De medicinska
atgirderna maste sittas i relation till den effekt som de kan tinkas ha.
Prioritering av atgirder blir da:

1. De som dr omedelbart livriddande

2. De som minskar risken for framtida invaliditet

3. De som minskar lidandet for den enskilde

Prioritetsmarkeringar
Féljande markeringar anvinds:

m— livshot
1! |—kan vinta
Gron |— ska vinta
Svart |- livlos (formell dodstorklaring far ske endast av likare)

[R]
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Fysiologisk prioritering — anviinds vid den stora och komplicerade skadehindelsen.

Varje skada beddms utifrin hur den drabbades fysiologiska funktioner &r just vid det tillfille da
prioriteringen gors. Vid fysiologisk prioritering kan prioritetsmarkeringarna anviindas enligt
principen:

Gaende

Ej gaende med opaverkad luftvig,
andning och cirkulation

Trots skapande av fri luftvdg, paverkad
andning och/eller paverkad cirkulation

Ingen registrerbar andning efter
skapande av fri luftvdg

Bild 10: Exempel pa fysiologisk prioritering

6 Allvarliga driftstorningar

Vid driftstérning inom el, viirme/kyla, vatten, IT eller telefoni kan larmet komma fran berdrd

verksamhet till Servicedesk eller till televiixeln. Tekniker tilldelas drendet och utifrin storningens

omfattning larmas beredskapsledare eller systemforvaltare och TiB. Vid omfattande stSrningar
eller di varden kan paverkas allvarligt beslutas om &kad beredskapsniva enligt kris- och
katastrofplanen.

Alla verksamheter ska ha vil kiinda reservrutiner som ska anvindas vid driftstérningar sa
verksamheten kan fortga pa ett patientsiikert siitt.



7 Ledning och organisation pa sjukvardsinrattning

7.1 Beredskapsnivaer

Sjukvirden maste ha en organisation som kan anpassas till uppgiften. For att uppna detta kan
sjukvarden férindra sin férméiga genom olika beredskapsnivaer. Varje beredskapsniva kan

utldsas direkt eller som en upptrappning av lidgre beredskapsnivd. Oavsett hindelsens art anvinds
samma nomenklatur. Vid sjukhusen har kirurgbakjour, TiB eller chef i lokal krisledning mandat

att utlosa beredskapsniva. Beredskapsniva ska utlosas direkt vid misstanke om att en allvarlig
hindelse har intrdffat eller kan intriffa.

Beredskapsnivan meddelas viixeln som larmar vidare enligt lista. Lika viktigt dr att meddela
vixeln nédr beredskapsnivan forindras eller avslutas. Meddelande om eller avslutning av
beredskapsniva skall informeras om pa Linda

~ Stabsliige innebir att en sirskild ledning etableras som f6ljer hindelsen och dess
utveckling

~ Forstirkningslige innebir att vissa funktioner och stodfunktioner forstirks for att
hantera den allvarliga hiindelsen. Exempel pé forstirkning dr frigérande av
vardplatser, utdkning av personal och neddragning av planerad verksamhet

~ Katastrofldge innebir att alla funktioner och stodfunktioner aktiveras for att hantera
den allvarliga hindelsen.

STABSLAGE FORSTARKNINGSLAGE KATASTROFLAGE

Bild 6: Beredskapsnivaer
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7.2 Larmvégar och beslut om férdndrad beredskapsniva

Larm om misstinkt eller konstaterad allvarlig hiindelse utanfor sjukhuset kommer via SOS
Alarm till akutmottagning och TiB. Den person vid akutmottagningen som mottar larmet fyller i
*Larmrapport vid misstidnkt allvarlig hidndelse™ (bilaga 1).

Larm om misstiinkt eller konstaterad allvarlig hiindelse inom sjukhuset kan komma fran vixeln,
fran drabbad verksamhet eller fran TiB. Samma organisation giller vid funktionsstérningar inom
el, viirme, vatten, tele eller IT liksom vid briinder, spridning av farliga &mnen och smitta eller
andra uppkomna kriser inom ansvarsomridet.

Kirurgisk primiirjour far larmet via ansvarig sjukskéterska vid akutmottagningen s.k. SAM-
syster. Kirurgisk primirjour gér en forsta bedémning av hiindelsen och ska dérefter omgaende
kontakta kirurg bakjour som fattar beslut om beredskapsniva.

Direfter utser kirurgbakjouren ansvarig likare for akutmottagningen.

Om inte kontakt gér att etablera med kirurgbakjour skall, om vardbehovet bedéms stort eller
dverhingande, kirurgisk primérjour i samrad med TIB fatta beslut om beredskapsniva.

Nir beslut fattats om forindrad beredskapsniva ir den som fattat beslutet ansvarig for att genast
kontakta telefonviixeln som, beroende pa beredskapsniva, larmar enligt aktuell larmlista (se
bilaga 2 "Larmblankett virdverksamhet och Gvriga™).

Kirurgbakjour ir efter beslut om forindrad beredskapsniva, chef for hindelsen och strategiskt
ledningsansvarig for sjukvérdens organisation i avvaktan pd att lokal krisledning triider i
funktion.

Information till TiB och dvriga sjukhus i linet
Vid varje foriindring av beredskapsnivé ansvarar chef i lokal krisledning f6r att TiB informeras.

TiB informerar ddrefter Gvriga sjukhus.



Felanmailan dagtid 090-78 xxxxx

51500 59090 50095 112/51111
Fastighetsfragor IT-fragor Tele-fragor Brand, hot

N\

2. Vid avbrott folj verksamhetens reservrutiner

Tekniker

Arbetsledare/systemférvaltare

L

TiB

Felanmailan jourtid 51111

Vid avbrott folj verksamhetens reservrutiner

Teknikerjour

Arbetsledare/systemforvaltare

l

TiB



.24 Stabslage
Stabslidge kan utlgsas:

e Vid olyckor med fysiskt eller psykiskt skadade

. Nir information om héndelsen ér bristféllig eller svarbeddmd

. Vid driftstérning i el, virme, vatten, IT eller telefoni

. Vid brand eller hot

. Vid risk for epidemi

o Om tillgidngliga resurser kan bli otillrickliga

e Nir annat sjukhus inom VLL har beslutat om hdjd beredskapsniva
e  Vid stora publika arrangemang

7.2.2 Forstarkningslage

Forstirkningslige kan utlosas av samma anledning som stabsldge, men nr resurserna inte &r
tillridckliga utan behover forstirkas, exempelvis vid:

o Larm om flera svart skadade
° Allvarlig driftsstrning

7.2.3 Katastroflage

Utlsses vid allvarlig hiindelse nir det ir helt klart att det krivs resurser langt dver tillgénglig
kapacitet for det akuta omhéndertagandet. Detta innebir att de flesta funktionerna inom sjukhuset
mobiliseras och fOrstérks.

e Larm om olycka/allvarlig hiindelse dir det ér klart att resurser for akut omhéndertagande som
behovs langt overstiger tillgiinglig kapacitet och dir det inom kort tid ér viisentligt med stor
resursforstirkning

e Allvarlig driftstérning

Beslut om katastrofliige kan tas direkt eller som en upptrappning av annan beredskapsnivé. Chef
eller stabschef avgdr vilka sakkunniga som skall larmas (IT, MT, el, viirme, vatten, sikerhet,
brand, forrad, funktionsansvarig likare for kemiska olyckor).

Nir beslut om hjning av beredskapsnivan larmas funktioner/personer via vixeln enligt
forutbestamd larmlista

8 Primarvard

Alla hilsocentraler och sjukstugor ingér i landstingets krisberedskap och kan bli mottagare av
skadade personer. Hilsocentraler och sjukstugor har upprittade kris- och katastrofplaner. Alla
sjukstugor och ett antal hiilsocentraler har i uppdrag att niir s behdvs kunna bistd med
sjukvardsgrupp. Hilsocentraler och sjukstugor kan alltid begéra stod av lokal krisledning. De
hilsocentraler och sjukstugor som har sjukvardsgrupp har dven tilldelats katastrofmedicinsk
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utrustning och har dirfér en person som pa verksamhetschefens uppdrag kontrollerar
katastrofforrad, larmlistor och att planer/checklistor dr uppdaterade och kénda.

9 Dokumentation

Nir lokal- eller regional krisledning etablerats ska dokumentation enligt faststilld rutin
omedelbart paborjas. Stabschef ansvarar for att dokumentationen kommer igang.



10 Journalféring och registrering

Vid en stor olycka eller katastrof ir det polisens uppgift att registrera de skadade. Det &@r en fordel
om detta kan ske i skadeomradet. Nir si inte kan ske méste denna registrering ske pa mottagande
sjukvardsinrittning. Polisen forser de skadade med ett ID-band som inte far avldgsnas forrédn
vederborandes identitet ir faststilld. Skadade som omhiindertas av sjukvarden pa skadeplats ska
forses med skadekort som ir en del av patientjournalen. Pa sjukhuset skall de skadade registreras,
journalforas, och mirkas med ett band med ett speciellt katastrofnummer. Oavsett pa vilket siitt
den skadade har kommit till sjukhuset méste registrering och journalféring ske pa samma sitt.

11 Omhindertagande av skadade pa sjukhus

Vid ankomst till sjukhus prioriteras de skadade och tas omhand av akutlag som kan besta av
likare, sjukskoterskor och underskoterskor. Omhindertagandekedjan ska ledas av en erfaren
liikare tillsammans med utsedd sjukskoterska. Akutlagen har som uppgift att undersoka och
atgirda de skadade enligt ABCDE metoden.

Vid stor olycka eller katastrof organiseras sjukvardsarbetet pi foljande separata enheter:

Mottagandet av svart skadade sker pa

» Akutmottagningen
e Intensiv- och uppvakningsavdelning

Mottagning av Litt skadade kan ske vid niagon av dessa mottagningar

e Kirurg- och Medicinmottagningen (NUS éven urologmottagningen)
e Hilsocentral och sjukstuga

Varje enhet leds av en chef som ansvarar for att enhetens tillgingliga resurser prioriteras pa ett
optimalt siitt och att Sverbelastning eller resursbrist fortlspande aterrapporteras till lokal
krisledning.

Registrering och journalforing

Alla patienter registreras pa akutmottagningen och fér ett katastrofnummer (K-nr). Journal
uppriittas enligt akutmottagningens rutin och katastrofmappar anvinds.

Akutmottagningens interna arbete organiseras enligt atgiérdskort for akutmottagning

Mottagning av svart skadade
Svirt skadade patienter ska i forsta hand handliggas pa akutmottagningens akutrum. Vid

omedelbart behov av fler undersokningsrum kan IVA/UVA-platser eller operationssalar
anviindas (se bilaga 3 "Patientflsde méinga skadade™).
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Prioritering och registrering av skadade personer sker i ambulanshallen under ledning av
sorterande likare, rapport ldmnas till SAM syster som fordelar vriga undersokningsrum.
Arbetet pa varje underskningsrum organiseras i arbetslag enligt akutmottagningens atgirdskort.
[ akutlagens arbetsuppgifter ingdr att utftra stabilisering av vitalfunktioner, systematisk
snabbunderstkning, identifiecra behov av fortsatt diagnostik, smértlindring och stabilisering av
eventuella frakturer. Omfattande atgirder ska undvikas pa akutmottagningen.

Efter beslut av ansvarig likare pd akutmottagningen dverflyttas patienten till mottagande enhet.

Intensiv- och uppvakningsavdelning

Ansvarig lakare vid Intensiv- och uppvakningsavdelning undersoker omgiende mojligheten att
omfordela [VA-patienter till vardavdelning for att sikerstilla att ett optimalt antal IVA/UVA-
platser frigdrs. Beldggningssituationen rapporteras fortlopande till lokal krisledning. IVA:s
interna arbete organiseras enligt atgdrdskort for IVA.

Operationsavdelningar
Ansvarig likare organiserar arbetet enligt lokalt atgirdskort fér operation. Resurser och behov
rapporteras fortlopande till lokal krisledning.

Mottagning av Litt skadade

Nir akutmottagningens resurser inte réicker till kan patienter med littare skador (vilka inte
beddms som inldggningsfall) efter sortering och registrering hiinvisas till annan mottagning.
Aven tillsynes oskadade patienter ska undersékas och dokumenteras Ansvarig likare pa
akutmottagningen fordelar likare mellan dessa mottagningar.

Alla patienter som varit inblandad i hiindelsen skall erbjudas krisstod.
Rontgenavdelning

Vid en allvarlig hindelse avgor lokal krisledning om en ansvarig likare ska avdelas till
rontgenavdelningen. Likaren har till uppgift att fatta beslut om omedelbara patientatgirder
baserade pa utfallet av rontgenundersékningar. Beslut om ev. nya réntgenundersékningar,
operation eller atgird pa vardavdelning dokumenteras i katastrofjournalen.

Virdavdelningar

Alla vardavdelningar ska organisera sitt arbete enligt sina egna interna atgirdskort. En mall #r
framtagen som stod for vardavdelningarnas framtagande av interna dtgiirdskort (se bilaga 4 “Mall
—verksamhet for upprittande av atgérdskort vid utdkad beredskapsniva™).

Ovriga verksamheter

Apotek, blodcentral, kemlab, internservice, patienttransport, fastighetsdrift, tvittleverantor,
reseservice, materialcentrum och kok dr verksamheter som kan fa extra bestillningar niir en
allvarlig handelse har intriffat.

Verksamheter ska ta fram atgérdskort med beskrivning pa hur den egna verksamheten ska
organiseras for att mota hastigt uppkomna behov av service.
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12 Psykosociala katastrofledningsgrupp (PKL)

Det psykologiska och sociala omhiindertagandet ér en betydelsefull del av det
katastrofmedicinska arbetet. Det giiller sa viil medminskligt stéd som information och
bedomning av individuella och gruppmiissiga behov. Vid en allvarlig hiindelse kan stdd och
information behovas bade till direkt och indirekt drabbade. Det &r viktigt att denna funktion
kommer igdng tidigt s att dven nirstdende/anhdriga och tillsynes oskadade blir omhéndertagna.
Sjukhusens PKL grupp organiserar stddet med hjilp av krisgrupper. En krisstédsamordnare skall
finnas i den regionala staben med uppgift att samordna de psykosociala insatserna inom lidnet (se
bilaga 5).

Vid en allvarlig hindelse ska PKL:
» Leda och samordna det psykosociala omhiindertagandet
> Ge information via telefon till ndrstdende och anhériga
» Verka for att direkt och indirekt drabbade personers sociala och psykologiska behov
tillgodoses.
> Samverka med kommunens POSOM grupper (psykologiskt och socialt
omhiindertagande)
> Ge stdd till sjukvérdspersonalen efter allvarlig hiindelse nir behov uppstar
> Utvirdera krisstddsarbetet efter hiindelser och Gvningar och revidera atgérdskort (se
bilaga 4 “Mall — verksamhet for uppriittande av atgirdskort vid utdkad
beredskapsniva™).

13 Information

I samband med allvarliga hiindelser kommer det snabbt att uppsta ett stort informationsbehov
bade internt inom den egna organisationen och externt till allménheten och massmedia.
Informationen ska samordnas mellan sjukvard, riddningstjdnst, polis och andra inblandade
aktorer. Hur landstinget arbetar med information i samband med allvarliga hiindelser finns
framtagen i informationsplanen.

Vid allvarliga hiindelser som beror flera aktorer anviinds WIS (webbaserat informationssystem).

Informationsansvar

Det ir alltid chefen i lokal eller regional krisledning som ir informationsansvarig medan
kommunikatéren ansvarar for rad och stéd samt genomfdrande av planerade
informationsinsatser. Niir bade lokal- och regional krisledning &r upprittad ansvarar regional
krisledning for samordningen av all information.

Information till telefonviixeln och 1177-sjukvardsradgivningen

Lokal krisledning maste omedelbart meddela telefonvixeln vart anhoriga, allminhet och media
ska hinvisas med sina friagor. Alla pressmeddelanden skall limnas till sjukhusviixeln och 1177.

Information till anhériga/niirstiende till skadade

Generellt iir det polisens uppgift att informera anhériga om personer som ér inblandade i en
hiindelse. Sjukvarden ansvarar for information om drabbade som sjukvarden har tagit hand om.
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Information till aliméinhet och massmedia

Det dr viktigt att tidigt etablera kontakt med lokala radio- och TV kanaler for att via dessa
meddela vilka telefonnummer anhériga kan ringa for att fa information. Olycksfallsrapporter och
pressmeddelanden ges ut regelbundet med uppgifter om utveckling av hdndelsen samt nir nista
meddelande planeras. Presskonferenser sker i samrad med riddningstjinst, polis eller andra
inblandade myndigheter. Journalister hidnvisas till limplig lokal av kommunikat6ren dér dven
presskonferenser kan hallas. Kommunikatdren ansvarar for de praktiska arrangemangen i
massmedias lokaler.

Information till egen personal

Information ldggs ut pa LINDA och VLLs hemsida for att informera de anstiillda. Utéver denna
information méste varje verksamhet ha planer for information via andra kanaler vid exempelvis
ett strémavbrott.

Information till patienter pa sjukhuset
Vil informerad personal ska kunna ge information till patienter pa sjukhuset.

Viktigt meddelande till allmiinheten (VMA)

VMA, viktigt meddelande till allménheten, kan anvindas vid svara stérningar i viktiga
samhillsfunktioner och vid krishantering i samband med extraordinira hindelser.
Smittskyddsldkaren har befogenhet att begira VMA vid 6verhingande fara for spridning av
allvarlig smittsam sjukdom. TiB har befogenhet att via SOS-alarm begéira VMA,
“informationsmeddelande”, nir landstinget ér utsatt for en extraordinir hiindelse.

14 Sekretess

[ samband med en allvarlig hindelse kommer manga forfragningar fran myndigheter,
organisationer och personer som onskar att ta del av forteckningar 6ver skadade och avlidna. Det
ir ddrfor viktigt att ledningsorganisationen r vil fortrogen med de regler som giller for
sekretess. Detta giiller bade regler som ir till for att skydda individen men édven de tillfillen da
det medges att sekretessen kan brytas.

15 Utrustning
15.1 Ansvar

Lokal siikerhets- och katastrofkommitté ansvarar for att sjukvardgrupperna har éindamalsenlig
klddsel, skyddsutrustning och likemedel.

15.2 Kldder och ovrig skyddsutrustning

Den klddsel som anvinds utanfor sjukvardsinrittning skall dels skydda individen mot yttre
faktorer men dven mirka ut funktion/befattning. Personal som skall arbeta i sjukvardsgrupp skall
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vara medveten om vikten av att anviinda skyddsutrustning och kénna till rutiner for att skydda sig
fran smitta. Om de skadade dr kontaminerade av ndgot farligt imne skall speciell skydds-
utrustning anvindas (se bilagor 8 och 9).

15.3 Sjukvardsutrustning och ldkemedel

Den utrustning som ska tas med ut till skadeomradet dr anpassad for att fungera under
filtmissiga forhallanden och litt kan forflyttas i terrdng. 1 VLL finns Katastrofpack (ryggsickar)
utplacerade vid alla sjukhus, hiilsocentraler och sjukstugor som har sjukvardsgrupper och ska
anvinds vid allvarliga hiindelser med manga skadade. Varje katastrofpack beriknas ticka det
initiala behovet hos 1-3 skadade de forsta 2-4 timmarna. Pa varje HC eller sjukstuga med
sjukvardsgrupp finns 2 Katastrofpack, pa sjukhuset i Lycksele 4 Skellefted 4 och i Umea 6
katastrofpack. Varje sjukvérdsgrupp har séledes tillgang till minst 2 katastrofpack, ytterligare
pack kan tillforas frin sjukhusen. Annan utrustning for uppsamlingsplats kan vara packat i
ggsiickar eller plitlador. Dessa ir utformade for att klara t.ex. vinschning och annan omild
behandling. 1 sjukhusens katastrofforrad finns diven extra filtar samt personlig skyddsutrustning.
Skydd mot vider och vind samt tillgang till virme och belysning upprittas i samverkan med
raddningstjdnst.
Likemedel i den katastrofmedicinska packen dr anpassade sa att de medicinska kraven ska kunna
uppnas. Vid varje sjukvardsinriittning diir katastrofutrustning finns ska det finnas en medicinskt
ansvarig ldkare angiven.

15.4 Materialklossar

Materialklossar bestdende av tilt, virme, barar och belysning finns placerade hos
riddningstjdnsten i Dorotea, Skellefted, Storuman, Lycksele, Sorsele och Sévar. Dessutom finns
utrustningen vid Umea flygplats. Ordforande i lokal sikerhets- och katastrofkommitté upprittar
avtal om hur materialklossen skall transporteras till skadeplats.

15.6 Rakelkommmunikation

Rakelsystemet ir Sveriges nationella kommunikationssystem for samverkan och ledning. Rakel
underlittar den dagliga kommunikationen hos organisationer som arbetar med allmiin ordning,
siikerhet eller hilsa. Inom landstinget finns Rakel i samtliga ambulanser, pi samtliga
akutmottagningar, hos TIB och i krisledningarna. Dessutom finns Rakel i landstingets viixel och
hos viktarna. Férdelen med Rakel ér god tdckningen, horbarhet och kryptering. I ldnet finns
Rakel hos riddningstjinsten, polisen, forsvarsmakten, SOS-alarm, trafikverket, kustbevakningen
och ldnsstyrelsen.



16 Samverkande myndigheter och organisationer

16.1 Allmant

Landstinget har som andra myndigheter ett ansvar att samverka. Samverkan kan ske pa olika
nivéer i organisationen. Inom Visterbottens lan finns en 6verenskommelse om samverkan fore,
under och efter en samhillsstorning. Syftet med 6verenskommelsen ir att skapa goda
forutsittningar for linets krisberedskapsaktdrer att kunna samverka vid samhillsstérningar som
kridver samordnade insatser.

16.2 SOS-alarm

Dirigeringen av landstingets ambulanser pa vig och i luft sker via avtal med SOS-alarm via
larmcentralen i Ostersund. SOS-alarm ska iiven larma sjukhus, hélsocentral/sjukstuga och TiB
vid olyckor och allvarliga hiindelser eller hot om allvarlig hiindelse. Avtalet reglerar ocksa SOS-
alarms deltagande vid landstingets 6vningar.

16.3 Kommunal raddningstjanst

I varje kommun finns en eller flera brandstationer med heltids- och/eller deltidsstyrkor samt
riddningsviirn. Den kommunala riddningstjidnstens uppgifter dr att ge forsta hjdlpen och
begriinsa de skadliga effekterna av hiindelsen. RCB, regional chef i beredskap ir ingéngen till
kommunens krisberedskap.

16.4 Psykologiskt och socialt omhdndertagande, POSOM

I de flesta kommunerna finns grupper for psykologiskt och socialt omhéndertagande
organiserade i s.k. POSOM-grupper. Dessa grupper har sin egen ledning inom kommunen och
kan aktiveras av Raddningsledaren. PKL samverkar med de POSOM grupper som finns i ldnet.

16.5 Statlig raddningstjénst

Lagen om skydd mot olyckor definierar dven den statliga rdddningstjinsten som innefattar
flygriddning, sjoriddning, fjallraddning, rdddningstjinst efter kiirnteknisk olycka och eftersgk av
forsvunna personer.
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16.5.1 Polis

Polisen Sverige dr indelad i sju regioner. Polisregion Nord bestar av Jimtland, Norrbotten,
Visterbotten och Visternorrlands lian. Huvudort for polisregion Nord dr Umea. 1 Umed finns
ocksa Regional ledningscentral (RLC) med ett vakthavande befil (VB) som leder det operativa
arbetet vid myndigheten samt dven utgdr bakre ledning. Pa skadeplats leds polisens insats av
Polisinsatschefen (PIC). | polisens arbetsuppgifter ingdr bl a trafikdirigering, identifiering och
registrering av skadade, avlidna och saknade samt brottsutredning. Polisen iir rdddningsledare
och ansvarar for alla riddningsinsatser inom fjéllriddningsomridet. Till sin hjilp har de
Fjillriddningen som bygger pa insatser frin frivilliga som utbildas och utrustas av polisen.

16.5.2 Sjo- och Flygraddning — JRCC

Sjéfartsverket ansvarar for insatser, niir nagon ir eller befaras vara i sjondd, samt for
sjuktransporter frin fartyg. Ansvaret giller kustomradet samt Vinern, Vittern och Milaren,
exklusive hamnomraden. Sj6fartsverket ansvarar for lokalisering av luftfartyg vid intréffat eller
befarat haveri, eller di fara hotar lufttrafiken. Omradet &r hela Sverige. Nir luftfartyget ir
lokaliserat, Gvergér ansvaret till Kommunal rdddningstjdnst eller Fjallriddningstjénst — utom till
havs, da Sj6fartsverket dven ansvarar for riddningsinsatsen. Sj6- och Flygriddningscentralen
JRCC (Joint Rescue Co-ordination Center) for hela Sverige ligger i Goteborg

Sjofartsverket formedlar lakarrad till fartyg enligt avtal som tecknats med Sahlgrenska
Universitetssjukhuset i Goteborg. Funktionen beniimns Tele Medical Assistance Service (TMAS)
Avtalet ger tillgang till medicinsk radgivning av sirskilt utsedda likare dygnet runt.
Sjofartsverkets helikopter kan anviindas av landstinget vid livshotande tillstand nér andra
limpliga resurser inte finns tillgingliga. Landstinget ansvarar for det medicinska
omhindertagandet under transporten.

16.6 Kustbevakning

Kustbevakningen har befogenheter inom riddningstjanst, miljoriddning, kontrollverksamhet och
brottsbekimpande verksamhet. I tull- och grinskontrollsammanhang har kustbevakarna
langtgdende befogenheter, som till exempel att preja, stoppa och borda fartyg. Nirmaste
kustbevakningsstation ligger i Holmsund.

16.7 Lansstyrelsen

Under en kris ska Linsstyrelsen stGdja och samordna alla samverkande myndigheter,
organisationer och samhillsviktiga féretag. Om beredskapen héjs eller krig bryter ut ska
linsstyrelsen leda och samordna all civil verksamhet i ldinet och samordna arbetet med den
militira verksamheten. Vid omfattande riddningsinsatser kan Linsstyrelsen ta Gver ansvaret {or
den kommunala riddningstjiinstens arbete i en eller flera kommuner. Samtliga ldnsstyrelser har
riddningstjinstansvar vid olyckor i eller utslipp fran kidrnkraftverk. Lansstyrelsen har en
Tjansteman i beredskap som séks via SOS-alarm



16.8 Forsvarsmakten

Sverige dr indelat i fyra militdrregioner: nord, mitt, vist och syd. Militdrregion nord omfattar
Norrbottens, Visterbottens, Jimtlands och Visternorrlands lin. Regionens stab finns vid
Norrbottens regemente, 1 19, i Boden.

De regionala staberna har uppgiften att leda friimst bevaknings- och skyddsuppgifter, genomfora
civil-militidr samverkan samt stod till samhillet. I uppgifternas l16sande kan de da fora befilet
over savil krigs- som hemvérnsforband. De regionala cheferna med stab ska stodja samhiillets
krisberedskap sdvil vid hiindelser i fred, vid kris och vid krig.

Kontakt tas via vakthavande befil Militdrregion Nord 0921-34 91 00

16.9 Svenska sjordaddningssaéllskapet

Svenska sjordddningssillskapet (SSRS) ér en ideell forening med 67 sjoriddningsstationer och
enheter fordelade pa svenska kusten samt Vinern, Vittern och Milaren. [ Visterbotten finns
sjoriddningsstationer i Skellefted och i Holmsund med riddningsbat och frivillig personal. SSRS
kontaktas av SOS-alarm via JRCC.
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1 kap. Inledande bestammelser

Lagens syfte

1§ Bestdmmelserna i denna lag syftar till att kommuner och regioner ska minska
sdrbarheten i sin verksamhet och ha en god formaga att hantera krissituationer i fred.
Kommuner och regioner ska darigenom ocksa uppna en grundldggande formaga till
civilt férsvar. Lag (2019:925).

2§ Detsom sdgsidennalagom regioner galler ocksd kommuner som inte ingdr i
ndgon region. Lag (2019:925).

3 § Vad som sidgsidenna lag géller inte om annat féljer av elberedskapslagen
(1997:288).

Definition

4 § Med extraordinir hindelse avses i denna lag en sadan hiandelse som avviker fran
det normala, innebdr en allvarlig stérning eller 6verhangande risk for en allvarlig
storning i viktiga samhallsfunktioner och kriaver skyndsamma insatser av en kommun
eller en region. Lag (2019:925).
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2 kap. Férberedelser for och verksamhet under extraordinara
handelser i fredstid

Analys och planering

1§ Kommuner och regioner ska analysera vilka extraordinira hindelser i fredstid som
kan intriffa i kommunen respektive regionen och hur dessa hindelser kan paverka den

egna verksamheten. Resultatet av arbetet ska varderas och sammanstillas i en risk- och
sarbarhetsanalys.

Kommuner och regioner ska vidare, med beaktande av risk- och sarbarhetsanalysen, for
varje ny mandatperiod faststélla en plan for hur de ska hantera extraordindra hdndelser.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer far meddela narmare
foreskrifter om risk- och sdrbarhetsanalyser samt planer fér hanteringen av
extraordindra hdndelser.

Lag (2019:925).

Krisledningsnamnd

2 § | kommuner och regioner ska det finnas en namnd fér att fullgéra uppgifter under
extraordinira handelser i fredstid (krisledningsnamnd). Ndrmare bestimmelser om
krisledningsnimnden finns i detta kapitel. I 6vrigt tillimpas kommunallagens
(2017:725) bestammelser. Lag (2019:925).

Krisledningsnamndens verksamhet

3§ Ordforanden i krisledningsnimnden bedémer nar en extraordindr handelse medfor
att namnden skall trida i funktion och beslutar i sidana fall att s skall ske.

Ordféranden fir besluta pd nimndens vignar i drenden som ar sd brddskande att
niamndens avgorande inte kan avvaktas. Sddana beslut skall darefter snarast anmalas till
namnden.

Har ordfoéranden i krisledningsnimnden férhinder trader vice ordféranden i dennes
stalle.

4 § Krisledningsnimnden fér fatta beslut om att 6verta hela eller delar av
verksamhetsomraden frin évriga nimnder i kommunen eller regionen i den
utstrickning som ar nddvandig med hinsyn till den extraordinara hindelsens art och
omfattning.

Nar forhallandena medger det ska krisledningsndmnden besluta att de uppgifter som
namnden har évertagit frin andra namnder ska aterga till ordinarie namnd. Lag
(2019:925).

5§ Krisledningsnimndens beslut skall anmélas vid narmast foljande
fullmiktigesammantride. Fullmiktige beslutar om omfattningen av redovisningen och
formerna for denna.
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6 § Kommun- respektive regionstyrelsen far, nar krisledningsnamndens verksamhet
som dr féranledd av den extraordinira hindelsen inte lingre behdvs, besluta att
verksamheten ska upphora. Om styrelsen fattar ett sidant beslut atergér de
verksamhetsomraden som krisledningsnamnden har 6vertagit till ordinarie ndmnd. Ett
sddant beslut om att krisledningsnamndens verksamhet ska upphéra kan dven fattas av
fullmaktige. Lag (2019:925).

Geografiskt omradesansvar

7 § Kommuner skall inom sitt geografiska omrdde i friga om extraordinira hiandelser i
fredstid verka for att

1. olika aktérer i kommunen samverkar och uppnar samordning i planerings- och
forberedelsearbetet,

2. de krishanteringsdtgarder som vidtas av olika aktérer under en sddan hiandelse
samordnas, och

3. informationen till allmanheten under sddana forhallanden samordnas.

Utbildning och 6vning

8§ Kommuner och regioner ska ansvara for att fortroendevalda och anstélld personal
far den utbildning och 6vning som behdvs for att de ska kunna l6sa sina uppgifter vid
extraordindra handelser i fredstid. Lag (2019:925).

Rapportering

9 § Kommuner och regioner ska hdlla den myndighet som regeringen bestimmer
informerad om vilka atgarder som vidtagits enligt detta kapitel och hur dtgiarderna
paverkat krisberedskapslaget.

Kommunen och regionen ska vid en extraordinar handelse i fredstid ge den myndighet
som regeringen bestimmer lagesrapporter och information om hindelseutvecklingen,

tillstdndet och den férviantade utvecklingen samt om vidtagna och planerade
atgarder. Lag (2019:925).

3 kap. Forberedelser for och verksamhet under héjd beredskap

Forberedelser

1§ Kommuner och regioner ska vidta de forberedelser som behovs fér verksamheten
under hojd beredskap (beredskapsférberedelser). Lag (2019:925).

Ledningsansvar

2 § Under hojd beredskap ansvarar kommunstyrelsen for ledningen av den del av det
civila forsvaret som kommunen ska bedriva.
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Under hojd beredskap ansvarar regionstyrelsen for ledningen av den civila hélso- och
sjukvarden samt den évriga verksamhet for det civila forsvaret som regionen ska
bedriva.

Lag (2019:925).

Lokal kristidsverksamhet

3§ Kommunen skall under héjd beredskap eller nir ransoneringslagen (1978:268) i
annat fall tillimpas, i den omfattning som regeringen i sarskilda fall beslutar,

1. vidta de 3tgirder som behovs for forsérjningen med nodvandiga varor,

2. medverka vid allmin prisreglering och ransonering, och

3. medverka i 6vrigt vid genomférandet av tgérder som ar viktiga fér landets
forsorjning.

Geografiskt omradesansvar

4 § Kommunstyrelsen skall under héjd beredskap verka for att den verksamhet som
bedrivs i kommunen av olika aktérer samordnas och for att samverkan kommer till
stdnd mellan dem som bedriver verksamheten.

Rapportering

5§ Kommuner och regioner ska under héjd beredskap halla den myndighet som
regeringen bestimmer informerad om beredskapslaget och de dvriga férhallanden som
har betydelse fér det civila férsvaret i kommunen respektive regionen.

Lag (2019:925).

4 kap. Bistand mellan kommuner och regioner samt stéd till
enskilda

Bistand mellan kommuner och regioner

1§ Kommuner och regioner fir pa begiran limna hjilp till andra kommuner och
regioner som drabbats av en extraordinir hindelse i fredstid. Om hjélp har lamnats har
kommunen eller regionen ritt till skilig ersittning av den andra kommunen eller
regionen.

Nir en enskild persons vistelse i en kommun &r foranledd av en extraordinar handelse i
fredstid, har vistelsekommunen ritt till ersattning fran den kommun som drabbats av
den extraordiniara hiandelsen. Lag (2019:925).

2 § Om en kommun eller en region har en for totalférsvaret viktig uppgift och denna
blir oskiligt betungande till féljd av krigsskada eller andra utomordentliga férhdllanden
som orsakats av krig eller krigsfara, ir andra kommuner och regioner skyldiga att lamna
hjalp.
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Omfattningen av hjalpen beslutas av regeringen eller den myndighet som regeringen
bestammer. Lag (2019:925).

Stod till enskilda

3 § Kommuner och regioner far under en extraordindr hdndelse i fredstid lamna
begransat ekonomiskt stdd till en enskild som drabbats av hindelsen. Lag (2019:925).

5 kap. Statlig ersattning

1§ Kommunerna och regionerna ska fa ersattning av staten fér kostnader for
forberedande uppgifter som de utfor enligt 2 och 3 kap. Uppgifter som ror extraordindra
hdndelser i fredstid berattigar till ersattning endast i den man verksamheten ar till nytta
for hanteringen av sddana mycket omfattande och svara extraordindra hindelser som
allvarligt kan paverka kommunens respektive regionens verksamhet.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer meddelar féreskrifter om
ersdttningens storlek.
Lag (2019:925).

6 kap. Skyldighet att lamna upplysningar m.m. om krigsfangar
och andra skyddade personer

1§ /Upphoratt gdlla U:2021-02-01/ Enligt Genévekonventionerna den 12 augusti
1949 rérande skydd for offren i internationella vipnade konflikter och
tillaggsprotokollen till konventionerna ska uppgifter om identitet, vistelseort,
halsotillstdnd och liknande forhdllanden som avser krigsfangar och andra skyddade
personer som dr i Sveriges vald lamnas till en officiell nationell upplysningsbyra. Varje
kommun och region som har sddana uppgifter ska, under tid nar den nationella
upplysningsbyran ar uppréttad, lamna dessa uppgifter i fraga om krigsfangar till
Totalférsvarets rekryteringsmyndighet och i friga om andra skyddade personer till
Migrationsverket. Totalférsvarets rekryteringsmyndighet och Migrationsverket ska
vidarebefordra uppgifterna till den nationella upplysningsbyran.

Varje kommun och region ska ocksa till Totalférsvarets rekryteringsmyndighet
respektive Migrationsverket limna uppsamlade virdeféremal och handlingar, som
kvarlamnats av skyddade personer eller som efterlamnats av avlidna skyddade
personer, om viardeféremalen eller handlingarna ar av vikt for de nirmast anhoriga.
Uppgift ska dven ldmnas om var avlidna skyddade personers gravar dr beldgna.
Totalfoérsvarets rekryteringsmyndighet och Migrationsverket ska lamna vidare
uppsamlade virdeforemal och handlingar samt vidarebefordra uppgifter om gravars
beldgenhet till den nationella upplysningsbyran. Lag (2019:925).

18§ /Trdderikraft1:2021-02-01/ Enligt Genévekonventionerna den 12 augusti 1949
rorande skydd for offren i internationella vapnade konflikter och tillaggsprotokollen till
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konventionerna ska uppgifter om identitet, vistelseort, hilsotillstind och liknande
forhallanden som avser krigsfingar och andra skyddade personer som &r i Sveriges vald
lamnas till en officiell nationell upplysningsbyra. Varje kommun och region som har
sddana uppgifter ska, under tid nir den nationella upplysningsbyran ar upprattad,
limna dessa uppgifter i friga om krigsfangar till Totalférsvarets plikt- och
provningsverk och i frdga om andra skyddade personer till Migrationsverket.
Totalférsvarets plikt- och provningsverk och Migrationsverket ska vidarebefordra
uppgifterna till den nationella upplysningsbyran.

Varje kommun och region ska ocksa till Totalférsvarets plikt- och prévningsverk
respektive Migrationsverket lamna uppsamlade vardeféremal och handlingar, som
kvarlimnats av skyddade personer eller som efterlimnats av avlidna skyddade
personer, om vardeféremdlen eller handlingarna ar av vikt fér de nirmast anhériga.
Uppgift ska dven limnas om var avlidna skyddade personers gravar ar beldgna.
Totalforsvarets plikt- och provningsverk och Migrationsverket ska lamna vidare
uppsamlade viardeféremal och handlingar samt vidarebefordra uppgifter om gravars
beldgenhet till den nationella upplysningsbyran.

Lag (2020:1275).

2 § Pabegiran av Svenska Roda Korset ska varje kommun och region, som i krig eller
under neutralitet kan fi sddan information som avses i 1 §, i fred hjalpa Svenska Réda
Korset med att forbereda den nationella upplysningsbyrdns verksamhet.

Lag (2019:925).

7 kap. Tystnadsplikt

1§ Den som deltar eller har deltagit i en kommuns eller en regions verksamhet med
beredskap for eller dtgarder under extraordinira hdndelser i fredstid och hojd
beredskap féar inte obehorigen réja eller utnyttja vad han eller hon darigenom har fatt
veta om

1. forhallanden av betydelse for att forebygga och hantera fredstida kriser,

2. forhéllanden av betydelse for totalforsvaret eller rikets sakerhet i ovrigt,

3. en enskild persons ekonomiska forhéllanden, eller

4, ett foretags affirs- eller driftsforhdllanden.
Lag (2019:925).

2 § Den som deltar eller har deltagit i verksamhet hos den nationella upplysningsbyra
som avses i 6 kap. 1 § fir inte obehdrigen réja vad han eller hon i sin verksamhet har fatt
veta om en Krigsfinge eller annan skyddad person som avses i Genévekonventionerna
den 12 augusti 1949 rérande skydd for offren i internationella vipnade konflikter och
tillaggsprotokollen till konventionerna, sdvitt géller vistelseort, hilsotillstdnd eller andra
personliga forhallanden.

Trots tystnadsplikten far den som deltar i verksamhet hos den nationella
upplysningsbyran till Central Tracing Agency vid Internationella rédakorskommittén i
Genéve vidarebefordra sidana uppgifter som avses i 6 kap. 1 § och motsvarande
uppgifter som lamnats till den nationella upplysningsbyran av statliga myndigheter.
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8 kap. Overklagande av beslut

1§ En statlig myndighets beslut om ersittning enligt 5 kap. 1 § far 6verklagas hos
regeringen.

2 § Beslutsom meddelats i fragor enligt 3 kap. 3 § far inte 6verklagas.
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Socialstyrelsens foreskrifter och allmiinna rad SOSFS
om katastrofmedicinsk beredskap; 2013:22 (M)

beslutade den 7 maj 2013.

Socialstyrelsen foreskriver foljande med stodav2 § 1 och6och 4 § 2
forordningen (1985:796) med vissa bemyndiganden for Socialstyrel-
sen att meddela foreskrifter m.m. samt 5 § forordningen (2008:553)
om katastrofmedicin som en del av svenska insatser utomlands och
beslutar foljande allménna rad.

1 kap. Tillimpningsomrade
1 § Foreskrifternai 27 och 9 kap. ska tillampas pa landstingens verk-
samhet enligt 7 § tredje stycket hiilso- och sjukvardslagen (1982:763).
Foreskrifterna i 8 och 9 kap. ska tillampas pa landstingens verk-
samhet enligt 6 § lagen (2008:552) om katastrofmedicin som en del
av svenska insatser utomlands.
Vad som i foreskrifterna och de allménna riden sfigs om landsting
giller dven kommuner som inte ingar i ett landsting.

2 kap. Definitioner
1 § Foljande termer anviinds i dessa foreskrifter och allménna rad:

allvarlig hidndelse héndelse som ir sa omfattande eller allvar-
lig att resurserna mdste organiseras, ledas
och anviindas pa sarskilt sitt

katastrofmedicinsk beredskap att bedriva hilso- och sjukvird

beredskap i syfte att minimera foéljderna vid allvarlig
hindelse

skadeomride omrade i anslutning till skadeplats inom

vilket hilso- och sjukvirds-, polis- och
riddningsinsatser leds och organiseras vid
en skadehiindelse

Utkom fran trycket

den 4 juni 2013

el
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3 kap. Ledningssystem

1 § Av Socialstyrelsens foreskrifter och allmédnna rad (SOSFS 2011:9)
om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete framgér det att
varje vardgivare ska ansvara for att det ledningssystem som ska finnas
innehéller de processer och rutiner som behdvs for att sikerstélla att
verksamheten uppfyller de krav som stills i det foljande.

4 kap. Grundliiggande bestiimmelser
Firmdaga vid allvarlig hindelse

1 § Varje landsting ska vid allvarlig hindelse eller vid risk for sidan
hiindelse ha férmdga att

1. larma och aktivera de funktioner som ir nédviindiga,
2. leda och samordna berorda hiilso- och sjukvardsverksamheter,

3. genomfora sjukvardsinsatser i ett skadeomrade, utféra sjuktrans-
porter och pa vardenhet omhiéinderta drabbade samt

4, samverka med andra aktdrer pa lokal, regional och nationell niva.

Formdgebedimning

2 § Enligt 2 kap. 1 § forsta stycket lagen (2006:544) om kommuners
och landstings étgiirder infér och vid extraordiniira hindelser i freds-
tid och héjd beredskap ska landstinget analysera vilka extraordinira
hiindelser i fredstid som kan intriiffa i kommunen respektive lands-
tinget och hur dessa hiindelser kan paverka den egna verksamheten.
Resultatet av arbetet ska virderas och sammanstéllas i en risk- och
sarbarhetsanalys.

3 § 1 Myndigheten for samhiillsskydd och beredskaps foreskrifter
(MSBFS 2010:6) om kommuners och landstings risk- och sérbarhets-
analyser finns bestimmelser om vad som ska redovisas i en risk- och
sirbarhetsanalys.

4 § Landstinget ska med utgangspunkt i risk- och sdrbarhetsanalysen
i2 § beddma vad som ir nédviindigt for att uppna férmagan enligt 1 §.
Vid denna bedémning ska siirskilt beaktas

1. befolkningstithet, infrastruktur och geografiska forhdllanden och

2. omstindigheter som allvarligt kan paverka hilso- och sjukvérdens
tillgdng till personal, lokaler och utrustning.

5 kap. Planering

1 § Av 7 § tredje stycket hiilso- och sjukvardslagen (1982:763) fram-
gdr det att landstinget ska planera sin hilso- och sjukvard s att en
katastrofmedicinsk beredskap uppritthalls.



2 § Planeringen av den katastrofmedicinska beredskapen ska utga
fran risk- och sérbarhetsanalysen i 4 kap. 2 §.

Katastrofmedicinsk beredskapsplan

3 § Varje landsting ska ta fram en katastrofmedicinsk beredskapsplan.
Den ska utarbetas med utgdngspunkt i den plan som landstinget ska
faststélla for varje ny mandatperiod enligt 2 kap. 1 § andra stycket la-
gen (2006:544) om kommuners och landstings atgirder infor och vid
extraordinira hiindelser i fredstid och héjd beredskap. Aven andra pla-
ner av betydelse for den katastrofmedicinska beredskapen ska beaktas
i arbetet.

4 § Av den katastrofmedicinska beredskapsplanen ska det framga

1. hur nédviéindiga funktioner i hiilso- och sjukvarden ska larmas och
aktiveras vid allvarlig hiindelse eller vid risk for sadan hiindelse,

2. vem som ska leda och samordna hilso- och sjukvirden vid allvarlig
héndelse och

3. vilka andra aktorer som landstinget vid behov ska samverka med.

Det ska vidare framga av planen om landstinget har dverlimnat ge-
nomforandet av en landstingskommunal angeldgenhet av betydelse
for den katastrofmedicinska beredskapen till ndgon annan. Om sa har
skett, ska det dven framga vem som ansvarar for den verksamheten el-
ler uppgiften.

Planen ska revideras fortlpande. Den ska vara tillgdnglig och kiind
av personalen som ingdr i den katastrofmedicinska beredskapen.

Samverkan
5 § Landstinget ska planera fér samverkan vid allvarlig hiindelse.

Allméinna rad

Planeringen av samverkan i det egna landstinget bor genomforas
med representanter for landstingsledningen, sjukhusens ledning,
primérvarden, ambulanssjukvarden, smittskyddsldkaren och larm-
centralerna. Aven ansvariga for kommunikation, service och tek-
niska funktioner bor delta.

Planeringen av samverkan med andra aktérer pa lokal, regional
och nationell niva kan vara aktuell med t.ex. kommuner, andra
landsting, kommunal och statlig raddningstjinst, regionala polis-
myndigheter och statliga forvaltningsmyndigheter samt frivillig-
organisationer.

SOSFS
2013:22
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Personal
6 § Landstinget ska planera for

1. hur nédviindiga funktioner ska bemannas vid allvarlig hiindelse,

2. vilka limpliga teoretiska och praktiska kvalifikationer personalen
ska ha for att den katastrofmedicinska beredskapen ska uppritthél-
las och

3. personalens vidareutbildning och kompetensutveckling.

7 § Landstinget ska vidare planera for regelbunden trdning och &v-
ning sa att personalen bdde kan uppriitthdlla och utveckla den kata-
strofmedicinska beredskapen och genomféra insatser vid allvarlig
héndelse.

Lokaler

8 § Landstinget ska planera for hur behovet av robusta och siikra lo-
kaler ska tillgodoses for att uppritthélla den katastrofmedicinska be-
redskapen.

Landstinget ska vidare planera pa ett sidant siitt att el, vatten, vir-
me, tele- och datakommunikation och andra viktiga system sidkerstills
i lokalerna. | syfte att siikra driften av systemen ska det dven planeras
for att personal som har kompetens for uppgiften ska kunna kallas in
med kort varsel vid allvarlig hindelse.

Utrustning

9 § Landstinget ska planera sa att hiilso- och sjukvérdens forsdrjning
av medicinteknisk utrustning, férbrukningsmateriel och likemedel
anpassas till de behov som kan uppsté vid allvarlig hiindelse.

10 § Landstinget ska vidare planera for att den personal som ska ar-
beta i ett skadeomrade tillhandahélls den utrustning som &r nédviin-
dig.

Information

11 § Landstinget ska planera for hur behovet av information till drab-
bade, allmiinheten och foretriidare for massmedia ska kunna tillgodo-
ses vid allvarlig hindelse eller vid risk for sidan héindelse.

Informationsinsatserna ska samordnas dels i den egna organisatio-
nen, dels vid behov med myndigheter och organisationer pa lokal, re-
gional och nationell niva.

Krisstiod

12 § Landstinget ska planera for att kunna erbjuda krisstdd till dem
som har drabbats av eller riskerar att drabbas av psykisk ohéilsa som en
féljd av en allvarlig hiindelse.



Allméinna rad

Krisstdd kan innefatta avlastningssamtal, psykologisk debriefing
och psykosocialt omhindertagande.

Krisstddet bor organiseras i samverkan med kommunernas so-
cialtjdnst.

6 kap. Obligatoriska funktioner
Tjdnsteman i beredskap

1 § I varje landsting ska det finnas en funktion som standigt dr be-
mannad och som vid allvarlig héindelse eller vid risk for sidan hin-
delse har till uppgift att

ta emot larm,

. verifiera uppgifter,

larma vidare,

initiera och samordna det inledande arbetet och

o L —

informera om hindelsen.

Funktionen ska bendmnas tjansteman i beredskap.

Allménna rad

Landstinget bor faststélla rutiner med kriterier for nir en operatdr
vid en larmcentral ska kontakta tjiinsteman i beredskap.

Vid ett larm bor tjdnsteman i beredskap ha befogenhet att fatta
de beslut som kriivs for att initiera och samordna det inledande ar-
betet.

Sdrskild sjukvirdsledning

2 § I varje landsting ska det finnas en funktion som ska ansvara fér
ledningsuppgifter vid allvarlig hidndelse eller vid risk for sdédan hin-
delse. Funktionen ska benidimnas sérskild sjukvardsledning,.

Den ska kunna verka pa regional niva samt i ett skadeomrade, i am-
bulanssjukvarden och pa virdenheter.

3 § Den sirskilda sjukvérdsledningen ska ha befogenhet och forméga
att

. samordna verksamheter,

. prioritera insatser,

. leda personal,

. omdisponera resurser,

mobilisera resurser som inte finns omedelbart tillgéingliga,

. forflytta patienter och evakuera virdenheter samt

N o B W —

samverka med andra aktGrer pa lokal, regional och nationell niva.

SOSFS
2013:22
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2013:22 4 § Den siirskilda sjukvardsledningen ska minst vara bemannad med

1. personal som har formaga att administrativt leda sjukvérdsinsatser
(sjukviirdsledare) och

2. hiilso- och sjukvardspersonal som har kompetens att gora medicin-
ska prioriteringar och besluta om medicinska atgérder (medicinskt
ansvarig).

Allmdinna rad

Sjukvérdsledaren och den medicinskt ansvariga kan vara en och
samma person.

5§ Vid sjukvardsinsatser i ett skadeomrade ska den sérskilda sjuk-
vardsledningen anviinda beteckningarna sjukvérdsledare och medi-
cinskt ansvarig.

7 kap. Uppfiljning och utviirdering
1 § Landstinget ska systematiskt flja upp och utvérdera den kata-

strofmedicinska beredskapen. Detta ska géras med den frekvens och i
den omfattning som krévs for att uppritthélla beredskapen.

Allméinna rad

Uppfoliningen och utviirderingen bor innefatta en granskning av

— kriterierna for niir en operatér vid en larmcentral ska kontakta
tjainsteman i beredskap,

— tillgiingligheten till personal, materiel och lokaler,

— sikerheten i driften av el, vatten, viirme, tele- och datakommu-
nikation och andra viktiga system,

— den katastrofimedicinska beredskapsplanen,

— personalens kunskap om den katastrofmedicinska planen samt

— formagan att genomfora insatser vid allvarlig hindelse.

2 § Vid visentliga forandringar av hilso- och sjukvérdens verksam-
het ska landstinget bedéma om fordandringarna kan komma att med-
fora negativa konsekvenser for den katastrofmedicinska beredskapen.

3 § Landstinget ska kunna ta emot, utreda och sammanstélla klago-
mil och synpunkter pa den katastrofmedicinska beredskapen och pa
insatser som har genomfdrts vid allvarlig handelse.

4 § Landstinget ska med utgéngspunkt i de resultat som har fram-
kommit vid uppféljningen och utvirderingen vidta de atgarder som
kriivs for att uppritthélla den katastrofmedicinska beredskapen.



8 kap. Katastrofmedicinska insatser utomlands
1 § De landsting som ir alagda att uppriitthdlla beredskap for kata-
strofmedicinska insatser enligt lagen (2008:552) om katastrofmedicin
som en del av svenska insatser utomlands ska siikerstilla att de pa So-
cialstyrelsens uppdrag med kort varsel kan tillhandahélla personal
och materiel f6r sddana insatser.

Personalen ska ges mdjlighet att delta i utbildningar och Gvningar
for svenska insatser utomlands.

2 § Landsting som har krav pa ersiittning for kostnader som ir direkt
hénforliga till katastrofmedicinska insatser utomlands eller till bered-
skap for sddana insatser enligt lagen (2008:552) om katastrofmedicin
som en del av svenska insatser utomlands ska stiilla dessa till Social-
styrelsen.

9 kap. Undantagsbestiimmelse

1 § Socialstyrelsen kan medge undantag fran bestimmelserna i dessa
foreskrifter, om det finns sirskilda skal.

1. Denna forfattning trader i kraft den 1 juli 2013.

2. Genom forfattningen upphivs Socialstyrelsens foreskrifter och
allmiinna rad (SOSFS 2005:13) om fredstida katastrofmedicinsk be-
redskap och planldggning inf6r hijd beredskap.

Socialstyrelsen
LARS-ERIK HOLM

Joakim Beck-Friis

SOSFS
2013:22
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Regionala utvecklingsndmndens 2021-03-04
arbetsutskott

§47.
Plan for kris- och katastrofmedicinsk beredskap
Dnr: RUN 101-2021

Arbetsutskottets forslag till beslut
Regionala utvecklingsndmnden tillstyrker forslag till reviderad plan fér kris- och
katastrofmedicinsk beredskap 2018-2022, for Region Visterbotten.

Infér det fortsatta arbetet med att utveckla kris- och katastrofmedicinsk beredskap inom
regionen, vill regionala utvecklingsnamnden framhalla vikten av att

- Belysa regionens myndighetsansvar kopplat till kollektivtrafiken,

- Ta med fastighet/lokalférsorjning i kommande revidering av risk- och sarbarhetsanalys i
regionen

- Fortydliga roll och ansvar for bestéliningscentralen for Serviceresor som numera finns
inom det av regionen heldgda bolaget Lanstrafiken i Vasterbotten AB (tidigare Reseservice),
- Beakta regionens hel- och majoritetsdgda bolag som berérs av regionens kris- och
katastrofmedicinska beredskap, i synnerhet kollektivtrafikbolagen, samt involvera dessa
bolag i det fortsatta arbetet. Uppféljningen av ndmnders och bolags arbete med
krisberedskap skulle med férdel kunna ske inom ramen for Region Vasterbottens ordinarie
uppfoéljningsprocess.

Arendebeskrivning

Plan fér kris- och katastrofmedicinsk beredskap lagger grunden fér regionens arbete med
krisberedskap och civilt forsvar. Syftet med planen &r att beskriva regionens kris- och
katastrofmedicinska beredskapsorganisation med dess roller, ansvar och uppgifter fére,
under och efter en sarskild hdandelse eller samhallsstérning.

Region Vasterbotten har att tillimpa géllande lagar, féreskrifter och andra krav inom
omradet sa att den kris- och katastrofmedicinska beredskapen kan uppritthallas. Detta
regleras bland annat i Socialstyrelsens foreskrifter och allmdnna rad om katastrofmedicinsk
beredskap (SOSFS 2013:22) samt i lag om kommuners och landstings atgarder infér och vid
extraordindra handelser i fredstid och hojd beredskap (LEH, 2006:544). Denna plan géller
fér mandatperioden 2018-2022 och omfattar hela handelseskalan, bdde hanteringen av
sarskilda handelser samt extraordinédra héndelser. Darmed svarar planen upp mot ovan
niamnda lag och foreskrift.

Planen beslutas i regionstyrelsen (RS), men bereds innan dess i hdlso- och
sjukvardsnamnden samt regionala utvecklingsnimnden. Den har dven férankrats hos
tjianstepersonledningen vid regional utveckling. Planen har utarbetats av den regionala och
lokala beredskapsfunktionen i samrad med bland annat TiB-funktionen (tjansteperson i
beredskap), KiB-funktionen (kommunikator i beredskap) och Ambulanssjukvarden
Vésterbotten. De har involverats och delgett sina synpunkter baserade pa erfarenhet och
expertis. Arbetet har fokuserat pa att utforma planen sa att den féreslagna
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krisberedskapsorganisationen har forutsattningar att fungera fér hela regionen i ett
langsiktigt perspektiv.

Tjansteskrivelse har upprattats.

Beslutsunderlag

Tjansteskrivelse

Forslag till Plan for kris- och katastrofmedicinsk beredskap

Regional och lokal kris- och katastrofplan, 2016 (240158)

Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad om katastrofmedicinsk beredskap (SOSFS
2013:22)

Lag om kommuners och landstings &tgdrder infér och vid extraordindra handelser i fredstid
och hojd beredskap (LEH, 2006:544)

Beslutsexpediering
Regionstyrelsen
Stabsdirektor, enhetschef vid enheten fér juridik och sdkerhet, beredskapssamordnare



