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Yttrande - Revisionsrapport nr 5/2024 - Granskning av civil beredskap

Sammanfattning
Halso- och sjukvardsnamnden i Region Vasterbotten har tagit del av revisionens slutrapport Civil beredskap
— en granskning av regionens forberedande arbete infor en kris, krigsfara eller krig (REV 29-2024).

Halso- och sjukvardsnamnden har upprattat ett svar mot bakgrund av revisionens anmarkningar och
rekommendationer.

Bakgrund

Under 2024 genomférde Region Vasterbottens revisionskontor en granskning av regionens civila
beredskap, dvs det férberedande arbetet som bedrivs infér en kris, krigsfara och krig. Granskningen utgor
en uppféljning av revisionskontorets granskning under 2020/2021 av regionens krisberedskap (Rev 8—
2020).

Granskningen syftade till att ge revisorerna underlag for att bedéma om regionstyrelsen och hélso- och
sjukvardsnamnden sakerstallt en tillracklig styrning, uppfoljining och kontroll av arbetet med krisberedskap
inom sina ansvarsomraden.

Revisionens slutsatser &r att arbetet i regionen med civil beredskap har utvecklats sedan revisorerna
granskade omradet ar 2020 och att regionstyrelsen och halso- och sjukvardsnamnden till viss del har
sakerstallt att styrningen, uppféljningen och kontrollen av arbetet varit tillracklig samt att det i huvudsak
fanns en systematik i det forberedande arbetet under 2024. Det fanns dock en del brister som exemplifieras
nedan. Halso- och sjukvardsnamndens svar foljer for varje exempel.

Halso- och sjukvardsnamndens yttrande pa revisionens fragestallningar

Revisionens anmaérkning:
* Namnden har en férhallandevis undanskymd roll i arbetet. Exempelvis har styrelsen beslutat om
namndens samhallsviktiga verksamheter och halso- och sjukvardsdirektérens uppdrag.

Halso- och sjukvardsnamndens svar:

Av planen, som é&r forvaltningsovergripande, framgar namndens samhallsviktiga verksamheter, namndens
och halso- och sjukvardsdirektérens ansvarsomrade/uppdrag avseende krisberedskap. Den kris- och
katastrofmedicinska planen faststills av RS efter godkannande i HSN och RUN. Namnden har saledes
deltagit i styrelsens beredning av planen. Det framgar dock inte i planen att namnden i beredningsprocessen
har tillstyrkt planen innan beslut fattats i RS. Detta kan fortydligas.

Revisionens anmaérkning:

« Styrelsen och namnden har inte varit delaktiga i eller fatt information om risk- och sarbarhetsanalyserna
over vilka handelser som kan intraffa i regionen och hur dessa handelser kan paverka den egna
verksamheten.

Halso- och sjukvardsnamndens svar:

Namnden har inte varit delaktig i risk och sarbarhetsanalyserna eftersom det ar ett arbete som sker pa
forvaltningsniva. Daremot har namnden varit delaktig i beslutet om den kris- och katastrofmedicinska planen
dar identifierade risker och samhallsviktig verksamhet framgar. Halso- och sjukvardsdirektor har utsett
representanter for respektive forvaltning att delta i arbetet och dven fatt en redovisning av arbetets
genomférande och resultat.

Revisionens anmaérkning:
* Det framgar inte av plan for hojd beredskap hur regionens organisation ska anpassas till en situation med
hojd beredskap och krig.
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Halso- och sjukvardsnamndens svar:

Arbetet med att ta fram en krigsorganisation pagar. Det &r ett digert arbete som bland annat inkluderar
samtliga verksamheters kontinuitetsplanering, ett prioriteringsarbete som ska pabérjas inom Halso- och
sjukvardsforvaltningen under 2025, arbete med forsorjningsberedskap, robusthet och funktionalitet i
sjukhusfastigheter samt fortsatt utbildning och 6vning av personal och nyckelfunktioner. Arbetet kommer
behodva ta hansyn till nuvarande Nato-medlemskap, andra omvérldsfaktorer och resultatet av statliga
utredningar, bland annat "Staten och kommunsektorn — samverkan, sjalvstyrelse, styrning” (SOU 2024:43),
"Kommuner och regioners grundldggande férmaga vid kris och krig” (SOU 2024:65) och "Plikten kallar! En
modern personalférsorjning av det civila férsvaret” (SOU 2025:6).

Revisionens sammanfattande bedémningen ar att:

Styrelsen och ndmnden behover fortsétta utveckla sin styrning, uppféljning och kontroll 6ver arbetet med
civil beredskap. Det lamnas ett antal rekommendationer till styrelsen och namnden. For varje
rekommendation som riktats till halso- och sjukvardsnamnden lamnar halso- och sjukvardsnamnden ett
svar.

Revisionens rekommendation:
+Sédkerstalla att omfattning pa évning och utbildning ar tillracklig for att fortroendevalda och tjanstepersoner
ska kunna ta sitt ansvar och genomftra sina uppgifter vid en kris och héjd beredskap

Halso- och sjukvardsnamndens svar:

Revisionen har noterat en svaghet i regionens utbildnings- och évningsplan. Namnden ar enig med
revisionen om behovet av att fortydliga vilkken évning och utbildning som ndmndens ledamdéter behéver for
att kunna fullgora sitt ledningsansvar vid hojd beredskap. Namnden &ar ocksa enig med revisionen om
ansvaret for att sdkerstalla att &ven medarbetare i verksamheterna har den grundlaggande kunskap som de
behover for att hantera kris- och krigssituationer.

Regionstyrelsen har faststallt "Plan for kris och katastrofmedicinsk beredskap” som omfattar alla
medarbetare inom Region Vasterbotten oavsett namnd eller verksamhetsomrade, inklusive privata
vardgivare som arbetar pa uppdrag av regionen. Planen omfattar hela hotskalan, fran fredstida kriser till hojd
beredskap och ytterst krig. Det framgar av planen att all personal ska vara utbildad och 6vad for sina
uppgifter vid en sarskild handelse och ha grundlaggande kannedom om katastrofmedicin och krisberedskap.
En digital introduktionsutbildning i civil beredskap har tagits fram av regionala beredskapsfunktionen.
Namnden har fattat beslut om att 65-80% av personalen ska ha genomfért utbildningen vilket féljs upp av
beredskapsorganisationen. | planen framgar ocksa att regionens krisledningsndmnd en gang per
mandatperiod ska utbildas och ¢vas for sin uppgift vid extraordinar handelse.

Regiondirekttren har faststallt "Utbildnings- och 6vningsplan for kris- och katastrofmedicinsk beredskap péa
regional niva”. | denna preciseras vilka utbildningar och funktionsspecifika évningar vissa nyckelfunktioner
inom halso- och sjukvarden behdver for att hantera en sarskild handelse inom hela hotskalan. Darutéver har
verksamhetschefer ett ansvar att personalen har den utbildning och évning som erfordras for att hantera
sarskilda handelser inom sitt verksamhetsomrade. Beredskapsorganisationen organiserar sjalva eller
tilsammans med andra aktérer utbildningar och évningar och kan fungera som verksamhetsstdd vid
framtagande av utbildningsmaterial och genomférande av évningskoncept.

Samverkan med andra aktorer &r avgdrande for att va regionens roll i totalférsvaret under hojd beredskap.
Beslutsfattande kan d& évas mer realistiskt genom scenarion dar samverkan med andra aktorer kravs.
Lansstyrelsen har ett geografiskt omradesansvar for aktérsévergripande évningar, medan andra aktérer
(MSB, CIVO, Socialstyrelsen, Forsvarsmakten) ansvarar for totalférsvarsévningar pa nationell eller hogre
regional niva.
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Krisledningsnamndens ledaméter och tjansteman fran olika forvaltningar, inklusive kollektivtrafiken, har
deltagit i totalférsvarsévningar och regionen har i november 2024 deltagit i en stor nationell masskade6vning
dar samtliga sarskilda sjukvardsledningar dvades.

Kunskapshéjande insatser, inkluderande konsekvenserna av att vi nu a medlemmar i férsvarsalliansen
Nato, kommer att erbjudas internt eller genom kop av utbildningstjanst. Utbudet kan innefatta sa kallade
table- top-6vningar med scenarion som 6var deltagarna i samverkan, prioritering och beslutsfattande samt
utbildningsinslag om till exempel andra akttrers ansvar och roller vid hojd beredskap, relevant lagstiftning
under hojd beredskap samt stabsmetodik.

Revisionens rekommendation:
*Besluta om beslutsbefogenheter for funktionerna tjansteperson i beredskap (TiB) och sjukvardsledare.

Halso- och sjukvardsnamndens svar:

Som revisionen noterat presenterades i maj 2022 ett forslag till den centrala ledningsgruppen om ett tillagg i
regionstyrelsens och hélso- och sjukvardsnamndens delegationsordningar avseende TiB samt
sjukvardsledare i lokal och regional sarskild sjukvardsledning. Regiondirektoren godkande forslaget infor
kommande politisk beredning och beslut men tillagget beslutades aldrig varken av styrelsen eller némnden
vilket kan betecknas som en administrativ felhdndelse. Framtaget forslag kommer inom kort att [amnas till
politisk beredning och beslut.

En lardom fran foregdende granskning ror beslut som fattas inom ramen for den sarskilda
sjukvéardsledningen och huruvida det ror sig om ett delegations- eller ett verkstallighetsbeslut. Beslutslogg
fors i sarskild sjukvardsledning och beslut ateranmals till politisk nivd, men som revisonen patalar sa saknas
delegationsordning for beslutsfattare, vilket som beskrivits ovan ska atgardas.

Avslutande kommentarer

Halso- och sjukvardsnamnden haller till stor del med om revisionens synpunkter. Revisionens granskning ar
noggrann och innehaller vardefulla rekommendationer som tillsammans med andra utvarderingar och
underlag kommer att bidra till férbattringar inom omradet civil beredskap. Namnden vill i Gvrigt kommentera
revisionens farhdga om den sarskilda sjukvardsledningens forutsattningar att fungera vid kriser som inte
direkt eller initialt beror halso- och sjukvarden, exempelvis omfattande storning i kollektivtrafik eller vid hojd
beredskap, samt det man uppfattar som oklarheter kring ledningsférhallanden och funktioner.

Som revisionen papekar ar regionens intention att den regionala sarskilda sjukvardsledningen ska vara
central i ledningen av en samhéllsstorning oavsett orsak. Revisionen har dock inte till fullo uppfattat hur
regional sarskild sjukvardsledning anpassas utifran vilken handelse som ska hanteras. Det kan bero pa att
planen tydligare beskriver sjalva initieringen och uppréattandet av sarskild sjukvardsledning &n vidare
organisering och funktion vilket kan behdva fortydligas vid nasta revision. Nedan foljer en beskrivning av
ledningsforhallande vid sarskild handelse, extra ordinar handelse och hojd beredskap/krig.

Vid samhallsstorning, som riskerar att paverka halso- och sjukvarden i ndgot avseende, gors en bedémning
av TiB om handelsen har en sddan omfattning eller karaktar att den kan betecknas som en sarskild
handelse. En sarskild handelse kan till exempel utgéras av, men ar inte begrénsade till, stora olyckor,
omfattande infektionsutbrott, vaderhandelser eller driftsstorningar i elférsérjning, telekommunikation, IT-
system eller forsorjning av nédvandiga produkter. Om en handelse beddms som en sarskild handelse ska
sarskild sjukvardsledning etableras. Beroende pa handelsens art och omfattning kan ett urval eller samtliga
funktioner i den sarskilda sjukvardsledningen (staben) aktiveras. Sarskild sjukvardsledning kan etableras pa
lokal och/eller regional niva. Ju mer omfattande handelse desto storre sannolikhet att samtliga (regional och
de tre lokala) sarskilda sjukvardsledningar aktiveras. Vidare beskrivning avser regional sarskild
sjukvardsledning men ar till stérre delen tillamplig aven pa lokal sarskild sjukvardsledning.
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Utifrdn handelse kan olika experter/funktioner fran regionens samtliga verksamheter knytas till staben.
Kompetens fran halso- och sjukvardsforvaltningen, regionforvaltningen eller regional utveckling, inklusive
kollektivtrafiken, tillkallas om behov uppstar. Regiondirektor eller halso- och sjukvardsdirektor kan ha rollen
som sjukvardledare i regional stab men kan aven 6verlata rollen till annan utsedd person med adekvat
kompetens och utbildning.

Krisledningsndmndens ordférande kontaktas om en handelse utvecklas eller initialt beddms ha en vidare
paverkan pa samhallet, inklusive halso- och sjukvarden. Ordférande bedomer om handelse ska betraktas
som extraordinar. Sarskild sjukvardsledning fungerar da som ledningsstod for krisledningsnamnden om/nar
den aktiveras.

Hojd beredskap eller krig ar ndgot som beslutas av regeringen. Till féljd av de omstandigheter som rader i
landet vid krigsfara, hojd beredskap eller krig ar sannolikt krisledningsnamnd och sarskild sjukvardsledning,
pa regional och lokal niva, redan etablerade. Vid regeringsbeslut om hojd beredskap vertar styrelsen
ledningsansvaret. Regional sarskild sjukvardsledning utgor fortsatt ledningsstod men nu for styrelsen.
Regiondirektor och/eller halso och sjukvardsdirektor ingar i sarskild sjukvardsledning. Yitterligare
kompetenser kan fortsatt knytas till den sarskilda sjukvardsledningen. Vilka de &r beror av situation och
behov.



