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Till Socialdepartementet

Remissvar av slutbetinkande (SOU 2022:6) Hilso- och sjukvardens beredskap — struktur
for 6kad formaga

Regionstyrelsen har vid sitt sammantride den 8 juni 2022 behandlat remissvar av slutbetinkande
(SOU 2022:6) Hilso- och sjukvardens beredskap — struktur f6r 6kad férmaga.
Protokollsutdrag skickas nir protokollet justerats.

Regionstyrelsen beslutar

1. Att anta Region Blekinges remissvar till slutbetinkande (SOU 2022;6) Hilso- och
sjukvardens beredskap — struktur f6r 6kad f6rmaga.

Region Blekinge

Pa regionstyrelsens vignar:

Lennarth Férberg (M) Peter Lilja
Regionstyrelsens ordférande Regiondirektor
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Till Regionstyrelsen (2019-01-01 - 2022-12-31)

Remissvar av slutbetankande (SOU 2022:6) Halso- och
sjukvardens beredskap - struktur for okad formaga

Forslag till beslut

Regionstyrelsen foreslas besluta:
1. Att anta Region Blekinges remissvar till slutbetinkande (SOU 2022:6) Hilso- och

sjukvardens beredskap — struktur f6r 6kad f6rmaga

Sammanfattning

Slutbetinkandet i sin helhet anger en viljeinriktning mot att ytterligare forstirka samhillets
férmaga inom ramen for hilso- och sjukvardens beredskap. Denna viljeinriktning stédjer Region
Blekinge och anser att det ar prioriterat att forstirka hilso- och sjukvardens beredskap 1 enlighet
med uttalad inriktning.

Slutbetinkandet slar fast att regionerna ansvarar for hilso- och sjukvard i hela hotskalan. Detta
med utgangspunkt frin hilso- och sjukvardslagen dir regionerna dr skyldiga att tillhandahalla god
hilso och sjukvard till befolkningen. Denna skyldighet giller 1 alla ligen, dvs dven under svara
torhallanden vid fredstida kriser och krig.

I korthet innebir forslagen i slutbetinkandet att regionerna ska planera sina verksamheter och
vidta dtgirder utifran alla de faktorer som riskerar att negativt paverka férmégan att bedriva god
vard samt utifran statliga planeringsanvisningar for civilt forsvar.

Vidare stills krav pa att kommuner och regioner tinker igenom, och i planer redovisar, hur de
avser leda sina komplexa organisationer, med manga olika utférare, vid hindelser som negativt
paverkar f6rmégan att bedriva vard.

Overgripande och sammanvigt ir att planeringsramarna som foreslds kommer vara
kostnadsdrivande 1 olika omfattning. Det krivs att det ekonomiska stodet fran staten okar i
motsvarande omfattning fOr att regionerna ska kunna vidta atgirder, planering och verkstillighet i
enlighet med framtagna forslag.

Fordjupad arendebeskrivning

Overgripande

Region Blekinge ir en av de mindre regionerna i Sverige och geografiskt placerat i ett av de
militirgeografiskt viktiga omradena for Sverige. I en kontext av pandemihantering och det
radande sidkerhetspolitiska liget gors det gillande hur strategisk viktigt Regionen Blekinges arbete
med robusthet, motstandskraft, beredskap och férmaga ar inom ramen for savil krisberedskap
som det civila férsvaret. Detta har inte minst visat sig under pandemin men dven under radande
sikerhetspolitiska lige dir ledningsférmaga, snabbhet till beslut, samverkan, hog grad av
robusthet och motstandskraft och f6rmaga till mobilisering dr avgérande framgangstaktorer f6r
att kunna uppritthélla en god beredskap 1 hela hotskalan.
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Slutbetinkandet i sin helhet anger en viljeinriktning mot att ytterligare forstirka samhillets
férmaga inom ramen for hilso- och sjukvirdens beredskap. Denna viljeinriktning stiller sig
Region Blekinge bakom och stodjer. Vidare anser Region Blekinge att det ar prioriterat och
viktigt att sa tydligt det gar dven ansla planeringsramar och férutsittningar for detta till
regionerna, vilket dven foreslas i slutbetinkandet. Inte minst dagens sikerhetspolitiska lige samt
senaste arens pandemihantering har visat pa vikten av en stabil och robust sjukvard och att
planeringen och mobiliseringen f6r detta beh6ver prioriteras. De lagforindringar som
slutbetankandet foresla dr en vig framat som Region Blekinge tror dr viktiga grundliggande
ramar fOr regionerna att framover forhalla sig till.

Finansiering samt ekonomiska- och planeringsforutsattningar

Den sammantagna bedémning som gors i slutbetdnkandet dr att utredningens forslag generellt inte
medfor nya krav pd kommuner och regioner som kriver finansiering utan man fortydligar i underlaget
redan existerande ansvar som aligger kommuner och regioner i dag.

Region Blekinge anser dock att det foreligger delar i de féreslagna ambitionshéjande
planeringsbestimmelserna som kan komma att bli kostnadsdrivande. Bland annat mot bakgrund av att det
konkret bland annat innebir att kommuner och regioner sirskilt ska beakta behovet av att kunna hantera
ett stort antal skadade eller sjuka och katastrofer i varden i hela hotskalan. Detta kommer sammantaget att
medfora ett omfattande planerings och implementeringsarbete. Region Blekinge delar inte utredningens
bedémning att det inte kommer att uppkomma nya eller 6kade kostnader genom de krav som stills i den
foreslagna férordningen.

Inom ramen for detta uppdrag ar regionerna var for sig autonoma organisationer men samtidigt i
en kontext av ett samlat uppdrag for Sveriges totalforsvar. Det innebdr som vi ser det att vi inte
ar starkare och mer motstandskraftiga nationellt in den svagaste linken i kedjan. Darvidlag ir det
viktigt att Regionerna ges likvardiga forutsittningar for att kunna verka inom ramen for
slutbetinkandets forslag. Det ger flera dimensioner till f6reslagna planeringsramarna med
utgangspunkt fran vad varje region sjilva tar for beslut och inriktningar, vad staten och centrala
myndigheter anger for inriktningar samt vad samverkande organisationer anger for behov av stod
och inriktning. Gemensamt for detta ar att det kommer kravas ekonomiska medel avsatta for att
genomfora de robusthetshojande atgairder som kommer krivas for att uppna ambition och
malinriktningen med slutbetinkandets forslag. For regioner av Blekinges storlek och omfattning
samt med placering 1 militirgeografiskt viktiga omraden krivs det inte bara att Regionen sjilva
avsatter medel 1 den omfattning som kravs utan adven att staten inom ramen for satsning pa
totalforsvaret dven prioriterar det civila forsvaret och dess planering och verkstallighet inom
regionerna i motsvarande omfattning som slutbetinkandet foreslar robusthetsh6jande satsningar.
Region Blekinge avser att den ambitionsnivan om robusthet och motstandskraft inte enbart kan
regleras genom egna medel utan att det maste stadigvarande finnas statliga finansieringsmodeller
dir Regionerna langsiktigt kan erhalla statliga medel for att verkstilla utokad robusthet f6r
strukturerad férmagedkning. Region Blekinge anser dven att planeringsperioderna for detta
behéver vara av lingre karaktir for savil planeringsforutsittningar som ekonomiska medel.
Regionen ser att cykler som motsvarar en planeringsperiod som omfattar fem till tio ar ér att
foredra i syfte av att sakerstalla en langsiktig och robust planering med forutsittningar f6r saval
investeringar som stadigvarande personella resurser f6r uppdraget.

Sjukvardsinsatser i internationellt vatten samt nationell stodstyrka

Vidare foreslar slutbetinkandet specifika forslag rérande sjukvardsinsatser pa internationellt
vatten. Detta ar nagot som Region Blekinge ir timligen unika med i ett nationellt perspektiv att
ha f6rmaga kring. Region Blekinge har sedan 1980-talet byggt upp, vidmakthallit och utvecklat en
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formaga tillsammans med andra samhillsakt6rer kring att genomféra insatser via helikopter och
fartyg 1 maritim miljo. Inte sillan genomfors dessa insatser 1 svensk ekonomisk zon eller i
internationellt vatten eller i annat lands territoriella vatten.

Slutbetinkandet foreslar att avtal tecknas med regioner som har f6rmaga och organisation och
verksamhet dir denna form av sjukvardsinsatser genomférs. Detta dr nagot Region Blekinge
stiller sig positiva till och ser som naturligt steg framat f6r att kunna vidareutveckla och
uppritthélla den maritima akutsjukvarden i internationellt vatten. Regionen ser att det via
avtalsreglering kan ges forutsittningar for att fortsitta driva detta atagande framat och kunna
siakerstilla en god maritim akutsjukvard med hog ambitionsniva i hela sédra Gstersjon. Vidare
kopplat till nationell f6rmaga sa ir detta dven en organisation som under pandemin varit
tillganglig f6r andra former av helikopterburen medicinsk akut sjukvard for tex
intensivvardstransporter.

Den luftburna sjukvardsférmagan som Region Blekinge byggt upp under 40 ar har ocksa skapat
forutsittningar for att som under pandemin stétta i en annan kontext dn maritim miljo. Vilket gor
att forslagen kring nationell medicinsk insatsstyrka och motsvarande ar nagot som Region
Blekinge inom ramen f6r detta uppdrag ser som positivt att kunna finna former for att inkluderas
1. Detta behover dock utredas och foras vidare dialog kring. En dialog som Region Blekinge
girna ir en del av.

Sakerhetsskyddsarbete

Genomgiende i slutbetinkandet kommer forslagen krava sirskilt fokus pad regionernas
sikerhetsskyddsarbete och informationssikerhetshantering. Flera av de uppgifter som foreslas
kunna limnas fran regionerna i planeringsbestimmelserna dr av den karaktiren att de kan komma
att bedomas som skyddsvirda och falla inom ramen for sekretess utifran specifika paragrafer
inom offentlighet och sekretesslagstiftningen.

Det innebir att det behéver uppritthallas en adekvat formaga for att genomfora och
vidmakthaélla adekvat skydd f6r de uppgifter som kan komma att omfattas av sekretess 1 nagon
form. Region Blekinge vill betona vikten av att denna f6rmaga behover stirkas ytterligare inom
sambhillet i stort och myndigheter och organisationer inom samtliga nivder i samhallet.

Sveriges kommuner och regioners roll i det svenska krisberedskaps-
systemet

Ett vidare inspel i beskrivningen kring aktorer som ar delaktiga regionens strukturella satsningar
for beredskap nimns dven Sveriges kommuner och regioner (SKR) som en aktor.
Slutbetinkandets bedomning ér att SKR inte dr en del av det svenska forvaltningssystemet. Men
fastslar samtidigt att SKR har en viktig roll i att stédja och underlitta samordning for sina
medlemmar inom ramen for samhillets krisberedskap. Men att SKR:s roll i totalférsvaret ar
begrinsad.

Fran Region Blekinge kan det anses vara klarlagt att i en planeringsstruktur dr det av fordel att
SKR:s som intresseorganisation stottar och samordnar. Diremot anser Region Blekinge inte att
det ar lampligt att SKR har en aktiv roll mellan statliga myndigheter och Regionerna for att
hantera hindelser. Savil under pandemin som inom ramen f6r det ridande sikerhetspolitiska
liget har SKR haft en roll som aktor i det svenska krisberedskapssystemet. Fran Region Blekinges
hall foreligger det i grunden inget mervarde i detta utan vi ser tydliga behov och fordelar av att
sakerstilla direkt dialog med ber6rda statliga myndigheter och aktorer diar SKR inte har en aktiv
roll under en pagaende krishantering. Vilket aven framkommer i Coronakommissionens slutsatser
kring pandemihanteringen och i slutbetinkandes beskrivningar.
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Beredskapsrad

Slutbetinkandet foreslar att det ska foreligga krav att kommuner och regioner stodjer varandra i
hindelse av ett extraordinirt lage 6ver hela hotskalan. Som en del i detta foreslds inrittande av ett
organ som kan vara beslutsfattande, motsvarande beredskapsrid. Som en del 1 detta menar
utredningen att det regionala sjilvstyret inskrinks i samband med detta da staten med detta
torslag har ritt att besluta om att enskild region eller kommun ska stétta annan region eller
kommun. Utredningens utgangspunkt ar att det ar staten som ansvarar f6r jamn och likvardig
vard och dirmed ska ansvaret for detta dvila staten.

Utifran Region Blekinges erfarenheter fran bland annat pandemihantering har den frivilliga
samverkan i stora drag varit en framgangsrik modell for att etablera och fordela de resurser som
kravs utifran saval ett regionalt som nationellt perspektiv. Darvid dr det tveksamt om tvingande
beslut via statlig styrning, annat an vid extrema hindelser av extraordindr karaktar, ska kunna bli
aktuellt. Med det som bakgrund ser vi att grunderna i detta dr det maste hanteras med basen i att
det utgar fran den frivilligheten som 4nda varit grunden under pandemihanteringen.

Planeringsforutsattningar

Slutbetinkandet foreslar att kommuner och regioner vid planering f6r hindelser som medfor ett
stort antal skadade eller sjuka samt vid planering f6r en katastrof sarskilt sikerstilla att behovet av
atgirder pa bade kort och lang sikt beaktas. Detta ska sarskilt fokuseras inom omraden som
samverkan och ledning, behovet av atgirder for uthallighet, att det finns tillridckliga resurser f6r
att hantera sidana hindelser och att det 4r kint var dessa finns samt att kommunikation kan na ut
till alla grupper i samhallet.

Vidare foreslas att kommuner och regioner i en plan ska faststilla hur samverkan och ledning av
sjukvarden pa olika nivéer ska utévas vid hindelser som medfor ett stort antal skadade eller sjuka
samt vid en katastrof. Av planen ska sirskilt framgd hur samverkan ska ske med aktorer pa lokal,
regional och nationell niva och hur samordning av verksamheter ska uppnas. Det ska ocksa
framga vilka mandat f6r ledning och vilka mandat f6r samverkan som olika beslutande organ och
enskilda tjanstemin har och det ska finnas en hinvisning till var dessa mandat ges eller finns
dokumenterade.

Det ska dven framga hur resurser och personal ska omdisponeras, hur resurser som inte finns
omedelbart tillgingliga ska mobiliseras, och hur patienter vid behov skyndsamt ska kunna
overféras mellan regioner och kommuner f6r vard.

Slutligen foreslas att det 1 varje region ska finnas en tjansteman som ir i stindig beredskap for att
vid hindelser som medfoér ett stort antal skadade eller sjuka eller vid risk f6r sidana hindelser, ska
kunna ta emot larm och annan information om en intriffad eller forestiende hindelse, ta emot
begiran om hjilp att utfora hilso- och sjukvard, verifiera mottagen information, fora ett larm
eller en begiran om hjilp vidare inom egen organisation, initiera och samordna det inledande
arbetet samt sérskilt tillse att forbereda och limna information om hindelsen inom egen
organisation och till andra aktérer som bedéms vara berorda.

Region Blekinges bedomning ér att dessa planeringsférutsittningar i stora drag foreligger redan
idag men att dess fortydligande av uppdragen ir av positiv karaktir och nigot som kommer
forbittra vara mojligheter att bedriva det robusthetsskapande arbetet framat.
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Katastrofmedicins som amne i grundutbildningar

Slutbetinkandet foreslar att iamnet katastrofmedicin infors 1 grundutbildning f6r likare och
sjukskéterskor.

Region Blekinge stédjer slutbetinkandets forslag kring detta mot bakgrund av att grundliggande
katastrofmedicinska kompetenser ér viktiga for grundutbildade likare och sjukskoterskor. Genom
att infora detta 1 grundutbildning hojs nivaerna for formaga och kompetens kontinuerligt inom
regionerna i samband med nyrekryteringar. Det dr en viktig del 1 att uppritthalla och utveckla den
reella f6rmagan vid katastrofmedicinska hindelser.

Juridiska aspekter

Forslag till lag om @ndring i hélso- och sjukvardslagen (2017:30)

2 kap 8 § dr en helt ny paragraf 1 Hilso- och sjukvirdslagen och innehaller en definition av vad en
katastrof dr. Regionen ser positivt pa utredningens f6rsok att definiera rekvisitet katastrof. Vad
giller inneborden av uttrycket vard som inte kan ansta, som ingar i definitionen, sa framgar
inneborden av detta uttryck av forarbeten till andra forfattningar pa halso- och sjukvirdsomradet
(se prop. 2007/08:105 s. 37 f. och prop. 2012/13:109 s. 40). Vard som inte kan anstd kan
overgripande beskrivas som sadan vard och behandling av sjukdomar och skador dir dven en
mittlig f6rdréjning bedéms medfora allvarliga féljder f6r patienten. Det dr ofrankomligt att det
finns viss dynamik i detta uttryck. Regionen har full forstaelse att rekvisitet dirmed blir dynamiskt
och har inga férslag pa férindringar av forslaget.

Det forsta nya bemyndigandet finns i fjirde punkten och innebir att regeringen eller den
myndighet som regeringen bestimmer fairmeddela foreskrifter om planering for att hantera
hindelser som medfor ett stort antal skadade eller sjuka samt infor katastrofer. Vad som avses
med katastrof framgar av 1 kap. 3 §. Av samma kommentar framgar ocksa vad som avses med
uttrycket vard som inte kan ansta.

Det andra nya bemyndigandet finns i femte punkten och innebir att regeringen eller den
myndighet som regeringen bestimmer fir meddela foreskrifter om planering av totalforsvarets
hilso- och sjukvard. 6 kap 2 § 4 och 5 punkterna ar helt nya punkter i hélso- och sjukvardslagen
som mojliggor foreskriftsdelegationer till en myndighet gillande planering for katastrof-hindelser
och planering for totalforsvarets hils- och sjukvard. Regionen anser att det ar fordelaktigt att
myndighet ges foreskriftsritt angaende dessa punkter, sa att tydlighet och stéd finns for regionen
vid sidana hindelser.

Hilso- och sjukvirdslagens 7 kap 2 § har férindrats och kompletterats med 3 punkter, sedan har
paragraferna 2b och 2c inférts. I dessa paragrafer lyfts en tydlighet fram ur regionens perspektiv
och kopplas till behovet av att planera for hilso- och sjukvard i katastrofsituationer samt att det
finns en uppgiftsskyldighet att limna de uppgifter som beh6vs for att planera ett totalférsvar
utifran ett hilso- och sjukvardsperspektiv.

Genom slutbetinkandets forslag har 11 kap 2 § fortydligats och nya paragrafer sasom 11 kap 2a §
och 2b §, 15 kap 2 § och ett nytt kapitel 16 a har inférts. Behovet av att planera infér en framtida
beredskap for katastrofer har givits an mer tyngd i det utarbetade forslaget. Planeringsanvisningar
for totaltorsvaret ska foljas och uppgiftsskyldighet inférs dven for kommuner. 16 a kapitlet anger
och fortydligar regioners skyldighet att bista andra regioners och kommuner vid katastrofer eller
tor de fall de dr simre rustade och inte kan ge vird som inte kan anstd. kommuner och regioner i
vissa fall ar skyldiga att hjilpa andra kommuner och regioner som har drabbats av en katastrof.
Vad som avses med katastrof framgar av forfattningskommentaren till 1 kap. 3 §. Av samma
kommentar framgar ocksa vad som avses med uttrycket vard som inte kan ansta.
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Den skyldighet att limna hjalp som anges i fOrsta stycket avgrinsas pa det viset att en kommun
eller region som sjalv har drabbats av en katastrof eller inom 6verskadlig tid kan antas bli drabbad
av en sadan, inte ar skyldig att limna hjalp. Vad som utgér 6verskadlig tid maste avgoras med
beaktande av omstindigheterna i det enskilda fallet.

Allmint kan sdgas att det i situationer med omfattande stérningar i samhillet, sisom vid
grazonsproblematik eller vid krig, manga ganger endast dr maoijligt att géra bedémningar utifran
korta tidshorisonter. Pa detta sitt s ges Sverige dn mer robusthet nir det galler
katastrofberedskap for hilso- och sjukvard. Regeringen eller den myndighet som regeringen
bestimmer har mojlighet att besluta om att katastroftillstind rader i kommun eller region. Dessa
beslut att beslut om hjilp ska grunda sig pa en samlad bedomning av omstindigheterna. Som
nimnts sa kan omstindigheterna kan se mycket olika ut och bestimmelsen 1 innebar att beslut
om att hjilp ska limnas far fattas nir det kan antas att en hjilpbehovande kommun eller region
uttomt mojligheterna att 16sa resursbristen pa egen hand. Man har ritt till skilig erséttning for sin
hjilp av den hjilpbeh6vande.

Regionen har dessutom en skyldighet att samverka nir regeringen, eller den myndighet som
regeringen bestimmer att hjilp ska ges. Regeringen eller utsedd myndighet kan dessutom om
hjilpen inte ricker att besluta om att katastroftillstind rader 1 regionen eller kommunen.

Beredning av remissvaret

Remissvaret har beretts med ber6rda verksamheter i den omfattning méjligheter och
forutsittningar givits med beaktande av den tidsplanen som féreligger.

Beredningen av remissvaret har priglats av den tidsram f6r inkommande av remissvar som
forelegat fran staten. Remissens omfattning ar mycket stor och for att uppna forutsittningar for
att i sin helhet kunna svara och anta inriktning skulle prioriteringar krivas som skulle paverka
andra delar inom ramen for var organisation negativt. Dirvidlag har remissvaret fokuserat pa att
belysa det som ir av storst vikt f6r Region Blekinge.

Det kan konstateras att Region Blekinge samt Lansstyrelsen 1 Blekinge ar de enda aktorer inom
ramen for Blekinge som lin som beretts mojlighet att svara pa remissen av slutbetinkandet. Vi
kan ddrmed konstatera att inga kommuner inom Blekinge lin har beretts mojlighet att svara pa
slutbetinkandet trots att flera av planeringsramarna inkluderar kommunerna. Detta vill vi
understryka att vi ser som en brist med tanke pa det militargeografiskt viktiga omradet samt den
betoning som slutbetinkandet har pa kommunal och regional samverkan av hilso- och
sjukvardsférmaga.
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