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Inspektionen for vard och omsorg (IVO) bedomer att delar av utredningen innehaller
forslag som paverkar myndighetens verksamhet. IVO har foljande synpunkter.

Sammanfattning

IVO instimmer i utredningens uppfattning om att IVO kan adjungeras in 1
beredskapssektorn Hélsa, vard och omsorg vid behov samt att myndigheten inte fér i
uppdrag att vara beredskapsmyndighet. Daremot 6nskas att adjungeringsuppdraget
forfattningsregleras och att det gors en ekonomisk konsekvensanalys avseende uppdraget.
Med hénsyn till att ett tillsynsansvar bor vara tydligt forfattningsreglerat och att ett
politikomréade ska vara tillsynsbart gér [IVO bedomningen att det i detta syfte behovs en
oversyn bl.a. av de forfattningar som styr kommunernas och regionernas krisberedskap
inom hélso- och sjukvérden. Eftersom andra myndigheter &n IVO har uppgifter av
tillsynskaraktir nér det kommer till planléggning och forberedelser inom krisberedskapen
pa hélso- och sjukvardsomradet bor dven detta forhéllande ses Gver.
Civilomrédeschefernas foreslagna uppgifter pé hélso- och sjukvirdsomrédet bor frin ett
tillsynsperspektiv ocksa analyseras.

Fragan om IVO ska inga i beredskapssektorn Hélsa, vard och omsorg samt pekas
ut som beredskapsmyndighet

Hilso- och sjukvard ér identifierad som viktig verksamhet av Forsvarsberedningen,
Myndigheten for samhaéllsskydd och beredskap (MSB), Forsvarsmakten och av
Utredningen om sédkerhetsskyddslagen. Utredningen foreslar att beredskapssektorn Hélsa,
vard och omsorg inrittas. Utredningen gor emellertid bedomningen att IVO inte har
saddana uppgifter som gor att myndigheten behover inga 1 denna beredskapssektor.
Samtidigt menar utredningen att det finns ett behov av ett ndra samarbete med 6vriga
aktorer inom beredskapssektorn, men att det ar tillrickligt att kunna adjungera IVO i den
man det behdvs (s. 239 f). Utredningen gor inte heller bedomningen att IVO ska vara s.k.
beredskapsmyndighet, men att mer renodlade tillsynsmyndigheter som IVO behdver delta
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i arbetet inom berdrda beredskapssektorer. Aven hir menar utredningen att det ir viktigt
att IVO adjungeras in i beredskapssektorn vid behov (s. 285).

IVO anser att utredningen gjort en rimlig och vil avvigd bedomning i dessa avseenden.
Dock menar IVO att det utifran vad utredningen kommit fram till ar svart att uppskatta
karaktdren och omfattningen av ett deltagande fran IVO:s sida i arbetet inom
beredskapssektorn och nér det kan tdnkas finnas ett behov av adjungering. IVO menar
vidare att uppgiften att delta i arbete 1 beredskapssektorn Hilsa, vard och omsorg bor
forfattningsregleras exempelvis i1 forordningen (2013:176) med instruktion for
Inspektionen for vard och omsorg. Vad géller ekonomiska konsekvenser av forslagen

(s. 504 ff) foresléar utredningen hdjda anslag till bl.a nya beredskapsmyndigheter. Det
redogors dock inte for vilka konsekvenser och ekonomiska effekter det ovanndmnda far pé
IVO:s forvaltningsanslag. Det dr emellertid IVO:s uppfattning att myndigheten har behov
av 0kade ekonomiska resurser for deltagande i arbete 1 beredskapssektorn.

IVO:s grundldggande beredskapsansvar

Enligt 6 § forslaget till ny beredskapsforordning ska varje statlig myndighet, forutom vad
avser den egna verksamheten, verka for att samhéllsviktig verksamhet inom
ansvarsomradet identifieras och verka for att densamma upprétthalls i fredstida
krissituationer och under hojd beredskap. Av 7 § forslaget framgar att varje myndighet
kontinuerligt ska analysera om det finns sddan sérbarhet eller sddana hot och risker inom
myndighetens ansvarsomrade som i fredstid eller under krig allvarligt kan hota, skada eller
forsdmra formégan till verksamhet inom omrédet eller inom samhéllet i stort.

Inneborden och omfattningen av olika slags ansvarsomraden dr avhiangigt myndighetens
instruktion. Exempel pd ansvarsomréden ér tillsynsansvar (s. 291). Utredningen betonar
ocksa (s. 284 1) att information fran tillsyn ar viktigt for utvecklingen av beredskapen och
inte minst for att bedoma vilken forméga som finns inom olika verksamheter. Det dr
viktigt att 6ver tid kunna ha kunskap om vilken beredskapsforméaga som finns inom en
verksamhet. Vid hdndelser kan det ocksa behovas sérskild uppfoljning for att snabbt fa
aktuell information om lédget.

Det ovan nimnda visar att [IVO behover ha de rétta forutsdttningarna for att f4 kunskap om
vilken beredskapsférméiga som finns 1 en verksamhet samt for att kunna analysera
sarbarhet, hot och risker i verksamheter inom myndighetens tillsynsomrade.

Behov av ytterligare éversyn av férfattningar

IVO vill peka péd nagra fragestillningar som bor utredas vidare. Av 2 kap. 2 § 2 forslaget
till lag om kommuners och regioners beredskap framgér att kommuner och regioner, med
beaktande av risk- och sdrbarhetsanalysen, och erfarenheter fran hanteringen av tidigare
fredstida krissituationer, ska besluta om en plan for hur fredstida krissituationer ska
hanteras. Enligt 2 kap. 3 § forslaget till lag ska kommuner och regioner vidta de
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forberedelser som behdvs for verksamheten under hojd beredskap. Varken i den
foreslagna lagen eller forordningen om kommuners och regioners beredskap finns nidrmare
reglerat vilka krav som ska gélla for beredskapsférmagan och planering specifikt inom
omrédet hilso- och sjukvard. Motsvarande forhéllande rader i nu gillande forfattningar!.

Inledningsvis vill IVO belysa otydligheten vad géller utformningen av krisberedskapen
inom kommunal hilso- och sjukvérd. Socialstyrelsen har tagit fram rapporten
”Krisberedskap i socialtjdnst och kommunal hélso- och sjukvard 2018 Krishantering och
krisberedskap i samband med virmebéljan 2018 for sérskilt sarbara grupper™. 1
rapporten framgar att erfarenheter i samband med uppf6ljningen visar att arbetet med
krisberedskap inom socialtjdnsten och den kommunala hélso- och sjukvarden i huvudsak
snarare drivs av enstaka och engagerade personer én att det dr formellt organiserat. Den &r
inte heller en integrerad del i kommunernas dvergripande organisation for krisberedskap
och krishantering. Detta gor enligt rapporten det svart att na taktisk och strategisk niva vid
krishantering inom socialtjdnstens och den kommunala hilso- och sjukvérdens
ansvarsomraden. Av rapporten framgar vidare att MSB arbetar med att se ver
krisberedskapens organisation 1 stort. Det dr av vikt att socialtjdnsten och den kommunala
hilso- och sjukvarden integreras i detta arbete. Socialstyrelsen avser att ta fram en plan
for att mota framtida behov inom krisberedskap for socialtjdnsten och den kommunala
hélso- och sjukvéarden. IVO har ocksa noterat att MSB och Sveriges Kommuner och
Regioner for dren 2019-2022 har undertecknat en dverenskommelse om kommunernas
krisberedskap.

Med hinsyn till ovanstiaende omstandigheter dnskar IVO en analys om det for
kommunernas hélso- och sjukvard bor finnas detaljerade forfattningsbestimmelser om
beredskapsformaga och beredskapsplanering liknande de bestimmelser som géller for
regionernas katastrofmedicinska planering. Detta sérskilt mot bakgrund av de erfarenheter
som vunnits i och med coronapandemin samt i ljuset av malet om en vard pa lika villkor
for hela befolkningen®. Det ska liggas till att IVO hir inte nirmare analyserat mojligheten
till en saddan reglering i forhéllande till den kommunala sjélvstyrelsen.

Vidare onskar IVO en analys av andamalsenligheten i att regionernas beredskapsplanering
regleras bade 1 forfattningarna om kommuners och regioners beredskap och i 7 kap. 2 §
sista stycket hilso- och sjukvardslagen (2017:30), HSL. Av sistndmnda bestimmelse
framgar att regionen ska planera sin hélso- och sjukvard sd att en katastrofmedicinsk
beredskap upprétthalls. Detaljbestimmelser aterfinns i Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad (SOSFS 2013:22) om katastrofmedicinsk beredskap. Hér regleras ndrmare
om vilken forméaga som ska finnas vid en allvarlig héndelse eller risk for sddan, innehallet
1 en katastrofmedicinsk beredskapsplan, men ocksd hur regionen ska planera i friga om
personal, lokaler och utrustning vid allvarlig hdndelse. Med katastrofmedicinsk beredskap

! Lagen (2006:544) och férordningen (2006:637) om kommuners och regioners dtgarder infér och vid
extraordindra handelser i fredstid och hojd beredskap.

2 https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2019-3-21.pdf.
3 3 kap. 1 § hélso- och sjukvardslagen (2017:30).
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menas beredskap att bedriva hélso- och sjukvard i syfte att minimera foljderna vid
allvarlig hiindelse*. Det kan noteras att man i instruktionen for Socialstyrelsen skiljer pa
begreppen katastrofmedicin och krisberedskap.

Krav pa personal, lokaler och utrustning inom hélso- och sjukvarden for att ge en god vard
regleras i 5 kap. 2 § HSL och géller oavsett om det &r kommun eller region som é&r
huvudman. Denna bestdmmelse giller bdde under normala forhéllanden i fredstid och vid
kris. Det bor analyseras vilka konsekvenser tillimpningen av denna bestimmelse kan fa
vid en fredstida kris eller vid hojd beredskap och krig tex vad avser prioritering.
Detsamma giller de specifika bestimmelserna om tillhandahéllandet av likemedel och
forbrukningsartiklar’. Nagra direkta sirbestimmelser som ska gilla under dylika
forhéllanden finns inte forutom i 18 kap. 3 § HSL och, vad géller regionerna,
foreskrifterna (SOSFS 2013:22). Bestimmelsen 1 18 kap. 3 § lagen reglerar dock inte
sarskilt fragor som personal, lokaler och utrustning. Som nimnts ovan finns
bemyndigande i 6 kap. 1 § 2 HSL for regeringen att meddela foreskrifter om hélso- och
sjukvérden vid krig etc, men ocksa foreskrifter enligt 6 kap. 2 § 3 lagen om hélso- och
sjukvarden 1 fredstid vid behov av katastrofmedicinska insatser.

Sammantaget vill IVO understryka vikten av att ett omréade ar tillsynsbart och kdrnan i all
tillsyn ar mojligheten for tillsynsmyndigheten att besluta om nagon form av
ingripande vid bristande efterlevnad®. Tillsyn ska leda till ett stdllningstagande om
tillsynsobjektet uppfyller vissa pa forhand preciserade krav. Den offentliga regleringens
utformning inom ett politikomradde avgdr forutséittningarna att anvénda tillsyn som
styrinstrument dvs. tillsynsbarheten. Detta paverkar mdjligheterna for ett tillsynsorgan att
stdlla precisa krav pa tillsynsobjekten och ddrmed anvidnda de sedvanliga instrumenten
inom tillsyn exempelvis foreligganden’.

Tillsynen éver kommunernas och regionernas Krisberedskap inom hélso- och
sjukvarden

IVO noterar att myndighetens tillsyn berors 1 korta ordalag i den remitterade utredningen.
I yttrandet 6ver delbetdnkandet Hélso- och sjukvérd i det civila forsvaret — underlag till
forsvarspolitisk inriktning (SOU 2020:23) lyfte IVO fram att tillsynen av hilso- och
sjukvardens krisberedskap och forméga ér ett viktigt instrument i den nationella
styrningen pa omradet. IVO angav ett antal exempel av hur myndigheten arbetar med
tillsyn av att hélso- och sjukvérden har en god beredskap och forméga. Da tillsynen
berdrdes mycket sparsamt dven i den utredningen pétalade IVO att det kunde finnas skl
att fortydliga tillsynens roll i utredningens fortsatta arbete. I detta sammanhang vill IVO
lyfta fram myndighetens arbete med att utveckla automatiserad inhdmtning av information
samt datadrivna analysmodeller som kan anvindas for att effektivisera tillsynen. Enligt

42 kap. 1 § Socialstyrelsens féreskrifter och allmdnna rad (2013:22) om katastrofmedicinsk beredskap.
58 kap. 9 § samt 12 kap. 4 och 6 §§ HSL och 7 kap. 1 § hilso- och sjukvérdsférordningen (2017:80).
5SOU 2004:100, s. 50.

7 lbid. s. 62 f.
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regleringsbrevet for budgetéaret 2021 anges att IVO ska ha vél fungerande datainfrastruktur
som framjar en strategisk och effektiv tillsynsverksamhet.

Det &r viktigt att ett tillsynsansvar r tydligt forfattningsreglerat. Tydlighet bidrar till 6kad
forutsdgbarhet och dirmed Okad réttssdkerhet for alla berorda. IVO har som nédmnts tillsyn
over hélso- och sjukvérden pa sétt som nidrmare anges bl.a. i patientsékerhetslagen. Syftet
med tillsynen &r att granska att befolkningen far vard och omsorg som &r siker, har god
kvalitet och bedrivs i enlighet med lagar och andra foreskrifter®. Exempelvis omfattar
IVO:s tillsyn regionernas katastrofmedicinska beredskapsplanering. Regionens
katastrofmedicinska formagebeddmning och beredskapsplan ska ske med utgdngspunkt i
de dtgédrder som regionen ska vidta enligt lagen (2006:544) om kommuners och regioners
atgdrder infor och vid extraordinira hindelser i fredstid och hojd beredskap. IVO &r ocksa
tillsynsmyndighet enligt EU:s s.k. NIS-direktiv® nir det giller sektorn hélso- och sjukvérd.

Nir det géller krisberedskapen inom kommunernas och regionernas hélso- och sjukvard
agerar olika myndigheter. Det finns hér enligt IVO en viss otydlighet som tangerar
tillsynsbegreppet samt ett dverlappande ansvar mellan myndigheter. Enligt gdllande
lagstiftning ska lénsstyrelsen folja upp (IVO:s kursivering) kommunernas tilldmpning av
lagen (2006:544)!'°. Denna ordning #ndras inte med utredningens forslag till ny
lagstiftning. En synonym till uppf6ljning &r efterkontroll. Dessutom, enligt férordningen
(2006:637) om kommuners och regioners atgiarder infor och vid extraordindra handelser i
fredstid och hojd beredskap ska varje kommun hélla ldnsstyrelsen underréttad om vilka
forberedelser som vidtagits infor extraordindra hiandelser samt infor hogt beredskap. Pa
motsvarande sitt ska varje region rapportera till Socialstyrelsen. Ovanstdende ordning
synes 1 huvudsak inte fordndras genom den foreslagna lagen och férordningen om
kommuners och regioners beredskap. Vidare ska Socialstyrelsen enligt sin instruktion'!
overvaka (IVO:s kursivering) planldggningen av den civila hélso- och sjukvardens och
socialtjanstens beredskap. Socialstyrelsens ansvar géller i den utstrdckning sadana fragor
inte ska handldggas av ndgon annan myndighet. En synonym till 6vervaka &r att ha tillsyn
over.

Med hinsyn till vad som framkommer i foregaende stycken bor fragan om tillsyn 6ver
kommunernas och regionernas krisberedskap inom hilso- och sjukvarden ses 6ver
ytterligare. Det bor exempelvis tydliggoras 1 vilken utstrackning IVO ska utdva tillsyn
over den foreslagna lagen och forordningen om kommuners och regioners beredskap i de
delar det handlar om hélso- och sjukvard. Som ndmnts ovan anser utredningen att tillsynen
ar viktig for att fi en kunskap om vilken beredskapsformaga som finns inom en
verksambhet.

82 § forordningen (2013:176) med instruktion for Inspektionen fér vard och omsorg.

9 Europaparlamentets och radets direktiv (EU) 2016/1148 av den 6 juli 2016 om &tgirder fér en hog
gemensam niva pa sakerhet i natverks- och informationssystem i hela unionen.

104 § 5 férordningen (2017:870) om lansstyrelsernas krisberedskap och uppgifter vid héjd beredskap.
119§ 1 forordningen (2015:284) med instruktion fér Socialstyrelsen.
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Civilomradeschefens uppgifter pa hélso- och sjukvardsomradet

I utredningen (s. 372) foreslas att civilomrddeschefen under hojd beredskap efter horande
av Socialstyrelsen ska f4 besluta om utnyttjande av vardplatser, forflyttning av personal,
patienter och fornddenheter samt i1 vrigt besluta om de civila hélso- och
sjukvérdsresurserna inom civilomradet. Ett sddant mandat utgar frdn bemyndigandet enligt
6 kap. 1 § 2 HSL. IVO vill hér lyfta fram att det behover tydliggéras om
civilomradeschefen i ett sddant ldge anses bedriva hdlso- och sjukvardsverksamhet 6ver
vilken IVO utovar tillsyn enligt patientsdkerhetslagen. IVO noterar att Utredningen om
hilso- och sjukvardens beredskap foreslas ndrmare analysera civilomradeschefens
uppgifter i detta hdanseende.

Andra utredningar av betydelse fér utredningens uppdrag

Enligt kommittédirektiv 2018:79 ska utredaren halla sig informerad om och vid behov
beakta relevant arbete som pagar inom utredningsvésendet. Da det i utredningen finns
delar som paverkar hélso- och sjukvéirdens beredskap ér det enligt IVO viktigt att en
samordning sker med den pagdende Utredningen om hilso- och sjukvardens beredskap.

Beslut i detta drende har fattats av generaldirektdren Sofia Wallstrdom. Avdelningscheferna
Daniel Lilja och Anna Sundberg har deltagit i den slutliga handlaggningen. Inspektoren
Orjan Dahlberg har varit foredragande.

Beslutet har godkdnts elektroniskt per e-post daterad 2021-06-10.
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