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Forord

Socialstyrelsen fick 2021-03-24 i uppdrag av regeringen att redovisa en uppfolj-
ning och utvardering av 6verenskommelsen mellan staten och SKR om hélso-
och sjukvardens arbete med civilt forsvar. Uppféljningen och utvarderingen ska
delredovisas till Socialdepartementet arligen under perioden 2022—-2025. Slutre-
dovisning sker ar 2026.

Socialstyrelsens uppféljning och utvérdering av éverenskommelser mellan
staten och SKR har malet att bidra med en aktuell bild av regionernas arbete med
overenskommelsen for &r 2021, samt bidra med ett underlag for statens och
SKRs fortsatta utvecklingsarbete med kommande 6verenskommelser. Vi vill
med denna forkortade version av myndighetens delredovisning till Socialdepar-
tementet tillgangliggora resultatet av uppfoljningen och utvarderingen for politi-
ker och tjansteman i regionerna som arbetar med genomférandet av éverenskom-
melserna, men &ven for en intresserad allméanhet.

Vi vill tacka Sveriges Kommuner och Regioner for hjalp med att utforma den
enkat som Socialstyrelsen har anvént for att samla in information fran regionerna
avseende deras arbete med dverenskommelsen.

Utredaren Anders Nordlund &r projektledare och &r forfattare till denna del-
rapport. Ansvarig enhetschef &r Anders Bengtsson.

Generaldirektor
Olivia Wigzell
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Sammanfattning

Socialstyrelsen fick ar 2021 uppdrag fran regeringen att félja upp och utvardera
overenskommelser mellan staten och SKR om héalso- och sjukvardens arbete med ci-
vilt forsvar. Uppdraget innebar att Socialstyrelsen arligen ska lamna delredovis-
ningar under aren 2022-2025, och att ar 2026 lamna en slutredovisning som ger en
samlad bild av regionernas insatser avseende hélso- och sjukvardens arbete med ci-
vilt férsvar samt en samlad analys av insatsernas resultat.

Staten och SKR har sedan ar 2018 tecknat dverenskommelser om civilt forsvar.
Det innebdr att Socialstyrelsens uppféljning och utvérdering av regionernas och
SKRs arbete enligt 6verenskommelsen for ar 2021 handlade om att folja upp och ut-
vardera ett arbete som pagatt i flera ar.

Overenskommelsen mellan staten och SKR for &r 2021 omfattar sju insatsomra-
den: 1) Krigsorganisation och dess bemanning, 2) Samverkan och ledning, 3) Plane-
ringssamverkan, 4) Utbhildning och 6vning, 5) Traumavard, 6) Forsorjningsberedskap
och 7) Motstandskraft. Enligt regionernas ekonomiska redovisning till Kammarkol-
legiet framkommer att flera regioner inte forbrukade alla de medel som de hade rétt
till enligt dverenskommelsen for ar 2021.

Regionernas beskrivningar av sina arbeten enligt dverenskommelsen maste forstas
i perspektivet av att arbetet skulle genomforas samtidigt som regionerna behdvde
krishantera covid-19-pandemin. Ofrankomligen blev genomforandet av 6verenskom-
melsen for ar 2021 i hog grad paverkad av pandemin. Nagra av de insatsomraden
som skulle utforas under ar 2021 hade emellertid paborjats enligt Gverenskommelser
tidigare ar. Det var saledes endast en del av insatserna som skulle startas upp fran
borjan, samtidigt som regionernas verksamheter var kraftigt paverkade av pandemin.

| utvarderingen av regionernas arbete med dverenskommelsen framkommer det att
regionerna beskriver sina arbeten med de olika insatsomradena pa olika satt. Det gal-
ler dven insatsomraden som funnits med i flera tidigare 6verenskommelser. Det
maste dock framhallas att alla regioner har beskrivningar — for nagot eller flera om-
raden — som indikerar hogst stallda mal och ambitidsa arbetssétt. Vi har inte kunnat
identifiera skillnader i genomforandet av 6verenskommelsen utifran regionernas be-
folkningsstorlek eller geografisk placering i landet. Undantaget fran skillnader mel-
lan regionerna var en samstammighet i hur regionerna beaktat lardomar fran hante-
ringen av covid-19-pandemin. Regionerna hanterade under ar 2021 erfarenheterna pa
strukturerat sétt och flera regioner utvarderade sin verksamhet under pandemin med
hjélp av externa aktorer. Regionerna ger dven en enig bild av att krishanteringsar-
betet under pandemin skapat gedigna erfarenheter for hantering av framtida kriser.

Enligt 6verenskommelsen ska hela vardkedjan beaktas i arbetet. Regionerna skil-
jer sig emellertid tydligt i sina beskrivningar av vad de inkluderar i begreppet hela
véardkedjan. Overenskommelsen féreskriver dven att regionerna i sin planering ska ta
hansyn till den kommunala hélso- och sjukvarden. Enligt regionernas egna beskriv-
ningar beaktades den kommunala halso- och sjukvarden i begransad eller ingen ut-
strackning under ar 2021.

Ett dvergripande tema i regionernas beskrivningar ar alltsa betydande variationer i
regionernas aktiviteter under ar 2021. Ett annat Gvergripande tema i regionernas be-
skrivningar ror osékerhet om vilka kravnivaer som foreligger. Regionerna
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aterkommer ofta i sina beskrivningar att de behdver tydliga planeringsforutsattningar
och kravnivaer.

| 6verenskommelsen for ar 2021 framgar det att regeringen under kommande ar
avser att utveckla uppféljningen av 6verenskommelserna till att i hdgre grad foku-
sera pa resultat och maluppfyllelse och mindre pa process. For att Socialstyrelsen ska
kunna utvardera resultat och maluppfylinad maste emellertid kommande Gverens-
kommelser ocksa omfatta malbeskrivningar och malnivaer — vilket saknas i 6verens-
kommelsen for ar 2021. Denna utvardering tyder ocksa pa att en hogre grad av resul-
tat- och malorientering av kommande 6verenskommelser skulle kunna ge ett battre
stod for halso- och sjukvardens arbete med civilt forsvar.
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Inledning

Riksdagen antog i december 2020 propositionen Totalforsvaret 2021-2025 [1]. En-
ligt propositionen ska totalforsvaret utformas och dimensioneras for att kunna méta
ett vapnat angrepp mot Sverige. Enligt propositionen ska det civila och militara for-
svaret vara dmsesidigt forstarkande. Totalforsvarspropositionen tydliggér darfor att
det civila forsvaret behover prioriteras for att uppna en bra balans i Sveriges forsvar
av sitt territorium.

Civilt forsvar &r den verksamhet som myndigheter, kommuner och regioner samt
enskilda, foretag, foreningar och andra relevanta aktorer vidtar for att forbereda Sve-
rige for krig. | fredstid genomfors forberedelser i form av beredskapsplanering och
formagehdojande atgarder. Enligt totalférsvarspropositionen ska det civila forsvaret sa
langt som majligt bygga pa strukturer och processer som anvands inom krisbered-
skapen. Malet for det civila forsvaret ska vara att:

« ha férmaga att varna civilbefolkningen

« sdkerstalla de viktigaste samhallsfunktionerna

« uppratthalla en nodvandig forsérjning

« bidra till det militara forsvarets férmaga vid vapnat angrepp eller krig i var
omvarld

« uppratthalla samhallets motstandskraft mot externa patryckningar och bidra till
att starka forsvarsviljan

« bidra till att starka samhallets formaga att férebygga och hantera svara pafrest-
ningar pa samhallet i fred

« med tillgangliga resurser bidra till formagan att delta i internationella freds-
frdmjande och humanitéra insatser.

Under skarpt beredskap forstarks samhéllets forberedelser for krig ytterligare och
under hogsta beredskap ar totalforsvar all samhallsverksamhet som ska bedrivas.
Totalforsvaret bestar av kombinationen civilt férsvar och militart forsvar. Totalfor-
svarsresurser ska utformas sa att de dven kan starka samhallets formaga att fore-
bygga och hantera svara pafrestningar pa samhallet i fred.

Att forstarka det civila forsvarets formagor ar ett omfattande arbete som tar lang
tid i ansprak. Enligt regeringen ska arbetet med planering, kunskapsuppbyggnad och
formageutveckling utvecklas och fordjupas. Under perioden 20212025 &r det enligt
regeringen viktigt att formagan i det civila forsvaret utvecklas och att konkreta steg
genomfors av berdrda aktorer. | syfte att starka och vidareutveckla hélso- och sjuk-
vardens motstandskraft inom det civila forsvaret anger forsvarspropositionen en k-
ning av anslagen med 450 miljoner kronor ar 2021, och darefter en stegvis forstark-
ning som omfattar 600 miljoner kronor ar 2022, 1,1 miljarder kronor ar 2023, 1
miljard kronor ar 2024 och 1,05 miljarder kronor ar 2025.

Regeringen och Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) har for ar 2021 respek-
tive 2022 traffat Gverenskommelser om halso- och sjukvardens arbete med civilt for-
svar [2,3]. Medel till regionerna inom ramen for éverenskommelsen avseende ar
2021 omfattar ssmmanlagt 200 miljoner kronor. Samma summa avsattes for region-
ernas arbete under ar 2022. | juni ar 2022 tecknade regeringen och SKR aven en
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tillaggsdverenskommelse avseende forsorjningsberedskap for lakemedel [4]. Denna
rapport omfattar endast regionernas och SKRs arbete med dverenskommelsen for ar
2021.1

Socialstyrelsens regeringsuppdrag

Socialstyrelsen fick under ar 2021 och 2022 flera regeringsuppdrag om forstarkt
krisberedskap och civilt forsvar. Ett av dessa regeringsuppdrag ar: Uppdrag att ta
fram underlag m.m. samt att samordna, stddja, folja upp och utvardera regionernas
arbete med hélso- och sjukvardens beredskap och planering infor civilt forsvar
(52021/02921 (delvis))”. | uppdraget ingar sju deluppdrag varav uppdraget som for-
anleder denna rapport ar formulerat pa féljande satt:
En redovisning av uppféljningen och utvarderingen av éverenskommelsen mellan
staten och SKR om halso- och sjukvardens arbete med civilt forsvar
(52021/02919) ska delredovisas till Regeringskansliet (Socialdepartementet) arli-
gen, senast den 1 oktober, under perioden 2022—-2025. En slutredovisning avse-
ende uppfoéljningen och utvarderingen av éverenskommelsen ska inkomma senast
den 1 mars 2026. Slutredovisningen ska innehalla en uppféljning och ge en sam-
lad bild av regionernas insatser avseende hélso- och sjukvardens arbete med ci-
vilt férsvar samt en samlad analys av insatsernas resultat.

Regeringsuppdraget ar alltsa ett flerarigt uppdrag med fyra delredovisningar och
slutligen en slutrapport ar 2026. Som kommer att framga nedan har regeringen teck-
nat 6verenskommelser med SKL/SKR om hélso- och sjukvardens arbete med det ci-
vila forsvaret sedan ar 2018, vilket innebdr att regeringsuppdraget innebar en upp-
start av uppféljningar och utvérderingar i en pagaende sekvens av
overenskommelser. | dverenskommelsen for ar 2021 framgar det aven att regeringen
avser att utveckla uppféljning av éverenskommelserna till att i hdgre grad fokusera
pa resultat och maluppfyllelse och mindre pa process.

1 Socialstyrelsens fullstandiga delredovisning till regeringen ar sekretessklassad enligt 15 kap. 2§ i offentlighets- och sekre-
tesslagen (2009:400).
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Bakgrund

Regeringen och SKR har sedan ar 2018 tecknat verenskommelser om hélso- och
sjukvardens arbete med civilt forsvar [2,4,5,6,7]. Socialstyrelsens regeringsuppdrag
omfattar att folja upp och utvéardera 6verenskommelser fran och med ar 2021 till och
med ar 2025. For att ge en bakgrund till regionernas och SKRs arbete ar 2021 ger
detta kapitel en introduktion till den pagaende sekvens av Gverenskommelser som
borjade ar 2018. Darefter presenteras dverenskommelsen for &r 2021 och hur covid-
19-pandemin paverkat éverenskommelsens genomférande.

Overenskommelser mellan staten och SKR

Den forsta overenskommelsen fran ar 2018 omfattade tva insatsomraden: a) paborja
arbetet med den aterupptagna civilforsvarsplaneringen inom halso- och sjukvarden,
och b) landstingsgemensamma fragor. De insatsomraden som omfattades av 6ver-
enskommelsen som tecknades for ar 2019 var huvudsakligen en fortsattning pa de
insatsomraden som omfattades av 6verenskommelsen fran ar 2018. Det tillkom dock
ett nytt omrade som innebar att paborja kartlaggning av hur den normala forsorj-
ningen av lakemedel, medicinteknik och blod i slutenvarden skulle behéva anpassas
for att mota behoven under hojd beredskap.

| 6verenskommelsen for ar 2020 skulle regionerna fortsatta att kartlagga och ana-
lysera traumavardkedjan, men dven paborja planering av mojliga atgarder i syfte att
stiarka férmagan att hantera stora skadeutfall. Aven ett femte omréde tillkom som av-
sag arbete med funktionerna tjansteman i beredskap (TiB) och sarskild sjukvardsled-
ning. Samtliga tre dverenskommelser for aren 20182020 avsag totalt 30 miljoner
kronor arligen.

Overenskommelser om hélso- och sjukvardens arbete med civilt férsvar ingick for
aren 2018-2020 som deldverenskommelser i dverenskommelser mellan staten och
SKL/SKR. For ar 2021 blev dverenskommelsen ett eget dokument dér aven SKR
fick specificerade uppgifter. Overenskommelsen for ar 2021 avsag totalt 200 miljo-
ner som fordelades till regionerna utifran befolkningsstorlek.

Tabell 1 visar insatsomréden enligt 6verenskommelsen for &ar 2021. Overenskom-
melsen innebar bade fortséttning pa insatser i tidigare 6verenskommelser och nya in-
satser. | Gverenskommelsen for ar 2021 tillkom insatsomradena: krigsorganisation
och dess bemanning, utbildning och évning, och motsténdskraft. Aven de insatsom-
raden som ocksa forekommer i tidigare 6verenskommelser fick tillagg och delvis nya
formuleringar, exempelvis utdkades forsérjningsberedskap till att &ven omfatta
hélso- och sjukvardens stodjande verksamheter.
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Tabell 1. Regionernas insatser enligt 6verenskommelsen for ar 2021.

Insatser

Regioner

1. Krigsorganisation och
dess bemanning

2. Samverkan och ledning

3. Planeringssamverkan

4. Utbildning och &vning

5. Traumavérd

6. Forsérjiningsberedskap

7. Motst&ndskraft

Regionen ska planera fér att i krig kunna uppratthdlla en viss for-
mdaga att bedriva hdlso- och sjukvérd. Hela vérdkedjan ska beak-
tas i arbetet. Planeringen behdver s@ledes ske utifrdn ett bredare
perspektiv &n traumavdérd och omfatta alla delar av hdlso- och
sjukvarden, inklusive smittskydd och primdrvard. Regionen ska i sin
planering ta hansyn till den kommunala hdlso- och sjukvarden.

Regionen ska stdrka sin férmdaga att bedriva samverkan och led-
ning vid sdrskilda hdndelser samt héjd beredskap och krig. Har in-
gdr bland annat sdrskild sjukv@rdsledning och TiB-funktion, samt
medverkan i aktérsgemensamma former for inriktning och samord-
ning. Regionerna ska i detta arbete beakta ldrdomar frdn hante-
ringen av covid-19-pandemin.

Regionen ska delta i planeringen av totalférsvaret pd lokal, reg-
jonal och nationell nivd. | detta ingdr att samverka med aktérer
som Socialstyrelsen, Férsvarsmakten, Myndigheten for samhdills-
skydd och beredskap, l&nsstyrelser, kommuner och andra berérda
aktdrer. Regionen ska sdrskilt strdva efter att delta i de utvecklings-
arbeten som Socialstyrelsen bedriver.

Regionen ska genom utbildning och évning stérka halso- och sjuk-
varden och dess stddfunktioners fdrmdga vid sdrskilda hédndelser
och hojd beredskap.

Regionen ska, om foérutsattningar fér detta finns, medverka i andra
aktérers dvningar.

Regionen ska fortsatta kartldggning och analys av traumavérd-
kedjan, samt utifrdn kartidggningen genomféra prioriterade atgar-
der for att starka formégan att hantera masskadeutfall.

Regionen ska fortsétta och férdjupa kartldggningen av hur den
normala férsériningen av Idkemedel, medicinteknik, blod, och sjuk-
vardsmateriel, m.m. behéver anpassas for att méta behoven un-
der hojd beredskap. Regionen ska utifrén kartldggningen &ven
genomféra prioriterade &tgdrder for att starka forsérningsbered-
skapen.

Regionen ska kartldgga hur den normala férsériningen inom hdlso-
och sjukvérdens stddjande verksamheter behdver anpassas for att
mo&ta behoven under hojd beredskap avseende t.ex. livsmedel,
textilier och drivmedel. Regionen ska utifrdn kartidggningen dven
genomféra prioriterade atgdrder for att stérka férsériningsbered-
skapen.

Regionen ska bedriva etft systematiskt informationssékerhetsarbete
for att stérka formdagan att motstd cyberangrepp i de digitala sy-
stem som @r kritiska fér hdlso- och sjukvérdens bedrivande inklusive
system som &r av betydelse for patienternas vard.

Regionen ska genom kontinuitetshantering och andra robusthets-
hoéjdande atgdrder starka férmagan fill kontinuerlig drift av priorite-
rade delar av hdlso- och sjukvarden savdl i fredstida kriser som krig.
Kontinuitetshantering och andra robusthetshojande atgdrder kan
avse saval hdlso- och sjukvardens verksamhet, som stédfunktioner
s@som vardfastigheter, it, service och férsérjning.
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Tabell 2 visar SKRs insatser enligt 6verenskommelsen for ar 2021. For dessa insat-
ser avsattes 4,5 miljoner kronor.

Tabell 2. SKRs insatser enligt dverenskommelsen for ar 2021.

Insatser SKR

Fortsatta stddja regionerna och kommunerna genom att utveckla sin nationella
operativa samverkan kring I&kemedel, sjukvé@rdsmateriel och personlig skydds-

1. utrustning, samt nationell samordning av IVA-resurser. | arbetet ingdr att, stédja
regioner och kommuner i att analysera befintlig samverkan i syfte att bygga
prakfisk kunskap for framtida samverkan i fredstida kriser och krig.

Tilsammmans med regioner arbeta fram strategier for robust forsdrining av i forsta
hand hdlso- och sjukv@rdsmateriel. Aven kommuner kan delta i arbetet.

Stédja regionernas natverk for civilt férsvar och andra relevanta natverk och ar-
3. betsgrupper for att underlatta erfarenhetsutbyte och samverkan kring praktisk
framdrift av de insatser som regleras i denna dverenskommelse.

Overenskommelserna mellan staten och SKL/SKR om hélso- och sjukvardens arbete
med civilt forsvar har pa manga olika satt utvecklats sedan ar 2018. Fran att initialt
omfattat forhallandevis fa insatser och laga anslag till att omfatta manga olika insat-
ser och hoga anslag. Aven insatserna har utvecklats. Insatsernas omfattning har kom-
mit att bli mer omfattande och beskrivningar av insatser och delinsatser har forfinats.
SKRs insatser i 6verenskommelserna har &ven specificerats och resurssatts. En
aspekt pa utvecklingen av dverenskommelserna galler emellertid avsaknaden av spe-
cificerade resultatmal for Gverenskommelserna. Overenskommelserna beskriver akti-
viteter som regionerna forvantas genomfora inom ramen for olika insatsomraden och
vissa aktiviteters karaktar specificeras ocksa, exempelvis att regionernas informat-
ionssékerhetsarbete ska vara systematiskt. Vad som ska uppnas i form av mal och
maluppfylinad saknas emellertid i Gverenskommelserna fran ar 2018 fram till ar
2021.

Overenskommelsen for &r 2021 och covid-
19-pandemin

Overenskommelsen mellan staten och SKR om halso- och sjukvardens arbete med
civilt forsvar for ar 2021 tradde i kraft den 26 mars. Nar beslutet om ikrafttradande
nadde regionernas forvaltningar var alla delar av hélso- och sjukvarden hart prévade
av krishantering av covid-19-pandemin. Genomforandet av 6verenskommelsen for ar
2021 blev saledes i hog grad paverkad av covid-19-pandemin. Eftersom Gverens-
kommelsen tradde i kraft i slutet av mars hade regionerna dessutom endast nio mana-
der till forfogande for genomférande av dverenskommelsen.
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Metod och genomfdrande

Det finns manga stt att designa utvarderingar. Vi bedémer att tva utvarderingsmo-
deller &r sarskilt relevanta for utvardering av 6verenskommelsen mellan staten och
SKR [8]: mal-processutvardering respektive mal-resultatutvardering. Bada mo-
dellerna utvarderar utifran mal, men mal-processmodellen hamtar malen som ligger
inbaddade i interventionen till skillnad fran mal-resultatmodellen som hamtar malen
fran uppsatta resultatmal. Den stora skillnaden ligger i att mal-processutvérdering
bedomer aktiviteter som foregar utfallet av interventionen, medan mal-resultatmo-
dellen beddmer i vilken utstrackning som om effekterna av aktiviteterna har resulte-
rat i maluppfyllnad.

Som framgatt ovan specificerar 6verenskommelserna hittills varken resultatmal
for olika insatsomraden eller forvantad maluppfylinad. For utvarderingen av region-
ernas och SKRs arbete enligt dverenskommelsen for ar 2021 tillampade vi darfor en
mal-processmodell i den meningen att fokus var pa att bedéma aktiviteter som fore-
gick utfallet. Maluppfyllnad uppnas saledes om SKR och regionerna har utfort akti-
viteter i enlighet med insatsomradenas beskrivningar.

Tva enkater konstruerades dar den ena var avsedd for regionerna och den andra
for SKR. Bada enkaterna inneholl dels fragor for uppfoljning (strukturerade fragor
om ekonomi och personal), dels semistrukturerade fragor avsedda for utvardering av
regionernas och SKRs genomfarda aktiviteter. De semistrukturerade fragorna var
nara formulerade utifran de aktiviteter som finns beskrivna i 6verenskommelsen. En-
ligt regeringsuppdraget ska Socialstyrelsen genomfdra uppdraget i samarbete med
bland annat SKR. Socialstyrelsen har darfor haft flera moten med SKR under arbetet
med utvarderingen och utformning av enkatfragorna till regionerna behandlades vid
dessa moten. Enkaten till regionerna skickades ut den 10 januari 2022 och enkéten
till SKR den 8 februari 2022.

Analysen av regionernas svar utfordes i enlighet med forskningsmetoden tematisk
analys (kvalitativ innehallsanalys) [9]. Som underlag for denna rapport har ocksa
regionernas och SKRs ekonomiska redovisningar inhamtats fran Kammarkollegiet.

HALSO- OCH SJUKVARDENS ARBETE MED CIVILT FORSVAR
SOCIALSTYRELSEN



Hdalso- och sjukvardens arbete med
civilt férsvar

| detta kapitel redovisas en uppféljning av i vilken utstrackning regionerna forbru-
kade tilldelade medel under ar 2021, samt en utvardering av regionernas aktiviteter
avseende de olika insatsomradena. Varje insatsomrade inleds med ett citat fran 6ver-
enskommelsen som beskriver vilka aktiviteter som dverenskommelsen foreskriver.
Sist i kapitlet redovisas en uppfdljning av hur SKR anvande tilldelade medel och en
utvardering av SKRs aktiviteter.

Uppfblining av filldelade medel for &r 2021

Overenskommelsen mellan staten och SKR namner inte ndgot om hur regionerna
forvantades fordela tilldelade medel pa de olika insatsomradena. Det har alltsa statt
regionerna fritt att fordela medlen utifran egna bedémningar. Av 6verenskommelsen
framgar emellertid att ej forbrukade medel under ar 2021 ska aterbetalas till Kam-
markollegiet, vilket sju regioner ocksa gjort, se figur 1.

Figur 1. Fordelning av férbrukade och aterbetalda medel per region
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Regionerna Vastmanland och Vastra Gétaland aterbetalade mindre summor, men de
andra fem aterbetalade cirka 35-80 procent av tilldelade medel. Region Blekinge
och Region Gavleborg aterbetalade en storre andel an som forbrukades. Region
Stockholm aterbetalade det storsta beloppet till Kammarkollegiet. Regionerna angav
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hantering av pandemin som orsak till aterbetalning av medlen och nagra regioner
angav ocksa som orsak att aktiviteterna i 6verenskommelsen behdvde genomfaras
under en del av aret givet tidpunkten for 6verenskommelsens ikrafttradande.

Insatsomrdde 1. Krigsorganisation och dess
bemanning

Enligt dverenskommelsen:
Regionen ska planera for att i krig kunna upprétthalla en viss formaga att bedriva
halso- och sjukvard. Hela vardkedjan ska beaktas i arbetet. Planeringen behover
saledes ske utifran ett bredare perspektiv &n traumavard och omfatta alla delar av
halso- och sjukvarden, inklusive smittskydd och primarvard. Regionen ska i sin
planering ta hansyn till den kommunala halso- och sjukvarden.

Regionernas beskrivningar av sina aktiviteter med koppling till krigsorganisation och
dess bemanning har stora variationer. Nagra regioner ger intrycket av att ha en klar
malbild for sitt arbete medan andra regioner ger uttryck for osakerhet bade om for-
vantan pa regionernas formaga och avseende begreppet hela vardkedjan”. Den se-
nare osakerheten avspeglas aven avseende tandvard som en del av vardkedjan.

Vad géller utmaningar for insatsomradet Krigsorganisation och bemanning lyfter
flera regioner fram behov av planeringsforutsattningar och prioriteringsprinciper.
Regionernas beaktande av den kommunala hélso- och sjukvarden i sin planering un-
der ar 2021 var i nagra fall begransad, men i flera fall helt franvarande. Flera reg-
ioner forklarar detta med paverkan fran pandemin och att kommuner inte fatt mot-
svarande resurser som regionerna for att kunna vara en motpart vid strukturerad
planering.

Insatsomrdde 2. Samverkan och ledning

Enligt 6verenskommelsen:
Regionen ska stérka sin formaga att bedriva samverkan och ledning vid sarskilda
handelser samt hojd beredskap och krig. Har ingar bland annat sérskild sjuk-
vardsledning och TiB-funktion, samt medverkan i aktérsgemensamma former for
inriktning och samordning. Regionerna ska i detta arbete beakta lardomar fran
hanteringen av covid-19-pandemin.

Utifran regionernas svar om vilka aktiviteter de genomfort for att starka sin formaga
att bedriva samverkan och ledning vid sarskilda handelser samt hojd beredskap och
krig, blir intrycket att aktivitetsnivan var hog under ar 2021. Flera regioner genom-
forde uthildningar i stabsmetodik for sjukvardsledningar, men dven uthildningar rik-
tade mot speciella stabsfunktioner.

Lardomar fran hanteringen av covid-19-pandemin har av manga regioner hanterats
pa ett ambitiost och strukturerat satt. Nagra av regionerna tog dven hjalp fran externa
aktorer. Krishanteringsarbetet med pandemin har i sig skapat gedigna erfarenheter
for hantering av framtida kriser. Samtidigt som pandemin tagit stora ledningsresurser
i ansprak har anda regionerna bedrivit ett vad som framstar som ett omfattande ut-
vecklingsarbete.
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Insatsomrdde 3. Planeringssamverkan

Enligt éverenskommelsen:
Regionen ska delta i planeringen av totalférsvaret pa lokal, regional och nationell
niva. | detta ingar att samverka med aktorer som Socialstyrelsen, Forsvarsmak-
ten, Myndigheten for samhéllsskydd och beredskap, lansstyrelser, kommuner och
andra berdrda aktorer. Regionen ska sarskilt strava efter att delta i de utveckl-
ingsarbeten som Socialstyrelsen bedriver.

Svaren fran regionerna indikerar att arbete med planeringssamverkan utifran 6ver-
enskommelsen skiljde sig mellan regionerna. Nagra regioner uppger pandemin som
orsak till att de i liten utstrackning arbetat med planeringsamverkan. Andra regioner
angav pandemin som orsak till samverkan.

Aven i svaren om detta insatsomrade aterkommer olika synpunkter pa planerings-
forutsattningar. Flera regioner lyfter fram att bristen pa planeringsforutsattningar gor
det oklart vad regionerna ska planera for avseende antal skadade och skadetyper i
krig. Den upplevda bristen pa planeringsforutsattningar gor det ocksa svart for reg-
ionforetradare att avgéra om regionens arbete gar i ratt riktning.

Insatsomrdde 4. Utbildning och évning

Enligt 6verenskommelsen:

e Regionen ska genom utbildning och évning stérka halso- och sjukvarden
och dess stodfunktioners formaga vid sarskilda handelser och hojd bered-
skap.

e Regionen ska, om forutsattningar for detta finns, medverka i andra akto-
rers évningar.

Covid-19-pandemin hade stor paverkan pa utbildnings- och 6vningsverksamheten
under ar 2021. I regionernas beskrivningar av utbildningsverksamheten under ar
2021 finns ocksa en dubbelhet. Flertalet regioner forsokte uppratthalla en utbild-
ningsverksamhet trots pandemin, men manga utbildningar blev senarelagda till kom-
mande ar pa grund av svarigheter att genomfora utbildningar pa ett smittséakert satt.
Till viss del kunde utbildningar genomféras anda genom att formerna for utbildning-
arna andrades med hjélp av distanspedagogik.

Pandemin var en mer tillbakahallande faktor for 6vningar an for utbildningar.
Flertalet av regionerna anger att den egna évningsverksamheten var begrénsad under
aret i olika utstrackning, och flera regioner anger att de inte haft nagon évningsverk-
samhet igang 6verhuvudtaget. Nagra regioner patalar emellertid att krishanteringen
av pandemin var en 6vning i sig.

Insatsomrade 5. Traumavard

Enligt 6verenskommelsen:
Regionen ska fortsatta kartlaggning och analys av traumavardkedjan, samt uti-
fran kartlaggningen genomféra prioriterade atgarder for att starka formagan att
hantera masskadeutfall.
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Regionernas svar avseende kartlaggning av traumavardkedjan skiljer sig tydligt at.
Nagra regioner anger att de under ar 2021 var pa planeringsstadiet, nagra regioner att
de utforde kartlaggningsarbete, medan ett pafallande stort antal regioner anger att de
genomfort kartlaggningen tidigare ar. Tabell 3 visar hur insatsomradet traumavard
har beskrivits i dverenskommelser mellan staten och SKL/SKR fran ar 2018 fram till
dverenskommelsen for ar 2021. Regionerna har alltsa sedan ar 2018 haft i uppdrag
att kartlagga traumavardkedjan. Svaren fran regionerna som ansag sig vara klara
med Kkartlaggningen och analysen av traumavardkedjan maste ses i detta perspektiv.

Tabell 3. Beskrivningar av insatsomradet traumavard i 6verenskommelser
mellan staten och SKR.

Overenskommelse Insatsomrade: tfraumavard

Kartidgga vilkka samarbetsytor som krdvs inom landstinget for att
nd onskad formdageférhojning i hela traumavdardskedjan.

Fortsétta och férdjupa kartldggning och analys av traumaked-
jan syftande fill en féormagehsjning vid stort skadeuftfalll.

Fortsatta kartlidggning och analys av traumavdrdkedjan och
2020 ddarefter pdbdria planering av mojliga atgdrder i syfte att stérka

formdégan att hantera stora skadeutfall.

Regionen ska fortsatta kartldggning och analys av traumavérd-
2021 kedjan, samt utifrdn kartldggningen genomféra prioriterade &t-

gdrder for att starka formdagan att hantera masskadeutfall.

2018

2019

Aven avseende genomforda prioriterade atgarder for att stirka traumavardkedijan ar
regionernas svar av olika karaktar. Nagra regioner anger att de inte paborjat arbetet
under ar 2021 eller var i ett planeringsstadium, till skillnad mot flera regioner som
beskriver ett ambitiost arbete med att starka traumavardkedjan.

Insatsomrdde 6. Forsériningsberedskap

Enligt 6verenskommelsen:

e Regionen ska fortsatta och férdjupa kartlaggningen av hur den normala for-
sorjningen av lakemedel, medicinteknik, blod, och sjukvardsmateriel, m.m.
behover anpassas for att mota behoven under héjd beredskap. Regionen ska
utifran kartlaggningen aven genomfora prioriterade atgarder for att starka
forsorjningsberedskapen.

e Regionen ska kartlagga hur den normala forsérjningen inom halso- och
sjukvardens stodjande verksamheter behover anpassas for att méta behoven
under hdjd beredskap avseende t.ex. livsmedel, textilier och drivmedel. Reg-
ionen ska utifran kartlaggningen aven genomfora prioriterade atgarder for
att stérka forsorjningsberedskapen.

Regionerna beskrivningar av sitt arbete med insatsomradet tyder pa en omfattande
aktivitet under ar 2021. Samtidigt har svaren fran regionerna om deras kartlaggning
av hur den normala forsorjningen av lakemedel, medicinteknik, blod, och sjukvards-
materiel, m.m. en stor variation. | ena &nden finns svar som anger att ingen kartlagg-
ning genomfordes under ar 2021 beroende pa att det genomforts tidigare ar. Nagra
av regionerna anger att forsorjningsverksamheten genomlystes och planering pabor-
jades. Uppgiften att kartlagga den normala forsorjningen av lakemedel, medicintek-
nik och blod har funnits med i 6verenskommelser sedan ar 2019. Aven avseende pri-
oriterade atgarder for att starka forsorjningsberedskapen utifran kartlaggningen finns
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det stora skillnader mellan regionernas beskrivningar, men generellt sett indikerar
svaren omfattande aktiviteter.

Insatsomradet omfattar &ven kartlaggning av hur den normala forsorjningen inom
halso- och sjukvardens stodjande verksamheter behdver anpassas for att méta beho-
ven under hojd beredskap avseende t.ex. livsmedel, textilier och drivmedel. Sp&nn-
vidden for regionernas svar ar stor; fran svar som saknar beskrivningar pa aktiviteter
till omfattande svar med hog detaljeringsgrad.

Regionerna identifierar flera utmaningar avseende forsdrjningsberedskap, men det
tema som samlar flest beskrivningar ar aterigen kopplat till planeringsforutsatt-
ningar. En majoritet av regionerna poangterar att det finns stora osékerheter vad gal-
ler kravnivaer for forsorjningsberedskapen.

Insatsomrade 7. Motstandskraft

Enligt éverenskommelsen:

e Regionen ska bedriva ett systematiskt informationssékerhetsarbete for att
starka formagan att motsta cyberangrepp i de digitala system som ar kritiska
for halso- och sjukvardens bedrivande inklusive system som &r av betydelse
for patienternas vard.

e Regionen ska genom kontinuitetshantering och andra robusthetshojdande at-
garder starka formagan till kontinuerlig drift av prioriterade delar av halso-
och sjukvarden savél i fredstida kriser som krig. Kontinuitetshantering och
andra robusthetshojande atgarder kan avse saval hélso- och sjukvardens
verksamhet, som stodfunktioner sasom vardfastigheter, it, service och for-
sorjning.

Regionernas beskrivningar av sina aktiviteter kopplade till informationssékerhetsarbete
har en spridning fran korta allmangiltiga beskrivningar, till beskrivningar som kan ka-
raktariseras som detaljrika och indikation pa hoggradigt systematiskt arbete. Bland de
beskrivningar som kan hanforas till den senare kategorin kan tva gemensamma teman
skonjas: arbete med ledningssystem for systematiskt informationssakerhetsarbete, och
arbete utifran standarder for systematiskt informationssakerhetsarbete.

Néra nog samtliga regioner ger beskrivningar av arbete med kontinuitetshantering
for att starka formagan till kontinuerlig drift av prioriterade delar av halso- och sjuk-
varden. Nagra regioner anger att de arbetat med alla omraden och nagra regioner ger
allmant hallna svar. Avseende arbete med andra robusth6jande atgéarder — an de om-
raden dar kontinuitetshantering tillampats — anger alla regioner att de arbetade med
olika atgarder. I regionernas beskrivningar av utmaningar avseende uppgiftsomradet
motstandskraft &r det flera regioner som aterkommer till upplevda problem med att
veta nivaer och krav for arbetet.
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SKRs insatser enligt dverenskommelsen

Enligt dverenskommelsen:
SKR ska:

o fortsatta stddja regionerna och kommunerna genom att utveckla sin nat-
ionella operativa samverkan kring lakemedel, sjukvardsmateriel och per-
sonlig skyddsutrustning, samt nationell samordning av IVA-resurser. | ar-
betet ingar att, stédja regioner och kommuner i att analysera befintlig
samverkan i syfte att bygga praktisk kunskap for framtida samverkan i
fredstida kriser och krig.

o tillsammans med regioner arbeta fram strategier for robust férsérjning av
i forsta hand halso- och sjukvardsmateriel. Aven kommuner kan delta i
arbetet.

o stddja regionernas nétverk for civilt forsvar och andra relevanta natverk
och arbetsgrupper for att underlatta erfarenhetsutbyte och samverkan
kring praktisk framdrift av de insatser som regleras i denna Gverenskom-
melse.

Figur 10 visar hur SKR forbrukade tilldelade resurser fordelat pa kostnadsslag.
SKR:s verksamhet & momspliktig vilket innebar att 0,9 miljoner av summan 4,5
miljoner kronor avgick i moms. Cirka 1,1 miljon anvandes for inlaning av personal
fran regioner, cirka 110 000 kronor anvandes for kontorskostnader och cirka 2,4 mil-
joner kronor for konsultkostnader. Fordelningen av forbrukade medel fran dverens-
kommelsen visar pa att inga personalkostnader var kopplade till SKRs egen personal
och att den storsta kostnadsposten var kopplad till konsultkostnader.

Figur 10. SKRs férbrukning av filldelade medel ar 2021 férdelat pa kostnadsslag
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SKR utvecklade sin nationella operativa samverkan kring lakemedel, sjukvardsmate-
riel och personlig skyddsutrustning, samt nationell samordning av IVA-resurser pa
olika satt under ar 2021. Avseende lakemedel beslutade regionernas halso- och sjuk-
vardsdirektorer i november 2021 att etablera en permanent koordinerande funktion
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som byggde pa erfarenheterna fran covid-19-pandemin. Funktionen fick uppdraget
att koordinera regionernas arbete i samband med kritiska bristsituationer och kom-
pletterar Lakemedelsverkets nationella samordning. SKR gav stdd till regionernas
analys av befintlig samverkan i form av en genomlysning och behovsanalys genom-
ford av ett konsultforetag.

SKR gav avseende sjukvardsmaterial och personlig skyddsutrustning ett operativt
stod under ar 2021 till regionernas inképschefssamverkan relaterad till pandemin.
SKR bistod ocksa med en genomlysning av regionernas samordning av inkopsche-
fernas arbete som startade i mars 2020. Genomlysningen kartlade arbetet och analy-
serade framgangsfaktorer, utmaningar och hinder under arbetet. Regiondirektérerna
beslutade att den operativa samverkan forlangs atminstone under 2022. Infér ar 2023
ska beslut tas om en permanent operativ samverkan pa inkdpsomradet.

SKR bistod under ar 2021 med operativt stod till nationell samordning av IVA-
resurser. IVA-samordningen bestod av representanter for alla regioner, samt Social-
styrelsen. Regionerna rapporterade platssituationen under hela aret vilket skapade
underlag for en nationell l1agesbild. IVA-samordningen innebar dven genomférande
av bildkonferensmoten med varierande frekvens utifran regionernas behov av sam-
ordning. Lépande dialog avseende IVA-samordning genomfordes med Halso- och
sjukvardsdirektorsnatverket.

Samordning av regionernas IVA-resurser forutsatte en mojlighet att transportera
patienter mellan regioner. Under ar 2021 vidareutvecklades en samradsgrupp for
luftburna sekundéra intensivvardstransporter med anledning av covid-19. De priméara
deltagarna var: SKR, Socialstyrelsen och regionerna Norrbotten, Véasterbotten, Upp-
sala, Vastra Gotaland och Blekinge. | samradsgruppen ingick ocksa Forsvarsmakten,
Sjofartsverket och Sjo- och flygrdddningscentralen.

SKRs arbete utifran 6verenskommelsen med ldkemedel, sjukvardsmaterial, per-
sonlig skyddsutrustning och 1VA-samordning var omfattande och intensivt under ar
2021. I uppdraget ingick emellertid dven att pa olika satt stodja kommuner och in-
kludera kommuner i arbetet med strategier for robust forsérjning av i forsta hand
halso- och sjukvardsmaterial. Har var emellertid SKRs aktiviteter utifran dverens-
kommelsen begrénsade.

Det tredje insatsomradet i verenskommelsen omfattar att ge stdd till natverk och
arbetsgrupper for att underldtta erfarenhetsutbyte och samverkan kring praktisk
framdrift av de insatser som regleras i 6verenskommelsen. SKR anger i sin beskriv-
ning av arbetet med Gverenskommelsen att denna del finansierades med egna ekono-
miska resurser. Orsaken var svarigheter med att kunna lana in personal fran region-
erna.

Overenskommelsen mellan staten och SKR for &r 2021 var den foérsta dverens-
kommelsen for halso- och sjukvardens arbete med civilt forsvar med specificerade
insatsomraden for SKR. I likhet med regionerna genomfordes insatserna enligt 6ver-
enskommelsen under de speciella forutsattningar som krisarbetet med covid-19-pan-
demin innebar.
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Avslutande diskussion

Regionernas och SKRs arbete med dverenskommelsen om halso- och sjukvardens
arbete med civilt forsvar under ar 2021 maste betraktas utifran att dverenskommel-
sen skulle genomforas under en pandemi. Halso- och sjukvarden och manga andra
samhallsfunktioner var hart anstrangda av covid-19-pandemin under de nio manader
som regionerna hade till forfogande for genomforande av 6verenskommelsen. Reg-
ionernas arbete maste dven betraktas utifran att dverenskommelser om halso- och
sjukvardens arbete med civilt férsvar har tecknats sedan ar 2018. Vissa insatsomra-
den och delomraden forvantades skalas upp med en betydande resursékning ar 2021,
vilket av forklarliga skal var en svar uppgift under en pandemi. Samtidigt hade vissa
delar av 6verenskommelsen funnits med sedan innan ar 2020, vilket innebar att det
fanns majligheter att pabdrja arbeten med dessa delar innan pandemin.

Vi har for de sju olika insatsomradena kunnat identifiera olika teman i regionernas
svar pa vara enkatfragor. Utdver dessa teman per insatsomrade gar det att skdnja tva
Overgripande teman for samtliga svar. Det ena temat ar stora variationer i hur region-
erna beskriver sina aktiviteter under ar 2021 och det andra &r osakerhet om kravni-
vaer for arbetet med civilt forsvar. Aven om vi i analysen bér véga in att regionernas
beskrivningar kanske inte omfattade alla aktiviteter som utfordes under aret, finns
det anda mycket som talar for att regionerna tillampade 6verenskommelsen pa
olikartade sétt.

Det andra 6vergripande temat kommer fran att regionerna i manga fall aterkom-
mer i sina svar till att efterfraga tydliga planeringsforutsattningar. Planeringsforut-
sattningar finns inte omnamnt i dverenskommelsen mellan staten och SKR. Det far
nog anses som att detta handlar om en bredare problematik for arbetet med civilt for-
svar an ett problem specifikt kopplat till 6verenskommelsen mellan staten och SKR.
Dock signalerar svaren pa ett behov av tydliga mal och kravnivaer aven for de olika
insatsomradena som 6verenskommelsen omfattar.

Samverkan kan betyda olika saker i olika sammanhang, men en gemensam nam-
nare ar att det handlar om ett gemensamt arbete mot ett gemensamt mal. Planerings-
forutsattningar for regionernas arbete med civilt forsvar &r i detta sammanhang en
del av det gemensamma malet. Om inte alla har en hyggligt klar bild av vad som
samverkan ska leda till, finns det anledning att tro att samverkan inte blir sarskilt ef-
fektiv. | denna utvérdering saknar vi férnarvarande underlag for att uttala oss nér-
mare om orsakerna till att flera regioner upplever franvaro eller problem med plane-
ringsforutséttningar. | kommande utvarderingar kommer vi att félja upp denna
problematik.

Under kommande ar avser regeringen att utveckla uppféljning av dverenskommel-
serna till att i hogre grad fokusera pa resultat och maluppfyllelse och mindre pa pro-
cess. For att Socialstyrelsen ska kunna tillampa en mal-resultatmodell i kommande
ars utvarderingar maste 6verenskommelserna ocksa utvecklas i riktning mot resultat
och maluppfyllelse, det vill sdga innehalla utvarderingsbara mal for respektive in-
satsomrade. Utvarderingen tyder ocksa pa att en hogre grad av resultat- och malori-
entering skulle kunna ge ett battre stod for halso- och sjukvardens arbete utifran
Overenskommelserna.
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| utvérderingen for ar 2021 analyserade vi inte regionernas langsiktiga plane-
ringar. Om en region for ett ar inte redovisar nagra eller fa aktiviteter for ett insats-
omrade, kan det visa pa en brist hos regionens arbete med 6verenskommelsen. Det
kan ocksa betyda att det inte gjordes nagra insatser under aret, men att det aren innan
gjorts insatser pa omradet. Ett annat alternativ ar att regionen i sin langsiktiga plane-
ring avser att prioritera insatsomradet kommande ar. | 6verenskommelsen for ar
2021 och 2022 star angivet att insatsomradena ar en del av ett langsiktigt arbete. Vi
kommer i utvarderingen av dverenskommelsen for ar 2022 att utveckla utvarderings-
designen for att &ven fanga in regionernas langsiktiga planer for de olika insatsomra-
dena.

Det finns alltsa goda skal for att anta att regionerna arbetade pa olika satt med
overenskommelsen under ar 2021. Det méste dock framhallas att alla regioner be-
drev arbete med nagot eller flera insatsomraden med hogst stallda mal och ambitiésa
arbetssatt. Vi har inte heller lyckats identifiera nagra skillnader i genomforande av
overenskommelsen utifran regionernas befolkningsstorlek eller geografisk placering
i landet. Med en hdgre grad av resultatorientering i dverenskommelserna mellan sta-
ten och SKR finns det darfor goda forutsattningar for att regionernas kollektiva for-
maga i slutet av propositionsperioden ska uppna de mal som formuleras i proposit-
ionen Totalférsvaret 2021-2025.
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