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Socialdepartementet Socialstyrelsen

106 30 Stockholm

Uppdrag att utarbeta ett planeringsunderlag fér traumavard

Regeringens beslut

Regeringen uppdrar &t Socialstyrelsen att utarbeta ett planeringsunderlag
fér traumavdrd inom hilso- och sjukvirden. Planeringsunderlaget ska
stodja landstingens arbete med att uppritta planer {6r traumavirden och
en beredskap for att kunna omhinderta ett stérre antal svart skadade vid
en allvarlig hindelse i Sverige. I uppdraget ingdr att kartligga lands-
tingens férmaga till traumavard och vilka forutsittningar som finns f6r
samverkan mellan landstingen och pd nationell niva. I uppdraget ingdr
ocks3 att beskriva strategiska vigval bland annat {6r att kunna mota
framtida krav p& medicinsk kompetens.

Uppdraget ska genomféras 1 samrdd med Sveriges Kommuner och
Landsting, Myndigheten f6r samhillsskydd och beredskap och med

ovriga relevanta aktorer.

Socialstyrelsen fir for uppdragets genomférande anvinda 500 000 kronor
under 2013. Kostnaderna ska belasta utgiftsomridde 9 Hilsovard, sjuk-
vard och social omsorg, anslaget 1:6 Bidrag till folkhilsa och sjukvird,
anslagsposten 18 God vird och folkhilsa. Medlen utbetalas engdngsvis
efter rekvisition stilld till Kammarkollegiet dock senast

den 1 december 2013. Medel som inte har utnyttjats ska dterbetalas till
Kammarkollegiet senast den 31 mars 2014. Vid samma tidpunkt ska en
ekonomisk redovisning 6ver anvinda medel limnas till Kammarkollegiet.
Rekvisitionen ska hinvisa till det diarienummer som detta beslut har.

En delredovisning av uppdraget sdvitt giller kartliggning och analys av
behov ska limnas till Regeringskansliet (Socialdepartementet) senast
den 1 juni 2014. Uppdraget ska slutredovisas till Regeringskansliet
(Socialdepartementet) senast den 1 juni 2015. Redovisningarna ska
hinvisa till det diarienummer som detta beslut har.
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103 33 Stockholm 08-405 10 00
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Arendet

Mot bakgrund av de allvarliga hindelser som intriffade i Norge
sommaren 2011, bombattentatet i Oslo och skjutningarna pd Utdya,
finns anledning att se 6ver hur den svenska sjukvirden ir férberedd for
liknande hindelser. Hindelserna i Norge visade att traumavirden var vil
organiserad for att kunna ta emot och hjilpa de personer som behsvde
vard. Ndgra &r fore hindelsen hade Norge genomfért en systematisk
genomgéng av traumavirden, vilket kan vara en viktig férklaring till att
det fungerade s vil. P4 motsvarande sitt finns nu anledning att se dver
den svenska traumavéirden p3 regional nivd och férutsittningar fér sam-
verkan pd nationell niva.

Enligt 7 § tredje stycket hilso- och sjukvirdslagen (1982:763) ska lands-
tingen planera sin hilso- och sjukvérd s8 att en katastrofmedicinsk
beredskap uppritthlls. Kommuner och landsting far enligt 26 ¢ § samma
lag stilla hilso- och sjukvirdsresurser till férfogande for att bistd en
annan kommun eller ett annat landsting som drabbats av en sddan extra-
ordinir hindelse 1 fredstid som avses i lagen (2006:544) om kommuners
och landstings dtgirder infor och vid extraordindra hindelser 1 fredstid
och hojd beredskap. Socialstyrelsen har gett ut foreskrifter och allminna
rid (SOSFS 2005:13) om fredstida katastrofmedicinsk beredskap och
planliggning infor h6jd beredskap. Enligt féreskrifterna ska landstingen
bl.a. ha en organisation fér att planera, samordna och &vervaka katastrof-
medicinsk beredskap p3 regional och lokal nivd och en adekvat utbildad
hilso- och sjukvardspersonal f6r insatser vid en allvarlig hindelse.

Landstingen beslutar om hur traumavdrden ska organiseras. Logistik,
planering och principer fé6r medicinskt omhindertagande ir centrala
delar i traumavdrdens organisation. Flera landsting viljer att styra arbetet
med traumapatienter till vissa sjukhus. Foér att traumavarden ska fungera
vil krivs sirskild kompetens hos personalen och mojlighet till regel-
bunden trining. Flertalet landsting har faststillt vilka kompetensnivier
som giller for likare och annan personal som deltar vid virden av
traumapatienter. Vid katastrofer eller stérre olyckshindelser kan det 1
ménga fall ocksd finnas behov av den kompetens som finns inom den
hogspecialiserade virden. Bedomning av patienters virdbehov s.k. triage
ir grunden 1 ett adekvat traumaomhindertagande och behovs vid all-
varliga hindelser med flera skadade. I Sverige genomfors triage av
medicinskt utbildad personal inom ambulanssjukvirden pd skadeplatsen 1
syfte att ge adekvat behandling p8 plats och under transport till ritt
vardnivd. Vid ankomst till mottagande sjukhus genomférs en ny triage 1
syfte att se till att de skadade f&r ritt vird och behandling vid virdinritt-
ningen.



Vid en allvarlig hindelse kan det finnas behov av att samordna lands-
tingens resurser. Regeringen ger dirfér Socialstyrelsen 1 uppdrag att
genomfora en systematisk genomgang av traumavérden och att utarbeta
ett planeringsunderlag som kan stédja landstingen att uppritta planer for
traumavarden och att samverka vid en allvarlig hindelse.

Som ett led 1 statens stdd till landstingens krisberedskapsarbete har
Socialstyrelsen pé regeringens uppdrag utarbetat planeringsunderlag till
exempel f6r pandemisk influensa och fér stérre utbrott av smittsamma
sjukdomar. Syftet med dokumenten ir bland annat att stédja det lokala
arbetet och forbittra forutsittningar for samverkan. Relevanta plane-
ringsunderlag bor beaktas i uppdraget.

Regeringen har for avsikt att avsitta ytterligare 1 200 000 kronor 2014
for genomférande av uppdraget. Medlen betalas ut under férutsittning
att riksdagen beviljar medel f6r indamalet.
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