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Remissyttrande — Slutbetankande (SOU 2022:6)
Halso- och sjukvardens beredskap — struktur for
okad formaga

Overgripande

Vistra Gotalandsregionen (VGR) delar i huvudsak utredningens bedémningar och
forslag men onskar framfor allt féljande justeringar:

Nar det géller utredningens forslag om skyldigheten att folja
planeringsanvisningar foreslés staten kunna ge tvingande planeringsanvisningar
till regionerna utan att finansieringen ar klarlagd. Detta kan innebéra att
regionerna kan komma att fi omfattande uppdrag inom beredskapsomradet utan
att fa ersittning i motsvarande grad. Vistra Gotalandsregionen har i de tva
tidigare delbetinkande som ldmnats, (Hdlso- och sjukvdrd i det civila forsvaret —
underlag till forsvarspolitisk inriktning (SOU 2020:23), En stdrkt for-
sorjningsberedskap for hdlso- och sjukvarden (SOU 2021:19), papekat vikten av
en transparant och langsiktig finansiering for regionernas arbete med beredskap.
VGR onskar darmed att forslaget dndras sa att finansieringen ska vara klarlagd
innan. VGR problematiserar inforandet av nya handelsebegrepp och dnskar att det
fortydligas hur tillimpning ska kunna ske och vilka kriterier som ska uppfyllas for
att regeringen ska kunna utfarda katastroftillstind i en region eller kommun.
Dessutom Onskas att nationella myndigheter med tillsynsansvar anpassar praxis
och tolkning av sitt uppdrag i1 forhallande till katastroftillstand.

Det dr dven ett generellt onskemal frdn VGR att framtida statliga remisser, oavsett
dmne, ges korta sammanfattningar dér allt som utredningen foreslar framgar
tydligt i punktform och att resterande texter endast tjdnar som fordjupad forstaelse
for lasaren att forstd bakomliggande resonemang. Det skulle underlétta for
remissinstanserna att hantera remisser samt minska risken for missforstand eller
att nagot forbises.

5.1 Bestammelser om planering

Utredningen foreslér att det 1 hdlso- och sjukvardslagen (HSL) infors begreppet
katastrof, som blir en central utgdngspunkt for ett antal av de 6vriga nya
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bestimmelser som foreslds 1 HSL. Det foreslds ocksé ett snarlikt begrepp i form
av katastroftillstind. VGR vill problematisera forslaget om nya hiandelsebegrepp
avseende hilso- och sjukvérd.

Hiandelsebegrepp ér viktiga styrmedel i arbetet med krisberedskap och civilt
forsvar men mangden olika hiandelsebegrepp med bade langa, komplicerade och
ibland snarlika och tvetydliga definitioner forsvarar planeringsarbetet och gor att
mycket tid maste dgnas at att oversitta begrepp som anvénds i olika verksamheter
mellan varandra.

VGR anser att en ny och tydligare definition av begreppet katastrof, i relation till
antalet stort antal skadade och sjuka samt andra hindelser som allvarligt kan
inverka pa regionens forutsittningar att folja sina skyldigheter, formuleras.

Det behover ocksé tydligt framgé vilka samhélleliga och organisatoriska
konsekvenser det innebér och vilken forméga som ska finnas. Utan riktlinjer och
nyckeltal blir det omgjligt for regionen att veta hur planeringen ska
dimensioneras.

5.1.2 skyldighet att folja planeringsanvisningar, vidta
atgarder och lamna uppgifter avseende totalforsvar.

Utredningen foreslér inte en uttrycklig skyldighet for staten att finansiera
ataganden i planeringsanvisningar. Detta innebdr i praktiken att en slags
ofinansierad statlig dekretritt skulle inforas gentemot regioner, vilket skulle
kunna fa langtgdende konsekvenser for det kommunala sjélvstyret.

Det gors heller i regel inga konsekvensutredningar nir planeringsforutsattningar
tas fram. Statliga myndigheter har ofta begransad kunskap om omfattningen och
bredden av kommuners och regioners verksamhet och har ddrmed svart att
beddma vilka konsekvenser ett krav kan fa.

Aven det foreslagna kravet p4 kommuner och regioner att till staten limna
uppgifter som behovs for planering av totalforsvarets hilso- och sjukvéard maste
finansieras. Rapportering dr en omfattande administrativ borda, vilket vi upplevt
under coronapandemin och det dr sédllan de ger ett mervirde till regionen att
genomfora dd informationen sidllan kommer tillbaka i1 aggregerad form till
regionerna.

VGR anser att vilken formédga som ska uppnds av regionerna och vilken ersittning
som ska tillforas dem for utfort arbete maste utredas vidare och klargoras.

5.3 Skyldighet for kommuner och regioner att hjalpa
varandra vid katastrofer i varden.
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VGR onskar att det framgér att regioner i forsta hand hjélper varandra pa frivillig
vag och att skyldigheten, och ett regeringsbeslut, dr den absolut sista utvigen for
att sdkerstilla stod nér regionen inte kan 16sa hjdlpbehovet sjilv.

6.4 Beroendet till privata aktorer

VGR onskar att sérskilda beredskapsavtal for privata aktorer standardiseras och
tas fram pa nationell niva 1 syfte att skapa standarder avseende krav pé leveranser
av varor och tjanster vid kris och krig. For att sdkerstdlla dessa nddvéindiga
leveranser 6nskas att regeringen narmare utreder mojligheterna att 1 lag stélla krav
pa privata vardgivare ndr det giller att leverera vardtjanster dven i kriser och krig.

6.5 Sjukvardens formaga att hantera CBRN-handelser

Utdver det utredningen foreslar, dnskar VGR nationell styrning avseende
grundldggande formaga samt utrustning i syfte att mojliggéra samverkan mellan
regioner vid CBRN-héndelser. Vidare onskas nationell lagerhdllning av
skyddsutrustning for att ytterligare 6ka beredskapen for dessa hdandelser.

7.3 En nationell sammanstallning av forstarkningsresurser

VGR onskar att begreppet ”forstarkningsresurser” tydligt definieras i syfte att fa
en tydlig och likvérdig rapportering fran regionerna.

9.4 Forskning och kunskapscentrum

VGR delar utredningens forslag att inriktningen pa forskningen behover beslutas
nationellt utifrdn Halso- och sjukvardens och totalforsvarets behov. Det finns
dock risk for att ovanstdende inte omhéndertas fullt ut da begreppet
“katastrofmedicin” dr for sndvt. P4 samma sitt finns risken att inrdttande av ett
katastrofmedicinskt rdd inte har den nddvéndiga bredden for att sékerstélla
utvecklingen av hilso- och sjukvérdens funktionalitet under fredstida kriser samt
hojd beredskap och krig. Det avser exempelvis forsorjning, stodsystem och
infrastruktur i ett systemperspektiv. VGR onskar dérfor att begreppet
katastrofmedicin i forslaget dndras till "hélso- och sjukvardens beredskap”.

13.3.5 Utredningens bedomningar och forslag

Om forslaget om begreppet katastroftillstand antas &r det av storsta vikt att
tillampningar inte endast utgar ifran hélso- och sjukvardslagen utan dven annan
reglering som péverkar formégan att utova hélso- och sjukvérd sé att det inte
forekommer mélkonflikter eller olika tilldmpningar av begreppen. Detta giller
sarskilt tillsynsmyndigheters tillimpning av ansvarsutkravande nar
katastroftillstand rader.
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14.2 Finansieringsansvaret ar otydligt

Den sammantagna bedomning som gors 1 slutbetdnkandet ér att utredningens
forslag inte medfor nya krav pé regionerna som kréver finansiering utan
fortydligar existerande ansvar som aligger regionerna i dag.

VGR tar avstand fran utredningens pastdende att de nya lagreglerade skyldigheter
som alidggs regionerna inte medfor kostnader som ocksa behover finansieras av
staten.

Enligt VGR é&r det synnerligen angeldget att regeringen i den fortsatta
beredningen av detta drende beskriver och analyserar de presenterade forslagens
ekonomiska konsekvenser for regionerna. Ett sddant underlag far dérefter ligga
till grund for att tilldimpa den kommunala finansieringsprincipen.

Regionstyrelsen
Vistra Gotalandsregionen

Johnny Magnusson Ann-Sofi Lodin
Regionstyrelsens ordforande Regiondirektor
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