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Forord

KomRedo AB 6verldmnar harmed rapport 6ver granskningen av regionens planering infor allvarliga
kriser och krigshéndelser i Region Dalarna.

Rapporten inleds med en redovisning av vara sammanfattande iakttagelser, bedomningar och véra
rekommendationer med anledning av granskningen. Ytterligare rekommendationer finns under
respektive avsnitt.

Efter detta foljer en redovisning av uppdraget och revisionsfrdgorna. Darefter foljer en genomgang av
metod och granskningsresultat. Rapporten avslutas med en redovisning av svar pa revisionsfragorna.

Vi tackar samtliga personer som stéllt sin tid till forfogande och medverkat pé ett mycket positivt och
engagerat satt.

Visteras, 2023-10-16
Camilla Karlsson

Certifierad kommunal revisor
KomRedo AB
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Sammanfattning

Sammantaget visar granskningen att arbetet med att l&ngsiktigt tillforsdkra en tillfredsstillande
krisberedskap 1 Region Dalarna i all huvudsak sker i en vilfungerande struktur. Hénsyn tas till de
forfattningskrav som giller inom detta omrade. Vi har noterat att regionstyrelsen, som har det
samlade ansvaret for dessa frdgor, men dven andra ndmnder, har vinnlagt sig om att f6lja detta
arbete kontinuerligt.

Samtidigt har regionen fatt erfara att beredskapen for en hindelse av den omfattning som Covid-19-
pandemin utgjort inte var tillrdcklig. Denna erfarenhet delar regionen med flertalet andra regioner i
landet. Inte heller den planerade ledningsstrukturen under en kris har kunnat vidmakthéllas. Arbetet
har priglats av en hel del improvisation och informella relationer snarare dn planerad systematik.
Detta har tidvis lett till otydlighet i organisationen och bland regionens samarbetspartners.

Viér granskning visar pa en organisation med manga aktorer. Detta stiller darfor sarskilt stora krav
pa en vil fungerande samordning och tydlighet i fordelningen av ansvar och roller. Under
coronapandemin ingick politiker i den sdrskilda ledningsgrupp som leddes av regiondirektéren. Vér
bedomning ar att det dr viktigt att tydliggora ansvar och roller mellan politik och
tjdinstemannaorganisation vid krisledning.

Regionens langsiktiga arbete med krisberedskap, risk och sarbarheten har en systematisk ansats. Vi
bedomer att denna systematik kan utvecklas dn mer. Det dr ocksa viktigt att konstaterade risker och
sarbarheter blir foremal for politisk behandling och prioritering.

Vi har ocksé funnit att avtalen bor ses 0ver och kompletteras med upplysningar om
beredskapsklausuler.

Sakerhetsradet ar regionens enda organet for planering inom d&mnesomradet sidkerhet, krisberedskap
och katastrofmedicinsk beredskap. Det finns forslag att inrétta ett katastrofmedicinskt rad som vi
bedomer ar ett bra komplement for hilso- och sjukvarden som en viktig samhallsfunktion.

Projektet Plan for hojd beredskap har av flertalet intervjuade lyfts fram som en framgangsfaktor.
Beslut har fattats att forlanga projekttiden 6ver 2024. Processen, och forhoppningsvis projektets
resultat, bedomer vi kommer att stdrka Region Dalarnas forméga for hojd beredskap/krig.

Politikens roll ir att fatta normativa dvergripande beslut. Aven om det finns liktydiga skrivningar i
reglementena for regionstyrelsen, hélso- och sjukvardsndmnd och krisledningsndmnd nir det géller
ansvar for krisberedskapsfragor upplevs detta inte som négon kélla till konfliktsituationer idag.
Diremot kan foretrddare for tjdinstemannaorganisationen ibland uppleva otydligheter nér det géller
vilken politisk ndmnd som ska hantera olika drenden inom dmnesomradet. Vi rekommenderar ett
fortydligande av regionstyrelsens dvergripande ansvar for krisberedskapsfragor.

Bedomning

Var samlade beddmning &r att Region Dalarna i all huvudsak bedriver ett &ndamalsenligt arbete
med krisberedskap men har funnit en del brister som behdver atgérdas vad géller regionens
planering infor allvarliga kriser och krigshéndelser. Arbetet bedrivs enligt géllande forfattningar och
grundas till stora delar pa ett systematiskt angreppsatt. Samtidigt bedomer vi att systematiken kan
utvecklas vidare vilket kan ske genom att de processer som tillimpas for krisberedskap och risk-
och sérbarhetsanalyser béttre integreras i regionens ordinarie overgripande ledningssystem.

Vi har noterat att Regionplan och budget for innevarande mandatperiod har krisberedskap som ett
av flera prioriterade omraden. Den regionala kris- och katastrofmedicinska beredskapsplanen ar ett
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overgripande styrdokument for Region Dalarnas planering for, och ledning vid, sérskilda och
extraordindra hindelser 1 fredstid samt under h6jd beredskap/krig.

Rekommendationer

e Styrning och uppfdljning bor stirkas genom att tydligare integreras i ordinarie styr- och
uppfoljningsstruktur. Regionstyrelsens styrning och uppsikt inom omréadet bor stérkas
genom att krisberedskap uppmarksammas i styrelsernas och nimndernas interna kontroll.

e Det bor i styrande dokument och planer tydligare anges var ansvaret for planering och
forberedelser infor kriser ligger bade inom hélso- och sjukvarden och inom 6vriga
verksamhetsomraden i regionen.

e Arbetet med risk- och sdrbarhetsanalyserna kan integreras béttre 1 regionens systematiska
sdkerhetsarbete.

e Det Overgripande ansvaret for krisberedskapsfragor bor tydliggoras i de styrande
dokumenten for regionstyrelsen.

Ytterligare rekommendationer finns redovisade under respektive avsnitt.
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1. Inledning och bakgrund

KomRedo har fitt i uppdrag av revisorerna i Region Dalarna att genomfora en granskning av
regionens planering infor allvarliga kriser och krigshéndelser. Uppdraget beskrivs ndrmare nedan.

1.1. Bakgrund

Revisionen i Region Dalarna har gjort en bedomning att det finns risk att regionens arbete med
viktiga samhéllsfunktioner och situationer kopplat till allvarliga kriser eller krigshdndelser inte &r
dndamalsenligt. Revisorerna har tidigare granskat regionens krisberedskap 2013 som dd bedomdes
vara dndamalsenlig men inte tillrdcklig. Sedan 2013 och sérskilt de senaste tre aren har vérlden och
Sverige drabbats av manga stora hindelser som pandemi, krig i Ukraina och cyberkrigforing.

Under ar 2022 har, efter att Ryssland forkastat den tidigare géllande sékerhetsordningen i Europa
och inlett ett krig mot grannlandet Ukraina, en snabb forsdmring skett av sdkerhetsléget i Sveriges
ndrhet. P4 nationellt plan har fordndringen 1 sédkerhetsldget medfort att en ansokan om medlemskap 1
NATO inldmnats samtidigt som satsningar gors pa saval det militira som civila forsvaret.

Enligt hélso- och sjukvardslagen (2017:30) & kommuner och regioner skyldiga att erbjuda god
hélso- och sjukvérd till befolkningen. Skyldigheten géller 4ven under svéra forhdllanden vid
fredstida kriser och under hojd beredskap/krig. Huvudprincipen i Sveriges system for krisberedskap
ar de s k ansvars-, nérhets- och likhetsprinciperna. Dessa innebér att den aktér som har ansvar for en
verksamhet under normala forhallanden, om inget annat regleras, har ansvaret for verksamheten
dven under en kris. For regionens vidkommande innebir detta att regionen dven vid en allvarlig
samhillsstorning ansvarar for hédlso- och sjukvard, tandvard, smittskydd och kollektivtrafik.

Ansvaret forutsitter att regionen har en planering och en beredskap som sékerstiller att det finns
forutséttningar att bedriva verksamheterna dven under forhdllande som kan innebéra stora
fordndringar och pafrestningar i jimforelse med ett normalt forhéllande. Revisionen har i sin
riskanalys sérskilt identifierat regionens formaga att upprétthélla en beredskap for att mota snabba
omvérldsforandringar och ser darfor skél att granska regionens planering infor allvarliga kriser och
till exempel krigshdndelser i eller i narheten av Sverige.

2. Syfte, revisionsfragor och avgransning

2.1. Syfte

Syftet med granskningen &r att ge oss underlag att beddma om regionen har en planering som
sdkerstéller driften av samhillsviktiga verksamheter dven i situationer med allvarliga kriser eller
krigshéndelser i eller i ndrheten av Sverige.

2.2. Revisionsfragor

Inom ramen for det Gvergripande syftet ska granskningen lamna svar pa bland annat f6ljande
fragestéllningar:

1. Har regionen en tillfredstédllande styrning av arbetet med planering infor allvarliga kriser
eller krigshdndelser?
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2. Ar det politiska ansvaret (i regionen) vid olika grader av allvarliga kriser eller
krigshéndelser tydligt?

a. Sékerstiller planeringen att medborgarnas réttigheter att t ex dverklaga beslutet c
fungerar dven 1 krissituationer?

3. Har regionen genomfort nddvandiga risk- och sérbarhetsanalyser?

4. Ar regionens planer for att kunna méta allvarliga och tidsmissigt utdragna kriser och
krigshdndelser aktuella och uppdaterade?

5. Har det i regionen tydliggjorts vad som avses med viktig samhéllsfunktion och vilka
verksamheter som ddrmed ska omfattas av planeringen?

6. Har regionen, utifrdn gillande planeringsforutsattningar, sakerstallt tillrdcklig beredskap vad
avser personal, lokaler, utrustning och material for att kunna méta utdragna kriser och
krigshédndelser? Genomfors utbildningar och 6vningar i tillricklig utstrackning?

7. Sker en tillfredstidllande samverkan med kommuner och andra berdrda myndigheter?

Utdver ovanstaende revisionsfragor finns kompletterande fordjupade ansatser som ar kopplade till
syftet med granskningen. Dessa aterfinns i bilaga 1.

2.3. Avgransning

Urvalet av ndamnder har skett med ambitionen att granska verksamheter som dr av samhaéllskritisk
karaktér alternativt paverkar verksamheten i sitt uppdrag att ge service till ett stort antal ménniskor.
Vi har dven stravat efter att inkludera verksamheter som 16per en forh6jd risk att utsittas for nagon
form av sabotage eller attentat. Regionens sékerhetschef har bidragit till resonemang kring vilka
funktioner och personer som skulle kunna vara intressanta for att na ett &ndamélsenligt resultat for
att kunna besvara revisionens fragestillningar.

Granskningen har omfattat foljande styrelser och ndamnder. Dessa &r Regionstyrelsen,
Krisledningsndmnd (aktiveras efter beslut av nimndens ordférande), Regional utvecklingsnimnd,
Tandvardsnamnd, Hélso- och sjukvardsndmnd, Kollektivtrafikndmnd och Servicendmnden.

3. Revisionskriterier

De kriterier som har legat till grund for analys, beddmning och rekommendationer dr himtade frén:
Lagar, forordningar och foreskrifter

e Lag (2006:544) och forordning (2006:637) om kommuners och regioners atgérder infor och
vid extraordinéra hindelser i fredstid och under hojd beredskap.

e Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rdd katastrofmedicinsk beredskap (SOSFS
2013:22)

e Smittskyddslagen (2004:168)

e Lag(1992:1403) om totalforsvar och hojd beredskap

e Kommunallag (2017:725)

e Hilso- och sjukvérdslagen (2017:30)
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e Myndigheten for samhéllsskydd och beredskaps foreskrifter om landstings och kommuners
risk- och sérbarhetsanalyser (MSBFS 2015:4)
Nationella riktlinjer, vigledningar och utredningar

e Overenskommelse om regionernas arbete med krisberedskap och civilt forsvar 2018-2022,
med revideringar till och med 2023 (MSB 2022-15507), Myndigheten f6r samhéallsskydd
och beredskap och Sveriges kommuner och regioner.

e MSB Lista med viktiga samhéllsfunktioner (MSB 1844)

e SOU 2022:6 Hélso- och sjukvérdens krisberedskap — struktur for 6kad forméga

Interna riktlinjer, styrdokument och redovisande dokument

e Reglemente for regionstyrelse, hélso- och sjukvardsnimnd och krisledningsndmnd

e Region Dalarnas risk- och sarbarhetsanalyser (RSA)

e Region Dalarnas regionala och lokala krisberedskapsplaner/katastrofmedicinska planer samt
epidemiberedskapsplan

e Regionplan, budget och finansplan 2023-2025

e Ovriga styrande dokument som Sikerhetspolicy och andra riktlinjer till imnet relevanta
riktlinjer

e Tidigare genomforda regionala utvarderingar och revisionsrapporter inom omradet
krisberedskap

Ovriga styrdokument och &verenskommelser som ir relevanta for granskningen kommer att
preciseras 1 bilaga 2.

I 6vrigt har vi arbetat i enlighet med Kommunallagen och SKYREV:s riktlinjer och vigledning vad
giller revisionsarbete, god revisionssed etcetera. Vid granskning och bedomning har vi utgétt fran
de lagar, foreskrifter och riktlinjer som géller for aktuell period.

4. Metod

Denna granskning har genomforts med en kombination av dokumentgranskning och individuella
intervjuer med ett urval av politiker och tjénstepersoner frdn Region Dalarna.

Vi har tagit del av omfattande dokumentation kopplat till krisberedskap samt andra relevanta
dokument och underlag, se bilaga 2. P4 grund av att amnesomradet ar behéftat av sekretess och kan
dven utgdra en risk for rikets sdkerhet kommer inga sammanfattningar av dokumentationen att
utforas och inte heller nagra hinvisningar till att det saknas eventuella regler eller beskrivningar
kopplat till ett specifikt dokument.

For att fa underlag att bedoma hur arbetet fungerat har vi att genomfort intervjuer med 26 personer
som ansvarar for olika funktioner i krisberedskapsarbetet. Vi har &ven genomfort en workshop dar
samtliga respondenter inbjudits for presentation av revisionens resultat och diskussion kring véra
iakttagelser och synpunkter av betydelse for regionens fortsatta arbete med planering av
krisberedskap. Slutsatserna och rekommendationerna i revisionsrapporten ska ocksé utgora en
viktig del i arbetet med planering infér hojd beredskap/krig.
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En stor del av granskningen har handlat om att granska dokumentation, riktlinjer, rutiner och beslut,
samt komplettera granskningen med att intervjua personer som kan klargora eventuella oklarheter
och for att fordjupa granskningen sa att den dvergripande revisionsfrdgan kan besvaras.

Uppdraget har utgétt fran Region Dalarnas roll, ansvar och arbete langs hela hotskalan, vid sérskilda
och extraordindra hindelser i fredstid och under h6jd beredskap/krig. Granskningen har fokuserat
pa Region Dalarnas generella krishanteringsférmaga och inte pa négot sérskilt scenario.

Malet &r att med erfarenheter och ldrdomar fran bland annat pandemin ge underlag for utveckling
av Region Dalarnas krisberedskap infor framtida sarskilda héndelser och kriser.

Hur regionen ska agera infor och i dylika situationer bestdms ytterst i lag (2006:544) om
kommuners och regioners atgérder infor och vid extraordinéra hindelser 1 fredstid och hojd
beredskap (fortsittningsvis anvinds forkortningen LEH). Enligt lagen ar regionen skyldig att gora
foljande:

a) Analysera vilka extraordinéra hdndelser som kan intréffa i fredstid och hur dessa héndelser
kan paverka den egna verksamheten.

b) Faststilla en plan for hur sidana hiandelser ska hanteras.

c¢) Sdkerstilla att det finns en krisledningsndmnd som vid behov kan ta 6ver hela eller delar av
verksamhetsomriden fran 6vriga nimnder.

d) Sakerstilla att fortroendevalda och anstilld personal far erforderlig utbildning och 6vning for
att 16sa de uppgifter som kan uppstd vid extraordinira handelser innefattande krigshdndelser av
skilda slag.

Vi har granskat hur regionen arbetar med planering och dvningar enligt olika scenarier for att
forbereda verksamheten infor att allvarliga kriser eller krigshéndelser kan intridffa. Det dr ocksé av
yttersta vikt att det politiska ansvaret &r tydligt nér krisen eller den extraordinéra hindelsen
intraffar. Vi har sérskilt granskat gransdragningen mellan det politiska ansvaret och
tjdnstepersonansvaret samt hur medborgarnas réttigheter tillvaratas i sddana situationer.

Vi har granskat regionens planering for krisberedskap och om den uppfyller behoven av att méta
allvarliga och utdragna kriser och krigshéndelser samt om regionen har en dokumenterad och
faststilld plan for hur de extraordindra hdndelserna ska hanteras om de intraffar. Vi har dven
granskat om regionen har beslutat eller planerar att besluta om RSA under forsta aret i den nya
mandatperioden.

Granskningen syftar till att bedoma om regionen har en &ndamaélsenlig planering som sdkerstaller
driften av viktiga samhéllsfunktioner dven i situationer med allvarliga kriser eller krigshandelser 1
eller i ndrheten av Sverige. Med en dndamélsenlig planering av krisberedskap och krishantering
anser vi att detta ska 6verensstimma med regionstyrelsens regler och krav som &r anpassade efter
den egna organisationen. Detta innebir att den egna organisationen ocksé kénner till reglerna och
deltar 1 utbildningar och 6vningar. I vara djupintervjuer har vi sarskilt foljt upp hur de politiska
representanterna och tjdnstepersonerna har deltagit i utbildningar och évningar samt om det finns
planerade insatser under 2023 och framat.

Vi har dven granskat hur och pa vilket sétt regionen inhdmtar kunskap och erfarenheter for att
upprétthalla en tillracklig kunskapsniva. Det géller dven erfarenheter av tidigare samverkan med
andra aktorer frin tidigare kriser som drabbat regionen och riket i dvrigt.
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Slutligen har vi granskat formerna for samverkan med kommuner och andra berérda
myndigheter/aktorer samt om regionen sikerstillt att det finns tillforlitliga planer for
kommunikation, evakuering, forsorjning, lokaler och en fungerande teknisk utrustning dven under
krissituationer. Var granskning har fokuserats pa Regional kris- och katastrofmedicinsk
beredskapsplan for Region Dalarna for att sékerstélla formerna for ledning, styrning, uppfoljning
och samverkan.

Metoderna innefattar studier och analyser av dvergripande och omradesspecifika beslut, riktlinjer
mm. Det dr regionens redovisade material som har varit utgangspunkten for granskningen.

5. Resultat av granskningen

Nedan redovisas resultatet av dokumentgranskningen, de intervjuer och dvriga underlag som stéllts
till revisionens forfogande. Fragestillningar och svar foljer de under avsnitt 2.2 angivna
revisionsfrdgorna.

5.1. Kontext - krisberedskap

Coronapandemin under 2020-2022 har aktualiserat fragan om Sveriges kommuners och regioners
forméga att hantera kriser och extraordinéra hindelser. Utover att allvarliga sjukdomar/pandemier
kan drabba Sverige och regionen kan andra kriser och extraordinéra hiandelser uppsta. Exempelvis
krigshidndelser, brander, extremvéder, olyckor, omfattande storningar i teknisk infrastruktur, fran
cyberkrigforing till olika former av IT-brottslighet och terrorattentat.

Kriget i Ukraina och det forsdmrade sikerhetsldget i Europa aktualiserar tydligt behovet av en
forstarkt krisberedskap och ett starkt totalforsvar. Erfarenheter fran arbetet med covid-19-pandemin
utgor ett viktigt underlag for regionernas framtida planering for sarskilda hindelser, kriser och hojd
beredskap/krig.

Det svenska krisberedskapssystemet

Syftet med svensk krisberedskap ér att virna

befolkningens liv och hilsa, samhéllets 4
funktionalitet och férmagan att uppritthalla Hojd
vara grundlidggande viarden som demokrati, , beredsiap
rittssikerhet och ménskliga fri- och ‘fj“ e \\
rittigheter. Totalforsvar N

L]
Systemet bygger pé d@ sé? kallade ansvars-, I Ribereasan H_H i, //
nérhets- och likhetsprinciperna. Det innebar Civilt Milire 4

forsvar forsvar

1

1

att den aktor som har ansvar for en :
verksamhet under normala forhallanden, om : Civil beredskap

I

I

1

inget annat reglerats, ocksa har ansvaret for

verksamheten under en kris sé langt det ér

mojligt. Coronakommissionen foreslar ett

tillige av vtterligare en princi Figur 1: En bild som visar hur krisberedskap, civilt férsvar och
g8 y g p b, totalférsvar hdnger ihop. Bilden dr hdmtat frén MSBs

f(’)rsiktighets- eller handlingsprinCipen- presentationsmaterial Civil beredskap — krisberedskap och civilt
férsvar.
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Utgangspunkten dr sdledes att det verksamhetsansvar som kommunerna och regionerna har enligt
gillande regelverk kvarstar vid en samhillsstorning. Regionernas verksamhetsansvar omfattar bland
annat hélso- och sjukvérd, smittskydd, tandvérd, kollektivtrafik och regional utveckling.
Beredskapen bygger i stor utstrackning pa den ordinarie verksamhetens leveranssikerhet,
uthéllighet och robusthet.

Krisberedskapsarbetet 1 en region bestar av tre perspektiv; fore- under- och efter en hiandelse. |
perspektivet fore ingér risk- och sarbarhetsanalyser med formagebedomning, planering, utbildning
och 6vning. Planeringsarbetet genomfors till viss del i samverkan med andra lokala, regionala och
nationella aktorer inom krishanteringssystemet. I perspektivet under en sirskild handelse/kris ska
regionen genom ledning och samverkan dstadkomma samordning och en inriktning for
verksamheten. Perspektivet effer innehdller utvirdering av arbetet under héndelsen, analyser och
revideringar av olika krisberedskapsplaner.

Grunden for regionernas forberedelser infor och hantering av en krissituation baseras pd lagen om
kommuners och regioners atgérder infor och vid extraordinéra hindelser 1 fredstid och hojd
beredskap (Lag 2006:544, LEH). Lagen beskriver dvergripande utgdngspunkter for krishantering.
Dartill finns det sarskilda regler for verksamheter som berors av sektorslagstiftning, exempelvis i
hélso- och sjukvérdslagen (1982:763). Regionerna ska @ven vid en kris tillimpa ordinarie
forvaltningsregler sdsom forvaltningslagen (2017:900), offentlighets- och sekretesslagen (2009:400)
och kommunallagen (2017:725).

Bestammelserna 1 LEH syftar till att regionerna ska minska sarbarheten 1 sin verksamhet och ha en
god formaga att hantera krissituationer i fred. Regioner ska dirigenom ocksa uppna en
grundldggande formaga till civilt forsvar. I regionerna ska det finnas en namnd for att fullgéra
uppgifter under extraordinira héndelser i fredstid (krisledningsndmnd). Regioner ska &dven analysera
vilka extraordindra hindelser i fredstid som kan intrédffa i regionen och hur dessa hdndelser kan
paverka den egna verksamheten. Resultatet av arbetet skall viarderas och sammanstéllas i en risk-
och sdarbarhetsanalys. Regionerna ska, med beaktande av risk- och sérbarhetsanalysen, for varje ny
mandatperiod faststilla en plan for hur de skall hantera extraordindra hdndelser.

Regionerna ska anpassa arbetet med risk- och sarbarhetsanalyser till de egna behoven och till 6vriga
forutsittningar i enlighet med MSBFS 2015:4 foreskrifter och allmdnna rad om landstings risk- och
sdrbarhetsanalyser. Regionerna ska dven planera sin hélso- och sjukvard si att en
katastrofmedicinsk beredskap uppritthalls i enlighet med Hdlso- och sjukvardslagen (2017:30).

I de grundldggande bestimmelserna av Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rdd (SOSFS
2013:22) om katastrofmedicinsk beredskap stér att varje region, vid sérskild hdndelse eller vid risk
for sddan handelse, ska ha formaga att:

* larma och aktivera de funktioner som ar nddvandiga,
* leda och samordna berdrda hilso- och sjukvardsverksamheter,

* genomfora sjukvardsinsatser i ett skadeomrade, utfora sjuktransporter och pé vardenhet
omhénderta drabbade samt

+ samverka med andra aktdrer pa lokal, regional och nationell niva.

I Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rdd (SOSFS 2011:9) om ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete framgar det att ’varje virdgivare ska ansvara for att det ledningssystem
som ska finnas innehéller de processer och rutiner som behdvs for att sékerstilla att verksamheten
uppfyller de krav som stélls i det foljande”.
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Katastrofmedicinsk beredskap ar en viktig del i arbetet med krisberedskap och ar den beredskap
som hélso- och sjukvarden ska bedriva i syfte att minimera foljderna av en sirskild handelse.

Sarskild hindelse definieras av Socialstyrelsen som en hindelse som dr s& omfattande eller allvarlig
att resurserna maste organiseras, ledas och anvéndas pa ett sarskilt sitt. Begreppen kris och
extraordindr hdndelse dr i viss man synonyma och kan definieras som en hindelse som avviker fran
det normala och innebir en allvarlig storning eller en 6verhdngande risk for en allvarlig storning 1
viktiga samhaéllsfunktioner.

MSB har nyligen publicerat stdddokumentet Lista ver viktiga samhéllsfunktioner (MSB 1844).
Dokumentet definierar hélso- och sjukvérd, kollektivtrafik och tandvéird som viktiga
samhdillsfunktioner samt ett antal samhéllsviktiga verksamheter som maste upprétthallas for att
sakerstdlla de viktiga samhillsfunktionerna.

Pandemiberedskap

Epidemier och pandemier har sedan ldnge varit sjdlvklara scenarier i arbetet med risk- och
sérbarhetsanalyser. Epidemiberedskap och pandemiberedskap ingér som naturliga komponenter i
arbetet med krisberedskap och katastrofmedicinsk beredskap.

Folkhdlsomyndigheten har sedan 2015 ett ansvar for landets pandemiberedskap. Senast
publicerades 2019 ett uppdaterat kunskapsunderlag. Syftet med detta kunskapsunderlag ar att det
ska fungera som bakgrund och stéd vid planeringen for en influensapandemi.

Halso- och sjukvard, inklusive smittskydd, tandvard och kollektivtrafik dr viktiga
samhdllsfunktioner. Region Dalarna har dven ett ansvar for regional utveckling. En regions
krisledningsorganisation bestar av beslutsfattare och staber pa lokal och regional ledningsniva som
arbetar med normativa, strategiska och operativa ledningskomponenter i olika omfattning beroende
pa roll och ansvar i organisationen. Till exempel har den politiska nivan ett storre inslag av
normativ ledningskomponent 1 sitt ansvar och en sjukvérdsledare i ett skadeomrade ett storre inslag
av den operativa ledningskomponenten. En Regional sirskild sjukvardsledning (RSSL) har i sin
ledningsroll och sitt ansvar inslag av alla tre ledningskomponenterna.

Regionens krisledningsorganisation bor ha forméga att hantera olika typer av kriser ldngs hela
hotskalan, fran kortvariga sirskilda hdandelser till extraordinira hiandelser med langre duration och
ytterst hojd beredskap och krig. En utgdngspunkt for ledningsarbetet dr att genom ledning och
samverkan astadkomma en effektiv inriktning och samordning for regionens olika verksamheter.

Utover vad som regleras i LEH och tillhérande forordning (FEH) regleras den kommunala och
regionala krisberedskapen i en 6verenskommelse mellan Myndigheten for samhéllsskydd och
beredskap (MSB) och Sveriges Kommuner och Regioner (SKR). Overenskommelsen reglerar de
forberedelser som regionerna ska vidta enligt LEH och FEH. Regionen ska, enligt 2 kap. 1 § LEH,
analysera vilka extraordindra hindelser i fredstid som kan intrédffa i regionen och hur dessa
hindelser kan paverka den egna verksamheten. Resultatet av arbetet ska virderas och
sammanstéllas i en risk- och sarbarhetsanalys (RSA).

Regionens krisberedskaps- och krishanteringsarbete dr omgérdat av ett omfattande regelverk. Det ar
av storsta vikt att regionens planer dr uppdaterade och tydliga kring vad som é&r viktiga

samhillsfunktioner' och samhillsviktig verksamhet och vilka verksamheter det berdr nir krisen slar
till samt vilken beredskap regionen har for att mota utdragna kriser och krigshéndelser. Det finns ett

1 Lista med samhallsfunktioner fr&n MSB
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antal kritiska beroenden som MSB ser som samhéllsviktig verksamhet och det dr verksamheter som
sdkerstéller elleveranser, telekommunikationer, vatten, IT och tillgéng till drivmedel som maste
fungera for att de viktiga samhallsfunktionerna ska kunna upprétthéllas.

5.2. Styrning och ledning i samband med allvarliga handelser

Politisk organisationen
Regionstyrelse och krisledningsnimnd

Regionstyrelsen ansvarar for att leda och samordna planering och uppf6ljning av regionens
verksamheter och ekonomi. Styrelsen ska ocksa utdva uppsiktsplikt dver ndmnder, styrelser, bolag,
foreningar och stiftelser. Regionstyrelsen har dven ansvar for kris- och katastrofmedicinsk
beredskap i Region Dalarna. Regionstyrelsen dr den instans som beslutar om den regionala kris- och
katastrofmedicinska beredskapsplanen och faststéller regionens risk- och sérbarhetsanalys. I
reglementet for regionstyrelsen framgér att regionstyrelsen inom sitt verksamhetsomrdde svarar for
kris- och katastrofmedicinsk beredskap och sdkerhetsfragor. Enligt reglementen for
Krisledningsndmnd och Hélso- och sjukvirdsndmnd ansvarar respektive namnd for kris- och
katastrofmedicinsk beredskap och sékerhetsfragor inom sitt verksamhetsomrade.

Reglemente finns éven for krisledningsndmnd. Namndens ledaméter och erséttare utses av
regionfullmiktige. Ordféranden for krisledningsnimnden beslutar nir en extraordinér hiandelse
foranleder att nimnden ska tridda i funktion. Ndmnden fér da enligt reglementet fatta beslut om att
overta hela eller delar av verksamhetsomréden fran 6vriga ndmnder i regionen i den utstrackning
som dr nddvindig. Forvaltning och verkstéllighet av ndmndens verksamhet ombesorjs av
regionstyrelsens forvaltning.

Krisledningsndmnden har inte i formell mening varit aktiverad under pandemin. Detta innebir att
ovriga ndmnder har haft samma befogenheter och ansvar som under normala driftsférhéllanden.

Hilso- och sjukvardsndmnden har ett langtgdende delegerat ansvar for hélso- och sjukvérdsfragor.

Intervjupersoner har framfort att det ibland ocksé har funnits situationer dér gransdragningen och
ansvarsfordelning for krisberedskap mellan regionstyrelse och dvriga ndmnder inte varit helt tydlig.

Tjianstemannaorganisationen

Regiondirektoren har det yttersta tjainstemannaansvaret for regionens verksamhet och for
informationen till regionens politiker. Detta inkluderar fragor som ror krisberedskap och hantering
samt uppfoljning av sdrskilda hindelser.

Privata vardgivare innefattas i regionens kris- och katastrofmedicinska beredskapsplanering enligt
HSL 7§ (2002:452).

Krisledningsorganisation
Regionens krisledningsorganisation bestar vid sidan av krisledningsndmnden av:
e TiB, Tjansteman i beredskap
e SCIB, Servicechef i beredskap
e ITCIB, chefi beredskap/Incident Manager for IT-storningar
e KCIB, Kollektivtrafikens chef i beredskap
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e Regional sérskild sjukvérdsledning, RSSL

e Lokal sérskild sjukvérdsledning, LSSL, vid Falu, Mora, Avesta och Ludvika lasarett samt
Saters sjukhus.

Beslut om aktivering av RSSL tas av Tjinsteman i beredskap (TiB). Beslut om aktivering av LSSL
tas av bakjour pa berort lasarett efter samrad med TiB.

5.2.1. Analys och bedémning

Under covid-19-pandemin aktiverades initialt RSSL for ledning och samordning av regionens
verksamheter och resurser. Efter en tid fattade regiondirektdren beslut att dverga till ledning 1
ordinarie linjeorganisation. Regiondirektdrens ordinarie ledningsgrupp kompletterades med
regionstyrelsens ordforande och vice ordférande och andra kompetenser.

I genomforda intervjuer framkommer att respondenterna anser att det ar tydligt 1 hdlso- och
sjukvirden vem som ska gora vad. Det framhalls att det i sjukvarden finns en vana och hog mental
beredskap for olika katastrofmedicinska scenarios.

Foretradare fran verksamheter som inte ingér i hélso- och sjukvardens kdrnverksamheter sdsom
service, fastigheter med flera framhaéller att de varit involverade i styrning och ledning av
pandemihanteringen pé ett relevant sitt.

Overgripande kan konstateras att Region Dalarna i sina styrdokument har tydliggjort det
organisatoriska ansvaret for krisberedskap och krishantering badde inom den politiska organisationen
och 1 tjinstemannaorganisationen.

Vi konstaterar att det finns en méingd olika fragor och perspektiv som ska hanteras inom ramen for
begreppen sikerhet, krisberedskap och katastrofmedicinsk beredskap. Det finns en logik i att dela
upp dessa fragor i olika processer. Det kan dven finnas anledning att samla arbetet i ett samlat
overgripande rdd med ett helhetsperspektiv som kompletteras med arbete i ldmpliga specialiserade
undergrupper. Detta skulle rimma med den ambition och ansats som regionen har att tillimpa ett
systematiskt arbetssitt och att implementera ett ledningssystem for sidkerhetsarbetet.

I planeringsorganisationen finns det idag ett relativt nyinrittat Sdkerhetsrad rdd for planering inom
sdkerhets- och krisberedskapsomradet. Regiondirektdren dr ordférande och det fortlopande arbetet
leds av chefen for avdelning for sékerhet, risk och beredskap.

Vid intervjuerna har det framkommit synpunkter pé att sdkerhetsradet skulle behova kompletteras
med ett katastrofmedicinskt rdd. Samtidigt dr helhetsperspektivet viktigt i det fortsatta arbetet. Vi
rekommenderar att regionen analyserar och dvervéger vilken planeringsorganisation som ar mest
dndamalsenlig for Region Dalarna.

Organisationen med Regional sdrskild sjukvardsledning, RSSL, bedoms vara vél fungerande och
ovad. Det finns ett systematiskt arbetssitt med en funktionsindelad stab enligt "NATO-modell” och
tydliga roller for beslutsfattare och stabschef. Vi bedomer ocksa att det finns uthéllighet och
redundans for viktiga funktioner 1 RSSL. Det finns ockséd en genomténkt organisation for
beslutsstod med hogre medicinsk kompetens nér beslutsfattare inte dr ldkare.

Vér bedomning ar att Region Dalarna i all huvudsak har en dndamalsenlig organisation for savil
planering infér som hantering under sérskilda héndelser och kriser. Detta géller i all synnerhet
tidsméssigt mer begrénsade hiandelser sdisom bussolyckor, vattenféroreningar, IT problem etcetera.
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5.3. Politiskt ansvar

Grundprinciper

Krisberedskapsarbetet styrs av nationella regelverk och ska omfatta hela hotskalan, fran sarskilda
och extraordindra hindelser i fredstid till hojd beredskap och krig. Det politiska ansvaret for
krisberedskapen i en region styrs av bestimmelser i lagar och forordningar och faststills i regionala
styrdokument.

Ett allmént vedertaget begrepp inom krisberedskapen ar systematiskt sikerhetsarbete, som innebar
att man har ett helhetstdnkande 1 sitt sdkerhetsarbete och ett ledningssystem dir man identifierar,
organiserar, dokumenterar, kontrollerar och foljer upp ett arbete inom ett identifierat omrade. Enligt
SOSFS 2013:22 ska det finnas ett ledningssystem som innehéller de processer och rutiner som
behovs for att sdkerstilla att verksamheten uppfyller de krav som stills i foreskrifterna.

Huvuduppgifterna for regionen dr ansvar for hélso- och sjukvard inklusive tandvard, kollektivtrafik
och regional utveckling. Planering for krisberedskap &r en viktig del i arbetet inom alla dessa
omraden.

Regionens planer

Bland regionens planer i styr- och stdddokumenten aterfinns Regional Kris- och katastrofmedicinsk
beredskapsplan som &r reviderad 2022 och faststélld av regionstyrelsen.

Péa lokal nivé finns det dokumenterade handlingsplaner for de olika sjukhusen med lite olika
bendmning. Mora lasarett har en katastrofmedicinsk kris- och beredskapsplan, Ludvika lasarett,
Avesta lasarett och Saters sjukhus har en katastrofmedicinsk beredskapsplan och Falu lasarett har
en katastrofplan. Daremot uppges att primérvarden saknar en egen plan for den kris- och
katastrofmedicinska beredskapen.

Overgripande styrning och uppfoljning

Regionplanen med budget ér det Gvergripande styrdokumentet for samtliga verksamheter och ska
avspeglas 1 de styrdokument som skapas pa ldgre nivaer i organisationen. I den ska ocksa
organisationens vision och vérdegrund finnas och som utgér en central del i styrmodellen.

I Regionplan och budget 2023-2025 gors satsningar for att stirka regionens arbete med robusthet
och hojd beredskap.

Genomgangen har visat att regionstyrelsen, som dr det politiskt ansvariga organet inom omradet,
haller sig vél informerad om arbetet med krisberedskap i regionen. Den fortsatta inriktningen av
arbetet med krisberedskap uppges vara vil forankrad i styrelsen. Det har inte heller framkommit
nagot, utifran den dokumentation vi tagit del av, som motsédger att medborgarna har mgjlighet att
utdva sina rattigheter pd samma sitt som i ordinarie verksamhet. Av genomforda intervjuer framgar
att de erfarenheter som dragits i samband med covid-19-pandemin utgor ett underlag for att
utveckla och stérka regionens krisberedskap och styrningen av den samma.

53.1.  Analys och bedémning

Vi har konstaterat att regionstyrelsen, hélso- och sjukvérdsndmnden och krisledningsndmnden i sina
reglementen ndrmast har identiska skrivningar nir det géller ansvar for krisberedskap. Det innebir,
enligt var bedomning, risk for oklarheter om vilka fridgor som ska hanteras av regionstyrelsen
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respektive andra ndmnder. Vi beddmer att regionstyrelsens overgripande ansvar bor tydliggoras,
aven kring vilka typer av frdgor som kan hanteras av respektive nimnd.

Var bedomning ar att regionstyrelsen har ett aktivt forhdllningssatt vad géller kris- och
katastrofberedskap i regionen. Genomslaget i verksamheten ar dock enligt var bedomning inte helt
tillfredsstdllande. Vi bedomer att det finns anledning att forstérka styrningen och ledningssystemen
genom att krisberedskapsarbetet tydligare integrerades 1 ordinarie styrmodell. Viktigt dr ocksa att
sdkra att det fortlopande risk- och sarbarhetsarbetet fors upp pé politisk niva.

5.4. Risk och sarbarhetsanalyser

Enligt MSBs foreskrifter och allménna rad om landstings risk- och sérbarhetsanalyser ska regionen
anpassa arbetet med risk- och sarbarhetsanalyser (RSA) till de egna behoven och till 6vriga
forutsattningar. Regionerna ska dven planera sin hélso- och sjukvard sé att en katastrofmedicinsk
beredskap upprétthills i enlighet med Hélso- och sjukvérdslagen.

En ny RSA behandlades av regionstyrelsen den 18 september 2023, for att sedan aterrapportera
detta till MSB.

Regionen har genomfort analyser vilka extraordindra héndelser i fredstid som kan intriffa i
regionen och hur dessa hindelser kan paverka den egna verksamheten. Resultatet av det arbetet har
sammanstéllts i en RSA. Granskningen visar att regionen har foljt MSBs regler och dven inlett ett
arbete med att identifiera hur de skall hantera extraordinira hindelser i Projekt Plan for hojd
beredskap.

I samband med covid-19-pandemin har regionen identifierat omstdndigheter som behdver utvecklas
och forbittras. Flera av de intervjuade uppger att det finns en uttalad vilja och avsikt att hantera
konstaterade svagheter.

Foretradare for regional utveckling har inte intervjuats i granskningen. Men flera intervjuade lyfter
fram den regionala utvecklingsforvaltningen som en outnyttjad resurs i arbetet med
krisberedskapsplanering och riskanalyser.

5.4.1.  Analys och bedémning

Var bedomning dr att regionen 1 huvudsak har &ndamalsenliga styr- och stdddokument som
uppfyller de krav som stélls pa de svenska regionerna. Planeringsdokumenten &r generellt
vélskrivna och formellt korrekta. Ett undantag &r den epidemiberedskaps-/pandemiplan som fanns
vid pandemins inledning. Enligt uppgift fran flera respondenter var planen inte aktuell och
dndamalsenlig. Ett revideringsarbete &r, enligt uppgift, pdborjat med erfarenheter frdn pandemin och
det finns ett utkast till handlingsplan for epidemi/pandemi Region Dalarna som vi tagit del av och
bedoms vara d&ndamélsenlig och vél korrelerad till andra planer inom omradet.

Vér bedomning ar att regionen har uppfyllt de formella krav som formulerats i MSB:s foreskrifter
vad giller risk- och sdrbarhetsanalys. Det finns en god grund for detta arbete 1 regionens
sikerhetsrad. Vi bedomer dock att arbetet med framtagande av risk- och sarbarhetsanalyserna
uppvisar en del brister och bor bli &n mer systematiskt och bittre integreras i regionens ordinarie
beslutsprocess om hur konstaterade risker och svagheter ska atgirdas. Var bedomning r att arbetet
med risk- och sarbarhetsanalyserna kan integreras bittre i regionens systematiska sékerhetsarbete.
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Var bedomning ar att regionen har och kommer att uppfylla de formella krav som formulerats i
MSB:s foreskrifter vad géller risk- och sarbarhetsanalys. Det finns en god grund for detta arbete i
regionens sikerhetsrad. Projektet Plan for hojd beredskap beddms som en framgangsfaktor i det
pagaende arbetet att stirka regionens forméga infor hojd beredskap/krig.

Granskningen visar att regionens 1dngsiktiga arbete med krisberedskap, risk och sarbarheten har en
systematisk ansats. Vi bedomer att denna systematik kan utvecklas &n mer. Det dr ocksa viktigt att
konstaterade risker och sérbarheter blir foremal for politisk behandling och prioritering.

5.5. Krisberedskapsplanering

RSSL ér strukturen for hélso- och sjukvardens krisledning pé regional niva. Organisationen ar
vélplanerad och 6vad samt har en bedomd god uthallighet. RSSL kan utan problem kompletteras
med kompetenser fran tandvéarden vid behov. Kollektivtrafiken &r en bestillarorganisation med
upphandlade leverantorer. Det saknas idag aktuella och 6vade krisberedskapsplaner for
kollektivtrafikomridet.

Under pandemin har Region Dalarna, i likhet med de flesta andra regioner, valt att leda regionen i
ordinarie linjeorganisation. Vi konstaterar utifran de intervjuer vi genomfort att valet att leda 1
ordinarie linjeorganisation har varit &ndamaélsenlig. I planerna har RSSL ett tydligt mandat och
ansvar att dstadkomma inriktning och samordna hélso- och sjukvéardens samlade resurser vid en
sarskild hdndelse. Daremot har vi inte funnit att det finns en fardig planerad
krisledningsorganisation for hur Zela Region Dalarnas verksamhet ska ledas och samordnas vid en
sarskild hdndelse. Vid pandemin fattades beslut om att efter att initialt ha aktiverat RSSL 6verga i
ordinarie linjeorganisation forstdrkt med en ad hoc-l6sning med regiondirektorens ledningsgrupp
kompletterad med regionstyrelsens ordférande och vice ordforande.

Kollektivtrafiken dr en relativt ny verksamhet under regionens ansvar. All drift &r upphandlad. Det
finns ingen kollektivtrafik i egen regi. Krisberedskapsplaner ar inte uppdaterade och det finns ingen
tydlig organisation for regionens krisledning av kollektivtrafiken. Déremot finns en chef'i
beredskap. Kollektivtrafiken deltar aktivt i arbetet i projektet Plan for hojd beredskap.
Kollektivtrafiken dr inte representerad i1 regionens sékerhetsrad.

5.5.1.  Analys och bedémning

Var bedomning ar att det behover tydliggoras vilken roll regiondirektoren ska ha i
krisledningsorganisationen och att definitionen sker utifran funktion som en “roll” med redundans
och uthéllighet. Regiondirektdren har i dag inte en naturlig plats eller roll i RSSL, och ska kanske
inte heller sadan inneha. Dock ar det enligt var uppfattning att regiondirektoren kan med fordel ges
en friare roll 1 RSSL eftersom funktionen &r viktig som informationsgivare till politiken. Vi
bedomer att det dr viktigt att roller och beslutsmandat tydliggors mellan TiB, beslutsfattare i RSSL,
regiondirektdr och hdlso- och sjukvardsdirektdr ndr krisledning etableras.

Vi bedomer att det finns utrymme att se 6ver hur den interna samverkan med kollektivtratiken kan
fordjupas samt hur den dvergripande regionala krisledningen ska organiseras. Daremot bedomer vi
att det inte &r lika sjélvklart att RSSL ska vara krisledning for kollektivtrafiken. Det kan finnas
anledning att fundera 6ver om regionen vid kommande revideringar av planverken ska tydliggora
att det 1 vissa ldgen kan vara klokt att organisera en separat ”Regional krisledning” med ett
overgripande helhetsperspektiv for regionens alla ansvarsomradden. RSSL skulle kunna utgora
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grunden for en sddan krisledning, men behdver i sé fall kompletteras med beslutsfattare och
kompetenser frén olika relevanta verksamhetsomrdden. Regionen foreslds dven fundera 6ver hur
stabsstod till krisledningsndmnden ska organiseras nir ndmnden tréder i funktion.

Vér bedomning ar att regionen i huvudsak har &ndamalsenliga styrdokument som uppfyller de krav
som stdlls pd de svenska regionerna. Exempelvis ér planerna for hilso- och sjukvarden och
tandvéarden generellt sett vilskrivna och formellt korrekta. Vad géller den aktuella epidemi-
/pandemiplanen finns anledning att utveckla denna utifran gjorda erfarenheter. Regionens planer ér,
1 likhet med de flesta regioners krisberedskapsplaner, framtagna med perspektivet sérskild hindelse
med relativt kort duration. Planerna for kollektivtrafiken bedoms inte vara uppdaterade och
dndamalsenliga. Vi bedomer att det ocksa finns ett behov av att utveckla en struktur for krisledning
vid langvariga kriser. RSSL kan vara utgdngspunkten for en sddan krisledning. Men det kan dven
vara klokt att fundera 6ver om det behdvs en kompletterande struktur for 6vergripande krisledning
och samordning av regionens alla verksamhetsomraden.

Vér bedomning ar att Region Dalarna i all huvudsak har en dndamalsenlig organisation for savil
planering infér som hantering under sérskilda héndelser och kriser. Detta géller i all synnerhet mer
begrinsade hiandelser sdsom bussolyckor, vattenfororeningar, IT problem etcetera. Samtidigt
bedomer vi att det tydligare bor anges var ansvaret for planering och forberedelser infor kriser
ligger, bade inom hilso- och sjukvarden och inom 6vriga verksamhetsomrdden i regionen. De krav
som stdlls pd olika ledningsnivéer i organisationen bor fortydligas.

5.6. Beredskapsférmaga

Med utgéngspunkt i prelimindra erfarenheter fran arbetet med covid 19-pandemin kan vi konstatera
att det finns ett antal styrkor inom regionen:

e Kirisberedskap &r ett prioriterat omrade i regionens verksamhetsplan och budget for
mandatperioden.

e Projektet Plan for hojd beredskap beddms vara ett vilorganiserat projekt som bor stirka
regionens forméga vid hojd beredskap.

e Tandvardens arbete med krisberedskap bedrivs med entusiasm och med erfarenheter fran
pandemin.

e Det finns ett strukturerat arbetssitt med informationssidkerhet som skulle kunna utgéra
modell for ett framtida ledningssystem inom krisberedskapsomrédet.

En relativt liten region ger goda moéjligheter till ndrhet och god personkédnnedom vilket skapar
forutsattningar for korta beslutsvédgar och snabba beslut. Krisberedskapsplanerna ér, med nagot Vér
beddomning dr att arbetet med risk- och sarbarhetsanalyserna kan integreras battre 1 regionens
systematiska sékerhetsarbete undantag, uppdaterade och vél korrelerade till nationella
styrdokument. Dock visade sig epidemiberedskaps- och pandemiplanerna inte vara uppdaterade och
relevanta vid inledningen av arbetet med pandemin.

MSB har utarbetat ett stod for planeringsarbetet. Listan 6ver de viktiga samhillsfunktionerna och de
stoddjande samhéllsviktiga verksamheterna ér en utgdngspunkt och stod till aktdrerna 1
beredskapssystemet 1 planeringsarbetet. Vi vill lyfta fram tandvardens arbete som ett positivt
exempel pa hur man kan arbeta inom detta omrade.
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Regionen har i verksamhetsplan och budget for mandatperioden prioriteringar for robusthet och
stirkt beredskap. I projektet Plan for hojd beredskap pégar ett omfattande arbete for att stiarka
regionens forméga infor hojd beredskap/krig.

Enligt uppgift fran respondenter har regiondirektéren och hilso- och sjukvéardsdirektoren under
pandemin formedlat information till den politiska nivan. Regionstyrelsens ordférande och vice
ordforande har fortlopande informerats om ldget. Bedomningen har varit att en aktivering av
Krisledningsndmnden inte varit nddvéndig och inte skulle tillfort ledningsorganisationen 6kad
formaga.

Det finns en bdrjan till ett ledningssystem for arbetet med regionens krisberedskap dven om en hel
del arbete aterstir innan ledningssystemet ar fullt implementerat pa alla nivaer. Ett positivt exempel
ar arbetet inom tandvarden dér vi noterat att erfarenheter fran pandemin varit utgangspunkt for ett
arbete med att ta fram nya planer och ledningssystem for krisberedskapen. Det finns ansatser 1
regionen till ett systematiskt sdkerhetsarbete och ett helhetstinkande i arbetet med att utarbeta ett
nytt ledningssystem.

Utbildning och 6vning dr en central del av krisberedskapen och det stélls ocksa krav inom omradet i
bland annat Socialstyrelsens foreskrifter. Utbildning och 6vning sker regelbundet av savil
ledningspersonal, beslutsfattare samt hilso- och sjukvardspersonal.

5.6.1.  Analys och bedémning

Vi bedomer att regionens beredskapsplaner for epidemi/pandemi inte varit uppdaterade. Dessutom
var de kortfattat formulerade och mycket vergripande innehéllsmissigt. De har enligt vér
granskning inte inneburit ndgot stdd 1 arbetet under pandemin.

Vi bedomer att regionen har en systematisk ansats vad giller att identifiera behov av och genomfora
utbildningar och évningar. Vi bedomer att det ar rimligt att vissa planerade dvningar och
utbildningar fatt anstd under pandemin.

Vér bedomning ar att utbildning och 6vning genomfors pa ett tillfredstéllande sétt for
krisledningsndmnd och regional sérskild sjukvérdsledning, RSSL.

5.7. Samverkan med kommuner och myndigheter

Det ér ett krav enligt Socialstyrelsens foreskrift inom omradet att regionen ska sorja for en
dndamalsenlig samverkan med kommuner, statliga myndigheter och det civila samhéllet.

Vi konstaterar utifran genomforda intervjuer och granskad dokumentation att Region Dalarna har en
vél strukturerad samverkan med lansstyrelse, kommuner och andra aktorer. Regionen ingér i det
regionala krishanteringsrad som leds av lansstyrelsen. Vi beddmer ar att den samverkan som utforts
uppfyller stéllda forfattningskrav.

5.8. Sammanfattande iakttagelser och bedémningar

lakttagelser som hanfors direkt till respektive granskat omrade finns angivet under respektive
granskningspunkt. I denna del lamnas vara sammanfattande iakttagelser, analyser och beddmningar
samt forslag pa rekommendationer.
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Sammanfattande analys av regionens formdga att planera for att sikerstiilla driften av viktiga
samhiillsfunktioner och verksamheter i situationer med allvarliga kriser eller krigshdndelser i
eller i niirheten av Sverige

Viéra iakttagelser utifrdn det underlag vi tagit del av dr att arbetet med att langsiktigt tillforsidkra en
tillfredsstédllande krisberedskap i Region Dalarna i all huvudsak sker i en vdlfungerande struktur.
Hénsyn tas till de forfattningskrav som géller inom detta omrade. Vi har noterat att regionstyrelsen,
som har det samlade ansvaret for dessa fragor, men &ven andra ndmnder, har vinnlagt sig om att
folja detta arbete kontinuerligt.

Samtidigt har regionen fatt erfara att beredskapen for en hindelse av den omfattning som Covid-19-
pandemin utgjort inte var tillrdcklig. Denna erfarenhet delar regionen med flertalet andra regioner i
landet. Bristerna har bland annat kommit till uttryck i form av avsaknad av utrustning och
lakemedel. Flera specialfunktioner och stora delar av regionens ledning och personella styrka har
varit foremal for betydande anstringningar. Inte heller den planerade ledningsstrukturen under en
kris har kunnat vidmakthallas. Arbetet har préglats av en hel del improvisation och informella
relationer snarare dn planerad systematik. Detta har tidvis lett till otydlighet i organisationen och
bland regionens samarbetspartners. I detta ligger viktiga lardomar for det framéatsyftande
forbattringsarbetet.

Vér granskning visar pa en organisation med manga aktorer. Detta stiller darfor sarskilt stora krav
pa en vl fungerande samordning och tydlighet i fordelningen av ansvar och roller dar stodjande
roller och samordningsansvar med tydlig uppgiftsfordelning och beslutsmandat ska finnas pa plats
om en krissituation uppstar.

Liksom regionens egen uppfoljning ser vi genom dokumentgranskning och intervjuer att dven
roller, ansvar och kompetens behdver trimmas for att vara relevanta &ven vid storre och mer
utdragna héndelser och hot. Vi bedomer dven att den utmaning som finns 1 form av personell
sarbarhet i manga funktioner behdver uppmérksammas.

Politiker ingick 1 den sérskilda ledningsgrupp under coronapandemin som leddes av
regiondirektoren. Det &r viktigt att tydliggdra ansvar och roller mellan politik och
tjinstemannaorganisation vid krisledning. Om politiker integreras i tjdnsteménnens krisledning
finns det en risk att rollerna blir otydliga. Vi rekommenderar Region Dalarna att undersdka om det
finns behov av en organisation for 6vergripande regional ledning och samordning vid en kris med
langre duration och som komplement till hilso- och sjukvardens krisledningsorganisation RSSL.

Regionens langsiktiga arbete med krisberedskap, risk och sarbarheten har en systematisk ansats. Vi
bedomer att denna systematik kan utvecklas &n mer. Det dr ocksé viktigt att konstaterade risker och
sérbarheter blir foremal for politisk behandling och prioritering.

Regionens epidemi-/pandemiberedskapsplan édr foremél for revidering med utgdngspunkt i
erfarenheter som gjorts under arbetet med covid-19-pandemin.

Vi har ocksé funnit att det finns brister i regionens avtal med leverantdrer for varor och tjénster nér
det géller beredskapsklausuler. Avtalen bor ses 6ver och kompletteras med upplysningar om
beredskapsklausuler. Det ér viktigt att sdkerstilla att privata virdgivare har samma forpliktelser att
delta flexibelt i regionens arbete vid sdrskilda hidndelser och vid hojd beredskap som vardgivare i
egen regi.

Sakerhetsradet ar regionens enda organet for planering inom d&mnesomradet sidkerhet, krisberedskap
och katastrofmedicinsk beredskap. Det finns forslag att inrétta ett katastrofmedicinskt rad som
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komplement. I granskningen har vi dven kunnat konstatera att det finns viktiga funktioner, till
exempel smittskydd, som inte dr representerade i nuvarande sidkerhetsrad.

Projektet Plan for hojd beredskap har av flertalet intervjuade lyfts fram som en framgangsfaktor.
Beslut har fattats att forlanga projekttiden 6ver 2024. Processen, och forhoppningsvis projektets
resultat, bedomer vi kommer att stirka Region Dalarnas forméga for hojd beredskap/krig. Det finns
idag ingen sarskild organisation for lokal sarskild sjukvérdsledning inom primérvarden. Vi
rekommenderar att man inom ramen for projektet Plan for héjd beredskap analyserar behovet av en
sddan ledningsstruktur. Vi rekommenderar dven att smittskyddet far en roll 1 projektet.

Politikens roll ir att fatta normativa dvergripande beslut. Aven om det finns liktydiga skrivningar i
reglementena for regionstyrelsen, hilso- och sjukvardsndmnd och krisledningsndmnd nér det géller
ansvar for krisberedskapsfragor upplevs detta inte som nagon kaélla till konfliktsituationer idag.
Déremot kan foretrddare for tjinstemannaorganisationen ibland uppleva otydligheter nér det géller
vilken politisk ndmnd som ska hantera olika drenden inom dmnesomrédet. Vi rekommenderar ett
fortydligande av regionstyrelsens dvergripande ansvar for krisberedskapsfragor.

5.9. Svar pa revisionsfragor

Har regionen en tillfredstillande styrning av arbetet med planering infor allvarliga kriser eller
krigshéndelser?

Var bedomning ar att regionstyrelsen har ett aktivt forhdllningssatt vad géller kris- och
katastrofberedskap i regionen. Genomslaget i verksamheten ar dock enligt var bedomning inte helt
tillfredsstéllande. Darfor finns det anledning att forstarka styrningen genom att
krisberedskapsarbetet tydligare integrerades 1 ordinarie styrmodell. Viktigt dr ocksa att sikra att det
fortlopande risk- och sarbarhetsarbetet fors upp pa politisk niva.

AFr det politiska ansvaret (i regionen) vid olika grader av allvarliga kriser eller krigshindelser
tydligt?

Regionstyrelsen, hélso- och sjukvardsndmnden och krisledningsndmnden har i sina reglementen
ndrmast identiska skrivningar nér det giller ansvar for krisberedskap. Det finns, framfor allt i
planeringsprocessen, oklarheter om vilka fragor som ska hanteras av regionstyrelsen respektive
andra ndmnder. Var bedomning &r att regionstyrelsens dvergripande ansvar samt vilken typ av
frdgor som kan hanteras av respektive ndmnd behover tydliggoras.

Sdkerstiller planeringen att medborgarnas rittigheter att t ex overklaga beslut e t ¢ fungerar
dven i krissituationer? Har regionen genomfort nodvindiga risk- och sarbarhetsanalyser?

Vér bedomning ar att regionen har uppfyllt de formella krav som formulerats i MSB:s foreskrifter
vad giller risk- och sdrbarhetsanalys. Det finns en god grund for detta arbete i regionens
sikerhetsrad. Arbetet med risk- och sérbarhetsanalyserna kan integreras béttre i regionens
systematiska sékerhetsarbete. Projektet Plan for h6jd beredskap beddms som en framgéngsfaktor i
det pagaende arbetet att stirka regionens forméga infor hojd beredskap/krig. Det inte har
framkommit ndgot som motsédger att medborgarna har mdjlighet att utdva sina réttigheter pd samma
sétt som 1 ordinarie verksamhet.
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Ar regionens planer for att kunna mota allvarliga och tidsmiissigt utdragna kriser och
krigshdndelser aktuella och uppdaterade?

Var bedomning ar att regionen 1 huvudsak har &ndamalsenliga styr- och stdddokument som
uppfyller de krav som stélls pa de svenska regionerna. Planerna for hilso- och sjukvérden och
tandvérden dr generellt vilskrivna och formellt korrekta. Vad giller den aktuella epidemi-
/pandemiberedskapsplanen finns anledning att utveckla denna utifrdn gjorda erfarenheter. Det finns
ett utkast till Handlingsplan epidemi/pandemi Region Dalarna som vi har tagit del av. Utkastet till
ny handlingsplan bedéms dndamalsenligt och vil korrelerat till 6vriga planer inom omradet.
Regionens planer ir, i likhet med de flesta regioners krisberedskapsplaner, framtagna med
perspektivet sirskild hdndelse med relativt kort duration. Planerna for kollektivtrafiken bedoms inte
vara uppdaterade och dndamaélsenliga. Det finns ett behov av att utveckla en struktur for krisledning
vid langvariga kriser. RSSL kan vara utgdngspunkten for en sddan krisledning. Men det kan dven
vara klokt att fundera 6ver om det behdvs en kompletterande struktur for 6vergripande krisledning
och samordning av regionens alla verksamhetsomraden.

Var bedomning ar att Region Dalarna i all huvudsak har en @ndamalsenlig organisation for savél
planering infér som hantering under sirskilda héndelser och kriser. Detta géller i all synnerhet mer
begridnsade hindelser sdsom bussolyckor, vattenfororeningar, IT problem etc. Samtidigt bedomer vi
att det tydligare bor anges var ansvaret for planering och forberedelser infor kriser ligger bade inom
hélso- och sjukvédrden och inom Ovriga verksamhetsomraden i regionen. De krav som stélls pé olika
ledningsnivaer i organisationen bedoms inte vara tillrackligt tydliga.

Har det i regionen tydliggjorts vad som avses med viktiga samhdllsfunktioner och
samhdillsviktiga verksamheter och vilka verksamheter som dirmed ska omfattas av planeringen?

MSB har utarbetat ett stod for detta viktiga arbete. Véar beddmning &r att MSBs lista dver de viktiga
samhdllsfunktionerna och de stédjande samhillsviktiga verksamheterna &r for regionen en
utgéngspunkt och stdd till aktérerna i beredskapssystemet i samband med planeringsarbetet. Vi vill
sarskilt lyfta fram tandvérdens arbete som ett positivt exempel pa hur man kan arbeta inom detta
omréde.

Har regionen utifrdn gillande planeringsforutsittningar, sikerstillt tillricklig beredskap vad
avser personal, lokaler, utrustning, och materiel for att kunna mota utdragna kriser och
krigshéndelser?

Regionen har i verksamhetsplan och budget for mandatperioden prioriteringar for robusthet och
stirkt beredskap. I projektet Plan for hojd beredskap pégar ett omfattande arbete for att stiarka
regionens forméga infor hojd beredskap/krig. Vi konstaterar att regionen har en god ansats 1
planeringsarbetet inom detta omrade. Vi har ocksa funnit att det finns brister 1 regionens avtal med
leverantdrer for varor och tjénster nir det géller beredskapsklausuler. Avtalen bor ses 6ver och
kompletteras med upplysningar om beredskapsklausuler. Vi bedomer dock att regionen idag inte
har en fullgod beredskap for att mote utdragna kriser och hdjd beredskap/krig.

Genomfors utbildningar och ovningar i tillréicklig utstriickning?

Vi bedomer att regionen har en systematisk ansats vad giller att identifiera behov av och genomfora
utbildningar och 6vningar. Utbildning och 6vning for krisledningsndmnd och funktioner 1 RSSL
genomfors 1 tillfredstdllande omfattning. Vi bedomer att det dr rimligt att vissa planerade dvningar
och utbildningar fatt anstd under pandemin.
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Sker en tillfredstiillande samverkan med kommuner och andra berorda myndigheter?

Det ar ett krav enligt Socialstyrelsens foreskrift inom omradet att regionen ska sorja for en
dndamalsenlig samverkan med kommuner, statliga myndigheter och det civila samhéllet.

Vér bedomning ar att Region Dalarna har en strukturerad samverkan med lénsstyrelse, kommuner
och andra aktdrer som uppfyller stillda forfattningskrav. Regionen ingar i det regionala
krishanteringsrad som leds av lansstyrelsen.

5.9.1. Samlad bedémning

Med utgdngspunkt i det underlag vi tagit del av dr var samlade bedomning att Region Dalarna i all
huvudsak bedriver ett andamaélsenligt arbete med krisberedskap men har funnit en del brister som
behover atgérdas vad giller regionens planering infor allvarliga kriser och krigshéndelser. Arbetet
bedrivs enligt gidllande forfattningar och grundas till stora delar pé ett systematiskt angreppsitt.
Samtidigt bedomer vi att systematiken kan utvecklas vidare vilket kan ske genom att de processer
som tilldmpas for krisberedskap och risk- och sarbarhetsanalyser battre integreras i regionens
ordinarie dvergripande ledningssystem. Vi har noterat att Regionplan och budget for innevarande
mandatperiod har krisberedskap som ett av flera prioriterade omraden. Den regionala kris- och
katastrofmedicinska beredskapsplanen ar ett dvergripande styrdokument for Region Dalarnas
planering for, och ledning vid, sérskilda och extraordinira handelser i fredstid samt under hojd
beredskap/krig.

Utifran var granskning rekommenderar vi foljande atgirder:

e Styrning och uppfoljning bor stirkas genom att tydligare integreras i ordinarie styr- och
uppfoljningsstruktur. Regionstyrelsens styrning och uppsikt inom omréadet bor stérkas
genom att krisberedskap uppmarksammas i styrelsernas och nimndernas interna kontroll.

e Det bor i styrande dokument och planer tydligare anges var ansvaret for planering och
forberedelser infor kriser ligger bade inom hélso- och sjukvarden och inom ovriga
verksamhetsomraden i regionen.

e Arbetet med risk- och sarbarhetsanalyserna kan integreras béttre i regionens systematiska
sdkerhetsarbete.

e Det 6vergripande ansvaret for krisberedskapsfragor bor tydliggdras 1 de styrande
dokumenten for regionstyrelsen.

Ytterligare rekommendationer finns redovisade under respektive avsnitt.

Dag som ovan,

Camilla Karlsson Hdkan Lindberg

Certifierad kommunal revisor Senior konsult och specialist krisberedskap
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Bilaga 1 — ytterligare fragestallningar eller ansatser

A e

Beskriv din roll och ditt ansvar i Region Dalarnas krisledningsorganisation.

Beskriv med dina egna ord Region Dalarnas krisledningsorganisation.

Vilka framgangar ser du att Region Dalarna haft nér det géller krisledning under pandemin?

Vilka problem ser du att Region Dalarna haft nér det géller krisledning under pandemin?
Vad skulle du vilja fordndra nér det géller Region Dalarnas krisorganisation och arbete med
krisberedskap generellt infor framtida kriser?

a)

b)

d)
¢)

2

h)

Hur struktur, roller och ansvarsfordelning ser ut for olika beslutsfattare och staber pé
regional och lokal nivé i Region Dalarna.

Roll- och ansvarsfordelning mellan tjinstemannanivan och den politiska nivan nar Region
Dalarna organiserar sin krisledning vid olika typer av hdndelser och hindelser med olika
lang duration.

Hur Region Dalarna arbetat i sin krisledningsorganisation under pandemin och vilka
faktorer som har varit grinssittande for Region Dalarna formaga.

Struktur och planering for samverkan, lokalt, regionalt och nationellt.

Hur organisationen ser ut for psykologiskt krisstdd och hur Region Dalarna har
tillfredsstéllt behoven nér det giller psykologiskt krisstdd internt och till befolkningen
under till exempel pandemin med covid 19.

Hur Region Dalarna arbetar med risk- och sarbarhetsanalyser (RSA), formégebedomning,
kontinuitetsplanering och intern kontroll.

Om det finns behov att utveckla klausuler for krisberedskap i1 avtal med privata
leverantorer av varor och tjénster.

Hur Region Dalarna arbetar med planering for hojd beredskap i forhallande till krav och
ingangsviérden frén den nationella nivan.

Hur Region Dalarna arbetar med beredskapen for att upprétthdlla ekonomi- och
administrativa funktioner under ldngvariga krigs- och andra krissituationer.
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Bilaga 2 — granskade styrdokument, riktlinjer etc fran regionen

e Regionplan/budget 2024-2026

Reglemente RS

e Reglemente HSN

e Reglemente KLN

e KLN plan for XOH

e  Regional kris- och katastrofmedicinsk beredskapsplan
e  Forslag intervjupersoner

o Atgardskort namndsekr KLN

o Atgardskort ordférande KLN

o Atgardskort 6vriga ledamoéter KLN

e Utvardering Region Dalarna covid 19 Daneryd
e Region Dalarna organisation Powerpoint

e RS PM granskning PWC Covid

e PWC granskning covid

e Atgardsplan pandemi 1,2,3

e Checklista ledningsgrupp

e SMLroll och ansvar

e Bilaga 5, externa aktorer

e Bilaga 6, erfarenheter covid 19

e Bilaga lagstiftning smittskydd

e Bilaga atgarder 6vergangsfas

e Epidemi-/pandemiplan UTKAST

e Anvisning chef anhoérigupplysning

e Personal anhérigupplysning

e Katastrofplan Falu lasarett

e Katastrofmedicinsk beredskapsplan Mora

e Katastrofmedicinsk beredskapsplan Ludvika

e Katastrofmedicinsk beredskapsplan Avesta

e Katastrofmedicinsk beredskapsplan Saters sjukhus
e  PKL Handbok

e Omfallsplan eskalering pandemin PP-mall

e Brandskydd Rapport KPMG

e KPMG granskning/rapport telefoni

e  KPMG granskning vattenforsorjning Falun, Mora, Avesta

e PM Granskning brandskydd
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e  PM granskning telefoni

e  PM vattenforsorjning granskning

e  Kris- och katastrofberedskap Tandvarden

e Folktandvardens ledningsfunktion under pagaende Covid 19-pandem

e Tandvardsforvaltningens ledningssystem

Nationella styr- och inriktningsdokument
e LEH (lag 2006:544)
e  SOSFS 2013:22
e Overenskommelse krisberedskap/civil beredskap MSB SKR
e  MSB Lista med viktiga samhallsfunktioner. MSB 1844
e SOU 2022-6 Sjukvardens krisberedskap
e Halso- och sjukvardens planering civilt forsvar (SoS)
e Coronakommissionens slutbetdnkande
e Nationell risk- och sarbarhetsbedémning 2023 MSB
e Riksrevisionens granskning av nationella smittskyddet
e Juridisk vagledning LEH (MSB)
e Smittskyddslag (2004:168)
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