C
.5:3.. Socialstyrelsen

Uppdrag att skyndsamt starka halso- och
sjukvardens formaga att hantera handelser med

vissa farliga amnen

Projektledare Niklas Haglund
Delredovisning den 31 oktober 2023

Slutredovisning den 1 mars 2024




JL Region Stockholm

Halso- och sjukvardsférvaltningen PM
Patientsdkerhet och beredskap 2021-09-29
Enheten for katastrofmedicinsk beredskap, EKMB

Handlaggare Niklas Haglund
Telefon
E-post niklas.haglund@sll.se

Behov av nationell samordning vid
upphandling av skyddsutrustning mot

farliga amnen.

I regionerna rader en akut brist pa adekvat skyddsutrustning mot farliga
amnen, CBRN. Orsaken till denna brist &r att regionerna sjilva inte lyckats
upphandla och kdpa in utrustningen. For att sékerstélla ett framgangsrikt
omhindertagande vid en CBRN-héndelse anser EKMB att det krévs
nationell samordning.

Bakgrund

Incidenter med farliga &mnen (CBRN) intraffar dagligen i region
Stockholm. All prehospital personal ska ha kunskap, 6vning och utrustning
for att kunna ta hand om drabbade i en sddan situation. Samtliga sjukhus
ska enligt avtal kunna vara mottagande for kontaminerade patienter och
ska darfor ha en saneringsenhet, utbildad och 6vad personal med adekvat
skyddsutrustning som uppfyller arbetsmiljoverkets regelverk for personlig
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Uppdrag att skyndsamt starka halso- och sjukvardens férmaga
att hantera handelser med vissa farliga amnen

Regeringens beslut

Regeringen ger Socialstyrelsen 1 uppdrag att skyndsamt stirka hilso- och
sjukvirdens grundliggande formiga att hantera hindelser med vissa farliga
imnen. Myndigheten ska ta fram rekommendationer avseende utrustning,
utbildning och 6vning for att 6ka hilso- och sjukvardens formiga att hantera
hindelser med kemiska, biologiska, radioaktiva och nukleira imnen (for-
kortat CBRN), vid fredstida krissituationer, hojd beredskap och di ytterst
krig. Férmagan ska innefatta méjligheten att forbereda, motverka konse-
kvenserna, rapportera och behandla patienter vid CBRN-hindelser. En
sirskild rekommendation ska tas fram for kommunerna och regionerna 1 de
s.k. kirnkraftslinen. Hantering av kontaminerade avlidna omfattas av upp-

dr;lgct.
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Krav for den CBRN-utrustning som bor finnas i kommuner och regioner
och statligt sakerhetslager.

* Sammanstallning av vilkken CBRN-utrustning som for narvarande finns i
kommuner och regioner.

* Fdrslag pa hur SoS ska kunna ha en samlad bild av utrustningen

* Fdrslag pa hur SoS utbildnings- och évningsplaner inom CBRN-omradet
kan implementeras

* Hantering av kontaminerade avlidna

* En sarskild rekommendation for kommunerna och regionerna i de s.k.
karnkraftslanen.
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Swedish Civil
Contingencies

Agency
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Socialstyrelsens medicinska expertgrupper inom omradet C och RN @
Lansstyrelserna
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Vad ar dimensionerande

Baseras pa bedomningar i uppdraget Nyckeltal och dimensionerande malbilder for halso-
och sjukvardens beredskap. Dessa skadepanoraman ar aven dimensionerande for
fredstida handelser

. Attack med nervgasen sarin
. Utslapp av svaveldioxid

. Spridning av antrax

. Spridning av Q-feber

. Spridning av lungpest

. Reaktorhaveri

. Karnvapenangrepp

Rekommendationerna har utgatt fran dessa scenarion
samt vanligt forekommande industrikemikalier
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CBRN-utrustning som for narvarande finns i kommunerna och
regionerna och den samlade nationella bilden av CBRN-
utrustning

| rapporten presenteras resultatet av den enkat
som Socialstyrelsen skickade ut till samtliga e Mattiig paverkan (2)
regioner och lansstyrelser

Forslaget pa hur Socialstyrelsen kan erhalla en Alivarlig paverkan (4)
samlad bild av den CBRN utrustning som finns i

kommuner, regioner och i de lager som staten
ansvarar for. Betydande paverkan (3) Uppgift saknas (0)
Har finns aven forslag pa hur den nationella

bilden ska kunna hallas aktuell och I6pande
uppdateras.
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Typ och omfattning av CBRN-utrustning som bor finnas i
kommuner och regioner for att hantera CBRN-handelser och
standarder for sadan utrustning.

Fordelaktigt om alla aktorer pa plats har utrustning som ar kompatibel QFOI Rekommendationer for att

starka sjukvardens formaga att

med varandra och kan overlatas mellan aktorerna om det skulle behovas, hantera handelser med CBRN
samt att det finns kunskap om andra aktorers skyddsniva. '

* Raddningstjansten
* Polisen

* Tullverket

* Kustbevakningen

* Forsvarsmakten

Fordelaktigt om regionerna har enhetlig utrustning och personalen ar
utbildad och tranad i att arbeta i denna utrustning.

Efterstravansvart att ha utrustning som ar kompatibel och likvardig med
halso- och sjukvarden i vara nordiska grannlander, EU och NATO
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AKUTMOTTAGNING

2090
quIPIP qIP:I:P Saneringsenhet
I_L 10personer (1h/skift)

REGIONALT

1

Lager for Xh

NATIONELLT

A

Lager for Xh

HOSPITALT Lager for Xh sanering
Skyddsdrakter (typ 3) Persondosimeter
Skyddshuvor Intensimeter + prob
Flaktenhet Flykthuvor
Kombinationsfilter flaktenhet
Handskar (typ A)
Stovlar
PREHOSPITALT daZ Skyddsdrakter (typ 3)
m o Skyddsmask
Kombinationsfilter mask
o o qIP Handskar (typ A)
Stovlar
Flykthuvor
KOMMUNER Andningsskydd (FFP2/FFP3)
Forkladen
Visir/skyddsglaségon
Handskar
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Skyddsdrakter (typ 3)
Skyddsdrakter (typ 4/5)
Skyddshuvor

Skyddsmask

Flykthuvor

Flaktenhet

Kombinationsfilter flaktenhet
Kombinationsfilter skyddsmask

Handskar (typ A)
Skooverdrag
Persondosimeter
Skoldkortelmatare
Intensimeter + prob
Saneringsmedel

Skyddsdrakter (typ 3)
Skyddsdrakter (typ 4/5)
Skyddshuvor

Skyddsmask

Flykthuvor

Flaktenhet

Kombinationsfilter flaktenhet
Kombinationsfilter skyddsmask

Handskar (typ A)
Skooverdrag
Persondosimeter
Skoldkortelmatare
Intensimeter + prob
Saneringsmedel




Hur utbildnings- och ovningsplaner inom CBRN-omradet, kan
implementeras i halso- och sjukvarden.

Socialstyrelsen foreslar utbildningsmal
och upplagg for CBRN-utbildningar med
utbildningar pa fyra nivaer, st

1. en kort grundutbildning fér all personal Nz |
som ar verksamma inom halso- och
Sj ukvarden - ?:5:“21%25 pasutbidning
2. en utbildning for personal inom
Niva 1

akutsjukvarden med bade teori och Gruniggande R g A persns
praktik,

3. en vidareutbildning for personal med
sarskilda uppgifter,

4. samt en instruktorsutbildning for
blivande instruktorer.
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Hantering av kontaminerade avlidna omfattas av uppdraget.

Gallande hantering av
kontaminerade avlidna beskrivs
ansvarsfordelningen mellan
berorda aktorer vid
omhandertagandet.

Kapitlet beskriver risker med
hanteringen av kontaminerade
avlidna och sarskilda avvagningar
vid C-, B- respektive R-handelser.
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SKADEPLATS

e Dodsfall Skadade

* Daodsfallet konstateras av lakare pa

plats.

* Polisen fattar beslut om

rattsmedicinsk undersokning ska
genomforas.

* Sanering pa skadeplats behover

I6sas genom samverkan med
raddningstjansten.

* Transport fran skadeplats bor ske

efter att de avlidna sanerats* for
att undvika kontaminering av
personal och fordon.

* Transportsackar kan anvandas for

transport av kontaminerade avlidna
om sanering ej kan/bor utforas pa
skadeplats.

CBRN-handelse

1
|

PREHOSPITALT

HOSPITALT

Dodsfall

Transport fran skadeplats bor ske
forst efter att skadade sanerats*
alternativt paketerats in for att
undvika kontaminering av personal
och fordon.

* Kontaminerade personer som

avlider under transport eller i
saneringsanlaggning (hospitalt) bor
saneras ( ej B-amnen) , men forst
efter dialog med polisen for att inte
forhindra ev. sparsakring.

« Sarskilda (kyl)Jutrymmen kan

behdvas for forvaring av
kontaminerade kroppar.

* Behandlande |dkare fattar beslut

om klinisk obduktion.



En sarskild rekommendation ska tas fram for kommunerna och

regionerna i de s.k. karnkraftslanen.

Sarskilda rekommendationer for karnkraftslanen
innehaller exempelvis rekommendationer for personlig
skyddsutrustning

* behovet av att kunna mata kontaminering och
straldoser

* rekommendationer gallande sanering av kontaminerade
personer och

* behovet av information
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Framat

* Upphandling och inkop

* Utveckling och forvaltning av
befintliga utbildningar

* Kunskapsunderlag fran SoS

Det som kan gbras snabbt ska gbras snabbt, inget ska i onédan dras i langbénkar och déar
vi kan ta genvégar ska vi gora det. Good enough imorgon &r béttre an perfekt om 5 ar.
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