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Atomhendelser og beredskapsplaner for helsetjenesten — praktiske rad fra CERME-senteret
11,03.2022

Direktoratel for stralevern og atomberedskap (05A) gir rad om handtering av atomhendelser | Norge,
sedsa.ng, Ved en atomhendelse vil D3A gi rad tl befolkningen om tiltak som skal igangsettes, Dette
vil £ konsekvenser for helsetjenesten, og det er opp til virksomheten & balansere radene som bfir gitt
app mot andre hensyn, som a yte ayeblikkelig hjelp. CBRNE-senteret mottar mange sparsmal fra
helsetjenesten om praktiske sider ved beredskap mot atomhendelser. Under fglger noen rad basert
pa dagens vurderinger. Disse radene kan bli endret pa bakgrunn av ny kunnskap, forandring i
trusseibilde eller endrede rad fra myndighetene,

Styremgte 13. september 2023
Siri Bjgrnson og Torbjgrn Lia
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Totalforsvaret

NOU Norges offentlige utredninger  2023:17

Na er det alvor

Rustet for en usikker fremtid

NATOs syv grunnleggende
forventninger

1. Sikre kontinuitet for styresmaktene og
kritiske offentlige tjenester

2. Sikre en robust kraftforsyning

3. Sikre evnen til a handtere ukontrollert
forflytning av mennesker

4. Sikre robust mat- og vannforsyning

5. Sikre evnene til a handtere
masseskadesituasjoner

6. Sikre robuste sivile
kommunikasjonssystemer

7. Sikre robuste transportsystemer




Norge har ett helsevesen

Fremtidens sanitet

— effektiv ressurs | Forsvaret og totalforsvaret

udatar

-

Norge har ett helsevesen, som saniteten er en del av, i fred, krise og vaeepnet
konflikt. Politisk ledelses ambisjonsniva avgrenser militeer sanitet til 4 primaert
dekke Forsvarets behow.

Regjeringens og sektorenes styrende dokumenter dreier seg mye om hva
totalforsvarsprinsippene er og hvorfor de er slik de er. Det er fa konkrete

beskrivelser av hvordan prinsippene skal virke i praksis. Det er et utall av
totalforsvarsordninger og mekanismer som skal sikre gjensidig stette og

samarbeid mellom totalforsvarsakterene.

Den delen av totalforsvarets struktur som saniteten og helsevesenet skal
samhandle i, fremstar som vag og ad hoc-preget.

Dagens samhandlingskonsept for sivil-militeer helseinnsats i totalforsvaret er
primeaert basert pa koordinering og liaisonering, og i svaert liten grad gjennom
tydelige ledelses- og styringslinjer.

Hverken sanitetens eller helsevesenets samlede ressurser er dimensjonert for a
handtere pasientvolumene ved st@rre nasjonale kriser og i krig.




Totalforsvaret — personelldimensjon i ar 2022

120000

100000

80000
60000 -

40000 -

20000 +




Samhandling mellom forsvaret og SiV

* Regelmessige mpter med HV og sykehusliaisoner

e Samhandler i Fylkesberedskapsradet og Redningsledelse
 Kommunikasjon pa nasjonalt begrenset nett

* Kontraterrorgvelse 1. november 2023

* Joint Oslofjord i 2019 — oppfelging av nasjonal helseberedskaps@velse
* Flyulykke pa Sandefjord Lufthavn, Torp

* Hospitalliaisoner til Akuttmottak
* JPEC til AMK
e Samhandling militeer til sivil ambulanse
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