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Rammer for foredraget

Teorier og teknikker;

« Samfunnssikkerhet, analyse, styring og evaluering, 2020 (Nja, Sommer, Rake, Braut)
* Risikostyring, 2015 (Terje Aven)

Kulisser og konsepter;
» Helseberedskapsloven;
 Forskrift 881, krav til beredskapsplanlegging
* Forskrift om ledelse og kvalitetsforbedring i helse- og omsorgstjenesten

* Tips til risikovurderinger som grunnlag for arbeidet med helse- og omsorgsberedskap |
kommunen

Eksempler og effekter;
» Generelle eksempler, eksempler fra tidligere arbeidsgiver, eksempler fra helsedirektoratet

Refleksjoner og respons;

Helsedirektoratet



| «godveersdager» ma beredskap bygges
(farkrisefase)

e Bilder for a illustrere



Felles utgangspunkt for temaros..

Hva legger vi i begrepene RISIKO og SARBARHET?

Risiko «Konsekvens/utfall av en hendelse, og tilhgrende usikkernet om
hendelsen og utfall»

Sarbarhet  «Manglende evne til a motsta virkning av en ugnsket hendelse,
og til a gjenopprette tilstand/funksjon etter hendelsen»
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2) Risikovurdering 1) Planlegging

3) Risikohandtering



Bow-tie - generell

Sannsynlighetsreduserende Konsekvensreduserende
barrierer barrierer

Sarbarhet Usikkerhet Sarbarhet Usikkerhet

Figur 1 Eksempel pa et slayfediagram (DSBs veileder, 2014)
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Bow-tie — eksempel fra annen virksomhet

arsaker - sannsynlighetsreduserende tiltak - ugnsket hendelse - konsekvensreduserendetiltak -  konsekvenser
tekniske liv og helse
arsaker
AIS :
_ samvirkeavtaler
fyr og merker beredskapsplanverk
los og
_ farledsbevis aksjonsorganisasjon .
menneskelige = _ J 4 J miljg
arsaker sjatrafikksentraler vakttjeneste
separasjonssoner trent og gvet personell
overvakningskapasiteter
slepeberedskap
oljevernmateriell
tre arsaker materiell
y Eksempel; ugnsket hendelse med fartgy verdier

Kystverket; sikker seilas, forurensningsmyndighet ved akutt forurensing,
samt ansvar for statens beredskap mot akutt forurensing



arsaker - sannsynlighetsreduserende virkemidler - ugnsket hendelse - konsekvensreduserende virkemidler - konsekvenser

Bow-tie — eksempel fra pandemien

14

«Regjeringens mal er & holde smittespredningen under
kontroll, slik at smitten er handterbar og ikke overskrider
kapasiteten i helse- og omsorgstjenesten og
kommunehelsetjenesten, herunder kapasiteten til testing,
isolering, smitteoppsporing og karantenering (TISK) (.
Samtidig ma vi veere forberedt pa a sla ned lokal eller
nasjonal oppblussing av smitte»

Regjeringens strategi for handtering av pandemien, vedtak 7. mai 2020, oppdatert 14.
Adeceamheaer 2020



arsaker - sannsynlighetsreduserende virkemidler - ugnsket hendelse - konsekvensreduserende virkemidler -

dkende R-tall

Sviktende
vaksineforlagp

Nye mutasjoner

Eksempler pa arsaker og konsekvenser!!

Hvilke virkemidler benyttes/kan benyttes for a forebygge?

Hvilke virkemidler benyttes/kan benyttes for a skadebegrense?

konsekvenser

Uakseptabel
sykdomsbyrde

Uakseptabel
tiltaksbyrde

Manglende
tiltro til
myndighetene

Sosial uro



arsaker - sannsynlighetsreduserende virkemidler - ugnsket hendelse - konsekvensreduserende virkemidler - konsekvenser

Sannsynlighetsreduserende tiltak iht
Beredskapsplan for smitteverntiltak under covid-19-pandemien U aks eptab el

Jkende R-tall sykdomsbyrde
epidemiovervakning

Iitak iht f krif
smitteverntiltakTISK tiltak iht forskrift

Uakseptabel

helsetjenester omdisponere *~
tiltaksbyrde

Sviktende kontaktreduserende tiltak

vaksineforlagp 1‘ beordring helsepersonell

okt kunnskap
nedstengning

rad og veiledning » Mang|ende
kommunikasjon portforbud tiltro til
Nye mutasjoner myndighetene
Sosial uro

De ulike virkemidler ma deretter brytes ned og behandles etter hvordan
de pavirkes av situasjonen fremover



For eksempel ma tilstrekkelig
kunnskap etableres fagr krisen
er et faktum.

* Bilder for a illustrere
Kunnskap



Tips til risikovurderinger

Tipsdokumentets formal er a gi statte og tips til risikovurderinger

|

” Tips ved risikovurdering
153001 ‘som grunnlag for arbeidet med helse- og omsorgsberedskap | kommunen

risikovurderinger fra for.

- Etablering av beredskapsplan ma bygge pa beste kunnskap om risiko og

sarbarhet
* Hendelser som kan fgre til ekstraordinaer belastning

« Vurderinger skal omfatte virksomheten, virksomhetens ansvarsomrade og lokale

forhold
 Forutsetninger skal dokumenteres

Helseberedskapsloven

Helsedirektoratet
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Veiledningens oppbygging

Hva innebeerer risikovurderinger? — Hva kan skje, sarbarheter, hvordan forhindre, hvordan
forberede for a handtere

Hvorfor gjennomfare risikovurderinger? — gir ngdvendig plattform og grunnlag for effektivt
beredskapsarbeid

Hvordan gjennomfare vurderingene? - lederforankring, mal, metode, identifisere
hendelser osv

Hvem — ngkkelpersoner, tverrfaglighet, mangfold, beredskapsrad, HF

Hva gjgr vi etter gjennomfart vurdering? — liste med tiltak, oppfalging, implementering
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Hvordan gjennomfgre risikovurderinger?

|dentifisere og beskrive hendelser som kan inntreffe

« Se til fylkes-ROS
» Helhetlig ros i kommunen
» Seertrekk og lokale forhold

Vurdere risiko for de ulike hendelser

* Hvor sannsynlig

» Hvilken konsekvens

« Hvor styrbart/kontrollertbart for kommunen?

» Beskrivelse av usikkerhet og kunnskapsgrunnlag (helt avgjgrende!)




Hvordan gjennomfgre
risikovurderinger?

Velge metode

« Kvantitativ
o Kvalitativ
» Kombinasjon

Helsedirektoratet

SANNSYMNLIGHET

Sannsynlighetsreduserende

Konsekvensreduserende

barrierer barrierer
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Figur T Eksempel p3 et slgyfediagram (DSBs veileder, 2014)
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Figur 2 Eksempel pé en risikomatrise (DSBs veilder, 2014)

Konsekvens 1

Konsekvens 2

Konsekvens 3

Konsekvens 4

Usikkerhet
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Dersom risikomatrise benyttes ber det etableres én matrise for hver konsekvenstype;
her eksemplifisert ved "Konsekvens for liv og helse, dedsfall”.

Dersom risikomatrise benyttes sa vaer bevisst pa ogsé a fa frem grad av usikkerhet i antakelsene,
her eksemplifisert med ring rundt hendelse nr. 2, 3 og 5. Grad av usikkerhet kan ogséa fremstilles
med starrelse pa ringer.

pd



Nar hendelsen allikevel skjer er det viktig a
begrense skaden mest mulig

Oversikt over innsatsfaktorer og
virkemidler

- Varsling og mobilisering
Materiell og utstyr

Personell og kompetanse
Lokaliteter

Samarbeidsavtaler

- X

- X

- X

e Bilder for a illustrere




Risiko og sarbarhetsvurderinger er viktige for et
malrettet og effektivt beredskapsarbeid

Bevisstgjar
ledere og ansatte
0og motiverer for
forbedring

Gir oversikt over Gir innsikt |
trusler og sarbarheter og
verdier/tjenester fare for svikt

Gir oversikt over | Gir grunnlag for a Gir det beste

aktuelle prioritere tiltak grunnlag for

virkemidler og der behovet er etablering av
iInnsatsfaktorer starst beredskapsplan




Tips ved risikovurdering

som grunnlag for arbeidet med helse- og omsorgsberedskap i kommunen Juni 2021

Kommunen skal ha beredskapsplaner for handtering av alle typer ugnskede hendelser, kriser og
katastrofer. En slik beredskapsplan skal bygge pa en risikovurdering som beskriver om en hendelse
kan skje, hva konsekvensene vil bli og usikkerhet knyttet til dette.

| denne forenklede gjennomgangen beskriver vi hvordan det er mulig & ga frem for & vurdere risiko
for hendelser som man trenger beredskap og evne til krisehandtering for. Formalet er a gi stotte og
tips til deg som skal organisere og lede arbeid med kartlegging og vurdering av risiko. Denne er
spesielt beregnet for deg som er ansvarlig for a bestille eller lede dette arbeidet i en kommune,
eventuelt innenfor et virksomhetsomrade i kommunen, og som har lite erfaring med slike
risikovurderinger fra for.

Gjennomgangen er ogsa relevant for institusjoner innen helse- og omsorgssektoren.

Ambisjonen er a svare ut: Hva = Hvorfor = Hvordan - Hvem - Nar?

Sjekklisten bygger pa krav til risiko- og sarbarhetsanalyse i § 3 i forskrift om krav til
beredskapsplanlegging og beredskapsarbeid mv. etter lov om helsemessig og sosial
beredskap:



https://www.helsedirektoratet.no/brosjyrer/tips-ved-risikovurdering-som-grunnlag-for-arbeidet-med-helse-og-omsorgsberedskap-i-kommunen/Tips%20ved%20risikovurdering%20som%20grunnlag%20for%20arbeidet%20med%20helse-%20og%20omsorgsberedskap%20i%20kommunen.pdf/_/attachment/inline/429ca21a-fc12-40ca-9d09-5f570f79018b:960ae04475c95bad9c313d2bc452a7d1457de549/Tips%20ved%20risikovurdering%20som%20grunnlag%20for%20arbeidet%20med%20helse-%20og%20omsorgsberedskap%20i%20kommunen.pdf
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