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1. Forord
Morsg Kommune skal ifglge Sundhedsloven (LBK nr. 913 af 13/07/2010) § 210, stk.
1, planlaeegge og gennemfgre foranstaltninger, der sikrer syge og tilskadekomne
ngdvendig behandling i tilfeelde af stgrre ulykker og katastrofer, herunder
krigsforhold.

Morsg Kommunes Sundhedsberedskabsplan er en delplan af den samlede
beredskabsplan for kommunen. Sundhedsberedskabsplanen er ledelsesmaessigt
forankret i Social og Sundhed. Planen er udarbejdet i en arbejdsgruppe med
deltagelse af Centerchef for Teknisk Drift, Centerchef for Aldre, Sundhed og
Rehabilitering, sygeplejefaglig leder, sundhedsfaglig leder og administrativ assistent.
Sundhedsberedskabsplanen skal ligge i papirudgave hos alle institutioner i Morsg
Kommune. En papirudgave skal ogsa kunne findes hos alle afdelingslederne i Morsg
Kommune samt hos direktionen og krisestaben. Derudover ligger planen i KMD under
sagsnr.: 773-2013-16234.

Sundhedsberedskabsplanen er koordineret med

e Morsg Kommunes generelle beredskabsplan

e Morsg Kommunes IT- beredskabsplan

e Thisted Kommune

e Region Nordjyllands plan for sundhedsberedskabet og den praehospitale indsats
Sundhedsberedskabsplanen skal revideres efter behov og godkendes af
kommunalbestyrelsen én gang per valgperiode. Planen skal hermed revideres og
godkendes igen senest ved udgangen af 2024. Ovenstdende arbejdsgruppe har
ansvaret for dette.

Neervaerende Sundhedsberedskabsplan godkendes af kommunalbestyrelsen i Morsg
Kommune.

1.1 Sundhedsbredskabsplanens formal

Formalet med Sundhedsberedskabsplanen er at stille konkrete redskaber til radighed
for kommunens medarbejdere i tilfaelde af haendelser, der kraever en ekstraordinaer
indsats. Planen har derfor primaert fokus pa at opstille klare handleplaner med
opdateret kontaktinformation, som kan bruges bade af ledere og af frontpersonale
som vejledning i konkrete krisesituationer.

Sundhedsberedskabsplanen skal introduceres til alle relevante ledere og
medarbejdere i Morsg Kommune og skal indga i introduktionen til arbejdet ved
nyansaettelser, hvor dette vurderes relevant. Chefer ansat ved Morsg Kommune er
ansvarlig for at orientere relevante ledere i eget chefomrade. Disse er efterfglgende
ansvarlige for at orientere deres relevante ledere og medarbejdere.

1.2 Sundhedsberedskabsplanens lovgrundlag

Sundhedsberedskabsplanen er udarbejdet efter geeldende retningslinjer fra
Sundhedsstyrelsen og er baseret p3 falgende lovgivninger:

e Sundhedsloven (LBK nr. 248 af 08/03/2023)



Beredskabsloven (LBK nr. 314 af 03/04/2017)

Lov om epidemier m.v. (LBK nr. 285 af 27/02/2021)

Leegemiddelloven (LBK nr. 339 af 15/03/2023)

Bekendtggrelse om planlaegning af sundhedsberedskabet og det praehospitale
beredskab (LBK nr. 971 af 28/06/2016) samt Vejledning om planlaegning af
sundhedsberedskab 25/05/2023 og Bilag til Vejledning om planlaegning af
sundhedsberedskab 25/05/2023

Bekendtggrelse om ambulancer og uddannelse af ambulancepersonale mv.
(BEK mr. 1264 af 09/11/2018)

Beredskab for Pandemisk influenza, del II. Vejledning til kommuner og regioner
21/01/2013

1.3 Planens praemisser
Sundhedsberedskabsplanen bygger pa fglgende principper:

Sektoransvarsprincippet: Den enhed, der har ansvaret for en opgave til
dagligt, bevarer ansvaret for opgaven i en krisesituation.

Lighedsprincippet: De procedurer og ansvarsforhold, der anvendes i
dagligdagen, anvendes i videst muligt omfang ogsa i krisestyringen.
Naerhedsprincippet: Beredskabsopgaverne bgr Igses sa teet pa borgerne som
muligt og dermed pa det organisatoriske niveau, som er teettest pa borgeren.
Samarbejdsprincippet: Kommunen har et selvstaendigt ansvar for at
samarbejde og koordinere med andre myndigheder og organisationer, bade
vedrgrende beredskabsplanlaagning og krisestyring.

Handlingsprincippet: I en situation med uklare eller ufuldstaendige
informationer er det mere hensigtsmaessigt at etablere et for hgjt beredskab
end et for lavt beredskab. Samtidig skal der hurtigt kunne sendres pa
beredskabet i nedadgaende retning for at undga ressourcespild.
Fleksibilitetsprincippet: Planens forskellige elementer kan tilpasses og tages i
anvendelse pa baggrund af en vurdering af situationen. Kommunens virke og
arbejde i tvaergdende krisestyringsfora kan og bgr tilpasses den konkrete
situation.

Retningsprincippet: Kommunens handlinger under en krise styres med
udgangspunkt i klare strategiske hensigter. De strategiske hensigter saetter den
overordnede retning af indsatsen og angiver, hvad kommunerne samlet set
gnsker at opna med krisestyringen.

1.4 Gyldighedsomrade

Sundhedsberedskabet skal hurtigt og fleksibelt med udgangspunkt i den daglige drift
og de opgaver, der Igses til hverdag, kunne hdndtere stgrre ulykker og katastrofer,
nar de indtraeffer, og genoprette kommunens funktioner s hurtigt som muligt,
eventuelt i form af en midlertidig udvidelse af det daglige beredskab, safremt det
vurderes at veere ngdvendigt.

Det er vigtigt, at sundhedsberedskabet sikrer en entydig ledelse, koordination og
kommunikation mellem de involverede parter. Kommunens opgaver i



sundhedsberedskabet omfatter opgaver indenfor hjemmesygepleje, hjemmepleje,
plejecentre, sundhedspleje, socialomradet, skoleomradet samt psykosocial krisestgtte.

Endelig koordineres sundhedsberedskabet med sundhedsaftalen vedrgrende
behandling og pleje, der er indgaet mellem Region Nordjylland og kommunerne i
regionen. Denne er godkendt af Sundhedsstyrelsen.

Konkret vil de overordnede opgaver for det kommunale sundhedsberedskab omfatte:

e Modtagelse, pleje og behandling af ekstraordinaert udskrevne patienter fra
sygehusene samt eventuelt smittede og syge i eget hjem.

¢ Behandling af lettere tilskadekomne til aflastning af sygehusene.

e Plejeopgaver i relation til szerlige situationer, f.eks. ekstremt vejrlig (hedebglge,
snestorm o.l.) drikkevandsforurening eller andre CBRNE-handelser (haendelser
med kemisk (C), biologisk (B), radiologisk (R), nukleart/radioaktivt (N) eller
eksplosivt materiale).

¢ Varetagelse af hygiejniske foranstaltninger, forebyggelse og behandling af
infektioner og epidemiske sygdomme.

« Bista regionen ved massevaccination.

e Ydelse af anden omsorg til tilskadekomne syge og handicappede, herunder
eventuel psykosocial krisestgtte i ekstraordinaere krisesituationer.

e intern og ekstern information om situationen og forholdsregler til institutioner
og borgere i kommunen.

Disse opgaver er samlet i syv indsatsomrdder, som er fremkommet via risiko- og
sarbarhedsvurdering:

1. Ekstremt vejrlig - snestorm, oversvgmmelse, hedebglge,
drikkevandsforurening osv.

2. CBRNE-haendelser (kemiske, biologiske, radiologiske, nuklearske og
eksplosive handelser)

. Smitsomme sygdomme
. Genhusning ved brand p& dggninstitution

. Ekstraordinzer udskrivning fra sygehus til Morsg Kommune

o U b W

. Leegemiddelberedskabet
7. Det psykosociale beredskab

For disse indsatsomrdder er mulige scenarier beskrevet, og procedurer i form af
systematiske handlingsvejledninger og opgaver listet i actioncards for de involverede
parter. Actioncards skal vaere placeret tilgeengeligt og synligt pa steder, hvor
personalet faerdes til daglig, samt pa intranettet.

Der er desuden ogsa et indsatsomrade vedrgrende IT-nedbrud, men dette handteres i
et andet regi og fremgar derfor ikke af denne plan. P& Morsg Kommunes intranet
forefindes beredskabsplaner, hvor det beskrives, hvorledes organisationen skal agere i
tilfaelde af helt eller delvist manglende IT-understgttelse.



1.5 Ajourfgring

Sundhedsberedskabsplanen vedligeholdes og udvikles Igbende og godkendes
minimum hvert 4. 3r, dvs. én gang i hver byradsperiode. Ansvaret herfor pahviler
direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse.

Opdatering af listen over navne og telefonnumre pa savel
sundhedsberedskabsledelsen som sundhedskrisestaben, samt gvrige ngglepersoner,
sker i Centeromradet for /Aldre, Sundhed og rehabilitering mindst en gang arligt.

De enkelte institutioner er ansvarlige for, at egne indkaldslister (navne og
telefonnumre) til stadighed er ajourfgrte

2. Organisering og Ledelse af Sundhedsberedskabsplanen

Sundhedsberedskabsplanen er en del af planen for Morsg Kommunes overordnede
beredskabsplan, hvilket betyder at sundhedsberedskabsplanen er koordineret med
den overordnede plan. Dette indebaerer, at der i situationer hvor den kommunale
beredskabsplan er aktiveret og den kommunale krisestab er nedsat, kan traekkes pa
sundhedsfaglig bistand fra sundhedsberedskabsledelsen eller sundhedskrisestaben.
Omvendt kan der ogsa vaere situationer inden for sundhedsomradet, hvor
sundhedsberedskabsledelsen vurderer, at det er hensigtsmaessigt at lgfte
handteringen af krisen/haendelsen op i den kommunale krisestab. I begge situationer
er det direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse, der beslutter dette.

Ved en krises opstden er det af afggrende betydning, at de ansvarlige aktgrer kan
skabe sig et situationsbillede indenfor sundhedsberedskabet og bidrage til et fzelles
situationsbillede tvaersektorielt.

I Morsg Kommune er det direktgren for social, sundhed og beskaeftigelse der vurderer
hvorndr sundhedsberedskabsledelsen skal traede sammen. Det er
sundhedsberedskabsledelsen, der er ansvarlig for at skabe overblik og aktivere
sundhedskrisestaben samt relevante indsatser, sdledes at sundhedsberedskabet til
enhver tid kan Igse sine opgaver fagligt og praktisk.

2.1 Sundhedsberedskabsledelsen
Sundhedsberedskabsledelsen bestar af (strategisk niveau)

Sundhedsberedskabsledelsen Suppleant

Direktgren for Social, Sundhed og Direktgren for Bgrn og Kultur
Beskaeftigelse Torben Gregersen

Henrik René Christensen

Centerchef for Aldre, Sundhed og Sygeplejefaglige Leder
Rehabilitering Camilla Segeberg Thomsen

Ann Lisbeth Martinussen

Centerchef for Skoler og dagtilbud Centerchef for Bgrn og Familie
Michael Dahlgaard Vakant

Centerchef for Forebyggelse, Sociale | Leder af Visitationen =eldre
og Handicap Linda Pedersen

Charlotte Saaby




Stgttefunktioner:

Administrativ bistand ift. logfgring
og journalisering

Social, sundhed og beskzeftigelses
sekretariatsfunktion
Kommunikationsopgaver

Rasmus Andreassen

Sundhedsberedskabsledelsens opgaver i relation til de respektive indsatsomrader er
beskrevet i de tilhgrende actioncards. Sundhedsberedskabsledelsen aktiverer
sundhedskrisestaben, som fungerer som sundhedsberedskabsledelsens
sundhedsfaglige sparringspartner.

2.2 Sundhedskrisestaben
Medlemmer af sundhedskrisestaben (operativt niveau)

Medlem Suppleant

Chef for AEldre, Sundhed og Centerchef for Forebyggelse, Sociale
Rehabilitering (formand) og Handicap

Ann Lisbeth Martinussen Charlotte Saaby

Sygeplejefaglige Leder

Camilla Segeberg Thomsen Suppleant udpeges efter behov

Leder af Visitationen

Linda Pedersen Suppleant udpeges efter behov

Leder af Familieudvikling og
forebyggelse

Lone Vestergaard Eriksen Suppleant udpeges efter behov
Leder og faglig leder af Souschef i hjemmeplejen
Hjemmeplejen Mona Dahlgaard

John Michael Jensen

Styrelsen for Patientsikkerhed, Statens Serum Institut eller Den Regionale
Infektionshygiejne kan kontaktes for r&d og vejledning, bl.a. i forbindelse med
drikkevandsforurening, smitsomme sygdomme og CBRNE-handelser. Herudover kan
Nordjyllands Beredskabs chefvagt indga som ad hoc i dregftelser og sparring i en given
haendelse.

Sundhedskrisestaben er ansvarlig for at treeffe de ngdvendige beslutninger
vedrgrende indsatsen pa det bergrte omrade med henblik p&, at den pdgaeldende
situation afhjzelpes bedst muligt.

Navne og telefonnumre pd savel sundhedsberedskabsledelsen og sundhedskrisestaben
fremgar af telefonlisten i bilaget, som Igbende vil blive opdateret.

Afhaengigt af krisens omfang og varighed, skal der tages stilling til hvornar
medlemmerne eventuelt skal aflgses. Hvis sundhedsberedskabsledelsen og
krisestaben skal kunne kgre i dggndrift, vil man typisk 8 timer efter aktiveringen
overveje, om der skal ske aflgsning ved 12. time.



2.3 Ansvarsfordeling

Det kommunale sundhedsberedskab indgar som en del af det samlede
sundhedsberedskab i Danmark. Det samlede sundhedsberedskab kan organisatorisk
inddeles i fglgende delelementer:

e Sygehusberedskabet, herunder den praehospitale indsats
e Beredskabet i den primare sundhedstjeneste

e Leegemiddelberedskabet

e Det psykosociale beredskab

2.3.1 Sygehusberedskab

Her taenkes pa beredskabet i det samlede sygehusvaesen - pa savel offentlige som
private sygehuse. Beredskabet skal sikre, at der under stgrre ulykker og haendelser
samt under krigsforhold kan ydes behandling af syge og tilskadekomne pa sygehus
eller p& behandlingssteder uden for sygehusene.

Derudover er det hospitalet, der har ansvaret for, at al medicinsk udstyr, laegemidler
og hjeelpemidler, der er behov for i den akutte fase, fglger borgeren ved
ekstraordinzer udskrivning. Det er hospitalet, der har ansvar for at rekvirere transport
til de ekstraordineert udskrevne patienter via Akut Medicinsk Koordinationscenter
(AMK).

Den praehospitale indsats er en del af sygehusberedskabet og betegner den indsats,
der foregar uden for hospitalet, - fra en person bliver ramt af sygdom eller kommer til
skade, og til vedkommende er faerdigbehandlet eller modtages pa et sygehus eller
tilsvarende behandlingssted.

2.3.2 Beredskabet i den primaere sundhedstjeneste
Sundhedsberedskabet er i den del af sundhedsvaesenet, der ligger uden for
sygehusene. Kommunernes opgaver omfatter i den anledning hjemmesygepleje,
hjemmepleje, plejecentre, afklaringscenter, hjaelpemidler, madudbringning og
sundhedsplejen. Regionernes opgaver omfatter planlaegning og inddragelse af
praksisomradet, herunder praktiserende lseger, speciallaeger, psykologer,
fysioterapeuter m.v.

2.3.3 Leegemiddelberedskabet

Dette beredskab bestdr af medicinsk udstyr, der skal imgdekomme de sendrede behov
til forbrug, forsyning og distribution, som forudses at ville opsta ved en stgrre
haendelse. Det er det hjemsendende sygehus, der udleverer den medicin, borgeren
har brug for indtil medicinen kan afhentes pa apoteket eller udbringes til borgeren (jf.
Sundhedsaftale om Indlaeggelse og Udskrivning).

2.3.4 Det psykosociale beredskab
Dette er den del at sundhedsberedskabet, som er i stand til at give krisestgtte. Det
psykosociale beredskab indebaerer umiddelbar omsorg og praktisk hjzelp samt
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information om krisereaktioner og mulighed for yderligere hjalp. Det psykosociale
beredskab i Morsg Kommune samarbejder med Region Nordjyllands psykosociale
beredskab. Ved behov for psykosocial krisestgtte kan kommunens psykosociale
indsatsteam tilkaldes.
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3. Kerneopgave 1:

Aktivering af Morsg Kommunes Sundhedsberedskab
Aktiveringen af sundhedsberedskabet kan ske i alle dégnets 24 timer bade internt og
eksternt. Aktivering af sundhedsberedskabsplanen skal ske nar der indtraeder
ekstraordinzere, varslede eller uvarslede haendelser, som kan saette kommunens
sundhedstjeneste under pres.

3.1 Ekstern aktivering
Den eksterne aktivering kan ske fra:

e Sundhedsstyrelsen og Styrelsen for Patientsikkerhed
e Region Nordjylland, Akut Medicinsk Koordinationscenter (AMK) - som har
ansvaret for koordineringen til kommunen

Morsg Kommunes sundhedsberedskab aktiveres ved at ringe til den fgrste pa
nedenstdende telefonkaede. Der kan ringes dggnet rundt.

1. Direktgr for Social, Sundhed og Beskaeftigelse Henrik R. Christensen,
mobil: 21 19 51 56, mail: henrik@morsoe.dk

2. Direktgr for Teknik og Miljg og Bgrn og Kultur Torben Gregersen,
mobil: 23 72 07 19, mail: tg@morsoe.dk

3. Direktgr for @konomi og Stab Bodil B. Kristensen,
mobil: 40 22 83 43, mail: BBK@morsoe.dk

Det er et af ovenstdende direktionsmedlemmer, der modtager den initiale meddelelse
fra Sundhedsstyrelsen eller Akut Medicinsk Koordinationscenter (AMK). Meddelelsen
videregives herefter straks til Direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse, som
vurderer aktiveringsniveauet og tager stilling til den videre aktivering. I tilfeelde af
Direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse ikke kan kontaktes, kontaktes
Direktgren for Bgrn og Kultur.

3.2 Intern aktivering

Den interne aktivering kan ske fra medlemmer af sundhedsberedskabsledelsen eller
sundhedskrisestaben, som kontakter Direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse.
I praksis vil mange situationer opdages af den enkelte medarbejder - eksempelvis
ved ualmindeligt mange sygdomstilfaelde, mulig forgiftning via mad eller drikkevand
eller andre sundhedsmaessige handelser.

En medarbejder, der bliver opmaerksom pa en situation, melder dette til sin naarmeste
leder. Denne viderebringer meddelelsen til naermeste leder som videregiver
oplysningen til Direktgren for Social, Sundhed og Beskaftigelse, som vurderer
situationen i forhold til hvilket aktiveringsniveau, der skal ivaerksesettes
(sundhedsberedskabsledelsen, sundhedskrisestaben eller dele heraf).
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3.3 Aktiveringsniveauer

Aktiveringstrin

Beskrivelse

Hvidt aktiveringstrin 0

Normal drift

Grgnt aktiveringstrin I

Grgnt ((informationsberedskab)
beredskabsniveau er defineret som en

hzendelse, der ikke andrer det fastlagte
serviceniveau, og som handteres i eget
fagomrade.

Chefer og ngglepersoner varsles i en situation,
hvor der ikke vurderes at veere behov for at
aktivere og etablere krisestaben, men hvor chefer
0og ngglepersoner bgr veere orienteret om
situationen.

Direktgren for Social, Sundhed og Beskzeftigelse
orienterer medlemmerne i sundhedskrisestaben
og sundhedsberedskabsledelsen om haendelsen,
men de aktiveres ikke yderligere.

Gult aktiveringstrin II

Gult (Stabsberedskab)

beredskabsniveau er defineret som en
hzendelse, der muligvis forringer det fastlagte
serviceniveau. Ansvaret for Igsningen ligger i det
fagomrade, hvor haendelsen er identificeret, evt.
med hjeelp fra andre fagomrader og Nordjyllands
Beredskab.

Chefer og ngglepersoner indkaldes i en situation,
hvor der vurderes at vaere behov for
cheftilstedevzerelse for at koordinere kommunens
opgaver.

Det skal vurderes, om det er ngdvendigt at
indkalde Sundhedskrisestab / Krisestaben fra den
overordnede beredskabsplan.

De ngdvendige faciliteter til opgavens lgsning
ggres klar til anvendelse. Faste og relevante
stabsmedlemmer fglger situationen med henblik
pa eventuel ivaerksaettelse af
operationsberedskab.

Der afholdes stabsmgder efter behov.
Direktgren for Social, Sundhed og Beskeeftigelse
indkalder de relevante personer fra
sundhedskrisestaben (og evt. gvrige ledere fra
egen afdeling.
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3.4 Mgdested

Sundhedsberedskabsledelsen m@des safremt det er muligt i
Administrationsbygningen, Jernbanevej 7 i mgdelokale 409

Sundhedskrisestaben mgdes safremt det er muligt i Administrationsbygningen,
Jernbanevej 7 i mgdelokale 400

Safremt det ikke er muligt at vaere der eller komme frem til
Administrationsbygningen, aftales der et andet mgdested i den enkelte situation, eller
mgdet afvikles via Teams.

3.5 Afholdelse af mgder

I forbindelse med 1. mgde i sundhedsberedskabsledelsen, skal der tages stilling til en
raekke punkter, se bilag 9.2 for "Dagsorden for 1. stabsmgde i
sundhedsberedskabsledelsen”. Det drejer sig bl.a. om “det samlede situationsbillede”
og krisekommunikation.

Til de efterfglgende mgder i sundhedsberedskabsledelsen skal der bl.a. skabes
overblik over, hvordan situationen har udviklet sig og tages beslutning om naaste
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skridt. Se bilag 9.3 for “Dagsorden til efterfglgende stabsmgder i
sundhedsberedskabsledelsen”.

4. Kerneopgave 2:

Informationshdndtering
Malet med handtering af informationer er at sikre, at sundhedsberedskabsledelsen og
lederen af kommunikation til stadighed har et opdateret overblik over den samlede
situation og Igbende kan dokumentere forlgbet samt videreformidle informationen til
de relevante parter.

Sundhedsberedskabsledelsen kan forvente at modtage informationer eksempelvis fra:

e Beredskabsstyrelsen

e Kommunens afdelinger

e Kommunens borgere

e Medierne

e Politiet

e Den lokale beredskabsstab (LBS) ved politiet

e Nordjyllands Beredskab (indsatsleder/chefvagt/beredskabsdirektgr)

Informationerne vil tilgd i form af:

e Telefon

e TV, radio

e Beredskabsmeddelelser
° Mail

[ ] SMS

e Facebook m.v.

e Intranet

e Hjemmesider

Listen er ikke udtgmmende.

4.1 Samlet situationsbillede

Handteringen af information varetages af sundhedsberedskabsledelsen. Det betyder,
at sundhedsberedskabsledelsen i forbindelse med hvert mgde udarbejder et opdateret
situationsbillede, se bilag 9.4, som journaliseres i KMD-sag, sagsnummer 773-2020-
4176 (Haendelser — Sundhedsberedskabsplanen 2020).

Sundhedskrisestaben journaliserer ogsa deres dokumenter i KMD-Sag sagsnummer
773-2020-4176 (Haendelser — Sundhedsberedskabsplanen 2020)

De bergrte enheder skal derfor pa aftalte tidspunkter fremsende statusrapporter
(situationsrapporter) til sundhedsberedskabsledelsen via sundhedskrisestaben, se
bilag 9.5.
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Statusrapporterne bygger pa de logbogsnotater, som hver enhed fgrer undervejs i
krisen, og som bidrager til at sikre dokumentationen af, hvad der er sket hvornar, se
bilag 9.6.

Det fremgar af de enkelte actioncards, hvem der skal fgre logbog og udarbejde
statusrapporter indenfor hver haendelsestype.

4.2 Indhentning af informationer eksternt

Foruden de statusrapporter der modtages fra de kommunale enheder, kan der ogsa
modtages information eksternt fra eksempelvis Sundhedsstyrelsen, Styrelsen for
patientsikkerhed, Akut Medicinsk Koordinationscenter, nabokommuner etc. Disse
informationer modtages via de normale kommunikationsveje dvs. via kommunens
elektroniske mailboks eller telefon.

Det er ogsa ngdvendigt at gge medieovervagningen, da der kan komme yderligere
informationer via medierne.

4.3 Fordeling af informationer
Kommunikation (bade internt og eksternt) i forbindelse med en haendelse beskrives
yderligere i afsnittet om krisekommunikation (kerneopgave 4.)
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5. Kerneopgave 3:

Koordinering og samarbejde
Sundhedsberedskabsplanen er som tidligere naevnt en del af den samlede
beredskabsplanlaegning i Morsg Kommune. Planen skal desuden veere koordineret
med regionen og nabokommunerne.

5.1 Intern koordination og samarbejde i Morsg Kommune
Sundhedsberedskabsplanen er koordineret med den overordnede kommunale
beredskabsplan.

Til trods for strukturreformen indenfor beredskabsomradet, har
sundhedsberedskabsledelsen stadigvaek mulighed for at treekke pa bistand fra
Nordjyllands Beredskab.

Som tidligere naevnt er det muligt at “flytte” handteringen af en haendelse fra
sundhedsberedskabet til den kommunale krisestab, og omvendt er det muligt for den
kommunale krisestab at treekke pd sundhedsfaglig bistand fra sundhedskrisestaben
eller sundhedsberedskabsledelsen.

5.2 Ekstern koordination og samarbejde

5.2.1 De omkringliggende kommuner (Thisted og Skive)

Da det er forudsat, at kommunen koordinerer sin planlaegning med de
omkringliggende kommuner, orienteres Thisted og Skive kommuner om Morsg
Kommunes Sundhedsberedskabsplan.

5.2.2 Aalborg Universitetshospital i Thisted

Sygehuset har ansvar for, at medicinsk udstyr, laegemidler og hjaelpemidler faglger
borgeren ved ekstraordinaer udskrivning. Det er ligeledes sygehuset, der har ansvaret
for transporten af de ekstraordinaert udskrevne patienter.

Der foreligger en samarbejdsaftale mellem de nordjyske kommuner og Region
Nordjylland, som beskriver procedurer og ansvar under ekstraordinzer udskrivelse af
patienter fra regionens hospitaler.

5.2.3 Beredskabsstyrelsen Nordjylland

Beredskabsstyrelsen yder assistance i situationer, hvor der er brug for stort mandskab
0g meget materiel, eller ndr indsatsen er langvarig. Det kan eksempelvis vaere
komplicerede brande, omfattende naturkatastrofer eller stgrre miljgulykker.
Beredskabsstyrelsen rader desuden over specialudstyr og viden, som kan vaere
ngdvendig i forbindelse med forurening, terrortrusler og udbrud af smitsomme
sygdomme.

Beredskabsstyrelsen Nordjylland daekker geografisk alle kommuner i Nordjylland, og
det er til enhver tid muligt for den operative myndighed jf. Beredskabslovens § 7 at
rekvirere assistance fra Beredskabsstyrelsen i tilfaelde af et opstdet akut behov.
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Kontaktoplysninger til Beredskabsstyrelsen i Nordjylland findes i telefonlisten over
eksterne kontakter.

5.2.4 Nordjyllands Beredskab

Samarbejde vedr. brand og redning jf. oprettelse af Nordjyllands Beredskab. Ved
behov for kagrsel i forbindelse med ekstreme vejrforhold til livsngdvendige besgg, kan
der rekvireres kgrsel gennem Lokal Beredskabsstab (LBS).

5.2.5 Sundhedsstyrelsen og Styrelsen for Patientsikkerhed

Sundhedsstyrelsen har det overordnede ansvar for sundhedsberedskabet, og derfor
skal Morsg Kommunes sundhedsberedskabsplan ogsa sendes til dem, nar den er
godkendt. Styrelsen for Patientsikkerhed kan kontaktes for rad og vejledning i
forbindelse med drikkevandsforurening, smitsomme sygdomme samt CBRNE-
handelser.

5.2.6 Infektionshygiejnen i Region Nordjylland

Infektionssygeplejersken kan kontaktes ved spgrgsmal vedrgrende smitsomme
sygdomme og hygiejnemaessige problemstillinger jf. samarbejdsaftale med
Infektionshygiejnen. Kontaktoplysninger pa Infektionshygiejne i Region Nordjylland
findes i telefonlisten over eksterne kontakter

5.2.7 Regionens Akut Medicinsk Koordinationscenter (AMK)

AMK-Vagtcentralen i Region Nordjylland foretager disponering af ambulancer og gvrigt
akutberedskab. Ved sundhedsfagligt indhold i et 1-1-2-opkald viderestilles opkaldet til
AMK-Vagtcentralen, der foretager en sundhedsfaglig visitation, som indebaerer
prioritering af opgaven og beslutning om hvilke ressourcer, der sendes afsted.

Koordination med den regionale beredskabsplan sker via hgringsprocessen, hvor
Morsg Kommunes sundhedsberedskabsplan ogsa sendes til Region Nordjylland.

5.2.8 CBRNE-ekspertberedskaber

C-ekspertberedskabet varetages af Kemisk Beredskab (KEMI) i Beredskabsstyrelsen.
KEMI udarbejder information om kemiske stoffer, radgiver akut om kemiske stoffer og
analyserer kemiske stoffer. KEMI assisterer derudover politi, redningsberedskaber og
andre myndigheder pa skadessteder med kemiske stoffer.

Akut radgivning og assistance: tif. 45 90 60 00

B-ekspertberedskabet varetages af Center for Biosikring og Bioberedskab (CBB) pa
Statens Serum Institut. CBB besidder laegefaglig, mikrobiologisk og vabenteknisk
specialkompetence og koordinerer alle aktiviteter omkring handtering af biologiske
kampstoffer og bioterrorisme. Ved haendelser med farlige biologiske stoffer
opretholder CBB et dggnberedskab. Mistanke om biologisk terrorhandelse: 112
Mistanke om ukontrolleret tilstedevzerelse af farligt biologisk materiale:

tif. 32 68 81 27
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R-ekspertberedskabet varetages af Sundhedsstyrelsens enhed for Stralebeskyttelse
(SIS) i Sundhedsstyrelsen. SIS arbejder inden for omrader med ioniserende straling
(isaer ved medicinsk anvendelse samt industri, forskning og miljg) og skal sikre, at
befolkningen, dyr og miljg beskyttes mod skader. Dggnvagt: tif. 44 94 37 73

N-ekspertberedskabet varetages af Nukleart Beredskab (NUC) i Beredskabsstyrelsen.

NUC har ansvar for planleegning og ledelse af det nationale nukleare beredskab ved
uheld i nukleare anlaeg (kernekraftvaerker). Ved alarmering fra det danske
malesystem eller fra udenlandske myndigheder opretter Beredskabsstyrelsen et
dggnberedskab.

E-ekspertberedskabet varetages af Forsvarets Ammunitionsrydningstjeneste. Ved
handtering og bortskaffelse af eksplosionsfarligt materiale kan tjenesten tilkaldes af
enten det lokale politi, Rigspolitiet eller Kriminalteknisk Afdeling.
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6. Kerneopgave 4:

Krisekommunikation
Malet med kommunikationsindsatsen i forbindelse med ekstraordinaere handelser
indenfor sundhedsomradet er at sikre:

e at Morsg Kommune kan reagere med en hurtig og praacis kommunikation ved
en pludseligt opstaet informationsefterspgrgsel

¢ at Morsg Kommune er i stand til at opretholde et hgijt informationsniveau i
forhold til presse, samarbejdspartnere og befolkning samt til kommunens egne
medarbejdere og pargrende i langvarige perioder med stor efterspgrgsel pa
information.

6.1 Opgaver

Morsg Kommunes medarbejdere skal informeres ved haandelser. Informationen skal
fgrst og fremmest kommunikeres ud til medarbejdere i de bergrte afdelinger. Der kan
bade anvendes skriftlige meldinger via mail og pa intranettet og ligeledes mundtlige
orienteringer.

Det er desuden formandens opgave (direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse)
at holde den gvrige direktion orienteret om haendelsens udvikling.

6.2 Ekstern formidling

Krisehdndtering under en haendelse indebaerer information til borgere, og Morsg
Kommune er ansvarlig for at sikre et hgjt informationsniveau. Der skal informeres
direkte til de bergrte og gvrige borgere, virksomheder, institutioner osv.

Denne opgave varetages i samarbejde med Ledelsessekretariatets
kommunikationsmedarbejdere, som ogsa indgar som en del af stgttefunktionen for
sundhedsberedskabsledelsen. Kommunikationsmedarbejderne star for den praktiske
udfgrelse af opgaverne og sikrer samtidigt, at informationer fra medierne om
haendelsen tilgar sundhedsberedskabsledelsen.

Afhaengigt af hvilket aktiveringsniveau der er valgt (Grgn, gul, rgd), vil det ogsa have
betydning for den eksterne krisekommunikation. Jo stgrre og alvorligere en handelse
des stgrre behov for krisekommunikation vil der veere. Valg af kommunikationskanaler
fglger de gaengse procedurer.

6.3 Intern information

Kriseh@ndtering under en haendelse indebaerer information til ansatte, og Morsg
Kommune er ansvarlig for at sikre et hgjt informationsniveau. Der skal informeres
direkte til de bergrte og gvrige borgere, virksomheder, institutioner osv.

Denne opgave varetages i samarbejde med Ledelsessekretariatets
kommunikationsmedarbejdere, som ogsa indgar som en del af stgttefunktionen for
sundhedsberedskabsledelsen. Kommunikationsmedarbejderne star for den praktiske
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udfgrelse af opgaverne og sikrer samtidigt, at informationer fra medierne om
haendelsen tilgar sundhedsberedskabsledelsen.

Afhaengigt af hvilket aktiveringsniveau der er valgt (Grgn, gul, rgd), vil det ogsd have
betydning for den eksterne krisekommunikation. Jo stgrre og alvorligere en handelse
des stgrre behov for kriseskommunikation vil der vaere. Valg af kommunikationskanaler
fglger de gaengse procedurer.
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7. Kerneopgave 5:

Indsatsomrdder og Handleplaner
I det folgende ses de indsatsomrader, som Morsg Kommunes sundhedsberedskab
omfatter. De er udvalgt pa baggrund af risiko- og sdrbarhedsvurderingen. For hvert
indsatsomrade er der udarbejdet handleplaner, som beskriver de enkelte aktgrers
opgaver og ansvar i relation til indsatsomraderne.

Indsatsomrdder i Morsg Kommune

3. Smitsomme sygdomme (herunder oprettelse af karantaenefaciliteter samt
etablering af massevaccinationer)

6. Laegemiddelberedskabet
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Opgave

Morsg Kommune skal sikre, at borgerne far den ngdvendige hjzelp, ogsa under
ekstreme vejrforhold.

Ledelse

Sundhedsberedskabsledelsen har ansvaret for at bedgmme situationen og ivaerksaette
relevante tiltag.

Aktivering

Leder af det bergrte omrade eller institution kontakter naermeste chef og orienterer
om vejrsituationen. Chefen vurderer situationen og kontakter et medlem af
sundhedsberedskabsledelsen, som vurderer hvilket aktivereringsniveau, der skal
iveerkseaettes.

Opmeerksomhedspunkter:

« Det er uforsvarligt at faerdes udendgrs pa grund af ekstremt stormvejr, snevejr
- der afvikles kun livsngdvendige besgg ved borgere.

e Koordinering af ngdvendig udbringning af mad.

e Ekstreme oversvgmmelser i visse boligomrader
- sundhedsrisiko, f.eks. forurenet drikkevand.

e Hedebglge - dehydrering af zldre og andre sarbare borgere
- planlaeg strategi for vaeskebehandling.

Actioncards

De opgaver, den enkelte aktgr har, beskrives i et actioncard for hver aktar.
1. Sundhedsberedskabsledelsen

2. Sundhedskrisestab

3. Leder af Hjemmeplejen/teamledere og relevante udekgrende teams

4. Ledere af plejecentre og ledere pa institutioner pa Socialomradet
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Aktgr: Sundhedsberedskabsledelsen

1. Et medlem af Sundhedsberedskabsledelsen modtager besked om vejrsituationen
fra ledere i hjemmeplejen, p& plejecentre, Morsg Afklaringscenter eller Bo -
enhederne. Centerchef for £ldre, Sundhed og Rehabilitering kontaktes.

2. Centerchef for Aldre, Sundhed og Rehabilitering vurderer situationen og evt.
behov for eventuelle stgttefunktioner i andre forvaltninger, herunder evt. aktivering
af sundhedsberedskabsledelsen og/eller aktivering af sundhedskrisestab samt
stgttefunktioner.

3. Centerchef for Aldre, Sundhed og Rehabilitering kontakter direktgren jf.
nedenstaende telefonkade

4, Overvej alternativt mgdested, hvis det ikke er muligt at nd frem til
Administrationsbygningen.

5. Sekretzer opret log (elektronisk hvis muligt) og opdater Igbende, se bilag 9.6

6. Sekretzer anvender "Dagsorden for 1, stabsmgde i sundhedsberedskabsledelsen”
bilag 9.2

7. Sekretaer udarbejder det "Samlede situationsbillede” bilag 9.4

8. Centerchef for /ldre orienterer Vintervagten i Morsg Kommune TLF: 40427737
Ved behov vurderer centerchef for teknisk drift, om der skal tages kontakt til
Nordjyllands Beredskab eller Beredskabsstyrelsen med forespgrgsel om hjaelp til
kgrsel.

Telefonkaede

Centerchef for £ldre, Sundhed og Rehabilitering ringer til den fgrste person pa
listen. Hvis der ikke opnas kontakt, ringes der til den naeste pa listen og sa
fremdeles, til der opnas kontakt.

N&r man bliver kontaktet, ringer man videre til det navn, der stdr under en selv pa
listen, indtil alle er kaldt ind.

1. Direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse
Suppleant: Direktgren for Bgrn og Kultur

2. Centerchef for Forebyggelse, Social og Handicap
Suppleant: Sygeplejefaglig leder

3. Centerchef for Bgrn og Familie
Suppleant: Ledende Sundhedsplejerske

Hvis situation kreever det, indkaldes stgttefunktionerne ogsa.
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Aktgr: Sundhedskrisestaben
1. Modtag oplysninger fra Chefen for A£ldre, Sundhed og Rehabilitering om ekstremt
vejrlig

2. Mgd op i Administrationsbygningen, Jernbanevej 7, hvis det er muligt og
ngdvendigt

3. Vurder situationen pa baggrund af det samlede situationsbillede

Opmeaerksomhedspunkter:

e Det er uforsvarligt at faerdes udendgrs pa grund af ekstremt stormvejr,
snevejr — der afvikles kun livsngdvendige besgg ved borgere
Koordinering af ngdvendig udbringning af mad
Ekstreme oversvgmmelser i visse boligomrader - sundhedsrisiko?
Hedebglge - dehydrering af zldre og sarbare borgere.

Planlaeg strategi for vaeskebehandling

1. Planlaeg indsats

2. Overvej om personale i andre forvaltninger kan blive bergrt
3. Formidl kontakt til relevante ledere

4. Modtag og videregiv besked, hvis udkgrsel indstilles

5. Veer behjalpelig med koordinering af livsngdvendige besgg i samarbejde med
beredskabet (Nordjyllands beredskab eller beredskabsstyrelsen)

6. Vaer behjalpelig med at koordinere transport af medarbejdere ved vagtskifte
7. Modtag og videregiv besked, ndr udkgrsel genoptages

8. Informer og s@rg for at berolige borgere, pargrende og personale, der kontakter
institutionerne

9. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 9.6

10. Indsaml statusrapporter fra de decentrale enheder og videresend til
sundhedsberedskabsledelsen

Telefonkaede

Chefen for Aldre, Sundhed og Rehabilitering ringer til den fgrste person pa listen.
Hvis der ikke opnas kontakt, ringes der til den naeste pa listen og sd fremdeles, til
der opnas kontakt. Nar man bliver kontaktet, ringer man videre til det navn, der
star under en selv pa listen, indtil alle er kaldt ind.

Sygeplejefaglig leder

Leder af visitation

Leder af Hjemmeplejen

Faglig leder af Hjemmeplejen

Faglig leder af sundhedsplejen (vurder relevans)

unhwn=
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6. Leder af bergrte plejecentre, MAC eller boenheder

Aktgr: Leder og faglig leder af hjemmeplejen og relevante udekgrende teams

1. Modtag besked fra den naermeste chef, sundhedsberedskabsledelsen eller
sundhedskrisestaben om ekstremt vejrlig

2. Skaf overblik over borgere med behov for livsngdvendige besgg
3. Skaf overblik over borgere med behov for madudbringning/hjeelp til mad

4, Skaf overblik over personale med mulighed for at komme frem - Vaer kreative i
forhold til samarbejde pd tvaers af fag og omrader

5. Hold teet kontakt med den naermeste chef, sundhedsberedskabsledelsen eller
sundhedskrisestaben i forhold til hjaelp fra beredskabet vedr. kgrsel osv.

6. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 9.6

7. Udarbejd statusrapport til sundhedskrisestaben og sundhedsberedskabsledelsen
pa de aftalte tidspunkter
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7.2 CBRNE-handelser

Opgave

Afhaengig af haendelsens karakter skal Morsg Kommunes sundhedspersonale vurdere
krisesituationen og aktivere de relevante beredskaber.

Ledelse

Sundhedsberedskabsledelsen (herunder Chefen for aeldre, Sundhed og Rehabilitering)
har ansvaret for at bedgmme situationen og ivaerksaette relevante tiltag.

Aktivering

CBRNE-haendelser omfatter ulykker, krisesituationer samt fund af stoffer, kemikalier
og lignende.
CBRNE dzekker over:

C: Kemiske stoffer

B: Biologisk materiale
R: Radiologisk materiale
N: Nukleart materiale

E: Eksplosive stoffer

Ved sundhedspersonalets fund af eller mistanke om ovenstaende stoffer eller
kemikalier, kontaktes Direktgren for Social, Sundhed og Beskzeftigelse, som
orienteres om situationen. Direktgren for Social, Sundhed og Beskeaeftigelse vurderer
situationen og aktiverer relevante ekspertberedskab.

C-haendelser: Hvis politi, redningsberedskaber og andre myndigheder finder kemiske
stoffer pa et skadested, kontaktes Kemisk Beredskab, som assisterer med radgivning
og mobilt analyseudstyr.

B-handelser: Ved mistanke om udslip af farlige biologiske stoffer skal der straks
rettes henvendelse til Center for Biosikring og Bioberedskab.

R-haendelser: Pa skadesteder (transportuheld, arbejdsulykke eller lignende) med
radioaktive stoffer kontaktes alarmcentralen. Alarmcentralen kontakter Statens
Institut for Stralebeskyttelse, som assisterer med radgivning.
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N-haendelser: Ved ioniserende straling aktiverer Beredskabsstyrelsen det nukleare
beredskab ved at informere befolkningen gennem pressen. Herefter koordinerer og
leder Beredskabsstyrelsen myndighedernes samlede indsats.

E-handelser: Ved fund af eksplosionsfarligt kemikalieaffald (peroxiddannende eller
overtryksdannende kemikalier), som kan vaere til fare for omgivelserne, kontaktes
politi eller alarmcentralen ved akut behov. Politiet eller alarmcentralen kontakter
redningsberedskabet med henblik pd handtering. Forsvarets
Ammunitionsrydningstjeneste kan kun aktiveres af Rigspolitiet, Kriminalteknisk
Afdeling eller af det lokale politi.

Nyttig information

Beredskabsstyrelsen www,brs.dk
Center for Biosikring og Bioberedskab www.biosikring.dk
Statens Institut for Stralebeskyttelse www.sis.dk

28



ACTION CARD NR. 1
CBRNE-handelser

Aktgr: Sundhedsberedskabsledelsen/ Direktgr for Social, Sundhed og Beskeeftigelse
(i samrad med Chef for ZAldre, Sundhed og Rehabilitering)

1. Direktgr for Social, Sundhed og Beskaeftigelse modtager besked om en
CBRNE-hzndelse enten fra et ekspertberedskab eller internt fra kommunen

2. Direktgr for Social, Sundhed og Beskaeftigelse vurderer situationen og
kontakter det relevante ekspertberedskab, hvis det ikke allerede er orienteret
om situationen:

e C-haendelser: Kemisk Beredskab kontaktes pa 45 90 60 00 eller til
giftlinjen pd Bispebjerg Hospital pd 82 12 12 12 ved mistanke om
personforgiftning med kemiske stoffer

e B-handelser: Center for Biosikring og Beredskab kontaktes pa 32 68
81 27/ 70 20 66 06 (dggndaekket vagtnummer) samt Regionens AMK
pa 1-1-2 og Styrelsen for Patientsikkerhed pd 72 22 79 70 (Styrelsen
for Patient sikkerheds Dggnvagt Vest kan af politi, laeger og
miljginstitutioner kontaktes uden for den normale &bningstid pa 70 22
02 69)

e R-haendelser: Alarmcentralen kontaktes pd 112

e N-handelser: Potentiel ioniserende straling fglges nationalt, og
regioner eller kommuner kontaktes af Beredskabsstyrelsen ved
haendelser

e E-haendelser: Politiet kontaktes pd 114 - evt. alarmcentralen pd 112

3. Direktar for Social, Sundhed og Beskaeftigelse vurderer, om der er behov for
eventuelle stgttefunktioner i andre forvaltninger, herunder evt. aktivering af
sundhedsberedskabsledelsen og/eller aktivering af sundhedskrisestab.

4. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 9.6

5. Aftal krisekommunikation herunder eventuelle pressemeddelelser med
Ledelsessekretariatet og koordiner med den ansvarlige instans.

De ovenstdende handelser indebaerer forlgb, hvor politi, beredskabstjeneste eller
andre instanser har ansvar for koordinering, ledelse og andre opgaver.

Dog kan CBRNE-haendelser medfgre situationer, hvor Morsg Kommune skal
ivaerksaette et kriseberedskab. Ved haandelser, som medfgrer smitsomme
sygdomme, brand eller ekstraordinaer udskrivning, henvises til fglgende afsnit med
tilhgrende action cards:

Smitsomme sygdomme: afsnit 7.3
Genhusning ved brand: afsnit 7.4

Ekstraordinaer udskrivning: afsnit 7.5
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7.3 Smitsomme sygdomme, herunder massevaccination

Opgave

I forbindelse med smitsomme sygdomme, herunder epidemi og pandemi, skal Morsg
Kommune ivaerkseette hygiejniske foranstaltninger for at hjeelpe borgere og begraense
smitten. Morsg Kommunes hjemmepleje skal modtage, pleje og behandle
ekstraordinaert udskrevne patienter samt andre syge og smittede i eget hjem og pa
dggninstitutioner.

Beslutningen om at vaccinere hele eller dele af befolkningen treeffes af Indenrigs- og
Sundhedsministeriet og Statens Serum Institut er ansvarlig for fremskaffelse af
vaccine. Varetagelse af massevaccinationer vil tage afsaet i den pagaeldende pandemi
og vil forega i et samarbejde mellem Region Nordjylland og de nordjyske kommuner
pa baggrund af retningslinjer udstedt af Sundhedsstyrelsen.

Morsg Kommune har private leverandgrer pa fglgende omrader: renggring i borgeres
hjem og tgjvask af kommunalt ansattes uniformer. I forbindelse med smitsomme
sygdomme vurderes det i den konkrete situation, om kommunen skal overtage
arbejdsopgaver fra private leverandgrer med henblik pa minimering af
smittespredning. Som udgangspunkt indgar private leverandgrer i
sundhedsberedskabet pa lige fod med Morsg Kommunes gvrige ansatte. Dette
indskrives i kontrakter ved naeste kontraktforhandling.

Sygehusvisitator visiterer i samarbejde med ledelsen af Visitationen syge borgere,
med henblik pa at begraense smitten.

Borgere, der er smittet, anbefales isolation i egen bolig, indtil de efter
sundhedsstyrelsens retningslinjer ikke lzengere skal isoleres. Personale, der er smittet,
skal blive hjemme indtil de efter sundhedsstyrelsens retningslinjer igen kan mgde pa
arbejde. Morsg Kommune kan efter behov etablere karantznefaciliteter,

Morsg Kommunes sygeplejefaglige instrukser og retningslinjer i forbindelse med
smitsomme sygdomme kan rekvireres ved den sygeplejefaglige leder.

Endvidere kan der sgges rad og vejledning hos Infektionshygiejnen, Region
Nordjylland.

Ledelse

Sundhedsberedskabsledelsen (Direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse) har
ansvaret for at bedgmme situationen og ivaerksaette relevante tiltag i samarbejde med
Chefen for Aldre, Sundhed og Rehabilitering.

Aktivering

Sundhedsstyrelsen har ansvaret for at overvage epidemier og mulige udbrud. Ved
epidemiudbrud kontakter Sundhedsstyrelsen direktionen via AMK. Samtalen kan
viderestilles til Direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse, der modtager besked
om "trusselsbilledet”.
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Varnemidler

WHO afggr, hvornar der er tale om et pandemiudbrud, og pa baggrund af WHO's
vurdering alarmerer Sundhedsstyrelsen Akut Medicinsk Koordinering (AMK), som
sgrger for at aktivere den regionale pandemigruppe. Pandemigruppen har til formal at
koordinere indsatsen i Region Nordjylland i tilfeelde af trussel om udbrud af pandemi.
Gruppen varetager bl.a. opgaver vedrgrende vaernemidler, hygiejne og medicin,
koordinering af evt. massevaccination, ekstraordinaere udskrivninger fra sygehuse til
kommuner og kommunikation af information vedrgrende pandemi til ansatte i
kommuner, region og borgere i landsdelen. Ved aktivering af pandemigruppen
udpeger Kommunekontaktradet (KKR) tre repraesentanter fra de nordjyske
kommuner.

Direktgren for Social, Sundhed og Beskeeftigelse vurderer i samarbejde med Chefen
for AEldre, Sundhed og Rehabilitering behovet for aktivering af
sundhedsberedskabsledelsen og/eller sundhedskrisestaben, herunder
aktiveringsniveau og behov for inddragelse af andre forvaltninger, f.eks.
sundhedsplejen i Bgrne- og Familieforvaltningen samt Infektionshygiejnen.

Sundhedskrisestaben udpeger relevant sundhedsfagligt personale og sikrer, at de har
den forngdne viden, uddannelse og beskyttelsesudstyr til at udfgre sygepleje til
bergrte borgere. Der henvises til Sundhedsstyrelsens "Beredskab for pandemisk
influenza, del 2: Vejledning til regioner og kommuner” anvendelse af kirurgisk maske,
kittel, handsker og gjenbeskyttelse ved muligt influenzatilfaelde med ny virustype.

Styrelsen for Forsyningssikkerhed er ansvarlig for at skabe et nationalt overblik over
lagerbeholdninger af veernemidler og forbrug pa tvaers af sektorer. I denne opgave
ligger blandt andet udviklingen af en indkgbs - og lagermodel, som udarbejdes i
samarbejde mellem Styrelsen for Forsyningssikkerhed, regioner og kommuner.
Styrelsen har til opgave at foretage Igbende koordinering, justering af maltal for
lagerbeholdning samt tilsyn med, at lagerne er robuste, og at behovene for
vaernemidler i regioner og kommuner imgdekommes gennem kontinuerlige
anskaffelser.

Nyttig information

Sundhedsstyrelsen www.sundhedsstyrelsen.dk

Statens Serum Institut www.ssi.dk

Morsg Kommunes Hygiejnekoordinationsgruppe — Formanden er den Sundhedsfaglige
leder

Infektionshygiejnesygeplejerske fra Region Nordjylland (se kontaktoplysninger pa den
eksterne telefonliste i bilaget).

Sundhedsstyrelsen: “"Beredskab for pandemisk influenza — Del 2: Vejledning til
regioner og kommuner”
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Action cards

De opgaver, den enkelte aktgr har, beskrives i et action card for hver aktgr.

1. Direktionen i Morsg Kommune
2. Sundhedsberedskabsledelsen/Sundheds- og aldrechefen

3. Sundhedskrisestaben
Ledere af plejecentre/leder af Hiemmeplejen/Leder af Sundhedsplejen
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ACTION CARD NR. 1
FOR SMITSOMME SYGDOMME

Aktgr: Direktionen i Morsg Kommune

1. Modtag opkald fra Akut Medicinsk Koordinationscenter, Sundhedsstyrelsen og
Styrelsen for Patientsikkerhed eller leder i kommunen

2. Viderestil samtalen til Direktgren for Social, Sundhed og Beskzeftigelse eller
dennes stedfortraeder

3. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 8.6

Telefonkaede

Ring til den fgrste person pa listen. Hvis der ikke opnds kontakt, ring da til den
naeste pa listen og sa fremdeles, til der opnas kontakt.

Nar man bliver kontaktet, ringer man videre til det navn, der star under en selv pa
listen, indtil alle er kaldt ind.

1. Direktgren for Social, Sundhed og Beskzeftigelse
Suppleant: Direktgren for Bgrn og Kultur

2. Centerchef for /ldre, Sundhed og rehabilitering
Suppleant: Sygeplejefaglig leder

3. Centerchef for Forebyggelse, Social og Handicap
Suppleant: Sundhedsfaglig leder

4, Centerchef for Bgrn og Familie
Suppleant: Leder af familieudvikling og forebyggelse

33



ACTION CARD NR. 2
FOR SMITSOMME SYGDOMME

Aktgr: Sundhedsberedskabsledelsen / Direktgren for Social, Sundhed og
Beskaeftigelse (i samrad med Chef for aeldre, Sundhed og rehabilitering)

1. Modtag opkald fra Akut Medicinsk Koordinationscenter, Sundhedsstyrelsen og
Styrelsen for Patientsikkerhed eller leder i kommunen, som er viderestillet fra
direktionen i Morsg Kommune.

2. Notér fglgende:

e Formen for smitte, eventuelle symptomer, forslag til
behandling/plejeindsats

e Spgrg om smitterisiko og dermed ngdvendig beskyttelse af personale

e Ved behov for ekstraordinaer udskrivning fra sygehus — anvend action
cards (punkt 7.5)

¢ Ved behov for lzegemiddelberedskabet - anvend action cards (punkt
7.6)

3. Ved modtaget opkald fra leder i kommunen - vurdér, om det konkrete
tilfaelde ngdvendigggr kontakt til Styrelsen for Patientsikkerhed og eventuelt
til Epidemikommissionen gennem politiet eller Akut Medicinsk Koordinering
(AMK), hvis der er mistanke om sygdom under Epidemiloven:

e Der er jf. Epidemilovens § 51 anmeldelsespligt ved kendskab til alment
farlig sygdom

e Epidemilovens § 2 fastsaetter de sygdomme, som loven omfatter (listen
over disse er vedlagt som bilag 1 og 2 til loven)

4. Sundhedsstyrelsen eller Epidemikommissionen beslutter om der er behov for
et karantanecenter for at isolere smittebaerere. Regionen har ansvaret for at
udpege lokaliteter udenfor hospitalsregi, som kan anvendes som
karantaenelokaliteter. Overvej mulige lokationer.

5. Vurder, om der er behov for indkaldelse af sundhedsberedskabsledelsen
e Anvend "Dagsorden for 1. stabsmgde i Sundhedsberedskabsledelsen”
se bilag 9.2
¢ Udarbejd det “samlede situationsbillede” se bilag 9.4

6. Indkald sundhedskrisestaben og aftal mgdested
« Videregiv oplysninger angdende det “samlede situationsbillede”

7. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 9.6
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Telefonkaede

Ring til den fgrste person pa listen. Hvis der ikke opnds kontakt, ring da til den
naeste pad listen og sa fremdeles, til der opnds kontakt.

Nar man bliver kontaktet, ringer man videre til det navn, der star under en selv pa
listen, indtil alle er kaldt ind.

1. Direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse

2. Chef for Aldre, Sundhed og rehabilitering
Suppleant: Sygeplejefaglig leder

3. Chef for Forebyggelse, Social og Handicap
Suppleant: Udpeges efter behov

4. Chef for Skole og dagtilbud
Suppleant: Chef for bgrn og familie
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ACTION CARD NR. 3
FOR SMITSOMME SYGDOMME

Aktgr: Sundhedskrisestaben / Chef for Aldre, Sundhed og Rehabilitering

1. Modtag oplysninger angdende haendelsen via det samlede situationsbillede
2. Vurdér situationen

3. Planlag indsats

4. Vurdér behov for inddragelse af andre forvaltninger

5. Udarbejd i samrad med ledere af plejecentre og ledere i hjemmeplejen,
eventuelt ledere af sundhedsplejen samt eventuel formand
hygiejneorganisationen i Morsg kommune en strategi for sundhedsfaglig
vejledning af det bergrte personale

6. Vurdér, om der er behov for en personalemaessig strategi for at hdndtere
ekstra hgijt sygefraveer blandt kommunens medarbejdere

7. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 9.6

8. Indsaml statusrapporter fra de decentrale enheder med henblik pd at
udarbejde et opdateret situationsbillede

Telefonkaede

Ring til den fgrste person pa listen. Hvis der ikke opnds kontakt, ring da til den
naeste pa listen og sa fremdeles, til der opnas kontakt.

N&r man bliver kontaktet, ringer man videre til det navn, der stdr under en selv pa
listen, indtil alle er kaldt ind.

1. Chefen p& bergrt chefomrdde, som igangsaetter telefonksede indenfor sit
o
omrade

2. Sygeplejefaglig leder

3. Sundhedsfaglig leder

36



ACTION CARD NR. 4
FOR SMITSOMME SYGDOMME

Aktgr: Ledere af plejecentre/leder af Hiemmeplejen/Leder af Sundhedsplejen/ leder
af skoler og dagtilbud/ leder af bosted (socialomradet)

1. Udarbejd pa anmodning af eller i samarbejde med sundhedskrisestaben en
strategi for sundhedsfaglig vejledning af det bergrte personale

2. S@g oplysninger om smittemader og smitteveje hos fglgende:

Sundhedsstyrelsens hjemmeside: www.sundhedsstyrelsen.dk

Statens Serum Institut pa: www.ssi.dk
Morsg Kommunes hygiejnekoordinationsgruppe

Infektionshygiejnesygeplejerske fra Region Nordjylland (se
kontaktoplysninger pa den eksterne telefonliste i bilaget).

Gaelglende nationale og lokale instrukser og retningslinjer for det bergrte
omrade.

3. Vaer opmaerksom p& eventuel anskaffelse og anvendelse af veernemidler

4. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 9.6

5. Udarbejd statusrapport til sundhedskrisestaben og
sundhedsberedskabsledelsen pa8 de aftalte tidspunkter
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Opgave

I tilfzelde af brand pa en dggninstitution i Morsg Kommune kan det vaere ngdvendigt
at evakuere beboerne. Denne gruppe af borgere kan have sezerlig brug for hjzelp
grundet eksempelvis darligt helbred eller manglende kognitive evner til at kunne klare
situationen. Institutionen fglger deres lokale brandinstrukser med procedurer, og
normalt vil en brand ikke aktivere sundhedsberedskabsledelsen udover det
pdgzeldende personale pa institutionen.

Ved stgrre haendelser, hvor den pdgeaeldende institution ikke selv kan huse borgerne,
kan der vaere behov for genhusning. Som udgangspunkt genhuses borgerne pa andre
institutioner i eget omrade.

Ledelse

Normalt er det den pdgzeldende leder pa institutionen, der leder indsatsen i
samarbejde med brandvaesenet og politiet.

Ved stgrre handelser kontaktes den relevante Centerchef, som vurderer om
sundhedsberedskabsledelsen (Direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse) skal
aktiveres, og som leder genhusning af de bergrte borgere.

Aktivering

Sundhedsberedskabsledelsen aktiveres kun, hvis der er behov for genhusning af de
bergrte borgere.

Direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse vurderer, i samarbejde med den
relevante Chef og ud fra situationens omfang, hvad der skal aktiveres til genhusning.

Nyttig information

Nordjyllands Beredskab www.nhobr.dk
Beredskabsstyrelsen www.brs.dk
Niels Pedersen tenp65@morsoe.dk

Action cards

De opgaver, den enkelte aktgr har, beskrives i et action card for hver aktgr.

1. Leder pd den pageeldende institution, hvor der er brand
2. Sundhedsberedskabsledelsen/relevant centerchef
3. Ledere af institutioner
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Aktgr: Leder pa den pagaeldende institution hvor der er brand

1. Vurdér, om branden er sa omfattende, at der kan veere behov for genhusning.
2. Ved et muligt behov for genhusning, orienter naermeste chef om fglgende:
a. Hvor er der opstdet brand, og hvordan udvikler branden sig?

b. Hvor mange beboere vurderes det at bergre, og hvor mange beboere
kan der veaere behov for at genhuse?

c. Vurderer hvilke andre aktgrer der skal aktiveres
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Aktgr: den relevant centerchef /Sundhedsberedskabsledelsen

1. Relevant centerchef eller dennes stedfortraeder modtager oplysninger fra leder
det pageaeldende sted om brand pa dggninstitution og om muligt behov for
genhusning af beboere.

2. Relevant centerchef eller dennes stedfortraeder vurderer aktiveringsniveau ud
fra oplysningerne.

3. Relevant centerchef eller dennes stedfortreeder involverer ledere pa alle
kommunale institutioner p& omradet samt lederen af visitation og hjaelpemidler
0og andre relevante aktgrer til mgde for at aftale placering af de bergrte
beboere.

4, Deltag i mgde omkring placering af de bergrte borgere medbringende fglgende
information:
¢ Belaegningsprocent, personalenormering, nuveerende beboere osv.

e Evt. opmeaerksomhedspunkter: sygdom blandt beboerne, sygefravaer
blandt personalet eller andet, der kan komplicere placering af en bergrt
beboer

5. Opret log (med henblik pd@ mgdereferat)
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Opgave

Der vil ikke veere tid til undervisning/oplzering af personale i kommunen, hvilket kan
betyde, at der kan vaere opgaver, som Morsg Kommune ikke kan varetage og derfor
ikke kan hjemtage borgeren. Kommunen pabegynder undervisning/opleering i muligt
omfang og med udgangspunkt i den enkelte situation og handleplan.

Afhaengig af hvilken situation der ligger bag den ekstraordinaere udskrivning af
patienter fra sygehuset, kan der opstd behov for, at Morsg Kommune i den akutte
fase skal vaere behjalpelig med psykosocial indsats i form af umiddelbar omsorg,
praktisk hjeelp samt information om krisereaktioner og muligheder for yderligere
hjeelp.

Ledelse

Sundhedsberedskabsledelsen har ansvaret for at bedgmme situationen og tilkalde
relevante aktgrer.

Aktivering

Akut Medicinsk Koordinationscenter i Regionen kontakter direktionen i Morsg
Kommune, som modtager en forelgbig melding om antallet af ekstraordinaert
udskrevne patienter til Morsg Kommune og hvilke behandlings- og plejekategorier, d
er tale om.

er

Direktionen kontakter Direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse, som i samrad

med Centerchefer vurderer situationen, herunder aktiveringsniveau og behovet for
eventuelle stgttefunktioner i andre forvaltninger.

Sundhedsberedskabsledelsen aktiverer ved behov sundhedskrisestaben, der sgrger for

den videre aktivering af visitationen og relevante ledere, der skal tage hand om
plejeopgaverne ved de udskrevne patienter samt eventuel krisestgttende indsats.

Nyttig information

Der er indgaet samarbejdsaftaler med hospitalerne i Region Nordjylland og Morsg
Kommune. Der kan i saerlige situationer veere supplerende samarbejdsaftaler som
supplerer eller erstatter vanlige samarbejdsaftaler.

Action cards
De opgaver, den enkelte akt@r har, beskrives i et action card for hver aktgr.

. Direktionen i Morsg Kommune

. Sundhedsberedskabsledelsen/ Direktgren for Social, Sundhed og Beskezeftigelse
. Sundhedskrisestaben

. Visitationen

. Ledere af hjemmeplejen

. Leder af plejecentrene

aAuUTh WN =
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Aktgr: Direktionen i Morsg Kommune

1. Modtag opkald fra Akut Medicinsk Koordinationscenter:

a. Modtag og nedskriv forelgbig melding om antallet af ekstraordinaere
udskrivelser til Morsg Kommune

b. Afdaek hjemtransport.
Forespgrg om eventuel placering af opsamlingssted pa sygehuset for de
ekstraordinaart udskrevne patienter hvis Morsg Kommune selv skal
forestd hjemtransport

c. Bed om kontaktnummer, som kan anvendes ved tilbagemelding om,
hvortil patienterne skal hjemtransporters

2. Kontakt og videregiv oplysninger til Direktgren for Social, Sundhed og
Beskaeftigelse (se telefonkaede)

a. Antallet af ekstraordinaere udskrivelser til Morsg Kommune

b. Placering af eventuelt opsamlingssted pa sygehuset for de
ekstraordinaert udskrevne patienter

c. Kontaktnummer, som kan anvendes ved tilbagemelding, om hvortil
patienterne skal hjemtransporters

3. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 9.6
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Aktgr: Sundhedsberedskabsledelsen/ Direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse

1. Direktgren for Social, Sundhed og Beskeeftigelse eller dennes stedfortraeder
modtager oplysninger fra direktionen i Morsg Kommune om:

a. Antallet af ekstraordinaere udskrivelser til Morsg Kommune

b. Eventuel placering af opsamlingssted pa sygehuset for de ekstraordinaert
udskrevne patienter

c. Kontaktnummer, som kan anvendes ved tilbagemelding om, hvortil
patienterne skal hjemtransporteres

2. Direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse vurderer i samarbejde med
relevante centerchefer aktiveringsniveauet samt behovet for involvering af
sundhedsberedskabsledelsen

3. Ved behov aktiveres sundhedsberedskabsledelsen og mgdes pd Jernbanevej 7,
7900 Nykgbing Mors, mg@delokale 605

4. Sundhedsberedskabsledelsen vurderer behovet for eventuelle stgttefunktioner i
andre forvaltninger, herunder f.eks. det psykosociale beredskab i Bgrne- og
familieafdelingen. Disse involveres ved behov og i dialog med sygehuset

5. Sundhedsberedskabsledelsen vurderer behovet for at aktivere
sundhedskrisestaben. Ved behov aktiveres sundhedskrisestaben

6. Sundhedsberedskabsledelsen
¢ Anvender "Dagsorden for 1. stabsmgde i sundhedsberedskabsledelsen”
se bilag 9.2
e Udarbejde det “samlede situationsbillede” se bilag 9.4

7. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 9.6
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Aktgr: Sundhedskrisestaben / Chef for Aldre, Sundhed og Rehabilitering

Chef for Aldre, Sundhed og Rehabilitering eller dennes stedfortraeder
modtager oplysninger fra vagthavende beredskabschef eller Direktgren for
Social, Sundhed og Beskeeftigelse

Chef for /Aldre, Sundhed og Rehabilitering indkalder krisestaben ud fra
telefonkaede

Fremmgde pa Jernbanevej 7, 7900 Nykgbing Mors, Mgdelokale 607

Planlaeg indsats og aktiver via telefonkaede:
a) Sygeplejefaglig leder

b) Visitationen

c) Hjemmeplejen

d) Morsg Afklaringscenter

e) Plejecentre

f) Hjeelpemiddelhuset

Opgaver

e Modtag liste fra hospitalernes visitationer over ekstraordinaert udskrevne
patienter til Morsg Kommune med angivelse af navn, CPR og evt. adresse
samt kort beskrivelse af borgerens sygdomstilstand og behov for
sygeplejefaglige opgaver/behandlinger

e Krisestaben beslutter, hvem der skal modtages pa Morsg Afklaringscenter
(plejecenter hvis der ikke er plads p& Morsg Afklaringscenter), og hvem de
udskrives til pleje i eget hjem

¢ Videresend information om de ekstraordinaert udskrevne patienter til Morsg

Afklaringscenter, plejecentre og Hjemmeplejen.

Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 9.6

Indsamle statusrapporter fra de decentrale enheder med henblik pa at kunne
bidrage til at udarbejde et opdateret situationsbillede

Telefonkaede

Ring til den fgrste person pa listen. Hvis der ikke opnds kontakt, ring da til den
naeste pa listen og sa fremdeles, til der opnas kontakt.

r
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Nar man bliver kontaktet, ringer man videre til det navn, der star under en selv pa
listen, indtil alle er kaldt ind.

1. Leder af Visitationen
2. Leder af Hjemmeplejen
3. Leder af plejecentrene

4. Leder af Hjaelpemiddelhuset

5. Sygeplejefaglig leder
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Aktgr: Visitationen / Leder af Visitationen

1. Leder af Visitationen indkaldes til sundhedskrisestaben.

2. P3 baggrund af vurdering i sundhedskrisestaben indkaldes visitatorer ud fra
telefonkaade med henblik pa fremmgde i Visitationens egne lokaler. Der kan
veere behov for fysisk fremmgde pa Aalborg Universitetshospital, Thisted

3. Visitatorer visiterer de patienter, der skal udskrives til hjaelp fra Morsg
Kommune

4. Visitationen opretter journal pa alle patienter, der skal udskrives, i den
elektroniske omsorgsjournal om muligt

a. Vurderer plejebehov - kan patienten plejes hjemme eller
dggnovervagning pa plejehjem? Dokumenter

b. Noterer hvis muligt tilhgrsforhold til Morsg Afklaringscenter, plejecenter
eller hjemmeplejen

c. Tildeler tilhgrsforhold for de borgere der ikke i forvejen modtager
ydelser fra Morsg Kommuner

d. Laver korte udskrivningsadviser

5. Udfeerdiger liste over de ekstraordinaert udskrevne patienter - sendes som
sikker mail til Centerchef for A£ldre, Sundhed og Rehabilitering, som er
formand for sundhedskrisestaben. Derudover holdes der Igbende kontakt med
sundhedskrisestaben pa telefon.

6. Borgere, som ikke er kendte af hjemmeplejen, visiteres desuden til et
etableringsbes@gg ved hjemmesygeplejerske. Der afleegges besgg i hjemmet
hurtigst muligt. Her vurderes den aktuelle plejeindsats.

7. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 9.6

8. Udarbejd og indsend statusrapport pa de aftalte tidspunkter.

Telefonkaede

Ring til den fgrste person pa listen. Hvis der ikke opnds kontakt, ring da til den
naeste pa listen og sa fremdeles, til der opnas kontakt.

N&r man bliver kontaktet, ringer man videre til det navn, der stdr under en selv pa
listen, indtil alle er kaldt ind.

Der ringes ind efter Visitationens egen telefonkaede, som findes hos lederen af
visitationen
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Aktgr: Leder af Hjemmeplejen

1. Modtag besked fra Sundhedskrisestaben vedrgrende ekstraordinaert
udskrevne patienter fra sygehuset til jeres omrade

2. Ledere af Hjemmeplejen mgder op i Morsg Hjemmepleje

3. Efter vurdering i sundhedskrisestaben indkaldes personale fra Hiemmeplejen
via interne telefonlister

4. P& baggrund af listen over ekstraordinaert udskrevne patienter fra sygehuset
adviserer ledere af hjemmeplejen faglig leder af hjemmeplejen, disponenter
og andet indkaldt personale

5. Ledere af Hjemmeplejen koordinerer indsatsen

6. I de bergrte teams:
e Modtager besked fra visitationen omkring hvilke borgere der skal varetages
af det padgaeldende team
¢ Planlzeg og ivaerksaet eventuel pleje
e Ved Patienter, som ikke er kendte af hjemmeplejen ivaerksaettes relevant
pleje og behandling, samt planlaegning af opfglgning ved
hjemmesygeplejerske. Der aflaegges besgg i hjemmet hurtigst muligt

7. Hiemmesygeplejerske eller visitator vurderer det videre plejebehov ved
borger

8. OBS. Ngdvendige midlertidige hjeelpemidler bgr vaere med fra sygehuset, hvis
dette ikke er tilfeeldet, kontaktes hjeelpemiddelshuset

9. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 8.6
10. Udarbejd og indsend statusrapport pa de aftalte tidspunkter

Telefonkade

Ring til den fgrste person pa listen. Hvis der ikke opnds kontakt, ring da til den
naeste pa listen og sa fremdeles, til der opnas kontakt.

N&r man bliver kontaktet, ringer man videre til det navn, der stdr under en selv pa
listen, indtil alle er kaldt ind.

1. Faglige leder af hjemmeplejen
2. Souschef i hjemmeplejen
Herefter fortsaettes pa Hjemmeplejens egen telefonliste
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Aktgr: Leder af Morsg Afklaringscenter

1. Modtag besked fra sundhedskrisestaben vedrgrende ekstraordinaert
udskrevne patienter fra sygehuset til jeres plejecenter

2. Mgd op pa Morsg Afklaringscenter
3. Efter vurdering i sundhedskrisestaben og pa@ baggrund af listen over

ekstraordinzert udskrevne patienter fra sygehuset, indkaldes personale og
evt. fra tilstgdende centre via interne telefonlister

4. Plejepersonalet pd centret:
a. Modtager information om de borgere der bliver udskrevet fra Morsg
Kommunes visitation
b. Planlzeg og ivaerksaet pleje og behandling

5. OBS. Ngdvendige midlertidige hjeelpemidler bgr vaere med fra sygehuset, hvis
dette ikke er muligt, kontaktes lederen af Hjaelpemiddelhuset

6. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 8.6

7. Udarbejd og indsend statusrapporter pa de aftalte tidspunkter

Telefonkaede - der indkaldes efter intern telefonliste
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Aktgr: Leder af plejecenter

1. Modtag besked fra sundhedskrisestaben vedrgrende ekstraordinaert
udskrevne patienter fra sygehuset til jeres plejecenter

2. Leder af plejecenter mgde ind pa eget plejecenter

3. Efter vurdering i sundhedskrisestaben og pa baggrund af listen over
ekstraordinzert udskrevne patienter fra sygehuset indkaldes personale fra det
bergrte plejecenter og evt. fra tilstgdende centre via interne telefonlister

4. Plejepersonalet pd centret:
a. Laes og behandl| advis/udskrivnhingsadvis og eventuel plejeforlgbsplan i
omsorgsjournalen
b. Planlaeg og ivaerksaet eventuel pleje

5. OBS. Ngdvendige midlertidige hjeelpemidler bgr vaere med fra sygehuset, hvis
det ikke er muligt, kontaktes Hjzelpemiddelhuset

6. Opret log (elektronisk) og opdater lgbende, se bilag 8.6

7. Udarbejd og indsend statusrapporter pa de aftalte tidspunkter

Telefonkaede - Der indkaldes via intern liste
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7.6 Leegemiddelberedskabet

Opgave

I forbindelse med pludseligt opstaede haendelser kan der vaere behov for en stgrre
mangde laagemidler og medicinsk udstyr end normalt, og i disse tilfeelde skal Morsg
Kommune iveerksaette sit laegemiddelberedskab.

Det er Morsg Kommunes opgave at vurdere behovet for medicinsk udstyr, sgrge for
fremskaffelse af medicinsk udstyr samt distribuere det medicinske udstyr til
kommunale institutioner.

I Morsg Hjiemmepleje findes et ngd-depot med vaernemidler, som kan anvendes i den
akutte situation.

Det er vigtigt at vaere opmaerksom pa det geeldende lager af leegemidler og medicinsk
udstyr, da der i regionale eller nationale krisesituationer kan vaere ekstra lange
leveringstider, og det er derfor ngdvendigt at vaere pa forkant med bestilling.

Den depotansvarlige i hjemmeplejen er til dagligt ansvarlig for bestilling af medicinsk
udstyr. Denne medarbejder vil ligeledes i krisesituationer vaere ansvarlig for bestilling.
Hvis vedkommende er forhindret grundet andre opgaver i forbindelse med en
haendelse, er det den pdgzeldende depotansvarlige leders ansvar at fa gennemfgrt
bestilling af supplerende medicinsk udstyr og distribution.

Ledelse

Sundhedsberedskabsledelsen/Direktgren for Social, Sundhed og Beskaeftigelse har
ansvaret for at bedgmme situationen og ivaerksaette relevante tiltag i samrad med
Centerchef for Aldre, Sundhed og Rehabilitering.

Aktivering

I forbindelse med en haandelse, hvor der er behov for en stgrre maengde laegemidler,
medicinsk udstyr og veernemidler aktiveres laegemiddelberedskabet af Centerchef for
FAldre, Sundhed og Rehabilitering.

Centerchef for /Eldre, Sundhed og Rehabilitering vurderer behovet for aktivering af
sundhedsberedskabsledelsen og/eller sundhedskrisestaben.

Action cards
De opgaver, den enkelte aktgr har, beskrives i et action card for hver aktgr.

1. Sundhedsberedskabsledelsen/ Centerchef for A£ldre, Sundhed og Rehabilitering.
2. Sundhedskrisestaben
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ACTION CARD NR. 1
LAEGEMIDDELBEREDSKAB

Aktgr: Sundhedsberedskabsledelsen/ Centerchef for Aldre, Sundhed og
Rehabilitering.

1. Fa oplyst lagerstanden af medicinsk udstyr i forhold til situationen af lederen
af hjemmeplejen.

2. Vurder om der er behov for involvering af sundhedsberedskabsledelsen
og/eller sundhedskrisestaben og indkald evt. disse

3. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 8.6

4. Udarbejd evt. det samlede situationsbillede (hvis det er relevant i situationen)
se bilag 8.4
Telefonkaade

Ring til den fgrste person pa listen. Hvis der ikke opnds kontakt, ring da til den
naeste pa listen og sa fremdeles, til der opnds kontakt.

N&r man bliver kontaktet, ringer man videre til det navn, der stdr under en selv pa
listen, indtil alle er kaldt ind.

1. Direktgr for Social, Sundhed og Beskaeftigelse
Suppleant: Direktgr for Bgrn og Kultur

2. Sygeplejefaglig leder
Suppleant: Sundhedsfaglig leder

3. Centerchef for Forebyggelse, Social og Handicap
Suppleant: Centerchef for Bgrn og Familie
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ACTION CARD NR. 2
LAEGEMIDDELBEREDSKAB

Aktgr: Sundhedskrisestaben

1. Modtag oplysninger angdende situationen og lagerstandens niveau

2. Vurder situationen og det eventuelle behov for bestilling af supplerende
medicinsk udstyr

3. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 8.6

Telefonkaede

Ring til den fgrste person pa listen. Hvis der ikke opnds kontakt, ring da til den
naeste pa listen og sa fremdeles, til der opnas kontakt.

N&r man bliver kontaktet, ringer man videre til det navn, der stdr under en selv pa
listen, indtil alle er kaldt ind.

1. Leder af Visitation

2. Leder af Hijemmeplejen
3. Leder af Hjeelpemiddelhuset

4. Leder af relevante plejecentre
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7.7 Det Psykosociale Beredskab

Morsg Kommune stiller et psykosocialt beredskab til rédighed, nar der opstar en
haendelse der ngdvendigggr en umiddelbar og kortvarig stgtte til kommunens borgere,
der er bergrte af en haendelse.

I tilfaelde af stgrre haendelser stiller Region Nordjylland et psykosocialt beredskab til
radighed, og kommunen stgtter sdledes op om dette med et kommunalt psykosocialt
beredskab. Morsg Kommunes indsats koordineres med regionen via Akut Medicinsk
Koordinering (AMK).

Sundhedsberedskabsledelsen vurderer, om det kan vaere ngdvendigt at oprette en
telefonlinje, hvor bergrte borgere kan kontakte Morsg Kommune og eventuelt
offentligggre information pd www.morsoe.dk

Ved behov kan det vaere ngdvendigt at oprette Evakuerings- og Pargrendecenter
(EPC) i en beredskabssituation sammen med politi eller Region Nordjylland.

Ledelse

Sundhedsberedskabsledelsen har ansvaret for at bedgmme situationen og ivaerkseette
relevante tiltag.

Aktivering

I forbindelse med en handelse kontaktes alarmcentralen p& 112. Herfra vurderer
indsatslederen pa skadesstedet, om der er behov for et kriseterapeutisk beredskab.
Hvis dette er tilfaeldet, kontakter alarmcentralen Akut Medicinsk Koordinering (AMK),
som aktiverer det regionale kriseterapeutiske beredskab. Hvis regionens
kriseterapeutiske beredskab er aktiveret, er det efterfglgende dem, der har ansvaret
for at vurdere, om den kommunale sundhedsberedskabsledelse skal aktiveres. I
tilfeelde af dette, aktiveres kommunens psykosociale beredskab ved, at Akut Medicinsk
Koordinering (AMK) kontakter beredskabsledelsen i Morsg Kommune, som videregiver
informationen til Sygeplejefaglig leder og leder af PPR.

Hvis der er tale om en beredskabshaendelse, hvor regionens sundhedsberedskab og
hermed Akut Medicinsk Koordinering (AMK) ikke er involveret, kan det forekomme, at
det kun vurderes relevant at aktivere kommunens psykosociale beredskab. I s3 fald
vil kommunens psykosociale beredskab blive aktiveret udenom Akut Medicinsk
Koordinering (AMK). Det regionale kriseterapeutiske beredskab kan aktiveres ved
kontakt til Akut Medicinsk Koordinering (AMK).

Det krisestgttende team

I Morsg Kommune bestar det psykosociale beredskab af det krisestgttende team og
regionens psykoscociale beredskab.

53



I Morsg Kommune er der etableret et krisestgttende team, der har til opgave at sikre
at borgere, som har veeret udsat for en ekstraordinzer handelse - f.eks. har vaeret
involveret i eller overvaeret en ulykke, vaeret udsat for trusler pa livet, brand eller lign.
- gives umiddelbar omsorg, information om krisereaktioner samt praktisk hjaelp i form
af indkvartering, forplejning og kontakt til andre myndigheder samt pargrende.

Det krisestgttende team skal p& baggrund af den nyeste viden om krisereaktioner
kunne stgtte borgerne, saledes at faerrest muligt oplever traumatiserende
eftervirkninger - samtidigt skal teamets medlemmer kunne vurdere, hvilke borgere
som efterfglgende kan f& brug for yderligere hjzelp, og sikre at disse far opfglgning pa
haendelsen ved psykolog/kriseterapeut jf. procedure herfor.

Det krisestgttende team kan blive aktiveret dggnet rundt, aret rundt. Der er to ledere
af teamet, sdledes at det sikres, at der altid er en som, kan mgde op og andre til at
tage over, hvis krisen er langvarrig. Teamledelsen varetages af Sygeplejefaglig leder
og leder af PPR. Det krisestgttende team bestar af ca. 20 medarbejdere i Morsg
Kommunes. Teamleder afggr sammen med Sundhedsberedskabsledelsen hvor stort et
krisestgttende team, der er brug for i den givne situation. Teammedlemmerne vil
derefter blive ringet op og der aftales mgdested og tidspunkt. Teamleder medbringer
Kriseboksen, ndr teamet mgdes.

ACTION CARD NR. 1
PSYKOSOCIAL BEREDSKAB

Aktgr: Sundhedsberedskabsledelsen/ Direktagr for Social, Sundhed og Beskeeftigelse

1. Modtag opkald fra Akut Medicinsk Koordinationscenter (AMK) eller internt i
kommunen

2. Direktgr for Social, Sundhed og Beskaeftigelse vurderer, om der er behov for
aktivering af det psykosocialberedskab i samrdd med chefen fra det bergrte
omrade

3. Direktgr for Social, Sundhed og Beskaeftigelse vurderer, om der er behov for
eventuelle stgttefunktioner i andre forvaltninger, herunder evt. aktivering af
sundhedsberedskabsledelsen og/eller aktivering af sundhedskrisestab.

4. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 8.6

5. Aftal krisekommunikation herunder eventuelle pressemeddelelser med
Ledelsessekretariatet og koordiner med den ansvarlige instans.
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Aktgr: Leder af PPR og Sygeplejefaglig leder

1. Modtag opkald fra Akut Medicinsk Koordinationscenter (AMK) eller
Sundhedsberedskabsledelsen

2. Aktivere det psykosociale beredskab

a. Afklare fysisk placering
b. Indkalde frivillige
c. Hente kriseboksen pd Sundhedsfaglig leders kontor 223.

3. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 8.6
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Opgave

Morsg Kommune skal sikre, at borgerne far den ngdvendige hjzelp i forbindelse med
korte og laengerevarende strgmsvigt. Strgmsvigt kan ske uden varsle, men kan ogsa
veere planlagt. Stromsvigt hdndteres s8 vidt muligt indenfor de enkelte driftsomrader
ved at fglge de lokalt udarbejde beredskabsplaner specifikt for streamsvigt om end
beredskabsledelsen kan aktiveres hvis borgere ikke man modtage uopsaettelig hjzelp
til hjemmehjeelp, sygeplejer og madlevering over en sd lang periode at borgerens
sundhed trues.

Stremsvigt vil fa konsekvenser for;

e Elektrisk medicinsk udstyr, som f.eks. respirator, dialyseapparater,
trykaflastende madrasser o.l.

e Ngdkald og dgrlase

e Elektroniske omsorgsjournal inkl. Elektroniske kgrelister

e Lifte og elevatorer

e Lys

e TV, Radio og computere

o Kaffe, Te og evt. madforsyningen

Ledelse

Sundhedsberedskabsledelsen har ansvaret for at bedgmme situationen og ivaerkseette
relevante tiltag.

Aktivering

Ikke planlagt streamsvigt: Leder af det bergrte omrade eller institution kontakter
nermeste chef og orienterer om situationen. Chefen vurderer situationen og
kontakter et medlem af sundhedsberedskabsledelsen, som vurderer hvilket
aktivereringsniveau, der skal iveerkszettes.

Planlagt stremsvigt: beskeden om et planlagt streamsvigt modtages af den
vagthavende i beredskabsledelsen. Den vagthavende i beredskabsledelsen giver
beskeden videre til chefen for det bergrte omrade. Chefen for det bergrte omrade
informerer lederne af de bergrte omradet / institutioner.
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Aktgr: Sundhedsberedskabsledelsen/ Direktgr for Social, Sundhed og Beskaeftigelse
(i samrad med Chef for Aldre, Sundhed og Rehabilitering)

1. Direktgr for Social, Sundhed og Beskeeftigelse modtager besked om
strgmsvigt enten fra et ekspertberedskab eller internt fra kommunen

2. Direktgr for Social, Sundhed og Beskaeftigelse vurderer situationen og
kontakter det bergrte chefen for det bergrte omrade. Chefen sikrer at de
lokale beredskabsplaner for stramsvigt igangseettes.

3. Direktgr for Social, Sundhed og Beskaeftigelse vurderer, om der er behov for

eventuelle stgttefunktioner i andre forvaltninger, herunder evt. aktivering af
sundhedsberedskabsledelsen og/eller aktivering af sundhedskrisestab.

4. Opret log (elektronisk) og opdater Igbende, se bilag 9.6

5. Aftal kriseskommunikation herunder eventuelle pressemeddelelser med
Ledelsessekretariatet og koordiner med den ansvarlige instans.
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8. Kerneopgave 6:

Genopretning

Genopretning er den sidste kerneopgave. Genopretning handler om, hvordan Morsg
Kommune hurtigt kan vende til bage til normal drift efter en haendelse. Genopretning
bgr planlaagges og iveerksaettes s hurtigt som muligt efter, at haendelsen er indtruffet.

Sundhedskrisestaben har til opgave at pdbegynde genopretning af almindelig drift
snarest muligt efter, at en haendelse er indtruffet. Opgaverne kan overordnet beskrives
som fglgende:

Identificere problemer og behov for at genoprette almindelig drift

Klarlaegge Igsninger, herunder mal og midler for at genoprette almindelig drift
Fastleegge ngdvendige aktiviteter for at genoprette almindelig drift

Sikre implementering

Sikre monitorering og evaluering

Genopretningsgruppe

For at sikre at genopretningen sker hurtigt og sa koordineret som muligt efter, at
haendelsen er indtruffet, udpeger sundhedskrisestaben en specifik
genopretningsgruppe. Direktionen er altid en del af genopretningsgruppen.

58



9. Bilag

9.1 Skema til modtagelse af alarm

Skemaet er til brug for den vagthavende sygeplejerske i akutteam Thisted Kommune.

Dato og klokkeslzaet for
alarmering?

Hvilken haendelse
drejer det sig om?

Hvor mange borgere
er der tale om?

Hvilke aftaler er der
med Akut Medicinsk
Koordinationscenter?

Hvem videregives
oplysningerne til?

Dato og klokkeslzet for
videregivelse af
oplysninger?

Andet?

Dato, tidspunkt og
afsender (navn og
titel)
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9.2 Dagsorden for 1. stabsmgde i sundhedsberedskabsledelsen

1. Dagsorden for 1. stabsmgde
2. Deltagere og referent

3. Situationen - hvad er det samlede situationsbillede?
a. Anvend bilag 9.4

4. Beskeeftigelses-, Social- og Sundhedsforvaltningens opgaver

5. Udpegning af kriseleder, stabschef og presseansvarlig (praecisering af roller
inkl. udpegning af talspersoner)

6. Identifikation af relevante samarbejdspartnere

7. Seerlige procedurer (modtagelse og fordeling af informationer, iveerksaettelse af
rapportering fra decentrale enheder osv.)

8. Krisekommunikation
a. Intern kommunikation: Orientering af Beskaeftigelses-, Social- og
Sundhedsforvaltningens personale
b. Ekstern kommunikation: Pressemeddelelser m.v.

9. Opsummering af vaesentlige beslutninger

10.Naeste mgde

11.Eventuelt
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9.3 Dagsorden for efterfglgende stabsmgder i
sundhedsberedskabsledelsen

1. Status og opdatering
a. Opdatering pa situationen siden sidste mgde (nyt situationsbillede)
b. Nggleopgaver

2. Koordination og beslutning
a. Hvilke opgaver skal Igses nu?

3. Krisekommunikation
a. Hvad skal formidles og gennem hvilke kanaler?

4. Andet
a. Punkter til erfaringsopsamling
b. Opsummering af vaesentlige beslutninger
c. Naeste mgde
d. Eventuelt
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9.4 Skabelon for udarbejdelse af det samlede situationsbillede

Morsg Kommunes samlede situationsbillede i relation til sundhedsberedskabet. Denne

skabelon udfyldes af sundhedsberedskabsledelsen.

Udfaerdigelsestidspunkt
og dato

Situationen

Hvad er der sket?
(Faktuelle oplysninger
om situationen - antal
tilskadekomne,
materielle skader osv.)

Hvor er haendelsen
sket?

Risikobilledet

(Hvordan kan
situationen udvikle

sig?)

Beredskabsniveau

(gqul, orange, rgd?)

Foranstaltninger og
tiltag

(Hvem ggr, hvad og
hvornar?)

Ressourceanvendelse

(hvem, hvad og hvor
mange er der brug for
i handteringen af
handelsen?)
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Mediebilledet

(Hvordan daekkes
haendelsen i
medierne?)

Krisekommunikation
(Hvad skal
kommunikeres ud og
gennem hvilke
kanaler?)

Kort og illustrationer
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9.5 Skabelon til statusrapporter

Skabelonen skal bruges til at udarbejde en statusrapport (ogsa kaldet en
situationsrapport) til sundhedsberedskabsledelsen (herunder sundhedskrisestaben)
med henblik p3 at fa et overblik over den samlede situation.

Skabelonen udfyldes af alle de bergrte decentrale enheder og indsendes pa de aftalte

tidspunkter.

Statusrapport

Afdeling/enhed/institution

Dato og tidspunkt for
statusrapporten

Hvilken situation vedrgrer
denne statusrapport

Hvad er der sket indtil
nu?

Hvad er status pa
situationen lige nu?

Hvor mange bergrer det
direkte og indirekte?

Hvilke handlinger er der
ivaerksat?

Dato og afsender
(navn og titel)

Kvittering for modtagelse
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9.6 Log

N&r der opstar en krise, der kraever, at sundhedsberedskabsplanen skal ivaerksaettes,
skal alle aktgrer, der er actioncards pa, fore log efter nedenstaende skabelon.

Denne log kan bruges af alle aktgrer

Aktgr:

Dato:

Haendelse:

Tidspunkt: Handling:
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9.7 Telefonliste over interne kontaktpersoner

Social, Sundhed og Beskzaeftigelse

Direktgr Social, Sundhed og Kontor 9970 7115
Beskaeftigelse Mobil 2119 5156
Henrik René Christensen

Centerchef Aldre, Sundhed og Kontor 9970 6342
Rehabilitering Mobil 4030 6431
Ann Lisbeth Martinussen

Centerchef for Forebyggelse, Social og Kontor 9970 7152
Handicap Mobil 2119 9621
Charlotte Saaby

Sygeplejefaglig leder Kontor 9970 6367
Camilla Segeberg Thomsen Mobil 2049 4491
Leder af Hiemmeplejen Kontor 9970 6317
John Michael Jensen Mobil 2327 9345
Faglig leder af Hjemmeplejen Kontor 9970 6316
Marianne Markussen Mobil 2053 5083
Souschef af Hiemmeplejen Kontor 9970 6322
Mona Dahlgaard Mobil 2444 5342
Leder af Rolstruplund Kontor 9970 6536
Gerda Tybirk Mobil 2342 4821
Leder af Stgberigarden Kontor 9970 6301
Anna Poulsen Mobil 2685 6046
Leder af Fjordglimt Kontor 9970 6466
Anni Bak Mobil 3054 9735
Leder af Duelund Kontor 9970 6150
Karen Marie Nielsen Mobil 6127 2449
Leder af Hvidbjerg Plejecenter Kontor 9970 6781
Kirsten Pedersen Mobil 5155 7740
Leder af Ansgarshjemmet Kontor 9970 6526
Anne Krogsgaard Mobil 3066 1168
Leder af Morsg Afklaringscenter Kontor 9970 6411
Jette Dissing Mobil 2840 2299
Leder af Visitationen zeldre Kontor 9970 6349
Linda Pedersen Mobil 2962 7423
Leder af Hjeelpemiddelhuset Kontor 9970 7262
Per Sgndergaard Mobil 2031 4484
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Bgrn og Kultur

Direktgr for Bgrn og Kultur Kontor 9970 7041
Torben Gregersen Mobil 2372 0719
Centerchef for Bgrn og Familier Mobil

Vakant

Centerchef for Skoler og Dagtilbud Kontor 9970 6143
Michael Dalgaard Mobil 2479 2248
Leder af PPR Kontor 9970 6148
Helle Pontoppidan Mobil 2041 6556
Leder af Familieudvikling og Kontor 9970 7168
forebyggelse Mobil 2459 7990

Lone Vestergaard Eriksen
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9.8 Telefonliste over eksterne kontaktpersoner

Eksterne
Nordjyllands Beredskab 70151514
Akut Medicinsk Koordinationscenter Fortroligt

(AMK)

Kan oplyses af direktionen

CBRNE-ekspertberedskaber

C-haendelser:
Kemisk Beredskab kontaktes pa
4590 6000

eller til giftlinjen pa Bispebjerg Hospital
ved mistanke om personforgiftning med
kemiske stoffer pa

8212 1212

B-haendelser:

Center for Biosikring og Beredskab
kontaktes pa 3268 8127

samt Regionens AMK pa 1-1-2 og
Styrelsen for Patientsikkerhed pa
7222 7970

(Styrelsen for Patientsikkerhed Dggnvagt
Vest kan af politi, laeger og
miljginstitutioner kontaktes uden for den
normale abningstid pa 7022 0269)

R-haendelser:

Sundhedsstyrelsens enhed for
Stralebeskyttelse (SIS), degndaekket
vagttelefon:

4494 3773

Alarmcentralen kontaktes pa
112

N-haendelser:

Potentiel ioniserende straling fglges
nationalt, og regioner eller kommuner
kontaktes af Beredskabsstyrelsen ved
haendelser.

E-haendelser:
Politiet kontaktes pa
114 - evt. alarmcentralen pd 112
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Region Nordjyllands
infektionssygeplejerske:

Jan Koldbro,
tif. 9766 5011

Mail: jako@rn.dk

Styrelsen for Patientsikkerhed Tilsyn og
Radgivning Nord:

7222 7970

Styrelsen for Patientsikkerheds Dggnvagt
Nord kan af politi, laeger og
miljginstitutioner kontaktes uden for den
normale abningstid pa

7022 0269

Sundhedsstyrelsen

6150 8181 (Dggnvagt)
sstberedskab@sst.dk

Politi 114/112
Beredskabsstyrelsen Nordjylland 9617 7200
Regionshospital Nordjylland, Thisted 9765 0000

Apoteker

Sct. Clemens Apotek i Nykgbing og @ster
Jalby

9772 0966

PLO-Morsg

Formand Anne Jacobsen

20343812 / 96763616
Mail: kiv@pcmors.dk

Snerydning

Ved ekstraordinzere tilfaelde kan
vintervagten i Morsg Kommune
kontaktes pa

4042 7937

Vagtlaege i Region Nordjylland:

7015 0300
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10. Appendiks

10.1 Qvelser

Sundhedsberedskabsledelsen kan planleegge konkrete beredskabsgvelser i form af
alarmeringsgvelser eksempelvis hvert 2. ar samt gvrige gvelser, som er koordineret
med de generelle beredskabsgvelser.

10.2 Uddannelse
Kursus i fgrstehjaelp for kommunens ansatte udbydes med jsevhe mellemrum.

Der udbydes ligeledes jaevnligt obligatorisk undervisning i handhygiejne/hygiejne til
alle ansatte i kommunens social- og sundhedsomrade.

Kommunes krisestgttende team tilbyde en gang arligt vedligeholdes af deres
kompetencer i relation til deres funktion som krisestgttende team

10.3 Evaluering

Direktionen er ansvarlig for, at der i forbindelse med en gvelse eller en haendelse
foretages en evaluering af sundhedsberedskabsplanen, hvorunder den konkrete og
praktiske anvendelse af sundhedsberedskabsplanen vurderes:

Blev hele planen anvendt, eller var der dele, der ikke var relevante?

Hvilke styrker og svagheder er der ved planen?
Mangler der information i planen?

10.4 Tveerfaglig udarbejdelse af Sundhedsberedskabsplanen
Sundhedsberedskabsplanen er udarbejdet i en tvaerfaglig gruppe med deltagelse af:

Direktgr for Social, Sundhed og Beskaftigelse
Centerchef for /Eldre, Sundhed og Rehabilitering
Centerchef for Teknisk drift

Sugeplejefaglig leder

Sundhedsfaglig leder

Administrativ assistent

Virkede den planlagte proces, eller var der uforudsete udfordringer/situationer?
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Meget
sandsynlig

Overvejende
sandsynlig

Sandsynlig

Over vejende
usandsynlig

Meget
usandsynlig

Begraensede
konsekvenser

Middel
risiko

Ekstremt vejr
(7.1)

Moderate

konsekvenser

Brand pa
dggninstitutio
n(7.4)

Alvorlige
konsekvenser

10.5 Lokal risiko- og sdrbarhedsanalyse

Meget
alvorlige
konsekvenser

Kritiske
konsekvense
r

Meget sandsynlig

Denne risiko vil opsta
mere end en gang
indenfor det naeste ar.

Der er 90-100 %
sandsynlighed for, at

risikoen bliver aktuel.

Heaendelsen er
forekommet flere gange
arligt inden for det
konkrete omrade.

de naeste 5-10 ar.

risikoen bliver aktuel.

Overvejende Denne risiko kan opsta Der er 60-90 % Haendelsen er
sandsynlig mindst en gang inden for | sandsynlighed for, at forekommet i kommunen

de naeste 1-2 ar. risikoen bliver aktuel. | flere gange arligt.
Sandsynlig Denne risiko kan opsta Der er 30-60 % Heendelsen er

mindst en gang inden for | sandsynlighed for, at forekommet i

de naeste 2-5 3r. risikoen bliver aktuel. kommunen.
Overvejende Denne risiko kan opsta Der er 10-30 % Heaendelsen er
usandsynlig mindst en gang indenfor | sandsynlighed for, at forekommet fa gange i

den kommunale sektor,
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Meget usandsynlig Denne risiko vil Der er 1-10 % Haendelsen er aldrig

formentlig ikke opstd sandsynlighed for, at forekommet i den
inden for de neeste 10 risikoen bliver aktuel. kommunale sektor.
ar.

10.5.1 Vejr

Krisesituationer ved stort snefald eller ved hedebglge (35-40 grader) er de mest
sandsynlige for Morsg Kommune. Ved stort snefald kan det veere sveert at na ud til
mindre bysamfund og landomrader til eksempelvis hjemmesygeplejemodtagere eller i
forbindelse med ngdsituationer. Under hedebglge er de svaekkede zeldre - bade pa
plejecentre og i hjemmet - samt andre sarbare borgere i hgjrisiko og har brug for
ekstra hjzelp.

10.5.2 Risikobetonet industri i Morsg Kommune

Industrien i Morsg Kommune omfatter ingen risikobetonet virksomhed, men der er
flere store virksomheder og produktionsfabrikker, der ved uheld kan skabe handelser
med alvorlige konsekvenser.

10.5.3 Smitsomme sygdomme herunder pandemi

Morsg Kommune skal kunne aflaste og stgtte regionens sygehuse i situationer med et
stgrre udbrud af smitsom sygdom i form af ekstraordinaere udskrivninger. Der kan
vaere tale om alvorlig/farlig smitsom sygdom, om biologisk terrorisme, st@grre udbrud
af smitsom sygdom i et omrade eller en naturlig epidemi, pandemi f.eks. influenza.

De kritiske funktioner vil formentlig kun kortvarigt vaere under voldsomt pres. Dog vil
den samlede belastning af sundhedsvaesenet vaere betragtelig, idet der ogsa ma
forventes et betydeligt frafald blandt sundhedspersonalet.

10.5.4 Brand pa dggninstitution

Plejecentre og institutioner i Morsg Kommune har lokale
brandinstrukser/beredskabsplaner i tilfaelde af brand. Heri er der opgivet procedurer,
kontaktpersoner og - i nogle instrukser — oversigter eller plantegninger over centret
med angivelse af beboernes lejligheder for at sikre en hurtigst mulig evakuering. Ved
stgrre haendelser kan der veere behov for genhusning af de bergrte beboere.

10.5.5 Ekstraordinaer udskrivning af patienter

I krisesituationer skal Morsg Kommune kunne modtage ekstraordinart udskrevne
patienter fra Aalborg Universitetshospital, Thisted eller andre omkringliggende
sygehuse pa alle tider af dggnet. Sygehusene skal ved behov for ekstraordinaere
udskrivninger bestraebe sig pa at udskrive de mindst pleje- og behandlingskraevende
patienter og udelukkende patienter, som kommunerne er i stand til at pleje og
behandle.
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