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Sundhedsstyrelsens rådgivningssvar vedr. Randers, Favrskov, Nord-

djurs og Syddjurs kommunes sundhedsberedskabsplan 

Randers, Favrskov, Norddjurs og Syddjurs Kommune har den 23. april 2022 

sendt kommunens udkast til sundhedsberedskabsplan til Sundhedsstyrelsen 

med henblik på rådgivning i overensstemmelse med § 210, stk. 2 i sundhedslo-

ven.1  

 

Den aktuelle rådgivning er baseret på Sundhedsstyrelsens gældende vejlednin-

ger mv.  

 

Sammenfatning   

 Sundhedsberedskabsplanen fremstår velovervejet, struktureret, hand-

lingsanvisende og anvendelig. Planen indeholder dertil relevante områ-

der, som kommunen har til opgave at planlægge for. 

 Der kan være fordele forbundet med, at kommunerne har udarbejdet en 

fælles sundhedsberedskabsplan, men Sundhedsstyrelsen bemærker, at 

det er vigtigt at sikre forankring i hver af kommunerne. 

 Af planen, fremgår en lokal risiko- og sårbarhedsanalyse. Det forudsæt-

tes, at kommunerne i denne har taget stilling til særlige forhold for hver 

af kommunerne, herunder evt. risikovirksomheder, broer, tunneller og 

lignende placeret i området.  

 

Kontakt gerne Sundhedsstyrelsen telefonisk ved spørgsmål eller behov for 

yderligere rådgivning.  

 

Efter politisk godkendelse skal planen sendes til Sundhedsstyrelsen og til regio-

nen, jf. bekendtgørelse om planlægning af sundhedsberedskabet § 7, stk. 4.2 

 

Rådgivningen er opdelt i generelle og specifikke bemærkninger.  

 

Generelle bemærkninger  

 Randers, Favrskov, Norddjurs og Syddjurs kommuners sundhedsbered-

skabsplan opfylder bekendtgørelsen om planlægning af sundhedsbered-

skabet. Dertil indeholder planen handlingsanvisende indsatsplaner og 

instrukser samt relevant koordination med regionen.  

 Sundhedsberedskabsplanen inkluderer relevante områder af sundheds-

beredskabet, herunder ekstremt vejrlig, CBRNE-hændelser, smitsomme 

                                                   
1 LBK nr 903 af 26/08/2019 (https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2019/903)   
2 BEK nr 971 af 28/06/2016 (https://www.retsinforma-

tion.dk/Forms/R0710.aspx?id=181681)  

https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2019/903
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=181681
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=181681
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sygdomme, ekstraordinært udskrevne patienter, lægemiddelberedskab, 

psykosocial indsats mm.  

 Til de beskrevne princippet om beredskab kan der suppleres med lig-

hedsprincippet. 

 Det bemærkes, at der flere steder henvises til ”beredskabs-AMK”, hvil-

ket blot benævnes AMK. 

 

Specifikke bemærkninger  

 

Krisestyringsorganisationen 

 Krisestyringsorganisationen i kommunernes sundhedsberedskab, herun-

der kommunernes overordnede krisestab, er beskrevet klart. 

 Planen indeholder relevant beskrivelse af vedligeholdelse af sundheds-

beredskabsplanen, samt øvelsesaktiviteter og evaluering. Planen beskri-

ver desuden relevant uddannelse af medarbejdere. 

 I planen nævnes det tværsektorielle samarbejde i den Lokale Bered-

skabsstab flere steder. Planen kan suppleres med en beskrivelse af, 

hvordan kommunerne planlægger for deltagelse i den Lokale Bered-

skabsstab på forvaltningsniveau, herunder sikring af, at relevante med-

arbejdere sikkerhedsgodkendes. 

 

Aktivering og drift  

 Kommunerne har planlagt relevant for aktivering og drift af sundheds-

beredskabsplanen, herunder samarbejdet med AMK. 

 Det anbefales, at sundhedsberedskabet kan kontaktes ved en døgndæk-

ket telefonisk kontakt, som ikke er knyttet op på specifikke personer. 

 Det fremgår ikke om kommunerne har en beredskabsmail, der i akutte 

situationer er døgnaflæst. Den døgndækkede mailadgang har betydning, 

da Sundhedsstyrelsen eller andre samarbejdspartnere, fx AMK, kan 

have behov for at formidle skriftlig information til kommunerne under 

beredskabshændelser. 

 Det bemærkes, at Styrelsen for Patientsikkerhed fremgår som en del af 

Sundhedsstyrelsen. Der er her tale om to selvstændige styrelser. 

 I planen nævnes flere samarbejdspartenere, der bør orienteres i tilfælde 

af en beredskabshændelse. Her kan det også være relevant at orientere 

Sundhedsstyrelsen.   

 

Informationshåndtering  

 Kommunerne har relevant beskrevet for informationshåndtering, herun-

der for fælles situationsforståelse og sikring af information til ansatte i 

kommunerne. 

 Planen kan med fordel suppleres med en beskrivelse af, hvordan der 

iværksættes øget overvågning af mail, telefoner, samt medier.  

 Af planen fremgår det, hvem det kan forventes at modtage information 

fra. Her kan suppleres med Styrelen for Patientsikkerhed og regionen. 

 Det bemærkes hensigtsmæssigt, at SINE-radioer nævnes i planen. Det 

kan overvejes at udarbejde et action card for brug af SINE-radioer.  

 

Koordination og samarbejde  
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 Kommunen har beskrevet koordination og samarbejde med relevante 

parter. 

 Planen kan med fordel suppleres med konkrete aftaler der ligger på 

skrift, eksempelvis konkrete aftaler med almen praksis. 

 

Krisekommunikation 

 Kommunen har planlagt relevant og handlingsanvisende for krisekom-

munikation. 

 

Operativ indsats  

De områder som Randers, Favrskov, Norddjurs og Syddjurs Kommune skal 

planlægge inden for jf. bekendtgørelse om planlægning af sundhedsberedska-

bet, er: 

 Operativ indsats over for ekstraordinært udskrevne patienter samt andre 

syge, tilskadekomne og smittede, der opholder sig i eget hjem 

 Lægemiddelberedskab 

 Psykosocial indsats i form af krisestøtte og social assistance 

 Iværksættelse af evakuerings- og pårørendecenter (EPC) 

 Bistand til regionen ved oprettelse af karantænefaciliteter samt etable-

ring af massevaccination. 

 

Derudover bør kommunerne planlægge for beredskab ved ekstremt vejrlig samt 

ved CBRNE hændelser på baggrund af lokal risikovurdering. 

 

Kommunerne har overordnet planlagt relevant for de ovennævnte områder, ne-

denfor er nævnt en række mindre forhold som kommunerne kan overveje at 

inddrage yderligere: 

 

Lægemiddelberedskabet 

 Kommunerne har relevant beskrevet lægemiddelberedskabet, herunder 

for ekstraordinær fremskaffelse af lægemidler og medicinsk udstyr. Pla-

nen kan med fordel suppleres med en beskrivelse af ekstraordinær an-

skaffelse af værnemidler.  

 

Smitsomme sygdomme  

 Kommunerne har planlagt relevant for håndtering af smitsomme syg-

dom, herunder hygiejniske foranstaltninger, anskaffelse og fordeling af 

medicinsk udstyr samt opgaver i forbindelse med massevaccination. 

 Kommunerne kan blive inddraget i oprettelse og drift af regionale ka-

rantænefaciliteter, og denne opgave kan med fordel beskrives i planen, 

herunder aktivering af relevante medarbejdere i kommunerne. 

 Det bemærkes, at der er gentagelser i indsatsplanen for massevaccina-

tion. 

 

Med venlig hilsen 

 

Ida-Marie Vibjerg Søby   Anne Bendix Ladekarl 

Fuldmægtig    Specialkonsulent 


