Effekter av varmeboljor
och behov av
beredskapsatgarder
| Sverige

Redovisning av ett regeringsuppdrag

C
.632 Socialstyrelsen



Citera gdrna Socialstyrelsens rapporter, men glom inte att uppge kdllan. Bilder, fotografier
och illustrationer dr skyddade av upphovsritten. Det innebdr att du mdste ha upphovsman-
nens tillstand for att anvinda dem.

ISBN 978-91-86885-00-7
Artikelnr  2011-4-2

Publicerad www.socialstyrelsen.se, april 2011



Forord

Socialstyrelsen har fétt i uppdrag av regeringen att analysera effekterna av
viarmeboljor och behovet av beredskapsatgérder i samband med dessa. Upp-
draget ska redovisas till regeringen den 1 april 2011.

Regeringsuppdraget har utformats utifran de forslag som lades i Klimat-
och sérbarhetsutredningen (SOU 2007:60). Dessa forslag ingar dven i Kli-
matpropositionen (2008/09:162) under kapitel 9.12 Hilsa. Aktuellt uppdrag
ska, enligt en avstimning med Socialdepartementet och davarande Jord-
bruksdepartementet 1 maj 2010, ses som ett forsta steg i1 att utveckla dessa
forslag i ett langsiktigt klimatarbete. Syftet ar att 6ka kunskapen och ha en
god beredskap for den paverkan som ett forandrat klimat har pa samhéllets
funktioner.

Denna rapport redogdr dversiktligt for vilken kunskap det finns om eftek-
terna av viarmeboljor, vilken beredskap som finns ute i landet idag och vilka
behov som har identifierats infor framtiden. Vidare ges forslag till bered-
skapsétgiarder som ir relevanta och genomforbara redan idag, men ocksé pa
langre sikt. En satsning pa det preventiva arbetet bedoms som angelédget.

Lars-Erik Holm
Generaldirektor
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Sammanfattning

For att fa en god beredskap och hantering av virmeboljor i Sverige behdver
synen pa virmebolja dndras. Varmebolja kan inte ldngre ses som en extra-
ordindr hindelse som sillan intréffar. Istéllet bor beredskapen for virmebol-
jor laggas in i1 den &rliga cykeln av sdsongsbundna hindelser.

Det finns ett behov inom vard och omsorg av att skapa information, hand-
lingsplaner och rutiner som bor uppdateras och kommuniceras arligen. En
viktig del i detta &r att definiera riskgrupperna och inventera var de finns i
samhéllet for att kunna sdtta in beredskapsresurserna pa ritt stillen. Upp-
fylls detta finns det goda forutséttningar for att battre klara en séker vard
och omsorg trots hoga sommartemperaturer.

Kan dessutom en forbattring goras pa sikt av olika former av solskydd
och kylning vid vérdinrittningar och boenden av olika slag, s har grunden
ytterligare stirkts for att klara mer intensiva och, i enlighet med prognoser-
na, oftare forekommande varmebdljor 1 framtiden.

Eftersom Sverige riknas som ett av de svalare linderna i Europa ar det
logiskt att fokus historiskt sett har legat pa att klara kylan snarare dn vir-
men. Négra varma veckor pd sommaren har inte rdknats som ett problem
jamfort med den mycket ldngre kalla perioden under aret. Detta ligger ocksé
vil 1 linje med statistiken som visar att extrem viarme i Sverige inte har varit
nagon stor dodsorsak generellt, aven om den enskilda ér varit betydande.

Kopplingen mellan hég virme och 6kad risk for dodsfall &r dock kénd se-
dan lédnge. Studier har gjorts i olika linder och dven pa senare ar i Sverige
[1]. Studierna visar att vi ocksé i Sverige under arens lopp paverkats av
viarmebdljor som har gett en forhdjd dodlighet. I stort sett varje sommar
drabbas riskgrupper i olika utstrickning av en overdddlighet pa grund av
viarmen [2]. Problematiken &r ett faktum redan i nutid och inte bara i ett
framtida scenario, om 4n pa en relativt 1dg niva dn sa ldnge.

I Klimat- och sarbarhetsutredningen (SOU 2007:60) skrivs foljande:
”Hilsokonsekvenser for bdde ménniska och djur av ett dndrat klimat kom-
mer for Sveriges del innebéra att ett skifte méste ske fran anpassning med
fokus framforallt pa ett kallt vinterklimat till att omfatta ocksa ett varmt
sommarhalvarsklimat och en 6kad forekomst av extrema véderrelaterade
hiandelser ” [1]. Detta kommer att forstarka det radande forhallandet att véar-
meboljor dr ett normalt forekommande fenomen under sommarhalvéret.

Generellt sett saknas det idag specifika beredskapsplaner och vigledning-
ar for att hantera virmebdljor 1 Sverige (det finns heller inget lagstadgat
krav pa detta i nuléget). Det finns dock beredskapsplaner for allvarliga hén-
delser som kan fungera som hjilp 1 ett akut lage.

En satsning pa det preventiva arbetet med bl.a. information och specifika
handlingsplaner bedéms som angeldget.



Bakgrund

Socialstyrelsen har fétt i uppdrag av regeringen att analysera effekterna av
viarmebdljor och behovet av beredskapsédtgarder i samband med dessa. Bak-
grunden &r att man inom klimatforskningen har gjort prognoser som visar att
klimatférdndringarna ger ett successivt varmare klimat, och att virmebdljor
kan komma att drabba oss oftare och mer intensivt. En beskrivning av detta
finns bl.a. i Klimat- och sdrbarhetsutredningen (SOU 2007:60), dir ocksa
forslaget till detta regeringsuppdrag aterfinns.

Forslagen 1 denna rapport om vilka beredskapsédtgarder som kan vara rim-
liga att vidta i Sverige vid varmebolja grundar sig pé flera olika killor:

Svenska rapporter, studier och pdgaende forskning [2, 3]

Statistik framtagen till denna rapport

En workshop som genomfordes med fem landsting i november 2010
Telefonintervjuer med en till tvd personer i var och en av landets tio
storsta kommuner (socialchefer, medicinskt ansvariga sjukskoterskor
(MAS), sikerhetschefer eller andra beroende pa de olika kommuner-
nas/socialtjdnsternas organisation, foretrddesvis inom varden av dldre och
funktionshindrade)

e Kontakt med SKL (Sveriges kommuner och landsting)

o Kontakt med fem lénsstyrelser

e Deltagande i ett seminarium om klimatforandringars paverkan péd folk-
hélsan i Linkdping i februari 2011 (Lénsstyrelsen Ostergtland).

Avgransningar
Rapporten som ror varmebdljor avgrinsas till problematiken vid just vdrme-

bolja och berdr inte effekterna av ett varmare klimat och varmare somrar
generellt.

Definitioner

Virmebolja kan definieras pé olika sitt, dels strikt meteorologiskt, dels med
hénsyn tagen till pdverkan pa folkhdlsan. Vilka temperaturer som ger nega-
tiva konsekvenser for hilsan varierar mellan olika regioner och dr beroende
av olika faktorer. Det finns dérfor ingen fastslagen gemensam definition.

Exempel pa meteorologiska definitioner av vdrmebdlja (som inte rela-
terar till folkhélsa)

e Det har varit 25 grader varmt eller mer under minst 5 dagar 1 strick. For
fjdllen och norra Lappland ar kraven lite ldgre; dir kallas det for virme-
bdlja dven om temperaturen inte varje dag har nétt riktigt &nda upp till 25
grader. Tropisk natt: minst 20 grader varmt under hela natten. (SMHI)



e Over fem dagar i striick med hogsta dagstemperatur mer én 5 grader dver
den for arstiden normala under perioden 1961-1990. (World Meteorolo-
gical Organization)



Effekter av varmeboljor

Klimatet i Sverige ar globalt sett svalt, men i genomsnitt ett 10-tal grader
varmare dn for manga platser pd motsvarande breddgrader, vilket framfor
allt tillskrivs Golfstrdmmens inverkan. Arsmedeltemperaturen siger dock
relativt lite om klimatet, en plats med varm sommar och string vinter kan ha
samma arsmedeltemperatur som en plats med jimnare temperaturfordelning
over &ret. Aven inom Sverige skiljer sig medeltemperaturen avsevirt mellan
soder och norr och landet brukar delas in i tre klimatzoner som alla bjuder
pa olika forutsittningar. Varmeboljor kan dirfor ha olika intensitet och fre-
kvens, samt ge vildigt olika effekter, beroende pa var i Sverige man befin-
ner sig.

Fokus i Sverige har historiskt sett legat pa att klara av extrem kyla snarare
an varme. Kunskap om hur man skyddar sig mot kyla &r utbredd och ménni-
skor dr i1 allménhet vdlutrustade for detta. Diaremot &r det sémre med an-
passning till virmebdljor, bdde vad giller beteende och utrustning. Ofta ir
formagan att hjdlpa och skydda dem som inte klarar sig sjdlva béttre vid
strang kyla dn vid virmebdlja.

Orsaken till att problematiken med varmeboéljor pa senare tid har upp-
mérksammats dven 1 Sverige beror till stor del pd prognoserna fran klimat-
forskningen. Sverige kommer enligt dessa prognoser att fi en successiv
temperaturhdjning generellt, samt fler och intensivare virmebdoljor [1].

En annan orsak &r virmebdljan 2003 i Europa, dér man konstaterade en
mycket kraftig 6kning av antalet dédsfall jamfort med normala somrar, vil-
ket foranledde ménga ldnder att starta studier och borja fundera dver bered-
skapsétgarder. Till stor del var dessa effekter ett storstadsfenomen dér be-
greppet “urbana virmedar” [4, 5] har myntats vilket beskriver den forstarkta
uppvéirmningen i storstadsmiljo.

Effekterna av varmeboljor dr vil kdnda och beskrivs bl.a. 1 svenska rap-
porter och utredningar [1-3]. Dessa rapporter utgdér en viktig grund for be-
domningen av behovet av atgidrder som har gjorts i detta regeringsuppdrag.

Sammanfattning av redovisade effekter

I ovan ndmnda rapporter beskrivs bl.a. den forsta svenska studien av hur
temperaturen och varmebdljor paverkar dodligheten [6]. I studien har man
tittat pa Storstockholmsomrddet under aren 1998-2003. Mélet var dels att
finna ut vilken temperatur som &r optimal, det vill sdga ger minst paverkan
pa hilsan, dels att visa hur dodligheten 6kar vid temperaturer som avviker
frdn den optimala, bade Gver och under.

Resultaten visade att den optimala temperaturen i Stockholm ligger pa ca
11-12°C. Detta visade sig gélla dven ndr hiansyn togs till andra faktorer som
t.ex. influensa. Varje grads 6kning av medeltemperaturen dver den optimala
ger ca 1,4 procents 0kning av antalet dodsfall. Man kan alltsa rdkna med en
15-procentig 6kning av antalet dodsfall om dygnsmedeltemperaturen ligger
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10°C over den optimala. Resultaten visade vidare att om Stockholm fér en
dygnsmedeltemperatur pa dver 22—-23°C under minst tva dygn, sa 6kar dod-
ligheten mer for varje grad. Dodligheten 0kar ocksd kraftigare vid hoga
temperaturer dn vid l4ga.

I rapporterna redovisas dessutom resultaten fran en senare studie [7] dér
man har sett att effekten av virme i Storstocksholmsomradet har mer an
fordubblats under de senaste 12 &ren. Orsakerna till detta dr inte belagda,
men forfattarna funderar 6ver om det kan bero pa att hemtjansten och anta-
let vardplatser har minskat si att omhédndertagandet av gamla och sjuka har
forsdmrats.

Vid extrema védrmebdljor drabbas alla aldersgrupper, men 6kningen av
antalet dodsfall dr hogre bland dldre personer. Med stigande alder forsdmras
forutsédttningarna for kroppens egen reglering av virme och vitskebalans.
Eftersom man i hogre alder ocksa i storre utstrickning drabbas av sjukdo-
mar som ger 0kad kénslighet for virme som t.ex. hjirt- och kéarlsjukdom,
lungsjukdom och forsdmrad njurfunktion, samt tar mer mediciner, ger detta
en storre utsatthet vid varmebdlja.

Det ar viktigt att identifiera riskgrupperna for att i beredskapsplaneringen
satsa resurserna pa ritt stélle. I rapporten fran Statens folkhélsoinstitut [3]
om virmebdljor och dodlighet bland sdrbara grupper, gors just detta. Hér
har man, forutom gruppen dldre mer generellt, identifierat att personer som
har vérdats pa sjukhus for KOL, psykisk sjukdom och diabetes utgor risk-
grupper. Aven t.ex. demens och missbruksproblem okar risken patagligt, da
dessa personer kan ha svért att inse virmens paverkan och vidta tgérder,
samtidigt som droger och medicinering forsdmrar kroppens vdrmereglering.
Personer med forsdmrat allméntillstand p.g.a. kronisk sjukdom eller annat,
samt overviktiga l6per ocksa storre risk vid anstrdngning 1 hog varme. Ny-
fodda och mycket sma barn &r ocksd extra kinsliga eftersom de inte har
hunnit fi en fullt utvecklad virmereglering och de dr ocksa beroende av att
andra tar hand om dem och forstar deras behov.

I de svenska studierna har man visat att de negativa effekterna av virme-
bolja inte har varit si patagliga i sjukhusmiljé. Okningen av antalet dodsfall
var procentuellt ldgre dédr dn den totala 6kningen. Orsaken tros vara att per-
soner 1 riskgrupperna klarar virmen bittre, eftersom de pa sjukhusen far
hjélp och tillsyn regelbundet. De negativa effekterna dkar ddremot i hem-
miljo, t.ex. beroende pa hur varmt det blir inne i bostaden och vilka mgjlig-
heter man har till kylning och att ta sig ut.

Effekterna varierar beroende pa region och forutsittningar. I ett land som
Sverige dir varmebdljor inte dr sa vanliga, har de flesta invanare inte lart sig
att klara av hog varme under en langre tid. Temperaturer som i andra ldnder
inte orsakar storre besvir kan hdr ge betydligt storre effekter. Men dven
inom Sverige finns regionala skillnader diar bdde klimat, beteenden och be-
redskap varierar beroende pd var man bor.
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Exempel pa pagaende forskning

Climatools [8] ar ett forskningsprogram som arbetar med att ta fram en upp-
sattning verktyg som underléttar for samhallsplanerare och beslutsfattare att
anpassa sambhdllet till konsekvenserna av klimatfordndringen. Forsknings-
programmet drivs av FOI pa uppdrag av Naturvirdsverket, i samverkan med
KTH, Umea universitet och Konjunkturinstitutet (se www.foi.se/ och klicka
pa Pégdende projekt/ Climatools).

Inom programmet pagér bland annat foljande delprojekt:

¢ Klimatanpassning i vdrd och omsorg — ett verktyg for inventering som
syftar till att ta reda pa hur forberedd man 4r i en kommuns sociala sektor
for extrema klimathdndelser som till exempel varmeboljor.

e Okad kommunal beredskap infor virmebdljor — verktyget ér en guide och
bruksanvisning for kommuners 6kade beredskap infor varmebdljor. For
att hjdlpa sérbara grupper infoér och under en virmebolja utvecklar Bot-
kyrka kommun tillsammans med Climatools ett verktyg baserat pa GIS
(Geografiskt informationssystem).

o Kovantifiering av virmeboljors effekter — verktyget, som ar en manual och
berdkningsmodeller, riktar sig frimst till dem som genomfor verksam-
hetsplaner pa lang och kort sikt i kommuner och landsting. Verktyget be-
star av berdkningsmodeller for kvantifiering av varmebdljors effekter,
t.ex. berdkningar som visar med hur ménga procent antalet fall per dygn
oOkar.
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Statistik for varmeboljor i Sverige

Inom ramarna for regeringsuppdraget om virmebdlja har en preliminér sta-
tistisk analys genomforts av dodlighetens samband med extrema temperatu-
rer i Stockholms l4n. Syftet var att undersoka hur varmeboljor har paverkat
dodligheten 1 Sverige de senaste 50 aren (se bilaga). Ett ytterligare syfte har
varit att undersdka om det har forekommit en 6kad frekvens eller intensitet
av viarmebdljor under samma period.

Virmeboljor visade sig inte vara nadgon stor dodsorsak i Stockholms lén
under de senaste fem decennierna, d&ven om den enskilda ar varit betydande.
Virmen ger dock néstan varje sommar en paverkan och en overdodlighet i
hogre eller lidgre grad och kan komma att ge en betydande péverkan pa dod-
ligheten i framtiden om varmebdljor blir vanligare.

Péverkan av klimatforandringar pa vidret behover beskrivas bittre genom
att anvinda studier och rapporter frain SMHI. Denna prelimindra studie kan
inte anses tdcka alla relevanta meteorologiska faktorer av betydelse for dod-
ligheten.

Studien utférdes endast for Stockholms lén. Befolkningstdthet och geo-
grafiskt lage tillater inte extrapolering av resultaten till andra lan i Sverige.
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Ordinar eller extraordinar handelse?

Fragan om vilka héndelser i samhéllet som kan betecknas som kriser och
extraordinira héndelser ar stindigt under diskussion. Det ér en viktig fraga
att besvara eftersom det bestimmer inriktningen for planeringen av bered-
skapen pa ritt sétt och pa ratt niva.

I lagen (2006:544) om extraordindra hindelser, LXO, definieras extraor-
dindr héndelse som en hindelse som avviker fran det normala och som med-
for, eller riskerar medfora, en allvarlig storning 1 viktiga samhéllsfunktioner
och dirfor kraver skyndsamma insatser av en kommun eller ett landsting (1
kap. 4 § LXO).

Mot bakgrund av ovan redovisade svenska studier kan slutsatsen dras att
Sverige i stort sett varje sommar har temperaturer som péaverkar hilsan ne-
gativt och ger forh6jd mortalitet for vissa riskgrupper. Vissa somrar héller
virmen i sig langre och intensivare och ger storre effekter pa fler grupper.
Vi har dock hittills mycket sdllan upplevt en virmebodlja i Sverige som kan
betecknas som en extraordinir héndelse.

I Klimat- och sarbarhetsutredningen skrivs foljande: ”Hélsokonsekvenser
for bdde méanniska och djur av ett dndrat klimat kommer for Sveriges del
innebdra att ett skifte méste ske frin anpassning med fokus framforallt pé ett
kallt vinterklimat till att omfatta ocksa ett varmt sommarhalvarsklimat...”.
Detta kommer att forstidrka det rddande forhdllandet att virmebdljor ar ett
normalt forekommande fenomen under sommarhalvaret.

For att f4 en god beredskap infor och hantering av varmebdljor 1 Sverige
behover vi alltsa dndra pa synen pa virmebdlja som en kris som séllan in-
traffar till att istéllet fa in beredskapen for varmeboljor i den arliga cykeln
av sdsongsbundna hindelser, likt den att vi vet att influensa, vinterkréksjuka
m.m. kommer varje vinter och att t.ex. vardinréttningar, samt allmanheten,
ar forberedda pa hanteringen av dem.

Det finns ett behov inom vird och omsorg av att skapa information, hand-
lingsplaner och rutiner som bor uppdateras och kommuniceras arligen. En
viktig del i detta &r att definiera riskgrupperna och inventera var de finns i
samhéllet for att kunna sétta in beredskapsresurserna pé rétt stillen. Upp-
fylls detta finns det goda forutséttningar for att béttre klara en sdker vard
och omsorg trots hdga sommartemperaturer.

Kan vi dessutom pé sikt dven forbittra olika former av solskydd och kyl-
ning vid vardinréttningar och boenden av olika slag, sd har vi ytterligare
starkt grunden for att klara mer intensiva och, i enlighet med prognoserna,
oftare forekommande varmebdljor i1 framtiden.

I tillagg till det kontinuerliga arliga arbetet som ndmns ovan maste forstas
ocksé en krisberedskapsplan finnas for ett “vérsta-fall-scenario”, alltsd nér
det verkligen handlar om en extraordinir hindelse. Fortséttningen pa citatet
ovan fran Klimat- och sarbarhetsutredningen lyder: ”...och en 6kad fore-
komst av extrema viderrelaterade hindelser”. En virmebolja som haller i
sig extremt linge med véldigt hoga temperaturer, forenade med hog luftfuk-
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tighet och/eller hoga halter av luftféroreningar skulle kunna skapa ett lige
som definieras som extraordinidr hindelse. Virmen paverkar d& kraftigt
mortalitetsnivderna i riskgrupperna och ger stora péfrestningar inom varden,
och paverkar ocksa bland annat vattenforsorjningen, risken for brinder och
sa vidare (liknande till exempel det som hinde i Ryssland sommaren 2010).
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Beredskap idag

I syfte att fa en Oversiktlig lagesbild dver vilken beredskap och vilka behov
av atgirder som finns 1 Sverige idag avseende varmebolja kontaktades SKL,
lansstyrelser, landsting och kommuner via enkiter, telefonintervjuer och en
workshop. Den generella bilden ar att beredskap for virmebdlja inte &r en
prioriterad fraga i dagsldget. Daremot arbetas det kring olika scenarier for
paverkan av klimatforandringar. Prioriteringarna ser hér helt logiskt olika ut
beroende pé forutsittningarna och pa var i landet man befinner sig.

Lansstyrelser

Lénsstyrelserna har ett samordningsansvar i ldnet vad géller klimatfrdgorna.
Vid kontakter med samordnare for klimatanpassning vid ldnsstyrelserna i
Gévleborg, Halland, Skane, Stockholm och Ostergétland som arbetar med
manniskors hélsa, framkom att arbetet med beredskap for virmebolja ér 1 en
uppstartsfas. Nagra lansstyrelser planerar for seminarier i &mnet under viren
2011 och alla ser behovet av samordning med kommuner och landsting. Ett
seminarium ordnades den 2 februari 2011 i Linkdping déir ocksa Socialsty-
relsen deltog.

Exempel pa klimatarbete dar varmebdlja uppmarksammas

Lansstyrelsen 1 Gavleborg deltar i en arbetsgrupp med flera linsstyrelser dar
man gemensamt ska ta fram scenarier till kommunernas risk- och sarbar-
hetsanalyser inom krisberedskap dir virmebdlja blir en del.

Liansstyrelsen 1 Halland har bestéllt en utredning som en konsult héller pa
att ta fram. Syftet med utredningen ar att studera de varmerelaterade kortva-
riga klimatférindringarnas konsekvenser pé ldnet, samt 1dngsiktiga klimat-
fordndringar for jordbrukssektorn.

Lansstyrelsen i1 Skéne har inlett ett samarbete med Region Skane, Kom-
munforbundet och ndgra kommuner angdende hélsofragor kopplade till kli-
matfordndringar. Bland annat ska ett seminarium anordnas 1 var om effek-
terna av en viarmebolja.

Lansstyrelsen 1 Stockholm hade ett seminarium inom fysisk planering 1
december 2010 med inriktning pa ett varmare och bldtare klimat. I var pla-
neras ett seminarium som helt ska handla om hilsofrdgor dir bland annat
viarmeproblematiken tas upp.

Linsstyrelsen i Ostergotland holl tillsammans med landstinget i Linkd-
ping ett seminarium den 2 februari 2011 med titeln Hur paverkas mdnni-
skors hdlsa av ett klimat i fordndring, i Ostergétland? Hir tydliggjordes hur
viktigt det ar att skapa och uppritthélla ett grainsdverskridande samarbete
inom varje region. Langsiktiga planer for forbéttringar behover upprittas
gemensamt for att fa basta mojliga beredskap och anvidndning av resurserna.
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Landsting

Inventering av nuvarande beredskap samt framtida behov

Socialstyrelsen genomfoérde 1 november 2010 en workshop med deltagare
frén fem landsting: Dalarna, Region Skéne, Stockholm, Vistra Goétaland och
Ostergdtland. Myndigheten skickade ocksa ut en enkit till samtliga lands-
ting. Fragestillningarna var om det finns ndgon beredskap idag for virme-
bolja regionalt samt hur framtida behov och bedémningar ser ut i olika delar
av landet.

I arbetet med beredskapsfrdgor inom landstingen definierar varje lands-
ting vilka hot som é&r aktuella och som bor prioriteras for just deras
lan/region. Darfor varierar det ocksa nér det géller virmebdlja i vilken ut-
strickning man har tittat pd detta och vilka bedémningar man i sa fall har
gjort. De beredskapsplaner som finns for allvarliga hiandelser generellt be-
doms av landstingen ocksa vara anvédndbara for att hantera en virmebdlja 1
det akuta ldget.

Den mer specifika beredskapen inriktad pé just virmebdlja har i de flesta
landsting &nnu inte utvecklats. Detta sammanfaller med de behov for fram-
tiden som definierades pd workshopen. Hér framkom dels ett utbildnings-
och informationsbehov dér viagledningar, instruktioner och rutiner for véard-
personal behdver tas fram, dels praktiska behov dér man maste se dver ex-
empelvis kylning, ventilation och solskydd pa sjukhus och andra vérdinrétt-
ningar. Ett annan viktigt behov som togs upp var att 6ka samverkan mellan
landsting och kommuner och &ven mellan olika delar inom landstingen. Ett
exempel dr att foretrddare inom olika vdrdenheter och byggnadsplanering
skulle dra fordel av att arbeta tdtare.

Négra forslag var bland annat att titta pad den erfarenhet som redan finns
nir det géller utformningen av information, t.ex. frin arbetet med influensan
forra &ret samt utformning av FAQ (frequently asked questions) och annan
information pa egna och gemensamma webbplatser m.m.

Klimatanldggningar for kyla och ventilation ger ibland upphov till intres-
sekonflikter dd de & ena sidan drar mycket energi och kréver investeringar,
men & andra sidan kan rddda liv genom att skapa en drigligare temperatur
for patienter och personal. De ger ocksé en battre arbetsmiljo for vardperso-
nalen och ddrmed en sékrare vard.

Det finns goda exempel pd l6sningar pd energiproblemet dir man vid
sjukhus bland annat i1 Kristianstad, Sundsvall och Harnésand utnyttjar nér-
heten till vatten respektive snd i kylsystemen. I Ostergétland finns exempel
pa l6sningar med fjarrkyla. Detta bor finnas med i planerna vid nybyggna-
tion och renoveringar.

Exempel pa klimatarbete dar varmebdlja uppmarksammas
Region Skéne

Region Skéne har under tva r (avslutat 2009) arbetat med hur medborgarna
i Skane kan minska sin klimatpaverkan och anpassa sig till kommande kli-
matfordandringar. Arbetet gjordes 1 samverkan med Lénsstyrelsen i Skane
lan, Kommunforbundet i Skéne, niringsliv, universitet och hogskolor. Den-
na samverkan ledde till Klimatrapport for Skdne 1 fem delar.
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Ur del 1. Strategiskt program for Skénes klimatarbete

”Region Skane ska, och kommuner och ldnsstyrelsen bor, se till att risk och
sakerhet kopplat till klimatforandringar kommer in i det ordinarie bered-
skapsarbetet. Dér finns metoder for att mota dven héndelser med allvarliga
konsekvenser som vi tror eller vet kommer att intrdffa. Exempel pa klimat-
relaterade fragor som bor belysas ar:

viarmebdljor (gamla och sjuka ar speciellt utsatta)

e (Oversvimmat dagvattensystem

o Oversvimmad kommunikationsinfrastruktur; vigar, tunnlar, broar
e ras och skred vid fordndrad grundvattenniva eller hoga floden

o stormfillning (stor framkomlighet och skapar elavbrott)

e Okad smittspridning till f6ljd av ett fordndrat klimat

e hojda havsnivéer.”

Ur del 2. Skane och klimatarbetet, Kap 4 Ménniskor och hilsa
”Forhallanden i Skane

Belastningen pa den skénska sjukvarden okade markant efter langvarig
viarme sommaren 2006. Det visar en studie av sjukhusinlédggningar i Skéne.
Antalet inlagda personer dkade med 9 procent 6ver hela sommaren, men
den storsta 6kningen noterades under en treveckorsperiod dd det var som
allra varmast. I Lund var medeltemperaturen i juli 21,7°C. Antalet personer
med andningssvarigheter som behdvde tas in pa sjukhus 6kade med mer dn
en tredjedel jamfort med en normal juliménad. Kombinationen hog virme
och hoga nivéer av ozon i luften misstianks vara orsaken. Klimatscenarierna
talar for att varden i Sverige sannolikt kommer att behdva hantera lika ex-
trema variationer som dem i sédra Europa 2003.”

Véstra Gétaland

En arbetsgrupp bestdende av medarbetare fran folkhdlsokommittén, prehos-
pitalt katastrofmedicinskt centrum, sdkerhetsstrategiska avdelningen samt
miljosekretariatet arbetade under 2009 med foljande uppdrag: “Miljondmn-
den ska folja vilka effekter klimatforandringarna har for ett liv i hilsa 1
Vistra Gotaland.” Rapportens syfte var att identifiera sarbarheten i den
folkhélsopolitiska policyn. En beskrivning av extrema temperaturers paver-
kan pa hélsan gjordes och i den slutliga diskussionen konstaterades foljande:
”Den fordndrade klimatsituationen kommer att f4 konsekvenser savil for
regionen i stort som for landstingets verksamheter. Den dagliga verksamhe-
ten inom hélso- och sjukvarden kommer troligen att f4 hantera 6kad mangd
virmerelaterade problem och nya och ovanliga sjukdomar till f6ljd av for-
viantade klimatforandringar. Déarfor bor beredskapen for virmebdljor och
andra klimatrelaterade héndelser successivt hdjas i takt med att ny kunskap
kommer fram.”
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Kommuner

Inventering av nuvarande beredskap samt framtida behov

Socialstyrelsen har intervjuat en till tvd personer (socialchefer, medicinskt
ansvariga sjukskoterskor, sikerhetschefer eller andra beroende pa de olika
kommunernas/socialtjdnsternas organisation, foretrddesvis inom vérden av
dldre och funktionshindrade) i landets tio storsta kommuner. Frigestillning-
arna var dels om det finns en beredskap i ndgon form idag infér varmebdl-
jor, dels vilka behov som finns av detta framdver.

Det finns tva tydliga inriktningar i svaren. Den ena dr ett behov av utbild-
ning och information, nedskrivna végledningar och instruktioner till bade
allménhet och personal inom vérd och omsorg. Den andra &r ett behov av
forbéttringar av byggnaders kylning, ventilation och solavskdrmning. Den
forsta delen dr mojlig att genomfora med befintliga resurser, men dér efter-
fragas ett kunskapsunderlag och vigledning frdn Socialstyrelsen for att initi-
era arbetet.

Den andra delen kréver en inventering av behoven i byggnaderna inom
den kommunala varden och omsorgen, framfor allt dir dldre och funktions-
hindrade vistas, men dven andra riskgrupper (se ovan i denna rapport), och
det kriver finansiella resurser i varierande grad.

Kommunerna arbetar individuellt med klimatfrdgorna och definierar olika
hot som kan vara aktuella for just den kommunen. Ett av scenarierna som
man har arbetat med &r virme och torka, och dar hamnar fokus ofta mer pa
brander och vattenforsorjning och inte i lika hog grad péd folkhélsan. Det
finns dnnu inga specifika beredskapsplaner for virmebdlja hos de kommu-
ner som Socialstyrelsen har intervjuat.

Déaremot finns det en medvetenhet och kunskap hos personalen inom vérd
och omsorg om effekterna av virme och vilka risker den kan medfora. Ett
flertal av de intervjuade beskriver atgérder som solavskdrmning, kontroll av
vitskeintag och s& vidare som sjdlvklara delar av varden/omsorgen under
sommarperioden. Dock finns inte dessa atgérder nedskrivna i ndgon form av
forberedande plan eller i form av checklistor och dylikt, vilket definierades
som Onskemal for det framtida arbetet.

Exempel pa klimatarbete dar varmebdlja uppmarksammas
J6nkdping

Infér sommaren informerar sjukskoterskor och ibland &ven ldkare om vad
personalen ska ténka pd, gora, iaktta och rapportera i samband med vérme-
bolja. Ett problem dr hur man ska hantera dosen av vétskedrivande 1dkeme-
del. Som regel fungerar sddana justeringar vdl pd permanenta boenden, men
pa korttidsenheterna ser man att det ibland kommer in patienter som har en
rubbad elektrolyt- och vitskebalans. Ett kunskapsunderlag skulle vara till
hjélp, och kanske framfor allt ndgon form av informationsmaterial till pati-
enter.
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Norrkdping och Vésteras

I dessa kommuner lyftes bland annat problematiken med ldkemedelsforva-
ringen, dér temperaturen i de skap som anvénds ute pa olika vardinrittning-
ar kan bli f6r hog.

Stockholms stad

Under 2010 har en del av stadsdelsnimnderna i Stockholm haft i uppdrag att
titta pa virmebdlja 1 sina risk- och sarbarhetsanalyser. Detta arbete samman-
stdlls under 2011 hos stadsledningskontoret.
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Behov av beredskapsatgarder

Oavsett hur mycket storre problemen med varmebdljor kommer att bli i
Sverige 1 framtiden pa grund av klimatféridndringar behdver beredskapen
standigt forbattras. Forutsittningarna i var omvarld fordndras hela tiden och
en stindig anpassning dr nodvindig, bdde for att sédnka riskerna och for att
rddda liv. Ytterligare ett skil, ndr det géller virmebdlja, ar att ge de méanni-
skor (patienter/vardtagare men ocksé personal) som befinner sig pa sjukhus
eller andra vardinréttningar och olika typer av boenden en godtagbar inom-
husmilj6é dven ndr det dr vildigt varmt ute.

Forslag till atgarder
Samtliga nivaer
Séasongsbunden handelse varje ar — preventivt arbete

Beredskapen for virmebdlja behdver arbetas in i den arliga cykeln av si-
songsbundna héndelser, bade i1 tdnkesétt och risk- och sarbarhetsanalyser
samt 1 beredskapsplaner. Varmebolja kan inte lingre ses som en extraordi-
nir hindelse som sillan intrdffar. Virmen orsakar dodsfall i stort sett varje
sommar och klimatfordndringarna kan komma att ge oss oftare forekom-
mande och mer intensiva virmebdljor framdver.

Anvénda resurserna rétt

Det ar viktigt att definiera riskgrupperna och inventera var de finns inom
landsting och kommuner for att sitta in de resurser som finns pa rétt stille.
Kunskapen om riskgrupper finns redan till stor del (se referenslistan) och
fortsatt forskning pagar genom bland annat Climatools (se nedan).

Félja fortsatt forskning

Kunskapsldget édndras stdndigt och ny forskning ger efter hand béttre forsta-
else och bittre verktyg for beredskapsarbetet och klimatanpassningen. Cli-
matools verktyg (se sid 12) kan, nér de ar klara, ge en god hjélp till kommu-
ner och landsting for fortsatt planering och beredskapsarbete.

Upprétta handlingsplaner

Vid EURO-métet i Bonn 2007 holls en workshop med fokus pé atgirder i
samband med védrmebdlja, foranledda av vdarmebdljan 2003. Slutsatserna
frén de analyser som bland annat WHO har gjort &r att de allvarligaste hil-
sokonsekvenserna av en viarmeboélja gir att forebygga och WHO rekom-
menderade medlemsldnderna att utarbeta en Heat plan.

Ar 2008 kom en vigledning frin WHO som heter Heat-Health Action
Plans [9]. Vigledningen togs fram av ett projekt som kallades EuroHEAT,
vars syfte var att forbdttra beredskapen inom hilsosektorn for extrema va-
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derhédndelser, déribland viarmebdljor. WHO understryker att det dr viktigt
med “multisektoriellt” samarbete vid framtagandet av en sadan plan och att
den maste ingd i den generella beredskapen for nationella kriser. Végled-
ningen ger forslag till hur man i ett land skulle kunna utarbeta olika bered-
skapsplaner for virmebdlja.

For Sveriges del dr det sannolikt mest relevant att varje landsting och
kommun gor upp sina egna planer i relation till behov och riskanalys for just
den region man befinner sig i, eftersom klimatet och andra aspekter skiljer
sig sd pass mycket at i olika delar av Sverige. P4 nationell nivd bor kun-
skapsunderlag utarbetas som hjélp i det arbetet.

Solskydd/solavskdrmning vid vardinrattningar

Markiser, persienner, parasoller, plantering av skuggande trad och sa vidare
ar praktiska exempel pa sitt att skydda mot den direkta virmen frén solen.
Dessa dr dessutom enkla och inte sa kostsamma att inféra men gor dnda stor
skillnad vid en varmebdlja.

Kylsystem och luftkonditionering

Kylsystem och luftkonditionering kriaver stérre investeringar och langsiktig
planering och dr viktiga att ha i1 dtanke vid renoveringar och nybyggnation
av sjukhus och andra vardinrittningar. Klimat- och sarbarhetsutredningen
foreslar att avkylningsmojligheter pa akut-, intensiv-, och hjirtavdelningar
bor inforas som standard Gver hela landet och att behovet av kylning for
andra lokaler bor inventeras. Dessa atgdrder syftar bade till en battre vard
och till en bittre arbetsmiljo.

Lokal niva

Preventivt arbete

For att arligen, infor sommarperioden, kunna skapa medvetenhet och 6ka
kunskapen om hanteringen av virme krévs ett forberedande arbete dédr man
lokalt inom véard och omsorg arbetar fram skriftliga material i form av in-
formation, checklistor, handlingsplaner, rutinbeskrivningar, FAQ och in-
formation pa egna och gemensamma webbplatser, eller annat som passar
den aktuella verksamheten.

Information varje var

Information till personalen inom vard och omsorg kan forslagsvis ges varje
var sa att alla har aktuell information om var checklistor, handlingsplaner
m.m. finns och vad det star i dem.

Regional niva
Rad och instruktioner

RAd och instruktioner till vard och omsorg, t.ex. socialtjinst, hemtjinst, oli-
ka former av dldrevéard och vard av forstindshandikappade, forskolor, dag-
barnvirdare med flera, bor utformas i varje kommun och landsting alterna-
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tivt ldn/region beroende pd organisationsstrukturer och hur samarbetet ar
utformat.

Klimat- och sérbarhetsutredningen exemplifierar har sérskilt med behov
av en handlingsplan for hur hemtjansten kan hjilpa utsatta grupper i sam-
band med en viarmebdlja.

Oka samverkan

En 6nskan som framkom vid workshopen var att, utefter regionala forutsétt-
ningar, 6ka samverkan inom landstingen samt mellan landsting och kom-
muner, i syfte att beredskapsplaneringen ska na ut till alla nivéer och vardin-
rattningar utan att missa nagon, och ocksé for att undvika dubbelarbete och
utnyttja varandras kunskap och erfarenheter. Olika yrkesomraden behdver
ocksa kopplas samman mer, som till exempel byggsidan och vardsidan.

Nationell niva
Kunskapsunderlag

Kunskapsunderlag till vardgivare inom vard, omsorg och socialtjinst bor
utformas pa nationell niva. Regionala och lokala vardgivare kan da utifran
detta skapa sin egen information for spridning pa lampligt sétt via till exem-
pel webbplatser.

Varningssystem fér vdrme och luftkvalitet

SMHI startade i januari 2011 ett projekt om ett varningssystem for virme
och luftkvalitet som dr tdnkt att 16pa Over tva &r och avslutas i november
2012. Ur projektplanen: Projektets mal ar ett varningssystem, som nagra
dagar 1 forvig kan forutsdga dd extrem vérme eller hoga halter av luftfor-
oreningar ska intriffa. Projektet syftar till en utokad varningstjanst for
SMHI att omfatta dven extrem vdrme och hoga halter av luftféroreningar,
frimst ozon. Detta ir nya varningsparametrar som endast delvis har relevan-
ta varningskriterier. For att bestimma ldmpliga kriterier for virmeepisoder
kommer ett forskningsuppdrag att ldggas ut pa institutionen for yrkes- och
miljomedicin pd Umea universitet (prof. Bertil Forsberg). For ozon har EU
faststdllt vissa haltgrianser for varning.

Samverkansparter dr dels Umea universitet, som ska utféra kompletteran-
de forskning om hilsoeffekterna av viarmeboljor och foresld ldmpliga var-
ningskriterier, dels Socialstyrelsen och Landstinget, som ska delta i formule-
ringen av varningskriterier och beskrivning av samverkansformer for de nya
varningsparametrarna.

Ett antal meteorologiska institut i andra ldnder har varningssystem av oli-
ka slag, bl.a. 1 USA, Australien, Kanada, Tyskland, Frankrike, England,
Belgien och Portugal, men forhdllandena och kriterierna skiljer sig mycket
at och det dr inte mgjligt att 1 Sverige rakt av kopiera ett redan existerande
system.
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Bilaga

Statistik for varmebadljor i Sverige

Inom ramarna for regeringsuppdraget om viarmeboljor har en kort preliminér
studie genomforts under hosten 2010 1 syfte att:

e visa hur virmebdljor har paverkat dodligheten i Sverige de senaste 50
aren

¢ undersdka om vi kan se en 6kning av dodligheten som skulle kunna bero
pa en hogre frekvens eller intensitet av varmebdljor pd grund av klimat-
fordndringar.

Metod

En prelimindr studie genomfordes for Stockholms ldan. Mortalitetsdata pa
individniva togs fram fran dodsfallsregistret pa Skatteverket. Data samlades
veckovis. Temperaturdata frdn och med 1961 hidmtades frdn SMHI:s hemsi-
da och berdkningar gjordes av den maximala dygnstemperaturens medeltal
per vecka.

En multivariabel regressionsmodell som tidigare har utvecklats pa Social-
styrelsen anvéndes hédr. Modellen inkluderar normalt ocksa influensa som é&r
en av de stora orsakerna till variation i mortalitet. I denna studie anvéndes
enbart temperatur som forklarande variabel. En preliminér analys utfordes
for att kontrollera att modellen kunde gélla for piverkan av hoga och laga
temperaturer, utan att korrigera for influensa.

Veckor med viarmebdlja definieras som veckor med en observerad medel-
temperatur over den forvintade medeltemperaturen, modellerad med en
sinuskurva och en trend.

Modellen anvindes for tiodrsperioder mellan 1961 och 2008.

Resultat

Temperaturvariationen sedan 1961 visar en svagt 6kande trend, men vérme-
boljor och kdldkndppar ser inte ut att komma mer frekvent eller med hogre
intensitet under de senare aren (figur 1).

Figur 1. Observerad och férvdntad h6gsta temperatur i snitt per vecka i Stockholm
fran 1961 till 2008.
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Under den period dir influensadata finns tillgdngliga visar modellen liknan-
de resultat vid extrema temperaturer (virme eller kyla) oavsett om de juste-
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rades for influensa eller inte. Modellen kan dirfor anvdndas pd mortalitets-
data sedan 1961 utan justering for influensa.

Okning av dddligheten med anledning av virme (figur 2) varierar mycket
fran ett ar till ett annat, men ingen sdrskild trend kan pavisas. Frekvens och
intensitet av Overdddlighet kopplad till virme var hdgre under perioden
1970-1980.

Overdédlighet kopplad till extrem kyla kan ocksi vara hog vissa 4r.
Andra stora 6kningar av dodligheten vintertid orsakas troligtvis av influen-
saepidemier.

Figur 2. Antal dédsfall per vecka i Stockholm frén 1961 till 2010, éverdd6dlighet pa
grund av extrem varme (i rétt) och 6verddédlighet pa grund av extrem Kyla (i blatt).
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I Stockholms ldn kan 6verdddligheten pa grund av vdrme variera frén 0 till
grovt rdknat kring 400 dodsfall under de varmaste somrarna, inom denna
period. Under de decennier som har studerats kan 6verdodligheten variera
mellan tre och nio dodsfall per vecka for varje grads kning utdver den for-
viantade temperaturen.

Slutsatser

Virmeboljor visade sig inte vara en av de storre faktorerna som har paverkat
dodligheten 1 Sverige under de senaste fem decennierna i Stockholms lin.
Virmen ger dock néstan varje sommar en paverkan och dverdodlighet i hog-
re eller l4gre grad och vi kan inte utesluta en betydande pdverkan pa dodlig-
heten av ldngvariga och intensiva virmeboljor i1 framtiden.

Begrénsningar i studien

Péverkan av klimatforindringar pé vadret behdver beskrivas béttre genom
att anvinda studier och rapporter frain SMHI. Denna prelimindra studie kan
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inte anses tdcka alla relevanta meteorologiska faktorer av betydelse for dod-
ligheten. Studien utfordes endast for Stockholms ldn. Befolkningstéthet och
geografiskt lage tilldter inte extrapolering av resultaten till andra lén i Sveri-

ge.

Framtid

Fler mer djupgaende studier bor utforas for att studera paverkan av vérme-
boljor och koldknédppar dver hela landet och jamfora kinsligheten hos olika
populationer dér olika definitioner av meteorologiska hindelser kan anvén-
das och andra viderindikatorer testas, ensamma eller 1 kombination med
temperatur.
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