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Skjemaet brukes ved melding om alvorlig hendelse – en hendelse under utvikling med stort  

skadepotensiale eller en hendelse med stor driftsmessig konsekvens. 

 
 

 

1. Akuttmottaket mottar melding om alvorlig hendelse 

Meldingens innhold (noter type hendelse, lokalisasjon, omfang, type skader mm.) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Dato: Kl. Melding mottatt (sign. akm) 
 

 
 

2. Akuttmottaket varsler beslutningstakere 

Akuttmottaket varsler kirurg, medisinsk vakthavende lege og anestesilege for beslutning om sykehuset skal etablere 

GRØNN (interne hendelser), GUL eller RØD beredskap (eksterne hendelser). Andre beslutningstakere kan ringe 

akuttmottak og informere om at sykehuset skal øke beredskapsnivået. Dette er vektere og teknisk vakt. Dette gjelder 

kun grønn beredskap. Disse beslutningstakerne har fastlagte kriterier som beskriver når de kan beslutte økt beredskap.  

 

Beslutningstaker Signatur Kl.  

Kirurg (SSK og SSA) 
Medisinsk bakvakt, (Medisinsk 

tertiærvakt, SSF) 
Medisinsk vakthavende lege (LIS 2, SSF) 
Anestesilege 
Ansvarshavende sykepleier/koordinator i 

akuttmottak 
 

  

Vekter/teknisk vakt/Sykehuspartner 
(interne hendelser) 

  

Overordnet kriseledelse 
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3. Tilkalte beslutningstakere møter i akuttmottak og vurderer behov for grønn, gul eller rød beredskap 

Momenter for vurdering ved eksterne ulykker, interne hendelser eller CBRNE 

(kjemisk/biologisk/radioaktive) hendelser 

• Type hendelse, skadetype, alvorlighetsgrad, tilstand? 

• Antall involverte personer i hendelsen? 

• Ressursbehov og tilgjengelige ressurser på skadested? 

• Når ventes pasienter inn til sykehuset? 

• Hva er kapasiteten på sykehuset på det aktuelle tidspunktet? 

• Kan andre sykehus bli involvert? 

• Kan hendelsen få store driftsmessige konsekvenser? 

 
 

4. Tilkalte beslutningstakere velger beredskapsnivå ved å signere i henholdsvis grønt, gult eller rødt felt. 

Akuttmottakene starter varsling etter valgt beredskapsnivå. 

NORMAL DRIFT 

Hendelsen håndteres med ordinære ressurser (enkelte funksjoner kan forsterkes ved behov) 

Beslutning tatt av (sign) 

 

 

 

Kl. 

 

GRØNN BEREDSKAP 

En alvorlig intern hendelse og/eller tekniske problemer, evt. Hendelser utenfor foretakets 

primærområde, eller det er stor fare for at den kan inntreffe. 

 

Stedlig kriseledelse skal etableres, enkeltfunksjoner kan forsterkes. 

Beslutning tatt av (sign) 

 

 

 

Kl. 

 

GUL BEREDSKAP 

En alvorlig hendelse er inntruffet, eller det er stor fare for at den kan inntreffe, og det er usikkert 

om de ordinære ressursene strekker til. På dette nivået iverksettes det definerte tiltak og 

begrenset beredskapsøkning. 

 

Stedlig kriseledelse skal iverksettes, avdelinger forsterkes. 

 

Det skal være lav terskel for å iverksette gul beredskap 

Beslutning tatt av (sign) 

 

 

 

Kl.  
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RØD BEREDSKAP 

En svært alvorlig hendelse er inntruffet og de ordinære ressursene strekker ikke til. På dette nivået 

iverksettes definerte tiltak og omfattende beredskapsøkning. 

 

Rød beredskap iverksettes hvis melding fra skadested indikerer at det er behov for betydelige 

ekstra ressurser ved flere funksjoner på sykehuset. 

 

Overordnet og stedlig kriseledelse skal iverksettes, avdelinger forsterkes. 

Beslutning tatt av (sign) 

 

 

 

Kl. 

 
Se veiledning for varsling i Everbridge på EKWeb:  

https://ek-sshf.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok56263.pdf 

 

 
5. Informasjon om situasjonen på hendelsessted mm (ikke pasientopplysninger) 

Kl.   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 

6. Når økt beredskap avsluttes og sykehuset går tilbake til normal drift. 

Avgjørelsen på om sykehuset kan gå tilbake til normal drift er som hovedregel en avgjørelse som skal tas av 

kriseledelsen. Både stedlig og overordnet kriseledelse skal være med i beslutningen om nedskalering av beredskapsnivå. 

Beslutningen er tatt av: 

Stedlig kriseledelse 

 

Kl. 

Overordnet kriseledelse 

 

Kl.  

 

Akuttmottak har ansvar for å sende ut melding via Everbridge om at sykehuset avslutter økt beredskapsnivå og går 

tilbake til normal drift. Dette kan delegeres til stedlig kriseledelse, men må avtales fra gang til gang. Ikke lukk hendelsen 

i Everbridge.  

For å sende oppfølgingsmelding, se veileder i EKWeb 

 https://ek-sshf.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok56262.pdf 

https://kvalitet.sshf.no/docs/pub/dok56263.pdf
https://kvalitet.sshf.no/docs/pub/dok56262.pdf

