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Introduktion

Kunskapscentrum fér global katastrofmedicin
(KcKM) vid Karolinska Institutet ar sedan januari
2021 ett nationellt kunskapscentrum i global
katastrofmedicin och internationella insatser pa
uppdrag av Socialstyrelsen. Omradet omfattar
kunskapsutveckling avseende konsekvenser fér
manniskors hélsa vid katastrofer utifran
internationella erfarenheter och hur dessa
konsekvenser kan begransas. Syftet med
Socialstyrelsens uppdrag ar att stérka svensk
katastrofmedicinsk beredskap genom att
bedriva forskning och genom att utveckla,
uppratthalla, samt sprida kunskap om,
katastrofmedicin och krisberedskap. Som
nationellt kunskapscentrum verkar vi
samordnande, med syfte att utveckla och
tillgangliggdra kunskap och expertis genom att
bedriva omvérldsbevakning och
omvaérldsanalys i Sverige och globalt, samt
utgdra en expertfunktion och verka fér att
kunskap inom kunskapsomradet sprids till
relevanta malgrupper. Avsikten med
omvarldsbevakningar ar att férse malgruppen
med regelbunden uppdatering gallande
aktualiteter som berdr svensk



katastrofmedicinsk beredskap inom
kunskapsomradet. Har féljer en sammanfattning
av den information KcKM har inhadmtat foér
bevakningsperioden april 2024 - april 2025.
Omvarldsbevakningen levereras en gang per ar,
den 30 april. Férfattarna svarar for innehall och

slutsatser.

Sarskilda handelser under
bevakningsperioden

KcKM ska inom uppdraget identifiera och beskriva intraffade
sarskilda handelser, inom och utanfér Sverige, dar kunskap om
orsak, handelseforlopp, hantering och/eller erhalina erfarenheter
bidrar till att utveckla och starka den svenska hélso- och
sjukvardens katastrofmedicinska beredskap. Har foljer en
oversikt 6ver sarskilda handelser under bevakningsperioden.

Konflikter

Konflikten i Gaza

Den 7 oktober 2023 genomférde Hamas terrorattacker mot
Israel som resulterade i att omkring 1200 méanniskor dédades,
manga skadades och éver 200 togs som gisslan (siffror fran
april 2024). Som en reaktion pa detta inledde Israels regering
en militér attack mot och, ockupation, av Gaza. Sedan dess har
situationen i Gaza eskalerat till ett fullskaligt krig. Israel har
belagrat Gaza, bombat omradet ihdllande och gatt in med
markstyrkor. Sedan nastan manader tillbaka (2 mars 2025) har

Israel inte slappt in nagra basala humanitara férnédenheter som
vatten, mat mediciner. Det &r en fruktansvard situation for
befolkningen i Gaza som dagligen behéver vara radda for
explosioner och beskjutningar.


https://www.regeringen.se/regeringens-politik/med-anledning-av-situationen-israelpalestina/vad-regeringen-gor-med-anledning-av-kriget-mellan-israel-och-hamas/
https://www.unrwa.org/resources/reports/unrwa-situation-report-169-situation-gaza-strip-and-west-bank-including-east-jerusalem

Som vi beskrev i var senaste omvarldsbevakning, sé ar det svart
att rapportera exakta doédssiffror fran Gaza. Enligt siffror fran
det Hamas-styrda halsoministeriet, har minst 51 266 manniskor
dodats under de 18 manader som gatt sedan den militara
attacken inleddes.

Halso- och sjukvardssystemet i Gaza ar 6vervaldigat av inflodet
av skadade och den snabba uttdmningen av grundlaggande
lakemedel och férnédenheter pa grund av blockaden mot att
slappa in humanitéara hjalpsandningar i Gaza. WHO har
rapporterat att tillgadngen pa fornédenheter féor médra- och
barnhalsovard, inklusive kejsarsnitt, bedovning for forlossning
och smartlindring, samt blodenheter som behdvs for
operationer och komplicerade férlossningar ar kritiskt ldga. P4
vissa sjukhus tvingas ldkare att skriva ut patienter i fortid for att
ge plats at traumafall som éar i akut behov av operation.

De medicinska och humanitara behoven i Gaza ar enorma.
Infektionssjukdomar, akuta luftvagsinfektioner, hudinfektioner
och hepatit blir allt vanligare. Och i takt med att bristen pa mat
och vatten foérvarras stér befolkningen i Gaza infoér en akut
matbrist.

Attacker mot sjukvarden och civila

Det har skett ménga attacker mot sjukvarden under den
pagaende konflikten. Organisationen Insecurity Insight

identifierade 2 605 incidenter av vald mot eller hindrande av
tillgang till halso- och sjukvard i Israel och det ockuperade
palestinska territoriet mellan den 7 oktober 2023 och den 18
mars 2025. | Gaza, dar 1 813 incidenter registrerades, skadades
vardinrattningar 353 ganger, minst 624 vardpersonal dédades
och 351 arresterades. P& Véastbanken och i 6stra Jerusalem, déar
676 incidenter registrerades, dédades 12 halso- och
sjukvardspersonal och 145 arresterades. (siffror fran den 15

april).



https://www.bbc.com/news/articles/cx25x35476yo
https://www.emro.who.int/media/news/healthy-beginnings-hopeful-futures-on-world-health-day-who-calls-for-an-immediate-ceasefire-in-gaza.html
https://insecurityinsight.org/projects/healthcare
https://insecurityinsight.org/wp-content/uploads/2025/04/53.-02-15-April-2025-Attacks-on-Health-Care-in-Israel-and-the-oPt.pdf

En attack mot sjukvarden i konflikten har diskuterats intensivt i
media. Den 23 mars 2025 ddédades atta sjukvardare fran
Palestinska Roda Halvmanen, sex raddningspersonal fran
civilférsvaret och en FN-medarbetare av israeliska styrkor i
s6dra Gaza. Den senaste tidens handelser visar att dven nar
humanitara medicinska aktérer tydligt identifierar sig och
kraver det skydd som de har ratt till enligt internationell
humanitar ratt utsatts utsatts de fér upprepade attacker.

Internationella insatser

Den 6kande instabiliteten, tillsammans med forstérda vagar och
infrastruktur hindrar tillgéngen till halso- och sjukvard i Gaza.
Humanitéra organisationer har dven uppmarksammat hur
regeringen i Israel aktivt hindrar humanitart stéd fran att
komma in i Gaza. Det humanitéra arbetet har blivit sa farligt och
svart att det ar omojligt for humanitara aktorer att arbeta i den
takt som kravs for att tdcka behoven.

En EMT Coordination Cell (EMTCC) anvénds av WHO vid
katastrofer for att samordna och forbattra kvaliteten pa
Emergency Medical Teams (EMT) insatser. En EMTCC kan
stotta det nationella hdlsosystemets kapacitet genom att leda
aktivering och samordning av insatser. Under den pagaende
krisen har EMTCC haft en central roll i att samordna de olika
medicinska teamen. Cellen har analyserat behoven hos de olika
sjukvéardsinrattningarna i Gaza och matchat EMT for att ge stod
enligt EMT klassificeringen.

Enligt siffror fran WHO, befann sig 31 EMT i Gaza under vecka 16
(siffror fran den 20 april). | april var de flesta av de utplacerade
medicinska teamen av typ 1 (antingen "fixed" eller “"mobile”),
nagra fa ar av typ 2, och 15 ar specialiserade EMT med inriktning
pa kirurgi, akutvard och kroniska sjukdomar (hemodialys). Under
den senaste manaden genomférde de olika medicinska teamen
pa plats omkring 27 OO0 patientbesok per vecka.

Medicinska evakueringar till Europa



https://experience.arcgis.com/experience/6711b735edb44a02b6403dea20238437/page/Page/?views=Deployment-Overview
https://www.who.int/emergencies/partners/emergency-medical-teams/emt-global-classified-teams
https://www.who.int/emergencies/partners/emergency-medical-teams/emt-global-classified-teams

| januari 2025 gjorde WHO:s generaldirektdér Tedros Adhanom
Ghebreyesus ett uttalande om att mer én 12 OO0 patienter,
daribland tusentals barn, fér narvarande behdver akut
behandling och att manga riskerar att forsamras och d6 i
vantan pa evakuering.

EU har samordnat medicinska evakueringar av svart sjuka
patienter fran Gaza till europeiska sjukhus. Sedan WHO begéarde
hjalp frén Europeiska unionens civilskyddsmekanism (EUCPM)
for att stodja medicinska evakueringar fran Gaza/Kairo till
Europa i april 2024, har 172 patienter och 380 foljeslagare
evakuerats med stéd av 11 av EU-medlemsstater och 2
deltagande stater (siffror fradn den 10 april).

Sveriges regering har gett MSB i uppdrag att genom UCPM
donera medicintekniska materiel och sjukvardsmateriel, men

har beslutat att inte ta emot patienter fran Gaza.

Kriget i Sudan

Kriget i Sudan, mellan den paramilitara styrkan Rapid Support
Forces (RAF) och Sudans armé (SAF), har pagatt i tva ar.
Konflikten, som i media drunknat pé grund av andra krig och
politiska omvalvningar, har lett till den vérsta hungersnéden pa
40 éar, sjukdomsutbrott och foérstoérelse av viktig infrastruktur,
och har fordrivit mer an 14 miljoner manniskor fran sina hem.

Sedan striderna brét ut den 15 april 2023 har organisationen
ACLED rapporterat att minst 28 700 sudaneser hade dott av
"avsiktliga skador”, inklusive 7 500 civila. | denna férsiktiga siffra
ingar inte de som dog av krigsrelaterad undernaring och
sjukdom (siffror frén februari 2025). Forskare tror att antalet

dddade kan vara mycket hégre. Mortalitetsuppskattningar
bygger ofta pa sjukhus- eller barhusregister, men manga
begravs aldrig eller tar sig till ett sjukhus.

Enligt WHO &r 6ver 40% av befolkningen i behov av akut
sjukvard. Tva tredjedelar av Sudans 18 delstater rapporterar om


https://www.bmj.com/content/388/bmj.r13.full
https://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/3/36/20250410_DM_Gaza_EG_Medevac%281%29.pdf
https://www.science.org/content/article/how-many-have-died-sudan-s-civil-war-satellite-images-and-models-offer-clues
https://www.science.org/content/article/how-many-have-died-sudan-s-civil-war-satellite-images-and-models-offer-clues
https://www.emro.who.int/sdn/sudan-news/sudan-a-deepening-health-crisis-that-calls-for-urgent-attention.html

flera sjukdomsutbrott, inklusive malaria, denguefeber, massling
och kolera.

Hungern har natt katastrofala nivaer i Sudan, med bekraftad
svalt i 10 omraden och ytterligare 17 i riskzonen, enligt FN:s
World Food Programme (WFP). Undernaringen &r utbredd och
3,7 miljoner manniskor ar i behov av nutritionsinsatser. | Darfur
saknar kvinnor och flickor tillgéng till grundlaggande reproduktiv
halsovard. Denna situation utvecklas mot bakgrund av en
halsoinfrastruktur pa randen till kollaps: 38 % av sjukhusen i de
varst drabbade regionerna ar ur funktion och de aterstaende
fungerar bara delvis. Attackerna mot sjukvarden har 6kat
kraftigt, med 156 verifierade attacker under de senaste tva aren,
vilket har lett till hundratals dédsfall och skadade.

Internationella insatser

Flera stora givare - daribland USA och europeiska lander - gor
betydande nedskéarningar i den humanitéra finansieringen just
nu. Dessa nedskéarningar, inklusive nedlaggningen av USAID med
en global halsobudget pa éver 40 miljarder USD, tvingar
humanitéara organisationer att minska eller stoppa livraddande
tjanster i Sudan. | vissa omraden ar akut livsmedelsbistand det
enda som kan férhindra svalt men dessa insatser begransas
bade av bristande sékerhet och bristande medel. Trots de
svara begransningarna genomfoér olika humanitéra aktoérer
insatser sdsom barnvaccinationer och bygger upp
stabiliseringscenter for att behandla svar akut undernaring.
WHO har ocksé utdkat stdodet till mental halsa och psykosocialt
stod till 6verlevare av kdnsbaserat och sexuellt vald.

Rysslands invasion av Ukraina

Den 24 februari var det tre ér sedan Rysslands fullskaliga
invasion av Ukraina. Under 2025 har den humanitéra situationen
i Ukraina fortsatt att férsamras, sarskilt i regioner nara
frontlinjen. Vagor av attacker har en férédande inverkan pa
civilbefolkningen och begransar tillgangen till viktiga


https://www.wfp.org/stories/sudanese-mark-grim-war-milestone-amid-surging-hunger-hopes-peace

samhallstjdnster. Med minst 164 dédade och 910 skadade
ukrainare 6kade antalet civila dédsoffer med 70 % i mars 2025
jamfort med mars forra aret, enligt UN Human Rights Monitoring
Mission in Ukraine (HRMMU) senaste rapport om skydd av

civila.

Ukrainas befolkning har drabbats av en férséamrad fysisk och
psykisk hélsa och det finns ett stort behov av psykosocialt
stdd, traumavard och rehabilitering. Tusentals manniskor har
skadats, och bade barn och vuxna upplever allvarliga
medicinska tillstand och psykologiska trauman, visar studier.

En av de stérsta utmaningarna for Ukraina i dagslaget ar de
ldnga avstand som skadade soldater maste transporteras om
de skadas vid fronten. De maste foras till
traumastabiliseringspunkter (TSP) innan de kan evakueras till
sjukhus. De langa transporttiderna leder till svarigheter i
anvandningen av tourniquet. En artikel publicerad 2024
diskuterade risken for felaktig anvandning av tourniquet. Den
forklarar hur den ukrainska militaren, frivilliga civila och NATO:s
militara utbildare inte inser den héga risken for férlust av
lemmar och andra negativa konsekvenser pa grund av olamplig

anvandning eller langvarig applicering av tourniquet.

Attacker mot sjukvarden

Sedan Rysslands fullskaliga invasion for tre ar sedan har hela 1
762 attacker mot vardinrattningar, vardpersonal och
infrastruktur genomforts, enligt uppgifter som publicerades i

februari av en grupp manniskoratts- och humanitara
organisationer. Ambulanspersonal och annan personal som
arbetar med sjukvardstransporter |6per en sarskild hog risk for
skador och déd jamfoért med annan vardpersonal. Attackerna
belyser de standiga risker och hinder som vardpersonal utséatts
for, liksom de ihallande avbrotten i tillhandahallandet av
medicinska tjanster i hela Ukraina. Sjukhusen i landet tvingas
bygga upp och implementera skréddarsydda beredskapsplaner
med hjalp av verktyg som WHO:s Hospital Safety Index (HSI),


https://reliefweb.int/report/ukraine/ukraine-protection-civilians-armed-conflict-march-2025-enruuk
https://www.bmj.com/content/388/bmj.r377
https://academic.oup.com/milmed/article/189/11-12/304/7577546?login=false
https://www.attacksonhealthukraine.org/?zoom=7&center=50.37236876184526-27.57287015997673

med sarskilt fokus pa kemiska, biologiska, radiologiska och
nukleéra risker (CBRN-risker).

Internationella insatser

Manga EMT finns fortfarande pa plats i Ukraina for att stotta det
lokala halsosystemet, daribland teams fran UK-MED,
International Medical Corps, Medicins du Monde. Har beskriver
de arbetet under de férsta manaderna av 2025.

Medicinska evakueringar till Europa

Sedan mars 2022 har Europeiska kommissionen (DG ECHO och
DG SANTE) samordnat ett UCPM-system fér medicinsk
evakuering. MEDEVAC-insatserna samordnas centralt av ERCC
med stéd av de europeiska landerna. Statistik fran ERCC visar
att 4 257 medicinska evakueringar till 22 europeiska lander har
genomforts. Tyskland ar det landet som har tagit emot flest
patienter, foljt av Norge, Polen och Nederlanderna. 58 % av
patienterna ar militdra och 41 % ar civila. De flesta evakuerade
patienterna (64 %) har haft behov av traumavéard och 28 % har
varit cancerpatienter. '

Andra handelser

Marburgutbrott i Rwanda

Ett utbrott av marburg intréffade i Rwanda mellan september
och december 2024. Detta var landets férsta marburgutbrott
och resulterade i femton dédsfall. De flesta av de bekraftade
fallen var bland vardpersonal fran tva vardinrattningar i Kigali.
Trots den vanligtvis hdga dédligheten i marburg har deni
Rwanda varit mindre 8dn 25%. Pa begaran av halsoministeriet

mobiliserade WHO tekniska experter fér att starka Rwandas
insatser inom flera kritiska omraden. Dessa omraden omfattade

samordning, dvervakning, laboratorieverksamhet, klinisk

! Statistik fran ERCC som visades pa konferensen "MRCP — Medicine, Refu-
gees, and Civil Protection Conference 2025"


https://reliefweb.int/report/ukraine/ukraine-health-cluster-bulletin-3-march-2025
https://www.nature.com/articles/s41591-025-03551-8

fallhantering, vardhygien (IPC), mental halsa och psykosocialt
stéd (MHPSS), logistik samt riskkommunikation (RCCE).
Dessutom kallades 39 tjansteman fran Liberia, Sierra Leone och
Uganda med erfarenhet av att hantera utbrott av filovirus in for
att arbeta tillsammans med rwandiska team.

Ebolautbrott i Uganda

Uganda tillkdnnagav den 30 januari 2025 sitt attonde
ebolautbrott med ebolavirusvarianten Sudanvirus. Utbrottet
omfattade totalt 12 bekraftade fall och 2 misstankta fall, varav 4
personer avled. Den 26 april 2025 tillkdnnagav landets

halsoministerium att utbrottet var dver.

Ugandas halsoministerium, tillsammans med WHO, Afrikanska
CDC och andra internationella aktérer, arbetade aktivt for att
hantera utbrottet med strikta dtgarder som inkluderade
vaccination (med béade tidigare anvanda vaccin och nya),
smittsparning, évervakning. Till skillnad fran tidigare
ebolautbrott var de kdnda infektionerna under detta utbrott
framst lokaliserade till Kampala, vilkket medférde ytterligare

risker och utmaningar fér insatserna.

Branden i Nordmakedonien

Minst 59 personer omkom nér en brand brét ut pa en nattklubb
i Ko&ani i Nordmakedonien den 16 mars. Over 150 personer
skadades i branden som beskrivs som den vérsta i landets
historia. Branden ska ha startats i samband med en spelning nar
innertaket fattade eld av pyroteknik. Ett 20-tal personer
misstanks for brott.

75 patienter transporterades foér vard utanfér landet genom
bilaterala atgarder, framst av grannlanderna Bulgarien, Grekland
och Serbien, men &ven Turkiet och Osterrike, under de allra
forsta timmarna efter katastrofen och innan regeringen ens
hade aktiverat EU:s civilskyddsmekanism (EUCPM). Inom ramen
fér mekanismen stod EU fér evakuering och medicinsk
behandling av 40 patienter. 13 medlemsléander erbjéd


https://www.eeas.europa.eu/delegations/north-macedonia/solidarity-action-teameurope-helps-evacuation-and-treatment-burn-victims-deadly-fire-nightclub-north_en

behandling och 11 medlemsléander och ett deltagande land satte
in transportmedel. Andra l&dnder, daribland Belgien och Tjeckien,
mobiliserade medicinska team som reste till Nordmakedonien
for att hjalpa myndigheterna med patientbehandlingen.
Karolinska universitetssjukhuset i Stockholm tog emot tva
brannskadade personer fran Nordmakedonien.

Jordbéavningen i Myanmar

Den 28 mars 2025 drabbades Myanmar av en kraftig
jordbavning med en magnitud pa 7,7. Epicentrum lag néara
staderna Sagaing och Mandalay. Det nddde aven Thailand och
Bangladesh. Myanmars myndigheter utfardare
undantagstillstdnd i sex regioner efter skalvet och de begéarde
internationellt stod. Skalvet orsakade omfattande skador pa
byggnader och infrastruktur. Det drabbade omradet omfattar
regioner dar cirka 1,6 miljoner av landets 3,5 miljoner
internflyktingar lever pa flykt undan vapnad konflikt.
Jordbavningen forvarrar deras utsatthet ytterligare. Statliga
medier i det militdrledda landet uppgav den 6 april att
jordbavningen orsakade 3 471 dédsfall och skadade 4 671

personer.

WHO har tillhandahallit lakemedel, medicinteknisk utrustning
och samordnar insatserna av EMT pa plats. Manga
sjukvardsinrattningar var helt eller delvis skadade och WHO
levererade talt for att utdka kapaciteten pa sjukhus som
dvervaldigats av patientstrommarna. WHO tillhandahdéll dven
virtuella utbildningstillféllen fér partner i hélsokluster, samt
dvervakning av sjukdomsutbrott fér att méjliggdra tidiga
varningar pa sjukdomsutbrott och ett veckovis
webbseminarium om grundldggande mental halsa och
psykosocialt stéd (MHPSS).

Hjalpinsatser pagér kontinuerligt, men utmaningarna ar stora.
Med tanke pa att det skedde i ett konfliktomrade har det varit
svart for EMT och humanitéara hjalporganisationer att fa tilltrade
och kunna arbeta humanitart, dvs oberoende, neutralt och


https://www.rescue.org/se/pressmeddelande/jordbavning-i-myanmar-rescue-forbereder-nodhjalpsinsatser
https://www.aljazeera.com/news/2025/4/6/rains-add-to-misery-in-quake-hit-myanmar-as-death-toll-rises-to-3471

opartiskt for att nd alla drabbade. Vagar och annan infrastruktur
ar forstorda, vilket férsvarar organisationers arbete att na fram
till de mest isolerade skadeplatserna. Ett av de stérsta hoten
just nu &r bristen pa rent vatten och sanitéra anlaggningar i
kombination med regnsasong. Utan tillgang till dessa
grundlaggande behov 6kar risken for sjukdomsutbrott stor.

Insatserna forsvaras ytterligare av skadade transportsystem,
politisk instabilitet och pagéende lokala oroligheter. EMT som
verkar under bilaterala avtal fungerar ofta oberoende av det
centrala samordningssystemet, vilket leder till att EMTCC
informeras om deras narvaro forst vid eller efter deras ankomst.
Den 9 april hade 15 EMT (bade klassificerade och icke-
klassificerade) satts in fér halsorespons. De flesta kom fran
naromradet, dvs asiatiska lander, sd som bade Kina och
Ryssland. Manga team upplevde utmaningar med visum och
militdra check-points och deras insatser blev férdrdjda.

Policynyheter

Pandemiavtalet ar klart

Tva ar efter att covid-19-pandemin brét ut, paboérjade WHO:s
medlemslander férhandlingar kring hur framtida pandemier boér
hanteras. Nu, tre ar efter att férhandlingarna inleddes, har man
kommit fram till ett fardigt avtal. P& grund av oenigheter mellan
WHO:s 194 medlemslénder, har férhandlingarna dragit ut pa ti-
den. Avtalet skulle egentligen varit klart i juni forra ret, men
blev fardigstallt den 16 april. Férdelningen mellan ldnder vad
galler teknikinformation relaterat till produktion av halso-
vardsartiklar ska ha varit en av oenigheterna. Vid WHO:s érliga
mote i maj, kommer ett slutgiltigt godkannande av det nya pan-
demiavtalet.

USA lamnar WHO och nhedmonterar USAID

| samband med att president Donald Trump svors in den 20
januari meddelade han att USA lamnar WHO. USA bidrar med
cirka 18% av WHO:s arliga budget. Tillbakadragandet kommer



inte att ske officiellt forran i januari 2026, sa osakerhet kring
budgetar och strategisk inriktning kommer att fortsatta till dess.
Ett av resultaten hittills har varit att "WHO:s personal har fatt

utegdngsférbud” och behoévt stélla in alla resor. For EMT-

initiativet, som leds av WHO, har det betytt en
budgetnedskarning pa 30 % och att mentorskapet for nya EMT
kommer behdva ske till stérsta del online.

Den 24 januari beslutade den amerikanska regeringen att stora
delar av landets bistand skulle frysas. Under en 90-
dagarsperiod skulle sedan bistandsmyndigheten USAID och
dess arbete utvarderas. Ar 2023 stod USA fér 42 % av allt
globalt bistand och ett totalt stopp skulle darfér vara extremt

kéannbart for det globala bistandet. Enligt en konsekvensanalys
frdn den humanitara avdelningen pa Sida kan effekterna av den
amerikanska regeringens beslut att frysa landets bistand sla
hért mot manniskor i de allra varst krisdrabbade landerna och
regionerna. Om det amerikanska humanitara bistandet inte
aterupptas kan 34 miljoner manniskor i 25 av varldens mest
akuta kriser sta utan livsavgérande humanitart stod. USA:s
regering planerar dven att helt avsluta stédet till vaccinalliansen
Gavi. Enligt Gavis egna berakningar kan dé 1,2 miljoner barn dé
till foljd av beslutet.

Publikationer och rapporter

e Sixth Emergency Medical Teams Global Meeting report,
Abu Dhabi, United Arab Emirates, 5-7 November 2024.
Geneva: World Health Organization; 2025.

Det sjatte globala moétet for EMT holls i Abu Dhabi, Fére-
nade Arabemiraten, den 5—7 november 2024. Konferen-
sen lockade 6ver 1300 deltagare fran 6ver 140 lander
med representation fran nationella och lokala halsomyn-
digheter, EMT:s mellanstatliga och icke-statliga organi-
sationer (NGO), akademiska institutioner och represen-
tanter frdn humanitara sektorn. En rapport som
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sammanfattar innehéllet i konferensen och de viktigaste
diskussionerna som férdes finnas att lasa.

Minimum standards and recommendations for medical

teams responding to highly infectious disease outbreaks.
Geneva: World Health Organization; 2024

Detta dokument som publicerades av WHO forra aret
syftar till att faststalla minimistandarder fér EMT:s under
utbrott av mycket smittsamma sjukdomar. Erfarenheter
fran tidigare utbrott, som Ebola och covid-19, har visat pa
brister i beredskapen och insatserna, vilket har lett till ett
behov av férbattrade och standardiserade riktlinjer.

Standards and recommendations for burns care in mass

casualty incidents. Geneva: World Health Organization;
2024

Detta dokument ger praktisk vagledning for att starka
kapaciteten och férmagan fér vard av brannskadade ur
ett kliniskt, HR- och verksamhetsperspektiv. Malet ar att
sakerstalla inrdttandet och férbéattringen av speciali-
serade bréannskade-EMT som kan leverera snabb, effektiv
och hogkvalitativ brannskadevérd som insats vid mass-
brannskadeincidenter.

Mapping for Crisis Management DG ECHO Daily Maps

and Situation Maps July—December 2024

Dokumentet har tagits fram av "The European Crisis Ma-
nagement Laboratory (ECML) Mapping Team” &r en halv-
arsrapport som tacker perioden juli till december 202.
Det syftar till att ge insikter i frekvensen och effekterna
av naturkatastrofer och kriser i varlden. Ett stycke som
beskriver 6versikten dver naturkatastrofer och kriser for
hela 2024 ingar ocksa. Analysen visar att extremvader-
handelser, inklusive éversvamningar, tropiska cykloner,
hart vader och jordskred, ar den vanligaste typen av
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katastrofer och star fér 84,4 % av alla registrerade han-
delser.

Méten och konferenser (tidigare och
kommande)

Emergency Medicine - Refugees - Civil Protection con-

ference, Rzeszéw (Polen), 10-11 april 2025

Den 10-11 april 2025 &dgde den internationella expertkon-
ferensen "Emergency Medicine - Refugees - Civil Protec-
tion” rum i Rzeszdéw, Polen. Den organiserades av Polish
Centre for International Aid Foundation (PCPM). Konfe-
rensen mojliggjorde utbyte av kunskap och erfarenheter
mellan EMT och civilskyddsexperter fran hela EU och
andra delar av varlden. Tonvikten Iag pa utvidgning av ci-
vilskyddskapaciteten, hantering av flyktingstrémmar,
storskaliga civila evakueringar samt evakuering av sjuk-
hus och patienter. Konferensdeltagare fick en genom-
gang av Medevac Hub och faltstrukturen av PCPM:s EMT

typ 1.

Humanitarian Networks and Partnerships Weeks (HNPW)
2025, Geneve, 17- 28 mars
HNPW é&r ett arligt forum fér humanitara natverk och

partnerskap déar det diskuteras aktuella humanitara fra-
gor. Evenemanget samlar deltagare fran FN, icke-statliga
organisationer, medlemsstater, den privata sektorn, mili-
taren, den akademiska véarlden och andra for att disku-
tera och I6sa gemensamma utmaningar i humanitara fra-
gor. Det holls tvd seminarier om erfarenheter fran Emer-
gency Medical Teams insatser. 2025 ar det 10-arsjubi-
leum fér EMT-klassificeringssystemet. Att sékerstélla
kvalitetsstandarder for effektiva insatser var darfor ocksa
amnet for ett gemensamt méte mellan EMT och IN-
SARAG (International Search and Rescue Advisory
Group).
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e WADEM's biennial Congress on Disaster and Emergency
Medicine i Tokyo, 2-6 maj 2025
Den 23:e upplagan av WADEM:s kongress om katastrof-

och akutmedicin, som hélls vartannat ar, dger rum i Tokyo
maj 2025. Evenemanget lockar globala experter for att
dela forskning och lardomar om katastrofmedicin,
prehospital vard och halsoaspekterna av akuthantering
och komplexa humanitara kriser.
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