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I ett tusen ar har Norge levd i fred med var nabo Russland.
Vi tar vare pa var sikkerhet, og Norge truer ingen.

Jonas Gahr Stgre, statsminister, 1. januar 2024
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«Krig er ikke bra for helsa»

Generalmajor Jon Reichelt




e

o H
o(—d

i

W
£
o
<
c
©
=
S
J=




Helseberedskapens formal er a verne befolkningens liv og helse, og
sgrge for medisinsk behandling, pleie og omsorg til bergrte personer
| kriser og krig. Folkehelsearbeidet og helse- og omsorgstjenesten, er

sammen med beredskapsplanlegging og gvelser, grunnlaget for a

forhindre og mete kriser.
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Behandlingsevne nar ressursene strekkes
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Critical casualty load (patients / hour)

Hirshberg A, Scott BG, Granchi T, Wall MJ, Mattox KL, Stein M. How does casualty load affect trauma care sz3x
in urban bombing incidents? A quantitative analysis. The Journal of Trauma: Injury, Infection, and Critical
Care. 2005
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Ved Helgelandssykehuset og Sykehuset
Innlandet pagar det prosesser, uavhengig
av Nasjonal helse- og sykehusplan, som
kan fore til endringer.

St. Olavs Hospital
Universitetssykehuset i Trondheim
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Each NATO member country needs to be resilient to resist and recover from a major
shock such as a natural disaster, failure of critical infrastructure, or a hybrid or armed
attack. Resilience is a society’s ability to resist and recover from such shocks and
combines both civil preparedness and military capacity. Civil preparedness is a central
pillar of Allies’ resilience and a critical enabler for the Alliance’s collective defence, and
NATO supports Allies in assessing and enhancing their civil preparedness

NATO ARTIKKEL 3
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NATO’s baseline requirements
-Resilience: the first line of defence
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Totalforsvaret er en fellesbetegnelse for det militaere
forsvaret og den sivile beredskapen i Norge. Begrepet
omfatter gjensidig stptte og samarbeid mellom sivil og
militeer side for a forebygge, planlegge for, og handtere
kriser i fred, sikkerhetspolitiske kriser, veepnet konflikt
og krig
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Forsvaret
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Sikkerhets- og
beredskapsaktarer

Befolkning og samfunn

Allierte bilateralt og regionalt

NATO samlet




«Helse for stridsevne»
- totalforsvaret styrker var motstandskraft og gir stgtter militeere
operasjoner




The NATO Medical Support Capstone Concept

NATO'’s first ever strategic Medical concept, was approved by the Military
Committee on 8 December 2022.

....medical capabilities will be essential for NATO Nations to sustain,
across their Armed Forces, the will to fight that is an essential element of
the moral component of fighting power. It is widely acknowledged that a
failure to provide adequate medical support can have a corrosive effect
on the collective morale of Armed Forces.
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Norske Militeere

militeere styrker i
styrker transitt
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National responsibility
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JSEC coordinated

Rear Tactical MEDEVAC
NATO coordinated responsibility

Safe haven
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Sea based
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3. Remondelli, M. H. et al. Casualty Care
! Implications of Large-Scale Combat
= Operations.

J. Trauma Acute Care Surg. (2023)
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Vi kan ikke ta fred og frihet, ressurser og fellesgoder for gitt.
Vi ma sta vakt! Norges beredskap er, nar det kommer til stykket,
summen av den enkeltes motstandskraft

HM Kong Harald V, 31 desember 2023
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FQORSVARET

For alt vi har. Og alt vi er.
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