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1  Folkhilsomyndighetens regeringsuppdrag —
att hantera pandemin

Folkhilsomyndighetens regeringsuppdrag pa smittskyddsomradet! under 2014—
2019 var fa sett till antal och handlade i forsta hand om fragor inom antibiotika,
antibiotikaresistens och hiv och aids. Nagra uppdrag delades ut till myndigheten
for att sikerstilla vaccin mot smittkoppsvirus och fér att samordna och planera
beredskap for vaccin till landsting infor pandemisk influensa. Inom
beredskapsomradet fick Folkhilsomyndigheten ett uppdrag 2018.2 Det gick ut pa att
prioritera planeringen for stod till Férsvarsmakten under hojd beredskap samt
stirka arbetsformer, inklusive utrustning och tekniska system, for samverkan.
Syftet var att méta de hoga krav som stills pa sekretess och robusthet vid hojd
beredskap, som en del av planeringsanvisningarna for det civila forsvaret3, inom
ramen for den aterupptagna planeringen av totalférsvaret fran 2015. Uppdraget
fornyades for 2020.4

Sedan 2020 har Folkhilsomyndigheten fatt ett stort antal operativa uppdrag for att
hantera pandemin, vilka redovisas i foljande fem avsnitt.

1.1 Stodja och folja upp storskalig testning och
smittsparning
Ett antal regeringsuppdrag till Folkhilsomyndigheten handlade om att stédja och
folja upp regionerna i arbetet med storskalig testning och smittsparning. Som ett
forsta steg under varen 2020 skulle Folkhilsomyndigheten ta fram en nationell
strategi for att utoka testningen for covid-19.5 Syftet var att snabbt utoka antalet
tester i regionerna. Folkhilsomyndigheten skulle ocksa sikerstilla flodena for
storskalig testning.® Det innebar att se till att nédvindiga strukturer for testning
finns pa plats, i samarbete med bland annat regioner och linsstyrelser. Det ingick
ocksa att sikerstilla att undantrangningseftekter inte uppstar i virden och
omsorgen. Testningen skulle enligt regeringen vara dndamélsenlig och
resurseffektiv utifran forvintad immunitetsniva och moijlighet till smittsparning
via PCR-tester. Uppdraget kom senare att forlangas till 2021.7

1 Indelningen av politikomrade f6r folkhilsa och sjukvird pa Regeringskansliets webbplats
indrades till enbart sjukvard i december 2022.

Folkhilsomyndighetens regleringsbrev f6r 2018.

Regeringsbeslut Ju2015/09669/SSK.

Folkhilsomyndighetens regleringsbrev f6r 2020.

Regeringsbeslut $2020/02676/SOF.

Regeringsbeslut $2020/05026/FS (delvis). Uppdraget forlingdes i november 2020
(regeringsbeslut S2020/08532 (delvis)).

7 Regeringsbeslut S2020/08532 (delvis).
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Regionerna ir ansvariga for testning och analys enligt hilso- och sjukvardslagen
och smittskyddslagen. Men det drojde innan regionerna kom i gang med den
storskaliga testningen. Det var mojligt forst efter en statlig finansiering genom en
overenskommelse mellan regeringen och SKR. Folkhilsomyndigheten skulle folja

upp och rapportera regionernas arbete med testning och smittsparning.?

I oktober 2021 fick Folkhilsomyndigheten i uppdrag att 6vervaka det nationella
behovet av test- och analyskapacitet f6r covid-19 men ocksa upphandla och
tillhandahalla en viss test- och analyskapacitet som komplement till regionernas
egen kapacitet. Syftet var att se till att det finns tillricklig kapacitet f6r 2022.% For
samma dr fick Folkhilsomyndigheten i uppdrag att stodja regionerna i deras
arbete med nationell testning och smittsparning med bland annat vigledning,
utbildningsinsatser och samverkan om digitala drendehanteringssystem, som togs
fram under pandemin. Folkhilsomyndigheten foljde liksom tidigare upp
resultaten av regionernas arbete med testning och smittsparning, men skulle
ocksa ge vigledning, rad och rekommendationer till regionerna for en enligt
regeringen dandamalsenlig och resurseffektiv testning och smittsparning.
Folkhilsomyndigheten skulle ocksa tillgingliggora testkapacitet till en region om
den overskrider sin andel av den nationella nivan pa 300 000 tester per vecka.
Uppdraget gavs inom ramen for en éverenskommelse mellan regeringen och SKR

om nationell testning och smittsparning.10

1.2 Hantera smittspridningen genom olika analys- och
kunskapsunderlag inf6ér smittskyddsatgirder, och i ett
fall via forslag pa nya foreskrifter

En stor del av Folkhilsomyndighetens uppdrag under pandemin har handlat om
att ta fram olika kunskapsunderlag at regeringen inf6r beslut om smittskydds-
atgirder. I ett regeringsuppdrag fran november 2021 star att det 6vergripande
malet for regeringens hantering av pandemin ir att begrinsa smittspridningen for
att skydda manniskors liv och hilsa och sikra sjukvardens kapacitet samtidigt som
grundliggande fri- och rittigheter vdrnas och inte inskrinks mer dn noédviandigt.
Strategin utgar ifran att de atgirder som vidtas ska baseras pa kunskap och
beprovad erfarenhet och att ritt atgirder ska vidtas vid ritt tidpunkt. De dtgirder
som vidtas ska vara proportionerliga och far inte ga utover det som dr nodvindigt
med hinsyn till indamalet. Vidtagna atgirder omprovas lopande.!!

8 Regeringsbeslut $2020/05631/FS.

9 Regeringsbeslut $2021/07150 (delvis).
10 Regeringsbeslut S2021/08236 (delvis).
11 Regeringsbeslut S2021/07524 (delvis).

Riksrevisionen 4



Bilaga till granskningsrapport

Ett regeringsuppdrag som har 16pt 6ver tid handlar om att ta fram scenarier f6r
smittspridningen.12 Inledningsvis fick Folkhilsomyndigheten ett begransat
uppdrag att under sommaren 2020 ta fram en plan infér nya utbrott av covid-19,13
daribland att ta fram olika scenarier med fokus pa hosten 2020. Uppdraget
dndrades vid tva tillfillen till att myndigheten skulle ta fram scenarier till
december 2022.14 Det har lett till sammanlagt 13 delrapporter. Det 6vergripande
syftet med uppdraget var att bidra med planeringsunderlag for frimst regional och
kommunal vard och omsorg samt myndigheter f6r att hantera olika situationer
och astadkomma en god beredskap. Bdde Socialstyrelsen och linsstyrelserna tog
parallellt fram f6rslag pa insatser vid olika smittspridningsscenarier for att
bedoma vilka insatser som behévdes for att stirka vardens och omsorgens
férmaga att hantera smittspridningen. Nagra exempel var insatser pa
skyddsutrustningsomréidet och prognoser pa antalet inlagda personer inom

slutenvard och intensivvard.1s

P4 initiativ av SKR delades ett uppdrag ut till bide Folkhilsomyndigheten och
Socialstyrelsen i juni 2020. Uppdraget handlade om att ta fram f6rslag pa
foreskrifter for att minska den snabba smittspridningen av covid-19 inom vissa
kommunala omsorgsverksamheter.16 Uppdraget ledde till nya féreskrifter inom
vardhygien, som har biring pa smittspridning. Beslutsprocessen f6r detta uppdrag
beskrivs utforligt i den elektroniska bilagan 4, avsnitt 1.7.

Folkhilsomyndigheten fick i uppdrag i januari 2021 att analysera limpliga
smittskyddsatgirder vid allmdnna sammankomster och offentliga tillstdllningar
som tidigare hanterades i ett annat regeringsuppdrag. Analysen skulle utga fran
smittspridningsliget, risken for lokala utbrott och det epidemiologiska liget under
2021 da den tillfilliga covid-19-lagen gillde.!” Syftet med uppdraget var att ta fram
ett underlag till regeringen som beskriver vilka begrinsningar som ir motiverade
av smittskyddsskal vid olika nivaer av smittspridning i samhillet for att mojliggora
tor regeringen att ta fram en plan for hur restriktioner kan littas upp eller
anpassas. Ett angrinsande uppdrag delades ut i maj 2021 i syfte att vidareutveckla
och konkretisera nivderna for en fortsatt anpassning av smittskyddsatgirder i
samhillet utifran det epidemiologiska liget. I uppdraget ingick att analysera
forutsittningar for en dtergang till “ett nytt normallige”.18

12 Regeringsbeslut S2020/08831 (delvis).

13 Regeringsbeslut $2020/05823/FS (delvis).

14 Regeringsbeslut $2021/05258 (delvis).

15 Regeringsbeslut $2020/08832 (delvis) och regeringsbeslut $2020/08833 (delvis). Aven
Likemedelsverket och MSB fick liknande uppgifter.

16 Regeringsbeslut $2020/05632/SOF (delvis).

17 Regeringsbeslut $2021/00001 (delvis).

18 Regeringsbeslut $2021/03940 (delvis).
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I november 2021 skulle Folkhilsomyndigheten, i samverkan med Socialstyrelsen,
ta fram underlag till en plan for att eventuellt inféra smittskyddsatgirder och ta
fram en redogorelse for vilka bedomningar som ska ligga till grund for att avveckla
inforda smittskyddsatgirder.1® I april 2022 fick Folkhilsomyndigheten i uppdrag
att, i samverkan med Socialstyrelsen, ta fram en plan med rdd, rekommendationer
och smittskyddsatgirder infor en eventuell smitta med allvarliga konsekvenser f6r
samhallet baserat pd myndighetens omvirldsbevakning, virden, omsorgen,

vaccinationsliget och det nationella epidemiologiska laget f6r covid-19.20

Ett annat regeringsuppdrag handlar om en fortsatt évervakning och studier av
covid-19 under 2023 i syfte att f6lja och prognosticera utvecklingen for att kunna
bibehalla en god beredskap. I uppdraget ingar att bevaka den nationella testningen
och se till att det finns kapacitet tillginglig f6r sekvensering och analys av
virusvarianter. Regionerna far fortsatt stéd genom vigledning och

rekommendationer for testning och smittsparning.2!

1.3 Ta fram system for hantering och uppfoljning av
covid-19

Regeringen gav Folkhilsomyndigheten i uppdrag att, i samverkan med
Likemedelsverket, ta fram ett system for att kunna registrera vaccinationer mot
covid-19 i det nationella vaccinationsregistret, i syfte att f6lja upp covid-19-
vaccinationer (tickningsgrad, analys m.m.).22 Folkhilsomyndigheten foreslog i en
delrapport 2020 att det behovdes lagidndringar for att utéka majligheterna till att
t6lja upp covid-19-vaccinationer genom att inkludera vaccinationerna i NVR.23
Regeringen foreslog inte en generell utvidgning av NVR till att omfatta
pandemivaccinationer i stort. Regeringen hade ambitionen att bereda fragan redan
2011 i en statlig utredning om atgirder vid allvarliga krissituationer, men avstod
da fran att fatta beslut om ett sadant uppdrag. Lagindringarna tridde i kraft den

1 januari 2021.24 Kort tid direfter fick Folkhilsomyndigheten i uppgift att f6lja upp
och rapportera regionernas arbete med vaccinering mot covid-19 inom ramen for
en overenskommelse mellan regeringen och SKR for 2021.25 Regionerna ansvarar
for att uppgifterna om genomforda vaccinationer rapporteras in i det nationella
vaccinationsregistret och att de kan f6ljas 6ver tid.

19 Regeringsbeslut $2021/07524
20 Regeringsbeslut $2022/02127
21 Regeringsbeslut $2022/04841 (delvis).

22 Regeringsbeslut $2020/07187 (delvis).

23 Forslaget innebar att lagen om register ver nationella vaccinationsprogram utvidgas till att dven

omfatta vaccinationer mot covid-19.
24 Prop. 2020/21:47, bet. 2020/21:SoU4, rskr. 2020/21:114.
25 Regeringsbeslut S2021/01101 (delvis).

delvis).
delvis).
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Folkhilsomyndigheten fick i uppdrag i november 2020 att kartligga processer och
arbetsmoment i smittskyddsarbetet med covid-19 i syfte att effektivisera dessa.2¢
Kartliggningen visade att regionerna saknade systemstod for 6vervakning for att
identifiera riskmiljder. Det fanns dven behov hos Folkhilsomyndigheten att samla
in kvalitetssikrade och jamférbara data for att kunna folja upp smittsparningen pa
nationell nivd. Myndigheten féreslog dirfor att regionerna infor ett digitalt
drendehanteringssystem for smittsparning av covid-19 {6r uppfoljning pa bade

regional och nationell niva.?”

1.4 Lopande redovisa arbetet med vaccin mot covid-19
Folkhilsomyndigheten fick i uppdrag 2021 att genomfora och redovisa arbetet

med vaccin mot covid-19. I det ingick att uppdatera en tidigare framtagen operativ
plan f6r vaccinationer mot covid-19 och att bedoma och redovisa kommande behov
eller 6verskott av vaccin, inom ramen f6r en 6verenskommelse mellan regeringen
och SKR. Myndigheten skulle ocksa utreda om, och i sa fall hur, vaccin mot covid-
19 kan inga i det allminna vaccinationsprogrammet fran 2024.
Folkhilsomyndigheten skulle ocksa stodja regioner i arbetet med att 6ka
tickningsgraden genom analysunderlag 6ver samhillsgrupper med ligre
vaccinationsgrad. Uppdraget togs fram i samarbete med fler aktorer, diribland
Socialstyrelsen, Likemedelsverket och MSB.28

Uppdraget dndrades i december 2022 till att Folkhilsomyndigheten 4dven ska
genomfora informationsinsatser och se till att information om vaccination mot
covid-19 finns samlad och littillginglig samt lopande f6lja och vid behov hantera
missinformation, desinformation och ryktesspridning om vaccination mot covid-
19. Folkhalsomyndigheten ska ocksa bista regionerna i arbetet med att
astadkomma en sa hog och jimnt fordelad vaccinationstickning som majligt.
Uppdraget forlangdes till den 31 januari 2024.2

Regionernas forhallningssitt till rekommendationer kan paverka den nationella
likvirdigheten. Av en pagdende diskussion om nationella vaccinationsprogram for
covid-19 framgar att uppdelningen i nationella vaccinationsprogram och
rekommendationer ir en viktig fraga f6r regionerna. Regioner forhiller sig olika
till vaccinrekommendationer. Det innebir att rekommendationerna kan tolkas och
virderas olika, medan regionerna littare kan forhalla sig till nationella program,
trots att vaccinationer mot covid-19 finansieras med statliga medel och vigleds av
nationella rekommendationer.30

%6 Regeringsbeslut $2020/08098 (delvis).

27 Folkhilsomyndigheten, Kartliggning och effektivisering av smittsparning av covid-19, 2021.

28 Regeringsbeslut $2021/08239 (delvis), 1:37, 2021-12-22.

29 Regeringsbeslut $2021/08239 (delvis), 1:14, 2022-12-22. Aven linsstyrelserna fick en férlingning
av ett motsvarande uppdrag till december 2023 (regeringsbeslut $2021/06455 (delvis).

30 Folkhilsomyndigheten, "Méte med Folkhilsomyndighetens referensgrupp fér nationella
vaccinationsprogram 17 oktober 2022”, himtad 2023-01-17.
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1.5 Utveckla kommunikationen med allminheten

Folkhilsomyndigheten fick under pandemin flera myndighetsgemensamma
uppdrag om kommunikation till allmédnheten. Tillsammans med linsstyrelserna
och MSB skulle myndigheten samordna, stirka och utveckla
kommunikationsinsatserna till allminheten. Syftet var att 6ka efterlevnaden av
utfirdade rad for att minska smittspridningen av covid-19 och uppdraget avsig
sdrskilt lokala allméinna rad i regionerna. Uppdraget dndrades pa s sitt att det
lokala och regionala perspektivet fortydligades.3! Ett uppdrag riktade sig till
Folkhilsomyndigheten, Likemedelverket, MSB och Socialstyrelsen och handlade
om att myndigheterna, samordnat och pa nationell niva, skulle informera

allminheten om vaccination mot covid-19.32

2 Socialstyrelsens uppdrag har breddats éver tid

Socialstyrelsens och Folkhilsomyndighetens uppgifter inom beredskap

Ett av Socialstyrelsens ansvarsomraden ir krisberedskap som en del av det nationella
systemet f6r krishantering. Myndigheten ska stirka samhillets beredskap inom hilso-
och sjukvard och socialtjinst for att mota allvarliga hindelser samt bidra till att minska
konsekvenserna av allvarliga hindelser. I det ingar dven att samordna och 6vervaka
planliggningen av den civila hilso- och sjukvardens och socialtjinstens beredskap. I en
krissituation ska regeringen och MSB informeras. Socialstyrelsen har ocksa en
normerande roll inom katastrofmedicin och tar fram foreskrifter och kunskapsstod.
Vidare ska Socialstyrelsen samordna forberedelserna for férsorjningen med likemedel
och sjukvardsmateriel infér h6jd beredskap och samordna insatser for att uppritthilla
en katastrofmedicinsk beredskap.

Folkhdglsomyndighetens instruktionsstyrda uppgift 4r att samordna forberedelserna for
forsorjningen med likemedel infor allvarliga utbrott av smittsamma sjukdomar.

Under pandemin fick Socialstyrelsen och Folkhilsomyndigheten regeringsuppdrag om
att sikerstilla férsérjningen av kritiska resurser, bland annat skyddsutrustning,
medicinteknisk utrustning, likemedel, testkapacitet och vaccin.

Socialstyrelsens krisberedskapsarbete har 6ver tid baserats pa
krisberedskapssystemet for fredstida kriser. Enligt féretradare for Socialstyrelsen
har myndighetens uppdrag pa beredskapsomradet breddats sedan riksdagens
totalforsvarsbeslut 2015. Det innebir att myndigheten 4dven arbetar med civilt
forsvar. Det stodjande och samverkande arbetet mot regionerna paborjades 2016.
Myndigheten har dock inget uppdrag inom beredskap som ror smittskyddsfragor

31 Regeringsbeslut S2020/08106 (delvis). Uppdraget har forlingts i omgéngar, senast till december 2022.
32 Regeringsbeslut $2020/09553 (delvis).
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mer 4dn lagerhallning av vissa vaccin och likemedel.33 Hilso- och sjukvirden var
ett av sju prioriterade omraden i totalférsvarsbeslutet 2015, men Socialstyrelsen
fick endast ett riktat regeringsuppdrag inom beredskap 2018. Uppdraget gick ut pa
att stodja regionerna 2018-2020 i det langsiktiga arbetet med hilso- och

sjukvardens katastrofmedicinska beredskap och planering for civilt forsvar.34

Forst under pandemin fick Socialstyrelsen manga och till stor del nya
regeringsuppdrag. Inledningsvis handlade uppdragen om akuta uppgifter sisom
att utveckla samordnings- och stédinsatser sasom tillgangen till diagnostik,
vardplatser och andra stod till regioner och kommuner,3s att ta fram information
till personal inom socialtjinst och kommunal hilso- och sjukvard om atgirder for
att skydda riskgrupper,36 att sikra tillgdngen pa skyddsutrustning3” och pa
medicinteknisk utrustning3? och att samordna IVA-platser.? Andra uppdrag
handlade om att analysera hur statistik 6ver dédsorsaker med koppling till covid-
19 rapporteras internationellt, nationellt, regionalt och lokalt*, bedoma insatser
for att stirka virden och omsorgens férmaga att hantera smittspridning utifran
behov av skyddsutrustning och annat material, att ta fram prognoser f6r
slutenvards- och IVA-inliggningar utifrdn Folkhilsomyndighetens scenarier4,
och att stédja samordningen av regionernas hilso- och sjukvirdsresurser.+2

Socialstyrelsens nya uppdrag om inkép och fordelning av skyddsutrustning och
sjukvardsmaterial, och om samordningen av IVA-platser innebar att myndigheten
gick upp i ett stabslige i februari 2020. D4 liget var som intensivast tiodubblades
stabsfunktionen till att omfatta 120 tjanstepersoner. Vissa av de nya uppgifterna
innebar ocksé daglig direktrapportering fran 290 kommuner och 21 regioner.
Enligt Socialstyrelsen har inte regeringen aterkommit om hur myndigheten
framgent ska forvalta ett storre beredskapslager av skyddsutrustning och
sjukviardsmaterial 6ver tid. Nir det giller det forstirkta inképsuppdraget for covid-
19-likemedel var Socialstyrelsen helt beroende av informationen fran
Folkhilsomyndigheten, eftersom Socialstyrelsen inte hade kompetensen att
bedoma smittskyddslikemedel. Socialstyrelsen limnade stabsliget under senviren
2022, till stor del for att kunna hantera ett stort inflode av regeringsuppdrag som
bedomdes vara annorlunda fran myndighetens grunduppdrag.+

33 Gruppintervju med foretridare f6r Socialstyrelsen, 2022-10-14.
3+ Regeringsbeslut $2018/02370/FS.

35 Regeringsbeslut $2020/01233/FS (delvis).

36 Regeringsbeslut $2020/01467/SOF.

37 Regeringsbeslut S2020/01558/FS, $2020/01594/FS (delvis).

38 Regeringsbeslut $2020/02443/FS (delvis).

39 Regeringsbeslut S2020/01849FS (delvis).

40 Regeringsbeslut $2020/05270/FS (delvis).

4“1 Regeringsbeslut $2020/08832 (delvis).

4 Regeringsbeslut $2020/05028 $2021/01355 (delvis).

4 Gruppintervju med foretridare f6r Socialstyrelsen, 2022-10-14.
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2.1 Flera principiellt viktiga uppdrag inom vardens
beredskap och smittskydd

Flera av Socialstyrelsens regeringsuppdrag under pandemin var principiellt viktiga
for vardens och omsorgens beredskap, men ocksa for smittskyddet.4+ Ett urval av
uppdragen redovisas nedan:

Ett regeringsuppdrag delades ut i mars 2021 om att utveckla sirskilda principer f6r
prioriteringar i hilso- och sjukvarden. Principerna omfattade vardbehov,
tordelning av vardresurser och rationalisering av utnyttjandet vid kris och krig.

I uppdraget ingick dven att definiera begreppet katastrofmedicinsk beredskap.*
Det bor i detta sammanhang nimnas att ett angrinsande trearigt
regeringsuppdrag delades ut till Socialstyrelsen 2018 for att stodja de davarande
landstingen i deras arbete med katastrofmedicinsk beredskap och deras planering
for civilt forsvar inom hilso- och sjukvarden.#6 Skilen till uppdraget var flera,
bland annat konstaterade brister i virdens beredskap men det var ocksé en del av
den aterupptagna planeringen av totalférsvaret fran 2015.47 Planerna syftade till att
analysera landstingens férutsittningar for att ta fram kunskapsunderlag om
vardprinciper i kris och krig samt analysera langsiktiga 6vnings- och
utbildningsbehov. Socialstyrelsen skulle ocksa stédja landstingen inom ramen for
en overenskommelse mellan regeringen och SKR inom varden och civilforsvaret.
Vér bedomning &r att skillnaden mellan de tva uppdragen dr att regeringen nu
ville se gemensamma principer pa nationell niva, vilket saknades fram till det att

pandemin var ett faktum.

Flera av Socialstyrelsens regeringsuppdrag 2021 och 2022 handlar om att pa olika
sitt stodja och f6lja upp regionernas arbete med hilso- och sjukvirdens beredskap
och planering infér civilt férsvar.#8 49 Socialstyrelsens uppdrag har sin grund i
forslag och bedomningen i totalférsvarspropositionen f6r 2021-2025% och
betinkandena fran Utredningen om hilso- och sjukvardens beredskap.5!

Ett storre uppdrag, sett till resurser, delades ut till Socialstyrelsen 2021 for att
stodja regionernas samordning av hilso- och sjukvardsresurser.52 Uppdraget ir en

4 Det kan dock nimnas att ett dldre regeringsuppdrag till Socialstyrelsen handlade om att f6lja upp
och utvirdera krisberedskap inom socialtjinst och kommunal hilso- och sjukvard med anledning
av virmeboljan sommaren 2018.

4 Regeringsbeslut $2021/02920 (delvis).

4 Regeringsbeslut S2018/02370/FS (delvis). Socialstyrelsen fick disponera 4 miljoner 2018 och
2 miljoner kronor arligen f6r 2019 och 2020.

47 Prop. 2014/15:109, bet. 2014/15:F6U11, rskr. 2014/15:251.

48 Regeringsbeslut $2021/02921.

49 Regeringsbeslut $2021/02922.

50 Prop. 2020/21:30, bet. 2020/21:F6U4, rskr. 2020/21:135.

51 Svar frdn Socialdepartementet 2022-11-30 pa Riksrevisionens skriftliga fragor 2022-10-13.

52 Regeringsbeslut $2020/05028 S2021/01355 (delvis). 50 miljoner kronor tilldelades
Socialstyrelsen for 2021.
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fortsittning pa ett tidigare uppdrag som delades ut for att hantera vardresurserna
under sommaren 2020. Ett uppdrag handlade om att skapa nationell samsyn kring

férmagan att hantera ett plotsligt och ovintat infléde av patienter.53

Ett uppdrag riktade sig till kommunernas vird och omsorg. Det handlade om att
kartligga och stodja den kommunala hilso- och sjukvirdens och socialtjinstens
beredskap.5* For det uppdraget tog Socialstyrelsen fram tva delrapporter. I den
forsta rapporten konstaterades att kommunerna har behov av stéd inom manga
centrala omraden: samverkan och ledning, planeringsférutsittningar, utbildning
och 6vning, upphandling och samverkan med privata utférare, uppritthillande av
ordinarie verksamhet vid avbrott och stérningar samt malgruppsanpassad
kommunikation och information.5> I den andra delrapporten togs en langsiktig
plan fram for att stirka kommunernas f6rmaga inom krisberedskap och civilt
forsvar utifrdn de omraden som identifierades i den forsta rapporten.56 Planen ska
ligga till grund for det stod som togs fram i den tredje rapporten, som
publicerades i februari 2023.

Ytterligare medel delades ut till Socialstyrelsen 2022 for att stirka
beredskapsarbetet genom stéd till virden med anledning av det férsimrade
sikerhetsliget.5” Nagra regeringsuppdrag handlade om nationella 6vningar som
en del av totalforsvarets uppbyggnad: att ta fram nationella utbildnings- och
ovningsplaner for katastrofmedicinsk beredskap och civilt forsvars och att
samordna, planera, genomféra och utvirdera nationella 6vningar som stirker
beredskapen inom hilso- och sjukvarden i kris och krig.>®

Ett uppdrag rérde det statliga ansvaret for forsorjningsberedskap. Socialstyrelsen
skulle lamna f6rslag pa att utveckla myndighetens arbete kopplat till statligt ansvar
tor forsorjningsberedskap i hilso- och sjukvarden vid allvarliga hindelser i fredstid
och hojd beredskap, och ytterst i krig. Ett delsyfte var att fa till en formagehojning i
hilso- och sjukvarden genom att utveckla nationella samverkansstrukturer.
Uppdraget ska slutredovisas senast den 31 december 2023.50 Bakgrunden till
uppdragen ir tvd statliga utredningar om vérdens beredskap®! och
torsorjningsberedskap.62

53 Regeringsbeslut $2022/00777.

5+ Regeringsbeslut $2021/05469. Uppdraget gick till bide Socialstyrelsen och linsstyrelserna.

55 Socialstyrelsen, Kartlaggning av den kommunala hélso- och sjukvirdens och socialtjinstens beredskap.
Delrapportering, 2022.

56 Socialstyrelsen, Langsiktig plan for den kommunala hilso- och sjukvirdens och socialtjinstens
beredskap. Delredovisning, 2022.

57 Regeringsbeslut $2022/01939. 16 miljoner kronor tilldelades Socialstyrelsen f6r 2022.

58 Regeringsbeslut $2021/02922.

5 Regeringsbeslut $2022/02527.

60 Regeringsbeslut S2021/08235 (delvis). Ett tilliggsuppdrag delades ut i september 2022 om att
kartligga regionernas lagerhallning.

61 Dir. 2018:77.

62 Dir. 2021:65.
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Tvd av Socialstyrelsens regeringsuppdrag under pandemin har direkt och
langsiktig baring pa vardhygien och smittskydd. Det férsta uppdraget, som
resulterade i foreskrifter inom vardhygien, riktades till bade
Folkhilsomyndigheten® och Socialstyrelsené, och kom ursprungligen till pa
SKR:s initiativ.65 Syftet var att ge forslag pa foreskrifter for att hindra
smittspridning i vissa omsorgsverksamheter inom socialtjansten. Det andra
uppdraget tilldelades Socialstyrelsens® pa initiativ av ett tillkinnagivande fran
riksdagen.s” Myndigheten skulle se 6ver de regionala smittskyddsenheternas och
smittskyddslikarnas forutsittningar och kapacitet att genomféra sitt uppdrag
enligt smittskyddslagen. En slutredovisning limnades i november 2022 med ett
antal forslag som riktades till regeringen, regionerna och kommunerna,
Forfattningsberedskapsutredningen, Folkhilsomyndigheten och
Smittskyddsldkarnas forening.

Socialstyrelsen fick tva regeringsuppdrag inom hilsodata under pandemin.68 Ett
uppdrag gick ut pa att identifiera hilsodata som inte finns tillginglig pa nationell
nivi, men som kan vara av intresse for berérda vardaktorer.® I Socialstyrelsens
slutrapport™ konstaterades att det saknas datamingder och delvis strukturer for
snabb och siker insamling av hilsodata inom krisberedskap och krishantering.

2.2 Socialstyrelsens nya sektorsansvar: stirka
samordningen och utveckla vardens och omsorgens
beredskap i alla ligen

Socialstyrelsen dr sedan den 1 oktober 2022 sektorsansvarig myndighet f6r
vardens och omsorgens beredskap, vilket regleras i en ny beredskapsférordning.”
Sektorsansvaret dr tinkt att stirka samordningen och driva pa utvecklingen av

63 Regeringsbeslut $2020/03751/SOF (delvis) $2020/05632/SOF (delvis).

¢+ Regeringsbeslut $2020/03751/SOF S2020/05633/SOF (delvis).

65 Forslagen i SKR:s hemstillan handlade om att lata smittskyddslikaren infora begrinsnings-
atgirder pd SABO for att hindra smittspridning. Regeringen bedémde att frigan avsag fri- och
rittigheter som krivde dndringar i grundlagen. Regeringen valde dirfér att behandla forslagen i
direktivet till Forfattningsberedskapsutredningen (dir. 2021:68). Regeringen menade att det inda
fanns anledning att undersoka om det fanns mer att gora hos kommunerna inom smittskyddet.
Det ledde till ett uppdrag till bade Folkhilsomyndigheten och Socialstyrelsen.

6 Regeringsbeslut $2021/06173 (delvis).

7 Bet. 2020/21:SoU16 s. 31, rskr. 2020/21:327. Socialutskottet ansag att det kan ifrigasittas om
nuvarande organisation med regionalt organiserade smittskyddslikare och kapacitet &r tillricklig.
Utskottet ansig dirfor att regeringen bor ge en limplig myndighet i uppdrag att se 6ver
nuvarande kapacitet, organisation och struktur av smittskyddslikare och vid behov ta fram
forslag till en utvecklad organisation och struktur.

6 $2020/05270/FS (delvis); $2021/05369 (delvis).

6 $2021/05369 (delvis).

70 Socialstyrelsen, Kartlaggning av datamdngder av nationellt intresse pd hdlsodataomradet —
slutrapport, 2022, s. 40 f.

7t Forordning om statliga myndigheters beredskap. Regeringen beslutade i maj 2022 om en
nationell struktur for civilt forsvar och krisberedskap i syfte att minska sirbarheten i samhillet.
Strukturen bestar av 60 beredskapsmyndigheter som ir uppdelade i 10 sektorer.
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beredskapen i virden och omsorgen infor och vid fredstida kriser, hojd beredskap
och krig. I Socialstyrelsens uppgifter ingar att stodja myndigheter och se till att
relevanta aktérer samordnar sig. Arbetet ska bygga vidare pa tidigare samarbeten,

till exempel med Forsvarsmakten.”2

Enligt intervjuade féretradare for Socialstyrelsen ska sektorsansvaret leda till ett
fungerande samspel mellan berérda aktorer och till att sektorn ses som en helhet.
Det kan astadkommas genom att myndigheten reder ut ansvar och roller inom
beredskapsomradet. Socialstyrelsen ska samordna beredskapsatgirder sisom att
dela ligesbilder och information, hitta kompetenser pa infektionsomradet, och
identifiera relevanta likemedel och omraden som ska stillas i beredskap och
planeras f6r i den pagaende uppbyggnaden av totalférsvaret.

Socialstyrelsen menar att tolkningen av vilka aktorer som ingar i sektorn behover
fortydligas. Enligt myndigheten uppfattar manga att endast nationella
myndigheter sdsom Folkhilsomyndigheten, Likemedelsverket och E-
hilsomyndigheten ingar. Men i sektorn ingar ocksa regioner, kommuner, de
regionala smittskydden, de mikrobiologiska laboratorierna samt aktorer sasom
SOS Alarm, privata vardgivare, tandvarden och civilsamhillet. Poingen med ett
sektorsansvar dr inte att centralstyra utan att varje aktér inom sitt kunskaps- och
ansvarsomrade har en samordnande roll i en planerings- och hanteringsfas.
Annars kommer inte Socialstyrelsen att representera sektorn pa det sitt som
regeringen, MSB och Forsvarsmakten forvintar sig.”3

Socialstyrelsen bedomer att den nya beredskapsforordningen kommer att leda till
mer konkreta atgirder pa statlig nivad inom beredskapsomradet. Ett exempel pa
atgird dr att myndigheten inte bara ska ta fram analyser utan dven gora
bedomningar och redovisa vilka atgirder som ska vidtas. Detta underlittar f6r
relevanta uppféljningar. Enligt Socialstyrelsen innebir forordningen dock ingen
foérandring i vad regioner och kommuner ska gora pa beredskapsomradet. Den
direkta styrningen sker fortfarande mestadels via de statliga 6verenskommelserna,
och pa beredskapsomradet finns sedan linge 6verenskommelser inom
krisberedskap och katastrofmedicin. Socialstyrelsen har aterkommande tagit del av
regionernas risk- och sarbarhetsanalyser som under lang tid har visat att en
overvigande majoritet inte har 6vat och utbildat vairdpersonal eller har sa kallade
just-in-time-lager. Liknande aterkommande brister giller for den kommunala
hilso- och sjukvirden och socialtjinsten.?+

72 Socialstyrelsen, ”Socialstyrelsen ir sektorsansvarig myndighet”, himtad 2023-01-11.
73 Gruppinterviu med foretridare for Socialstyrelsen, 2022-10-14.
7+ Gruppinterviu med foretridare for Socialstyrelsen, 2022-10-14.
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3 Tvauppdrag till IVO inom smittskydd och
beredskap sedan 2014

IVO har sedan 2014 fatt tva riktade regeringsuppdrag inom smittskydd och
beredskap, och bada delades ut under pandemin. Det f6rsta uppdraget innebar att
ta fram riskanalyser samt analysera och tillvarata iakttagelser inom bade tillsyns-
och tillstindsverksamheten under pandemin, i syfte att bidra till lirande fran
pandemin och infér framtida sjukdomsutbrott.”s IVO:s slutsats var att
myndigheten hanterar information frdn varden och omsorgen nistan uteslutande
manuellt, vilket dr ineffektivt och forknippat med risker som ror
informationssikerhet och tillforlitlighet. IVO avsag dirfér minska sina manuella
processer, oka digitaliseringen och kvalitetssikra intern information. IVO menade
att larandet fran tillsynen och tillstindsprévningen i ett krislige dr betydelsefullt,
men att det dr svért att vara helt férberedd inf6r nya scenarion. Snarare aterspeglar

nya system en tidigare kris.76

Det andra regeringsuppdraget’’ var att tillsyna den katastrofmedicinska
beredskapen i regioner for att identifiera och bedéma beredskapsbehovet.
Slutsatsen var att regionerna behover stirka den katastrofmedicinska beredskapen
nir det giller formagan att hantera en masskadehindelse, hjd beredskap och
ytterst krig. Bristerna handlar om svarigheter att utoka vardplatserna. De beror pa
att bemannings- och vardplatssituationen ir anstringd, att regioner inte
regelbundet uppdaterar katastrofmedicinska beredskapsplaner och att bersrd
personal inte har tillgdng till utbildning och 6vningar.”8

4 Overenskommelser mellan regeringen och SKR:
fa riktade forebyggande insatser 6ver tid

Var genomgang av 6verenskommelser mellan regeringen och SKR visar att de
forebyggande smittskyddsinsatser har varit fa 6ver tid och inom ramen f6r
patientsikerhetsfragor. Under pandemin handlade 6verenskommelserna fraimst
om finansiering av storskalig testning och smittsparning och vaccinhantering i
regionerna. SKR tog en aktiv krisledningsroll under pandemin. Samtidigt har
Socialstyrelsen det nationella ansvaret for att samordna krisberedskapen och
myndigheten fick ménga regeringsuppdrag under pandemin.

75 Regeringsbeslut $2020/03321/FS (delvis).

76 Inspektionen f6r vard och omsorg, Bidra till lirande under coronapandemin - och infor framtida
sjukdomsutbrott, 2021.

77 Regeringsbeslut $2022/02315 (delvis).

78 Inspektionen f6r vard och omsorg, Uppdrag att genomfira tillsyn av den katastrofmedicinska
beredskapen i regionerna. Redovisning av S2022/02315, 2022.
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4.1 Inga statliga medel for forebyggande
smittskyddsarbete 2015-2019

Under 2015-2019 sléts inga 6verenskommelser som omfattade riktade insatser
forebyggande smittskyddsarbete. Aren fore, 2012-2014, avsatte regeringen arligen
145,5 miljoner kronor till divarande landsting f6r insatser mot hiv och aids och
andra smittsamma sjukdomar.”® Under 2011-2014 utdelades ocksa arligen
prestationsbaserade medel inom patientsikerhet. Medlen gick till de davarande
landstingens forebyggande arbete med antibiotikaresistens, VRI och Strama.
Konkret innebar det att arligen mita foljsambhet till basala hygienrutiner och
klddregler och till rekommendationer fér infektionshantering samt insatser for att

minska antibiotikaf6rskrivning.80

4.2 Omfattande statlig finansiering f6r att hantera
regionernas arbete med covid-19

Med bérjan i juni 2020 slét regeringen ett antal 6verenskommelser med SKR f6r
att finansiera regionernas operativa arbete med covid-19. De handlade i huvudsak
om storskalig testning och smittsparning, vaccinering mot covid-19 och insatser
for att oka tickningsgraden, se tabell 1. Folkhilsomyndigheten fick i uppdrag att
f6lja upp och rapportera regionernas arbete med testning och smittsparning, bade
att analysera regionernas testkapacitet och att ta fram underlag at regeringen fér
hur de statliga medlen ska fordelas f6r utforda tester.

For smittsparning och utbrottshantering handlade det om statliga medel pa
350-1 000 miljoner kronor per ar under 2020-2022, i avtagande ordning. Utéver
det fick regionerna ett startbidrag pa 200 miljoner kronor for testning 2020. For
vaccinering fick regionerna arligen nirmare 200-400 miljoner kronor 2020-2022,
i avtagande ordning. Regionerna fick 700 miljoner kronor 2021 for skyndsam
vaccinering. Medel delades ocksa ut utifran olika schablonbelopp, for till exempel
varje test, given vaccindos, utfort antigentest eller fullstindig rapportering av
tillfrisknandebevis.

Det blev inte aktuellt med riktade medel for férebyggande smittskyddsarbete inom
ramen for 6verenskommelserna under pandemin.8! Diremot prioriteras for
nirvarande beredskapsfragorna. Som en del i det langsiktiga arbetet med att stirka
det civila forsvaret tilldelades regionerna 200 miljoner kronor 2022 for att stirka
vardens férmaga att hantera en kris. Och for att stirka forsérjningsberedskapen
tor lakemedel fick regionerna 500 miljoner kronor 2022 for att sikerstilla tillgang

79 Arliga 6verenskommelser mellan regeringen och SKL pa folkhilsoomradet 2012-2014.

8  Arliga 6verenskommelser mellan regeringen och SKL pa patientsikerhetsomradet 2011-2014.

81 Med undantag av 2,5 miljoner kronor till utvecklingsarbete inom Strama och den nationella
strategin mot antibiotikaresistens inom éverenskommelserna f6r sammanhallen, jamlik och
siker vard 2020-2022.
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till prioriterade likemedel, f6r minst en manads f6rbrukning inom intensivvard,

prehospital vard och akut tandvard. Socialstyrelsen har fatt i uppdrag att f6lja upp

och utvirdera regionernas arbete med det civila férsvaret. Det bor ocksa nimnas

att regeringen har tilldelat omfattande medel till regionerna f6r att hantera den

uppskjutna varden och covid-19-relaterad vard. Det handlar om 6 miljarder kronor

2021 och 4 miljarder kronor 2022.

Tabell 1 Fordelade medel till regioner for pandemiitgirder, férebyggande arbete och

virdens beredskap (civilt forsvar) enligt 6verenskommelser 2020-2022, miljoner kronor

2020 2021

2022

Okad nationell testning och smittsparning for covid -19
(regeringsbeslut $2020/08575, 2020-06-11, 2020-11-19)

— startbidrag for testning

200

— schablonbelopp per test: PCR 1 400 kr och serologi 750 kr

Ja Ja

— schablonbelopp per test: PCR 1 100 kr

I ax

— smittsparning och utbrottshantering

1000 500

350*

Vaccinering mot covid-19 (regeringsbeslut $2020/09215,
2020-12-08)

— vaccinering

300 400

194,5%%

— schablonbelopp per given dos: 275 kr

Ja

] a:': *

— sirskild ersittning f6r skyndsam vaccinering

700

— ytterligare ersittning per given f6rsta och andra dos 18 ar
och ildre: 50 kr

] av’: x

Tilliggséverenskommelse antigentester (snabbtester)
(regeringsbeslut $2020/09559 (delvis), 2020-12-17)

— schablonbelopp per antigentest: 300 kr

Ja

] ax

Sammanhallen, jimlik och siker vird

— Strama (nationell strategi mot antibiotikaresistens)

2,5 2,5

2,5

Digitala covidbevis, tillfrisknandebevis (regeringsbeslut
$2021/05364, 2021-07-01)

— utfiirda tillfrisknandebevis

100

— schablonbelopp per fullstindig rapportering: 375 kr

Ja

] ax

Tilliggsoverenskommelse 2021 for 6kad vaccinationstickning

(regeringsbeslut $2021/06453 (delvis), 2021-09-16)

40

Hilso- och sjukvardens arbete med civilt forsvar
(regeringsbeslut $2021/08204, 2021-12-22)

— till regionerna

200

—till SKR

4,5

Tilliggséverenskommelse férsoérjningsberedskap f6r

likemedel (regeringsbeslut $2022/02827 (delvis), 2022-06-07)

500

Kalla: Overenskommelser mellan regeringen och SKR 2020-2022.

Anm.: * Avser regeringsbeslut S2021/08205. ** Avser regeringsbeslut S2021/08206.
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4.3 SKR tog en aktiv men oklar roll inom krisledning
under pandemin

SKR ir en intresseorganisation som bevakar arbetsgivarfragor for regioner och
kommuner, och man driver vanligen inga specifika fragor inom smittskydd eller
krisledning. Enligt SKR:s egen bedémning tog organisationen emellertid en aktiv
krisledningsroll under pandemin.82 Detta vickte viss férvining pa regionniva
eftersom Socialstyrelsen har en sidan uppgift inom krisberedskap. SKR
uppfattades ge sig in i en operativ och delvis normativ verksamhet trots att det dr
en organisation som inte omfattas av offentlighets- och sekretesslagen,
forvaltningslagen eller andra offentligrittsliga lagar.83 84

SKR:s roll, mandat och ansvar i forhallande till nationella myndigheter i ett
krislage uppfattas vara oklar av flera respondenter i enkit och intervjuer. Samtidigt
ses organisationen av flera intervjuade myndighetsféretridare som en viktig aktor
i regionala fragor som inte kan l6sas pa nationell niva. En fordel var de manga
professionsnitverk med regioner och kommuner som anvindes bade av SKR# och
av myndigheter sdsom Socialstyrelsen under pandemin. For Socialstyrelsen blev
det tydligt nir det handlade om en sjukvirdsledningsfraga, till exempel i
uppdraget att kopa in skyddsutrustning och sjukvardsmateriel samt samordna
IVA-platser. Da sag SKR till att samordningen med regionerna kom i gdng via de
egna nitverken. De sikerstillde ocksa resurser och samlade regionernas behov till
Socialstyrelsen for att kunna ge stod.8¢ Men SKR har vanligen en bredare roll inom
varden, socialtjansten och skolan.®” Dessutom har staten, genom
Folkhilsomyndigheten, mycket direktkontakt med regionernas smittskyddslakare.
Dirigenom blir SKR:s roll ndgot mindre framtridande pa smittskyddsomradet.s8

SKR hade inledningsvis ett stort fokus pa skyddsutrustning® och testning, och
sedan vaccinfragor.9 9 De menade att ansvarsprincipen utmanades i friga om
inkop av skyddsutrustning och likemedel och samordning av
intensivvardskapacitet. Socialstyrelsen fick, utan féregiende samrad med
regionerna eller SKR, i uppdrag att genomfora insatser pa regionernas
ansvarsomrdde. Det skapade enligt SKR forvirring och otydlighet. Sedan blev

82 Sveriges Kommuner och Regioner, "Covid-19 och coronaviruset”, himtad 2022-11-17.

83 Intervju med medarbetare vid Region Stockholm, 2022-09-23.

8 SOU 2021:89, Volym 2, s. 747.

85 Bet. 2020/21:KU20, Bilaga B Utfragningar, s. 17 f.

86 Gruppintervju med foretridare f6r Socialstyrelsen, 2022-10-14.

87 Intervju (2) med foretridare f6r Folkhilsomyndigheten, 2022-06-02.

8 Svar fran Socialdepartementet 2022-11-30 pa Riksrevisionens skriftliga fragor 2022-10-13.

89 Folkhilsomyndigheten, "Minnesanteckningar Folkhilsomyndighetens Samverkansgrupp for
virdhygieniska fragor 2020-04-23”, himtad 2022-11-09.

%  Folkhilsomyndigheten, "Minnesanteckningar Folkhilsomyndighetens Samverkansgrupp for
virdhygieniska fragor 2020-11-23”, himtad 2022-11-09.

91 Folkhilsomyndigheten, "Mé&te med Folkhilsomyndighetens referensgrupp f6r nationella
vaccinationsprogram 17 oktober 2022”, himtad 2022-11-09.
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bristerna i myndigheternas samordning ett problem for vard- och
omsorgsverksamheterna. Framfor allt menade SKR att Folkhilsomyndigheten och
Arbetsmiljoverket inte var samordnade kring skyddsutrustning. Daremot lyftes
lansstyrelsernas upp som ett bra exempel pa fungerande samordning, frimst
deras samordningskansli som inrittades under pandemin. SKR menade att det
har bidragit till stérre enhetlighet i relationen till kommuner och regioner. Vidare
ansdg SKR att Folkhilsomyndighetens strategiarbete med den storskaliga
testningen under varen 2020 lag utanfér hilso- och sjukvardens ordinarie
uppdrag. Dirfér menade SKR att frigan om regionernas ansvar och finansiering
var otydlig.9 En 6verenskommelse slots mellan SKR och regeringen i juni 2020
och dirmed kunde fragor om roller, ansvar och finansiering redas ut. SKR

bedémde att processen fungerade bittre med vaccinationerna f6r covid-19.93

SKR limnade ett antal hemstillan till regeringen under pandemin. En sadan
handlade om att stirka det smittférebyggande arbetet i kommunala vird- och
omsorgsverksambheter, vilket ledde till ett regeringsuppdrag. SKR hade emellertid
flera invindningar mot de férslag pa foreskrifter som innebar krav pa kommunala

vard- och omsorgsverksamheter.

5  Flera statliga utredningar inom smittskydd och
beredskap under pandemin

Regeringen har, framfor allt under pandemin, initierat flera utredningar som har
biring pa smittskyddet och vardens beredskap, vilka redovisas i féljande avsnitt.

5.1 Coronakommissionen

Coronakommissionen tillsattes i juni 2020 av regeringen for att utvirdera de
atgirder som vidtagits for att begrinsa spridningen av covid-19.9 Kommissionen
lamnade tva delbetinkanden, i december 2020 och september 2021, och ett
slutbetinkande i februari 2022.9

Coronakommissionen menar att organiseringen av det nationella smittskyddet har
gett upphov till en rad brister i smittskyddsarbetet under pandemin: en
inledningsvis senfirdig hantering av smittskyddsatgarder for att begrinsa
smittspridningen av covid-19 och en bristfillig pandemiberedskap. Under en
omfattande och utdragen pandemi finns det, enligt kommissionen, tydliga risker
med att lita en myndighet gora svara avvigningar mellan smittskydd och andra

92 Bet. 2020/21:KU20, Bilaga B Utfragningar, s. 17 f.
9 Bet. 2020/21:KU20, Bilaga B Utfragningar, s. 25.
94 Dir. 2020:74.

% SOU 2020:80, SOU 2021:89 och SOU 2022:10.

Riksrevisionen 18



Bilaga till granskningsrapport

samhalleliga virden. Det kan ocksa vara problematiskt att en och samma
myndighet far ansvar for att bedéma bade risker och mojliga atgiarder.%

Folkhilsomyndigheten och Socialstyrelsen tog fortlspande fram kunskapsstéd och
viagledningar under pandemin.?” Kommissionen ansag att myndigheterna dréjde
med att ta fram adekvata kunskapsstod f6r den kommunala hilso- och sjukvarden
trots att SABO drabbades hart. Kommissionen bedémde ocks3 att
Folkhilsomyndigheten drojde med att ta fram en strategi for generds testning
inom SABO, trots att myndigheten tidigt faststillde att de 4ldre skulle skyddas. Det
innebar att testningen kom i ging sent for ildre. Bade Folkhilsomyndigheten och
Socialstyrelsen ansags ha otillricklig overblick éver den kommunala
dldreomsorgens brister.? Enligt kommissionen var det oacceptabelt att
diskussioner om ansvar och finansiering bidrog till att en storskalig testning
dréjde. Folkhilsomyndighetens tidiga riktlinjer for testning var dessutom
inriktade pa prioriteringar snarare dn pa en snabb uppbyggnad av testkapacitet.
Kommissionen lyfte ocksa att en storskalig smittsparning kom i gang sent.
Sammantaget paverkade férseningarna évervakningen av pandemin och dirmed
smittskyddet negativt.? Ett angrinsande problem var bristen pa nationell statistik
och kvalitetsindikatorer for testning och smittsparning, vilket har medfért att det
inte gar att utvirdera effekten av Folkhilsomyndighetens utvidgade riktlinjer f6r
smittsparning. Myndigheten samlade inte systematiskt in nationell statistik for
uppfoljning av regionernas smittsparning, vilket bedémdes leda till att det
inledande arbetet med pandemibekidmpningen forsvirades.100

Kommissionen ansag att regeringen saknade ett tydligt nationellt ledarskap.
Hindren for ett tydligt ledarskap uppfattades av kommissionen vara sjilvstindiga
myndigheter, regioner och kommuner med sjilvstyrelse och Regeringskansliets
normala beredningsrutiner.10 Kommissionen menade att avvigningar mellan
olika samhillsintressen och bedomningar av prioriteringar ytterst ar en politisk
fraga, och att regeringen var alltfor ensidigt beroende av Folkhilsomyndighetens
bedomningar. Vidare bygger smittskyddsatgirder pa frivillighet och personligt
ansvarstagande snarare dn mer ingripande atgirder. Fokus var pa triffsikra
atgirder som bygger pa hoga krav pa kunskap och beprévad erfarenhet i stillet for

% SOU 2021:89, Volym 1, s. 43 {. Liknande kritik f6rs ocksa fram i en rapport frdn den danska
motsvarigheten till Coronakommissionen (se Folketinget, Handteringen af covid-19 i fordret 2020
Rapport afgivet af den af Folketingets Udvalg for Forretningsordenen nedsatte udredningsgruppe vedr.
handteringen af covid-19, 2021, s. 406).

97 Bada myndigheter utfirdar ocksa foreskrifter. Folkhilsomyndigheten gér det enligt 9 kap. 3 och
4 §§ smittskyddslagen om sjukdomen klassas som allmin- och samhillsfarlig sjukdom, och
Socialstyrelsen tar fram foreskrifter for behandling eller vird av eller insatser till enskilda.

% SOU 2021:89, Volym 1, s. 19.

% SOU 2021:89, Volym 2, s. 720.

100 Almgren och Bjork, Kartliggning av skillnader i regionernas insatser for provtagning och
smittsparning under coronapandemin, 2021, s. 4 £.

101 Kritik mot Coronakommissionens slutsatser i denna del har forts fram, se Jacobsson med flera,
”Coronakommissionens slutsatser leder fel”, 2022-03-05.
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snabbhet och tillimpning av en sa kallad forsiktighetsprincip.192 En sddan princip
innebdr att man anvinder sig av atgirder som inte har hoga krav pa evidens i syfte
att stoppa en allmin smittspridning.19> Kommissionen ansag att ett lands
inledande kraftfulla atgirder gor det mojligt att analysera hotets allvar och vara
bittre rustad, till exempel genom att aktivera en beredskapsorganisation,
tillgangliggora beredskapslager, forstirka skyddet for sarskilt sarbara grupper och
forbereda smittskyddsatgirder sisom storskalig testning och smittsparning.

5.2 Forfattningsberedskapsutredningen

Forfattningsberedskapsutredningen tillsattes i september 2021 av regeringen for
att se 6ver smittskyddslagen utifran lirdomar fran pandemin.104 Utredningen ska
limna forfattningsforslag om ansvar f6r smittskydd, atgirder for att motverka
tringsel, smittskyddsatgirder inom SABO enligt socialtjinstlagen och LSS samt
kohortvard for dldre. Syftet med 6versynen ir att utveckla en god
forfattningsberedskap genom langsiktiga l6sningar och att sikra viktiga verktyg
infor eventuella kommande pandemier eller epidemier. Med
forfattningsberedskap menas att det finns en reglering pa plats som kan hantera
en kris mer effektivt. En utgdngspunkt for uppdraget ar att Folkhilsomyndigheten
samordnar pandemiberedskapen pa nationell nivd och ger stod till planeringen pa
regional och lokal niva, dir det operativa arbetet bedrivs. En delredovisning av
extraordinira smittskyddsatgirder limnades i maj 2022.195 Utredningen ska limna
sitt slutbetinkande senast den 31 augusti 2023.

5.3 Utredningen om hilso- och sjukvardens beredskap

Regeringen tillsatte i augusti 2018 en utredning for att géra en 6versyn av hilso-
och sjukvardens beredskap infor och vid allvarliga hindelser i fredstid och hojd
beredskap.10¢ Utredningen skulle bland annat limna forslag pa hur hilso- och
sjukvardens formaga att hantera allvarliga hindelser langsiktigt bor utvecklas.

I uppdraget ingick ocksa att se 6ver beredskapen mot smittsamma sjukdomar.

I ett forsta tillaggsdirektivio? utvidgades uppdraget till att bland annat stirka
torsorjningskedjorna till hilso- och sjukvirden, dven under mer vardagliga
toérhallanden. I tilliggsdirektivet skulle ocksa en bedémning goras av den
overgripande inriktning som hilso- och sjukvarden behover f6r att mota de
utmaningar som finns f6r det civila forsvaret. I ett andra tilliggsdirektiv!s

102 SOU 2022:10, Volym 2, s. 638 f.

103 SOU 2022:10, Volym 2, s. 303. Forsiktighetsprincipen ir ett vigledande forhallningssitt for att
méta en risk nir tillginglig information ir osiker eller ofullstindig. Beslutsfattaren i en sddan
situation bor inte forhalla sig passiv i avvaktan pé bittre kunskap, utan vidta atgirder for att
motverka risken.

104 Dir. 2021:68.

105 SOU 2022:26.

106 Dir. 2018:77.

107 Dir. 2019:83.

108 Dir. 2020:84.
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utvidgades uppdraget till att dven beakta erfarenheter av utbrottet av covid-19.
Utredningen skulle bland annat beakta ett lingre tidsperspektiv 4n tre manader
nir det giller hilso- och sjukvardens formaéga att hantera kriser. I ett tredje
tilliggsdirektivi® begrinsades uppdraget som rorde allvarliga hilsohot inom
ramen for smittskyddslagen, eftersom en 6versyn av lagen skulle goras inom

Forfattningsberedskapsutredningens uppdrag.

Utredningen limnade delbetinkanden 2020 och 2021, och ett slutbetinkande
2022.10 Utredningen konstaterade att dagens forsorjningskedja for likemedel och
sjukvardsprodukter ar sirbar och att hilso- och sjukvardens beredskap maste
stirkas. Utredningen limnade forslag for att sikra tillgdngen pa likemedel och
annan sjukvardsutrustning i vardag, kris och krig.11! Ett forslag var att kommuner
och regioner pa olika sitt ska stodja varandra (genom samverkan och gemensam
planering) i en situation da resurserna inte ricker till for att utféra vard som inte
kan anstd med normala kvalitetskrav. Socialstyrelsen féreslogs ansvara for en
nationell sammanstillning 6ver regionala foérstirkningsresurser for att underlitta
samverkan och planering mellan regioner och kommuner.112 Regeringen limnade
torslag som delvis bygger pa delbetinkandet fran 2021: att férstirka
lagerhallningen av sjukvardsprodukter och likemedelsforsorjningen infor
fredstida kriser och hojd beredskap.!3 Beredning av slutbetinkandet pagar i
Regeringskansliet.!14

5.4 Utredningen om nationell samordning av
forsorjningsberedskapen

Utredningen om nationell samordning av forsorjningsberedskap tillsattes i
september 2021 for att analysera och foresld en funktion med ansvar fér nationell
samordning av férsorjningsberedskapen samt utreda principer och former f6r
finansiering av samhillets forsérjningsberedskap. Syftet var att stirka den
nationella fé6rmagan att uppritthalla en nodvindig forsérjning vid fredstida
krissituationer, h6jd beredskap och ytterst krig. Ett stort antal myndigheter,
regioner och kommuner berérs, dven niringslivet. Uppdraget ska redovisas senast
den 31 maj 2023.

109 Dir. 2021:69.

110 SOU 2020:23, SOU 2021:19 och SOU 2022:6. Det férsta delbetinkandet var ett underlag till
forsvarspolitisk inriktning.

11 SOU 2021:19.

12 SOU 2022:6.

113 Prop. 2022/23:45, bet. 2022/23:SoU11, rskr. 2022/23:164. Lagindringarna trider i kraft den 1 juli
2023.

14 Svar frdn Socialdepartementet 2022-11-30 pa Riksrevisionens skriftliga fragor 2022-10-13.
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Utredningen tillsattes med utgangspunkt fran en bedomning fran Utredningen
om hilso- och sjukvardens beredskap om att det behévs en aktér med ett nationellt
ansvar for forsorjningsberedskapen inom hilso- och sjukvardsomradet.115
Socialstyrelsen fick ett regeringsuppdrag som har direkt koppling till
utredningen.!16 Regeringen bedomde att Socialstyrelsen var den mest lampliga
myndigheten for att utveckla en roll for att ansvar for forsérjningsberedskapen,
sasom tillgang till likemedel och medicintekniska produkter. Myndigheten
behover dock etablera strukturer for att samarbeta med andra myndigheter,

regioner och kommuner, men dven privata aktérer i varden.

115 Dir. 2021:65.
116 Regeringsbeslut $2021/08235 (delvis).
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