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Yttrande "Delbetinkandet Halso- och sjukvard i det civila
forsvaret - underlag till forsvarspolitisk inriktning (SOU
2020:23)"”

Statens veterindrmedicinska anstalt (SVA) har anmodats svara till
Socialdepartementet angdende ”"Delbetankandet Halso- och sjukvard i det civila
forsvaret - underlag till férsvarspolitisk inriktning (SOU 2020:23)”. Nedan anges
SVA:s svar.

SVA ar en expertmyndighet med beredskapsuppdrag. SVA framjar djurs och
ménniskors hélsa, svensk djurhéllning och var miljé genom diagnostik, forskning,
beredskap och radgivning. Myndigheten ligger under Naringsdepartementet. Vid
SVA finns en sténdig beredskap for att snabbt kunna hantera utbrott av
smittsamma djursjukdomar for att begransa sjukdom och lidande hos djur och
manniskor. SVA foljer och utvirderar riskerna for spridning av smittsamma
djursjukdomar, mellan djur och frén djur till manniska och miljo. SVA arbetar
ocksa aktivt for att genom god djurhélsa minska behovet av antibiotika och pa s&
satt minska risken for antibiotikaresistens. Oavsett omrade &r det 6vergripande
malet detsamma: Friska djur — trygga manniskor. SVA deltar i EU-projektet "EJP
One Health” som &r ett samverkansprojekt inom humanmedicin,
veterindrmedicin och miljo.

SVA har genom sitt uppdrag som nationell bevakningsmyndighet hog kompetens
att hantera utbrott av smittsamma sjukdomar for att begriansa sjukdom. SVA ar
vant att folja och utvéardera riskerna for spridning av smittsamma sjukdomar.
Linjeorganisation och aktivering av SVA:s beredskapsplaner har anvénts vid
manga tillfallen. Det finns séledes mycket praktiska erfarenheter och goda insikter
i att hantera utbrott inom djurhélsa bade vad géller diagnostik och epidemiologi
m.m. Denna kompetens skulle mycket vél kunna utnyttjas redan vid misstanke.
SVA:s roll ar riskviarderarens och Jordbruksverkets roll ar riskhanterarens.
Organisationen inom djurhélsan har séledes en klar lednings- och beslutsstruktur
i krislagen. En central niva for hela landet (motsvarande Jordbruksverkets roll)
saknas for svensk human halso- och sjukvérd.
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OVERGRIPANDE SYNPUNKTER

SVA har resurser och kompetens som i vissa fragor kan ge stod &t hilso- och
sjukvard i de forslag som anges. Dessa resurser ar ej redovisade i delbetankandet
Halso- och sjukvérd i det civila forsvaret - underlag till férsvarspolitisk inriktning
(SOU 2020:23). I budgetunderlaget for Statens veterinarmedicinska anstalt
avseende budgetaren 2021 — 2023 (dnr SVA 2020/207) som lamnades till
regeringen i mars 2020 finns mer information om detta. Likasa finns utforligare
beskrivningar i SVA:s, Livsmedelsverkets och Jordbruksverkets gemensamma
redovisning av regeringsuppdrag gillande underlag for den fortsatta inriktningen
av det civila forsvaret (Ju2019/02477/SSK). I dessa redovisningar finns mer
information om de resurser SVA kan bistd med rorande civilt forsvar (dnr SVA
2019/748:5). Det ar av stor vikt for Sverige att SVA formaér att utfora sitt
myndighetsuppdrag vad géller beredskap och diagnostik av sjukdomar hos djur,
inklusive 6vervakning av resistensldget gentemot antibiotika. Darfor ar det viktigt
att notera att SVA nyligen &ven fatt utokade myndighetsuppgifter for forstarkning
av totalférsvaret som att bli ett riksintresse for totalforsvarets civila del, liksom for
samhaéllsfarliga humana sjukdomar sésom exempelvis covid-19.

Delbetédnkandet redovisar flera angeldgna forslag som redan i fredstid bor
atgardas. Utredningens sammanfattande bedomningar lyfter foljande:

e Det behovs en tydlig planeringsprocess som ocksé omfattar kommuner

och regioner

Det bor faststéllas en malséttning for hilso- och sjukvarden i kris och krig

Halso- och sjukvarden beh6ver omfatta hela vardkedjan

Formaga att ta hand om ménga skadade och sjuka behover oka

Robustheten behover cka

Sjuktransporter

Personalforsorjning

Lagerhallningen i Sverige av fornodenheter behover oka

Det behovs nationellt samordnat utbildnings- och 6vningsmaterial for

sjukvarden

e Prioriterade atgiarder och behov av medel till hilso- och sjukvérdens
arbete med civilt forsvar

Dessa bedémningar tillstyrker SVA men det finns behov av fortydliganden och
kompletteringar. SVA har resurser som kan stotta svensk human hilso- och
sjukvérd, se mer information i SVA:s budgetunderlag (dnr SVA 2020/207), samt
underlaget for den fortsatta inriktningen av det civila forsvaret (dnr SVA

2019/748:5).

Delbetankandet avser en begransad del enligt tillaggsdirektivet, men pagaende
coronapandemi har inneburit ett tydligt beredskapsfokus pé hélso- och
sjukvérden vilket bor beaktas i underlaget till den forsvarspolitiska inriktningen.
covid-19 har gjort det tydligt att befintliga krishanteringsstrukturer behéver
fortydligas. Méanga aktorer ar involverade och har en vilja att agera men har svart
att konkretisera arbetssitten. Det uppstar en osdkerhet och troghet i
krishanteringssystemet genom bl.a. senfardig information, vilket kan leda till
handlingsférlamning. Svensk hélso- och sjukvérd, som bl.a. 4r regionaliserad,
specialiserad och delvis privatiserad, maste delges tillrackliga resurser for att i
fred- och kris klara beredskapsaspekter. Naringslivet har bade vilja och méjlighet
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att bidra till krishanteringen men det behovs tydligare bestallningar av vad som
ska uppnas fran central niva. SVA vill darfor framfora nagra specifika synpunkter.

SPECIFIKA SYNPUNKTER DAR SVA VILL FORTYDLIGA INFORMATION |
DELBETANKANDET

Veterindrmedicinskt st6d till hdlso- och sjukvard saknas

I delbetdnkandet anser utredaren att djursjukvard och veterinarmedicin inte ingér
i uppdraget. Denna avgransning riskerar att splittra samverkan mellan human-
och veterindrmedicinen. I ateruppbyggnaden av det civila forsvaret kréavs ett néara
samarbete. Inte minst i planeringsférutsiattningarna bor veterindrmedicin ej
uteslutas fran halso- och sjukvard i det civila forsvaret. Nedan finns négra
exempel.

Bilaga 1 Sid 242. Ovriga myndigheter inom hdlso- och sjukvdrdsomrddet
med uppgifter som kan ha betydelse for hdlso- och sjukvdrdens beredskap.

Har anges att bl.a. Lakemedelsverket, Tandvards- och likemedelsformansverket
och E-hédlsomyndigheten har enligt sina instruktioner uppgifter som skulle kunna
vara av betydelse vid allvarliga handelser i fredstid och h6jd beredskap.

Under pagaende covid-19-pandemi har SVA st6tt pa olika juridiska hinder for att
ska SVA ska kunna agera som ett humanlaboratorium. Exempelvis omfattas SVA
inte av regelverket for patientsekretess. For att fa till stdnd en snabb losning valde
SVA att upptréada i rollen som underleverantor till hdlso- och sjukvarden. Alla
prover som kommit till SVA har darfor varit avidentifierade. SVA paborjade i
mars/april 2020 en dialog med Naringsdepartementet om behovet av ett tilldgg
till myndighetsinstruktionen for att géra det maéjligt att inom SVA:s uppdrag
diagnostisera humant material. Regeringen beslutade om en instruktionséndring,
vilken dock begransades till covid-19 och i tiden till 2020-12-31.

Forordning om éndring i forordningen (2009:1394) med
instruktion for Statens veterindrmedicinska anstalt

2 d § Myndigheten far utféra diagnostik och andra uppgifter som
ror diagnostik av covid-19 hos ménniska. (SFS 2020:226)

Nagra juridiska konsekvenser av tilldgget i myndighetsinstruktionen ar till
exempel att SVA har:

e anmalt diagnostikverksamheten till Inspektionen for vard och
omsorg (IVO) och ansvarig for anmélan enligt Lex Maria d&d SVA
med anledning av arbetet med covid-19 anses utgora en vardgivare
i hélso- och sjukvardslagens mening.

e ansokt till Riksarkivet om gallringsbeslut rorande handlingar och
uppgifter som uppkommer vid analys och diagnostik pa
humanprover som genomfors pa SVA. SVA har ansokt om att
dessa uppgifter far gallras efter 10 ar.
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e inrattat sarskild separat analysdatabas for prover och utskick av
resultat (behorighetsbegransningar och loggning av anvandare).

o fattat beslut om hantering av prover efter utford analys.

o tecknat separata covid-avtal med alla uppdragsgivare (halso- och
sjukvarden) och dari fortydligar att:

o SVA:sroll som underleverantor innebar att det ar
uppdragsgivaren som har forsakringsansvaret avseende
patientforsdkringen d& SVA inte har ndgon
patientforsakring.

o avtalen innehéller vidare en reglering om att SVA inte ska
motta andra personuppgifter 4n anonymiserade
kundnummer vilka &r pseudonymiserade personuppgifter
samt en standardformulering avseende fordelningen av
personuppgiftsansvaret.

o uppdragsgivaren har anmélningsskyldighet enligt
smittskyddslagen da SVA inte har identiteten pa de
individer som visat positivt for covid-19 och darfor inte har
mojlighet att genomfora anmalan till smittskyddslakaren.
Avtalen skrivs med majlighet att utan att ange skal kunna
avbryta avtalsforhallandet. Skalet harfor ar dels att
uppdraget fran regeringen ar tidsbegransat, dels pa grund
av att det funnits indikation pa att Socialstyrelsen centralt
ska hantera och fordela analyskapaciteten i landet. SVA
ska vid sadana forhallanden inte sitta fast i langre
avtalsférhallande.

o Folkhilsomyndigheten har i sin vagledning fér covid-19
diagnostik angett att laboratorier ar att anse som bitrade i
relation till uppdragsgivaren som ar
personuppgiftsansvarig. Till f6ljd av detta maste separata
personuppgiftsbitradesavtal tas fram for varje
avtalsrelation.

Erfarenheterna fréan pagéende pandemi visar att motsvarande stod till hilso- och
sjukvard fran SVA:s sida dven skulle kunna utnyttjas vid andra kriser och hojd
beredskap. For att SVA kan kunna gora det pa ett optimalt sétt och utan onddig
startstracka skulle dock det nuvarande tillfalliga medgivandet for SVA att utfora
Covid-19 analyser permanentas och &ven utvidgas till att omfatta &ven andra
humanmedicinska analyser. I samband med detta beh6vs dven en dndring i
instruktionen goras sé att SVA blir behoriga att hantera patientsekretess. P4 detta
satt skulle SVA pa olika sétt kunna stédja den humana sjukvarden dven i
“fredstid” genom att i viss omfattning kunna utféra humanmedicinska analyser
och pa det séttet kunna bli en naturlig och integrerad del av i det humana
sjukvardssystemet. Pa det sattet blir SVA:s resurser och kapacitet optimalt
utnyttjade bade i “fredstid” men framforallt som en del av Sveriges totalforsvar.
Enligt SVA:s uppfattning behovs detta vara etablerat redan i fredstid for att
systemet ska kunna fungera vid h6jd beredskap.
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Tvarsektoriell forsorjning och lagerhallning bor beaktas

Materiel som anvands inom hélso- och sjukvérd anvénds ocksa inom andra
sektorer och omréden i det civila forsvaret. P& sid 156 beskrivs lagerhéllning av
lakemedel men det bor utokas till fler omréden. Det kan till exempel handla om
skyddsutrustning, materiel, reagenser till laboratorier och provtagningskit med
mera. Utredningen anger olika typer lager rorande likemedel; bas-lagerhallning
(niva 1), omséttningslager (niva 2), statlig beredskapslagring (niva 3), samt
tillverkningsberedskap (niva 4). Samordning av lagerhéllning bor ske med andra
sektorer och omraden inom civilt forsvar.

5.3.3 Forstirkningsresurser - Forstarkningsresurser for
laboratorieverksamhet (sid 84)

Utéver transporter, lakemedel, blod och sjukvardsmateriel, som behandlas i
avsnitt 6 och 8, finns det dven andra resurser som ar nédvéandiga for att bedriva
halso- och sjukvard och som det behover finnas forstarkningsresurser for bade vid
allvarliga handelser i fredstid och vid hojd beredskap och krig. Exempel pa sddana
resurser ar laboratorieutrustning och formaga att géra mikrobiologiska analyser.

SVA bedriver en omfattande laboratorieverksamhet inom djurhélsa och
veterindrmedicin. SVA har i sérskild ordning redovisat till Naringsdepartementet
hur dessa laboratorieresurser skulle kunna bista hélso- och sjukvard vid olika
kriser och hgjd beredskap, bade det militara- och civila forsvaret. Ett annat
exempel ar Forum for beredskapsdiagnostik (FBD), vilket &r ett samarbete mellan
fyra svenska myndigheter; Totalférsvarets forskningsinstitut (FOI),
Folkhalsomyndigheten (FoHM), Livsmedelsverket och SVA. Ett av forumets
huvudmal ar harmonisering av metoder och utrustning mellan de deltagande
myndigheterna for att 6ka beredskapen i Sverige inf6r en eventuell B-handelse.
Utredningen bor beakta fragor som beror antagonistiska hot innefattande
biologiska vapen och andra massforstorelsevapen. Samverkansformer och
strukturer for detta méste inga i ateruppbyggnaden av det civila forsvaret.

Samverkan angaende personella resurser i fred, kris och krig
Personal med adekvat kompetens ar en viktig fraga i totalférsvarsplaneringen.
SVA anser att dessa fragor bor fortydligas i utredningen.

7.2 Halso- och sjukvardens behov av personal i kris och krig (sid 122)
Har anges att personer som till vardags arbetar med t.ex. veterindrmedicin,
tandvard eller inom foretagshélsovard krigsplaceras inom andra delar av varden.
Aven pensionerad sjukvardspersonal kan komma i fréga. Har krivs noggranna
avvagningar for att undantrangningseffekter inte ska uppsta. SVA har exempelvis
krigsplacerat sin personal eftersom myndigheten har viktiga uppgifter vid héjd
beredskap. Denna personal méste vara tillgénglig for att uppratthélla SVA:s
uppgifter vid hojd beredskap. Daremot har SVA inte nagot att invidnda mot att
personal vid exempelvis veterinarkliniker, viss tandvard, foretagshélsovard eller
annan helt privatfinansierad sjukvard som plastikkirurgi, krigsplaceras pa andra
befattningar. Detsamma géller vissa bedévningsmedel, vilka periodvis har visat
sig vara bristvaror i sjukvarden.
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ANDRA SPECIFIKA SYNPUNKTER

3.2 Ansvar, ledning och samordning pa hilso- och sjukvirdens
omrade i kris och krig (sid 38)

Struktur och ledning av den privata sektorn ar av stor betydelse. Inom
veterindrmedicinen finns ménga privata aktérer som ocksa eventuellt kan bista
halso- och sjukvard vid hojd beredskap.

5.2.3 Faktorer av betydelse for regionernas organisation i hojd
beredskap — robusthet och sikerhet (sid 73)

SVA dr skyddsobjekt och att 6ka sakerhetsarrangemangen ar langsiktigt viktigt for
att hantera héndelser med eventuellt antagonistiskt inslag.

5.6.2 Befintliga skyddade lokaler ir inte alltid andamaélsenliga i dag
(sid 104)

Flera viktiga lokaler som tidigare hade viktiga funktioner for halso- och sjukvard
vid héjd beredskap riskerar att glommas bort. Ett exempel ar SLU:s tidigare
Klinikcentrum “gamla KC” pa Ultunaomréadet i Uppsala, vilket hade specifika
uppgifter och forberedda lokaler for krigssjukvard for manniskor.

6. Sjuktransporter i kris ock krig (sid 109)

En viktig del som inte tydliggors ar 4ven laboratorietransporter. Det sker mycket
transporter av prover rorande mikrobiologisk diagnostik. Dessa transporter méste
ocksa inkluderas i det civila forsvaret.

8. Fornodenhetsforsorjning (sid 145)

Under pagaende pandemi bistar SVA hélso- och sjukvirden med exempelvis
provtagningsmaterial for masstestning av covid-19. Totalt hjalper SVA till med att
ta fram 500 000 forpackningar (3-pack) av provtagningspinnar for den nationella
masstestningen. Fornodenheter for att genomfora masstestning vid hojd
beredskap maste beaktas och saknas i delbetdnkandet. Likasé lagerhéllning av
djurvaccin, djurlakemedel och antibiotika behover ocksa samordnas.

For att SVA ska kunna tillférsékras nodvandiga fornodenheter ar det viktigt att
SVA ér inlemmat i systemet.

10.3.1 Ekonomiska effekter och konsekvenser for myndigheter (sid

225)
SVA:s ekonomiska konsekvenser synes inte beaktade i delbetdnkandet. De belopp
som kan bli aktuella behover utredas i sarskild ordning.
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Beslut i detta drende har fattats av stillféretradande generaldirektéren Staffan
Ros. I den slutliga handldggningen har deltagit chefsjuristen Karin Wetter
Lindvall, avdelningschefen Henrik Ericsson, bitrddande statsveterindren Lennart
Melin, samt verksamhetschefen Rickard Knutsson, foredragande.

Staffan Ros

Skl b—

Rickard Knutsson
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