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Sammanfattning

e Tackningsgraden &r redan hog bland de allra &ldsta, 75 procent for en dos i gruppen
80 ar och &ldre, Regionerna vaccinerar darmed andamalsenligt i enlighet med
Folkhéalsomyndighetens prioriteringsordning

e Bristen pa leveranser av vaccin utgor fortsatt det enskilt storta hindret for att halla en
hég vaccinationstakt. Aterkommande férandringar i prognoser av kommande
leveranser paverkar regionernas arbete i valdigt hog grad bade avseende
logistikplanering men ocksa avseende kommunikation till de som star pa tur att
vaccineras.

¢ Regionerna gor ett omfattande arbete for att sakerstélla att de skoraste grupperna kan
ges vaccin utifran deras forutsattningar.

e 18 regioner bedomer évergripande att regionens pagaende vaccinationsarbete
framskrider val. Ovriga tre anger pausen med Astra Zenecas vaccin som anledningen
till problemen

e 21 regioner beddmer att de dvergripande har ett gott lage i forberedelsearbetet for den
kommande mer omfattande breddvaccineringen (fas 4)

e SKRvill lyfta upp den insats som regionernas vaccinsamordnare gor med planering
och genomférande av vaccineringen mot covid-19 i en situation med stindigt andrade
forutsattningar.

e Regionerna planerar for att vaccinera i den takt som vaccinet kommer till regionerna,
dven under sommarmanaderna om vaccinleveranserna fortsatt fordrojs.

e Regionerna bedomer att de forsenade leveranserna av vaccin innebér bade direkta och
indirekta merkostnader.
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Bakgrund

I enlighet med Overenskommelse om genomférande av vaccinering mot covid-19, 2021 som
regeringen och Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) tecknade den 8 december 2020, ska
SKR lépande delge Regeringskansliet information om regionernas planering och eventuel It
uppkomna hinder i arbetet for att mojliggora ett andamalsenligt stod till regionerna. En forsta
delrapport l&mnades 20 december 2020. En andra delrapport lamnades 25 januari 2021 och en
tredje delrapport 25 februari. Féreliggande rapport &r den 4 i ordningen.

Enligt overenskommelsen ska SKR under det forsta halvaret 2021 en gang per manad, samt
darefter en gang per kvartal, skriftligen avrapportera regionernas arbete med
overenskommelsen till Regeringskansliet, sarskilt med avseende pa regionernas atagande
enligt dverenskommelsen. Dessa ar formulerade enligt foljande:

e att skyndsamt genomféra vaccination mot covid-19 enligt malsattningen i
overenskommelsen och utifran Folkhalsomyndighetens rekommendationer om
prioriteringar, att sakerstalla att vaccinationen kan genomforas pa ett smittsakert satt

e att vaccination av de allra skdraste personerna kan ske pa ett satt som &r anpassat till
dessa gruppers forutsattningar och behov, samt

e att dstadkomma en si hog vaccinationstackning som mojligt, vidta insatser for att na
ut med erbjudande om vaccination till grupper som i andra sammanhang har en lagre
vaccinationstackning, samt hinder for att genomféra de planerade vaccinationerna

Utover dessa skriftliga rapporteringar genomfors muntliga avstamningar med
Socialdepartementets ansvariga tjanstemén avseende regionernas arbete med vaccination mot
covid-19 pa veckobasis. SKR har ocksa avrapporterat regionernas arbete med covid-19
vaccination vid dvriga moten initierade av Regeringskansliet samt vid nationella
pandemigruppens méten och moten med operativa chefer inom aktuella myndigheter.

| dverenskommelsen framgar ocksa de ataganden som vilar pa SKR. Dessa innebér att
forbundet rekommenderat alla regioner att erbjuda vaccinet kostnadsfritt och att I6pnande
kommunicera med regionernas vaccinsamordnare i syfte att utbyta erfarenhet och stédja
samverkan mellan regionerna. Allt i syfte att kunna ge ett andamalsenligt stod till regionerna.



Sveriges 2021-03-25 3(12)
Kommuner
och Regioner

SKRs arendenr:
20/01669

S2020/09215

Pagaende vaccination

Den 27 december 2020 inleddes den omfattande vaccineringen i mot covid-19 Sverige. Den
tidigarelagda starten féranleddes av EU:s gemensamma vaccinationsstart och innebar ett extra
forberedelsearbete med en gemensam forfragan fran SKR och Folkhédlsomyndigheten till
regionerna om att delta i vaccination med de 9750 doser som Sverige erhdll i en tidig
leverans.

SKR konstaterar att samtliga regioner nu vaccinerar i fas 2 enligt Folkhalsomyndighetens
prioriteringsordning samtidigt som fas 1 ar under avslutning. Folkhdlsomyndigheten
publicerar I6pande vaccinationsstatistik med utgangspunkt i regionernas inrapportering till
Nationella vaccinationsregistret. Enligt Folkh&lsomyndighetens sammanstélining har
regionerna per 25 mars 2021 rapporterat 1 438 715 vaccinationer. 1 005 559 eller 12,3 procent
av befolkningen 6ver 18 ar har fatt en dos 5,3 procent har fatt tva doser. 87 procent av de
boende pé sarskilda boende for dldre (SABO) har nu fatt tvd doser vaccin och 93 procent har
fatt minst en dos. Bland personer 65 ar och aldre med omvardande hemtjanst ar
vaccinationstackningen nu 47 procent for tva doser och pa 75 procent for minst en dos. Enligt
den data som rapporteras till ECDC har knappt 75 procent av alla som &r 80 ar och éldre i
Sverige fatt minst en dos vaccin att jamfora med 58 procent som &r medianen i EU.
Uppfdljningsstatistiken visar att samtliga regioner vaccinerar de allra dldsta och nyttiggér det
tillgangliga vaccinet pa ett andamalsenligt satt i enlighet med Folkhalsomyndighetens
prioriteringsordning.

Vaccinsamordning

For att stodja samverkan mellan regionerna inrattade SKR efter samrad med hélso- och
sjukvardsdirektorsnatverket under augusti 2020 ett samverkansforum for samtliga regioners
utsedda vaccinsamordnare. SKR har veckovisa mdten med vaccinsamordnarna. Dartill finns
en gemensam kommunikationsyta for att ytterligare dela erfarenheter mellan regioner. En
mojlighet som regionerna anvander sig for att utbyta och dela erfarenheter, tips och rad. Sedan
starten har, per den 25 mars 2021, 33 méten veckovisa moten genomforts samt tva
fordjupningsmoten. For att underldtta kommunikationen kan dven andra aktorer delta i
regionernas samverkansforum vid métet den 10 mars deltog till exempel Ladkemedelsverket i
delar av motet for att delge regionerna information om handelseutvecklingen kring Astra
Zenecas vaccin.

Folkhalsomyndigheten har motsvarande forum for bade méten och skriftlig kommunikation,
SKR deltar i dessa méten tillsammans med regionerna och har, utifran behov, ytterligare
avstamningar med Folkh&lsomyndigheten.

For att samla in underlag till foreliggande rapport genomférdes under perioden den 17 mars
till den 24 mars 2021 en forfragan i SKR inrattade natverk for regionernas alla
vaccinsamordnare.

I forfragan till respektive region ombads de att gora en dvergripande bedomning av det
pagaende arbetet avseende vaccineringen och dessutom ge exempel pa atgarder for de allra
skoraste grupperna sa att vaccinering kan ske utifran deras forutsattningar. Dartill ombads alla
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vaccinsamordnare att ge en dvergripande beddmning av arbetet med planeringen infor
breddvaccineringen i prioritetsgrupp 4. Avseende den planeringen efterfragades ocksa
information om hur vaccineringen i detta senare skede ska genomforas smittsékert med en sa
hog vaccinationstackning som majligt. Identifierade hinder efterfragades ocksa.

Dessa fragor har stallts vid de tidigare delrapporterna 2 och 3. For delrapport 4 har fragorna
kompletterats med fragor till regionerna om planeringen for fortsatt vaccinering under och
efter sommaren 2021 samt om férseningarna i leveranserna har inneburit 6kade kostnader for
regionerna. Till exempel kostnader for resurser som inte kunnat utnyttjas under varen eller
andra tillkommande kostnader for vaccination efter halvarsskiftet.

Regionernas rapportering

Utifran svar fran regionernas vaccinsamordnare per den 17—-24 mars 2021 framkom foljande
lageshild:

Overgripande bedémning av det pdgaende vaccinationsarbetet:

e 18 regioner beddmer dvergripande att regionens arbete framskrider val och vérderar
gron pa en skala gron-gul-rod

e 3regioner rapporterade sitt pAgaende vaccinationsarbete som gult

e Ingen region rapporterade sitt pagaende arbete som rott

De regioner som denna manad rapporterar gult avseende pagaende vaccination motiverar det
med att pausen av vaccineringen med Astra Zenecas vaccin innebdr omfattande om- eller
avbokningar av patienter som hade forberett sig pa att vaccineras. Skalet till att dessa tre
regioner rapporterar gult istallet for gront ar alltsa att en aspekt av vaccinationsarbetet som
ligger utanfor regionernas kontroll men har en omfattande paverkan pa regionerna
vaccinationsarbete. Att pausen i vaccination med Astra Zenecas vaccin haft omfattande
paverkan pa det pagdende vaccinationsarbetet beskrivs av samtliga regioner.

Leveranser enskilt viktigaste forutséattningen for vaccinationsarbetet

Det ar fortsatt den bristande tillgangen pa vaccin som utgor det storsta hindret for att halla en
snabb vaccinationstakt, enligt regionernas rapportering. Aterkommande férandringar i
prognoser och utlovade leveranser paverkar regionernas arbete i véldigt hog grad bade
gallande ren logistikplanering, men ocksa avseende kommunikation till de som star pa tur att
vaccineras. Mycket tid har de senaste veckorna lagts pa att pa olika satt kontakta personer med
inbokade tider for att avboka och omboka utifran justerade leveranser. Under den paus som
Folkhalsomyndigheten av sékerhetsskal beslutade for Astra Zenecas vaccin lades annu mer
resurser fOr att hantera inbokade vaccinationer som behdvde stéllas in och skjutas upp.

Liksom vid forra delrapporten den 25 februari 2021 lyfter regionerna bristen pa kontinuitet i
leveranser och besked om &ndrade volymer med kort varsel som de faktorer som i stérst grad
paverkar regionernas planering och méjlighet att genomfora vaccinationerna snabbt och
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effektivt enligt plan. Varje region har med tanke pa antalet vaccinatorer som behdvs for att na
ut till hela befolkningen en omfattande egen logistik som maste justeras efter varje andring av
leveransschemat och varje justering i prioriteringsordning eller rekommendation.

SKR foljer 16pande upp leveransprognoserna och beddmer att regionerna behdver ha haft
tillgang till vaccin som motsvarar fullvaccination av 100 procent av befolkningen 18 ar och
aldre for att det ska kunna anses att regionen ska ha haft mojlighet att erbjuda hela
befolkningen vaccination.

Sedan dverenskommelsen tecknades har prognoserna skruvats ner fran drygt 6 miljoner doser
totalt i Q1 (inklusive Q4 2020) till dagens niva da drygt 2,3 miljoner doser vantas ha
levererats till regionerna samma period. FOr perioden till och med sista april var prognosen
nar 6verenskommelsens tecknande att regionerna skulle fa drygt 11 miljoner doser och vid
halvarsskiftet skulle regionerna enligt samma prognos ha fatt tillgang till 6ver 17 miljoner
doser, det vill saga vasentligt mer an behovet for att kunna vaccinera den vuxna befolkningen
over 18 ar.

Under mars manad har Astra Zeneca meddelat att de inte kommer att kunna leverera enligt de
tidigare utlovade prognoserna. Foretagets leveranser minskar med 3 miljoner doser fram till
halvarsskiftet. Dagens aktuella total prognoser tyder pa att regionerna nu forst vid
halvarsskiftet kan véantas ha fatt tillgang till 11 miljoner doser vilket paverkar
vaccinationstakten. For att kunna erbjuda de 8,2 miljoner personer i befolkningen som ar 18 ar
och éldre fullstandig vaccination kravs ca 15 miljoner doser vaccin (berékningen inkluderar
knappt 1,5 miljoner doser av Jansens endosvaccin)

For att snabbare, utifran de forandrade forutsattningarna, kunna erbjuda minst 1 dos till de
prioriterade risk grupperna har Folkhalsomyndigheten rekommenderat ett forlangt dosintervall
for mRNA-vaccininerna fran 3-4 veckor mellan dos 1och 2 till 6 veckor. Detta bidrar till att
fler personer i detta skeda med kraftigt smittspridning kan erbjudas minst 1 dos nagot
snabbare &n om dosintervallet hade bibehallits men paverkar tidslinjen for nar befolkningen
kan vara fardigvaccinerade an mindre pataglig.

SKR vill dven i denna rapport lyfta vikten av att regionerna fortsatt erbjuds en tat kontakt med
Folkhalsomyndigheten. Det dr viktigt att kontakten mellan regionerna och staten sker genom
formellt 6verenskomna kanaler och att informationen som nar regionerna bade avseende
leveranser och prioritering ar kvalitetssakrad. Det ar viktigt bade i det kortare perspektivet for
att regionerna ska kunna planera personalférsérjning och att patienter kan bokas in nar det
finns vaccin, men ocksa i det langre perspektivet for att kunna sakerstalla att malen i
overenskommelsen kan uppfyllas sa att vaccinationerna kan genomfaras med god
tdckningsgrad.

Konsekvenser av pausen med Astra Zenecas vaccin

Efter de besked om neddragningar i volymer av Astra Zenecas vaccin som meddelades i mars
och som paverkar leveranserna framat har dessutom Folkhalsomyndigheten fattat beslut om
att vaccinationerna med Astra Zenecas vaccin ska pausas med hanvisning till de allvarliga
biverkningar som nu utreds. Aven detta har skapat ett stort merarbete i regionerna som
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omedelbart stoppade vaccinationerna med detta vaccin ndr beskedet kom. Mycket tid lades
ner pa att kontakta personer som var inbokade for vaccinationer samma dag och kommande
veckor.

De sakerhetsfragor som nu foljs kopplat till Astra Zenecas vaccin paverkar bade halso- och
sjukvardspersonalens och allmanhetens bild av vaccinerna. Redan innan de misstankta
allvarliga biverkningarna uppméarksammades fanns en bild av skillnader i effekt mellan de nu
godkanda vaccinen vilket flera regioner rapporterat paverkat viljan att vaccineras. Det fanns
redan innan denna héndelse personer som tackade nej till vaccination nér de blev erbjudna
vaccination med Astra Zenecas vaccin. Fragan kompliceras av att detta vaccin inledningsvis
inte rekommenderades till personer 6ver 65 ar och att Folkhalsomyndigheten den 25 mars
kom med rekommendationer om att ateruppta vaccinationerna efter pausen men bara till
personer 6ver 65 ar. Regionerna ser darfor att det kommer behdvas ett gediget arbete for att
atervinna fortroendet for vaccinet och kommande vaccin med liknande profil for att skapa
trygghet for de personer som fortsatt kommer erbjudas att vaccineras med detta vaccin.
Regionerna behover stod bade med val underbyggda medicinska rekommendationer for
vaccinatorerna men ocksa stodmaterial for kommunikation gentemot allmanheten for att i
slutandan kunna ge trygghet och fértroende for vaccinationsprocessen och na en hog
vaccinationstackning.

Fordelningen av vaccin mellan regionerna

Fram till v 9 har Folkhéalsomyndighetens fordelning utgatt fran befolkningen dver 70 ar i
respektive region. Fran och med v 10 sker fordelningen istallet utifran befolkningen dver 65
ar. Eftersom det nu finns 3 olika vacciner med olika rekommendationer for anvandning i olika
aldrar ser SKR behov av att fordelningsnyckeln revideras for att spegla den aldersférdelning
som finns i regionerna och som varierar mellan regionerna. For flera regioner varierar den
procentuella andelen av befolkningen inte sa mycket mellan aldersgrupperna, medan det for
andra regioner har demografin valdigt stor betydelse och paverkar i stor utstrackning hur stora
leveranser blir. Alla regioner maste ha samma mojlighet att vaccinera i den takt som behdvs
for att na malen i 6verenskommelsen.

Sarskild anpassning for de skéraste grupperna

Regionerna arbetar pa olika sétt for att sakerstalla att de skoraste grupperna kan ges vaccin
utifran deras forutsattningar. Samverkan med andra aktorer har intensifierats och erfarenheter
har tagits tillvara utifran den nara samverkan som skedde mellan regioner kommuner och
lansstyrelser under fas 1.

Samverkan mellan regioner, kommuner och lansstyrelser ar avgorande for att na ut till och
anpassa arbetet till de skdraste grupperna. Redan under fas 1 tydliggjordes vikten av en néra
och tat samverkan mellan regioner och kommuner. Vaccineringen i fas 1 har kravt och kréver
ett nara samarbete for att kunna na ut till de grupper som omfattas. Kartlaggning och vidare
planering for genomférande for de kommande faserna goérs i regionerna och sarskild hansyn
tas till de skoraste grupperna och de som har svart att folja smittskyddsinformation.

Vaccinationstackningen pa sérskilda boenden for dldre (SABO) &r hég och kan bibehallas
genom fortsatt vaccinering av nyinflyttade patienter.
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Genom en utvidgad samverkan med kommuner kan regionerna na ut med information. Det
kan handla om utskick eller utdelning av brev till brukare i deras kontakt med
socialférvaltningen. Aven samverkan med funktioner i kommunerna s& som medicinskt
ansvariga skoterskor sker for att planera och genomfora vaccineringen.

Regionerna har vidare anpassat vaccineringen sa att patienter med hemsjukvard och hemtjanst
vid behov kan vaccineras i hemmet. Aven forutsattningarna for personer att smidigare ta sig
till vaccinationsstallet underlattas genom att anvanda mojlighet till sjukresor for personer som
inte kan att ta sig till vaccinationsplatsen. Vaccinationer genomfors ocksa av de éldsta
aldersgrupperna pa patienternas vardcentraler. For vaccinering av dessa éldsta aldersgrupper
bosatta i vissa byar dker team fran centralorten ut och vaccinerar sa att de éldre inte behéver
aka sa langt.

For att skapa tillgangliga vaccinationer ar ocksa bokningsforfarandet centralt. Regionerna
arbetar med individuella I6sningar for de personer som hor av sig och av olika anledningar
anger hinder for att komma till vaccinationsmottagningarna. Regionerna planerar for att under
hela vaccinationsarbetet ha en hdg tillganglighet via telefon for att fanga aven de personer
som saknar Bank-1D eller har svart att hantera digitala bokningstjanster.

Andra exempel pa insatser som genomfars i regionerna for att na de skoraste grupperna ar en
nara samverkan med andra myndigheter s som migrationsverket, kriminalvarden,
Myndigheten for stod till trossamfund for att dra nytta av deras natverk och kontakter har
etablerats med Rdda Korset, invandrarorganisationer, frivilligorganisationer och samverkan
med invandrarforeningar eller andra bade offentliga, idéburna och privata aktorer. Mycket av
detta samarbete har utgatt fran redan upparbetade arbetssatt. Arbete med att forstarka
existerande natverk for att fanga grupper som av tradition har lagre vaccinationstackning sker.

Regionerna har genom etablerade kontakter kunna genomféra riktade insatser nér det géller att
sprida och na ut med information. Konkret har det inneburit kanaler for spridning av sa val
muntlig som skriftlig information. P& 1177.se finns regionalt anpassad aktuell information
aven pa flera sprak aktuell information finns dven pa regionernas hemsidor. Dessa kanaler har
kompletterats med inslag i narradiostationer, versatt informationsmaterial sa val skriftligt i
trapphus, tvattstugor, matvarubutiker, med mera som muntligt i form av filmer/férel&sningar
tillsammans med nyckelpersoner i malgruppen. Inlagg har éversatts pa sociala medier och
telefonlinjer har 6ppnats pé olika sprak. Aven bildstdd har tagits fram for att kunna n& ut med
information

Regioner beskriver nu att de just inlett riktade insatser till aktuella malgrupper genom att
skicka ut vykort eller pappersbrev hem till invanare éver en viss alder for information om att
boka in sig for vaccination. Vissa regioner skickar ut férutbestamda tider andra informerar om
hur tidsbokningen ska genomfoéras. Genomforandet i regionerna &r planerat sa att de skickar ut
informationen i 3 eller 5 ars intervall med de aldsta grupperna forst. Vissa regioner har i sin
planering ett utokat telefonstod for tidsbokning av personer som &r 80 ar eller aldre.

Regionerna ger inte bilden av allméan utbredd vaccinnationsskepsis bland egen personal utan
lyfter istallet personalens kunskap och bemétande som viktiga i genomférandet.
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Overgripande bedémning av det vaccinationsarbetet for den kommande
breddvaccineringen (fas 4):

e 21 regioner bedomer regionens paverkbara forberedelseplanering till gron pa en skala
gron-gul-rod.

¢ Ingen region rapporterar sitt planeringsarbete som rott.

e Ingen region rapporterar regionens paverkbara forberedelsearbete som gult

Alla regioner lyfter en mycket stor oro for den bristande vaccintillgangen under vintern och
varen. Effekterna av dessa brister paverkar den nu pagaende vaccineringen i fas 2 men har
aven omfattande paverkan pa planeringen i fas 3 och 4 efterson hela vaccionationsarbetet nu
fordrojs. Det stora hindret i planeringsarbetet ar fortsatt brist pa information kring
tillganglighet och volym av vaccin.

Lokaler

Samtliga regioner genomfor nu en dversyn av vilka lokaler som ska anvéndas for den
kommande breddvaccineringen i fas 4. Vissa regioner beskriver hur de minskade
vaccinleveranserna har gjort att nya vaccinationsstrategier har behdvts tas fram med etablering
av storre vaccinationsplatser. Detta for att kunna 6ka eller minska verksamheten beroende pa
antalet doser som levereras. Det osakra laget kraver alltsa en storre flexibilitet i regionernas
forberedelsearbete.

Mycket av vaccinationerna i fas 4 kommer att genomforas i externa lokaler for att sakra
smittsdkra och effektiva floden. Regionerna sékerstéller att lokaler anpassas till vaccineringen.
Smittskyddsperspektivet ar viktigt i planeringen. Simuleringar av massvaccination har
genomforts for att sékerstélla ett bra genomférande ur patient- och arbetsmiljoperspektiv.
Lokalerna &r uppbyggda for att kunna hantera smittsaker vaccination saval som uppféljning
och floden. Riskanalys ar genomford for alla lokaler. Smittsakert innebar mojlighet att halla
avstand sa att inte vaccinerade kommer for nara varandra. Det kan till exempel vara genom att
skilja pa in- och utflode och utforma passager och gangar med markerade avstand. Guider och
ordningsvakter kan dessutom komma att finnas pa plats pa vaccinationslokaler for att se till att
det blir ett sa bra och smittsékert flode som mojligt.

Vaccination planeras dven ske pa vardcentraler. Upphandlingar genomfors for att forstarka
med externa resurser och utoka kapaciteten.

Regioner planerar for mojlighet till dverkapacitet dar antaget behov &r storst. Pa vissa hall har
ocksa samverkan skett med centrala myndigheter som Férsvarsmakten som har formaga att
vaccinerar sin egen personal.

For att uppna en hog vaccinationstackning arbetar regionerna dartill med olika satt att
sakerstélla en lag troskel for att fa vaccin genom att erbjuda olika satt att boka sitt vaccin. Det
kan till exempel vara digitalt, telefon eller genom att skicka ut fardigbokade tider.
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Personal

For att genomfora vaccineringen for fas 4 har personal rekryterats i regionerna. Regioner
rekryterar personal bland annat studenter, pensionérer, ungdomar m.m. Introduktion och
utbildning av dessa personer pagar Regioner beskriver hur bemanningen till storsta del bygger
just pa tillfalligt rekryterad personal. Frivillig personal har dartill engagerats for att klara
smittfria avstand. Foretagshalsovarden har anlitats for vaccination pa vissa arbetsplatser.

Regionernas kapacitet for vaccinationer i kvartal 3

Regionerna planerar for att vaccinera i den takt som vaccinet kommer till regionerna, dven
under sommarmanaderna. Regionerna forbereder déarfor for omfattande vaccinationskapacitet
aven under sommarmanaderna. Just nu arbetar regionerna intensivt med planering av fas 4 for
att sakerstélla kapacitet dven 6ver sommaren. Planeringen utgar fran en hallbar
produktionsplanering givet den ostadiga vaccintillgangen. Fokus just nu &r pa
personalplanering under sommarmanaderna. Anpassning kan dartill behéva ske av hélso- och
sjukvardspersonal beroende pa smittlaget.

Regionerna forlanger dessutom ingangna avtal med externa aktorer for att kunna técka en
langre vaccinationsperiod vid behov. Regionerna ser éver mgjligheterna med kompletterande
utbud av vardgivare med ramavtal. Hyresavtal for externa lokaler ses dver och forléangs och
planering har startat for att kunna tacka upp under semesterperioden. Lokalerna ar pa vissa
hall bokade aret ut. Just nu kartlaggs mojligheterna att den inrekryterade personalen
kvarstannar langre an det var tankt. Méjliga andra forandringar 6vervéags som att att styra om
och centralisera till ett farre antal mottagningar nar vaccinationerna blir mer langdragna men
mindre omfattande i volym.

Att uppratthalla vaccinationsinsatsen i en storre omfattning under sommaren ar en utmaning.
Hela sjukvardssystemet ar redan en normal sommar belastat da sommarledigheter ska kunna
erbjudas. | ar har varden dessutom att hantera situationen efter ett och ett halvt ars
pandemiarbete i kombination med pandemins akuta paverkan pa varden under sommaren gor
det svarforutsagbart. Dessa forutsattningar gor att planeringen infor sommaren ar utmanande
men nagot regionerna nu hanterar.

Avvégningar gors kring tidsbokade tider for smittsékra vaccinationer. Vissa regioner
overvager eller undersoker pa grund av minskade leveranser och genom den dérigenom
forlangda genomfoérande tiden for kompletterande vaccinationsstationer aven for ordnad drop-
in vaccinering. Exempel pa kreativa lokala losningar namns dartill sa som drive-through eller
mobila vaccinationsenheter.

Arbetsplatsnara vaccinering
Regionerna planerar och genomfor vaccinering utifran de forutsattningar som finns regionalt
malet ar att sakerstélla att vaccineringen ska kunna genomforas sa effektivt som mojligt.

Vardval vaccin anvands i vissa regioner andra tillampar storre upphandlingar alla aktrer som
har kapacitet och formaga ska kunna lamna anbud. Regionerna har bedomt att samtliga
upphandlade aktorer behéver kunna erbjuda vaccination brett i enlighet med upphandlingen.
Prioritetsordningen ska galla och andra forutsattningar sa som ordinering, registrering och
logistik for genomfoérande ska uppfyllas.
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Foretagshalsovards foretag kan lamna anbud i regionernas upphandlingar.

Arbetsplatsnara vaccination maste om den ska tillampas vara forenlig med regionernas
vaccinations planering och bidra till en hog effektivitet i vaccinations arbetet. Beslut om
strategi for det praktiska hanterandet av vaccinationerna aligger respektive regioner. Flera
regioner har sedan tidigare aviserat att de har kontakt med storre arbetsplatser for att klarlagga
om arbetsplatsnéra vaccination &r effektivt.

Har forseningarna i leveranserna inneburit merkostnader for regionen?

Regionerna beddmer att de forsenade leveranserna av vaccin redan har inneburit direkta
merkostnader.

Rekryteringen av personal sa vél som forlangning av avtal genomfors som en féljd av
forseningar i leveranserna. Regionerna raknar nu med hela sommaren i planeringen. Dértill
behover &ven rekrytering av kringpersonal och vaccinationspersonal ske.

Forsenade leveranser innebar att de sjukskoterskor som hade kunnat vaccinera inte har kunnat
gora det. Nu har istallet mycket personaltid fatt laggas pa av- och ombokningar.
Vaccinationspersonal har lagt tiden pa ombokningar istéllet for vaccination. Nagot som
innebar att kompetensen nyttjas fel. Forsenade leveranser innebar ocksa att regionerna har fatt
hoga kostnader for lokaler. Kostnader har funnits for hyror av éverdimensionerade lokaler
samt for okade kostnader till foljd av att hyreskontrakt nu maste forlangas.

Manga regioner har kontrakterat privata aktorer som stod i vaccinnationsarbetet och ar bundna
av avtal vilket orsaker problem nér vaccinleveranserna inte medger att dessa externa resurser
tas i ansprak. Detta leder ocksa till 6kade kostnader for regionerna, eftersom de har avtal som
inte kan brytas.

Det ar i regionernas rapportering patagligt att leveranserna inte bara inneburit direkta
merkostnader, De uteblivna leveranserna har ocksa inneburit omfattande indirekta
merkostnader och en omfattande paverkan i form av oro och frustration fran allméanheten som
riskerar att paverka fortroende och vaccinationsvilja. Ett stort antal fragor stalls i regionernas
olika kommunikationskanaler fran medborgare. Informationsinsatserna har varit mycket
kravande bade till befolkningen och internt. Belastningen pa regionernas kontaktcenter har
varit konstant hdg.

Regionerna har tidigare lyft risken att forseningarna i leveranser riskerar att paverka
allmanhetens fortroende for vaccinationskampanjen. Efterfragan pa information om nar det ar
dags for just dem att vaccineras &r stor och regionerna behdver standigt uppdatera information
och justera med kort varsel bade for dem som har fatt en tid inbokad men ocksa for de som
tillhor kommande faser. nér regionerna aterkommande maste boka om patienter for att
leveranserna man raknat med inte kommer riskerar det ocksa att paverka viljan att komma
tillbaka for en vaccination.
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Bedbmning av kapaciteten fér vaccinering i regionerna

Som underlag infor uppféljningsrapport 3 den 25 februari gjordes en samanstallning av
regionernas samlade kapacitet att vaccinera under andra kvartalet 2021. Da framkom att
regionernas bygger sin formaga utifran befintliga leveransplaner. Férmaga att dartill skala upp
kapaciteten ytterligare finns om detta skulle beh6vas. Férmagan att vaccinera ar beraknad
utifran sa val upphandlad verksamhet, sa val tillfalligt som inom vardval, och med regionerna
som utforare.

I antalet utféra vaccinationer innebér det att samtliga regioners gemensamma
vaccinationskapacitet uppgar till drygt 1 200 000 vaccindoser i veckan under andra kvartalet
2021. Det ar en formaga som baserar sig pa de leveransprognoser Folkhalsomyndigheten
tillhandahaller regionerna har formaga att 6ka kapaciteten ytterligare om detta skulle krévas.

Justeringen av prioriteringsordningen

Den 19 mars 2021 beslutade Folkhalsomyndigheten att gbra vissa justeringar i
prioritetsordningen for vaccineringen mot covid-19. Férandringen innebér ett tydliggdrande
att aldre ska prioriteras framfor yngre och en senareldggning av dos tva for de tva godkéanda
mrna-vaccinerna. Rekommendationen fortydligar ocksa att de som star hogst i varje fas bor ha
erbjudits vaccination innan nasta grupp paborijas. Enligt dverenskommelsen ska regionerna
folja den prioriteringsordning som Folkh&lsomyndigheten publicerar. Den som har storst
behov av ett skydd mot covid-19 ska erbjudas vaccinet fore den som I6per lagre risk for
allvarlig sjukdom och dod. Den tydligaste riskfaktorn ar hog alder. Det ar viktigt att dartill
poangtera att enligt dverenskommelsen ska alla utforare som arbetar pa uppdrag av regionen
agerar enligt avtalet med regionen.

Kommunikation

Kommunikationen till invanare samordnas mellan regionerna och en regiongemensam
kommunikationsplan har tagits fram utifran Folkhdlsomyndighetens nationellt dvergripande
kommunikationsplan, med gemensamma kommunikationsmal, budskap och aktiviteter.
Regionala kommunikationsplaner tar avstamp i det gemensamma arbetet. 1177.se &r
regionernas huvudkanal for information gentemot alla invanare, bland annat med information
oversatt till 18 olika sprak. Regioner anpassar budskap och kommunikationsinsatser utifran de
regionala forutsattningarna och samordnar kommunikationen med kommunerna i l&net.

Myndigheterna har aviserat att en bredare kommunikationsinsats kommer paborjas under
vecka 13. Myndigheternas kommunikationsinsatser &r viktiga for att kunna besvara fragor,
bemota eventuell oro, bygga fortroende for vaccinationen och 6ka vaccinationsviljan. Den
nationella kommunikationen foljer regionerna upp med regionalt anpassade insatser om hur
vaccinationen gar till och nar det ar dags for var och en att vaccinera sig. Det ar viktigt att
myndigheternas kommunikationsinsatser kan vara flexibla och anpassa sig utifran
omvaérldslaget och de vaccinationsfaser som regionerna befinner sig i. Det finns ocksa behov
av sarskilda kommunikationsinsatser fran myndigheterna riktat mot savél allméanhet som
vaccinatorer for att kunna bemoéta oro och fragor kopplat till férandrade besked om enskilda
vacciner.
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Regionerna rapporterar mycket hogt tryck fran invanare och fran media i alla fragor som ror
vaccineringen mot covid-19. De senaste veckorna har antalet telefonsamtal till vardcentraler
och 1177 ocksa okat. Bedomningen ar att antalet samtal kommer att 6ka ytterligare i samband
med att fler invanare erbjuds vaccination och att myndigheternas kommunikationsinsatser blir
synligare. Allmanhetens fragor maste kunna bemoétas savél digitalt som via telefon. Flera
regioner har éppnat sarskilda telefonlinjer for fragor som ror vaccination. Det finns dock ett
behov av tydligare besked fran den nationella nivan kring kapacitet och méjlighet att hantera
fragor fran invanare som ror covid-vaccination, men inte kraver medicinsk kompetens for att
besvara.

Vaccinationsbevis

Regeringen har gett DIGG i uppdrag att realisera en forvaltningsgemensam digital
infrastruktur infor ett kommande svenskt vaccinationsbevis dar dktheten ska kunna verifieras,
internationella riktlinjer féljas och vara en del av ett EU-gemensamt forhallningssatt kring
vaccinationsintyg och kontroll av smittskydd dver nationsgranser. DIGG har fatt i uppdrag
projektleda detta arbete i samverkan dels med SKR, dels med bl.a. E-hdlsomyndigheten,
Folkhalsomyndigheten och Socialstyrelsen. SKR medverkar kontinuerligt i dialoger med
DIGG och évriga myndigheter och kommer att halla regioner uppdaterade i takt med den
fortsatta hanteringen av fragan.

For tillfallet pagar flera processer och dialoger i fragor som har baring pa vaccinationsintyg.
Fragorna ar komplexa och spanner éver omraden som bland annat ror etik, teknik, ansvar och
internationell samverkan. En grundlaggande fraga handlar dven om vad olika former av
intyg/bevis har for syfte och vad som de facto intygas eller bevisas.

SKR skickade den 23 mars in ett PM till Regeringskansliet! pa forbundets synpunkter pa
forslag till forordning om “digital green certificates”. Synpunkterna i korthet innebér att SKR
anser:

att certifikat for test och tillfrisknande bor vara frivilliga att utfarda.
att test av reseskal inte halso- och sjukvard

att frivilligt utfardande inte behéver paverka validering

att stegvist inférande kan 6vervagas

att medlemsstaterna bor fa avgora om certifikaten avgiftsbelaggs
att sa lite information som majligt bor vara lasbar for 6gat

Sveriges Kommuner och Regioner

Avdelningen for vard och omsorg

Fredrik Lennartsson

1 Synpunkter p& EU-kommissionens férslag till férordning om “digital green certificates”
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