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Remiss av betankande Ett samordnat
vaccinationsarbete (SOU 2024:2)

Vaccinationer dr en av de mest effektiva och kostnadseffektiva medicinska
insatser som finns att forebygga sjukdom. Amnesomradet #r dock inte litt att
overblicka. Organisering och regelverk &r inte alltid tydliga. Fordelning mellan
nationella och regionala insatser inom vaccinomradet behdver samordnas. Ménga
aktdrer och utforare dr involverade i vaccinarbetet - regionala, kommunala och
privata. Flera nya vacciner dr dessutom pé gang. Vardgivare och allménheten ger
allt oftare uttryck for behovet av ett forbattrat vaccinationsregister med samlad
information om givna vacciner.

Dérfor delar Viastra Gotalandsregionen utredningens bild att det finns ett behov av
en forbattrad samordning av vaccinationsarbetet i Sverige, och att nationella
vaccinationsprogram och vaccinregister behover bli an mer &ndamalsenliga och
effektiva for att kunna tillgodose befolkningens, vardens och samhallets behov.
Inte minst utmaningarna med vaccinarbetet under covid-19-pandemin har
tydliggjort detta.

Nationella vaccinationsprogram &r en av de viktigaste insatserna for god och
jamlik hélsa i hela befolkningen. Det finns dock en stor risk for ojdmlikhet om
ansvaret for all riskgruppsvaccination som inte uppfyller kravet pd minskad
smittspridning i befolkningen l4ggs pa regionerna. Kriterierna for vilka
vaccinationer som ska kunna inkluderas i nationella program bor utgér fran den
samlade sjukdomsbdrdan och definieras sé att dven riskgruppsvaccination och
vaccination mot sjukdomar som inte smittar mellan manniskor skulle kunna
inkluderas.

Vistra Gotalandsregionen delar betdnkandets utgdngspunkt att det finns ett behov
av forbattrade mojligheter till 6vervakning och uppfoljning av givna
vaccinationer. Ett utokat vaccinationsregister, som omfattar sdvil nationella som
regionala program och dven pandemivaccinationer dr av viarde. Men — det finns
dock ett stort behov av en annan sorts vaccinationsregister én dagens
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hilsodataregister, som kunde omfatta alla givna vaccinationer och dér data skulle
vara tillgdngliga for bade invanaren och for hélso- och sjukvéarden.

Nedan foljer fordjupade beskrivningar av synpunkter pa utredningens forslag for
bade reglering av nationella vaccinationsprogram och nationellt
vaccinationsregister.

Fordjupade synpunkter pa utredningens forslag for
regleringen av nationella vaccinationsprogram

16.1 Definition och mal for nationella vaccinationsprogram regleras i lag
Vistra Gotalandsregionen delar utredningens sammanfattning att mélet med
nationella vaccinationsprogram ska vara att med tydligt befolkningsperspektiv
forbattra folkhdlsan och bidra till en jamlik hélsa genom skydd mot spridning av
smittsamma sjukdomar i befolkningen.

16.2 Forutsattningar for nationella vaccinationsprogram kan tas bort och
16.4 Kriterierna for nationella vaccinationsprogram utvecklas

Utredningen anger pé sida 242 att ... Bedomningen ska sdledes inte utga ifran
sjukdomsbérdan och vaccinationens paverkan pd denna eller det skydd som
individen fdr. Kriteriet innebdr ocksd att sadan vaccination av riskgrupper, ddr
effekten till storsta del handlar om att skydda individer fran sjukdom och mindre
om att hindra spridningen av sjukdomen, sannolikt har svarare att uppfylla
kriteriet.”

Vistra Gotalandsregionen invéinder mot utredningens slutsatser och menar att
aven sjukdomsbordan och det skydd vaccinationen sarskilt ger for riskutsatta
grupper maste viagas in vid beslut om ett vaccin ska inga i ett nationellt
vaccinationsprogram. Omsorgen om de sarskilt riskutsatta ar ett angeldget syfte
med hela vaccinationsarbetet liksom 1 hela varden, och bor ocksa avspeglas i
utformningen av vaccinprogrammen. Vaccination mot pneumokocker till
riskgrupper som redan ingér 1 dagens sérskilda vaccinationsprogram ar ett sadant
exempel som utredningen forbiser. Argumentet och vikten att séarskilt beakta
riskgrupper vid beslut om vaccinationsprogram blir ocksa uppenbart vid
vaccination mot influensa och covid-19, dér inriktningen i vaccinationsarbetet
primirt ar att skydda de riskutsatta. Det géller 4ven framtida vaccinkandidater for
att ingd 1 ett nationellt vaccinationsprogram, exempelvis vaccin mot baltros. Att
“effektivt forhindra spridning av smittsamma sjukdomar i hela eller delar av
befolkningen” for denna typ av sjukdomar genom vaccination &r inte realistiskt,
utan vaccinationsinsatsen ar till storst nytta for dem som tillhor riskgrupper.

Vistra Gotalandsregionen anser ocksa till skillnad mot utredningens betdankande,
att ett nationellt vaccinationsprogram i vissa fall &ven bor kunna innefatta
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vacciner som ger skydd mot icke-smittsamma sjukdomar som har en allvarlig
karaktir och dér det finns en etisk hallbarhet {for att bredda
vaccinationstdckningen.

Redan idag innefattar det nationella vaccinationsprogrammet vacciner mot
sjukdomar som inte smittar mellan ménniskor (exempelvis vaccin mot tetanus),
och vacciner for sjukdomar dér smitta kan ske men dér skydd for individen ar det
viktigaste motivet for vaccination (exempelvis vaccin mot pneumokockinfektion).
Saledes uppfylls inte vare sig de befintliga eller de foreslagna kriterierna
betrdffande flera av de redan ingdende vaccinerna i nationella
vaccinationsprogram. Smittsamhet mellan ménniskor av ett
sjukdomsframkallande infektionsagens bor saledes inte vara en obligat
forutsittning for att vaccin mot ett sddant smittdmne ska kunna ingé 1 ett nationellt
vaccinationsprogram. Andra 6vervigande méste ocksa kunna overvigas infor ett
beslut om infoérande i ett nationellt vaccinationsprogram. Vad géller vacciner vid
sdrskilda behov for enskilda individer som exempelvis resevaccinationer eller
vaccin som prevention/behandling vid specifika sjukdomar bor detta som tidigare
regleras utan for regionala och nationella vaccinationsprogram, och ges i den
ordinarie hélso- och sjukvarden eller av privata aktorer.

Regionen stoder den fordndrade formuleringen och forslaget att kostnaden for
vaccinationsprogrammet ska beddmas vara rimlig 1 forhallande till den f6rvéantade
nyttan, och att det strikta och ofta svartolkade begreppet "hdlsoekonomisk
kostnadseffektivitet” byts ut mot en bredare beddmning dér dven en etisk
hallbarhet innefattas.

Sammanfattningsvis anser Viastra Gotalandsregionen att det finns en stor risk for
ojamlikhet om ansvaret for riskgruppsvaccination som inte uppfyller kravet pa
minskad smittspridning i befolkningen enbart 14ggs pa regionerna.

16.3 Borttagen uppdelning allmént och sarskilt vaccinationsprogram
Vistra Gotalandsregionen delar utredningens forslag att det ar rimligt att
uppdelningen 1 allmidnna och sérskilda nationella vaccinationsprogram tas bort.

16.5 Nationella vaccinationsprogram nar kriterierna inte uppfylls
Regionen bejakar forslaget att infora en kompletterande bestimmelse for en
smittsam sjukdom. Snabbhet och effektivitet for att ge ett adekvat skydd till
befolkningen exempelvis vid en pandemi dr naturligtvis av yttersta vikt.

16.6 — 16.7 Vilka ar skyldiga att erbjuda vaccinationer enligt de nationella
vaccinationsprogrammen

Det bor finnas en flexibilitet 1 regelverket som utredningen anfor sa att regeringen
vid vissa omstdndigheter kan dndra foreskrifter om vilken huvudman som ska
vara ansvarig for att erbjuda en viss vaccination, vilket dven kan vara tillampligt
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for att reglera ansvar mellan kommuner och regionen for vissa vaccinationer om
oklarhet rader.

16.8 Ett samordnat vaccinationsarbete

Ett ndra samarbete mellan regionerna - och mellan regioner och nationella
myndigheter - dr angeldget vid beddmning och beslut om rekommendationer for
inférande av nya vacciner for att 6ka jimlikheten 1 inférandet av vaccinationer
inom landet och mellan regionerna. En gemensam bedémning och kostnadsanalys
via exempelvis NT-radet ar av stor vikt. Ett gemensamt samlat ordnat inférande
av vaccinationer har manga fordelar for alla parter. Forslaget att
Folkhdlsomyndigheten ska “utveckla och ensa sitt arbete med rekommendationer
om vaccinationer for att bdttre passa de behov som finns for att mojliggora
regional samverkan om vaccinationer” behover fortydligas och konkretiseras. En
sadan utveckling forutsétter ett ndra samarbete och tita kontaktytor mellan
regionerna och Folkhdlsomyndigheten. Ett exempel som belyser detta och som
utredningen ocksa lyfter fram &r de aktuella rekommendationerna om vaccin mot
RS-virusinfektion till dldre.

16.9 Ett tydligare livsloppsperspektiv i vara vaccinationsprogram

Vistra Gotalandsregionen delar utredningens skrivning om att det saknas ett
tydligt livsloppsperspektiv i befintliga vaccinationsprogram i Sverige.
Mojligheten att kunna skydda vissa grupper mot sérskilda vaccinforebyggbara
sjukdomar &r angeldget och bor beaktas vid varje dvervagande om forandrade
vaccinationsprogram och i nidra samarbete med regionerna.

16.10 Folkhdlsomyndighetens roll och arbetsgivarens ansvar for
vaccinationer

Vistra Gotalandsregionen delar utredningens forslag.

17.4 Forutsattningar att utveckla den nuvarande ordningen for ekonomisk
reglering

Utredningen anfor att den ekonomiska erséttningen framover béttre bor avspegla
hur stor andel av befolkningen som vaccineras i ett nationellt
vaccinationsprogram. Man overvéger att utveckla den nuvarande ordningen for
den ekonomiska regleringen, med exempelvis “prestationsbaserade
ersdttningsmodeller.” Vistra Gotalandsregionen menar att vid framtagandet av
sddana modeller méste ocksd demografiska och socioekonomiska forhéllanden 1
befolkningen 6vervigas. For de grupper som har storre tveksamhet att bli
vaccinerade krdvs mer omfattande insatser med anpassad information,
motivationsarbete och sirskilda mottagningar. En prestationsbaserad erséttning
for vaccination kan saledes inte enbart utgd frin andelen vaccinerade 1 en region
eller omréade, utan dven innefatta de forutséttningar som finns och behov som
kravs for att nd de uppsatta malen.
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Fordjupade synpunkter pa utredningens bedomning och
forslag om nationellt vaccinationsregister

Allmanna synpunkter

19.1 Overviganden och forslag — det nationella vaccinationsregistret.

Att direktivet till vaccinationsprogramutredningens inte innefattade en dnnu
bredare 6versyn av vaccinationsregistret var en pétaglig brist i malséttningen att
forbéttra andamalsenlighet och effektivitet. Véstra Gotalandsregionen anser att
det finns ett stort behov av en annan sorts vaccinationsregister 4n dagens
hilsodataregister. Det dr av storsta vikt att sdvil varden, den enskilda individen
och ldkemedelsverket kan komma &t data i registret samt att historiska data, vid
vilken tidpunkt ett vaccin dr givet, vilken enhet som administrerade vaccinet och
data om eventuella biverkningar ar 6verskadliga och lattillgdngliga.

Att dessa behov inte beaktades 1 utredningens direktiv gor det angelédget att denna
frdga bor utredas ytterligare med en bredare och individinriktad malséttning.
Aven utredningen inser detta tillkortakommande i betéinkandet, vilket framgér av
kommentaren i sammanfattningen pa sida 33: "...det finns behov av uppgifter om
vaccinationer som inte kan tillgodoses genom det nationella
vaccinationsregistret. Sd dr fallet med den enskildes och vdrdens behov av en
komplett bild av den enskildes vaccinationshistorik. Inte heller Likemedelsverkets
behov av tillgang till uppgifter om vacciner eller de onskemdl som framforts av
ldkemedelsindustrin kan fullt ut métas genom utredningens forslag.”

19.2 Tillampningsomradet for vaccinationsregisterlagen utdkas
Vistra Gotalandsregionen delar utredningens forslag.

19.4 Lagens dndamalsbestammelse ska justeras, 19:7 Bemyndiganden
Regionen stoder i1 princip ocksa forslaget att det nationella vaccinationsregistret
ska kunna omfatta regionala vaccinationsprogram. Det dr dock mycket angeldget
att ett sadant inforande sker i samarbete och samsyn med regionerna. Dessutom
bor uppgifter fran regionala vaccinationsprogram i en nationell databas inte
anvéndas 1 jamforelsesyfte mellan regioner dér forutséttningarna &r olika. Data
frén regionernas egna vaccinationsprogram bor dgas av regionen dven nér de finns
registrerade i en nationell databas.

19.6 Krav pa skyndsam rapportering och vardgivarens uppgiftsskyldighet
Vistra Gotalandsregionen delar utredningens forslag om ett tilldgg i lagen for att
rapportering av vaccinuppgifter till vaccinuppgifter sker skyndsamt. Det &r
angelédget att dessa fordndringar genomfors 1 ndra samarbete med regionernas
vaccinationssamordningar.
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