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Arendebeskrivning

Utredningen har i uppdrag att gora en 6versyn av hilso- och sjukvardens
beredskap infor och vid allvarliga hdndelser i fredstid och hojd beredskap. I
detta delbetdnkande redovisar utredningen de delar som beror
forsorjningsberedskapen inom hélso- och sjukvérdsomradet.

Beslutsunderlag

Regiondirektorens tjanstutlatande

Sammanfattning av delbetdnkandet En starkt forsorjningsberedskap
for hélso- och sjukvéarden (SOU 2021:19)

Hilso- och sjukvardsndmndens yttrande den 2 juni 2021

Karolinska Universitetssjukhusets yttrande den 9 juni 2021
MediCarrier AB:s yttrande den 9 juni 2021

Yrkanden
Ordforande Irene Svenonius (M) yrkar bifall till regionradsberedningens
forslag i skrivelse den 11 augusti.

Beslut
Regionstyrelsen beslutar foljande.

1. Regiondirektorens tjansteutldtande utgor Region Stockholms
yttrande till Socialdepartementet 6ver delbetdnkandet — En starkt
forsorjningsberedskap for hélso- och sjukvarden (SOU 2021:19).

2. Paragrafen justeras omedelbart.

Sirskilda uttalanden
Aida Hadzialic (S) anmaler sarskilt uttalande fran S-ledaméterna (bilaga).
Anna Sehlin (V) anmaler sarskilt uttalande fran V-ledaméterna (bilaga).

Expedieras till
Socialdepartementet

Hilso- och sjukvardsnamnden
Karolinska Universitetssjukhuset
MediCarrier AB
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Yttrande 6ver remiss - Delbetiinkandet En stéirkt
forsorjningsberedskap for hilso- och sjukvarden (SOU 2021:19)

Under pandemin i Region Stockholm har det tydliggjorts att hélso- och
sjukvérden pé flera omraden 4r sarbar for ovédntade héndelser och kriser.
Bristerna pa skyddsutrustning och till viss del dven ldkemedel har varit stora
utmaningar i Region Stockholm och i 6vriga Sverige. Bristen pa
skyddsutrustning har tagit sig uttryck i att skyddsutrustning av
engangskaraktér fatt dteranvindas pa sjukhusen, att personalen ként sig
oroade kring att skyddsutrustningen ska ta slut och att medarbetare i
dldreomsorgen uppges ha arbetat utan tillgang till rétt skyddsutrustning.

[ Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad f6r katastrofmedicinsk
beredskap framgér tydligt regionernas ansvar for att sikerstélla tillgangen
till savil forbrukningsmateriel som likemedel vid allvarliga hindelser.! Av
5 kap. 9 § i foreskrifterna framgar bland annat att ”Landstinget ska planera
sa att hdlso- och sjukvardens forsorjning av medicinteknisk utrustning,
forbrukningsmateriel och ldikemedel anpassas till de behov som kan uppsta
vid allvarlig hcindelse. ” Likasa anger 7 kap. 2 § 1 hélso- och sjukvardslagen
att regionen ska “planera sin hdlso- och sjukvard sa att en
katastrofmedicinsk beredskap upprdtthalls.”

Samtidigt har en rad rapporter konstaterat att leverans av lidkemedel och
sjukvardsmateriel i regionerna 1 huvudsak sker enligt principen “just in
time” samt att lagerhallningen dr ldg. Det innebér att sjukvardens behov av
nodvindig sjukvéardsmateriel och lakemedel tillgodoses genom sma, snabba
och kontinuerliga leveranser. Denna form av logistik har kritiserats av
Socialstyrelsen for att vara sarbar vid ovintade hindelser.” Savil
Socialstyrelsen som Folkhédlsomyndigheten har ddrfér uppmanat regionerna
att bygga upp lager av sjukvardsmateriel och ldkemedel. I

1 https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/foreskrifter-och-
allmanna-rad/2013-5-46.pdf

2 https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2018-12-
1.pdfs. 38
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Folkhédlsomyndighetens beredskapsplan for pandemisk influensa framgar
bland annat "for att landsting och kommuner ska vara bdttre rustade infor
en pandemi krévs att de bygger upp lager av forbrukningsmaterial.”. Trots
detta har det visat sig att Region Stockholm tagit bort kravet i
epidemiberedskapsplanen om att lagerhalla skyddsutrustning.

Aven om manga privata vardgivare har visat ett stort engagemang och hjilpt
till under Coronapandemin har det visat sig att den hga graden av
privatisering i Region Stockholm gor varden sarbar vid kriser. Anledningen
ar att det idag saknas tydliga krav pé att privata vardgivare som har avtal
med regionen ska bidra med exempelvis personal, sjukvardsmateriel och
ldakemedel vid kris och pandemi. Privata vardgivares medverkan vid kris blir
saledes en friga om forhandling, erséttning och frivillighet.

Slutligen har Region Stockholm gétt lingre dn andra regioner nér det
kommer till att privatisera stora delar av varden. Exempelvis har stora delar
av laboratorieverksamheten privatiserats, ndgot som tidigare lett till
betydligt lagre kostnader men dven extremt langa kder for provsvar. Det dr
givet att regionen hade haft stérre mdjligheter att styra och snabbt stilla om
laboratorieverksamheten om denna bedrivits inom ramen for egen regi.

Med anledning av detta har vi socialdemokrater en lang rad f6rslag for att
stdrka beredskapen i hdndelse av énnu en pandemi eller annan kris. Vi har t
ex foreslagit att infora en 6kad lagerhallning av medicinskteknisk
utrustning, forbrukningsmaterial och annan kritisk sjukvardsmateriel samt
att infora en 6kad lagerhéllning av ldkemedel for slutenvarden i syfte att
starka hélso- och sjukvardens beredskap. Vi vill dven se ett aterinfort krav i
Region Stockholms epidemiberedskapsplan pa lagerhallning av
sjukvardsmateriel samt likemedel. Dessutom vill vi skérpa avtalskraven for
att privata vardgivare och fortydliga kraven pa att bidra med personal,
sjukvardsmateriel, lakemedel och andra resurser vid hdndelse av kris och
epidemi. Slutligen anser vi att regionen ska aterta den kliniska
laboratoriemedicinen som finns utanfor akutsjukhusen i egen regi.
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Remiss — Delbetinkandet En stirkt forsorjningsberedskap for hélso- och
sjukvarden (SOU 2021:19)

Vinsterpartiet vialkomnar att forsorjningsberedskap nu aterigen hamnar i fokus. Det ér ett
sloseri att den beredskap som tidigare har funnits i samhéllet monterades ner och detta har fatt
allvarliga konsekvenser, inte minst under den pandemi vi nu befinner oss i. Det bésta vi kan
gora dr att nu sd snabbt som mdjligt aterupprétta beredskapsstrukturerna och anpassa dem
efter dagens behov. Vi anser att det bland annat borde innefatta nationell produktion av
sjukvardsmateriel.

Region Stockholm har aterkommande haft bekymmer med leveranser av likemedel till
sjukvérden och fler och tler likemedel restnoteras. En del av problemet r just bristande
lagerhallning och just in time™-system for leveranser. Det gor att det ofta inte har funnits
beredskap for “just in case™ som nu under coronapandemin. Stérningar i
lakemedelsforsorjningen innebér allvarliga problem. Vi har de senaste dren dven sett viixande
problem med att invanare i regionen inte kan hiimta ut férskriven medicin och ddrmed loper
risk for allvarliga hélsoeffekter. Oftast tar patienten eller den forskrivande ldkaren ingen
information om nér lakemedlet i fraga kan finnas att himta ut. Vi ser ett tydligt samband med
apoteksavregleringen 2009. Samtidigt med det beslutet forsvann den lagstadgade skyldigheten
for statliga Apoteket att ansvara for landets lakemedelsforsorjning. Totaltorsvaret gav fore
2009 Apoteket uppdraget att ha resurser for att "stdrka samhillets formaga att forebygga och
hantera svara patrestningar i samhéllet”. Nagot sddant krav finns inte ldngre.
Marknadsliberalismen, och dess avregleringshysteri, bér ett stort ansvar f6r den allvarliga
situation som uppstatt.

Sedan flera ar tillbaka dr det ApoEx som ansvarar for likemedelsférsorjningen till sjukhus
och sjukvardsinrittningar. Det innefattar dven extemporetillverkning av cytostatika och sterila
lakemedel. I Stockholm klarade inte ApoEx under delar av varen 2019 att leverera cytostatika
i tid. Det drabbar inte enbart patienter och vardpersonal utan skadar &ven medborgarnas
fortroende for sjukvarden.

Vénsterpartiet vill att privata vardgivare ska understillas regionerna i hdndelse av kris. Detta
eftersom de i mycket stor utstrdackning &r skattefinansierade och att deras personal och andra
resurser darmed maste finnas tillgdngliga vid prioritering av sjukvardens begridnsade
kapacitet. Vi har ocksé foreslagit att det i samtliga vardavtal med privata vardgivare inom
regionen skrivs in en skyldighet att vid kris, allvarlig hindelse eller katastrof inventera sina
verksamheter och stilla personal, nodvindiga likemedel och sjukvardsutrustning till
Regionens forfogande.

e
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Vérdplatser (exempelvis i intensivvarden) och kompetensforsorjning av personal bor ocksé
utgora viktiga delar i beredskapsplaneringen f6r sjukvarden. Vi anser dérfor att dven dessa
fragor borde beaktas inom ramen for utredningen.
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Yttrande over delbetinkandet — En stirkt
forsorjningsberedskap for hilso- och sjukvarden (SOU
2021:19)

Regionledningskontorets forslag till beslut
Regionradsberedningen foreslar att regionstyrelsen beslutar foljande.

1. Regiondirektorens tjansteutldtande utgor Region Stockholms
yttrande till Socialdepartementet 6ver delbetankandet — En
starkt forsorjningsberedskap for hilso- och sjukvarden (SOU
2021:19).

2. Paragrafen justeras omedelbart.

Sammanfattning

Utredningen har i uppdrag att gora en 6versyn av hilso- och sjukvardens
beredskap infor och vid allvarliga handelser i fredstid och h6jd beredskap. I
detta delbetiankande redovisar utredningen de delar som beror
forsorjningsberedskapen inom hailso- och sjukvardsomradet.

Utredningen foreslar att formégan till forsorjning ska 6ka genom ett
sammanhallet system for lagerhallning av 1ikemedel och sjukvardsmateriel
i Sverige. Bl.a. foreslas inforandet av en ny lag om lagerhallningsskyldighet
som riktar sig saval till marknaden, regioner som kommuner. Utredningens
forslag stracker sig over en lang tid framover, till 2036. Utgifterna for staten
beraknas uppga till totalt 16,6 miljarder kronor under tidsperioden 2022-
2035. Regioner foreslas erséttas fullt ut for sina kostnader via det generella
statsbidraget.

Region Stockholm ser positivt pd manga av utredningens forslag och delar
stora delar av den problembild som utredningen beskriver. Region
Stockholm menar att den ambitionsh6jning som utredningen foreslar ar
bra och nédvindig. Utredningen tydliggor ocksa vilka olika aktorer som ska
ha ansvar for forsorjningsberedskapen for hélso- och sjukvarden, vilket ar
vardefullt.
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Region Stockholm avstyrker utredningens forslag om att det ska vara
regeringen som foreskriver vilka produkter som regionerna ska
beredskapslagra och att det ska vara statliga myndigheter som beslutar om
hur och nir lagren ska kunna nyttjas. Region Stockholm anser att det vore
mer dndamalsenligt och resurseffektivt om det istillet vore regionerna som
fick avgora vad som ska lagras och hur lagren ska disponeras och omsittas
utifran en av riksdag och regering faststélld formaga som hilso- och
sjukvéarden ska uppréatthalla i kris och krig. Ett sortiment som ar
harmoniserat med den utrustning som hélso- och sjukvarden anvander i
vardagen kan troligen komma till battre anvindning och omséattning samt
minska risken for kassation.

Region Stockholm avstyrker ocksa forslaget om att Socialstyrelsen ska ges
mandat att omfordela hélso- och sjukvardens resurser i kris utan menar att
detta endast ska vara mojligt vid hojd beredskap. Vid kris menar Region
Stockholm att omfordelning istéllet ska ske genom samverkan.

Region Stockholm anser att analyserna och slutsatserna kring hur inkop av
sddan materiel som inte ar l1ikemedel ska genomforas i kris eller krig inte ar
tillrackliga. Region Stockholm noterar ocksa att utredningens forslag inte i
alla delar harmonierar med forslagen i betankandet "Struktur for 6kad
motstandskraft” (SOU 2021:25).

Region Stockholm foreslar att bedomningar av vad som ska finnas i
beredskapslager bor goras utifran framatriktade scenarier. Att som
utredningen foreslar genomfora berakningar utifran tidigare
normalforbrukning kommer troligen inte ge den beredskap som
utredningen efterstravar.

Utredningen foreslar att Socialstyrelsen ska fa i uppdrag att skapa en
nationell funktion for ink6p av sjukvardsprodukter och likemedel som kan
verka i kris eller krig. Region Stockholm avstyrker forslaget och menar att
det ar forknippat med stora utmaningar for Socialstyrelsen att bygga upp en
organisation med den kompetens som behovs for att klara uppdraget som
nationell inkopscentral. Att vidmakthalla formaga och kompetens inom
hela det spektra av produkter och tjanster som sjukvarden behéver blir en
stor utmaning nar myndigheten endast genomfor begransade inkop i
vardagen. En organisation som endast anvands i kris riskerar att bli saval
ineffektiv som onodigt kostsam. Forslaget strider ocksa i denna del mot
ansvarsprincipen och riskerar att medfora konkurrens om befintlig
inképskompetens pé en redan hart anstrangd arbetsmarknad. Det
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foreligger ocksa risk for att Socialstyrelsen genom det nya uppdraget
kommer att konkurrera med regionerna pa varumarknaden. Sa var fallet
under pandemin dar gransdragningsproblemen mellan regioner,
kommuner och Socialstyrelsen i rollen som nationell inkopscentral varit
manga. Region Stockholm menar dock att det finns behov av att en
myndighet far ansvar och befogenheter att i vissa situationer svara for
nationell ledning och samordning inom inkopsomradet i handelse av kris
och krig. Det var nationellt ledarskap som saknades under pandemins
inledning, inte operativ inkopsférméaga.

Om utredningens forslag genomfors kommer det ha betydande paverkan pa
Region Stockholms beredskapsplanering samt inkops-, lager- och
distributionsverksamheter. Ett genomforande av forslagen paverkar ett
mycket stort antal aktorer i samhallet och bor for att bli framgéngsrikt ledas
gemensamt under en langre tid. Region Stockholm stiller sig positiv till att
delta i ett sddant arbete.

Region Stockholm menar att tidplanen for att 6ka lagerhéllningen innebar
en alltfor langsam 6kning av formagan till robust varuférsorjning av
sjukvardsprodukter som inte ar lakemedel. Fardplanen skulle kunna kortas
genom att regioners och kommuners erfarenhet fran pandemin nyttjas
battre.

Bakgrund

Regeringen beslutade i augusti 2018 att tillsdtta en utredning som ska gora
en oversyn av hilso- och sjukvardens beredskap infor och vid allvarliga
handelser i fredstid och hojd beredskap samt lamna forslag pa hur halso-
och sjukvardens forméga att hantera denna typ av handelser 1angsiktigt bor
utvecklas. I november 2019 beslutade regeringen om tillaggsdirektiv till
utredningen som bl.a. innebar att utredningen skulle lamna en
delredovisning senast den 1 april 2020 med underlag till den
forsvarspolitiska proposition som regeringen skulle l1amna till riksdagen
under hosten 2020. Den 1 april 2020 lamnade utredningen delbetankandet
Hilso- och sjukvard i det civila forsvaret — underlag till forsvarspolitisk
inriktning (SOU 2020:23). Med anledning av den pandemi som pagick
under 2020 beslutade regeringen i augusti 2020 ytterligare tillaggsdirektiv
till utredningen. Dessa tillaggsdirektiv innebar bl.a. att utredningen ska
redovisa de forsorjningsrelaterade aspekterna av uppdraget enligt samtliga
tre direktiv senast den 1 april 2021. Utredningen ska slutredovisa sitt
uppdrag avseende Ovriga fragor senast den 28 februari 2022.
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Region Stockholm har i augusti 2020 yttrat sig 6ver utredningens tidigare
delbetinkande (SOU 2020:23). Detta delbetdnkande har remitterats till
hélso- och sjukvirdsnamnden, Karolinska Universitetssjukhuset och
MediCarrier AB.

Utredningens forslag i korthet

Utredningen foreslar att Socialstyrelsen pa ett tydligare sétt an idag ska
kunna samordna hélso- och sjukvardens forberedelser infor hojd beredskap
och krig. Utredningen lamnar forslag pa en malséttning for vilken vard som
ska bedriva i fredstida kris och krig. Utredningen konstaterar vidare att
tillgangen till sjukvardsprodukter &r central for en fungerande hilso- och
sjukvard. Utredningen kommer till slutsatsen att det finns sarbarheter i
dagens globala forsorjning och att hilso- och sjukvardens formaga att
motsta stérningar i forsorjningsflodena ar begriansade. Utredningen menar
att det bor vidtas atgirder for att motverka detta och att formagan till
forsorjning behover oka.

Utredningen lamnar en rad forfattningsforslag. Bl.a. foreslds en ny lag om
lagerhallningsskyldighet, forandringar i lagen (2009:366) om handel med
lakemedel, offentlighets- och sekretesslagen (2009:400), lakemedelslagen
(2015:315) och hilso- och sjukvardslagen (2017:30). Vidare foreslar
utredningen forandringar i forordning (1982:1005) om skyldighet for
naringsidkare, arbetsmarknadsorganisationer m.fl. att delta i
totalforsvarsplaneringen, forordning (2015:284) med instruktion for
Socialstyrelsen och forordning (2020:57) med instruktion for
Likemedelsverket.

Utredningen foreslar att forméagan till forsorjning ska oka genom att ett
sammanhallet system for lagerhallning av 1ikemedel och sjukvardsmateriel
infors i Sverige. Utredningen foreslar att Socialstyrelsen ska ha det statliga
ansvaret for forsorjningsberedskapen inom hilso- och sjukvarden.

Utredningen foreslar ocksa att vardgivare och sjukvardshuvudman ska
forebygga och hantera situationer med brist pa hilso- och
sjukvardsmaterial under forhallanden da inte ndgon allvarlig hidndelse i
ovrigt paverkar forsorjningen. Bl.a. foreslas ett fortydligande krav i Halso-
och sjukvéardslagen om att regioner i egenskap av sjukvardshuvudman ska
ansvara for att sdkerstilla tillgang till lakemedel, blod, sjukvardsmateriel
eller den 6vriga utrustning som behovs for att bedriva god vard.

Sjukvardshuvudmaéannen foreslas genom lag fa ansvar for att lagerhélla en
manads normalférbrukning av i stort sett alla kategorier av
sjukvardsprodukter som anvinds i verksamheten. Regionerna ska ocksa
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ansvara for att lagerhalla utrustning till sddan vard som overlatits till
privata aktorer att utfora. Staten ska ersidtta kommuner och regioner for
storre delen av sddan lagerhallning. Vidare innehaller den nya lagen en
skyldighet for regionen att lagerhélla sjukvardsprodukter i beredskapslager
som motsvarar sex manaders normalférbrukning. Utredningen anser att
det ar staten som ska forfoga 6ver lagren och bestimma dess anvandning.
Utredningen anser att staten ska ersitta regionen for dessa
beredskapslager.

Utredningen foreslar vidare att det vid Socialstyrelsen inrittas en nationell
funktion for inkop av sjukvardsprodukter i kris och krig. En sddan funktion
ska agera for hela Sveriges rakning och ska ha god kinnedom om
verksamheternas art och de krav som stills pa de produkter som kops in.
Funktionen foreslas bemannas med kompetens fran t.ex. regionerna. En
sddan funktion foreslas kunna genomfora inkop for statens rikning och
kunna fordela produkterna till olika aktorer utifran behov.

Utredningen menar att det finns behov av forméga att skapa en nationell
lagesbild over tillgdngen till produkter i landet. Likemedelsverket foreslas
fa i uppdrag att genomfoéra omvarldsbevakning och framstilla lagesbilder.
For att kunna skapa en lagesbild over tillgangen till sdidana produkter i
Sverige behover de aktorer som lagerhéller produkter rapportera in sina
lagernivaer. Det foreslas darfor en utokad uppgiftsskyldighet for privata
aktorer, kommuner och regioner.

Utredningens forslag stracker sig over en lang tid framover, till 2036.
Utgifterna for staten beraknas till totalt 16,6 miljarder kronor under
tidsperioden 2022-2035. Regioner foreslas ersittas via det generella
statsbidraget.
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Region Stockholms yttrande

Region Stockholm ser positivt paA ménga av utredningens forslag och delar
stora delar av den problembild som utredningen beskriver. Region
Stockholm menar att den ambitionsh6jning som utredningen foreslar ar
bra och n6dvindig. Utredningen tydliggor ocksa vilka olika aktorer som ska
ha ansvar for forsorjningsberedskapen for hilso- och sjukvarden.

Region Stockholm delar i manga avseenden utredningens bild av hur
forsorjningsberedskapen kan hgjas. Utredningen ar emellertid starkt
influerad av lakemedelsomradet och 6verfor ofta beskrivningar fran
lakemedelsomradet till andra forsorjningsomraden. Detta later sig inte med
sjalvklarhet goras. Region Stockholm anser att forslagen inom
inkopsomradet i flera avseenden ar otillrdackliga och svéra att genomfora i
praktiken. Sarskilt for sidana sjukvardsprodukter som inte ar likemedel
saknas relevanta analyser och slutsatser om hur offentliga inkép kan
genomforas i kris eller krig. Region Stockholm noterar ocksé att
utredningens forslag inte i alla delar 6verensstimmer med forslagen i
betiankandet “Struktur for 6kad motstdndskraft” (SOU 2021:25).

Region Stockholm avstyrker utredningens forslag om att regeringen ska
foreskriva om vilka produkter som ska beredskapslagras pa regional niva
och att statliga myndigheter ska besluta om hur de regionala lagren ska
kunna nyttjas. Region Stockholm anser att det vore mer resurseffektivt om
regionen fick avgora vad som ska lagras och hur lagret disponeras. Region
Stockholm foreslar vidare att bedomningar av vad som ska finnas i
beredskapslager bor goras utifran framatriktade scenarier. Att som
utredningen foreslar genomfora berakningar utifran tidigare
normalforbrukning kommer inte ge den beredskap som utredningen
efterstravar.

Region Stockholm avstyrker forslaget om att Socialstyrelsen ska ges mandat
att omfordela hélso- och sjukvardens resurser i kris och menar att detta
endast ska vara mojligt vid hojd beredskap. Vid kris menar Region
Stockholm att omfordelning istillet ska ske genom samverkan mellan de
aktorer som har behov av de aktuella resurserna.

Om utredningens forslag genomfors kommer det fa betydande paverkan pa
Region Stockholms beredskapsplanering samt inkops-, lager- och
distributionsverksamheter. Ett genomforande av forslagen paverkar ett
stort antal aktorer i samhallet och bor for att bli framgéngsrikt ledas
gemensamt under en langre tid. Region Stockholm stiller sig positiv till att
delta i ett sddant arbete.
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Det foreligger en rad osidkerheter kring de ekonomiska konsekvenserna av
utredningens forslag. Region Stockholm menar att en fullstindig statlig
finansiering maste gilla men menar att kostnader for uppbyggnaden av
verksamheten behover foljas noga. Regeringen bor i sitt fortsatta arbete ta
hojd for ytterligare kostnader an de som utredningen skisserar.

Region Stockholm menar att tidplanen for att 6ka lagerhéllningen innebar
en alltfor langsam 6kning av férmagan till robust varuférsorjning av
sjukvardsprodukter som inte ar lakemedel. Fardplanen skulle kunna kortas
genom att regioners och kommuners erfarenhet fran pandemin nyttjas
battre.

I det foljande kommenteras de delar dar Region Stockholm inte delar
utredningens forslag och dir alternativa problembeskrivningar eller
I6sningar férordas. Synpunkterna foljer betdnkandets disposition.

4. Allmént om f6rsorjning av sjukvardsprodukter
Utredningen beskriver hur produktion och distribution av blod fungerar.

Region Stockholm menar att beskrivningen ar otydlig och méste nyanseras.
I Region Stockholm anpassas blodtappningen till efterfragan pa blod.
Vidare ar blodverksamheten ackrediterad enligt kvalitetsstandard for
medicinska laboratorier. Swedac ansvarar for regelbunden tillsyn.

De svenska blodcentralerna samverkar bl.a. genom den ideella foreningen
Swedish Blood Alliance (SweBA) med den gemensamma webbplatsen
www.sweba.se. SweBA ir en av aktérerna bakom webbsidan
www.geblod.nu dar det finns mojlighet att se andra regioners
lagertillgédngar till blod. Regionerna viljer sjdlva om de vill publicera denna
information och cirka hélften av regionerna har information pa webben.

Region Stockholm menar att inkép av blod fran andra ldnder i EU endast
sker i undantagsfall. Region Stockholm delar utredningens bedomning om
att det saknas nationell samordning for blodférsorjningen men menar att
det sker en regional planering.

For att en 0kning av antalet blodgivare ska kunna ske i handelse av kris och
krig menar Region Stockholm att tillgédngen till friska blodgivare ar
avgorande. Darfor bor det 6verviagas om inte vaccinationer borde erbjudas
som en del i hélso- och sjukvardens beredskap.


http://www.sweba.se/
http://www.geblod.nu/
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5. Principer for en bittre forsérjningsberedskap for halso- och sjukvarden
Utredningen foreslar att det i lag tydliggors att halso- och sjukvarden vid

kris och krig ska ha kapacitet att utféra sddan vard som inte kan ansta.
Region Stockholm tillstyrker forslaget men menar att det ar angeléget att
staten tydliggor hur lagen ska tillampas. Region Stockholm menar bland
annat att det ar viktigt att definiera vilken vard som inte kan ansta vid hojd
beredskap. Sarskilt angeléget ar tydliggorande av horisontella prioriteringar
mellan vardbehov och vilken uthallighet verksamheten ska ha.

Ambitionsnivan aterspeglar till del kapacitetsbehovet for nodvandig
forsorjning och lagerhallning. Darutéver behover personal verksamma med
vard som kan ansta vid fredstida kris och krig kunna omfordelas till
prioriterade verksamheter. Mojligheten till omplacering av personal hos
privata vardgivare bor utredas vidare.

Region Stockholm avstyrker forslaget om att regeringen ska kunna delegera
foreskriftsratten avseende halso-och sjukvarden i krig till Socialstyrelsen.
Region Stockholm anser att regeringen ska dga foreskriftsriatten, da dessa
foreskrifter ger mycket vida befogenheter. Region Stockholm stiller sig inte
heller bakom férslaget om utékat bemyndigande som ger Socialstyrelsen
mojlighet att i fredstid besluta om omfordelning av resurser mellan
regioner, eftersom det inte ar i linje med ansvarsprincipen. Forslaget ar inte
heller i 6verensstammelse med forslaget om civilomradeschefens uppgifter
som ldmnats av SOU 2021:25.

Region Stockholm saknar ett tydliggorande i lag som stodjer samverkan
mellan vardgivare och sjukvardshuvudman i handelse av kris.

6 Beredskapslagring for hilso- och sjukvardsdndamal
Utredningen foreslar att Socialstyrelsen ska ansvara for och bygga upp

statliga beredskapslager inom hilso- och sjukvardsomradet. Region
Stockholm tillstyrker forslaget men befarar att det blir utmanande for
Socialstyrelsen att bygga upp den kompetens som kravs for att kunna
upphandla relevant sjukvardsmateriel.

Region Stockholm foreslar att personlig skyddsutrustning,
sjukvardsmateriel och likemedel for att mota biologiska, kemiska eller
radiologiska hot (CBRN) ska lagerhéllas i de statliga siakerhetslagren. Det
behovs en nationell hot- och riskanalys for att besluta vilken skyddsniva och
vilken forméga sjukvarden ska ha for att hantera patienter vid en handelse
med farliga &mnen.
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7. Forsorjning under normala forhallanden
Utredningen foreslar att det i hdlso- och sjukvardslagen infors

bestimmelser om grundlaggande formagekrav pa varden. Regioner ska
lagerhalla sjukvardsprodukter som motsvarar en manads
normalforbrukning. Region Stockholm tillstyrker detta men menar att det
som utredningen skriver i brodtexten i betankandet inte fullt ut aterspeglas
i foreslagen lagtext. Region Stockholm menar vidare att det vore 6nskvart
att dven stilla krav pa en ménads lagerhallning pa dosapotek for att
sakerstalla att &ven dospatienter ges mojlighet till samma hemberedskap
som ovriga individer i samhallet.

I Region Stockholm kommer forandringen inte ha nagon storre betydelse
da regionen redan har lagerhéllning som motsvarar kravet. Region
Stockholm vill ocksd uppmairksamma att detta formagekrav inte hade varit
tillrackligt for att klara den kris som covid-pandemin inneburit. Detta
eftersom materialatgangen vid pandemins inledning vida 6versteg
normalforbrukningen. Region Stockholm har sedan tidigare ocksa
motsvarande formulering om tillgéng till fornédenheter i avtal med
vardgivare, varfor forslaget inte heller i denna del bedoms fa nagon praktisk
betydelse.

Region Stockholm vill ocksa lyfta att utredningens forslag om utékad
hemberedskap kan komma att fungera samre inom hjalpmedelsomradet.
For patienter med stora hjalpmedelsbehov kan det vara utmanande att
lagra storre mangder sjukvardsprodukter i hemmet eller i anslutning till
detta. Region Stockholm foreslar darfor att forslaget i denna del utreds
narmare, sarskilt med beaktande av patientperspektivet.

8. Allméinna utgdngspunkter for ett férslag om lagerhallningsskyldighet av
sjukvérdsprodukter

Utredningen foreslar att lagerhéllningen av sjukvardsprodukter behover
oka. Region Stockholm delar denna bild och menar att Sveriges utsatta
geografiska lage ocksa stiller krav pa savil fungerande transporter till och
inom Europa som inom landet. En hojd forsorjningsberedskap kraver enligt
Region Stockholm inte bara 6kade lager och tillverkningsberedskap utan
aven en vil utbyggd transport- och logistikkapacitet.

Utredningen foreslar att regionerna ska hélla beredskapslager med sex
maénaders normalforbrukning av produkter. Lagerhallningen ska utga fran
en lista som foreskrivs av regeringen (eller den myndighet regeringen
utser). Region Stockholm menar att ett mer kostnadseffektivt satt ar att
regionen avgor vilka produkter som behovs utifran den beslutade formaga
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som hailso- och sjukvarden ska uppratthalla i kris och krig. Ett sortiment
som ar harmoniserat med den utrustning som hilso- och sjukvarden
anvander i vardagen kan troligen komma till battre anvandning och
minskar risken for kassation. Produktsortimentet behover ocksa anpassas
till sjukvardsregionernas ansvar for hogspecialiserad vard, for det fall att
denna ska kunna bedrivas vidare i kris och krig.

Region Stockholm har nyligen genomfort ett arbete for att identifiera de
mest kritiska artiklar som behovs for hilso- och sjukvarden i Region
Stockholm. Arbetet har kravt mycket niara samarbete med hilso- och
sjukvardsverksamheterna. Andra regioner har genomfort liknande insatser
och det bor vara mojligt att utga fran dessa arbeten nar
forsorjningsberedskapen ska forstiarkas. Att bygga vidare pa kommuners
och regioners arbete med forsorjningsfragor under pandemin borde kunna
resultera i att landets samlade forsorjningsberedskap kan starkas snabbare
an utredningen foreslar.

Utredningen tar ofta sin utgangspunkt i lakemedelsmarknaden och 6verfor
slutsatser darifran till andra forsorjningsomraden. Detta later sig inte alltid
med enkelhet goras d& marknadens funktionssitt for 1ikemedel skiljer sig
fran marknaden for 6vriga sjukvardsprodukter. For sjukvardsprodukter
som inte ar lakemedel ar det t.ex. vanligast att regionerna ager
produkterna.

Region Stockholm finner utredningens forslag otydligt avseende hur
inkopsprocessen av lakemedel till lagerhallning ar tankt att ga till.
Kommuner och regioner star i vardagen for merparten av de inkop av
lakemedel som gors till sjukvarden och har ocksd hog kompetens for dessa
inkop. Regionerna har ocksa samarbetat kring nationella inkop av
lakemedel under pandemin och tillsammans inrittat ett nationellt
lakemedelslager. Det finns ocksa inkOpscentraler i regional regi som kan
genomfora de inkop som behovs for att mota lagstiftarens krav. Region
Stockholm befarar att gransen mellan nir regioner och kommuner ska
ansvara for lagerhéllningsskyldighet och nir likemedelsdistributorerna ska
gora det blir otydlig. Fragan blir alltsa sarskilt viktig att folja om forslaget
omsatts i praktisk verklighet.

Region Stockholm menar vidare att det vore mer kostnadseffektivt om
regionen sjilv kunde forfoga over lagret. En sddan 16sning skulle vara i
bittre 6verensstimmelse med ansvarsprincipen, dven om staten star for
finansieringen. Detta skulle ocksa 6ka majligheten till omsattningslagring
da produkter inte behover séljas mellan olika huvudmaéan som ar
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upphandlingspliktiga enligt lagen om offentlig upphandling for att kunna
omsattas.

Utredningen foreslar ocksa att statliga beredskapslager ska inrattas. Region
Stockholm tillstyrker forslaget men konstaterar samtidigt att det ar av vikt
for systemets trovardighet och funktion att den lagerhallning som sker pa
statlig niva ar kand for regionerna. En néra dialog mellan ansvariga
myndigheter och regionerna ar darfor av vikt.

Region Stockholm anser att mer komplex utrustning som lagras i
sdkerhetslager har utmaningar da den tekniska utvecklingen ar snabb och
kunskap om anviandningen ar farskvara. Erfarenheten fran pandemin visar
att kompetensen att anvinda den &dldre utrustning som fanns i nationella
beredskapslager saknades. Likasa saknades de forbrukningsartiklar som
kravdes till utrustningen. Region Stockholm menar att om det ska vara
mojligt att fullfélja utredningens forslag behover bade service och underhall
av utrustningen samt tillhorande forbrukningsartiklar siakerstallas. Det
behover ocksé finnas en plan for hur anvindarna ska utbildas for att snabbt
kunna anvidnda utrustningen pa ett patientsikert satt.

Region Stockholm ser atminstone tre alternativ till att lagra komplexa,
varaktiga, sjukvardsprodukter. Det ena ar att sjukvardsverksamheterna
alaggs att ha en viss Overkapacitet i relation till normalldge, sa att det finns
en i praktiken fungerande resurs att ta till &ven i kris. Det andra ar att skapa
overenskommelser med marknaden om att lagerhalla dessa produkter inkl.
service, underhall, forbrukningsartiklar och utbildning. Det tredje ar att
sdkerstilla en fungerande tillverkningsberedskap av dessa produkter.
Oavsett vilken 16sning som viljs kommer inkop av utrustning som inte
behovs i vardagen att binda kapital och ge upphov till kassationskostnader.

Utredningen foreslar vidare att staten ska komplettera beredskapslagren
med tillverkningsberedskap. Region Stockholm tillstyrker forslaget och
menar att det ar en av de viktigaste atgirderna for att sdkerstilla en robust
forsorjning i kris eller krig. For nutritionsprodukter och livsmedel for
medicinskt bruk foreslar Region Stockholm att tillverkningsberedskap ska
vara huvudalternativet.

9 Lagerhéllningsskyldighet
Utredningen foreslar att en ny lag om lagerhéllningsskyldighet ska inforas

och att regeringen ska foreskriva vilka produkter som ska finnas i lagret.
Region Stockholm delar utredningens bedémning om att
forsorjningsberedskapen bor anpassas till den hogsta ambitionen, d.v.s. att
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anpassa forsorjningen till krigets krav. Region Stockholm ifragasatter
samtidigt om de foreslagna 16sningarna ar de mest resurseffektiva.

Region Stockholm avstyrker forslaget om regional beredskapslagring
utifran en av regeringen uppréttad produktlista. Enligt Region Stockholms
bedomning kan en del produkter naturligtvis fortecknas i en lista men
manga produkter som anvands i hilso- och sjukvarden dr komplement eller
ersattningar till varandra. De produkter som Region Stockholm i forsta
hand ser ar mgjliga att forteckna ar framfor allt skyddsutrustning och vissa
lakemedel. T.ex. bor utrustning for att mota biologiska, kemiska eller
radiologiska hot (CBRN) omfattas av lagerhéllningen, sévil regionalt som
statligt. Skyddsutrustning som anvénds for att skydda personalen och
mojliggora omhéndertagande av personer som utsatts for ett farligt imne
maste ha ratt skyddsniva och vara vil kand.

Inom halso- och sjukvarden sker en mycket snabb produktutveckling och
ett system som reglerar lagerhallning pa artikelniva riskerar att motverka
utveckling samtidigt som det leder till 6kad byrakrati. Region Stockholm
foreslar darfor att det istéllet ska stéllas krav pa halso- och sjukvardens
formaga till kontinuitet i hdndelse av kris/krig istéllet for centrala listor
med volymkrav pa specifika produkter som ska lagerhallas.

Utredningen foreslar vidare att omséattning och uttag fran de regionala
lagren endast ska fa ske efter tillstand fran Lakemedelsverket. Region
Stockholm avstyrker detta forslag och menar att det dr en omstiandlig och
byrékratisk ordning. De regionala beredskapslagren kan och bor kunna
anvandas pé ett betydligt mer administrativt smidigt satt an vad
utredningen foreslar. Region Stockholm menar att det vore mer
patientsdkert och kostnadseffektivt om regionerna sjialva kunde forfoga
over lagren och sdkerstilla att dessa lever upp till uttalade malnivaer (se
vidare kommentarer till avsnitt 8). Detta skulle ocksd 6ka mojligheten till
omsittningslagring. En sidan 16sning 6verensstammer ocksa battre med
ansvarsprincipen samt den av regeringen anvisade principen om
tillitsbaserad styrning.

Utredningen foreslar att lagerhallningsskyldigheten i niva 2 ska baseras pa
tidigare ars forbrukning eller i vissa fall forsiljning (med viss justering). For
att ett lager ska kunna ge verkliga forutsattningar for att stodja i kris eller
krig menar Region Stockholm att det ar att foredra att bygga lager utifran
scenariebaserade berdkningar snarare dn att utga fran historiska utfall. Att
som utredningen foreslar utfora berdkningar utifran forséljningssiffror fran
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leverantorerna torde enligt Region Stockholm inte vara mojligt generellt
utan kan endast ske inom delar av ldkemedelsomradet.

Om regeringen viljer att folja utredningens forslag betraffande den
kraftfulla statliga styrningen av de regionala beredskapslagren ar det av
central vikt for att hela systemet ska hanga ihop, att
informationsspridningen om forandringar i forteckningen fungerar och att
detta sker snabbt. Detta ar sarskilt viktigt i de fall dar forandringar staller
sdrskilda krav pa forvaring och hantering (t.ex. betraffande kylvaror eller
narkotiska preparat).

Region Stockholm anser att kravet pa lagerhallningen for privata vardgivare
behover fortydligas. Region Stockholm uppfattar att den foreslagna lagen
om lagerhéllningsskyldighet ar tankt att traffa privata vardgivare som inte
verkar pa uppdrag av regionen och att dessa ska hélla sina egna lager. Da
detta bl.a. ror vardgivare som ar verksamma pa nationella taxan som inte
kan tas i ansprak av regionen vid kris eller krig, tillstyrker Region
Stockholm foreslaget.

Region Stockholm delar utredningens konstaterande att det torde vara
svart for regionerna att lagerhélla sidana sjukvardsprodukter som
Forsvarsmakten har behov av. Region Stockholm foreslar darfor att
Forsvarsmakten sjalvt far ansvara for sina egna inkop och for lagerhéllning
av denna. For disponering av sddant som finns i regionens eller statens
lager kan avtal tecknas mellan Forsvarsmakten och regionen eller staten.

Utredningen foreslar att Socialstyrelsen ska ha ansvar for statliga
siakerhetslager for sjukvardsprodukter. Region Stockholm tillstyrker
l6sningen med att ansvaret for det statliga sikerhetslagret samlas hos en
myndighet. Region Stockholm vill samtidigt, utifrdn erfarenheterna fran
pandemin, framhalla vikten av att det for regioner och kommuner
tydliggors vilken materiel som finns i det statliga lagret. Region Stockholm
vialkomnar att sekretess kring lager tydliggors i utredningen men
understryker vikten av att det, for att skapa fortroende mellan alla nivéaer,
ska finnas mojlighet till reellt informationsutbyte.

10 Tillverkningsberedskap
Utredningen foreslar att Socialstyrelsen ska ges ansvar for att bedoma

vilken nationell tillverkningsberedskap som bor finnas och for att teckna
avtal med foretag om att uppratthalla produktion i kris och krig.
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Region Stockholm tillstyrker forslaget men vill samtidigt uppméarksamma
regeringen pd behovet av avancerad skyddsutrustning mot farliga &mnen.
Aven Arbetsmiljoverket skulle behdva involveras i arbetet for att utifran
vardens behov faststla vilken skyddsutrustning som behovs i vissa
situationer. Region Stockholms bild ar att Sverige har en mycket begransad
tillverkning av personlig skyddsutrustning mot farliga &mnen.

Utredningen foreslar att RISE ska fa i uppdrag att stodja omstéllning av
produktion vid kris och krig och att sikerstilla formaga till certifiering och
CE-markning av nya produkter. Region Stockholm valkomnar att
utredningen lamnar forslag inom omradet och menar att forenklade,
provade och kdnda processer for “snabbspar” i kris eller krig ar av vikt for
att leverantorer inom olika branscher snabbt ska stéilla om. Erfarenheten
fran pandemin ar att myndigheterna alltfor sent sag en roll i detta arbete
och snarare forsvarade an underlittade for kirnverksamheterna. Region
Stockholm vilkomnar darfor tydliga initiativ och uppdrag till savil
Arbetsmiljoverket, Likemedelsverket som RISE i dessa frégor.

11 Metoder for att fa mer sjukvardsprodukter i Sverige

Utredningen foreslar att Socialstyrelsen ska fa i uppdrag att skapa en
nationell funktion f6r samordning och inkop av sjukvardsprodukter och
lakemedel som kan verka i kris eller krig.

Region Stockholm avstyrker forslaget och menar att det ar forknippat med
stora utmaningar for Socialstyrelsen att bygga upp en organisation med den
kompetens som behovs for att klara uppdraget som nationell inkopscentral.
Att vidmakthalla férméga och kompetens inom hela det spektra av
produkter och tjanster som sjukvarden behover blir en stor utmaning nar
myndigheten endast genomfor begransade inkop i vardagen. En
organisation som endast anvands i kris riskerar att bli séval ineffektiv som
onodigt kostsam. Forslaget strider ocksa i denna del mot ansvarsprincipen
och riskerar att medfora konkurrens om befintlig inkopskompetens pa en
redan hért anstrangd arbetsmarknad. Det foreligger ocksa risk for att
Socialstyrelsen genom det nya uppdraget kommer att konkurrera med
regionerna pa varumarknaden. Sa var fallet under pandemin dar
gransdragningsproblemen mellan regioner, kommuner och Socialstyrelsen i
rollen som nationell inkopscentral varit manga. Att som utredningen
foreslar befasta Socialstyrelsens roll vore darfor enligt Region Stockholm
uppfattning olyckligt.

Region Stockholm ser dock att det foreligger behov av nationell ledning och
samordning inom inkopsomradet i handelse av kris och krig. I forsta hand
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bor dock en sddan samordning avgrinsas till sidana varor och tjanster dar
det finns fordelar av samordning. S& kan t.ex. vara fallet nér sirskilda varor
och tjanster behovs som inte annars kops av regionerna eller om det
foreligger sddana sarskilda handelsforutsattningar att vissa leverantorer
endast genomfor affarer med nationella aktorer eller nar det i 6vrigt ar en
fordel med samordning.

Region Stockholm anser inte heller att det ar operativ inkopsformaga som
behovs pa nationell niva utan en aktér som har befogenhet att ta ledarskap
och samordna vissa forsorjningsfragor i handelse av kris eller krig. Att
arbeta med strategiskt och operativt inkop till hilso- och sjukvarden kraver
sarskilda kompetenser och kan vara skilt fran det nationella ledarskapet.
Kompetensen att upphandla hélso- och sjukvardsprodukter och lidkemedel
finns idag hos regioner och kommuner. Regionerna har en nira relation
med leverantorerna i vardagen, vilket har visat sig vara nodvandigt for att
genomfora inkop i kris. Forstarkning av en nationell inkopsorganisation
behover darfor komma fran regioner och kommuner och inte fran aktorer
som &r verksamma inom andra omraden. Om Region Stockholm ska
forstarka en nationell inkopsorganisation ar det viktigt att medarbetare
utses och Ovas i arbetet. Det ar ocksa angelédget att regionen far ersittning
for dessa kompetenser.

En mer effektiv 10sning skulle kunna vara att regeringen ger nagon eller
nagra regioner rollen att samordna inkép i kris och krig. Aven Adda
inkopscentral, som ar regioners och kommuners gemensamma
inkopscentral, skulle kunna nyttjas for uppgiften. Under pandemin har
regioner och kommuner framgangsrikt samordnat sina inkop vid ett antal
tillfallen. I vissa handelssituationer kommer ett statligt bemyndigande och
finansiell garanti vara nédvandig for att en regional aktor ska kunna
genomfora nationella ink6p. Om inte samordningen kan ske med
utgangspunkt fran de aktorer som i vardagen arbetar med inkop av hilso-
och sjukvardsprodukter, bor regeringen i forsta hand ge uppdraget att
samordna inkopsverksamhet till ndgon av de statliga myndigheter som
arbetar med inkop och logistik.

12 Effektivare anvindning av de sjukvardsprodukter som finns i Sverige
Utredningen foreslar att Likemedelsverket ska ha i uppdrag att ansvara for

omvarldsbevakning av de aktuella forsorjningsmarknaderna. Region
Stockholm menar att den aktor som ansvarar for att genomfora nationella
inkGp ocksa ar bast lampad for att ha uppdraget och resurserna for att
genomfora omvarldsbevakning och marknadsanalys. Utredningen beskriver
flera olika bevakningsansvariga myndigheter som saknar kompetens inom
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inkopsomradet. Att som utredningen gor, foresla en myndighet som
bevakningsansvarig samtidigt som en annan myndighet ges ansvar for
nationell inképssamordning visar pa bristande forstaelse for
inképsomradet. Omviarldsbevakningen kan inte enkelt skiljas fran
inkopsarbetet utan bor vara en integrerad del av denna.

Region Stockholm avstyrker att Likemedelsverket ska ha ansvar for att
skapa lagesbilden for hela marknaden. Lakemedelsverket har idag en viktig
roll inom lakemedelsomradet och bor kunna lamna underlag till
Socialstyrelsen. Region Stockholm menar vidare att det vore onskvart att
Lakemedelsverket far i uppgift att foresla tillgangliga alternativa produkter
ndr en bristsituation inom lakemedelsomradet uppstar och vialkomnar
ocksa forslaget pa sanktionsavgifter riktade till lidkemedelsbranschen.

Utredningen foreslar att det ska inforas ett system for att ta fram nationella
lagesbilder over tillgangen till likemedel och medicintekniska produkter i
Sverige. Regionernas uppgiftsskyldighet foreslas inforas i halso- och
sjukvardslagen. Region Stockholm tillstyrker forslaget men menar att
genomforandet bor samordnas och mojligheten till att utveckla ett
nationellt, gemensamt, systemstod for lagerrapportering bor utredas. Nar
varje aktor for sig upphandlar egna system tenderar det att bli kostsamt ur
ett samhallsekonomiskt perspektiv. Riskerna ar sarskilt stora da tidplanen
ar mycket ambitios. Regionens uppgiftsskyldighet bor ocksa avgransas fran
att redovisa sjukvardsprodukter i enskildas hem och i mindre
avdelningsforrad. For sadan lagring bor uppskattningar kunna goras.

Utredningen foreslar att Socialstyrelsen ska ges ett nationellt mandat att
omfordela resurser inom hilso- och sjukvarden vid kris och krig. Region
Stockholm avstyrker forslaget vad giller mandatet i kris utan menar att
detta endast ska vara mojligt vid hojd beredskap. Vid kris menar Region
Stockholm att omfordelning istéllet ska ske genom samverkan mellan de
aktorer som har behov av att omfordela resurser.

Utredningen menar att reprocessing och dteranviandning av
medicintekniska engangsprodukter kan bli n6dvandigt for att sikerstélla
tillgdngen pa sjukvardsprodukter i kris eller krig. Region Stockholm delar
denna bild och menar att det finns en lang rad medicintekniska produkter
som kan anvindas med mycket hog grad av patientsiakerhet. Kunskapen om
sddana metoder for reprocessing behover forvaltas av en statlig myndighet
som ges nationellt mandat att anvisa rekommendation av hanteringen vid
kritisk brist.
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Utredningen konstaterar att den uppdelning som finns i lagen om handel
med lakemedel mellan sjukhusens likemedelsforsorjning och forsérjning av
enheter utanfor sjukhus via 6ppenvardsapotek inte ar andamalsenlig.
Region Stockholm delar bilden att fragan behover belysas vidare. Utover
mojligheten att kunna ge bisténd till andra regioner med beredning pa
sjukhusapotek, ser Region Stockholm ocksa behov av att kunna bista andra
vardgivare med beredning pa sjukhusapotek. Region Stockholm menar
vidare att det aven finns behov av att belysa mgjligheterna for regioner och
kommuner att stodja varandra avseende 6vrig sjukvardsutrustning.

13 Sakerstilld distribution i kris och krig

Utredningen lamnar forslag for att frimja en mer robust distribution.
Region Stockholm vilkomnar initiativen och menar att en robust
distribution ar avgorande for en okad forsorjningsberedskap. En del i den
robusta forsorjningen borde avse tillgangen till robust utformade och
strategiskt lokaliserade lagerlokaler. Region Stockholm anser att d&ven krav
pa robusthet avseende lokaler bor inga i forslaget om krav pa robust
distribution. Lageranlaggningarnas skyddsklassifikation kan tydliggoras,
exempelvis genom att ge dem status som skyddsobjekt.

Utredningen tar ofta sin utgdngspunkt i lakemedelsmarknaden och 6verfor
slutsatser darifran till andra forsorjningsomraden. For sjukvardsprodukter
ar distributionskanalerna andra dn inom likemedelsomradet. Region
Stockholm menar att marknaden for sjukvardsprodukter som inte ar
ldkemedel bestar av ett stort antal globala leverantorer.

Region Stockholm har savil ett eget lager- och logistikbolag (MediCarrier
AB) for vissa sjukvardsprodukter, en upphandlad aktor for andra
sjukvardsprodukter och flera upphandlade aktorer for
ldkemedelsforsorjningen. Delar av de privata aktorernas ataganden kan
naturligtvis avtalsregleras men Region Stockholm ser svarigheter i att i
storre utstrackning ta dem i ansprak i handelse av krig. Ett tydliggorande i
denna del vilkomnas darfor.

16 Konsekvenser av utredningens forslag
Utredningens forslag ar omfattande och striacker sig fram till 2036. Om

utredningens forslag kommer att genomféras kommer det ha betydande
paverkan pa Region Stockholms olika verksamheter. Ett genomférande av
forslagen paverkar ett stort antal aktorer i samhallet och bor, for att bli
framgangsrikt, ledas gemensamt under en langre tid. Region Stockholm
stiller sig positiv till att delta i ett sddant gemensamt arbete.
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Det foreligger en rad osidkerheter kring de ekonomiska konsekvenserna av
utredningens forslag. Region Stockholm menar att en fullstindig statlig
finansiering av nya uppdrag enligt finansieringsprincipen maste gélla men
menar att kostnader for uppbyggnaden av verksamheten behover foljas
noga. Forslagsvis inrittas arliga kontrollstationer for att stimma av nivan
pa ersiattningen. Regeringen bor i sitt fortsatta arbete ta hojd for ytterligare
kostnader dn de som utredningen skisserar.

Bedomningarna om WACC som bas for kalkylrantan i berakningarna for
lagerrantan ar schablonmassiga. Denna kapitalkostnad ar med stor
sannolikhet for 1ag for de privata foretagen som paverkas och for den
offentliga verksamheten ar de i vissa avseenden irrelevant. De privata
foretagens hogre WACC kommer sannolikt att sl& igenom i prissiattning och
vidarebefordras till de offentliga sjukvardshuvudmannen som i slutandan
béar kostnaden.

Region Stockholm forordar att kostnaderna for hemberedskap for
lakemedel och hjdlpmedel analyseras niarmare, da effekten for regionerna
och enskilda inte helt tycks ha bedomts av utredningen. Region Stockholm
saknar ocksa beskrivningar av hur tandvarden ar tinkt att fungera i kris och
krig.

Det ar ocksa angelédget att de ekonomiska konsekvenserna av uppbyggnad
av lagerlokaler beaktas i det vidare arbetet. Region Stockholm foreslar att
regeringen tydliggor lageranldggningarnas skyddsklassifikation genom att
ge dem status som skyddsobjekt. Samtidigt bor resurser for robusthéjande
atgarder sakerstallas.

Region Stockholm vill ocksd uppmarksamma regeringen pa att
utredningens fardplan innebar att storre mangder hilso- och
sjukvardsprodukter och IT-system ska upphandlas samtidigt av staten,
regionerna och kommunerna. Detta riskerar att skapa en tillfallig
bristsituation med 6kade priser som foljd.

17 Ikrafttradande och 6vergdngsbestimmelser m.m.
Utredningen foreslar bl.a. att den nya lagen om lagerhéllningsskyldighet

ska trada i kraft den 1 januari 2023. Region Stockholm menar att kravet pa
en manads lager kommer att kunna vara realiserat till ikrafttradandet om
minst sex manader ges fran beslut till ikrafttradande. Forutsattningen ar
forstés att marknaden kan leverera nar méanga olika aktorer samtidigt ska
oka sin lagerhallning av samma produkter.
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Tillskapandet av helt nya lager och tillh6rande IT-system for uppfoljning
och rapportering bedoms dock behdva langre tid. Inom t.ex. IT-omradet
skulle en samordnad, statlig, systemlosning till vilka regionernas och de
andra aktorer som omfattas av lagerhallningsskyldighet kan ansluta
troligen ge majlighet till ett snabbare genomforande.

Region Stockholm menar vidare att tidplanen for att 6ka lagerhallningen
innebar en alltfor 1angsam okning av formagan till robust varuférsorjning
av ovriga sjukvardsprodukter. Planen skulle kunna kortas genom att
regioners och kommuners erfarenheter frdn pandemin nyttjas battre.

Ekonomiska konsekvenser

Om utredningens forslag genomfors kommer de att ha betydande paverkan
pé flera av Region Stockholms verksamheter. De ekonomiska
konsekvenserna ar i dagslaget svairbedomda men om lagstiftaren foljer
utredarens forslag om full finansiering av de nya forslagen, kommer Region
Stockholm att kompenseras fullt ut for de nya uppgifterna.

Hans-Erik Malmros

Tf regiondirektor
Rickard Sundbom
Administrativ direktor

Beslutsunderlag
1. Sammanfattning av delbetankandet En starkt forsorjningsberedskap
for halso- och sjukvarden (SOU 2021:19)
2. Halso- och sjukvirdsnamndens yttrande den 2 juni 2021
3. Karolinska Universitetssjukhusets yttrande den 9 juni 2021
4. MediCarrier AB:s yttrande den 9 juni 2021

Beslutsexpediering

Socialdepartementet

Hailso- och sjukvardsnamnden
Karolinska Universitetssjukhuset
MediCarrier AB

B wnh
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Regionstyrelsen

Yttrande over delbetinkandet — En starkt
forsorjningsberedskap for héilso- och sjukvarden (SOU
2021:19)

Foredragande regionrad: Irene Svenonius

Arendebeskrivning

Utredningen har i uppdrag att gora en 6versyn av hilso- och sjukvardens
beredskap infor och vid allvarliga handelser i fredstid och h6jd beredskap. I
detta delbetdnkande redovisar utredningen de delar som beror
forsorjningsberedskapen inom hélso- och sjukvardsomradet.

Forslag till beslut
Regionradsberedningen foreslar att regionstyrelsen beslutar foljande.

1. Regiondirektorens tjansteutlatande utgor Region Stockholms
yttrande till Socialdepartementet 6ver delbetankandet — En
starkt forsorjningsberedskap for hilso- och sjukvarden (SOU
2021:19).

2. Paragrafen justeras omedelbart.

Regionradsberedningens motivering

Utbrottet av Covid-19-pandemin visade att Sveriges beredskap for att
hantera kriser behover bli battre. Beredskapslager av en rad olika
utrustningar har under ett par decennier monterats ned i Sverige. Det radde
oklarhet om vem som ansvarar for vad, inom en niva och mellan nivier. Det
ar darfor vilkommet med forslag som ska stirka forsorjningsberedskapen
inom halso- och sjukvarden.

Regionradsberedningen instammer i de 6verviaganden som gors i
regiondirektorens tjansteutldtande och vill sarskilt framhalla det positiva i
den ambitionsho6jning som tecknas i utredningen.

Daremot finns delar i utredningens forslag som ar problematiska och
skapar en otydlighet vad géller olika ansvarsomraden inom det offentliga
atagandet. Ett exempel pa detta ar forslaget att regeringen ska foreskriva
vilka produkter som regionerna ska beredskapslagra, trots att det ar
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regionerna som ansvarar for hur produkterna sedan ska anviandas. Det
rimliga ar i stillet att regeringen faststiller vilken forméga som ska
uppritthallas och att det dr regionerna som hanterar detaljbesluten. Aven
forslaget om inriattandet av en nationell funktion fér inkop av
sjukvardsprodukter ar ett exempel pa en langtgaende centralism som
riskerar att skapa problem snarare dn l6sa dem. Det kan komma att finnas
behov av nationell samordning av inkop vid framtida kriser, men denna
maste i sa fall ske i dialog och samarbete med regionerna.

Ett ytterligare exempel pa onodigt langtgdende centralism ar forslaget att
Socialstyrelsen ska ges mandat att omfordela resurser i kris. Detta kan vara
lampligt i ett lage med hojd beredskap, medan samverkan mellan
regionerna ir ett mer naturligt och med den kommunala sjilvstyrelsen
forenligt satt att hantera omfordelning i mindre allvarliga lagen.
Samarbetet mellan regionerna — och med kommunerna — har fungerat
oerhort bra i en rad avseenden under pandemin. Det har funnits bade vilja
och formaga att bista varandra. Den frivilliga samordning som skett inom
ramen for Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) har betjanat
pandemihanteringen val.

Beslutsunderlag
1. Regiondirektorens tjanstutlatande
2. Sammanfattning av delbetdnkandet En starkt forsorjningsberedskap
for halso- och sjukvarden (SOU 2021:19)
3. Halso- och sjukvardsndmndens yttrande den 2 juni 2021
4. Karolinska Universitetssjukhusets yttrande den 9 juni 2021
5. MediCarrier AB:s yttrande den 9 juni 2021

Irene Svenonius
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