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Sammanfattning

Regionerna har kapacitet att vaccinera och kommer, i enlighet med malsattningen i
dverenskommelsen kunna erbjuda alla i Sverige boende personer som &r 18 ar och aldre samt
personer under 18 ar tillnérande en riskgrupp vaccination under forsta halvaret 2021 under
forutsattning att vaccinlevereraser &r stabila och sker i nog stor omfattning fran och med nu.

e Problem med leveranser av vaccin utgor det enskilt storsta hindret for att halla
en snabb vaccinationstakt.

e Regionerna kan gemensamt administrera drygt 1 200 000 vaccindoser i veckan
under andra kvartalet 2021. Kapaciteten byggs ut ytterligare for att matcha
leveransprognoserna.

e Regionerna arbetar pa olika satt for att sakerstalla att de skoraste grupperna
kan ges vaccin utifran deras forutsattningar.

e Regionerna har vidtagit atgarder for att sékerstalla att prioriteringsordningen
efterlevs

e 21 regioner bedomer dvergripande att regionens pagaende vaccinations arbete
framskrider vél.

e 21 regioner bedémer att de 6vergripande har ett gott lage i forberedelsearbetet
for den kommande mer omfattande breddvaccineringen (fas 4)
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Bakgrund

| 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 lIépande delge Regeringskansliet information om regionernas planering och eventuellt
uppkomna hinder i arbetet for att mojliggora ett andamalsenligt stod till regionerna. En forsta
delrapport lamnades den 20 december 2020.

SKR ska under det forsta halvaret 2021 en gang per manad, samt darefter en gang per kvartal,
skriftligen avrapportera regionernas arbete med dverenskommelsen till Regeringskansliet,
sarskilt med avseende pa regionernas atagande enligt 6verenskommelsen. Dessa ér:

e att skyndsamt genomfdra 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 skoraste personerna kan ske pa ett satt som ar anpassat till
dessa gruppers forutsattningar och behov, samt

e att astadkomma en s& 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

SKR lamnar enligt 6verenskommelse med Socialdepartementet de manatliga skriftliga
rapporten den 25e i varje manad. Foreliggande rapport ar den tredje i ordningen. Utéver denna
genomfdrs muntliga avstdmningar med Socialdepartementets ansvariga tjansteman avseende
regionernas arbete med vaccination mot covid-19 pa veckobasis. SKR har ocksa avrapporterat
regionernas arbete med covid-19 vaccination vid évriga méten initierade av regeringskansliet
samt vid nationella pandemigruppens moten och méten med operativa chefer inom aktuella
myndigheter.

| 6verenskommelsen framgar de ataganden som vilar pa SKR. Forbundet har rekommenderat
alla regioner att erbjuda vaccinet kostnadsfritt och mojliggor I6pande kommunikation mellan
regionernas vaccinsamordnare i syfte att utbyta erfarenhet och stddja samverkan mellan
regionerna. SKR:s arbete syftar till att ge ett andamalsenligt stod till regionerna.

Inledande fas av vaccineringen mot covid-19

Den 27 december 2020 inleddes den omfattande vaccineringen i mot covid-19 Sverige. Den
tidigarelagda starten foranleddes av ett extra forberedelsearbete med en gemensam forfragan
fran SKR och Folkhalsomyndigheten for de 9750 doser som kom i en tidig leverans.

Sedan v 53 pagar ordinarie vaccination i samtliga regioner, i den nionde vaccinationsveckan
konstaterar SKR att regionerna vaccinerar i fas 1 och 2 enligt Folkhalsomyndigheters
prioriteringsordning. Flertalet regioner har kunnat initiera vaccinationer av personer som &r 65
ar och aldre. Bred vaccination i denna grupp inleds under v8 till v11. Tillgangen pa mRNA
vaccin avgor.
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| dagslaget ar det den bristande tillgdngen pa vaccin som utgor det enskilt storsta hinder for
vaccination. N&r dverenskommelsen tecknades i december 2020 var prognosen att regionerna
under januari och februari sammanlagt skulle fa tillgang till 3,75 miljoner doser vaccin.
Leveransen som realiserats under januari och februari motsvarar knappt 1,1 miljoner doser en
leverans som motsvarar knappt 30 procent av den forvéantade leveransen. Fas 1 uppskattas
motsvara ca 600 000 personer leveranserna under januari och februari medger inte leverans
motsvarande hela fas 1.

S& manga ar vaccinerade

Folkhalsomyndigheten publicerar I6pande vaccinationsstatistik ur Nationella
vaccinationsregistret, 25 februari 2021 hade 690 271vaccinationer rapporterats, 454 996
personer hade vaccinerats med minst en dos, 235 275 personer med tva doser. Vilket innebar
att 5,5 procent av den vuxna befolkningen hittills fatt minst en dos vaccin mot covid-19.

De allra aldsta och skorast ska vaccineras forst, per 25 februari hade 83 procent av alla (65+)
som bor pa sarskilt boende i Sverige har fatt minst 1 dos och 70 procent har fatt tva doser. 45
procent av personer med hemtjanst har fatt minst en dos och 21 procent har fatt tva doser.

Vaccinsamordning

For att stodja samverkan mellan regionerna inrattade SKR efter samrad med halso- och
sjukvardsdirektorsnatverket redan under augusti 2020 ett samverkansforum for samtliga
regioners utsedda vaccinsamordnare. SKR samordnar veckovisa méten med
vaccinsamordnarna. Dartill finns en gemensam kommunikationsyta for mojlighet att
ytterligare dela erfarenheter mellan regioner. Sedan starten har, per den 25 februari, 28 moten
veckovisa moten genomférts samt ett fordjupningsmote.

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

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

| forfragan till respektive region ombads var och en av regionerna att gora en 6vergripande
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 vaccinsamordnare att ge en dvergripande bedémning av
arbetet med planeringen infor breddvaccineringen i prioritetsgrupp 4. Avseende den
planeringen efterfragades ocksa information om hur vaccineringen i detta senare skede ska
genomforas smittsakert med en sa hég vaccinationstackning som majligt. Identifierade hinder
efterfrdgades ocksa. Motsvarande fragor och Iag till grund for sammanstallningen i delrapport
tva.

I denna delrapport utokades forfragan till att med fragor om vaccineringen av prioriteringsfas
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2 har pabdrjats samt en genomgang av den maximala vaccinationskapaciteten per region
under kvartal 2 och framat.

Overgripande anger regionerna att samverkan inom lanet fungerar val - avstamning sker
mellan regioner och kommuner samt med lansstyrelsen i denna samverkan kan stodbehov fran
nationella myndigheter efterfragas

Regionernas rapportering

Utifran svar fran regionernas vaccinsamordnare per den 17-24 februari 2021 framkom
foljande lagesbild:

Overgripande beddmning av det pagaende vaccinationsarbetet:

e 21 regioner beddmer dvergripande att regionens arbete framskrider val och vérderar
gron pa en skala gron-gul-réd

e Ingen region rapporterade sitt pagaende vaccinationsarbete som rott

e Ingen region rapporterade sitt pagaende arbete som gult

Leveranser enskilt viktigaste forutsattningen for
vaccinationsarbetet

| dagsléaget ar det den bristande tillgangen pa vaccin som utgor det storsta hindret for att halla
en snabb vaccinationstakt. Bristen pa vaccin riskerar att paverka allmanhetens fortroende for
halso- och sjukvarden, eftersom det kan vara svart att forsta varfor vaccinationerna drojer och
latt att lasta halso- och sjukvarden for problemen, vilket i varsta fall kan paverka
vaccinationsviljan negativt. Nar regionerna med kort varsel maste boka om patienter for att
leveranserna man raknat med inte kommer riskerar det ocksa att paverka viljan att komma
tillbaka for en vaccination.

Liksom vid forra delrapporten den 25 januari 2021 lyfter regionerna bristen pa kontinuitet i
leveranser och besked om andrade volymer med kort varsel som de faktorer som i storst grad
paverkar regionernas planering och méjlighet att genomfora vaccinationerna snabbt och
effektivt enligt plan.

Nya besked om nedskruvade volymer av Astra Zenecas vaccin motsvarande 60 procent v 9
och 26 procent v 10. Aven om minskningen kompenseras med tredubbla volymer v 11 s&
paverkas regionernas arbete och manga inbokade personer blir utan sin planerade vaccination
under nasta vecka. Osékerhet om ndr och hur stora leveranserna av vaccin blir till regionerna
forandrar genomforandet inte bara i samband med aktuell leverans utan ocksa planeringen de
kommande veckorna. Varje region har med tanke pa antalet vaccinatorer som behovs for att
na ut till hela befolkningen en omfattande egen logistik som maste justeras efter varje andring
av leveransschemat. Manga regioner har kontrakterat privata aktérer som stod i
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vaccionationsarbetet och ar bundna av avtal vilket orsaker problem nar
vaccinationleveranserna inte medger att dessa externa resurser tas i ansprak.

Sedan 6verenskommelsen tecknades har AstraZenecas prognoser skruvats ner fran 2,5
miljoner doser till 193 000 doser som faktiskt levererats i februari. Det finns en oro for att
prognoserna av kommande vaccinleveraser senare i var inte heller kommer att hallas och att
volymerna skjuts fram ytterligare. Innebar forskjutningen att det kommer stérre volymer
framat sommaren sa kan vaccinationslogistiken bli en storre utmaning da leveranserna maste
medge att angivna dosintervall medges.

| dagsléget far regionerna for sma och for fa vaccinleveranser for att kunna fa upp
vaccinationstempot, varje vaccinerande enhet far en for liten volym. Minskade leveranser
under forsta kvartalet som kompenseras under andra kvartalet eller senare paverkar
regionernas méjlighet att uppna de i 6verenskommelsen uppsatta malen. For att kunna erbjuda
de 8,2 miljoner personer i befolkningen som ar 18 ar och aldre vaccination kravs ca 15
miljoner doser vaccin (berakningen inkluderar knappt 1,5 miljoner doser av Jansens
endosvaccin) per 25 februari saknas i Folkhalsomyndighetens publikt publicerade
leveransprognos vaccin for 700 000 personer. Det kravs alltsa ett tillskott av planerade
leveranser.

Forutom nog omfattande leveranser vaccin kravs ett leveranstempo som medger
rekommenderat dosintervall sa att tva doser kan ges innan halvarsskiftet avseende Astra
Zenecas vaccin kraver det att samtliga som ska erhalla vaccinet fatt sin forsta dos innan april
manads utgang. SKR féljer l16pande upp leveransprognoserna och bedémer att regionerna
behdver tillgang till vaccin som motsvarar fullvaccination av 100 procent av befolkningen 18
ar och éldre for att det ska kunna anses att regionen ska ha haft mojlighet att erbjuda hela
befolkningen vaccination.

For regionerna ar en fortsatt tat kontakt med Folkhélsomyndigheten nddvéndig, det ar viktigt
att kontakten mellan regionerna och staten sker genom formellt verenskomna kanaler och att
informationen som nar regionerna ar kvalitetssakrad fran aktuellt bolag och
Folkhalsomyndigheten. I det korta perspektivet behdvs god framforhallning for att regionerna
ska kunna planera bade personalforsorjning och att patienter bokas in till tider nar vaccin finns
tillgangligt i det langre perspektivet handlar det om att kunna sakerstélla att malen i
dverenskommelsen kan uppfyllas sa att vaccinationerna kan genomforas med god
tackningsgrad.

SKR vill aterigen understryka vikten av forbattrad kommunikation fran foretag bade i
planering framat och vid eventuella justeringar.

Fordelningsnyckel

Hittills har Folkhalsomyndighetens fordelning utgatt fran befolkningen Gver 70 ar i respektive
region. 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
rekommendationen for respektive vaccin och sékerstalla att samtliga regioner bereds
mojlighet att mota malen i dvernskommelsen.
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Sarskilda anpassning for de skoraste grupperna

Regionerna arbetar pa olika satt for att sakerstalla att de skoraste grupperna kan ges vaccin
utifran deras forutsattningar.

Samverkan mellan regioner, kommuner och lansstyrelser ar avgdrande for denna grupp och
fungerar 6vergripande val. Regionerna har anpassat vaccineringen sa att personer med
hemsjukvard har vid behov vaccinerats i hemmet medan de personer med hemtjéanst som har
mojlighet oftast vaccineras pa vardcentral eller motsvarande. Dartill planeras till exempel for
att personer med stod av LSS som bor i gruppbostader kommer erbjudas vaccin pa boendet av
kommunens sjukskéterska for att de ska slippa ta sig till vardcentral om det ar svart. Majlighet
till sjukresor for personer som inte sjalva kan att ta sig till vaccinationsplatsen anvands ocksa.

Flera regioner lyfter fram sa kallade halsokommunikatorer som en framgangsfaktor for att na
sarskilt utsatt grupper. Det kan vara redan anstéllda som beharskar olika sprak eller tillfalliga
personalforstarkningar. | vissa fall har dessa personer &ven varit med vid platsen for
provtagning och har kunnat svara pa fragor aven om vaccineringen.

Andra exempel pa insatser som genomfors i regionerna for att na de skoraste grupperna ar en
intensiv och nédra samverkan med migrationsverket, frivilligorganisationer och samverkan
med invandrarféreningar eller andra samhallsaktérer i kommunen. Mycket av detta har utgatt
fran redan upparbetade arbetssatt. Samverkan har konkret resulterat i inslag pa flera sprak i
narradiostationer, 6versatt informationsmaterial sa val skriftligt i trapphus, tvattstugor,
matvarubutiker, med mera som muntligt i form av filmer/férelasningar tillsammans med
nyckelpersoner i malgruppen. Inlagg har 6versatts pa socialmedier och telefonlinjer har
oppnats pa olika sprak. Aven bildstod har tagits fram for att kunna nd ut med information. P&
1177.se finns regionalt anpassat aktuell information ocksa pa olika sprak. Aven pa regionernas
egna hemsidor finns aktuell information.

For att na ut till alla grupper i samhallet ar det viktigt att inte enbart se till informationen utan
aven att sankta trosklarna for att vaccinera sig. Vaccinationslokaler behdver finnas néra
invanarna och formerna for vaccineringen enkla att forsta. Flera regioner beskriver hur de
kommer eller just inlett riktade insatser till aktuella malgrupper genom att skicka ut vykort
eller pappersbrev hem till invanare éver en viss alder for information om hur vaccineringen
ska genomfdras. Vissa regioner skickar ut forutbestdmda tider andra informerar hur
tidsbokningen ska genomforas.

For att skapa tillgangliga vaccinationer ar ocksa bokningsforfarandet centralt. Regionerna
planerar for att under hala vaccinationsarbetet ha en hog tillganglighet via telefon for att fanga
aven de personer som saknar Bank-ID eller har svart att hantera digitala bokningstjanster.

SKR vill ocksa lyfta upp den hdga kompetens sa val som hdga vaccinationsvilja hos den egna
personalen som bokar in och genomfort vaccineringen. Regionerna ger ingen bilden av
utbredd vaccinnationsskepsis bland egen personal utan lyfter istéllet personalens kunskap och
bemdtande som viktiga i genomférandet.
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Overgripande beddmning av det vaccinationsarbetet for den
kommande breddvaccineringen (fas 4):

e 21 regioner bedomer att de 6vergripande har en god forberedelseplanering och
varderar gron pa en skala grén-gul-rod.

e Ingen region rapporterar sitt pdgaende planeringsarbete som rott.

e Ingen rapporterar forberedelsearbetet som gult

Nedan féljer omraden som i huvudsak vaccinplaneringen omfattar i regionerna:

Beddmning av kapaciteten

For att fa underlag kring hur stor formaga regionerna samlat for den kommande
breddvaccinationen ombads alla regioner att uppge sin kapacitet per vecka fran och med april
manad. Fragan diskuterades ocksa vid vaccinsamordnar métet 24 februari 2021.

Regionernas bygger sin formaga utifran befintliga leveransplaner formagan att skala upp
kapaciteten ytterligare finns om detta skulle behévas. Formagan att vaccinera ar beraknad
utifran sa val upphandlad verksamhet, sa val tillfalligt som inom vardval, och med regionerna
som utforare.

Den rapporterade kapaciteten for hela Sverige visar att regionerna samlat har en kapacitet att
under kvartal 2 per vecka vaccinera mer an de volymer som kravs for att na upp till malet i
Overenskommelsen, under forutséttning att vaccin levereras i en omfattning och fordelning
som mojliggor vaccination enligt rekommendation.

| antalet utféra vaccinationer innebdr det att regionernas gemensamma vaccinationskapacitet
uppgar till drygt 1 200 000 vaccindoser i veckan under andra kvartalet 2021. Regionernas
kapacitetsplanering baserar sig i de leveransprognoser Folkhalsomyndigheten tillhandahaller.
Skulle behovet av vaccinationskapacitet tka ytterligare kommer regionerna att arbeta med
malsattningen att 6ka vaccinationskapaciteten utifran behovet.

Lokaler

Samitliga regioner genomfér nu en dversyn av vilka lokaler som ska anvéndas for den
kommande breddvaccineringen i fas 4. Regionerna arbetar generellt for att sprida
vaccinationerna pa flera enheter sa nara invanarna som mojligt. Olika losningar planeras i
olika geografiska omraden, som exempel lyfts vaccinering vid mottagningar eller i team ute
pa de mindre orterna. Vardcentraler klustras till storre enheter for hojd effektivitet, utokade
Oppettider planeras ocksa for 6kad effektivitet. Flera regioner planerar att genomféra
vaccinering i de kommande prioriteringsfaserna i vasentligt storre lokaler &n hélsocentralerna
ordinarie lokaler. Lokalerna kan dessutom vara modulara for att klara bade hogre och lagre
floden beroende pa tillgang till vaccin.

Vaccineringen av fas 4 kommer saledes att ske i tillfalliga strategiskt placerade
vaccinationsmottagningar samt pa ordinarie vardcentraler. Flera regioner rapporterar att de har
hyrt 1ampliga lokaler och iordningsstéllt dessa. Dessa tillfalliga mottagningar méjliggor dels
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okad kapacitet men ocksa 6kad tillganglighet. Tillgangligheten &r en viktigt del i att sdnka
trosklarna for vaccinering och na upp till en hog vaccinationstéckning.

Kraven pa dessa tillfalliga lokaler &r hoga. Lokaler bedoms utifran inte bara tillganglighet utan
ocksa att de kan uppfylla kraven pa sakerhet och funktionalitet och kapacitet att kunna ta emot
manga besok pa ett smittsakert satt. Simuleringar och rundvandringar genomfors i lokalerna
tillsammans med relevant kompetens till exempel fran smittskydd och vardhygien for att fa
med alla dessa aspekter tidigt. FI6den och processer nu i mindre skala i dessa lokaler. P&
vissa hall genomfors redan nu, i mindre skala, vaccinering i de lokaler som &r tankta att
anvandas for den kommande breddvaccinationen. Detaljplanering genomfors nu i regionernas
kring floden och logistik for dessa tillfalliga lokaler. Erfarenheter fran influensavaccinationen
for smittsékert flode tas tillvara till exempel via tidsbokad mottagning (ej drop-in), anpassade
floden, sérskild personal som styr patienter sa att det inte blir trangt.

Lokalerna for breddvaccinering iordningstélls for flode och flexibilitet dar
kapacitetsberakningar ar gjorda. Vilket innebér att de kan ha en dragspelseffekt utifran
vaccintillgang. Det ger en hog kapacitet pa vaccineringar per dag under forutsattning att
vaccin finns tillgangligt. Malsattning &r att inte belasta ordinarie sjukvardspersonal mer an
nodvandigt. Aven planering for anvandning av mobila enheter gors i vissa regioner. Dessa
planeras aka ut till utvalda omraden for bredare tackning.

Personal och samarbete med frivilligorganisationer

For att trygga personalférsorjningen ses bemanningen i regionerna éver. Rekryteringen av
extrapersonal pagar lI6pande. Denna rekrytering har I6pt pa enligt plan och intresset fran
pensionerad hélso- och sjukvardspersonal &r stort. Vissa regioner har en uttalad malsattning
att vaccineringen inte ska belasta ordinarie sjukvardspersonal mer an nédvandigt. En farhaga
ar om vaccinleveranserna drojer till semesterperioden kan regionerna fa
bemanningssvarigheter pa grund av konkurrens om personal.

Frivilligorganisationer och hjélporganisationer kontaktas i de regioner som bedémt ett sadant
behov och kopplas in som stdd till halso- och sjukvardspersonal genom att mota upp, forklara,
agera som parkeringsvakter med mera. Aktorer som svenska kyrkan och réda korset
engageras. Kontakt har ocksa tagits med Myndigheten for stod till trossamfund for att dra
nytta av deras nitverk och kontakter. Aven privata initiativ s& som till exempel
beredskapslyftet hjélper till med regionernas rekrytering av personal. Andra exempel pa
insatser som genomfors i regionerna for att na ut bredare ar nara samverkan med
migrationsverket, invandrarorganisationer och samverkan med invandrarforeningar eller andra
samhéllsaktdrer i kommunen.

Upphandling externa utférare och inkludering i vardval

Upphandlingsarbete pagar i de regioner som kommer ta hjélp av externa aktorer. Regioner
kommer att anvanda sina befintliga vaccinatorer inom vardval och kommer dérutéver starka
med ytterligare privata vaccinationsmottagningar och foretagshalsovard beroende pa behov
och tillgang till vaccin. Regionerna sakerstaller nu att resurserna finns tillgangliga nar vaccin
finns att tillga for bredare vaccination, fordréjningar i leveranserna orsakar avtalsmassiga
utmaningar for regionerna.
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Foljsamhet till prioriteringsordningen

Enligt dverenskommelsen ska regionerna félja den prioriteringsordning som
Folkhélsomyndigheten rekommenderar. Den som har storst behov av ett skydd mot covid-19
ska erbjudas vaccinet fore den som léper lagre risk for allvarlig sjukdom och déd. 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. Detta foljs upp och avvikelser innebér mojliga avtalsbrott.

Regionerna arbetar pa olika satt for att hantera situationen med 6ppnande vialer och personer
som ar inbokade som inte dyker upp eller andra situationer dar fyllda sprutor &r fler &n
patienter i vaccinationstillfallet. For sma och for fa vaccinleveranser kan innebéara en
utmaning vid planering av fordelningen av doser. Det gor att regionerna ofta far agna tid at att
ringa in personer i ratt fas som kan fa restdoser. Media har uppmarksammat fall som
beskrivits inte folja prioritetsordningen. Dessa fall har regionerna undersokt enskilt, nar sa
varit pakallat har arbetsrattsliga atgarder vidtagits. Regionerna har dessutom sett 6ver och
sékerstallt sina rutiner for hanteringen av restdoser med instruktioner om hur beslut ska fattas
och dokumenteras. Goda exempel delas mellan regionerna. Som t.ex den stand-by lista som
upprattats for 70+ i Filipstad. Regioner, kommuner och underleveranttrer ska alla félja den
prioriteringsordning som Folkhalsomyndigheten upprattat men det ar ocksa viktigt att inga
doser kasseras av radsla att gora fel.

| ssmmanhanget ar det ocksa viktigt att lyfta de helt bedragliga fall som uppméarksammats dar
individer riskerar att bli lurade att betala for vaccin. Polisens insatser ar i de fallen viktiga.
Kontakter med polismyndigheten for ytterligare bedémningar tas lampligen regionalt genom
samverkan med lansstyrelserna. Uppgifter har kommit om att bedragare som utger sig komma
fran varden kontaktar privatpersoner. Regionerna ar i sin kommunikation tydliga med hur
regionen kontaktar invanare, information om bedragerier finns och publicerat pa 1177.se.

Kommunikation

Behovet av kommunikation ar stort. Regionerna rapporterar mycket hogt tryck fran invanare
och fran media i alla fragor som ror vaccineringen mot covid-19.

Kommunikationen till invanare samordnas mellan regionerna och en regiongemensam
kommunikationsplan har tagits fram utifran Folkhalsomyndighetens nationellt dvergripande
kommunikationsplan, med gemensamma kommunikationsmal, budskap och aktiviteter.

Regionala kommunikationsplaner tar avstamp i det gemensamma arbetet. 1177.se ar
regionernas huvudkanal for information gentemot alla invanare. Regioner anpassar budskap
och kommunikationsinsatser utifran de regionala forutsattningarna och samordnar
kommunikationen med kommunerna i lanet.

Enligt 6verenskommelsen ska staten ansvara for att, i nara samrad med regionerna, ta fram
nationell kommunikation kring vaccinering och vidta atgarder for att nd en sa hog
vaccinationstdckning som mojligt i befolkningen. Fyra myndigheter har ett regeringsuppdrag
att genomfdra informationsinsatser riktade till allménheten.
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Regionerna rapporterar ett fortsatt stort behov av att myndigheternas bredare
informationsinsatser, som ar basen i kommunikationen mot invanare, sker snarast. Det &r
viktigt for att kunna besvara fragor, bemata eventuell oro, bygga fortroende for vaccinationen
och 6ka vaccinationsviljan. Den nationella informationen &r nddvéndig for att regionerna ska
kunna folja upp med regionalt anpassade informationsinsatser om hur vaccinationen gar till
och nér det &r dags for var och en att vaccinera sig. Den kommunikationen ka inte vénta utan
maste ske omgaende

Vaccinationsbevis

For tillfallet pagar flera processer och dialoger i fragor som har béring pa vaccinationsbevis.
Fragorna ar komplexa och spanner 6ver omraden som bland annat ror etik, teknik, ansvar och
internationell samverkan. En grundlaggande fraga handlar &ven om vad olika former av
intyg/bevis har for syfte och vad som de facto intygas eller bevisas. SKR framhaller att ett
vaccionationsbevis &r att foredra

Regeringen har gett DIGG i uppdrag att realisera en forvaltningsgemensam digital
infrastruktur infor ett kommande svenskt vaccinationsintyg dér &ktheten ska kunna verifieras,
internationella riktlinjer foljas och vara en del av ett EU-gemensamt forhallningssatt kring
vaccinationsintyg och kontroll av smittskydd 6ver nationsgranser. DIGG har fatt i uppdrag
projektleda detta arbete i samverkan dels med SKR, dels med bl.a. E-hdlsomyndigheten,
Folkh&lsomyndigheten och Socialstyrelsen.

SKR medverkar kontinuerligt i dialoger med DIGG och 6vriga myndigheter och kommer att
halla regioner uppdaterade i takt med den fortsatta hanteringen av fragan. Darutover sker
regelbundna avstamningar mellan SKR och Inera i syfte att vara koordinerade i fragor som ror
vaccinering mot covid-19. Det &r viktigt att de I6sningar som tas fram ger en enkel hantering
for de enskilde. SKR lyfter ocksa vikten av att tydliggdra vad vaccinationsbeviset ska fylla for
funktion

Sveriges Kommuner och Regioner

Avdelningen for vard och omsorg

Fredrik Lennartsson
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