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Stark den etiska beredskapen infér framtida kriser

Sammanfattning

Pandemin 2020-2021 var en av vér tids mest omfattande halsokriser. Den
tvingade fram svéra beslut som paverkade hela samhillet. Flera utredningar
har analyserat Sveriges pandemihantering. En dimension har dock fatt for
lite uppmarksamhet: hur vi férbereder oss f6r de eiska avvigningar som en
kris oundvikligen f6r med sig.

Syftet med denna skrivelse ar att lyfta fram vikten av att stirka den etiska
beredskapen infér framtida pandemier och andra kriser. Under covid-19-
pandemin aktualiserades svara vardekonflikter dar olika etiska principer, mal
och virden behévde vigas mot varandra. Atgirder som syftade till att
begrinsa smittspridningen kunde samtidigt begrinsa individens frihet och
negativt paverka psykisk halsa och livsvillkor. Beséksférbud pa dldreboenden
tydliggjorde konflikten mellan smittskydd och de dldres behov av nirhet och
virdighet. Nar resurserna inom intensivvarden riskerade att inte ricka till
uppstod frigor om hur prioriteringsplattformens ménniskovirdes- och
behovsprinciper skulle tolkas och tillimpas. Manga anstéllda inom vard och
omsorg vittnade om etisk stress nir de utan tillrackligt stod tvingades fatta
beslut med lingtgaende och ibland livsavgérande konsekvenser.

En pandemi eller annan kris innebir alltid att svara beslut maste fattas. Etisk
beredskap handlar om att skapa férutsittningar for att dessa beslut blir sd
vilgrundade och vilavvigda som mdijligt. Till god etisk beredskap hor ocksa
att kunna sakerstalla att besluten och de 6verviaganden de bygger pa ir
forankrade och legitima.

Den etiska beredskapen forutsitter att myndigheter och andra beslutsfattare
redan fore en kris sa lingt som mojligt forsoker forutse vilka virdekonflikter

och etiska utmaningar som kan uppsta, att de tar stillning till dem pa ett



overgripande plan och att de ser till att lagar, riktlinjer och ramverk finns pa
plats. God beredskap innebir dirtill krav pa hur besluten fattas, pa vilka
grunder de fattas, hur de kommuniceras och hur de kan omprévas.
Samhiillets krisberedskap bade forutsitter och ska bidra till medborgarnas
tillit och fértroende. Detta bygger 1 sin tur bygger pa delaktighet i
beslutsfattandet, integration, inkludering och respekt for samhillets etniska,

religiésa och kulturella mangfald.

Statens medicinsk-etiska rad (Smer) foreslar ett nationellt etiskt ramverk for
beslutsfattande vid kriser. Erfarenheterna fran covid-19-pandemin visar
tydligt pa behovet: avsaknaden av etisk medvetenhet och vigledning ledde i
vissa fall till o6nskade effekter sisom missndje med myndigheters beslut,
varierande vardprioriteringar mellan regioner och foreskrifter om
bescksforbud och begrinsningar som uppfattades som trubbiga och
oflexibla. Ett gemensamt ramverk kan underlitta dialog och samordning
mellan beslutsnivaerna, vilket stirker bade fortroendet for och legitimiteten 1
de beslut som fattas. Ramverket bygger pa virden och principer som ir
forankrade 1 befintlig svensk rittsordning: minniskovirde, minimering av
skada, personlig integritet och frihet, rittvisa och jamlikhet samt solidaritet.
Ramverket tydliggdr ocksa principer f6r beslutsfattandets grund och
legitimitet, saisom krav pa vetenskapligt underlag, 6ppenhet och transparens,
inkludering av berérda grupper samt maoijlighet till omprévning. Ramverket
bor kompletteras med praktiska verktyg for effektiv tillimpning.

For att stirka den etiska beredskapen kravs systematisk utbildning 1 etik samt
traning i etiskt beslutsfattande pa alla nivaer. Konkreta atgarder foéreslas till
regeringen, myndigheter, regioner och kommuner. Till atgarderna hor
utbildning, integrering av etiska perspektiv i beredskapsarbete, frimjande av
forskning, tillitsbyggande medborgardialoger och stirkt internationell
samverkan avseende etisk beredskap.

Erfarenheterna visar att etisk beredskap forutsitter kontinuerlig trining och
reflektion i vardagen — inte bara i krisen. Nar etisk analys blir en naturlig del
av det dagliga arbetet stirks formagan att agera bade effektivt och 1 enlighet
med gemensamma virden, ocksa under tidspress och osikerhet.
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1. Inledning

Pandemiutbrottet 2020 blev en av var tids mest omfattande hélsokriser.
Covid-19-pandemin tvingade fram svara beslut som paverkade hela
samhillet. Sveriges hantering av pandemin har varit féremal for flera
utredningar de senaste aren dar till exempel materiell beredskap,
organisatorisk f6rmaga och samordning mellan regioner, kommuner och
myndigheter har analyserats ingdende. En viktig dimension har dock hamnat
1 skymundan: behovet av etisk beredskap.

Syftet med denna skrivelse ar att lyfta fram vikten av att stirka den etiska
beredskapen i samhillet. Radet avser inte att utvirdera den svenska
pandemibekdmpningen; detta har redan gjorts av Coronakommissionen och
andra aktorer. Fokus ligger i stallet pa att utifran lirdomarna av covid-19-
pandemin skapa bittre forutsittningar for beslutsfattande i samband med
kommande pandemier och andra kriser.

1.1 Beredningen av fragan

Under pandemin tog ridet fram en rapport samt flera yttranden och
debattartiklar (se bilaga 2) dir olika etiska aspekter belystes, som stéd for
beslutsfattare och for att bidra till samhillsdebatten. Smer var under
pandemin dven radgivande till Folkhdlsomyndigheten i fraigor som ror
vaccinationer. Denna skrivelse baseras dels pa sidana erfarenheter fran sjilva
covid-19-pandemin, dels pa det arbete och de insatser som gjordes i dess
efterfoljd.

I samverkan med Funktionsritt Sverige uppmarksammade radet pandemins
konsekvenser for personer med funktionsnedsittning och andra utsatta
grupper.! Smer identifierade och belyste dven andra aktuella etiska fragor
genom flertalet webbinarier under pandemin dar olika etiska problem
belystes, bland annat frigor om beslutsfattande pa osiker grund,
kommunikation, tillit och demokrati, prioriteringar, global etik och rattvisa
samt etisk stress. I december 20212 och december 20223 holl radet
konferenser med internationella gister, dir erfarenheter och lirdomar
diskuterades i ett bredare etiskt och samhalleligt perspektiv.

' Radet arrangerade tre webbinarier och skrev en gemensam debattartikel: Wallenius E. och Johannson K,
Dagens samhalle, 2021-02-21 "Krisberedskapen behdver bli mer inkluderande”.

2 Etikpristagarens seminarium 2021: Priority Setting in Healthcare in Pandemics and other Situations of Mass
Casualties

3 Etikdagen 2022: The Ethics of a Pandemic — Hindsight and Foresight
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For att samla in erfarenheter fran regionerna och de regionala etikriden
genomfoérde Smer i samarbete med Sveriges Kommuner och Regioner
(SKR) aven en enkit till samtliga regioner i januari 2024. Enkaten handlade
dels om aktuellt etikarbete, dels om vilka lirdomar som regionerna dragit
utifran hur etik lyftes inom den egna regionen under pandemin. Flera av
regionerna svarade att de etiska fragorna blivit mer synliga under pandemin
och att den etiska stressen Okat. Flera av dem som svarade lyfte dven fram
behovet av tydliga riktlinjer for prioriteringar och beslutsfattande 1
krissituationer. De efterlyste ocksa tydligare strukturer och kommunikation
kring dessa fragor, bade internt och i relation till allmanheten. Vidare
framholls att det ar viktigt att stirka den etiska kompetensen hos chefer och
medarbetare inom hilso- och sjukvarden for att hantera svara situationer,
och att ha etiska diskussioner som en del av den dagliga verksamheten, samt
att systematisera det etiska arbetet genom att aterinritta och stirka etiska rad
och kommittéer for att ge battre stod och vigledning.

Under 2025 har fragan dven diskuterats med experter nationellt och regionalt
(se bilaga 4). Dessa dialoger har ytterligare belyst behovet av att stirka den
etiska beredskapen i olika delar av samhillet.

Samtidigt som denna skrivelse 6verlimnas till regeringen publicerar Smer
den engelsksprakiga antologin Ethics in a Pandenic Response 2025:2. 1 antologin
medverkar flera experter med olika erfarenheter frain Covid-19-pandemin,
som ocksa har medverkat vid olika webbinarier och méten inom ramen for

Smers beredning av fragor relaterade till pandemin.

2. Beslutien kris innebar etiska vagval

Under en pandemi stills beslutsfattare infor olika typer av problem. Vissa
handlar om virdekonflikter, dir olika etiska principer, mal och virden star i
motsittning till varandra. Andra r6r osikert kunskapsunderlag, otydlig
ansvarsfordelning eller hur etiska normer ska tolkas i praktiken. Osikerheten
var pataglig under covid-19-pandemins inledande skede, da beslut behévde
fattas trots begrinsad kunskap om virusets egenskaper och om effekterna av
olika skyddsatgarder.

Ansvarsférdelningen var inte alltid tydlig. Smittskyddet f6r dldre pa sirskilda
boenden (SABO) ir ett exempel, dir staten, regionerna, kommunerna och
enskilda vardgivare hade ett uppdelat ansvar. Denna fragmenterade
ansvarsfordelning bidrog till brister i samordning och ledning, vilket

4(32)



forsvarade mojligheten att snabbt och effektivt skydda en sarskilt utsatt
grupp under pandemin.* Detta utgdr inte enbart ett organisatoriskt problem
utan ocksa ett etiskt: nir ansvaret ar otydligt riskerar de mest sarbara att
hamna i kldim, jimlikheten att hotas och tilliten till systemet att

undermineras.

Under pandemin behévde etiska principer tolkas och omsittas i praktiken
under pressade forhallanden. Ett exempel var hur prioriteringsplattformens
minniskovardes- och behovsprinciper skulle tolkas och tillimpas nir antalet
intensivvardsplatser riskerade att inte ricka till.

Smer identifierade flera etiska problem under covid-19-pandemin. Denna
skrivelse utgor ingen fullstindig redovisning, utan ger ett antal exempel f6r
att illustrera olika typer av etiska problem och virdekonflikter samt beslut
med etisk biring som pandemin aktualiserade. Dessa redovisas nedan. Forst
beskrivs dock etiken i ett par aktuella riktlinjer och lagforslag.

2.1 Etiken i aktuella riktlinjer och lagforslag

Kunskapsstod om pandemiberedskap

I Folkhilsomyndighetens kunskapsstéd om pandemiberedskap anges tva
overgripande mal f6r samhillets insatser:

- att minimera dodlighet och sjuklighet 1 befolkningen, samt

- att minimera 6vriga negativa konsekvenser for individen och samhallet.>

Dessa mal ligger till grund for strategier och atgirder pa bade nationell och
lokal niva. I praktiken kan mélen komma i konflikt med varandra. Atgirder
som begrinsar smittspridningen och pa sa sitt minskar sjuklighet och
dodlighet innebir inte sallan att manniskors rorelsefrihet och méjligheter att
samlas begrinsas, vilket i sin tur negativt paverkar psykisk hilsa och
minniskors livsvillkor. Sarskilt tydligt blir detta i fraga om barn och unga, dar
insatser som skolstingningar eller social distansering kan paverka utveckling
och vilbefinnande negativt. Detta kriver sirskilda risk/nytta-bedémningar.®
Dessutom kan snabba beslut 1 ett osakert kunskapslige leda till atgirder som

4 Coronakommissionen, Aldreomsorgen under pandemin (SOU 2020:80).

5 Sid 25. Folkhalsomyndigheten (2023). Pandemiberedskap — Hur samhéllets aktérer kan férbereda sig: ett
kunskapsstod fér beredskapsplanering. Artikelnummer 22048. Stockholm: Folkhdlsomyndigheten. Hamtad
fran https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/p/pandemiberedskap-
hur-samhallets-aktorer-kan-forbereda-sig-ett-kunskapsstod-for-beredskapsplanering/

8 Ibid, sid 26.
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senare visar sig vara ineffektiva eller skadliga, vilket kan forstirka den
potentiella malkonflikten mellan att agera snabbt och att agera
evidensbaserat.

Lagférslag om samhallsinriktade smittskyddsatgarder

Den nyligen féreslagna lagen om samhallsinriktade smittskyddsatgirder har
ett delat syfte: dels att mo6jliggora effektiva dtgirder fOr att begrinsa
smittspridning vid en pandemi eller annan allvarlig smittsam sjukdom, dels
att virna personers grundliggande fri- och rittigheter i samband med sadana
atgirder.” Denna dubbla malsittning speglar ocksa tydligt den grundliggande
spianningen mellan olika virden i pandemihanteringen. Atgirder som ir
nédvindiga for att skydda folkhilsan, exempelvis begrinsningar av
sammankomster, krav pa skyddsutrustning eller tilltridesférbud, kan
samtidigt innebéra inskrinkningar av individens frihet, religionsutévning,
rorelsefrihet eller ritt till privatliv. Konflikten mellan att agera snabbt och
kraftfullt for att motverka smittspridning och att samtidigt uppratthalla
rittssdkerhet och proportionalitet i beslutsfattandet stiller héga krav pa bade
lagstiftningens utformning och dess tillimpning,.

I anslutning till den paragraf dir lagens syfte anges i den foreslagna lagen om
samhillsinriktade smittskyddsatgirder tydliggors ett antal grundliggande
principer som ska vigleda tillimpningen av lagen. Dessa innefattar
proportionalitet, vetenskap och beprévad erfarenhet, respekt f6r manniskors
lika virde och integritet, samt barnets basta. Principerna syftar till att
sakerstilla att smittskyddsatgiarder ar bade effektiva och rittssikra. Samtidigt
kan dven dessa principer komma i konflikt med varandra. Till exempel kan
en atgird som ar motiverad for att minska smittspridning, sisom insamling
av halsodata, sta i strid med individens ratt till integritet. En insats som
bedéms som 6nskvird ur smittskyddsperspektiv for att skydda sarbara
grupper, exempelvis skolstingning, kan strida mot principen om barnets
bista (genom risk fér ohilsa och inskrinkt ritt till utbildning). Aven
manniskovirdesprincipen kan utmanas om atgirder riktas mot specifika
grupper, vilket riskerar att bli diskriminerande. Att hantera dessa potentiella
malkonflikter kriver en etisk analys dar principer och virden vigs mot

varandra i varje enskilt beslut.

780U 2025:48.
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2.2 Exempel pa etiska problem och vardekonflikter under covid-19-
pandemin

Nedan beskrivs niagra exempel pa etiska problem och virdekonflikter som
aktualiserades under pandemin.

Aldre och besodksforbud

Besoksforbuden pa dldreboenden under pandemin illustrerar en av de mest
uppmirksammade etiska konflikterna: den mellan att a ena sidan minska
risken for smittspridning och 4 andra sidan virna de ildres behov av nirhet
och virdighet. Fragan blev sirskilt tydlig i situationer dir anhériga nekades
att vara med sin déende familjemedlem, nagot som orsakat biade sorg och
kinslor av skuld, vanmakt och frustration som lever kvar hos manga in
idag.® Fragan har vickts om reglerna tillimpades alltf6r strikt och
smittskyddet prioriterades framfor andra virden pa ett sitt som inte tog
hinsyn till risken for ett betydande integritetsintrang och lidande f6r de dldre
och deras familjer.

Pandemin belyste kommunernas roll som huvudmain f6r hilso- och
sjukvird, nagot som ofta férbises i nationella diskussioner. Kommunerna ar
huvudmain f6r den hilso- och sjukvard som ges inom sirskilda boenden, for
dagverksamhet samt for personer med funktionsnedsittning. Kommunerna
har samtidigt ett omfattande ansvar f6r omsorgen, dir etiska fragor blir
sarskilt patagliga i métet med utsatta grupper som personer med
funktionsnedsittningar eller kognitiva svarigheter. I omsorgsmiljéerna
aktualiserades etiska dilemman bland annat vid inférandet av beséksforbud
eller nir skyddsutrustning dolde mimik som édr avgérande for trygghet och
kommunikation.

I Smers rapport Etiska vigval vid en pandemi betonades att insatser for att
skydda liv och hilsa alltid maste vigas mot andra grundliggande varden,
sasom sjalvbestimmande, integritet och vilbefinnande. Erfarenheterna fran
pandemin visar vikten av proportionalitet: dven om inskrinkningar kan vara
motiverade 1 ett akut skede maste de fortlopande omprovas, anpassas och

balanseras mot negativa konsekvenser.

8 Statens medicinsk-etiska rad, Etiska védgval vid en pandemi, 2020; SOU 2022:10, Coronakommissionen —
Sverige under pandemin.
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Prioriteringar inom halso- och sjukvarden

Under en pandemi nir manga minniskor smittas och blir sjuka 6kar behovet
av halso- och sjukvird. Samtidigt kan personalresurserna vara reducerade om
manga vardanstillda dr smittade. Tillgingen till likemedel, medicinsk-teknisk
utrustning och skyddsutrustning kan ocksa understiga det 6kade behovet.
Om smittan ar koncentrerad till vissa delar av landet kan samordning mellan
regioner vara ett sitt att se till att smittade patienter kan fa nédvindig vard
utan att andra patienter far sta tillbaka. I andra fall racker inte detta och
hilso- och sjukvardens resurser kan under en period behoéva prioriteras
hardare 4n vanligt. Sa var fallet under covid-19-pandemins mest intensiva
faser, nar det kraftigt 6kade trycket pa hilso- och sjukvarden tvingade fram
svara prioriteringsbeslut i manga linder.

Behovet av prioritering under en pandemi vacker fraigan om vilka principer
som bér vigleda dessa beslut. Ar det prioriteringsplattformens principer som
giller eller bor prioriteringsprinciperna revideras med hinsyn till de sirskilda
omstindigheter som rader under en pandemi? Hur bor olika etiska principer
vigas mot varandra om de rikar i konflikt? Aven om slutsatsen ir att
etablerade principer bor styra prioriteringarna kan dessa principer behéva
tillimpas pa en mer detaljerad niva dn brukligt. Det kan 1 sin tur gora det
nédvindigt med en férdjupad analys av centrala medicinsk-etiska begrepp
som behov, rittvisa och jaimlikhet for att sikerstalla att de star 1
6verensstimmelse med de grundliggande mal och virden som uttrycks i
grundlag, hilso- och sjukvardslagen m.fl.

Under en pandemi kommer den oundvikliga omférdelningen av resurser till
livriddande vard medfora att andra delar av hilso- och sjukvarden kan
beh6va dra ned pa sin verksamhet. Detta kan 1 sin tur skapa ett behov av
ransonering av viss rutinsjukvard, dar patienter med lagre prioriterade behov
kan fa vanta lingre dn vanligt eller helt tvingas avsta fran vard. For att
ransonering ska ske pa ett sitt som inte ar diskriminerande eller styrs av
irrelevanta faktorer, kridvs en noggrann analys dér bade etiska och medicinska
aspekter beaktas.

Att tvingas skjuta upp eller helt avsta fran att erbjuda insatser som man
under normala omstandigheter skulle ha bedémt som angelidgna kan skapa
Okad etisk stress hos personalen.
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I takt med att resurserna, sirskilt inom intensivvarden, riskerade att inte
ricka till under varen 2020, tog Socialstyrelsen fram nya riktlinjer fér
prioritering under extraordinira forhallanden.” Dessa dokument syftade till
att ge stod 1 en osiker och pressad situation, men i efterhand har deras etiska
innehall och praktiska konsekvenser diskuterats. Exempelvis kritiserade
representanter fran Svenska lakaresillskapet det faktum att principerna for
intensivvard kunde tolkas som att kronologisk alder anvindes som
prioriteringsgrund, vilket strider mot manniskovirdesprincipen i den etiska
plattformen. De papekade ocksa att riktlinjerna riskerade att tillimpas trots
att den extraordinira situationen (brist pa IVA-platser) inte hade intriffat,
vilket kunde leda till att ribban f6r vard hojdes i onédan. De efterlyste ocksa
tydligare vigledning for vardpersonal och bittre férankring i den lagfdsta
prioriteringsplattformen.!? Kritik har dven riktats mot att riktlinjerna togs
fram under tidspress och utan sedvanlig remissrunda, och utan att alla
berérda intressenter gavs mojlighet att limna synpunkter.!! Dessa
erfarenheter vicker fragor om hur riktlinjer bor utformas och férankras i
framtiden.

En viktig lirdom av covid-19-pandemin ir att riktlinjer fOr prioriteringar i
mojligaste man bor formuleras nar kris znfe rader. Detta for att det ska finnas
tid f6r en bred och 6ppen diskussion med olika intressenter samt férankring
1 halso- och sjukvarden och samhillet i stort kring vilka avvigningar som bor
goras och vilka virden som ska vara vigledande vid skirpta krav pa
prioritering. Riktlinjerna bor dven vara vil forankrade 1 gillande etisk
plattform for prioriteringar och praktisk erfarenhet. Det dr ocksa avgorande
att vardens aktorer far mojlighet att 6va pa att fatta svara beslut i simulerade
situationer. Pa sd sitt Okar chanserna att principerna inte bara ar kinda utan
ocksa tillimpbara under press. Etisk beredskap handlar inte bara om att ha
riktlinjer, utan om att skapa forutsittningar for réttssikra och virdegrundade
beslut i hela vardkedjan.

Radet anser att det maste vara tydligt vid vilken tidpunkt riktlinjer for
extraordindra situationer ska borja tillimpas och nir de inte lingre ska

9 Socialstyrelsen, Nationella principer for prioritering av intensivvard under extraordinara férhallanden, mars
2020. Socialstyrelsen, Nationella principer for prioritering av rutinsjukvard under covid-19-pandemin.
Kunskapsstdd for att utveckla regionala och lokala riktlinjer, april 2020.

10 Britt Skokseid, Mikael Sandlund och Ingemar Engstrém, "Orovackande etisk glidning i coronatider”, SvD
2020-04-20. https://www.svd.se/a/9v41bag/orovackande-etisk-glidning-i-coronatider. Erika Falkenstrom, Why
organizational ethics in health care matter. Pandemic in a ethics response, Smer 2025. Ingemar Engstréom
och Mikael Sandlund, Doing good in the eye of a storm, Pandemic in a ethics response, Smer 2025

" bid.
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tillimpas, samt hur detta ska kommuniceras till dem som ska besluta om
prioriteringarna. Vardgivare maste sikerstilla att riktlinjer tillimpas vid ritt
tidpunkt och inte for tidigt, dvs. nir behoven dnnu inte Gverstiger resurserna.
Det dr dven viktigt att lokala etiska kommittéer radfragas vid svara
prioriteringar. Kommunikationen till ansvariga inom varden och till
vardpersonalen maste vara tydlig, likasa kommunikationen med allminheten.
Under covid-19-pandemin framkom till exempel att manga undvek att séka
hilso- och sjukvard eftersom de hade fatt uppfattningen att varden var sa
anstringd att mindre allvarliga tillstind inte borde belasta den.!?

Andra intressekonflikter for vardpersonalen

Vardpersonal kan dven stillas infor etiska intressekonflikter mellan sin
yrkesetiska plikt att varda alla som behover hjilp och arbetsmiljoregler eller
riskbedémningar gillande den egna och nirstiendes hilsa.

En etisk fraga som vickte debatt under pandemin var hilso- och
sjukvardspersonalens mojlighet att avsta frin vaccination mot covid-19.
Diskussionen gillde bland annat om vaccination for vissa yrkesgrupper
borde goras obligatorisk. I ett uttalande fran september 2021 framholl Smer
att personal med patient- eller brukarkontakt har en moralisk skyldighet att
vaccinera sig, eftersom patientens intresse av att skyddas mot smitta viger
tyngre dn den enskildes val att avsta vaccination.!? Arbetsgivare boér samtidigt
enligt radet underlitta vaccination, till exempel genom att mojliggéra den pa
arbetstid, men dr fortsatt skyldiga att uppritthalla andra smittskyddsatgarder.

Vaccinationer

Under en pandemi kan prioriteringsetiska fragor ocksa uppsta i samband
med fordelningen av vaccin. Det kan ta tid att skala upp produktionen av de
vaccin som behéver tas fram, och initialt kan tillgdngen pé vaccindoser vara
begransad. Det kan dven rada brist pa personal som administrerar vaccinet.
Beslut behéver darfor fattas om vilka invanare som forst ska erbjudas

vaccination.

WHO rekommenderade att linder med allméin samhillsspridning och mycket
begrinsad tillgang till vaccin skulle vaccinera vardpersonal vid frontlinjen

2 Myndigheten fér vard- och omsorgsanalys. (2021). | skuggan av covid-19: Féréndringar i befolkningens
vardkonsumtion till féljd av pandemin under 2020 (Rapport 2021:6).

13 Statens medicinsk-etiska rad (Smer), Uttalande om vaccination mot covid-19 av vard- och
omsorgspersonal, 3 september 2021. Tillganglig pa: https://www.smer.se/uttalanden/uttalande-om-
vaccination-mot-covid-19-av-vard-och-omsorgspersonal
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torst.!4 I stora delar av virlden hérde vardpersonal och sarbara grupper till de
torsta som fick tillgang till vaccin.

I Sverige prioriterades dldre och riskgrupper forst. Folkhilsomyndigheten
publicerades i december 2020 en nationell plan f6r vaccination mot covid-
1915 I den forsta fasen prioriterades personer pa sirskilda boenden for aldre
eller med hemtjinst, personer som arbetade nira dessa personer samt
slutligen nira hushallskontakter till dessa personer. I nasta fas prioriterades
personer 6ver 70 ars alder, personer med funktionshinder och slutligen
virdpersonal. Ovriga personer i dldern 18—69 ar i riskgrupper prioriterades i
fas 3 medan vuxna utan f6rhéjd risk vaccinerades 1 den sista fasen.'® Efter
kritik mot att vardpersonal inte vaccinerades redan i den fOrsta fasen
tidigarelades vaccination av viss vardpersonal.!” Nagra patient- och
brukargrupper var kritiska och menade att ocksa de borde ha prioriterats

hogre.18

Virden som aktualiseras i samband med beslut om vilka grupper som ska
erbjudas vaccin ér inte enbart risk och nytta, utan dven sidana som
stigmatisering och icke-diskriminering, sjialvbestimmande och delaktighet.!”

Pandemier dr grinséverskridande och en viktig prioriteringsfraga gillde
ocksa den globala férdelningen av vaccin. Hur mycket vaccin bor
resursstarka linder avsta till liginkomstlinder utan egna resurser att kopa in
de ofta dyra vaccinerna?

Beslut pa osaker grund: evidens, expertis och politiskt ansvar

Under pandemin fattades manga beslut under stor osakerhet vad giller till
exempel smittsamhet, smittspridning, sjukdomsférlopp och effekterna av
olika insatser. Detta innebar ett grundliggande dilemma: hur ska beslut fattas
nir kunskapsunderlaget ir osikert eller ofullstindigt??
Coronakommissionen féreslog 1 sitt slutbetinkande (SOU 2022:10) att

4 https://iris.who.int/handle/10665/341445

15 https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/d4c81c0ca7814f79a61bb457d4baab49/nationell -plan-
vaccination-covid-19-rekommendation-prioritering.pdf

6 Senare erbjéds &ven barn vaccin.

7 https://lakartidningen.se/aktuellt/nyheter/2021/01/fler-regioner-vill-prioritera-vardpersonal-for-vaccin/
https://www.svt.se/nyheter/inrikes/vaccinering-av-vardpersonal-kan-tidigarelaggas-1

'8 https://hejaolika.se/artikel/kritik-mot-vaccinbesked-en-nedprioritering-for-downs-syndrom/
https://www.blodcancerforbundet.se/aktuellt/nyhetsarkiv/skrivelse-folkhalsomyndigheten-covid-vaccination/

® Se Smers yttranden om vaccinationer mot Covid 19 2021-2022. Se &ven Smer 2023:3. Etisk beddémning av
nationella vaccinationer Underlag till vaccinationsprogramsutredningen (S 2022:13).

20 Webbinarium: Pandemietik — beslutsfattande p& oséker grund. 2020-12-10.
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principerna om ansvar, likhet och nirhet inte ricker i en kris. Dessa
principer borde atminstone kompletteras med en forsiktighets- eller
handlingsprincip, férstaidd som en skyldighet att handla 1 ett tidigt skede med
stor osdkerhet. Denna forsiktighets- eller handlingsprincip borde enligt
kommissionen vara en ledstjirna for all krishantering.?! En sadan princip kan
emellertid vara problematisk, eftersom den riskerar att motivera bade
ingripanden och passivitet utan att ge verklig vigledning. I Smers antologi
om pandemin betonar Wahlberg och Sahlin 1 stillet vikten av att hélla fast
vid vetenskap och beprovad erfarenhet som ramverk, dven i krisligen, for att
sikerstilla proportionella avvigningar och transparens kring osikerheter.??

Andpra har lyft fram att ett strikt krav pd evidens kan foérsvara handlingskraft i
akuta lagen. Institutet for framtidsstudier lyfter till exempel fram i sin nyligen
publicerade rapport att ett effektivt expertstod i kriser kraver mer dn fakta.
Det handlar ocksa om forstaelse for politiska processer, kommunikation av
osikerhet och férmagan att stodja faktiska beslut. For att expertrollen ska
fungera i skarpa ligen krivs 6kad 6msesidig forstaelse mellan experter och
beslutsfattare.?3

I diskussionerna om olika linders pandemihantering har man ibland gjort
atskillnad mellan ”politiska beslut” och expertbaserade beslut”, som om
dessa vore separata och motstridiga. I praktiken ar politiska beslut ofta
baserade pa expertkunskap, men politiker har ett bredare ansvar: att viga in
juridiska, ekonomiska och sociala faktorer, samt att forhalla sig till
opinionen. Detta innebar att politiska beslut kriaver en bredare avvigning dn
den som ryms inom ett enskilt expertomrade.

Under pandemin var det inte alltid tydligt vilka grunder beslut vilade pa, eller
vilka avvagningar som gjorts — oavsett om besluten fattades av politiker eller
av expertmyndigheter. Denna brist pa transparens kan forsvara forstielsen
tor och tilliten till beslutsprocessen. Det dr darfor av avgorande betydelse att
etiska analyser och 6ppna beslutsprocesser anvinds, dir relevanta virden
och principer tydliggors och avvigningar redovisas.

21 Sverige under pandemin, SOU 2022:10, sid. 38.

22| ena Wahlberg och Nils-Eric Sahlin.The Corona Commission and the Precautionary Principle, Ethics in a
pandemic response. Smer 2025.

2 |nstitutet fér Framtidsstudier, 2025. Rapport. Effektivt beslutsstéd i kriser — mellan expertstyre och
politisering. https://www.iffs.se/nyheter/effektivt-beslutsstod-i-kriser-mellan-expertstyre-och-politisering/
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Pandemin aktualiserade ocksa en spanning mellan behovet av vetenskaplig
mangfald och behovet av samordning. Akademisk frihet och integritet
innebir att forskare har bade moijlighet och ansvar att fritt diskutera
kontroversiella fragor. Samtidigt har de ett ansvar att klargora fakta och
argument pa ett sitt som inte bidrar till forvirring och polarisering, sarskilt i
en redan pressad samhillssituation. Experter har didrmed en dubbel roll. A
ena sidan ska de 6ppet redovisa sina stindpunkter och den faktabakgrund
som dessa bygger p4, dven nir detta kan bidra till oenighet. A andra sidan
behover de reflektera Gver val av sammanhang, sitt uttryckssitt och de egna
motiven till framférandet.

3. Det finns ett behov av etisk beredskap

Pandemin visade att beslutsfattande under kris inte enbart handlar om att
hantera fakta, utan ocksa om att férsta och hantera komplexa
virdekonflikter. For att kunna fatta vilgrundade beslut krivs darfor inte
enbart tillgang till relevant kunskap utan ocksa en férmaga att analysera de
etiska dimensionerna av olika handlingsalternativ.

Smers slutsats av erfarenheterna frin pandemin 4r att utéver materiell,
organisatorisk, regleringsmassig och annan beredskap, krivs etisk beredskap.
Etisk beredskap handlar om att skapa goda forutsittningar f6r att kunna
fatta svara beslut som kriver avvigningar mellan grundliggande virden. Det
handlar ocksd om att sidkerstilla att besluten och de 6verviganden de bygger
pa ar forankrade och legitima.

Den etiska beredskapen forutsitter att myndigheter och andra beslutsfattare
redan fore en kris sa langt som mojligt forsoker forutse vilka virdekonflikter
och etiska utmaningar som kan uppsta, att de tar stillning till dem pa ett
overgripande plan och ser till att lagar, riktlinjer och ramverk finns pa plats
och ir forankrade pa olika nivaer.

Sakerstalla forutsattningar for att fatta goda beslut under pagaende kris

Aven om relevanta lagar, riktlinjer och ramverk ir pa plats, kommer vi under
en pandemi eller annan kris att stallas infor situationer som ingen kunnat
torutse eftersom varje pandemi eller annan kris har sina unika
torutsattningar. Nir det giller pandemier kan smittsamhet, smittvagar, vilka
grupper som drabbas svarast, kunskapslidge och tillgingliga
behandlingsmaijligheter variera. I etisk beredskap ingar darfér ocksa att
siakerstalla att det finns forutsattningar for att kunna fatta goda beslut under
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pagaende kris. Hir handlar etisk beredskap om tillgang till etisk kompetens,
struktur och organisation samt vigledning for beslutsfattare.

Etisk kompetens

For att uppna etisk beredskap behover vi etisk kompetens, det vill sdga
formaga att uppmirksamma nir man star infor etiska dilemman, att
identifiera vilka etiska grundliggande virden och principer som stir pa spel,
analysera etiska fragor och prioritera. For att bygga upp sidan kompetens
krivs utbildning i etik och praktisk 6vning i etiskt beslutfattande.
Beslutsfattare pa olika nivaer maste trina pa att analysera, gora avvigningar
och kommunicera inte bara besluten utan dven bevekelsegrunderna f6r dem.

Under pandemin vittnade manga anstillda inom vird och omsorg om etisk
stress ndr de utan tillrickligt stéd tvingades gora prioriteringar och fatta
beslut med langtgaende och ibland livsavgérande konsekvenser. Personalen
ska inte behova bara dessa bordor ensamma utan bor fa sa tydliga riktlinjer
som mojligt. Aven stédstrukturer maste finnas pa plats. Personalen behéver
dven trinas 1 att fatta etiskt svara beslut, eftersom bedomningar alltid maste
goras 1 det enskilda fallet. Med god etisk beredskap Okar forutsiattningarna
tor att viktiga beslut fattas av ansvariga pé olika nivder och att anstillda inte
limnas ensamma utan stéd med etiskt svara beslut.

Beslutsprocesser och kommunikation for tillit och fértroende

Sambhillets krisberedskap forutsitter ocksa medborgarnas tillit och
tértroende. Under covid-19-pandemin var efterlevnaden av myndigheternas
rekommendationer olika i exempelvis vilbirgade bostadsomraden och sa
kallade utanférskapsomraden. Social tillit och fértroende bygger pa
delaktighet i beslutsfattandet, integration, inkludering och respekt f6r
samhillets etniska, religiosa och kulturella mangfald. For att beslutsfattande
under en pandemi eller annan kris ska vara etiskt hallbart finns ocksa vissa
krav pa hur besluten fattas, pa vilka grunder de fattas, hur de kommuniceras
och hur de kan omprovas. Om dessa krav uppfylls kan legitimiteten for
besluten 6ka, liksom fértroendet f6r processerna och foljsamheten till de
fattade besluten.



4. Hur starker vi den etiska beredskapen?

4.1 Ett etiskt ramverk

Pandemier och andra omfattande hilsokriser innebir snabbt uppkomna
situationer som stiller h6ga krav pa beslutsférméga och omstillning.
Atgirderna kan fa lingtgiende konsekvenser for individer, grupper och
samhillsekonomin, samtidigt som resurserna ofta dr begrinsade. I sidana
ligen uppstar svara etiska avvigningar, dar det inte alltid ar tydligt vad som
ar ritt och proportionerligt.

Normer for beredskap infor framtida pandemier uttrycks idag i lagar,
foreskrifter och riktlinjer. Men det ricker inte. Erfarenheterna fran covid-19
visar att vi behéver komplettera regelverken med ett nationellt etiskt
ramverk for krissituationer.

Radets skrift Etiska vigval vid en pandemi fran 2020 syftade till att ge en
djupare forstaelse for covid-19-krisens etiska dimensioner och visa hur etisk
analys kan anvindas vid beslutsfattande. 2 I rapporten presenterades en
grund for ett framtida nationellt ramverk. Radet patalade da att ramverket
kan beh6va modifieras utifran erfarenheter fran den pagiaende pandemin. I
foreliggande skrivelse presenteras ett reviderat forslag. De principer och
virden som listas ar allmént vedertagna och aterfinns i olika regelverk,
riktlinjer och kunskapsstéd (se bilaga 1).

Det nationella etiska ramverket samlar de virden och principer som ar
sarskilt viktiga att beakta vid beredskap infér och under en pandemi eller
annan kris. Det utgor grund och vigledning och kan bidra till 6kad
medvetenhet om de etiska dimensionerna. Politiska beslutsfattare far stod i
att fatta vilgrundade, legitima och hallbara beslut, och 1 att kommunicera
vilken etisk grund besluten vilar pa. Myndigheter och halso- och sjukvard
kan anvinda ramverket som utgangspunkt for riktlinjer, vilket fraimjar
samordnade och likvirdiga insatser. Allmanheten far insyn i1 de virden som
legat till grund for besluten och kan enklare f6rsta hur samhallet arbetar f6r
att virna viktiga virden under en kris.

For att ramverket ska vara praktiskt tillimpbart behover verktyg utvecklas i
dialog med dem som ska anvinda det pa olika beslutsnivaer. Internationella

2 Etiska vagval vid en pandemi, Smer 2020:3, rapport
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erfarenheter, exempelvis frin Kanada, visar virdet av att komplettera med
verktyg 1 form av frageguider. Ett forslag till sidan guide finns i bilaga 2.

Varfér behovs ett nationellt etiskt ramverk?

Avsaknaden av etisk medvetenhet och vigledning ledde i vissa fall till
oonskade effekter: missnéje med myndigheters beslut, varierande
vardprioriteringar mellan regioner, och féreskrifter om beséksférbud och
begransningar som uppfattades som trubbiga och oflexibla. Beslutsfattare
var inte heller alltid tillrickligt tydliga i kommunikationen kring avvagningar
mellan smittskydd och andra samhaillsintressen.

Ett gemensamt ramverk kan underlitta dialog och samordning mellan
beslutsnivaerna, vilket stirker bade fértroendet £f6r och legitimiteten i de
beslut som fattas.

Etiska fragor uppstar pa alla beslutsnivaer — kliniskt, organisatoriskt och
politiskt. En central lirdom frin pandemin dr behovet av tydligare dialog och
samordning mellan dessa nivaer. Tillit 4r en forutsittning for att dtgirder ska
accepteras och fa genomslag. Ett gemensamt ramverk kan starka
legitimiteten genom att sakerstalla att beslut priglas av rittvisa, transparens
och respekt f6r grundliggande rittigheter. Nir det tydliggors vilka virden
som viger tyngst Okar forstaelsen och acceptansen hos bade professioner
och allminhet.

En dterkommande reflektion ir att etisk kompetens dr en underutnyttjad
resurs 1 styrning och ledning. Den integreras sillan i budgetarbete, reformer
eller vardavtal, vilket gor att etiska perspektiv litt marginaliseras. For att
starka den etiska beredskapen beh6vs organisatoriska rutiner for etisk
reflektion, ett ledarskap som frimjar mod och ansvarstagande, samt
normgivning som stodjer snarare dn detaljstyr. Ett etiskt ramverk kan
fungera som verktyg for att férankra etiken 1 bade vardag och kris.

4.2 Kunskap, utbildning och traning

For att stirka framtida krisberedskap bor den etiska kompetensen utvecklas
systematiskt pa alla nivder i samhillet — fran politik och férvaltning till
regioner, kommuner och viardens praktik. Det handlar inte enbart om att
torbattra teknisk eller organisatorisk kapacitet, utan om att sakerstilla att
beslut fattas med medvetenhet om virdekonflikter, transparens och
medborgarnas forvantningar.
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Erfarenheterna fran pandemin visar att otydliga ansvarsfoérhallanden och
bristande samordning forsvagar bade kapacitet och legitimitet. Darfér bor
etisk beredskap integreras i utbildning, ledarskap och beslutsprocesser — inte
som ett tillfalligt inslag i kris, utan som en grundliggande del av styrningen.

Ledarskapet ar avgorande for om etisk beredskap far genomslag i praktiken.
Om chefer och ledare inte ser virdet av etiska reflektioner, riskerar dessa
fragor att nedprioriteras. Darfor bor etiska perspektiv integreras i
chefsutbildningar, krisledningsprogram och ledarskapsutveckling. Ett
ledarskap som prioriterar etik skapar trygghet, delaktighet och fortroende i
hela organisationen.

Vardagsetiken spelar hir en central roll. Den som regelbundet trinar sig i att
identifiera och prioritera i virdekonflikter och vaga olika principer mot
varandra, star bittre rustad ndr det ovintade intraffar. Det giller
vardpersonal i métet med patienter, men lika mycket chefer, tjidnstepersoner
och politiker som behéver fatta beslut under press.

For att denna kompetens ska utvecklas kravs kontinuerlig trining, utbildning
och utrymme f6r reflektion. Etiska forum, aterkommande 6vningar och
sirskilda funktioner som etikombud eller etiksamordnare dr exempel pa hur
etiken kan bli en integrerad del av vardagen. Nir etisk analys blir naturlig i
arbetet stirks férmagan att agera bade effektivt och i enlighet med

gemensamma varden — dven under tidspress och osikerhet.

En viktig slutsats ar att etiska fragor inte kan reduceras till tekniska eller
medicinska bedémningar. Beslutsfattare bor aktivt radfraga individer med
etisk kompetens eller etikrad 1 fragor som ror virderingsmissiga avvagningar.

Etisk kompetens beh6ver forstas bade som individuell och kollektiv. Den
individuella handlar om att kunna identifiera och analysera vardekonflikter i
det egna arbetet, medan den kollektiva innebir att organisationen har
strukturer, forum och rutiner som stédjer etisk reflektion. Kompetensen bor
dessutom alltid knytas till uppdrag och roll, sa att etiska Gvervaganden blir en
naturlig och prioriterad del av arbetet.

4.3 Kommunikation, tillit och delaktighet

Det svenska samhallet praglas av relativt hog tillit till myndigheter, vilket ér
en viktig resurs i krishantering. Att manga under pandemin foljde
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Folkhalsomyndighetens rekommendationer lyfts ofta fram som ett exempel
pa detta. Samtidigt 4r tilliten inte jimnt foérdelad. Vissa grupper 1 samhillet
har lagre tillit till offentliga institutioner, vilket paverkar hur beslut och
riktlinjer tas emot.

Det etiska ramverk som Smer foreslar har tagits fram i dialog med experter
och med representation fran allminheten genom Smers sammansittning.
Ramverket bygger pa virden och principer som dr férankrade i svensk
lagstiftning och folkrittsliga konventioner. Men att ett ramverk ar vilgrundat
ricker inte 1 sig — det dr 1 nésta steg, nir det ska tillimpas och kommuniceras,
som tilliten sitts pa prov. For att skapa legitimitet krivs att ramverket dven
forankras brett 1 samhillet, och att medborgarnas perspektiv inkluderas i
processen.

Metoder som fokusgrupper, medborgardialoger och andra former av
deltagande kan bidra till att identifiera grundliggande virden, forankra etiska
principer och 6ka acceptansen for svara beslut. En sidan demokratisk
torankring stirker bade tilliten och samhillets motstandskraft infor framtida
kriser. I en forinderlig varld, dir nya teknologier, samhillsutmaningar och
osikerheter stindigt uppstar, behéver ocksa beslutsfattare fortlopande
uppdatera sin etiska beredskap. Detta innebir inte bara att aterkommande
reflektera Gver vilka virden och principer som bor vara vigledande, utan
ocksa att aktivt s6ka dialog med olika samhaillsaktorer fOr att préva och
omprova etiska stallningstaganden i ljuset av nya forutsattningar.

4.4 Internationell samverkan och etisk beredskap éver granser

Pandemin har tydliggjort behovet av en etisk beredskap som stracker sig
bortom nationella grinser. I en global kris krivs samordnade insatser dar
linder agerar i solidaritet och bygger pa gemensamma virden. WHO:s etiska
riktlinjer for folkhalsokriser lyfter fram principer som rittvisa, transparens
och ansvarsfordelning — virden som bor vigleda bade nationella beslut och
internationellt samarbete. Flera linder har utvecklat egna etiska ramverk for
krishantering, vilket visar att etisk beredskap ar en vaxande prioritet globalt.

Som forskning kring den globala vaccinférdelningen under covid-19 visat,
kravs en balans mellan global rittvisa och nationellt ansvar. Trots initiativ
som COVAX och politiska ataganden om internationell solidaritet, naddes
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inte malen for en rittvis fordelning. 2> Erfarenheterna visar att strukturerad
samverkan mellan aktérer som WHO, WTO och nationella regeringar ar
avgorande for att etiska principer ska fa genomslag i praktiken.

Sverige bor darfor fortsatt bidra till detta arbete, bade genom st6d till
internationella organisationer och genom att dela erfarenheter frin nationell
etikberedskap. En etisk beredskap 6ver grinser kriver inte bara strukturer
och resurser, utan ocksa en gemensam forstielse for vad som ar rittvist,
legitimt och hallbart i krisens olika skeden.

5. Forslag pa atgarder till berérda aktorer

Erfarenheterna fran covid-19-pandemin visar tydligt behovet av en mer
framtridande etisk dimension i krisberedskapen. Med etisk beredskap avses
att det finns strukturer, kompetens och férmaga att identifiera, analysera och
hantera svara virdekonflikter under pressade férhallanden. Detta forutsitter
att etiska 6verviganden integreras 1 beslutsprocesser pd alla nivder och att
kunskap och trining i etisk analys ges en tydlig och varaktig plats i det
16pande arbetet.

Nedan f6ljer Smers foérslag och rekommendationer som berér olika
beslutsnivaer — fran nationell, regional och kommunal niva till
verksamhetsniva inom exempelvis sjukhus, vardcentraler och omsorg.

5.1 Smers forslag till regeringen

Smer foreslar att regeringen:

- Anvinder och synligg6r det av Smer framtagna nationella etiska
ramverket som stod for beslutsfattande infér och under en pandemi
och andra omfattande halsokriser. Ramverket kan stirka var
gemensamma vardegrund samt frimja legitimitet, tillit och
sammanhallning i svara beslutssituationer.

- Kompletterar den av Utredningen om starkt framtida smittskydd
foreslagna nationella pandemistrategin med konkreta insatser for att
stirka den etiska beredskapen.?® Strategin bor tydliggora behovet av
strukturer, kompetens och verktyg for etisk analys, i linje med vad

% Collste G, ‘Where you live should not determine whether you live’. Global justice and the distribution of
COVID-19 vaccines, i Ethics in a pandemic response. Smer 2025:2.

% Starkt pandemiberedskap (SOU 2025:48).
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Smer lyfter fram i denna skrivelse och framhaller 1 sitt remissvar
avseende utredningens betinkande.?’

- Vid kommande hilsokriser sikerstiller att Smer anvinds for
radgivning pa nationell nivd. Smer kan forstirkas med experter ad boc,
eller kompletteras med sirskilda expertgrupper vid behov, som kan
stodja beslutsfattare pa nationell niva (regeringen och myndigheterna)
1 etiska avvigningar och bidra till 6ppen kommunikation om
beslutens grunder.

- Fridmjar forskning om etik i hilso- och sjukvarden, samt etik i kris
och beredskap genom riktade satsningar till universitet och hogskolor
exempelvis via forskningsfinansidrer, sirskilda anslag och st6d till
internationella samarbeten.

- Stirker dialog, tillit och kommunikation i krisberedskapen genom att
involvera medborgare i diskussioner kring beslutsfattande 1 kris.
Lamplig myndighet eller organisation bor ges 1 uppdrag att organisera
medborgardialoger och fokusgrupper om svara avvigningar vid en
kris. Kriskommunikationen bér vara langsiktigt tillitsbyggande,

kulturellt anpassad och dven férmedlas av lokala aktorer.

5.2 Smers forslag till statliga myndigheter

Smer foreslar att myndigheter med centrala uppdrag i krishantering, sisom
Myndigheten f6r samhallsskydd och beredskap, Socialstyrelsen och
Folkhalsomyndigheten tydligare integrerar de rittsligt férankrade etiska
perspektiven i sitt beredskapsarbete.?® Etisk kompetens och strukturer f6r

etiska 6vervaganden bor utvecklas.

Smer foreslar att Folkhalsomyndigheten reviderar den nationella
pandemiberedskapsplanen sa att de etiska dimensionerna av beslutsfattande
under en pandemi tydliggors. Planen bor dven framhalla vikten av etisk
beredskap pa alla nivaer i samhillet.

5.3 Smers forslag till regioner och kommuner

Radet vill utover forslagen till regeringen och dess myndigheter framhalla

vikten av att regionerna och kommunerna tar ansvar for att stirka den etiska

27 Smers remissvar angaende Starkt pandemiberedskap (SOU 2025:48), Dnr Komm2025/00501.
2 MSB byter namn till Myndigheten for civilt férsvar fran och med 1 januari 2026.
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beredskapen. For att fa genomslag i1 praktiken maste etisk beredskap byggas
upp pa alla nivder i samhillet. Smer bedémer att SKR i detta har en viktig
strategisk och samordnande roll for att sikerstalla en kvalitativt hog etisk

beredskap i kommuner och regioner.
Smer foreslar darfor att samtliga regioner och kommuner:

- Stirker det etiska arbetet i halso- och sjukvirden och omsorgen. Det
bor finnas strukturer, resurser och regionala etikrad som stodjer etisk
reflektion och beslutsfattande i vardagen. Enligt Smers mening ar
detta en grundforutsittning for att sta val rustad i en kris.

- Avsitter resurser for etikutbildningar for vard- och omsorgspersonal,
tjansteman och politiker, och att inkludera etik i chefsutbildningar,
krisledningsprogram och beredskapsévningar.

Skrivelsen behandlades vid ordinarie sammantride den 29 augusti 2025 och

beslut har dérefter fattats per capsulam.

I beslutet har deltagit Sven-Eric S6der, ordférande, Clara Aranda, Yasmin
Bladelius, Asa Gyberg-Karlsson, Christer Jonsson, Per Landgren, Anton
Nordqvist, Thomas Ragnarsson, Malin Sjéberg Hogrell, Lilas Ali, Anders
Castor, Goran Collste, Niklas Juth, Kerstin Nilsson, Mikael Sandlund, Marie
Sten, Anna Tunlid, Lena Wahlberg och Kavot Zillén. samtliga ledamoter i
radet. I beredningen av drendet deltog dven xxx, samtliga sakkunniga i radet.

En arbetsgrupp med ledaméterna Asa Gyberg Karlsson och Per Landgren
och de sakkunniga Go6ran Collste, Mikael Sandlund, Lilas Ali och Kerstin
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Nilsson har bistatt sekretariatet i framtagandet av skrivelsen. I beredningen
av drendet har dven utredningssekreterarna Henrik Ahlenius, Michael
Lovtrup och Carolina Ostgren bidragit. Kanslichef Lotta Eriksson har varit
huvudansvarig och féredragande i beredningen.

For ridet,

Sven-Eric Soder
Ordforande
Statens medicinsk-etiska rad
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Bilaga 1. Nationellt etiskt ramverk

Foreliggande ramverk presenterar virden och principer som beslutsfattare

har att beakta vid beslutsfattande infér och under en pandemi och inf6r

andra omfattande hilsokriser. Dessa virden och principer dr i samklang med

gillande regelverk.

Overgripande mal

- Skydda liv och hilsa pa ett sitt som ar forenligt med grundliggande

fri- och rittigheter samt andra demokratiska virden.

Grundlaggande varden och principer:

23 (32

Minniskoviarde Minniskor har lika virde, med samma ratt att fa
sina rittigheter respekterade eller tillgodosedda. Manniskovirdet
ar inte bundet till individers egenskaper utan ar knutet till varje
enskild minniska, oberoende av prestationer, egenskaper samt
social eller ekonomisk stillning 1 samhillet. Fran
minniskovirdesprincipen foljer att alla manniskor ska behandlas
med respekt och pa lika villkor.

Minimera skada och frimja vilbefinnande Samhillets insatser
syftar till att minimera skada och virna minniskors hilsa,
vilbefinnande och livskvalitet. Med skada avses t.ex. sjukdom och
d6d, men ocksa andra negativa konsekvenser f6r vilbefinnande
och livskvalitet, som 6kad psykisk ohilsa eller bortfall av
utbildning, arbete och sociala relationer.

Personlig integritet, frihet och sjilvbestimmande. Individen
har ritt till skydd for sin integritet och sitt sjalvbestimmande.
Eventuella inskrinkningar ska vara vilgrundade, tidsbegransade
och maijliga att ompréva.

Rittvisa och jamlikhet Resurser och insatser ska fordelas
utifran behov.

Solidaritet Beslutsfattare ska aktivt f6lja hur pandemin och
atgiarderna mot den paverkar hela befolkningen och gora insatser
tor att minska risken att vissa grupper blir sirskilt utsatta, dels
avseende exponering for smitta, men ocksa 1 ekonomiskt och



socialt hanseende. Denna solidaritetsprincip ska gilla bade
nationellt och internationellt.

Beslutsfattandets grund och legitimitet

I det foljande beskrivs kriterier £6r hur beslut ska fattas och kommuniceras
tor att vara legitima och frimja tillit och sammanhallning.

Kunskapsgrund

Beslut ska vila pa bista tillgingliga vetenskapliga underlag och
beprovad erfarenhet.

Beslut ska kunna revideras nir ny kunskap tillkommer.
Legitimitet

Oppenhet och transparens: besluten och deras motiveringar ska

redovisas tydligt.

Inkludering: berérda grupper ska sa lingt moijligt involveras i
processen.

Omprovning och klagomal: det ska finnas former f6r omprévning

och revidering av fattade beslut.

Ansvar och sparbarhet: Beslutsordning och ansvarsfordelning ska
vara tydligt fastlagda. Det ska finnas regler som sikerstaller att
beslutsfattare halls ansvariga.
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Bilaga 2. Frageguide

Hir foljer ett utkast pa en frageguide for tillimpning av principerna i det
etiska ramverket, anpassad for olika nivaer (nationell, regional, sjukhus).
Fragorna dr framtagna for att illustrera vilka fragor beslutsfattare pa olika
nivaer kan stilla sig fOr att integrera de etiska virdena och principerna i sitt
arbete.

Denna frageguide kan anvindas som en checklista for att sikerstilla att
etiska virden och principer beaktas systematiskt och konsekvent pa alla
nivaer, fran nationellt beslutsfattande till beslut pa sjukhusniva.

Frageguide for nationell niva (regering och myndigheter)

1. Ridda liv och minimera skada

Vilka beslut dr avgérande for att maximera livriddande insatser och
minimera skador?

Hur beaktas bade direkta (smitta, sjukdom) och indirekta (psykosociala,
ekonomiska) konsekvenser?

2. Minniskovarde

Behandlar riktlinjer och étgirder alla grupper 1 samhillet med lika virde och
respekt?

Finns det risk att vissa grupper missgynnas eller stigmatiseras?

Kan rekommendationer anpassas sa att manniskor 1 kris visas sarskild
hinsyn?

3. Personlig integritet och frihet

Ar inskrinkningar i friheten, som karantin eller vaccinationskrav,
proportionella och nédvindiga?

Hur skyddas individens ritt till integritet 1 datainsamling och 6vervakning?

4. Rattvisa och jaimlikhet
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Ar resurser (vaccin, vird, stod) rittvist fordelade mellan regioner och
grupper?

Hur identifieras och skyddas marginaliserade grupper, sisom socialt utsatta,
etniska minoriteter och papperslosa?

5. Vetenskaplig grund

Ar beslut grundade pa bista tillgingliga forskning och beprévad erfarenhet?
Finns det en process for att uppdatera beslut nir ny kunskap framkommer?
6. Tillit och transparens

Hur kan beslut och underlag kommuniceras 6ppet for att stirka

allminhetens fértroende?
Vilka strategier anvinds for att motverka desinformation?
7. Solidaritet

Hur st6djer besluten bade nationell och internationell solidaritet, till exempel

genom delning av resurser?
8. Proportionalitet

At beslutens omfattning och nytta rimlig i férhéllande till de risker och
resultat som forvintas?

Frageguide for regional niva

1. Rddda liv och minimera skada

Vilka atgarder ar viktigast for att hantera pandemin i var region?
Hur sikerstills att resurser anvinds dir behoven dr storst?

2. Minniskovirde

Behandlas alla invanare i regionen med samma respekt, oavsett
samhillsnytta, socioekonomisk status eller etnisk bakgrund?
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3. Personlig integritet och frihet

Hur paverkar regionala restriktioner, som begrinsningar i rorelsefrihet,
individens rittigheter?

Finns det mekanismer for att granska och motivera inskrinkningar?
4. Rittvisa och jamlikhet

Fordelas resurser, som vardplatser och testkapacitet, jamlikt mellan olika
omraden?

Hur identifieras och st6ds sirskilt sirbara grupper i regionen?

5. Vetenskaplig grund

Ar beslut baserade pa aktuella regionala data och epidemiologisk forskning?
Hur sikerstills att regionala dtgirder ir i linje med nationella strategier?

6. Tillit och transparens

Hur informeras invanarna om beslut pa ett tydligt och tillgingligt satt?

Vad gors for att bemé6ta missforstand eller desinformation?

7. Solidaritet

Hur st6ds regioner med storre behov, och hur hanteras samarbete med
andra regioner?

Kan resurser omfordelas mellan sjukhusavdelningar for att optimera
krishanteringen?

8. Proportionalitet

Ar restriktioner och insatser proportionella till riskerna som féreligger?

Frageguide for sjukhusniva

1. Ridda liv och minimera skada
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Hur anvinds sjukhusets resurser (personal, vardplatser, utrustning) for att
ridda sd méinga liv som maijligt?

Finns det en tydlig triagemodell f6r att prioritera patienter?
2. Minniskovirde

Behandlas alla patienter med samma respekt och virdighet, oavsett

bakgrund?

Hur sikerstills att ingen diskrimineras i varden?

3. Personlig integritet och frihet

Hur skyddas patienters personuppgifter vid exempelvis smittsparning?

Far patienter méjlighet att samtycka till vard och behandling nir det ar
mojligt?

4. Rattvisa och jamlikhet

Ar vardresurser rittvist férdelade mellan avdelningar och patientgrupper?
Hur sikerstills att varden ar tillginglig for sarbara patienter?

5. Vetenskaplig grund

Ar behandlingsmetoder och prioriteringar evidensbaserade?

Hur hanteras osikerhet kring nya behandlingsformer eller

rekommendationer?
6. Tillit och transparens

Hur kommuniceras sjukhusets prioriteringar till personal, patienter och
anhoriga?

Finns det en strategi for att starka fortroendet i kritiska situationer?

7. Solidaritet
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Hur samarbetar sjukhuset med andra sjukhus i regionen for att dela resurser
och expertis?

8. Proportionalitet

Ar de atgirder som infors (t.ex. restriktioner for besokare) rimliga och
nédvindiga?
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Bilaga 3. Smers aktiviteter under Covid-19 pandemin 2020-2022

2020-05-14 Debattartikel. ”Sverige saknar etiskt ramverk vid beslut vid
pandemier” (DN Debatt)

2020-05-15 Rapport. Etiska vigval vid en pandemi (Smer 2020:3)
2020-06-15 Webbinarium. Global ethics and justice in a pandemic
2020-10-14 Webbinarium. Etisk stress i pandemivarden

2020-12-10 Webbinarium. Etikdagen 2020. Session 1: Beslutsfattande pa
osiker grund

2020-12-10 Webbinarium. Etikdagen 2020. Session 2: Kommunikation, tillit
och demokrati

2020-12-10 Webbinarium. Etikdagen 2020. Session 3: Vaccination mot
Covid-19

2021-01-25 Webbinarium. Det akuta liget: Delaktighet, tillganglighet och
minniskovirder (tillsammans med Funktionsritt Sverige)

2021-01-26 Webbinarium. Nuldget: psykisk ohilsa, etik och goda exempel
(tillsammans med Funktionsritt Sverige)

2021-01-27 Webbinarium. En modern inkluderande krisberedskap —
erfarenheter ar farskvara (tillsammans med Funktionsritt Sverige)

2021-02-28 Debattartikel. ”Svara etiska problem kring vaccinationsintyg”,
(SvD Debatt)

2021-02-23 Uttalande. Smer stiller sig bakom WHO:s deklaration f6r en
rittvis fordelning av vaccin

2021-03-23 Debattartikel. ”Krisberedskapen behéver bli mer inkluderande.”
(Tillsammans med Funktionsritt Sverige, Dagens Sambhille)

2021-09-02 Sammanfattning av radets diskussion och stillningstaganden i
juni 2021, vad giller erbjudande av vaccination mot covid-19 till barn och
ungdomar
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2021-09-07 Uttalande om vaccination mot covid-19 av vird- och

omsorgspersonal

2021-09-14 Yttrande till Folkhilsomyndigheten vad giller vaccination mot
covid-19 av barn och unga mellan 12-15 ar

2021-12-10 Konferens. Etikpristagarens seminarium 2021: Priority Setting in
Healthcare in Pandemics and other Situations of Mass Casualties

2021-12-29 Yttrande vad giller vaccination mot covid-19 av barn och unga
mellan 5-11 ar

2022-12-08 Konferens. Etikdagen 2022: The Ethics of a Pandemic —
Hindsight and Foresight.



Bilaga 4. Mo6ten med olika experter inom ramen for beredningen av
skrivelsen

29 april 2025 Rundabordssamtal 1 Umed med tjansteman, regionrad och

professionsrepresentanter fran region Norrbotten och Region Visterbotten.

3 juni 2025 Expertméte om etisk beredskap infor framtida kriser med
deltagare fran olika discipliner.

28 augusti. Etikrddet Sahlgrenska universitetssjukhuset.

4 september. Expertmote.
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