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INLEDNING

Arsskiftet kommer sannolikt att markera borjan pa slutet av covid-19-pandemin. Tack
vare banbrytande forskning och anmirkningsvirda politiska och industriella insatser
uppnaddes vad som normalt tar tio ar pa tio ménader, och genom att snabba
massvaccinationer satts in har nu miljontals ménniskor i EU vaccinerats mot covid-19.

Men 1 takt med att infektionerna okar och till dess att vaccinationerna gors i den
omfattning som krivs for att hejda pandemin kommer det dock att krévas fortsatt
vaksamhet, atgidrder for att begrédnsa spridningen och folkhdlsokontroller. EU och
medlemsstaterna maste gripa in nu for att minska risken for en potentiellt hirdare
tredje infektionsvag, som kinnetecknas av de mer smittsamma nya varianter av viruset
som redan forekommer i1 hela Europa.

Med de forhoppningar och den klarsynthet som detta innebar maste vi fa till stind en
fornyad och samlad beslutsamhet for EU att agera gemensamt for att

» paskynda vaccinationer och vaccinleveranser,

» expandera testning och sekvensering for att hantera infektioner och nya
varianter,

» garantera att den inre marknaden fungerar,

» visa internationellt ledarskap och solidaritet med partnerldnderna.

I detta meddelande beskrivs de beslut och den samordnade strategi som krivs for
att genomfora dessa fyra prioriteringar vid stats- och regeringschefernas mote
den 21 januari. Den bygger péd erfarenheterna fran de senaste veckorna, de senaste
vetenskapliga ronen och meddelandet Skydd mot covid-19 i vinter som antogs i
december.

I den hir kampen mot klockan bidrar gemensamma insatser nu till att skydda fler liv
och forsorjningsmojligheter senare och létta bordan pé hilso- och sjukvardssystemen
och vérdpersonalen som redan nu stir under stark press. P4 det hér séttet kommer
Europa att samlat ga vidare till borjan pa slutet av pandemin.

1. PASKYNDADE VACCINATIONER

EU:s vaccinstrategi har visat sig framgangsrik for att sikra de vacciner som behovs i
medlemsstaterna av rétt kvalitet och 1 tillrickliga kvantiteter. Detta gjordes genom stod
till utveckling och produktion av vaccinerna och upphandling av dem. Med hjélp av
forhandlingsstyrkan hos 27 medlemsstater och 450 miljoner minniskor kunde
Europeiska kommissionen sidkra 2,3 miljarder doser som en del av vérldens bredaste
portfdlj av sdkra och trygga covid-19-vacciner.

Denna europeiska strategi gor det mojligt for 6ver 1 miljard ménniskor i EU,
grannliinderna och o6vriga virlden att vaccineras. Enbart de redan godkinda
vaccinerna frdn BioNTech/Pfizer och Moderna ricker till 380 miljoner méanniskor,
drygt 80% av EU:s befolkning. Europeiska ldkemedelsmyndighetens (EMA)
expertgranskning garanterar att alla vacciner dr sdkra. EMA bedomer for nidrvarande
ett tredje vaccin — Oxford/AstraZeneca — och ett beslut vintas fore manadens slut.
EMA har dven inlett en lIpande granskning av Johnson & Johnson-vaccinet.
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Fler vaccinationer snabbare

Vaccinationerna i EU inleddes under de europeiska vaccinationsdagarna 27-29
december 2020. Sedan dess har 6ver 13 miljoner doser (12,25 miljoner doser av
BioNTech/Pfizer och 850 000 doser av Moderna) levererats till medlemsstaterna,
fordelade 1 proportion till befolkningen, och dver 5 miljoner vaccinationer har
administrerats i EU.

Aven om varje medlemsstat vaccinerar enligt sin egen strategi &r det viktigt att
vaccinationerna i EU i stort sker samordnat, bade av hélsoskdl och
inremarknadsskdl. Tidiga uppgifter tyder dock pa betydande skillnader mellan
medlemsstaterna nér det giller andelen vaccinerade, frdn 6ver 2 % till under 0,5 %.
Aven om det fortfarande ir tidigt &r det viktigt att folja utvecklingen, och i denna anda
kommer kommissionen och Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av
sjukdomar (ECDC)! att inritta ett system for att Overvaka hur vaccinationerna
fortskrider och stddja snabba och effektiva vaccinationer i alla medlemsstater.

Vaccinationerna ir inte en tivling mellan liinderna utan en kamp mot klockan. [
takt med att nya varianter sprids blir det allt viktigare att administrera vaccinerna
snabbare. Vaccination kridver en komplex uppsittning lednings- och logistikatgéirder
samt beredskap att expandera dem nér leveranserna 0kar. Det handlar bland annat om
tillrackliga lager, effektiva system for tidsbokning, anordnande av platser och
anldggningar fOr massvaccination, forberedelse av nddvédndig kyllagring samt
utbildning av extra personal. For att stodja detta tinker kommissionen samarbeta med
nédringslivet for att ta fram ett Oppet och tydligt leveransschema for de olika
vaccinerna. Kommissionen har sékrat forsérjning av nédvéindig medicinsk utrustning
som behovs for vaccination genom EU:s gemensamma upphandling, som
medlemsstaterna nu kan bestélla fran.

' ECDC har skapat en ny sirskild rapporteringsmodul i det europeiska Overvakningssystemet

(TESSy)



Konkreta mal dr avgoérande for en ambitids vaccinationsinsats. Det som méits blir gjort.

> Imars 2021 bor medlemsstaterna ha vaccinerat minst 80 % av sjukvards-
och socialomsorgspersonal och personer o6ver 80 ar.

» Till sommaren 2021 bor medlemsstaterna ha vaccinerat minst 70 % av
den vuxna befolkningen.

Att nd de hér tvd mélen far forst och frimst ned dodligheten och sjukhusvistelserna
och minskar trycket pa varden, och leder sedan EU pd vidgen mot flockimmunitet,
vilket bidrar till att skydda dem som inte kan vaccineras och ger oss ett forsvar mot
virusets spridning. Framgéangsrik vaccination bidrar ocksa till att fa EU:s ekonomi att
sla in pa en stabil vig mot aterhdmtning.

Expansion av vaccinproduktion, vaccinférsorjning och information

For att nd dessa mil méste vi oka tillgidngen till vacciner. Kommissionen och
Europeiska investeringsbanken (EIB) har kontinuerligt sttt Okningen av
produktionskapaciteten i EU genom forhandsavtal och EIB-ldn. De kommer att
fortsitta att samarbeta med producenterna for att maximera produktionskapaciteten i
EU. Dérfor avser kommissionen att inleda en strukturerad dialog med aktorerna i
leveranskedjan for vaccinproduktion. Stodet kan ta olika former, t.ex. investeringsstod
till produktionsanldggningar, uppmuntran och vid behov underléttande av avtal mellan
producenter om att stidlla om anldggningar for att framstdlla varandras godkénda
vacciner och ytterligare utdka kapaciteten genom licensproduktion. Detta kommer
ocksa att bidra till att 16sa problem i forsorjningskedjan.

Kommissionen och medlemsstaterna bor samarbeta med néringslivet for att se till att
ny produktion startar si snart som mdjligt. Kommissionen tdnker ocksd samarbeta med
EMA for att paskynda godkdnnanden av nya produktionsanliggningar. ECDC ténker
anvinda stresstester for att kartldgga framgangsrika logistiska 16sningar, t.ex. hur man
inréttar vaccinationscentrum och driver elektroniska bokningssystem, for att samla in
praktiska rdd och exempel pd god praxis och gora dem tillgéngliga for
medlemsstaterna.

Som stod for detta ska EMA och ECDC genomfora och samordna EU-omfattande
studier om covid-19-vaccinernas sikerhet och effektivitet. Kommissionen avser att
stodja utbytet av vetenskaplig information och god praxis med hjilp av EU:s
vetenskapliga plattform for covid-19.

Tydlig och kontinuerlig kommunikation om vaccinernas betydelse och sdkerhet &r
fortfarande avgorande for att ta itu med vaccinationsmotstind och bekdmpa
desinformation och felaktig information.

Vaccinationsintyg och omsesidigt erkdnnande

I takt med att allt fler ménniskor vaccineras blir dokumentation och omsesidigt
erkinnandet av vaccination av yttersta vikt. Vaccinationsintyg gor det mojligt att
tydligt registrera varje persons vaccinationshistoria for att mojliggdra ratt medicinsk
uppfoljning och Overvaka eventuella biverkningar. En gemensam EU-strategi for
betrodda, tillforlitliga och kontrollerbara intyg skulle géra det mojligt for méanniskor
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att anvinda sina intyg i andra medlemsstater. Aven om det &r for tidigt att dverviga att
anvinda vaccinationsintyg for andra dndamal @n hilsoskydd, kan en EU-strategi
underlétta andra gransoverskridande tillimpningar av sddana intyg i framtiden.

Kommissionen kommer att fortsitta att samarbeta med medlemsstaterna om
vaccinationsintyg som kan erkénnas och anvéndas i hilso- och sjukvardssystem i hela
EU, 1 overensstimmelse med EU:s dataskyddslagstiftning, och som kan tas i bruk
globalt genom Virldshdlsoorganisationens intygssystem. Nétverket for e-hilsa
kommer att faststdlla de minimiuppgifter som kriavs for sddana intyg i EU, inbegripet
en unik identitetsbeteckning och en limplig fortroenderam som garanterar integritet
och sikerhet. Detta arbete bor vara slutfort i slutet av januari 2021 och laggas fram for
WHO som en mdjlig vérldsstandard.

CENTRALA ATGARDER

o Medlemsstaterna sdtter upp malet att i mars 2021 ha vaccinerat minst 80 % av all
sjukvdrds- och socialomsorgspersonal och personer éver 80 ar och till sommaren
ha vaccinerat minst 70 % av den totala vuxna befolkningen.

o Kommissionen, medlemsstaterna och EMA samarbetar med ndringslivet for att
maximera vaccinproduktionskapaciteten.

o Pd grundval av medlemsstaternas uppgifter offentliggér ECDC den senaste
informationen om levererade och administrerade doser tvd gdnger i veckan.

o Kommissionen samarbetar med vaccintillverkarna for att offentliggéra och
uppdatera leveransscheman.

o En gemensam strategi for vaccinationsintyg antas fore slutet av januari 2021 sa
att intyg fran medlemsstaterna snabbt kan anvindas i vardsystemen i och utanfor
EU.

o Kommissionen inleder storskaliga EU-omfattande studier om covid-19-
vaccinernas sdkerhet och effektivitet.

e ECDC tar fram ett bestind av stresstestad logistikradgivning som
medlemsstaterna kan anvdnda.

2. HANTERING AV VARIANTER

Att nya varianter av viruset’ upptritt pa sistone ir verkligt oroande. For nirvarande
finns det inget som tyder pa att dessa varianter orsakar en allvarligare sjukdom, men
varianterna verkar vara omkring 50-70 % mer smittsamma®. Det innebir att viruset
kan spridas snabbare och léttare, vilket 6kar bordan for de redan dverbelastade hélso-
och sjukvdrdssystemen. Detta dr sannolikt en av orsakerna till de betydande
okningarna av antalet fall i de flesta medlemsstater de senaste veckorna.

Varianten ”B117”, som forst identifierades 1 Storbritannien i september, och “501Y.V2”,
identifierad i Sydafrika.

3 ECDC:s riskbedomning:: Risk related to spread of new SARS-CoV-2 variants of concern in the
EU/EEA.
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Figur 1. Positiva covid-fall ver tid, som tyder pd en tredje vig®.

De nya varianterna foranleder ocksa oro for hur vaccinernas effektivitet kan paverkas.
Det finns for ndrvarande inget som tyder pa att varianterna minskar skyddet frian
de vacciner som nu finns ute pad marknaden eller befinner sig i kliniska prévningar i
fas III. Det dr dock viktigt att noga f6lja ldget och att redan nu agera for att minska den
utvecklingstid som krdvs om vaccinerna skulle behdva dndras. Vaccinproducenterna
bor vara beredda att forse EMA med relevanta uppgifter for att paskynda processen
om det behovs.

Paskyndad genomsekvensering

Hur snabbt varianterna identifieras dr avgorande for att se hur hotfulla de ar och vilka
politiska atgdrder som krivs. Genomsekvensering gor det mdjligt att spara
fordndringar i virusgenomet, vilket dr avgorande for att fa en bild av hur viruset
utvecklas och for att kunna leta efter varianter. Sekvensering kan bidra till att
identifiera varianter som innebér en dkad risk genom antingen snabbare spridning eller
allvarligare symtom.

Det briadskar for EU att pdskynda sekvenseringen. For nirvarande testar endast en
medlemsstat mer 4n 1 % av proverna, medan alla andra medlemsstater antingen inte
sekvenserar tillrdckligt mycket eller inte sekvenserar alls. Denna takt i sekvenseringen
racker inte for att kartligga varianternas utbredning eller uppticka nya varianter.
ECDC héller for ndrvarande pé att utarbeta sdrskilda riktlinjer for sekvensering som &r
skriddarsydda for varje ny variant. Det arbetet forutsitter att data fran
genomsekvensering delas 1 hela EU och med vara internationella partner.

4 Kailla: https://covid-statistics.jrc.ec.europa.eu



Andel fall (%) som sekvenserats och publicerats i GISAID
Prover tagna sedan september 2020, laget 13 januari 2021
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Alla EU-medlemsstater bor utoka sin kapacitet si att de kan sekvensera minst
5 % och helst 10 % av de positiva testresultaten. Resultaten bér komma sd snabbt
som mojligt och medlemsstaterna bor se till att data delas 1 jaimforbar form.

ECDC kan komplettera den nationella sekvenseringskapaciteten med upp till 18 000
virusprover. Hittills har endast tvd medlemsstater utnyttjat denna tjinst, och ytterligare
tva forvintas gora det inom kort. Medlemsstaterna, sirskilt de som saknar nationell
kapacitet, bor snarast ta ECDC:s kapacitet i ansprdk. Kommissionen kommer ocksa att
hjilpa medlemsstaterna att 6ka kapaciteten, t.ex. genom att mobilisera medel for kdp
av utrustning for genomsekvensering och genom att stdodja WHO:s
referenslaboratoriendtverk. Den befintliga sekvenseringsutrustningen i nationella
forskningsanldggningar bor anvéndas s mycket som mgjligt. Kommissionen kommer
att utnyttja initiativ och resurser for genomdata, artificiell intelligens och
hogpresterande datorer for att stddja viktig behandling och analys av genomdata® ©

Okad testning
Effektiv testning spelar en viktig roll for att minska virusets spridning genom att
tillhandahélla viktig information for bade kontaktsparning och lagesbild. Testningen

underlattar ocksa fri rorlighet for personer och en vil fungerande inre marknad.

Aven om RT-PCR-tester fortfarande #r branschledande bor anvindningen av
snabbantigentester (RAT) utokas. Hittills har nio medlemsstater infort strategier

5 Experter som arbetar for séiker grinséverskridande tillgang till 1 miljon humangenom fram till 2022

(I + Million Genomes Declaration®) kan anlitas for att underlétta utbyte av kunskap om och
metoder for behandling av human- och virusgenomdata. Gemensamma forskningscentrumet
samarbetar med internationella sekvensdatabaser, t.ex. GISAID, for att analysera
sekvensinformation om covid-19 och forsta uppkomsten av nya varianter och mdjligheterna att
uppticka dem.

Projektet Exscalate, védrldens mest kraftfulla och omfattande superdatorplattform for nya
anvdndningsomraden for ldkemedel, haller pa att utveckla 3D-proteinmodeller av viruset och gor
dem tillgdngliga via en sérskild databas. Som en del av det hér arbetet har projektet nyligen
offentliggjort 3D-modellerna av muterade spikproteiner, bl.a. frdn virusmutationer i Brasilien,
Sydafrika, Storbritannien och Danmark.



eller riktlinjer for snabbantigentester, och tolv medlemsstater anvinder dem nu i
praktiken. Ett snabbt genomforande av alla kommissionens rekommendationer’ och en
snabb dverenskommelse i radet om den gemensamma ramen for snabbantigentester &r
avgorande for att tillhandahélla det testsystem som krivs. 8

Detta dr sérskilt viktigt med tanke pd nya varianter. De nationella teststrategierna
behover omgaende uppdateras for att ta hinsyn till de nya varianterna. Detta
mojliggdr uppfoljning och karantin av ménniskor i omraden dér varianten ar betydligt
vanligare, och det bor atfoljas av sirskild kontaktsparning.

Det krivs ocksé ytterligare arbete for att stodja dmsesidigt erkédnnande av resultat av
covid-19-tester mellan medlemsstaterna. Gemensamma forskningscentrumet bor med
stod av EU:s hilsosdkerhetskommitté uppritta en gemensam forteckning over
snabbantigentester och deras anvindningsomriden, efter Overenskommelse med
medlemsstaterna.. Kommissionen kommer tillsammans med medlemsstaterna att
faststélla en standardiserad uppsittning uppgifter pa formuliret for testresultat.
Utvecklingen av andra snabba nukleinsyrabaserade test for att pavisa viruset bor ocksa
undersokas.

Kommissionen hjilper direkt medlemsstaterna att expandera testningskapaciteten
genom direkta inkOp, gemensamma upphandlingar och sérskild finansiering.
Kommissionen koper in o6ver 21 miljoner snabbantigentester for leverans till
medlemsstaterna 1 april med 100 miljoner euro fran krisstodsinstrumentet. Ytterligare
en gemensam upphandling av snabbantigentester har inletts och ska mojliggora inkop i
mycket storre skala de kommande ménaderna. Internationella Rdéda korset hjilper
medlemsstaterna  att  Oka  testkapaciteten med hjdlp av anslag frin
krisstodsinstrumentet. Mer allmidnt har investeringsinitiativet mot coronaeffekter
(CRII) sedan det antogs gjort det mojligt att sétta in totalt 6,8 miljarder euro i
sammanhéllningsmedel for hélso- och sjukvérd.

CENTRALA ATGARDER
Sekvensering

o Medlemsstaterna okar snarast genomsekvenseringen till 5—-10 % av de positiva
testresultaten, vid behov genom att ta ECDC:s kapacitet i ansprdk.

e Medlemsstaterna delar genomsekvenserna pda EU-nivd.

o Kommissionen hjdilper medlemsstaterna att 6ka kapaciteten for sekvensering inom
en snar framtid.

Testning

o Medlemsstaterna genomfor kommissionens rekommendationer och enas snabbt
om en rddsrekommendation om en gemensam ram for snabbantigentester.

o Medlemsstaterna uppdaterar teststrategierna for att inforliva anvindningen av

7 C(2020) 7502 final och C(2020) 8037 final av den 18 november 2020.
8  COM(2020) 849 final av den 18 december 2020.




snabbantigentester och utarbetar riktlinjer for sddana tester.

o Medlemsstaterna enas om en gemensam forteckning 6ver snabbantigentester
senast i slutet av januari.

o Kommissionen och medlemsstaterna faststdiller en standardiserad uppsdttning
uppgifter pd formuldren for covid-19-testresultat.

o Medlemsstaterna anpassar sina teststrategier till de nya varianterna under
februari 2021.

3. BEVARA DEN INRE MARKNADEN OCH DEN FRIA RORLIGHETEN OCH
SAMTIDIGT INTENSIFIERA MOTATGARDERNA

Centralt i den starka europeiska reaktionen pa covid-pandemin har varit enighet och
bevarandet av den inre marknadens funktion. Som hindelserna i mars 2020 visade,
stoppar osamordnade och forhastade grinsstingningar och exportrestriktioner inte
viruset, utan forsvagar den inre marknaden och vara ekonomier och hindrar utévandet
av ritten till fri rorlighet 1 EU.

Alla medlemsstater har vidtagit omfattande atgirder for att kontrollera och mildra
pandemins inverkan pi befolkningen. Atgirderna utgér en enorm belastning pa
ekonomin, de sociala kontakterna och minniskornas vilbefinnande, men de ar
verkningsfulla nér det géiller att bromsa virusets spridning.

Motatgdrderna bor kvarsta tills vaccinationen ér tillrdcklig for att minska riskerna. Hur
svarsmalt detta budskap &n dr for ménga i allménheten ar det ett faktum att atgérderna
ar en nodvindig investering for att rddda liv och paskynda dtergdngen till ett samhéille
med férre restriktioner. Atgirder som testning, isolering, kontaktsparning och karantin
ar an sd lange nodvéandiga. Kommunikation och konsekventa budskap ar lika viktiga
som nagonsin, och hér ingér att forklara varfor restriktioner som munskydd och fysisk
distansering fortfarande behdvs.

En gemensam EU-strategi for faststiillande av incidens, som kan leda till lattnader 1
restriktionerna, skulle 6ka allménhetens fortroende genom att framstegen syns tydligt.

Resor fortsétter att utgdra en sérskild utmaning. Alla icke nddvéndiga resor, sarskilt
till och frdn hogriskomraden, bor det starkt avrddas frén, tills den epidemiologiska
situationen har forbattrats avsevart, sdrskilt med tanke pé utbrotten av nya varianter.

Grinsstingningar, heltickande reseforbud och instillningar av flyg,
marktransporter och sjofart dr inte motiverade, eftersom mer riktade atgarder har
tillriicklig effekt och orsakar firre storningar. Systemet med grona korfilt” bor halla
transportflodena i gang, sérskilt for att sdkerstilla fri rérlighet f6r varor och diarigenom
forebygga storningar i leveranskedjan.

Reserestriktioner bor vara proportionella och icke-diskriminerande i enlighet med
ridets rekommendation fran oktober 2020'°. Proportionella restriktioner, t.ex. testning

® Se meddelandet COM(2020) 685 final och kommissionens rekommendation 2020/2243 av den
22 december 2020 (C/2020/9607).

10" Radets rekommendation (EU) 2020/1475 av den 13 oktober 2020 om en samordnad strategi for
inskrdnkningar i den fria rorligheten med anledning av covid-19-pandemin.




av resande, bor kvarstd for personer som reser frain omraden med storre incidens av
varianter som ger anledning till oro. Tillimpliga karantinregler bor respekteras och
genomdrivas'!, med undantag for resenirer med en visentlig funktion eller ett
vésentligt behov, som transportarbetare, hilso- och sjukvardspersonal, personal i
social omsorg samt grinsarbetstagare och sdsongsarbetstagare. Kommissionen
kommer att bedoma om utvecklingen, t.ex. de nyligen identifierade virusvarianterna,
kraver uppdateringar av den nuvarande ramen for samordning av begriansningar av den
fria rorligheten till foljd av covid-19-pandemin.

Atgirderna bor tillimpas for att ytterligare minska risken for dverforing i samband
med resor, t.ex. hygien- och distanseringsatgérder i fordon och terminer. Testning bor
Overvigas strax innan man reser eftersom ménniskor dd befinner sig i ett begransat
utrymme med andra. Kontaktspdrning ar fortfarande sérskilt viktigt.

Plattformen f6r utbyte av formulér for lokalisering av passagerare har utformats for
att gora det mgjligt for deltagande medlemsstater att snabbt identifiera och ta kontakt
med passagerare som sig sjdlva ovetande har varit i ndra kontakt med en positiv
passagerare. Tre medlemsstater, Italien, Spanien och Slovakien, har redan deltagit i ett
framgéngsrikt pilotprojekt.

CENTRALA ATGARDER
o En gemensam EU-strategi for faststdllande av incidens infors.

o Medlemsstaterna uppmdrksammar sdrskilt restriktioner for personer som
anldnder fran omrdaden med hog incidens av nya varianter. Alla icke nodvindiga
resor bor det avradas frdn, tills den epidemiologiska situationen forbdttras.

e Proportionella och icke-diskriminerande restriktioner och testning av resande
kvarstar, sdrskilt for personer som reser fran omrdden med storre incidens av
oroande varianter.

o Nir det krdvs verkstills karantdn av resendrer strikt, med ldimpliga undantag for
resande med en visentlig funktion eller ett visentligt behov.

4. EUROPEISKT LEDARSKAP OCH INTERNATIONELL SOLIDARITET

Covid-19-pandemin innebdr en aldrig tidigare skddad belastning pa hela vérlden, med
over 93 miljoner smittade och 2 miljoner dodsfall globalt. Detta visar hur viktigt det r
med ett globalt svar pa denna globala kris. Multilateralism, internationellt samarbete,
oppenhet och solidaritet maste kinneteckna vart svar.

EU leder redan nu de internationella insatserna, bdde genom sina egna
anstrdngningar och genom att fa nyckelaktorerna att samverka. Sedan starten i april
2020 har ett globalt aterhamtningspaket pa 38,5 miljarder euro enligt det gemensamma
uppldgget Team Europe bistatt partnerlanderna med nddinsatser for humanitéra behov,
forstirkning av  hdlso- och sjukvardssystem och nodvdndiga hélso- och
sjukvérdstjinster samt hjilp till ekonomisk aterhdmtning och socialt stod. Humanitart
bistind pd totalt 449 miljoner euro har mobiliserats i form av medicinska

" Hélsosikerhetskommittén offentliggdér i dag rekommendationer om en gemensam EU-strategi for

isolering av covid-19-patienter och karantén for kontakter och resande.




fornddenheter, medicinsk personal, logistisk hjilp'? och finansieringsstod till
humanitéra organisationer.

Team Europe har ocksd mobiliserat 853 miljoner euro till Covax, det globala
initiativet for rittvis tillgdng till sikra och effektiva vacciner'>. EU som helhet ir
Covax storsta givare.

EU:s mekanism for vaccindelning

Som en bradskande angeldgenhet, som en solidaritetshandling och for
hilsosdkerhetens skull i och utanfér EU kan och bor EU fortsiitta att intensifiera
insatserna for bredare internationell tillgang till vacciner. Arbetet bor bedrivas
enligt principen om “noll svinn”, vilket forutsétter att mottagarldnderna ar tillrackligt
vl forberedda.

EU kommer att fortsdtta med stodet till Covax, bl.a. med en humanitér buffert pa cirka
100 miljoner doser. Covax forblir det viktigaste sittet att hjdlpa lag- och
medelinkomstldnder att fa rittvis tillgang till vacciner, och garanterar 20 % téckning 1
de 92 fattigaste linderna. Detta tar dock tid. De flesta av dessa ldnder &r darfor for
ndrvarande beroende av EU-stdd for att ge de mest utsatta, virdpersonal och andra
prioriterade grupper tidig tillgéng till vaccin.

Med utgingspunkt i erfarenheterna av EU:s vaccinstrategi dr kommissionen
beredd att inritta en EU-mekanism for vaccindelning. Det skulle sdkerstilla
gemensam tillgdng till en del av de 2,3 miljarder doser som EU sédkrat genom det
beprovade uppldgget Team Europe. Sérskild uppmérksamhet skulle &gnas vistra
Balkan, det Ostra och sddra grannskapet samt Afrika. Stodet skulle 1 forsta hand kunna
gynna vardpersonal och tillgodose humanitéra behov.

Mekanismen skulle fungera som en samlad kontaktpunkt for bestidllningar och ett sitt
att tillhandahalla de forsta doserna, eventuellt via Covax, utan att medlemsstaternas
vaccinationsplaner stors. Antalet doser skulle 6ka i takt med att tillgangen till vaccin
okar och fram till dess att Covax kan leverera tillrackligt stora volymer direkt frin
foretagen. Detta unika solidaritetsarbete maste atfoljas av direkt kommunikation till
allménheten 1 EU och en sérskild kommunikationskampan;j 1 partnerldnderna for att
forklara principen att ingen dr saker forrdn alla &r sikra.

Samtidigt bor insatserna intensifieras for att 6ka det internationella samarbetet och
solidariteten, inte bara for att begrdnsa den hir pandemin utan &ven for att forbereda
sig infor nédsta. Den nyligen framlagda nya agendan for global forindring for EU
och USA' kommer att ligga till grund for ett starkt engagemang och bidrag till Covax
fran bdde EU och USA. Det EU-ledda handels- och hélsoinitiativet inom
Virldshandelsorganisationen bor underlitta flodet av vacciner och andra medicinska
behandlingar till de omrdden dér behovet dr som storst. Kommissionen &mnar
undersoka alla ytterligare tillgdngliga alternativ for att ge sina partner tillgéng till
covid-19-vacciner. Det kommande globala hilsotoppmotet, som Italien och

12" T.ex. den humanitira luftbron, flygningar som finansieras genom kommissionen for transport av
sjukvardsmaterial och hilso- och sjukvardspersonal ut till faltet. Anvinds ocksa for repatriering fran
partnerlénder.

13 Covax sorterar under ACT-A (Access to Covid-19 Tools Accelerator) och ska kdpa in 2 miljarder
doser fore slutet av 2021, varav dver 1,3 miljarder doser till utvecklingsldnderna.
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kommissionen star vird for 1 maj 2021 inom ramen for G20, dr ett annat tillfélle att
samla internationellt stod for att 6ka beredskapen och motstdndskraften infor framtida
pandemier.

CENTRALA ATGARDER

o  Kommissionen inrdttar en EU-mekanism for vaccindelning for att strukturera
tillhandahallandet  av  vacciner som  medlemsstaterna  delar — med
partnerldnderna genom uppldgget Team Europe.

o Kommissionen och medlemsstaterna fortsdtter att mobilisera stod for Covax,

o EU stoder satsningarna pd en starkare global hdlsostruktur i olika forum, t.ex.
det kommande globala hdlsotoppmdtet.

5. SLUTSATSER

De kommande veckorna utgdér en stor utmaning for hela EU. Innan nyttan med
vaccination nér en omfattning som gor det mdjligt att héva restriktionerna stdr EU
infor den stora utmaningen med att hantera den risk som de nya varianterna medfor i
form av bredare och snabbare smittspridning.

Losningen pd problemet dr samarbete, enighet, solidaritet, samordning och vaksambhet.
EU:s vaccinstrategi har visat hur en gemensam hallning har burit frukt nir det géller
att tillhandahélla vacciner, vilket dr végen till att hdva restriktionerna. Detta bor
fungera som var gemensamma uppgift och agenda for folkhdlsa under de ndrmaste
manaderna, for att halla pandemin under kontroll till dess att sédkra och effektiva
vacciner har satts in 1 tillracklig omfattning.

Vi maéste vara fast beslutna att géra det som krévs for att halla virusets spridning under
kontroll. Och om vi fortsitter att arbeta tillsammans for att dra nytta av var
vetenskapliga spetskompetens, var produktionskapacitet, var solidaritet och véra
vérden, kan vi se till att ménniskorna i EU snabbare kan slippa de begransningar och
svérigheter som de genomlidit det senaste aret och ga in i en stabil aterhdmtning.
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