Covid-19 - den forsta politiska pandemin

Covid-19 kan betraktas som den forsta “politiska
pandemin”, eftersom bekdmpningen av den har
innefattat omfattande restriktioner i samhalls-
funktionerna och i de grundldaggande fri- och rat-
tigheterna och restriktionerna har inférts genom
politiska beslut. Kina forsokte forhindra spridning
av det nya viruset med strdnga karanténsregler
for de smittade och de som varit utsatta for smit-
ta. Néar epidemin spred sig i norra Italien inforde
de lokala myndigheterna samma &tgédrder som
Kina, det vill sédga nedstdngning av omraden och
karantdn. Mycket snabbt spred sig dessa atgér-
der till Frankrike och andra lander nér intensiv-
vardsavdelningarna fylldes av covid-19-patienter.
Atgirderna infordes utan att man hade tillgang
till relevant information om vad som holl

pa att hianda.

Det politiska trycket okar

Alarmerande nyheter om ett vixande antal

svart sjuka patienter skapade radsla bland mén-
niskorna och press pa politikerna att agera. De
metoder som hade inforts var ldtta att tillampa
men landerna sokte inte andra mojliga hante-
ringssétt. Lockdown eller nedstédngning, social
isolering (borde kallas fysisk isolering) och isole-
ring av vidstrdackta geografiska omraden spred sig
i Europa snabbare 4n sjdlva pandemin. Finlands
regering tog i bruk beredskapslagen med om-
fattande restriktioner av samhéllsfunktionerna
redan tre veckor efter det att de forsta smittade
finlindarna hade patriffats. Da hade endast 360
finlandare fatt smittan.

En av de farligaste foljderna av covid-19-pande-
min var att intensivvardsbehovet 6kade enormt,
vilket hotade intensivvarden av andra sjukdo-
mar (1). Behovet av intensivvard i Norden véxte
kraftigast i Sverige, som hade det ldgsta politiska
engagemanget och det minsta antalet restriktio-
ner i samhadllet. Jaana Hallamaa, ordforande for
ETENE (Riksomfattande etiska delegationen
inom hélso- och sjukvarden), har ansett restrik-

tionerna vara riktiga for att garantera tillgaingen
till intensivvard). Hon har ocksa péapekat att
andra verkningar av atgdrderna och deras etiska
dimensioner gillande jamlikhet och réttvisa mel-
lan ménniskor bor granskas och att restriktioner
alltid bor vara sa lindriga som mojligt (2).

Isolering och restriktioner for att minska kon-
takterna mellan ménniskor minskade inte bara
fallen av sars-cov-2 utan dven fallen av andra
luftvagsinfektioner i alla aldersgrupper (3). Det
faktum att vi alla minskade vara sociala kontak-
ter hade stor betydelse for att minska antalet nya
fall. Svarare har det varit att vetenskapligt méta
effekten av nedstdngningsbesluten (4).

Dodlighet ar en dalig mattstock for atgarder

Behovet av politiskt engagemang kan ocksa ses
fran perspektivet hur landerna har klarat sig ige-
nom pandemin. Lander déar den politiska ledning-
en har nonchalerat epidemin har haft det hogsta
antalet covid-19-relaterade dodsfall. Flest covid-
19-relaterade dodsfall har registrerats i USA med
over en miljon fall, vilket motsvarar 320 dodsfall
per 100 000 invéanare (se https://coronavirus.jhu.
edu/data/mortality). Annu hogre antal dodsfall

i relation till befolkningen har Bulgarien och
Ungern med cirka 500 dodsfall per 100 000 inva-
nare, vilket d&r mer dn dubbelt s& manga som det
har rapporterats i Sverige (200) och néstan fem
génger s& manga som i Finland (107) och Dan-
mark (121). Det dr emellertid inte 14tt att tolka
dessa dodssiffror och de kan déarfor latt missbru-
kas. De ar starkt beroende av testningsaktiviteten,
vilket kommer fram i jamforelser av dodligheten

i covid-19 i de europeiska landerna. Andelen
doda bland de smittade varierar frdn 0,2 procent i
Cypern och Danmark, som testade flitigt, upp till
3 procent i Bulgarien och 2,3 procent i Ungern
(se ecdc.europa.eu). Hade det testats lika flitigt

i Ungern och Bulgarien som i Danmark, skulle

de statistikforda dodsfallen dar ha varit mycket
hogre an siffrorna ovan.
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I statistiken 6ver covid-19-relaterade dodsfall
betraktas dodsfall som intriffat inom 30 dagar
fran ett positivt test som covidrelaterade dodsfall
utan att man tar stillning till om covid-19 har
haft ndgon direkt andel i doden eller inte. I detta
avseende skiljer sig covid-19 fran alla andra respi-
ratoriska infektioner som inte kan f6ljas upp via
statistik pd samma sitt. Virala luftvagsinfektioner
eller inte ens pneumoni duger som dodsorsak i
dodsattest. D& mediandldern av alla dodsfall i
covid-19 var 84 ar i Finland vintern 2022, skedde
de flesta dodsfall bland ménniskor som redan var
i behov av hjélp i sitt dagliga liv. I Danmark sjonk
de covid-19-relaterade dodsfallen p& vardhem nér
testningen minskade. Den totala dodligheten pa
vardhemmen fordndrades dock inte efter minskad
testning (se https://www.sst.dk/da/corona/status-
for-epidemien/tal-og-overvaagning).

Kraftfullt och kanske rentav envist politiskt
engagemang har antagligen haft en stor andel i de
laga statistikforda dodsfallen i covid-19 i Finland
i borjan av pandemin. Social- och hélsovardsmi-
nisteriet kom redan i april 2020 med en rekom-
mendation om att anvidnda en halsduk eller nagot
annat munskydd i all omsorg om &dldre. Rekom-
mendationen var ett uttryck for familje- och
omsorgsministerns starka vilja, eftersom ministern
inte holl med de experter som gett rad och rekom-
mendationer i ett lage ndr det &nnu inte fanns
fabrikstillverkade andningsskydd att dela ut.

Mikromanagering farligt for tilltron till
vetenskap och expertutredningar

Samma typ av politisk styrning i medicinska de-
taljer har fortsatt och orsakat &nnu storre misstro
bland experter, expertorganisationer och politisk
ledning senare under pandemin. Ingédende rad om
hur snabbt massbeslut om karantdn bor fattas vid
gransen dr ett exempel pa detta. Dessa rad och

de krav som Social- och hélsovardsministeriet
stdllde pa lokala myndigheter férsvann s sma-
ningom frdn ministeriets webbplats eftersom de

var lagstridiga. Liknande omfattande karanténs-
beslut hade inforts i Asien under sars-epidemin

2003 och ansédgs da vara en omojlighet i de vis-
terlindska demokratierna (5).

Smittsparning dr en grundldggande bekdmp-
ningsmetod vid smittsamma sjukdomar och
fungerade bra i borjan dnda tills nya och mer
smittsamma virustyper borjade sprida sig somma-
ren 2021 via deltavarianten och de dédrpa féljande
omikronvarianterna. Da ansag lokala experter att
smittsparning inte langre fungerade och begréan-
sade atgarden till hogrisksituationer, allt medan
de statliga strategierna fortfarande efterlyste olon-
sam och ineffektiv smittsparning (6). En inblick
in i det statliga beslutsfattandet under pandemin
ges i Mika Salminens artikel i detta nummer av
Handlingarna.

Mikromanagering p& hog niva var ett nytillskott
i metodarsenalen som introducerades i bekdmp-
ningen av pandemin. Det var ett nodvandigt steg
och behdvs i borjan av krissituationer nér beslut
maste fattas snabbt och resurser anviandas pa
det mest &ndamalsenliga séttet. Hojd beredskap
och krisledning &r grunden for all krishantering i
den forsta fasen. Covid-19-pandemin har pagatt i
over tva ar, men krishanteringsmekanismerna har
varit desamma under hela den tiden inom stats-
forvaltningen, i madnga kommuner och i ett flertal
organisationer inom social- och hélsovarden.

I princip har det varit bra att krdvande beslut
med dyra konsekvenser och utslagning av manga
normala funktioner och réttigheter har fattats pa
hog niva. Sddana beslut bor dock basera sig pa
bred och mer allsidig beredning, som krisledning-
en inte alltid hinner vénta pa. Det betyder samti-
digt att besluten i hela sin vidd och med alla sina
konsekvenser for samhéllet och olika médnnisko-
gruppers liv inte har varit noga overvagda. Nér
krisledningen fortsatt att fatta beslut har risken
Okat for att besluten baseras pa personliga asik-
ter och antaganden. Nér krisledningen innehar
sin post ldnge har den en tendens att inaktivera
experter och hysa misstro mot beslutsfattande.
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Mediernas roll accentueras i kriser

Annu mer alarmerande har det varit hur medier-
na har &dgnat sig t att férutse och utova pétryck-
ning for medicinska beslut. Ett talande exempel
ar diskussionen om huruvida befolkningen borde
fa en fjarde vaccindos eller &nnu fler covidvacci-
nationer . Experter utan vaccinexpertis och politi-
ker har ombetts ge sina synpunkter pa behovet av
boostervaccinationer. Ingen har fragat efter data
om behovet av boosterdoser och @nnu mindre om
deras forviantade negativa effekter, som maste va-
gas mot eventuella positiva effekter. Den normala
utvdrderingen av ldkemedel och vaccineringar
har totalt asidosatts i denna diskussion.

Ska vi dven i fortsidttningen fatta beslut om vac-
cinationer utifran allmént tyckande och medie-
uppror? Eller vill vi att samhaélleliga beslut fortfa-
rande ska vara baserade pa fakta som kan samlas
in fran vetenskapliga killor och grundar sig pa
praktisk erfarenhet precis som fore pandemin?
Missvisande diskussioner dar medierna tvingar
fram beslut innan riskanalyser har gjorts kan med
tiden forsdmra tilltron till medicinska beslut och
myndighetsatgdrder som maste vara baserade pa
grundlig utredning. Detta kan ha mer ldngtgdende
effekter for tilliten till myndigheternas verksam-
het, vilket dr avgorande for det hur vart samhélle
ska klara av kommande pandemier.

Samsynen och samforstandet har ocksé forsam-
rats av aktivister i sociala medier och vetenskaps-
mén fran andra fackomradden som har kridvt och
fortfarande kraver striktare atgédrder i hopp om
att kunna kvéva varje smitta med icke-trovardiga
metoder. Medierna har gett dem mycket utrymme
och malat upp en underhallande bild av oeniga
experter. Resultat av att asikter presenteras som
fakta kan framover tyvarr vara minskad tilltro till
vetenskaplig information. Pa s& sétt gar vi miste
om en gemensam bild av verkligheten och dven
om fakta som gér att pavisa. Nér &sikter blir san-
ning kan det ha langtgdende foljder for samhaélls-
freden.

Lardom for kommande pandemier

Det borjar bli dags for bokslutet 6ver pandemin
och férhoppningsvis ger den ger verktyg for
bekdmpning av kommande pandemier. De tunga
beslut som maste tas i borjan av pandemin och
som innebar risktagning utfoll i det stora hela val
tack vare att vaccinerna mot covid-19 kom ut pé
marknaden ovéntat snabbt och visade sig kunna
forhindra svéra sjukdomsforlopp effektivt. Nu har
vi med vaccinerna nétt det som forvintades och
sars-cov-2-smitta dr inte langre ett hot mot vare
sig hélso- och sjukvarden eller ménniskors liv och
hélsa. For att vi ska ldra oss nagot av de exceptio-
nella beslut som vart land fattade forsta gangen
under covid-19-pandemin maste vi analysera

vad vi har &stadkommit och uppnétt med dem

pa bade gott och ont. Samtidigt maste kriterierna
for beslut som géller vara grundldggande fri- och
rattigheter enligt grundlagen noggrant ses over.
Bokslutet 6ver pandemin bor inte skrivas av oss
som har varit starkt involverade men jag hoppas
att vi kan bidra med ett startskott till den kom-
mande revisionen.

Asko Jarvinen
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