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1. En koordineret tilgang til karantaene- og testregimer
Udveksling af synspunkter

1. Resume

Det tyske formandskab leegger op til en drgftelse af mulighederne for en koordineret tilgang
til karantaene of test-regimer pd den uformelle videokonference for EU’s sundhedsministre
den 4. september 2020

Konkret gnsker formandskabet at drgfte, om en koordineret tilgang vil kunne basere sig pa
epidemiologiske og kvalitative kriterier pG europaeisk plan, hvor der samtidig tages hgjde for
den dynamiske udvikling i form af nye regionale hgjrisikoomrader

Drgftelsen skal ses i sammenhaeng med det tyske non-paper om en koordination af interne
COVID-19-tiltag, som tager sigte pd at fremme en feelles tilgang til dataanvendelse,
epidemiologiske kriterier, hgjrisikoomrdder, tiltag og kommunikation.

Regeringen stiller sig abent over for at drdfte mulighederne for en taettere koordination af
indsatsen mod COVID-19 i medlemslandene. Det er vigtigt med vidensdeling pd dette
omrdde, sd laenge der tages hensyn til sundhedsmeessige risici og national kompetence og
dermed at fastleeggelsen af de konkrete indsatser fortsat sker i medlemslandene.

2. Baggrund
Det tyske formandskab laegger op til en drgftelse af medlemslandenes tilgang til karantaene-
og testregimer.

Droftelsen skal ses i sasmmenhaeng med det tyske gnske om en koordination af landenes
COVID-19-tiltag, som formandskabet har givet udtryk for i et non-paper, der er cirkuleret
den seneste uge. Non-paperet omhandler fgrst og fremmest rejser over EU’s indre graenser
og beskriver en raekke forslag om at koordinere nationale tiltag mod COVID-19. Herunder
muligheden for mere ensartet anvendelse data, feelles analyser af epidemiologiske kriterier
for risici og teerskelvaerdier, muligheden for feelles vurdering af hgjrisikoomrader, en mulig
faelles ramme for tiltag til iveerksaettelse i forbindelse med hgjrisikoomrader og rejsende
samt rettidig kommunikation til involverede lande, rejsebranchen, befolkningen mm.

@nsket om en drgftelse heraf kommer blandt andet pa baggrund af, medlemslandene i
forbindelse med COVID-19 har haft forskellige tilgange til mobilitet over graenserne. Nogle
medlemslande har haft dbne interne greenser under det meste af krisens varighed, hvor
andre har fgrt en mere restriktiv politik.

I takt med at flere medlemslande har dbnet graenserne til andre EU-lande, er der flere steder
indfgrt kontrol og krav om test-certifikater og tvungen karantaene ved indrejse fra omrader
med hgjt smittetryk.

De danske indrejserestriktioner og tiltag for at forebygge smitte fra indrejsende

Fra dansk side blev graenserestriktionerne for borgere fra EU/Schengen samt UK lempet den
27. juni 2020, ligesom der efterfglgende er dbnet for indrejse fra visse tredjelande, som
opfylder en raekke faelles EU-kriterier. Genabningen af de danske graenser bygger pa en
model med objektive kriterier, som kategoriserer landene som ”abne” eller
"karantaenelande” efter antallet af nysmittede samt landets teststrategi. Lande med feerre
end 20 nysmittede per. 100.000 borgere kategoriseres som “abne”, og borgere fra disse
lande kan indrejse i Danmark, ligesom danskere ikke frarddes rejse til disse lande.
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For at forebygge, at smitte fra udlandet bringes til Danmark, er der indfgrt en reekke
smitteforebyggende tiltag for personer, som indrejser i Danmark.

For sa vidt angar borgere med bopzel i Danmark, som er rejst til lande, som kategoriseres
som “karanteneland” (dvs. med forhgjet risiko for smitte), opfordres disse til at blive
hjemme 14 dage efter hjemkomst.

For at understgtte et fleksibelt erhvervsliv gaelder dette ikke for erhvervsrejsende, som har
opholdt sig i et land med forhgjet smitterisiko ifm. en erhvervsrejse. Her opfordres i stedet
til test ifm. hjemkomst.

Udenlandske borgere med bopal i et land, som kategoriseres som "abent”, kan indrejse i
Danmark. For at understgtte, at fx turister fglger de danske sundhedsmyndigheders
retningslinjer, er der udarbejdet informationsmateriale pa en raekke sprog, som beskriver
de danske retningslinjer for smittereducerende adfzerd samt god hygiejne. Her orienteres
samtidig om, hvordan turister skal forholde sig, hvis de oplever symptomer under deres
ophold i Danmark. Materialet er distribueret til relevante aktgrer, eksempelvis hoteller,
campingpladser, turistbureauer mhp. udlevering til turister.

Udenlandske borgere med bopel i et "karantaeneland” er som udgangspunkt forbudt
indrejse i Danmark. Dog er der fastlagt en raekke anerkendelsesvaerdige formal, som tillader,
at borgere fra disse lande kan indrejse i Danmark. De anerkendelsesveerdige formal deekker
over en raekke erhvervsmaessige formal, fx jobsamtaler, forretningsmgder og levering af
varer og tjenesteydelser, private og familizere forhold, uddannelsesmaessige forhold samt
ved ejerskab af fast ejendom mv.

Den danske teststrategi
Ovenstaende suppleres af en offensiv teststrategi, som giver savel danskere og udenlandske
besggende mulighed for at blive testet for COVID-19.

Eksempelvis er der opstillet testfaciliteter i lufthavne og graenseovergange, saledes at
indrejsende har mulighed for at blive testet ifm. indrejse i Danmark. Der har desuden i
sommeren vaeret mobile teststationer pa forskellige lokationer, hvor der typisk opholder sig
mange turister.

Danmark har en offensiv teststrategi, hvor borgere har mulighed for at blive testet for
COVID-19 - bade hvis de oplever symptomer samt hvis de ikke har udvist symptomer men
af andre arsager gnsker at blive testet for COVID-19. Regeringen har sat et mal om, at der
skal kunne foretages 50.000 daglige test ved starten af efterarsferien i uge 42.

3. Formal og indhold
Der er lagt op til, at det tyske formandskab vil drgfte muligheden for en koordineret tilgang
til karantane- og testregimer.

Det tyske formandskab har den 2. september udsendt et baggrundsdokument for mgdet,
hvor der laegges op til at en sddan koordineret tilgang baseres pa epidemiologiske og
kvalitative kriterier pa europeeisk plan, hvor der samtidig tages hgjde for den dynamiske
udvikling i form af nye regionale hgjrisikoomrader.

Det forslas som eksempel, at man for rejsende fra hgjrisikoomrader kunne aftale et
minimum pa 10 dages karantane uden test og 5 dages karantaene med bevis for en negativ
COVID-19 test pa 5. dagen. De medlemslande, som matte gnske det, kunne indfgre mere
restriktive tilltag.
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Det forventes ogsa, at drgftelserne vil tage udgangspunkt i de tanker, som ogsa indgar i det
tyske non-paper om en koordination af interne tiltag for COVID-19, jf. ovenfor.

4. Europa-Parlamentets udtalelser
Europa-Parlamentet skal ikke udtale sig om Kommissionens praesentation.

5. Neerhedsprincippet
Ikke relevant idet der endnu ikke er fremsat konkrete forslag.

6. Geldende dansk ret
Ikke relevant idet der endnu ikke er fremsat konkrete forslag.

7. Konsekvenser
Droftelsen medfgrer ikke i sig selv konsekvenser for statsfinanserne, samfundsgkonomien,
erhvervslivet eller beskyttelsesniveauet.

8. Horing
Ikke relevant.

9. Generelle forventninger til andre landes holdninger

Det forventes, at medlemslandene overvejende vil vaere positive over for en mere
koordineret tilgang til karanteene- og testregimer. Samtidig ma der forventes gnske om
fortsat autonomi for medlemslandene ift. at fastsaette egne karantaene- og testregimer.

10. Regeringens forelgbige generelle holdning

Regeringens stiller sig abent over for at drgfte mulighederne for en taettere koordination
af indsatsen mod COVID-19 i medlemslandene. Det er vigtigt med vidensdeling og
koordination pa dette omrade. Samtidig laegger regeringen vaegt p3, at der tages hensyn
til sundhedsmaessige risici og national kompetence, og dermed at fastlaeggelsen af de
konkrete indsatser fortsat sker i medlemslandene.

Regeringen har ikke taget stilling til mulighederne for en falles tilgang til test- og
karantzeneforhold i forbindelse med indrejse som foreslaet af formandskabet. Det
bemazerkes, at drgftelserne herom befinder sig pa et meget tidligt stadie.

Der vurderes at veere en raekke vaesentlige udfordringer forbundet med en generel
karantaneregel (med eller uden test), som vil give en uhensigtsmaessig ufleksibilitet for
savel borgere som erhvervslivet. Samtidig er der en raekke vaesentlige problemstillinger —
b.la. juridiske forbundet med at indfgre krav om karantzene eller test, som vil medfgre en
markant bl.a. administrationsbyrde. Der vil ogsa skulle tages hgjde for, at eventuelle nye
tiltag om test af indrejsende kan udfordre testkapaciteten.

11. Tidligere foreleeggelse for Folketingets Europaudvalg
Sagen har ikke tidligere veeret forelagt Folketingets Europaudvalg.
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2. Opdatering pa indkgb og finansiering af COVID-19 vacciner
Information fra Kommissionen og udveksling af synspunkter

1. Resume

Forventeligt vil det tyske formandskab og Kommissionen pd den uformelle videokonference
for EU’s sundhedsministre den 4. september 2020 give en opdatering og status for feelles
indkab og finansiering af COVID-19 vacciner.

Det forventes, at Kommissionen vil give en status pd den nyligt indgdede aftale med
vaccineproducenten AstraZeneca og kommende aftaler i sigte under det nuvaerende
vaccinesamarbejde.

Der laegges op til en drdftelse af finansieringen af vaccineaftalerne under
Ngdhjaelpsinstrumentet, idet den nuveerende finansiering ifglge formandskabet overstiger
budgettet for ngdhjaelpsinstrumentet med 750 mio. euro. Det foreslds, at denne forventede
merudgift Igftes i feellesskab og at medlemslandene bidrager til at gge budgettet for
ngdhjeelpsinstrumentet tilsvarende deres BNI (bruttonationalindkomst).

Der ventes endvidere en drgftelse af Kommissionens tilslutning til det sdkaldte COVAX-
initiativ, som blev meldt ud den 31. august 2020.

Regeringens stiller sig positiv overfor, at Kommissionen arbejder videre med at etablere
aftaler med vaccineproducenter om at sikre adgang til en COVD-19 vaccine for alle EU-
medlemsstater. Regeringen laegger dog stor vaegt pd, at midler til en feelles europaeisk
vaccinestrategi handteres via EU’s budget og ikke ved nationale bidrag, sdledes det fglger
princippet om budgettets enhed.

Regeringen finder det ogsd positivt, at Kommissionen arbejder pd at etablere en Igsning,
sdledes at Unionen kan deltage i COVAX.

2. Baggrund

Kommissionen har den 17. juni 2020 indgaet aftale med alle medlemslande om, at
Kommissionen sgger at indgad kontrakter med en raekke vaccineproducenter med henblik
pa indkgb af en kommende vaccine mod COVID-19. De enkelte aftaler vil indebaere en
forhandsbetaling til virksomheden, som skal understgtte gennemfgrelsen af kliniske forspg
og udvidelse af produktionskapaciteter, mod at medlemsstaterne til gengaeld far ret til at
kgbe vaccinen, nar den er udviklet, godkendt og produceret.

Finansieringen af forhandsbetalingen skal helt eller primaert tilvejebringes fra EU’s
ngdhjzelpsinstrument (Emergency Support Instrument, ESI), hvor der er afsat 1,7 mia. euro
til formalet. Forhandsbetalingen bliver modregnet ved indkgb af vaccinen men kan ga tabt,
hvis en given producent alligevel ikke kan fremstille en brugbar vaccine. De enkelte
medlemsstater kgber herefter den feerdigudviklede vaccine hos producenten inden for
rammerne af den faelles kontrakt, som er indgaet af Kommissionen.

Kommissionen har den 14. august 2020 indgdet den fgrste aftale med en vaccineproducent
— AstraZeneca — om indkgb af en vaccine mod COVID-19, og Danmark har accepteret at
veere omfattet af aftalen.

EU-aftalen med AstraZeneca bygger videre pa en aftale om vaccinekgb, som blev indgaet i
juni 2020 mellem AstraZeneca og en vaccinealliance mellem Frankrig, Tyskland, Italien og
Holland. Alliancens aftale blev overdraget til EU’s videre forhandlinger, saledes at alle
medlemsstater kunne indga i aftalen.
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Forggelse af betalingsniveauet til EU’s ngdhjeelpsinstrument

Som Folketingets Europaudvalg er blevet orienteret om i Finansministeriets samlenotat og
forelaeggelse den 3. september praesenterede Kommissionen den 28. august 2020 forslag
til aendringsbudget 8 til EU’s 2020-budget. Dette blandt andet med henblik pd opkgb af
vacciner gennem en forggelse betalingsniveauet til EU’s Ngdhjaelpsinstrument (ESI). Det
ggede betalingsniveau har til formal at understgtte EU’s vaccineopkgb pa vegne af alle
medlemslande.

Kommissionen estimerer et gget betalingsbehov pa 1.144 mio. euro. Kommissionen foreslar
at omprioritere 54 mio. euro fra administrative udgifter under Ngdhjalpsinstrumentet til
vaccineopkgb.

Gavi’s COVAX-initiativ
Det forventes endvidere, at drgftelserne pa mgdet vil bergre Kommissionens tilslutning til
det sakaldte COVAX-initiativ, som blev meldt ud den 31. august.

Den globale vaccinealliance GAVI (Global Alliance for Vaccines and Immunization) er i
samarbejde med WHO og CEPI (Coalition for Epidemic Preparedness Innovations) ved at
etablere et initiativ, COVAX, til at sikre forsyningen af kommende COVID-19-vacciner
globalt. GAVI har til formal at gge vaccinationsindsatsen i udviklingslandene og har i
forbindelse med COVID-19 oprettet en fond mhp. at sikre 2 milliarder COVID-19-
vaccinedoser, hvoraf halvdelen skal ga til lav- og mellemindkomstlande.

COVAX henvender sig til bade lav-, mellemindkomst- og hgjindkomstlande, hvor
hgjindkomstlande forventes at finansiere dele af gvrige staters vaccineindkgb gennem
faciliteten. Gavi har praesenteret to modeller for deltagelse, der begge indbefatter kgb af
vacciner til egen befolkning (den ene mere forpligtende end den anden).

Danmark har den 10. juli fremsendt en uforpligtende interessetilkendegivelse om deltagelse
i COVAX. Efterfglgende har der vaeret drgftelser mellem Gavi og Kommissionen med henblik
pa at afklare mulighederne for deltagelse for EU-medlemslandene, som samtidig indgar i
den fzlles EU-indkpbsaftale. Kommissionen har den 31. august udmeldt en felles
interessetilkendegivelse med intention om at yde bidrag til COVAX pa 400 mio. euro.
Midlerne forventes allokeret fra initiativet Team Europe, der er en pakke etableret til at
stgtte udsatte partnerlande som fglge af COVID-19.

Der foreligger ikke pa nuvaerende tidspunkt neermere detaljer om de mulige modaliteter for
et unionsfaelles engagement i COVAX, hvilket forventes uddybet pa mgdet.

3. Formal og indhold

Det forventes, at Kommissionen fgrst og fremmest vil give en opdatering og status for
indkgb og finansiering af COVID-19 vacciner, herunder den indgdede aftale med
AstraZeneca.

Formandskabet har den 2. september udsendt et baggrundsdokument for mgdet, hvor der
laegger op til en opdatering vedrgrende indkgb og finansiering af COVID-19 vacciner og en
drgftelse af finansieringen under Ngdhjaelpsinstrumentet.

Det nzvnes i baggrundsnoten, at der indtil videre er afsat 2,15 mia. euro fra
ngdhjzelpsinstrumentet. Der er i gjeblikket en bred portefglje af vaccinekandidater i sigte,
der anvender forskellige teknologiske tilgange, for at sikre det bedst mulige grundlag for fa
adgang til en succesfuld vaccine. Formandskabet vurderer, at finansiering af i alt syv
vaccinekandidater vil overstige budgettet for ngdhjeelpsinstrumentet med 750 mio. euro.
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Pa den baggrund foreslar formandskabet, at denne forventede merudgift Igftes i faellesskab
og at medlemslandene bidrager til at gge budgettet for ngdhjaelpsinstrumentet tilsvarende
deres BNI (bruttonationalindkomst).

Formandskabet oplyser uddybende, at der opfordres til en merfinansiering, som ligger ud
over de 1.090 mio. euro, som Kommissionen med sit forslag til &ndringsbudget 8 allerede
har foreslaet at tilfgre ESI, dvs. at medlemslandene skal bidrage med nye forpligtelser.

Det forventes endvidere at flere medlemslande vil spgrge ind til drgftelserne med Gavi
vedrgrende COVAX-faciliteten.

4. Europa-Parlamentets udtalelser
Europa-Parlamentet skal ikke udtale sig i sagen.

5. Narhedsprincippet
Ikke relevant.

6. Geeldende dansk ret
Ikke relevant.

7. Konsekvenser
Lovgivningsmaessige konsekvenser
Ikke relevant, idet der ikke er fremsat et konkret forslag.

@konomiske konsekvenser

Forhandsbetalingen til vaccineproducenter, som EU indgar aftale med, finansieres helt
eller primaert via EU’s ngdhjaelpsinstrument ESI, jf. ovenfor. Skulle vaccinen vise sig at
vaere uvirksom, vil medlemslandene blive holdt skadeslgse, idet EU barer den finansielle
risiko.

De enkelte medlemslande finansierer kgbet af den fardige vaccine. Det er endnu uklart,
hvad de samlede udgifter til indkgb af COVID-19 vaccine vil blive for Danmark, idet der
endnu kun er indgaet en enkelt aftale med en producent.

Forslaget fra formandskabet indebarer en stigning i betalingsniveauet pa 750 mio. euro
baseret pa medlemslandenes BNI. Formandskabet har lagt til grund, at Danmarks BNI udggr
ca. 2,3% af EU’s samlede BNI, og forslaget forventes derfor isoleret set at medfgre dansk
bidrag i stgrrelsesorden 128 mio. kr.

@vrige konsekvenser og beskyttelsesniveauet
EU-Kommissionens vaccineaftaler vil kunne bidrage til at sikre adgangen til en kommende
vaccine mod COVID-19 for borgerne i alle EU-lande.

8. Horing
Ikke relevant.

9. Generelle forventninger til andre landes holdninger

Det forventes, at der overvejende vil vaere positive tilbagemeldinger pa Kommissionens
aftale med AstraZeneca. Enkelte lande har dog udtrykt skepsis i forhold til aftalens
bestemmelser vedrgrende AstraZenecas erstatningspligt i tilfaelde af patientskader som
felge af vaccinen. Vaccinen testes i kortere tid end almindelige vacciner, og der kan derfor
veere stgrre risiko for skader forbundet med vaccinen. Godkendelsen af vaccinen forventes
at blive betinget, og den endelige godkendelse vil afhange af data, som indsamles
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efterfglgende. Ved indgaelsen af aftalen er risikoen forbundet med en vaccine mod COVID-
19, som er testet i kortere tid end normalt, afvejet mod de tungtvejende hensyn til at
imgdega konsekvenserne af COVID-19.

Det er dertil forventningen, at medlemslandene vil efterspgrge naermere afklaring af
mulighederne for deltagelse fra EU i COVAX faciliteten.

10. Regeringens forelgbige generelle holdning

Regeringen stiller sig positivt over for, at det er lykkedes for Kommissionen at forhandle
den fgrste aftale i hus med AstraZeneca og at der arbejdes videre for at etablere
yderligere aftaler med andre lovende vaccineproducenter.

Regeringen stgtter, at der fra formandskabets og Kommissionens side ggres en aktiv
indsats for at sikre et flles europaeisk vaccineindkgb.

Regeringen laegger dog stor vaegt pa, at midler til en fzaelles europaeisk vaccinestrategi
handteres via EU’s budget og ikke ved nationale bidrag, saledes det fglger princippet om
budgettets enhed.

Regeringen finder det positivt, at Kommissionen arbejder pa at etablere en Igsning, der
muligggr et unionsfaelles engagement i COVAX, saledes at der ogsa sikres adgang til en
kommende vaccine pa globalt plan.

11. Tidligere forelaeggelse for Folketingets Europaudvalg
Kommissionens Vaccinestrategi blev forelagt for Folketingets Europaudvalg den 8. juni 2020
i forbindelse med det uformelle videomgde for sundhedsministre den 12. juni 2020.

Udvalget har ligeledes den 17. juni 2020 modtaget et notat med en orientering om
Danmarks tilslutning til Kommissionens vaccineaftale og deltagelse i styregruppen, som har
repraesentanter fra medlemslandene og er inddraget teet i forhandlingerne med
vaccineproducenter.
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