Kommittémotion

Motion till riksdagen: 2014/15:2968
av Per Ramhorn m.fl. (SD)

Atgiirder for begrinsning av smittspridning av ebola

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen
om sdkerhetsrutiner vid hemresa for svensk personal i eboladrabbade ldnder.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen
om fler vardplatser i beredskap for ebolapatienter.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen
om att Socialstyrelsens rekommendationer for personer som exponerats for ebola
utan symtom ska gilla.

4. Riksdagen beslutar om en nationell strategi for att uppticka smittsamma sjukdomar
1 ett tidigt skede, exempelvis ebola, vid Sveriges gréinser.

5. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen
om utdkat humanitért stod till insatserna 1 Vistafrika.

6. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen
om temperaturkontroller.

7. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen

om inpasserings- och grianskontroller inom Europa.

Motivering

Fokus har den senaste tiden legat pa att hjdlpa de svart drabbade av ebolaviruset i
Vistafrika. Det dr darfor mycket gladjande att den nya regeringen valt att utoka det
humanitira stodet, att Folkhdlsomyndigheten arbetat hart med att sdkerstélla att Sverige
vid ett eventuellt smittfall snabbt kan agera och ddrmed minska smittorisken och att
Socialstyrelsen utdver detta d&ven har inkommit med rekommendationer om hur

sjukvérdspersonalen ska agera vid misstanke om eboladrabbad patient.
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WHO befarar att utbrottet kommer att bli vdldigt omfattande och menar att det finns
en stor risk att ebola sprids till fler linder i omradet, varfor mycket stora internationella
insatser kommer att krivas for att stoppa epidemin. Hittills har lite mindre dn hilften
dott av de totala antalet bekrdftade, sannolika och misstdnkta fall, och av
sjukvérdsanstéllda dr det fler an hélften som dott av ebolaviruset samtidigt som

situationen 1 Guinea, Liberia och Sierra Leone fortsétter att forsamras.

For Sveriges del har vi de senaste dagarna fatt besked om misstinkta fall, bade i
Skane, pa Arlanda och det senaste fallet nu i Uppsala. Det positiva som vi sett med detta
ar att det dels inte har varit ndgon som drabbats av ebolaviruset och misstankarna
ddrmed avskrivits samt att hidlso- och sjukpersonal varit vl forberedda och agerat

snabbt.

Det som stér klart for oss &r att vi kan hantera, 1 dagsldget, de misstankefall som
uppstatt och att vi darfor troligtvis &ven kommer att hantera ett verkligt fall om det s
skulle ske. Det som Sverigedemokraterna oroas over ér framst vilka faktiska atgarder

som gors for att forhindra att viruset sprider sig 1 och till Sverige.

Diérf6r, for att minska utbrottet och for att minska risken att forsétta andra europeiska
lander men dven Sverige i risk, anser vi att det bor ske ett bredare samarbete och en
tydligare sdkerhetshantering. Sverigedemokraterna foreslér darfor ett antal atgédrder for

att, enligt oss, inte forsitta Sverige i en situation som inte kan hantera en epidemi.

Sédkerhetsrutiner

For den personal som aker till drabbade lander 1 Vistafrika finns idag redan rutiner
pa hur man ska agera vid det fall ddr smitta kan misstankas, detta genom utbildning som
erbjuds 1 samband med utresa. Daremot bor dtgéarder for hemresa vidtas dd symtom inte
alltid kan upptickas. Inkubationstiden bor dérfor gilla for den personal som varit i
kontakt med personer som blivit smittade av ebola, for att minska risken att sprida
vidare sjukdomen framst inom arbetet. Sverigedemokraterna foreslar darfor att
rekommendationerna fran Socialstyrelsen som giller sjukvardspersonal ska gélla
samtliga som atervénder till Sverige efter ha besokt ett eboladrabbat land 1 Vistafrika,
samt varit 1 kontakt med smittade, enligt foljande:

”Om risken for att smittoverforing av ebola har skett, rekommenderas att personen
avstdangs fran ordinarie arbete under en period av 21 dygn efter senaste arbetstillfélle

med ebolapatienter. Det giller dven vid arbete pa laboratorium som hanterar



kroppsvitskor eller vivnad fran ebolapatienter. Administrativt arbete i hemmet kan vara

ett alternativ.”

Fler vardplatser

Sverige har idag tva vérdplatser i Linkdping, som &r Sveriges enda
hogisoleringsenhet for extremt smittsamma patienter, till detta finns en specialanpassad
ambulans for &ndamaélet, d&ven hér 1 Linkoping. Vid utgangspunkten att Sverige inte
kommer att drabbas 1 storre utstrickning kan detta givetvis anses vara tillrackligt, och
sjukhusen runt om i landet har fatt information om hur kontakt med infektionskliniker

ska ske och vilka skyddskldader som ska anvéndas i kontakt med ett missténkt ebolafall.

Dessvirre dr vi i den situationen redan idag att vi har brist pa vardplatser. Ett sjukhus
som fér in ett fall av denna karaktér kan behova, beroende péd hur starka misstankar det
finns och vad provresultat ger, stinga av vissa delar av sjukhuset nér transport till
Linkopings Universitetssjukhus sker. For att minimera risker for spridning bland
personal till andra patienter kommer viss personal att helt fa behandla och fokusera pa
en patient, varav det dr angeldget att se Over mojligheterna att inrétta fler vardplatser,
om s&vil enbart i Linkoping. Vi kan inte forsétta oss i en situation dir patienter med
mindre smittsamma dkommor inte kan fi vard pa sjukhus for att det finns for fa
mojligheter att behandla patienter med ebolavirus och vi kan heller inte forsétta
sjukvérdspersonalen i risk genom att utsitta dem for en ldngre exponeringstid, trots

skyddskléader p.g.a. 0verbeldggningar.

Socialstyrelsens rekommendationer

Vid riskbeddmningar och handldggning av patienter som exponerats for ebola, men
inte utvecklat nagra sjukdomssymtom, gors en individuell bedomning av risken for
overforing av smitta enligt Socialstyrelsens rekommendationer fér handldggning av
misstinkta fall av ebola, 2014. I dessa rekommendationer star det enligt foljande:

”Personer som utsatts for hog risk for dverforing av ebolavirus bor utan drojsmal
erbjudas vard pa ndrmaste infektionsklinik och smittskyddsldkaren informeras.” Da
inkubationstiden for ebola varierar mellan 2 och 21 dagar och viruset kan dverleva flera
dagar i intorkat tillstdnd och i vétska anser Sverigedemokraterna att det inte endast bor
erbjudas” utan att det ska vara en naturlig del 1 hanteringen av personer som har
exponerats for ebola, sérskilt med tanke pa att detta ar refererat till personer med hog

risk for smitta.



En nationell strategi for att uppticka smittsamma sjukdomar i ett tidigt skede

I Goteborgs hamn har kontrollerna skirpts av fartyg som kommer fran Vistafrika,
dér tas det direkt kontakt med befdlhavaren ombord innan fartyget ldgger till och det
kan till och med krédvas en hélsodeklaration for beséttningen. I Lysekils oljehamn. som
ar den andra hamnen i Sverige som har direktlinje till Véstafrika, gors en annan
beddmning, atminstone i nuldget. I Sverige finns det stora skillnader nédr det kommer till
varden beroende pé var du bor, och det uppstdr nu dven skillnader géllande
sakerhetsatgirder for smittsamma sjukdomar.

Detta kan givetvis hanteras med tanke pa Socialstyrelsen rekommendation, for just
ebola, men for Sverigedemokraterna maste Sverige se detta ur ett Idngsiktigt perspektiv,
samtidigt som att vi maste ha atgirder for andra smittsamma sjukdomar som kan
komma till landet. Vi anser dérav att det snarast mojligt ska inforas en nationell strategi,
for att upptécka smittsamma sjukdomar 1 ett tidigt skede.

Den nationella strategin bor innehalla hur sjukvardspersonal ska agera, hur inresor
till landet via flyg, hur obligatoriska hédlsoundersdkningar for nyanldnda och hur tdg och

bétfartyg, beroende pa sjukdom, ska kontrolleras.

Utokat humanitirt stod

Sverige har hittills bidragit med humanitért stod till bland annat Likare utan granser,
Ridda Barnen och Roda Korset. Sveriges stod har framst riktats at medicinsk
behandling, logistik och utbildning till vardpersonal. I den nuvarande situationen si
finns det risk att spridningen blir storre. I och med detta kommer mer hjdlp och
ekonomiskt stod att vara en avgorande faktor for att minimera utbrottet och antalet

dodsfall. Det ar darfor angeldget att mer resurser laggs till det humanitéra bistandet.

Temperaturkontroller

Sverige har inga direktlinjer till de ldnder som &r drabbade, varav risken for att en
storre sjukdomsspridning idag ska ske dr begrinsad, men det torde ddremot inte vara
orimligt att inféra temperaturkontroller, precis som ett antal andra lander har genomfort,
for de personer som kommer till Sverige fran ett drabbat land 1 Vistaftrika, trots att de
mellanlandat i annat EU-land. Detta for att sdkerstélla, &ven om exempelvis
mellanlandningen skett i England, dér kontroller sker, att en eventuell
temperaturhdjning eller illaméende uppticks hos resenidr som dven kontrolleras i

Sverige.

Inpasserings- och grinskontroller inom Schengenomradet
Inom EU och Schengenomrédet ér det fri rorlighet som réder, vilket innebér att vid

héndelsen att en person lyckas ta sig inom detta omradde — om det sévél dr av smuggling
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eller bristande kontroller — som bér pa ebolaviruset kan det bli ohallbart och kanske till
och med omojligt att kartldgga vilka lander personen har besokt och vilka denne har haft
kontakt med. Det bor darfor snarast mdjligt uppmuntras andra EU-l4nder att vidta
nddvéndiga kontroller, likt de vi foreslar, for att sdkerstélla dels den inhemska

befolkningens hélsa, dels 6vriga landers.
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