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2023/24:173 WHO:s befogenheter

Ett halvar efter att covid-19-pandemin brét ut presenterades ett initiativ for
framtida pandemiberedskap och insatser, ett globalt fordrag som kallas
Pandemic Treaty. Fordraget som nu ligger pa bordet, WHO Pandemic
Agreement, har formellt tagits fram av “’intergovernmental negotiating body”,
INB, med input frain WHO, EU, nationella politiker och lobbyister. Trots att
forhandlingar pdgar forvéntas fordraget antas redan i maj 2024.

Parallellt med arbetet att ta fram ett nytt pandemifordrag arbetar World Health
Assembly med en revidering av de internationella hdlsobestimmelserna
(International Health Regulations, IHR) som ocksé beslutas om i maj 2024.
Vissa delar av IHR kommer att fastslds redan den 1 december 2023 sdvida inte
Sverige och minst 97 andra medlemslénder aktivt sdger nej till dessa delar som
framfor allt handlar om att forkorta ratificeringsprocessen for att géra IHR
legalt bindande, artiklarna 55, 59, 61, 62 och 63.

En viktig och ny fordandring av IHR, handlar om att en enda person,
generalsekreteraren for WHO, ges mandat att pa mycket 16sa grunder utlysa ett
internationellt hdlsonddliage, som kan motivera varldsomspénnande
nedstdngningar av néstan hela (194 medlemsstater) eller delar av vérlden.

Vid det senaste motet med WHA, i maj 2023, representerades Sverige av
sjukvérdsminister Acko Ankarberg Johansson. Mdtet var en lagesuppdatering i
processen att ta fram ett pandemiférdrag (WHO Pandemic Agreement), men
under moétesdagarna holls dven ett stort anal moten géllande revideringen av
IHR med arbetsgruppen som kallas WGIHR.

I sitt tal framforde inte Acko Ankarberg Johansson nagra beténkligheter

alls gentemot de forédndringar som nu ligger pd bordet. Det férekom ingen kritik
eller ifragaséttande fran hennes sida utan snarare en hyllning till WHO:s
utokade diktatoriska befogenheter. Ankarberg Johansson pastar att dessa
utdkade befogenheter &r avgorande for att uppna malen i agenda 2030 vad
géller héllbar utveckling. Frigan dr om sjukvardsministern forstir allvaret i
revideringarna av IHR och det nya pandemifordraget.

Nedan foljer ndgra av de fordndringar som nu ligger pa bordet och som
Sveriges regering, representerad av Acko Ankarberg Johansson, med all kraft
borde motsitta sig. Om dessa dnda gar igenom, trots protest fran svenska
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regeringen, bor Sverige rimligen omedelbart limna WHO. Om sé inte sker &r
en diskussion om brott mot ménskliga rattigheter motiverad. Behovet av att
respektera “minskliga réttigheter, vardighet och personers frihet” dr inbaddat 1
de nuvarande internationella hidlsobestimmelserna (IHR), savél som i andra
FN-fordrag. Skrivningar som garanterar ménskliga réttigheter, vardighet och
personers frihet togs dock omedelbart bort fran de senaste fordragsutkasten.
Efter klagomal har dessa skrivningar dock lagts till i de senaste
fordragsutkasten. Det kan dock hénda att fordraget inte gar igenom (det kraver
2/3 roster), men IHR-dndringarna kommer formodligen att gora det, vilket
kréver att endast 50 procent av staterna rdstar ja. Om ménskliga réttigheter
kommer att tas bort eller inte dr alltsd en 6ppen fridga. Men det borde det inte
vara. WHO borde varit tydliga med att dessa viktiga skrivningar maste kvarsta.

IHR artikel 12: Generaldirektoren far befogenhet att utropa nédlage dven om
det endast foreligger ett ’potentiellt nodlédge”. Vad som ér ett potentiellt
nodlage definieras av IHR och kan ddrmed inte ifrdgasattas. For att avgora om
det existerar ett sddant nddlage kriavs enligt IHR omfattande 6vervakning och
rapportering. Generalsekreteraren ges ocksa befogenhet att skapa ett centralt
organ som kontrollerar produktionen och distributionen av de ldkemedel som
behovs for att bemota ett deklarerat internationellt hdlsonddlige eller ett
potentiellt hdlsonddlige.

IHR Artikel 1: I dag géller att alla reckommendationer fran WHO ér icke-
bindande for medlemsldnderna. I den nya versionen ér skrivningen icke-
bindande borttagen.

IHR artikel 13a: Medlemsstaterna ska ha WHO som végledande och
samordnande myndighet och de étar sig att folja WHO:s legalt bindande
rekommendationer i deras atgirder for folkhélsa (Health Respons).

IHR artikel 42: Medlemsstaterna atar sig att folja och utan dréjsmal infora
legalt bindande rekommendationer under en nddsituation men ocksa att folja
permanenta legalt bindande rekommendationer som kan komma att foreslés
mellan pandemier. Generaldirektoren ges befogenhet att beordra legalt
bindande atgérder sdsom karantén, vaccin, medicinska undersokningar och
medicinska behandlingar.

IHR artikel 17: Parterna/medlemslédnderna atar sig att ta itu med falsk,
vilseledande eller felaktig information eller desinformation och genomfora
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regelbunden social lyssning/6vervakning och analys for att identifiera
forekomsten av sadan information och profiler med desinformation.

IHR artikel 18: Artikel 18 tar upp vilka legalt bindande rekommendationer
WHO kan foresla i olika tédnkbara situationer. Det kan gélla till exempel
anvandning av PCR-tester, vacciner och profylax.

IHR artikel 44: Medlemsstaterna ska assistera varandra i syfte att motverka
falsk och opalitlig information om folkhélsohdndelser. Falsk och opalitlig
information kan gélla aktiviteter i medier, sociala nitverk och information som
har spridits pa annat sétt. Det kommer att finnas tva kommittéer under WHO,
en som sékerstdller utforandet och en annan som sékerstéller medlemsldandernas
efterlevnad.

IHR kap 3: I den revidering som gjordes av IHR ar 2005 betonas att alla de
atgirder som rekommenderas av WHO ska ske med “full respekt for
minniskors virdighet och grundldggande fri- och rittigheter”. Denna fras togs
bort och ersattes av 16sa och suddiga uttryck som ”jamstélldhet och
inkludering” men ser alltsd nu ut att ha lagts tillbaka.

IHR kap 2: Detta handlar om rackvidd och syfte dir WHO ges ritt att utlosa
hilsonddlége (Public health emergency och international concern) pé grund av
nagot — vad som helst — som kan tinkas ha potential att hota folkhélsan, sdsom
klimatfoérdndringar, hot mot biologisk méangtfald, storningar i ekosystem, nya
virusvarianter etc.

Exempel pa tva viktiga paragrafer i det nya pandemifordraget (Pandemic
Treaty).

Artikel 18: Medlemsldanderna ska bekdmpa ”Infodemic” (=pandemi av felaktig
information). Medlemslidnderna ska dven bekdmpa felaktig och falsk
information samt desinformation och missinformation. Medlemsldanderna ska
bedriva ”socialt lyssnande” med periodisk analys for att identifiera profiler och
forekomsten och spridandet av felaktig information. — Det later som om man
vill identifiera personer/forskning som helt enkelt inte delar WHO:s “’korrekta”
uppfattning om till exempel vacciner eller om vi kanske befinner oss i ett
hilsonodlage eller klimatnodléage.

Artikel 12: Denna artikel kommer att sdkerstilla WHO:s befogenheter i
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nodsituationer (public health emergencies). Artikeln existerar redan och
kommer att utvidgas med ett regionalt hot mot ménniskors hilsa och dven med
en intermedidr hdlsovarning.

I varas gav socialministern foljande svar pa min skriftliga fraga som handlade
om varfor inte regeringen tar tydligt avstand fran ovannamnda artiklar som
finns med bland dndringsforslagen och forhandlas inom WHA (World Health
Assembly) dér Sverige representeras av Acko Ankarberg Johansson.
Socialministern skriver:

”Det finns i dagslaget inte nagra fardigforhandlade artiklar utan detta ar
fortfarande en pagaende process. I denna process har alla medlemsstater i
Virldshélsoorganisationen (WHO) fatt mgjlighet att komma in med forslag pa
vilka revideringar de énskar ta med i forhandlingarna. Over 300 forslag har
skickats in och langt ifrdn alla forslag kommer att tas med i den
fardigforhandlade texten. De forslag pa nya artiklar som Elsa Widding hénvisar
till i sina fragor, och som gar att aterfinna pa bl.a. WHO:s webbsidor och
dokument, dr alltsa forslag inskickade fran alla WHO:s medlemsstater och
alltsd inte pa ndgot satt garanterade att tas med 1 den fardigforhandlade texten.”

Antalet forslag i uppdateringen av IHR &r méanga och det &r svart att se helheten
i forslagen. WHO och ldndernas ministerier ser ut att hemlighéalla forslagen till
fordndringar i IHR. Denna lagstiftningsprocess dger saledes rum med mycket
lite demokratisk debatt och diskussion.

Jag vill darfor nu stilla foljande fragor till socialminister Jakob Forssmed:

1. Anser ministern att processen att ta fram nya internationella
hilsobestimmelser sker pa ett demokratiskt och tillfredstillande sitt,
och om inte, har ministern for avsikt att ta nagra initiativ med anledning
av detta?

2. Har ministern eller regeringen gjort ndgon kritisk analys mot bakgrund
av den erfarenhet som vi nu har fran den senaste pandemin, det vill sdga
1 fraga om vad WHO har gjort som dr bra och som har bidragit positivt
till svenska medborgares hélsa, och vad WHO har misslyckats med i
sina rekommendationer till véarlden?

3. Har ministern tagit del av ndgon analys frin WHO angiende WHO:s
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rekommendationer under pandemin och har ministern i sa fall vidtagit
nagra atgdrder med anledning av analysen?

4. Har ministern eller regeringen gjort ndgon kritisk analys av de legala
fordndringar som Sverige nu star infor 1 det fall Sverige inte viljer att
lamna WHO, bland annat mot bakgrund av det som beskrivs av Morten
Wallge Tvedt, professor i rattsvetenskap i Norge, i rapporten
Betenkning om rettsutviklingen i Verdens helseorganisasjon WHO om
att WHO:s foreslagna fordrag och dndringarna av IHR strider mot
definitionen av méanskliga réttigheter?

5. Kan ministern redogora for Sveriges standpunkt i forhandlingarna och
dé sarskilt om vad i WHO:s rekommendationer fran den senaste covid-
19-pandemin som kan motivera att WHO ges 6kade befogenheter och
ett kat fortroende?

6. Ser ministern nagra risker med att generalsekreteraren for WHO ensam
ges de mandat som anges ovan och kommer ministern i sé fall att ta
ndgra initiativ med anledning av detta?

Elsa Widding (-)

Overlidmnas enligt uppdrag

Lena Lindbéack
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