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Tva fragestallningar som s6ker svar.

1. Upphandlingen av vaccin mot SARS-CoV-2

Regeringen har upphandlat vaccin mot Covid-19 fran bl.a. ldkemedelsféretagen Moderna och
Pfizer. Kostnaderna for detta har sa vitt jag kunnat finna inte redovisats nagonstans for
allmadnheten men kan antas handla om miljardbelopp. Avtalen ska enligt uppgifter vara
sekretessbelagda i minst 10 ar. Att innehallet i sddana avtal for leverans av produkter avsedda
att anvandas for vaccinering av en dominerande andel av Sveriges befolkning och betalda med
skattemedel undanhalls svenska folket ar hogst anmarkningsvart. Det handlar om att man,
trots att de endast dr "nédgodkanda”, ska injicera produkter av ett tidigare oprévat slag
(mRNA) som orsakar en odterkallelig pdverkan pa manniskors immunforsvar. Verksamheten
ar en fortsattning pa den fortfarande inte helt genomférda utvarderingen av produkterna som
tagits fram pa rekordkort tid och darfor bara ar nédgodkéanda. Trots att det alltsa fortfarande

ror sig om forsoksverksamhet sker vaccination i en aldrig tidigare skddad omfattning. 1

World Medical Association antog 1964 i Helsingfors en deklaration 2 avseende "Ethical
principles for medical research involving human subjects” senast uppdaterad 2013. 3 Avsnittet
Informed Consent 4 (punkterna 25 - 32) ar i det hdar sammanhanget centrala. Redan i punkt

25 slar man fast det grundkrav som géller for sddan har forsoksverksamhet:

"Participation by individuals capable of giving informed consent as subjects in medical research
must be voluntary. Although it may be appropriate to consult family members or community
leaders, no individual capable of giving informed consent may be enrolled in a research
study unless he or she freely agrees.” [min markering]

1 Ldkartidningen 2021-09-22
https://lakartidningen.se/opinion/debatt/2021/09/vaccin-fran-12-ar-mot-vetenskap-och-
beprovad-erfarenhet/

2 Helsingforsdeklarationen

3 https://www.wma.net/what-we-do/medical-ethics/declaration-of-helsinki/

4 Informed Consent = Informerat Samtycke

Svensk definition:

Frivilligt medgivande av en patient eller forséksperson med full insikt i riskerna med
deltagande i diagnostiska eller forskningsundersokningar, eller med medicinsk eller kirurgisk

behandling. https://mesh.kib.ki.se/term/D007258/informed-consent


https://mesh.kib.ki.se/term/D007258/informed-consent
https://www.wma.net/what-we-do/medical-ethics/declaration-of-helsinki/
https://lakartidningen.se/opinion/debatt/2021/09/vaccin-fran-12-ar-mot-vetenskap-och-beprovad-erfarenhet/
https://lakartidningen.se/opinion/debatt/2021/09/vaccin-fran-12-ar-mot-vetenskap-och-beprovad-erfarenhet/

[ punkten 26 beskrivs vad som kravs for att "informed consent” ska kunna erhallas:

“In medical research involving human subjects capable of giving informed consent, each potential
subject must be adequately informed of the aims, methods, sources of funding, any possible conflicts
of interest, institutional affiliations of the researcher, the anticipated benefits and potential
risks of the study and the discomfort it may entail, post-study provisions and any other relevant
aspects of the study. The potential subject must be informed of the right to refuse to participate in
the study or to withdraw consent to participate at any time without reprisal. Special attention
should be given to the specific information needs of individual potential subjects as well as to the
methods used to deliver the information.

After ensuring that the potential subject has understood the information, the physician or
another appropriately qualified individual must then seek the potential subject’s freely-

given informed consent, preferably in writing. If the consent cannot be expressed in writing,
the non-written consent must be formally documented and witnessed.” [min markering]

Det dr elementart krav vid all professionell upphandling av produkter och tjanster att
leverantoren i avtalet, eller i anslutning till detta, redovisar produkternas/tjansternas
prestanda och egenskaper liksom de begransningar och eventuella risker som anvandning av
dem kan vara férenat med (produktansvar). 5 Leverantoren ska ocksa ange vilka garantier han
staller for produkternas prestanda och egenskaper och det ansvar han har for bristande
garantiuppfyllelse. Nar det géller vaccin ska leverantoren redovisa den nytta for patienten som
vaccinet forvantas ge liksom eventuella risker for patientens hilsa som det kan orsaka. ¢ Det
ankommer sedan i forsta hand pa Lakemedelsverket, Folkhdlsomyndigheten och
Socialstyrelsen att se till att erforderlig information lamnas till patienterna och att den
personal som utfor vaccinationerna inhdmtar och dokumenterar patientens informerade

samtycke innan vaccination.

Nar det galler uppgifter om vaccinernas prestanda (grad av skydd mot infektion och sjukdom
och skyddets forvantade varaktighet liksom risker for potentiella allvarliga biverkningar pa sa
val kort som lang sikt) har informationen till allmédnheten varit knapphandig och i stor

utstrackning inskrankt sig till pa uttalanden av typen att "vaccinerna ar sakra” och att "nyttan

5 Alla lakemedel som sdljs i Sverige omfattas av produkt-ansvarslagen (1992:18)

6 Helsingforsdeklarationen punkt 16

In medical practice and in medical research, most interventions involve risks and burdens. Medical
research involving human subjects may only be conducted if the importance of the objective outweighs
the risks and burdens to the research subjects.



overvager riskerna”. 7 Det fyller inte WMA's krav for informerat samtycke. Dessutom har det
forekommit att patienter forvagrats uppgift om vilket vaccin (AstraZeneca, Moderna eller

Pfizer) man avsag att injicera. Besked lamnades ibland forst efter genomford vaccination (en

oaterkallelig handling). Att sa skett ar dr helt oacceptabelt!

Lakemedelsverket och Folkhdalsomyndigheten ar liksom Socialstyrelsen hanvisade till
uppgifter fran tillverkarna om vaccinernas prestanda och risker for potentiella allvarliga
biverkningar pa sa val kort som lang sikt. 8 Eftersom avtalen med Moderna och Pfizer ar
belagda med sekretess (i var fall gentemot allmédnheten) ar det angelédget att Corona
kommissionen inom ramen for sitt uppdrag begar ut avtalen och gor en sjalvstandig
beddmning av om de uppgifter som tillverkarna lamnat i avtalen ger tillrackliga underlag for
myndigheternas forsakringar om att “vaccinerna ar sakra” och att "nyttan 6vervager riskerna”
och att de ar tillrackliga for att begira informerat samtycke fran patienterna. Skulle sa inte
befinns vara fallet har har namligen begatts ett allvarligt brott mot patientsdkerheten och

Helsingforsdeklarationen.

Den forsta fragan giller alltsa:
Innehaller avtalen med Moderna och Pfizer tillrickliga uppgifter/ataganden for att
fylla Helsingforsdeklarationens Kkrav for att patienterna ska kunna limna informerat

samtycke och uppfyller de lagens krav pa partientsikerhet?

7 "Tillsammans med de andra landerna i EU har vi kommit fram till att nyttan med vaccinet
overvager de eventuella riskerna med det. Att det nu snart finns ett godkdnt vaccin pa den
europeiska marknaden ar en viktig pusselbit i bekdmpningen av pandemin, sager Charlotta
Bergquist, vaccinsamordnare vid Lakemedelsverket.”

Publicerades 21 dec 2020 15:53. Nagot "godkant vaccin”finns dnnu inte 20 september 2021.
https://www.krisinformation.se/nyheter/2020/december/ema-rekommenderar-godkannande-av-
pfizerbiontechs-vaccin-mot-covid-19

8 Det har pastatts fran olika myndigheter att allvarliga biverkningar ar sallsynta. Statistiken
talar ett annat sprak:

Lakartidningen 2021-09-22
https://lakartidningen.se/opinion/debatt/2021/09/vaccin-fran-12-ar-mot-vetenskap-och-
beprovad-erfarenhet/
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2. Alternativ for profylax mot och behandling av Covid-19

Anda sedan WHO i februari 2020 klassade utbrottet av SARS-CoV-2 som pandemi har det
pagatt ett intensivt arbete for att hitta motmedel. Nastan omgaende deklarerade folkhalso-
myndigheter att det enda realistisk var att vanta pa att man skulle fa fram vaccin mot viruset.
Det enda antivirala ladkemedel som ansags vart att 6vervaga var Remdesivir, ett patenterat
ladkemedel som trots att en behandling med det hamnade i 20 000 kronorsklassen har visat sig

i stort sett verkningslost och inte heller riskfritt.

Parallellt med vaccinutvecklingen och vaccinationskampanjen har det pa manga hall i varlden
letats efter och prévats annan behandling for att forhindra och/eller begransa effekterna av en
eventuell SASR-CoV-2 infektion. Ett ldkemedel, Ivermectin, som anvants under lang tid av
tusentals patienter (mot vissa allvarliga parasitsjukdomar) har da tilldragit sig speciellt
intresse. Biverkningarna av Ivermectin ar darfor fa och val kdnda eftersom de anvéands i tiotals
ar och i miljarder doser. Ivermectin har proévats kliniskt bade som profylax mot och for tidig
behandling av SARS-CoV-2-smitta av ett stort antal ldkare och vid ett antal sjukhus i olika
lander med dokumenterat goda resultat. Det har raddat patienter fran svar sjukdom och ocksa
bidragit till att begransa smittspridningen. Av ndgon anledning har emellertid ldkemedels-
myndigheterna i vastvarlden forbjudit anviandning av bade Hydroxyklorokin och Ivermectin
bade som profylax mot och behandling av Covid-19 utan att nirmare motivera varfor. Att det
nu finns nddgodkanda vaccin ar naturligtvis inget skal till att man inte ocksa skulle kunna
anvanda fungerande tidigare godkdnda lakemedel, &ven om de initialt tagits fram som

profylax eller for behandling av andra sjukdomar, om de visat sig ha effekt mot Covid-19.

Det ar manga manniskor, som av olika skal inte vill utsatta sig for de risker man uppfattar med
de aktuella vaccinerna. Istéllet skulle de, baserat pa de uppgifter som finns i den medicinska
fackpressen fran anvandningen av Ivermectin, vilja fa tillgang till det bade profylaktiskt och i
handelse av en konstaterad infektion. Ett dnskemal som maste respekteras och bemotas
seriost. Men, det dr alltsa for ndrvarande omdjligt. Fragan om anvandning av Ivermectin i
kampen mot Covid-19 haller istdllet pa att utveckla sig till en prestigekamp mellan vaccin-
foresprakare och lakare med egen eller kollegors kliniska erfarenhet av anvandningen.
Forloraren i den kampen ar patienterna vilket inte kan sigas vara acceptabelt. Corona
kommissionen bor darfor, inom ramen for sitt uppdrag, undersoka hur fragan behandlas av
Lakemedelsverket och pa vilka grunder man motsatter sig anvandning mot Covid-19. Att

tvinga nagon att mot sin vilja vaccinera sig strider mot viktiga internationella 6verens-



kommelser. Att de aktuella mRNA-vaccinerna visat sig ge, ett atminstone tidsbegransat, skydd
mot allvarlig Covid-19 sjukdom, och darfor ses som en framgang, forsvarar inte att man
forbjuder eller genom andra atgarder forhindrar eller forsvarar anviandning av andra medel
for att begransa spridningen och konsekvenserna av SARS-CoV-2 - det ar oetiskt. En god regel

ar att aldrig lata det basta bli det godas varsta fiende!

Ivermectin far visserligen idag ordineras mot Covid-19 har i Sverige men bara pa den
ordinerande lakarens personliga ansvar vilket i realiteten innebar att anvandningen blockeras.
Det omfattas inte av hogkostnadsskyddet och priset c:a 500 kr per 12 mg (4 tabletter) ar

orimligt hogt eftersom en behandling kan krava 20 tabletter eller mer.

Den andra fragan giller:

Av vilka skal och pa vilka grunder tillater inte Likemedelsverket behandling av
Covid-19 med Ivermectin. Vems intressen iar denna blockering avsett att gagna -
patienternas eller vaccinindustrins? Varfor omfattas inte Ivermectin av

hogkostnadsskyddet?

Nybro 2021-10-19

Civ.ing. Ingvar Ericson



