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Post-Corona och infér vag tva

Vi har levt i skuggan av Covid-19 sedan ett par manader och svensk vard och omsorg har under
denna tid satts pa prov pa satt vi inte kunnat férutse. Det har pa kort tid blivit tydligt att vi har ett
stort behov av digitala |6sningar for att producera, konsumera och leverera vard till patienter och
vard-tagare over hela landet. Dessutom har den utrustning vi sag som sjalvklar for vard och omsorg
visat sig inte racka till, eller finnas pa ratt plats nar den behdvs. Det vi ser nar vi tittar framat ar en
vardsituation déar vi maste hantera en stor mangd patienter som fatt vianta pa den behandling de
behover for att ma battre och leva ett sa gott liv som mojligt. Vi kommer med andra ord att ha en
stor "vardskuld” av uppskjutna operationer och andra ned-prioriterade behandlingar som vi kommer
behdva hantera, samtidigt som vi lever i efterdyningarna av Covid-19.

Det positiva ar att det redan idag finns en stor mangd I6sningar som kan hjalpa oss in i den nya
situationen. Vi maste nu planera for hur vi ska inféra och anvanda dem for att na de resultat som vi
alla stravar efter, en god vard och omsorg for alla som behover den. For att understédja en snabbare
transformation vill Swedish Medtech bidra med en 6versikt 6ver vad vara medlemsforetag kan
erbjuda. Har finns majligheter for saval svensk vard och omsorg som svenska brukare och patienter,
samt en viktig mojlighet for svenska foretag att ta sig igenom denna kris.

Denna rapport beskriver hur Swedish Medtechs medlemmar ser pa problem, utmaningar, men
framst mojligheter och potential under tva olika faser av pandemin som vi ser framover.
Malsattningarna ar att de som insjuknat i Covid-19 far den vard de behover och tillfrisknar, att fa folk
ater i arbete och att avlasta varden, saval slutenvard som primarvard. Det féljande syftar inte pa
nagot satt till att vara heltackande utan utgar ifran problemstallningar framforda av Swedish
Medtechs medlemsforetag. Givetvis finns mycket annat som saval patienten som vardande personal
behodver, och detta dokument ska endast ses som ett underlag foér diskussion.

Olika faser

I en forsta fas av akut smittspridning, dar vi befinner oss nu och sakerligen kommer befinna oss
under hela 2020, kommer vard och omsorg sattas under fortsatt press. Behovet av skyddsutrustning
och medicinteknik for behandling, diagnostik och minskad smittspridning kommer att vara fortsatt
stort. Vi kommer dven fortsattningsvis behova isolera aldre for att minska smittspridning, vi behover
sakerstalla en tillgdnglig priméarvard och vi kommer att ha ett stort behov av informationsutbyte och
ddarmed av kommunikationslosningar.

I en andra fas, med borjan nar den férsta, och kanske till och med andra, vagen av smittspridning ar
over, behover vi kunna hantera dnnu en period av mojlig nedstangning av samhallet for att
kontrollera den langsiktiga smittspridningen. Efter detta maste vart samhalle kunna handskas med
konsekvenserna av nedstangningarna och vardskulden. Det handlar ocksa om att klara av att aterga
till ett normallage med béattre motstandskraft och beredskap mot nya pandemier.

Foljande atgarder ar de forsta av ett antal som vi anser dr nédvandiga for att sta emot Corona-
pandemins verkningar, saval inom vard, omsorg och i hemmen som i naringslivet:

1) Séakerstall forsorjning av medicinteknik — under den akuta fasen och pa langre sikt

2) Borja nyttja digitaliseringens fulla potential redan idag
3) Minska sarbarheten vad galler beredskapen




—owenisH 2020-04-27
Medte®

Fas 1: Den akuta Coronasmittan under 2020

Sakerstall forsorjning av medicinteknik

Det har sedan pandemins start funnits, och finns fortsatt, ett stort behov av medicinteknisk
utrustning, sasom skyddsutrustning for personalen, yt- och handdesinfektion, syrgasflaskor for
patienter, respiratorer och tillhdrande forbrukningsmaterial sasom slangar. Swedish Medtech dgnar
mycket tid at att inhdmta information fran vara medlemmar om vilket stod de behdver for att bast
kunna forse svensk vard och omsorg med ratt utrustning, pa ratt plats och i ratt tid. Vi har dven
forsokt bidra till att foretag i andra sektorer kunnat stdlla om sin produktion till bland annat
ytdesinfektion och munskydd. Dessa tva olika typer av aktorer, de som vanligtvis producerar medicin-
teknisk utrustning och de som staller om, behoéver ges ratt mojligheter att leverera vad som kravs.

Vi ser ett stort behov av battre kommunikation mellan producenterna och regioner och relevanta
myndigheter for att de senare ska forstd vad som redan

finns pad marknaden innan andra sektorer stiller om sin Basala behov

produktion. Pa samma satt bor foretag i andra sektorer Covid-19patienter som vérdas pé
forst se hur de kan bidra till befintliga producenter innan sGvdl IVA som pé dldreboenden
skattemedel laggs pa att stélla om till en ny typ av kommer att behéva béde nutritions-
produktion. och syrgasbehandling. En Idngsiktig

férsérjning av dessa produkter ér
kritisk och det behévs en god dialog
med marknadsaktérerna fér att
tillférsdkra en jamn tillgang.

Vidare ser vi att framforhallningen fran regioner behéver
bli battre och berakningar 6ver vad och hur mycket man
tror kommer att behévas bor diskuteras med leverantorer.
Mycket av nédvandig medicinteknik har ledtider pa flera
manader, bade pa grund av produktionsledtider och
transporttider.

Vi efterfragar att myndigheter, regioner och kommuner) fér en 6ppen dialog med relevanta féretag
fér att fa idéer och tankar fran den samlade, hittills outnyttjade, expertisen vad gdller medicinteknik.

Borja nyttja digitaliseringens fulla potential redan idag

e Anvand befintliga plattformar — utveckla inte eget!

Vi behéver minimera smittspridning genom bland annat digital vard och tidig diagnostik. | alla
regioner finns antagligen tillgang till tekniska plattformar som kan anvandas. Patient och vard-
personal behdver ha kommunikationsldsningar och det finns manga olika utvecklade 16sningar pa
marknaden. Det finns ingen anledning for regionerna att i detta Iage utveckla egna I6sningar. Risken
blir att det blir dyrare och tar fér lang tid. Vardens uppdrag ar att sdkerstalla att invanarna i regionen
far den vard de behdver utifran sina behov och inte att utveckla medicintekniska produkter.

Skapa dialogformer som nyttiggér kunskap och resurser som finns i féretagen. Se marknadsaktérerna
som en viktig kunskaps- och I6sningsresurs.
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e Anvand digitala verktyg for att underlatta provtagning

Vi behoéver forbereda 6kad provtagning relaterad till Corona — bade for att diagnosticera aktiv Covid-
19 och fér immunitetsprovtagning. Provtagning kan ske bade pa fysiska platser och med hjalp av
hemtester. Att bedéma vem som behdver test bor kunna ske genom digital konsultation. Digitala
verktyg for den fortsatta provtagningen, diagnosticeringen, forskrivningen av vidare behandling och
uppfoéljningen finns redan pa marknaden och ett 6kat nyttjande av dessa kan fylla samhallets behov
och sakerstalla foretagens 6verlevnad.

Det finns plattformar som underlattar klinisk diagnosticering av covid-19 vilket ar extra relevant nu
nar vi inte har méjlighet att testa alla misstankta fall®. Det finns flera olika fysiska sjukskéterskeledda
kliniker runt om i landet dar vaccinering och provtagning redan sker. Dessa kan utokas, flyttas och
nyttjas for testning och smittsparning. Andra digitala vardgivare arbetar med tester som patienten
antingen kan hamta pa apoteket eller fa hemskickade.

o Sikerstill tillginglig primarvard Ndtldkare kan snabbt skala upp sina
vardtjénster och fungerar i hela

Genom egendiagnos, radgivning och konsultation online landet. De dr inte begrénsade till en
hinner man med dven patienter med icke-Coronarelaterade viss region vilket gér att man kan
vardbehov, samtidigt som eventuella nya fall av Corona kan anvénda lékare i de delar av landet
upptackas tidigt. Pa sa vis avlastas sjukvarden och tillgénglig- dir det finns kapacitet. Andra
gor den i forsta hand for Coronasmittade. Med hjalp av nya lésningar finns fér att underldtta
I6sningar for testning och smittsparning kan triagering och vdardméten online genom att
uppfdljning underlattas. Man maste kunna monitorera visualisera en gemensam vdrdprocess
sjukdomsprogressionen; vilken diagnostik beh6vs och hur ska ddr bdde vdrdpersonalen och
det avgdras om patienten behdver uppsdka fysisk vard? patienten under vérdmdtet utgdr fran

samma information.

e Behov av informationsutbyte

Om man raknar med att Sveriges primarvard framover inte kommer att klara av att hantera sina ca
40 miljoner arliga fysiska besdk sa finns andra I6sningar. Omstallningen mot en mer digifysisk vard ar
bade 6nskvard och nédvandig, men transformationen har nu tvingats pa oss, vilket gor att regioner
skyndar pa inférande av olika l6sningar for att varden ska racka till for alla. Det som pagatt under
flera ar med férberedelser for inférande av halsoteknik komprimeras till bara nagra veckor eller
manader. Har blir det avgbérande att ta hjalp av alla aktorer i ekosystemet for att inféra ratt saker i
ratt tid. Detta innebar nara dialog med foretagen som utvecklar I6sningarna.

Medlemmar i Swedish Medtech kan redan idag férse vard och omsorg med CE-markta
anvandarvanliga tjanster som testats under kontrollerade forhallanden. Som vi lyft fram tidigare i
texten sa ar det inte lage nu for regioner att ta fram egna losningar for sadant som redan finns pa
marknaden. Det som ser billigt ut i en regionsbudget ar nédvandigtvis inte forsvarbart
samhaéllsekonomiskt da investeringar i vart naringsliv ocksa bor ske och vardpersonal behovs till vard.

Som jamfoérelse har NHS i UK pa grund av pandemin lagt om sin langsiktiga plan for 6vergang till en
digital vard fran att inforas 2023 till att inforas redan i ar. Eftersom de redan idag ser en forflyttning
hos patienter till en digifysisk vard genomfor de nu snabba upphandlingar.

1 https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/mars/uppdrag-for-utokad-diagnostik-av-

covid-19/
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Dessutom behéver saval egenvard som vard och omsorg i
Pé den svenska marknaden finns det hemmet fungera effektivt, med minimering av smitt-
exempelvis system som gér det spridning och storst forutsattningar till snabbt tillfrisknande.
mdjligt att via mobilen stdlla fragor
och fd svar pa ett snabbt och
strukturerat sdtt i realtid. Detta gor
det méjligt for vardpersonal att agera
proaktivt, att arbeta med
strukturerade fragor och svar, och
samtidigt férenklar det
administrationen. Systemet kan
anvdndas for att félja upp symtom
och behandlingar eller andra
variabler for varje enskild patient,
vilket bidrar till en effektivare och
mer kvalitetssédkrad vdrdsinsats.

For att gora det mojligt for lakare och annan vardpersonal
att distansarbeta/jobba hemifran kan man tillfalligt
acceptera BankID for identifiering, istallet for fysiskt SITHS-
kort som &r knutet till en dator. Aven andra lagar och
riktlinjer kan lyftas for att underlatta. Som jamforelse har
man i UK infort sa kallade ”highly challenging circumstances”
som Oppnar for vardpersonal att géra vad som behovs, dven
om det inte &r i linje med normal medicinsk praxis2. Det
Oppnar exempelvis for 6kade konsultationer och férskrivning
pa distans samt att vardgivare inte blir ersattningsskyldiga
for klinisk forsumlighet vid behandling av covid-19.

”We recognise that in highly challenging circumstances, professionals may need to
depart from established procedures in order to care for patients and people using
health and social care services.>"

| Tyskland, dar antalet dodsfall pa grund av covid-19 har varit lagre, har man genomfort hembesok
for uppféljning ca sju dagar efter bekraftad smitta®. Genom att tidigt bedéma sjukdomsprogressionen
och huruvida slutenvard ar nédvandig har man kunnat paborja behandling tidigt. Ett inte alltfor
framtida scenario kan dessutom vara att genom befintliga I6sningar pd marknaden mojliggora att
patienterna lopande ger feedback pa effekterna av en behandling, vilket ger vardpersonalen storre
moijlighet att optimera, individualisera och utvardera behandlingen.

Molntjédnster har under krisen varit oumbdrliga for att lyckas skala upp nya l6sningar snabbt,
sasom distansundervisningen fér hundratusentals elever i Sverige. | Sverige har den offentliga

sektorn halkat efter i transformeringen men tillsammans med féretagen bér sektorn effektivt
kunna komma fram till vdgledningar kring hur molntjénster kan anvédndas utan att ge avkall pa
sdkerhet eller integritet.

2 https://practicebusiness.co.uk/coronavirus-doctors-and-nurses-told-they-can-break-rules-during-outbreak/
3 Joint statement from chief executives of statutory regulators of health and care professionals
4 https://www.aftonbladet.se/nyheter/a/y3d0zR/darfor-har-tyskland-sa-fa-doda-i-corona
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Fas 2: Hur hanterar vi konsekvenserna av nedstangningen

Aldre och isolering

Aldre har identifierats som den stora riskgruppen vad giller Covid-19 och ménga isoleras idag i sina
hem. Ensamhet bland aldre var ett stort problem redan fére

Corona och nu efter utbrottet 6kar riskerna med ensamhet och P& marknaden finns idag digitala
ohdlsa dnnu mer. Alla insatser for att underlatta kontakter och stéd for dldre béde fér att minska
skapa positiva aktiviteter for att minska oro, angest och social isolering och for att stimulera
depression ar valbehdévliga. till fysisk aktivitet och kognitiv

stimulans. Ett exempel dr en

Enligt utredningen Framtidens teknik i omsorgens tjdnst (SOU
befintlig leverantérsoberoende

2020:14°) har anvindandet av valfardsteknik 6kat i den
kommunala hélso- och sjukvarden, men inte i den utstrackning
som man idag har behov av. Tva av de sex huvudsakliga hinder
for ett breddinférande som utredningen lagger fram ar
osakerhet kring de juridiska forutsattningarna att tillhandahalla
valfardsteknik till dem med nedsatt beslutsférmaga och
bristande digital infrastruktur, bade i fraga om den tekniska
infrastrukturen och néar det galler digitalt informationsutbyte.

plattform fér digital vard och
omsorg i hemmet. Plattformen
kopplas samman med trygghets-
larm och andra sensorer beroende
pa individens behov och situation.

Leverantérer av olika typer av tjdnster kan presentera ett helhetsperspektiv 6ver vilka hinder som
behéver hanteras inom kort och vi efterlyser en leverantérsdialog med Regeringskansliet, SKR och
relevanta myndigheter.

Egenvard

Patienter med kroniska sjukdomar kan med hjalp av uppkopplade sensorer félja sina matvarden
tillsammans med lakare pa distans. Exempelvis kan uppkopplade lungfunktionsmatare kopplas
samman med vardgivare, vilket kan ge patienten individuella och dagsaktuella behandlings-
rekommendationer. Studier har kunnat visa att sadana Idsningar minskar behovet av fysiska besok i
varden och leder till minskat behov av inlaggning och dven 6kad livskvalitet. Dosering och
behandlingsrekommendationer kan justeras utan att behdva uppsoka fysisk vard. Verktyg for
kommunikation via web eller mobilapp finns tillgangliga, alla med olika typer av plattformar, upplagg
och ersattningsmodeller. Befintliga produkter, med anpassningar for patient och vardpersonal, kan
redan nu skalas upp for hela Sverige och har kapacitet att hantera manga fler patienter an i
dagslaget. Patienter som redan ingar i digitala behandlingsprogram for exempelvis psykisk ohélsa
eller astma kan fortsatta sina behandlingar oberoende av den hart pressade fysiska varden.

Ytterligare exempel ar hypertoni- och diabetespatienter - tva stora patientgrupper (> 2,5 miljoner i
Sverige) som star fér mer dn 50% av doédsfallen i covid-19°. Det finns CE-markta lésningar pa
marknaden for distansbehandling’, med syfte att 1) se till att deras underliggande sjukdomar inte
forvarras, 2) att avlasta varden for vad som &r relativt enkla undersékningar som kan utféras pa
distans och blir en tredjedel av kostnaden mot ett lakarbesok, samt inte minst, 3) att skydda dessa
patientgrupper fran smitta.

5 https://www.regeringen.se/494156/contentassets/576aa4588db340b0ad052537ae90511d/framtidens-teknik-i-
omsorgens-tjanst-sou-2020 14.pdf

6 https://www.nature.com/articles/s41574-020-0353-9

7 https://www.offentligaaffarer.se/2020/04/02/nu-behovs-digitalt-stod-till-kroniskt-sjuka/
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Distanskonsultation

Alla medborgare ska helst undvika att utsattas for smittorisk och riskfyllda aktiviteter som kan leda
till skador och sjukvardsbesok. Digitala verktyg mojliggor bade att vardprofessioner kan arbeta
hemifran, och att patienter kan isolera sig vid behov. Man skyddar givetvis ocksa de som inte kan
undvika fysiska besok i varden.

Det ar dessutom en stor fordel att vardpersonal kan jobba hemifran. Detta kan innebéra att aldre
pensionerade eller fordldralediga vardutbildade, men dven de som har en underliggande sjukdom
eller av andra anledningar maste befinna sig hemma/i karantan fortfarande kan tillféra vardefull
kapacitet till sjukvarden.

| t.ex. Kina® och Frankrike har man sett att |ikare gérna jobbat hemifran nédr epidemin hérjat och
darigenom kunnat hjalpa manga patienter som haft svart att fa en tid i sjukvarden. Vissa produkter
kan ocksa hantera kommunikation i text, vilket i vissa fall kan vara effektivare dn videomoten,
eftersom de inte behover tidbokas.

Slutord

Vi vill bidra till att hoja blicken bortom den akuta Coronakrisen och - parallellt med att sakra
tillgangen pa Covid-19-kritiska medicintekniska produkter, sasom skyddsutrustning och
ventilatorer - bygga upp en “nara vard” dar digitaliseringens mojligheter utnyttjas fullt ut.

Regeringen och andra aktorer har lange pekat ut riktningen i bland annat eHalsostrategin, men
laget har i ljuset av den pagaende pandemin visat pa behovet att accelerera den utvecklingen. Vi
vill med denna skrivelse berdtta om de manga losningar som vara medlemsforetag har. Vi deltar
garna i en dialog for att utveckla varden att battre kunna hantera och motverka den pagaende
pandemin, men ocksa i det nédvandiga arbetet att skapa en beredskapsplan for nasta stora
samhallskris.

8 https://www.economist.com/business/2020/03/05/millions-of-chinese-cooped-up-and-anxious-turn-to-online-doctors
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Om Swedish Medtech och medicinteknikbranschen

Swedish Medtech ar branschorganisationen for de medicintekniska fortagen i Sverige.
Medicinteknikforetagen ar heterogena vilket aterspeglar sig i en stor variation av produkter. Det
finns produkter inom réntgen, ortopediska implantat, minimalinvasiv kirurgi, pacemakers, dialys,
hjalpmedel for funktionshindrade, journalsystem samt férbrukningsartiklar. Vissa medlemsféretag
har egen tillverkning medan andra ar distributorer. | Sverige finns idag runt 640 medicintekniska
bolag med fler ar 4 anstallda. 2013 bedrev 180 av dessa foretag forskning och utveckling i Sverige.
Darutover finns ett stort antal féretag med 1-4 anstallda. Den medicintekniska industrin arbetar med
standig utveckling och har under flera ar varit den bransch som registrerat flest patent pa
europaniva, vilket inneburit éver 13 000 patent arligen. Exporten for medicinteknikbolagen har 6kat
under 2000-talet med en topp 2010 for att sedan ga ner till att 2018 vara pa drygt 20 miljarder
svenska kronor.

Den medicintekniska branschen anstaller idag ca 25 000 personer, vilket gér medicinteknikforetagen
till den del inom Life Science-branschen med flest anstallda. Den svenska marknaden for
medicintekniska produkter och tjanster bestar till stérsta delen av offentliga kunder sasom
kommuner och regioner. Manga av Swedish Medtechs medlemsféretag har darmed endast mojlighet
att fora ut sina produkter pa marknaden genom att delta i offentliga upphandlingar. En stor andel av
foretagens forskning och utveckling genomférs i samverkan med halso- och sjukvarden. Detta har lett
till en rad nya produkter och framgangsrika innovativa behandlingsmetoder som kommit till nytta i
varden och forbattrad livskvalitet for patienter.

Swedish Medtech

Stockholm 2020-04-27



