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Innstilling fra utenriks- og forsvarskomiteen om
Representantforslag fri stortingsrepresentantane
Marian Hussein, Torgeir Knag Fylkesnes og Ingrid
Fiskaa om tilgang pa vaksinar, medisinar, medi-
sinsk utstyr og medisinsk teknologi i kampen mot
covid-pandemien

Til Stortinget

Bakgrunn

I dokumentet fremmes folgende forslag:

«1. Stortinget ber regjeringa stgtta India og Ser-Afrikas
forslagi WTO om eit unntak frd visse reglar i TRIPS-
avtalen, som vil gi eit mellombels unntak fra visse
immaterielle rettar under covid-pandemien for a
auka produksjon og tilgang pa vaksinar, testutstyr,
medisinar og medisinsk utstyr — utan vilkar eller
krav om motytingar.

2. Stortinget ber regjeringa statta aktive, konstruktive
og tekstbaserte forhandlingar om eit mellombels
unntak frd TRIPS-avtalen, for a forbetra global til-
gang til rimelege covid-relaterte medisinske produkt
og for & handtera globale produksjonsavgrensingar
og mangel pa forsyningar.

3. Stortinget ber regjeringa styrka arbeidet for ei lgys-
ing pa den enorme ulikskapen i verda i tilgang pa
vaksinar, medisinar og medisinsk utstyr for & kjem-
pa imot covid-pandemien, med sarleg merksemd
pa auka vaksineproduksjon og den geografiske for-
delinga av produksjonskapasitet, og stgtta ein revi-

sjon av det globale rammeverket for immaterielle
rettar for framtidige pandemiar.»

Det vises til dokumentet for n@rmere redegjgrelse
for forslagene.

Komiteens merknader

Komiteen, medlemmene fra Arbeider-
partiet, Asmund Aukrust, Nils-Ole
Foshaug, Eva Kristin Hansen og Rigmor
Aasrud, fra Heyre, Harek Elvenes, Ingjerd
Schou, Erna Solberg og lederen Ine Eriksen
Sereide, fra Senterpartiet, Marit Arnstad
og Bengt Fasteraune, fra Fremskrittsparti-
et, Sylvi Listhaug og Christian Tybring-
Gjedde, fra Sosialistisk Venstreparti, Paal
Kloster, fra Redt, Bjernar Moxnes, fra
Venstre, Guri Melby, og fra Kristelig Folke-
parti, Dag-Inge Ulstein, viser til det foreliggende
representantforslaget som fremmer flere delforslag for &
gke den globale distribusjonen av vaksiner, medisiner,
medisinsk utstyr og medisinsk teknologi i den pagaen-
de bekjempelsen av covid-19-pandemien. Komiteen
deler forslagsstillernes oppfattelse av at pandemien ma
bekjempes i hele verden for a bli endelig avsluttet.

Komiteen merker seg at forslagsstillerne etterly-
ser en generell statte fra Norges side i forhandlinger i
WTO om midlertidige unntaksbestemmelser fra regler i
TRIPS-avtalen som gir immaterielle rettigheter til vaksi-
ner, testutstyr, medisiner og medisinsk utstyr. Herunder
ber forslagsstillerne om at Norge skal stgtte India og
Ser-Afrikas forslag i WTO.



Komiteen mener forslagsstillerne gjor rett i a pa-
peke den globale skjevfordelingen av vaksiner og medisi-
ner mot covid-19. Vi har sett nye mutasjoner og utbrudd
av viruset som fplge av at det ikke er slatt ned i tilstrekke-
lig grad overalt. Komiteen vil pipeke at Norge har tatt
en lederrolle i initiativer for & sorge for en jevnere forde-
ling av vaksiner helt siden pandemien forst bret ut, bade
gjennom vaksinesamarbeidet COVAX og det internasjo-
nale samarbeidet i covid-19-responsen Access to Covid-
19 Tools Accelerator (ACT-A), hvor Norge sammen med
Sor-Afrika er ledere.

Komiteens medlemmer fra Hgyre og
Venstre papekerat Norgeilangtid har tatteninterna-
sjonal lederrolle for gkt global distribusjon av vaksiner,
medisiner, legemidler og medisinsk utstyr i kampen
mot covid-19. Disse medlemmer merker seg at
statsraden i sin vurdering av representantforslaget i det
store og hele deler regjeringen Solbergs synspunkter pa
hva som er de mest effektive tiltakene og hva som skal
vare Norges bidrag i denne innsatsen.

Disse medlemmer viser til at forslaget i WTO
fremmet av India og Ser-Afrika om unntak for visse be-
stemmelser om handelsrelaterte sider ved immaterielle
rettigheter i TRIPS-avtalen, ble vurdert av regjeringen
Solberg og funnet for vidtgdende. Disse medlem-
mer understreker at man med slike unntaksbestem-
melser risikerer a forarsake redusert forskning pa og ut-
vikling av legemidler og medisinsk utstyr dersom insen-
tivene for produsentene svekkes. Disse medlem-
mer anser det som uheldig  giennomfore eksperimen-
tell handelspolitikk i bekjempelsen av en global
pandemi. Eventuelle unntak bgr oppnas gjennom bred
enighet i WTO, og veere malrettede slik at systemet ikke
undergraves. Disse medlemmer viser til The Econ-
omist, som pa lederplass 19.februar 2022 omtaler ut-
fordringen med global vaksineproduksjon, og trekker
frem at det i fgrste omgang er produksjonskapasiteten i
fattige land som forhindrer omfattende distribusjon
der, ikke rammene for den internasjonale handelen.

Disse medlemmer viser til at forslaget om unn-
taksbestemmelserilang tid har veert diskutert pa en rek-
ke moter i TRIPS-radet siden det ble fremmet i oktober
2020.Disse medlemmer merker segatregjeringen i
dag inntar samme holdning til spgrsmalet som Norge
har hatt ved tidligere forhandlingsmeter. Disse med-
lemmer mener at det viktigste bidraget fra Norge i
kampen mot covid-19 globalt er tiltak som medferer
okt distribusjon av vaksiner og medisinsk utstyr. I den-
ne sammenheng understrekerdisse medlemmer at
Norge under regjeringen Solberg mobiliserte sterk poli-
tisk og ekonomisk stotte, spesielt giennom 4 lede Access
to Covid-19 Tools Accelerator (ACT-A) og vaksinepila-
ren Covax. Disse medlemmer anser det som viktig
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at ndvaerende regjering videreforer Norges innsats langs
disse etablerte linjene.

Komiteen understreker at effektive vaksiner mot
covid-19-viruset ble utviklet i et imponerende raskt
tempo, og at dette trolig ikke ville veert mulig uten lege-
middelselskapenes utsikter til & gjere gevinst av sin
forskning og utvikling. Komiteen mener det ikke er
mangler ved utviklingen, men ved den pafplgende dis-
tribusjonen, som er drsak til den globale skjevfordelin-
gen.

Komiteen viser til statsridens brev til utenriks-
og forsvarskomiteen, datert 9.februar 2022 (vedlagt),
hvor det gjores rede for Norges padgaende innsats for a
gke den globale distribusjonen av vaksiner, medisiner
og legemidler mot covid-19. Komiteen merker seg
spesielt at det her gjores rede for at det foreliggende for-
slaget om unntak fra immaterielle rettigheter til vaksi-
nene i WTO er for omfattende til a finne tilstrekkelig
stotte, men at regjeringen gnsker a delta i fremforhand-
ling av et kompromissvedtak.

Komiteens medlemmer fra Arbeider-
partiet og Senterpartiet viser til at regjeringen i
Hurdalsplattformen slar fast at de vil veere med pa a be-
kjempe smittsomme sykdommer. Dette skal regjering-
en gjore ved & bidra til finansiering, utvikling og
likeverdig fordeling av vaksiner og annen helseteknolo-
gi som markedet ikke leverer alene. Disse medlem-
mer pdpeker at den internasjonale covid-19-
responsen er en hgy prioritet, og viser i den sammen-
hengtil at Norge, ssmmen med Ser-Afrika, spiller en ak-
tiv rolle som med-leder for fasiliteringsradet i ACT-A.
Norge har ogsé innfridd leftet om & dele fem millioner
vaksinedoser med det internasjonale vaksinesamarbei-
det Covax, og jobber samtidig for at flere rike land skal
dele vaksiner med utviklingsland. Med dette stgtter
Norge internasjonale initiativ for a sikre global tilgang
til og effektiv distribusjon av covid-19-vaksiner. Disse
medlemmer vil ogsa papeke viktigheten av a finne
gode lgsninger multilateralt i mg@te med covid-19-pan-
demien, og viser til regjeringens beslutning om & &pne
opp for at Norge kan stotte et begrenset unntak fra
WTOs avtale om immaterielle rettigheter, som bgr be-
grenses til patent pa vaksiner og medisiner mot covid-
19. Disse medlemmer mener at forslaget fra India
og Ser-Afrika er svert vidtgaende og ikke vil kunne bli
vedtatt slik det foreligger. Norge ma derfor forsgke a fin-
ne enighet i WTO ved 4 komme frem til et kompromiss
som har mulighet til & oppna konsensus og dermed bi-
dra til & sikre global vaksinerettferdighet. Disse med-
lemmer mener unntak for patenter pa vaksiner er et
godt utgangspunkt for a finne enighet, da diskusjonene
i WTO om et mulig unntak («waiver») fra TRIPS-avtalen
peridager fastlast. Disse medlemmer vil stotte re-
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gjeringen i & jobbe for et kompromiss, slik regjeringen
har sagt at de vil.

Medlemene i komiteen fra Sosialistisk
Venstreparti og Raudt viser til at Noreg har bi-
dratt til deling av vaksinar gjennom ACT-A og Covax.
Desse internasjonale samarbeida har likevel vist seg &
vera heilt utilstrekkelege. ACT-A var tiltenkt som ein
global oppkjgpar og distributgr av vaksinar som skulle
sikra lik tilgang for alle verdas land, men initiativet fekk
lita oppslutning blant rike land, som i staden inngjekk
eigne bilaterale avtalar om vaksinar direkte med lege-
middelselskapa. Covax har i lengre tid slite med a fa le-
gemiddelselskapa til & prioritera leveransar til seg, og
leveransane har blitt for fa og for sporadiske.

Desse medlemene vil minna om at under pan-
demien har meir enn 70 pst. av dosane av mRNA- vaksi-
nane frd Moderna, Pfizer og BioNTech blitt sende til rike
land. Millionar av dosar som var lova til lag- og mellom-
inntektsland, har blitt forseinka.

Desse medlemene stgttar derfor initiativ til a
produsera vaksinen i utviklingsland gjennom teknolo-
gioverforing. Slike lgysingar gjer dessutan utviklingslan-
da meir sjglvstendige, og lar dei bidra til den globale
motstandsdyktigheita mot covid-19.

Desse medlemene visertilat det nd er ei positiv
utvikling ved mRNA-teknologioverforingssenteret i
Ser-Afrika, som har klart & kopiera teknologien til Mo-
dernas mRNA-vaksine, utan hjelp fra Moderna. mRNA-
senteret skal overfara teknologi til Bangladesh, Indone-
sia, Pakistan, Serbia og Vietnam, da desse har kapasitet
til 4 ta til seg teknologien og starta produksjon relativt
raskt. Samtidig har nd Moderna sekt patent i Ser-Afrika,
noko som kan hindra produksjon, distribusjon og bruk.
Moderna har tidlegare lova at dei ikkje skal handheva
patentet under pandemien. Spegrsmadlet er kva som
skjer nar WHO eventuelt nedskalerer omgrepet pande-
mi til endemi og det er spesielle regionar som er hardt
ramma. Da vil eit TRIPS-unntak gjera denne prosessen
mykje enklare slik at mRNA-senteret kan fortsetta og
uvaksinerte kan fa stabil tilforsel av vaksinar.

Desse medlemene peikar ogsa pd at tilgang pa
vaksinar ikkje er nok for & motarbeida pandemien.
Samtidig som alvorleg ulikskap i tilgang pa covid-19-
vaksinar held fram, er tilgang til behandlingar og diag-
nostiske testar like utfordrande. Dei behandlingane
WHO tilrar, er ikkje tilgjengelege for folk i 1ag- og mello-
minntektsland grunna hege prisar, avgrensa produk-
sjon, og immaterielle rettar. Desse medlemene
merkar seg at WHO har godkjent og tilrddd fleire biolo-
giske medisinar i behandling av covid-19, men det er
mangel pa medisinane globalt. Heginntektslanda, in-
kludert Noreg, har allereie kjgpt opp det som var til-
gjengeleg. Utviklarar av diagnostiske testar eig ofte fleire
patent pa instrumenta, kjemiske stoff og metodar, og

dei deler ikkje kunnskap og andre forretningshemme-
legheiter slik at andre kan oppskalera produksjonen.
Dette illustrerer behovet for eit TRIPS-unntak som in-
kluderer meir enn vaksinar, og ogsd medisin og diag-
nostikk.

Desse medlemene viser til at det ofte blir argu-
mentert med ddrleg distribusjonskapasitetildg- og mel-
lominntektsland for at det ikkje er formalstenleg med
for rask tilgang. Desse medlemene viser til at i for
eksempel S@r-Afrika kom det ingen vaksinar i heile for-
ste kvartal 2021. Derimot kom 50 pst. av lova vaksinar
mellom juli og september. Desse medlemene vil
understreka at det vil vera svaert vanskeleg for noko land
alegga distribusjonsplanar og beredskap for sd ufaresei-
elege vaksineleveransar.

Desse medlemene visertilat vaksineprodusen-
tane tidleg ga prognosar pd at det vil bli ein overproduk-
sjon. Til nd har alle prognosar feila. Desse medle-
mene viser til at det er mangel pa ingrediensar til vak-
sinane, fordi selskapa nektar a gi oppskrift og lisensar til
aktuelle produsentar i det globale sgr. Det er produk-
sjonsunderskot. Desse medlemene viser ogsa til at
nye faglege undersgkingar har identifisert 120 produk-
sjonsstader i det globale sor (Asia, Afrika og Latin-Ame-
rika), som bade har teknisk kapasitet, lov- og regimesta-
bilitet og forvaltning av medisinproduksjon, slik at tek-
nologioverfgring med fordel kan iverksettast. Desse kan
settast inn i mRNA-produksjon dersom teknologi blir
delt.

Desse medlemene viser til pdstanden om at
immaterielle rettar er viktige som insentiv til forsking
og utvikling av legemiddel og medisinsk utstyr, og at eit
unntak frd desse rettane gjer at me risikerer redusert for-
sking og utvikling.

Desse medlemene vil peika pa at dagens vaksi-
nar og medisinar mot covid-19 er utviklaiein dugnad av
offentlege forskarar og finansiering, med offentleg test-
koordinering og finansiering, og av enkeltmenneske
som har stilt kroppane sine til radvelde for testar. Det
som i dag bidrar til 8 motverka pandemien er i sanning
eit fellesgode. Desse medlemene vil ogsa hevda at
pastanden om at eit unntak fra immaterielle rettar for &
bekjempe pandemien vil hindra innovasjon, ikkje har
grunnlag verken i praktisk erfaring eller gkonomisk teo-
ri. Erfaring tilseier tvert imot at idear og forsking innan
medisin er knytte til genuine gnske om a skapa betre liv
for folk med plager.

Desse medlemene vil ogsd minna om dei erfa-
ringane som er gjorde under pandemien. WHO har fra
starten av gnskt at selskap skal dela teknologien sin slik
at WHOs teknologibasseng (C-TAP) kan gi forskarar
over heile verda moglegheita til 8 samarbeida om forsk-
ning og utvikling. Det WHO na har klart med mRNA-
senteret i Sgr-Afrika ved & kopiera Moderna-vaksinen,
viser ogsa at det er eit praktisk behov for spreiing og de-



ling av teknologi i ein pandemi.Desse medlemene
saknar dokumentasjon pad at WHO sitt initiativ med
mRNA-senteret er skadeleg for innovasjon.

Desse medlemene peikar pa at dei aktuelle le-
gemiddelselskapa ikkje har stdtt overfor nokon investe-
ringsrisiko, med garanterte inntekter fra produksjon til
heile verdas befolkning, og gjennom svaert omfattande
forehandsavtalar om innkjop. Pfizer, BlioNTech og Mo-
derna tener til saman $65 000 kvart minutt, og Pfizer
rapporterer at overskotet har auka med 133 pst. fra forre
ar (3. kvartal 2021).

Desse medlemene merkar seg at forslaget fra
India og Ser-Afrika blir omtalt som «svert vidtgdande»,
bade nar det gjeld type immaterielle rettar og geo-
grafisk. Til det vildesse medlemene minna om at
forslaget er avgrensa til & motarbeida pandemien, og at
det er mellombels. Dette er i seg sjglv svert avgrensa.
Det er dessutan opp til regjeringa & foresla ei geografisk
avgrensing — slik at OECD-land ikkje far slike unntak.

Desse medlemene fremmer pd denne bakgrun-
nen desse forslaga:

«Stortinget ber regjeringa stotta India og Ser-Afri-
kas forslag i WTO om eit unntak frd visse reglar i TRIPS-
avtalen, som vil gi eit mellombels unntak fra visse im-
materielle rettar under covid-pandemien for & auka
produksjon og tilgang pa vaksinar, testutstyr, medisinar
og medisinsk utstyr —utan vilkar eller krav om motytin-
gar»

«Stortinget ber regjeringa stotta aktive, konstrukti-
ve og tekstbaserte forhandlingar om eit mellombels
unntak frd TRIPS-avtalen, for & forbetra global tilgang til
rimelege covid-relaterte medisinske produkt og for a
handtera globale produksjonsavgrensingar og mangel
pa forsyningar.»

«Stortinget ber regjeringa styrka arbeidet for ei lgy-
sing pa den enorme ulikskapen i verda i tilgang pa vak-
sinar, medisinar og medisinsk utstyr for a kjempa imot
covid-pandemien, med saerleg merksemd pa auka vak-
sineproduksjon og den geografiske fordelinga av pro-
duksjonskapasitet, og stgtta ein revisjon av det globale
rammeverket for immaterielle rettar for framtidige
pandemiar.»
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Forslag fra mindretall
Forslag fra Sosialistisk Venstreparti og Redt:
Forslag 1

Stortinget ber regjeringa stotta India og Ser-Afrikas
forslag i WTO om eit unntak fra visse reglar i TRIPS-av-
talen, som vil gi eit mellombels unntak fra visse imma-
terielle rettar under covid-pandemien for & auka pro-
duksjon og tilgang pa vaksinar, testutstyr, medisinar og
medisinsk utstyr — utan vilkar eller krav om motytingar.

Forslag 2

Stortinget ber regjeringa stotta aktive, konstruktive
og tekstbaserte forhandlingar om eit mellombels unn-
tak fra TRIPS-avtalen, for 4 forbetra global tilgang til ri-
melege covid-relaterte medisinske produkt og for a
handtera globale produksjonsavgrensingar og mangel
pa forsyningar.

Forslag 3

Stortinget ber regjeringa styrka arbeidet for ei lgys-
ing pa den enorme ulikskapen i verda i tilgang pa vaksi-
nar, medisinar og medisinsk utstyr for a kjempa imot
covid-pandemien, med serleg merksemd pé auka vak-
sineproduksjon og den geografiske fordelinga av pro-
duksjonskapasitet, og stgtta ein revisjon av det globale
rammeverket forimmaterielle rettar for framtidige pan-
demiar.

Komiteens tilrading

Komiteens tilrdding fremmes av komiteens med-
lemmer fra Arbeiderpartiet, Hayre, Senterpartiet, Frem-
skrittspartiet, Venstre og Kristelig Folkeparti.

Komiteen har for gvrig ingen merknader, viser
til representantforslaget og rar Stortinget til 4 gjore fol-
gende

vedtak:

Dokument 8:74 S (2021-2022) — Representantfor-
slag fra stortingsrepresentantane Marian Hussein, Tor-
geir Knag Fylkesnes og Ingrid Fiskaa om tilgang pa vak-
sinar, medisinar, medisinsk utstyr og medisinsk tekno-
logi i kampen mot covid-pandemien — vedtas ikke.

Oslo, i utenriks- og forsvarskomiteen, den 8. mars 2022

Ine Eriksen Soreide

leder

Ingjerd Schou

ordfgrer
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Utenriksministeren

Utanriks- og forsvarskomitéen
v/leiar Ine Eriksen Sgreide

Oslo, 9. februar 2022

Uttale fra Utanriksdepartementet om Dokument 8:74 S (2021-2022) -
representantforslag fra representanten Marian Hussein med fleire

Eg viser til brev fra Utanriks- og forsvarskomiteen av 1. februar 2022 om Dokument
8:74 S (2021-2022) fra representantane Marian Hussein, Torgeir Knag Fylkesnes og
Ingrid Fiskaa.

Eg deler representantane sitt syn pa kor viktig det er at vaksinar, leekjemiddel og
medisinsk utstyr blir gjort tilgjengeleg for alle, ogsa i 1ag- og mellominntektsland. Covid-
19-pandemien er den verste globale helsekrisa i var levetid. Pandemien har synt kor
sarbare land er i mgte med globale helsekriser, og eg er einig med representantane i at
nedkjempinga av pandemien krev internasjonal solidaritet. Tilgangen til vaksinar er
mykje skeivt fordelt. Medan 61% av verdas befolkning har fatt minst éin vaksinedose,
gjeld dette berre 10% av befolkninga i 1dginntektsland. Samstundes blir det no levert
stadig fleire vaksinar, inkludert gjennom vaksinesamarbeidet COVAX. COVAX er sarleg
viktig i fattige land, og har levert over 80% av vaksinedosane i ldginntektsland. Det er
positivt at utrullinga av vaksinar gjennom COVAX gar stadig sngggare.

Den internasjonale covid-19-responsen er ein prioritet for regjeringa. Noreg er saman
med Sgr-Afrika medleiar for fasiliteringsradet i det viktigaste internasjonale
samarbeidet i covid-19-responsen, Access to Covid-19 Tools Accelerator (ACT-A). ACT-A
har som mal a sikre meir likeverdig tilgang til covid-19 vaksinar, testar og diagnostikk.
Noreg har samla sett gitt omlag 6,5 mrd. kroner til ACT-A, og stgr dermed internasjonale
initiativ for a sikre global tilgang til og effektiv distribusjon av covid-19-vaksinar og
andre naudsynte varer ogsa til utviklingsland. Som ein del av regjeringas nye bidrag til
ACT-Ai2021, gav Noreg med 40 millionar kroner til skiping av ein mRNA Technology
Transfer Hub i Sgr-Afrika for & auke tilgangen til mRNA-vaksinar og etablere
produksjonskapasitet i Afrika. Vi ma sja det internasjonale samarbeidet om
pandemiberedskap og -respons i samanheng, og finne gode lgysingar multilateralt bade
for covid-19-pandemien og i mgte med nye infeksjonstrugsmal. Dette ma vi gjere - bade
i Verdshelseorganisasjonen (WHO), Verdshandelsorganisasjonen (WTO), og i andre
forum.



Representantane viser til forslaget fra India og Sgr-Afrika av 2. oktober 2020 om
unnatak (waiver) for visse reglar i WTO sin avtale om handelsrelaterte sider ved
immaterielle rettar (TRIPs-avtalen) for a fgrebyggje, avgrense og behandle covid-19.
Over 60 WTO-medlemer er medforslagsstillarar til forslaget. Representantane gnskjer at
Noreg skal stg forslaget fullt ut giennom tekstbaserte forhandlingar i WTO.
Representantane gnskjer og at regjeringa skal styrkje arbeidet for & minske ulikskapen i
verda i tilgang pa vaksinar, laekjemiddel og medisinsk utstyr for a nedkjempe covid-
pandemien, samt stg ein revisjon av det globale rammeverket for immaterielle rettar for
framtidige pandemiar.

Det er denne regjeringa si oppfatning at forslaget fra India og Sgr-Afrika er sveert
vidtgdande. Det ville i praksis opne for at WTO-medlemene kan fjerne vernet av sentrale
immaterielle rettar (patent, opphavsrett, designrett og vern av fortruleg informasjon)
for et breitt utval produkt, bade lekjemiddel og medisinsk utstyr. Det er vidtgdande ogsa
geografisk, og gjeld alle WTO-medlemene, ikkje berre laginntektslanda.

Immaterielle rettar er viktige som insentiv til forsking og utvikling av leekjemiddel og
medisinsk utstyr. Regjeringa fryktar at eit slikt forslag kan verke mot fgremalet fordi vi
risikerer redusert forsking pa og utvikling av leekjemiddel og medisinsk utstyr. Ein slik
reduksjon kan hende dersom insentiva blir svekte og systema for vern avimmaterielle
rettar og sikring av investeringar blir mindre fgreseielege.

Representantane viser til at betydelege delar av investeringane i forsking pa vaksinar og
medisinar mot covid-19 er finansiert fra offentlege budsjett. Det er likevel slik at de nye
vaksinane og leekjemidla er utvikla av leekjemiddelindustrien etter investerings-
avgjerder fatta av selskapa. Omfemnande endringar i rammevilkara, som til dgmes eit
breitt unnatak fra TRIPs-avtalen, vil kunne paverke industrien sine vurderingar negativt
nar det gjeld tilsvarande avgjerder i framtida.

Regjeringa stgr ein politikk pd dette omradet som balanserer omsynet til insentiv og
foreseielege rammevilkar for forsking og utvikling med omsynet til fleksibilitet for
laginntektsland - sarleg dei minst utvikla landa. I den samanhengen minner eg om at
dei minst utvikla landa har unnatak fra forpliktingane i TRIPS-avtalen til 2034, og derfor
heller ikkje har behov for en waiver.

Eg deler likevel representantane si oppfatning av at produksjonen av, og den globale
tilgangen til, vaksinar ikkje auka sa raskti 2021 som ein kunne forventa. Sikre og
effektive vaksinar er det viktigaste tiltaket for 4 nedkjempe pandemien. Sjglv om
samarbeid mellom rettshavarar og produsentar gjennom frivillige lisensieringsavtalar
er den beste maten d auke produksjonskapasiteten p3, er det grunn til & vurdere eit
sterkare tiltak i denne fasen av pandemien.

Det er grunnen til at regjeringa i november avgjorde at Noreg kan stg eit unnatak
(waiver) fra TRIPs-avtalen for patent pa covid-19-vaksinar som del av eit kompromiss i

WTO.

Medlemene i WTO har i heile 2021 diskutert korleis organisasjonen kan gi ein
heilskapleg respons pa pandemien som tar i betraktning alle relevante delar av regel-
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verket. Dette skulle vere ei av hovudsakene pa den 12. ministerkonferansen i november-
desember 2021. Som kjent matte konferansen utsetjast, og ny dato er ikkje fastsett. Det
blir arbeidd for 8 komme til semje om WTO sin respons pa pandemien snarast rad.
Noregs haldning er at immaterielle rettar ma vere del av dette, inkludert ei lgysing pa
spgrsmalet om TRIPs-waiver.

Sa ma eg understreke at eit unnatak fra TRIPs-avtalen ikkje er noka enkel Igysing. Det
ma utformast presist for 8 kunne oppna semje i WTO, og ein fareseieleg prosess for dei
medlemene som skal giennomfgre waiveren i si nasjonale lovgiving. Forslaget frd India
og Sgr-Afrika blir av mange medlemer oppfatta som for vidtgdande, og vil ikkje kunne bli
vedtatt slik det ligg i ein organisasjon som historisk har gjort alle viktige vedtak
samrgystes.

Regjeringa meiner eit mindre omfemnande forslag vil ha betre utsikter til & utgjere
grunnlag for semje i WTO. Vart utgangspunkt er patent pa vaksinar mot covid-19. Nar
det gjeld andre immaterielle rettar, som forretningslgyndomar og annan fortruleg
informasjon, sa er problemstillingane komplekse. Det vil til dgmes liggje utanfor TRIPs-
avtalen sine rammer a innfgre reglar som palegg medlemene a innfgre ei plikt for
faretak til 4 utlevere forretningslgyndomar til andre fgretak. Noreg vil vere pragmatisk i
forhandlingane og stg lgysingar som er mogleg d gjennomfgre.

Nar det gjeld nye laekjemiddel som kan takast i tablettform, sa har produsentane (Pfizer
og Merck) inngatt avtale med Medicines Patent Pool (MPP) om a la generiske selskap
produsere desse pa lisens til dei fattigaste landa (ca. 100 land). Lisensproduksjonen vil
gi generisk konkurranse fra fgrste dag og sikre ldgare prisar. Frivilleg lisensiering er
som nemnt over, beste mate a samarbeide pa. Dersom dette fungerer godt for desse
medisinane, vil ein waiver for slike laekjemiddel sannsynlegvis vere mindre relevant. Vi
folgjer tett med pa effekten av desse lisensane og tilgang til medisinane nar dei kjem pa
marknaden og i storskalaproduksjon.

TRIPs-avtalen inneheld allereie reglar om mellom anna tvangslisensiering, som skal
sikre betre tilgang til vaksinar og laeekjemiddel under helsekriser. EU har fgreslatt
endringar i TRIPs-regelverket for a gjere desse reglane enklare a nytte i ein pandemi.
Dette er eit forslag Noreg ser positivt pd, og som vil kunne gi ein meir effektiv tilgang til
laekjemiddel og vaksinar enn kva dagens regelverk legg opp til.

Diskusjonane i TRIPs-rdadet gav ikkje tilstrekkeleg framgang hausten 2021. Det vart klart
at ei lgysing pa waiver-spgrsmalet vil matte liggje i skjeringsfeltet mellom posisjonane til
dei fire mest sentrale medlemene i denne saka: India og S@r-Afrika som har det
opphavelege forslaget, EU som har sitt eige forslag, og USA som har uttrykt stgtte til ein
vaksine-waiver utan a leggje fram noko eige forslag. WTOs generaldirektgr har derfor
sett i gang ein forhandlingsprosess mellom desse, som vi hapar kan fgre til eit
kompromiss som kan fa oppslutnad fra dei andre WTO-medlemene.

Noreg kan stg ein waiver fra TRIPs-avtalen for patent pa covid-19-vaksinar som del av ei
heilskapleg lgysing i WTO. Dette er formidla pa politisk niva, og Noreg sitt nye
standpunkt er godt kjent mellom WTO-medlemene. Vi vil halde fram arbeidet for at
medlemene i WTO kan samle seg om ein heilskapleg respons pa pandemien, og leggje
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grunnlag for best moglege vilkar for produksjon, distribusjon og fordeling av vaksinar,
leekjemiddel og medisinsk utstyr for a nedkjempe covid-19.

Venleg helsing

SAveonnitan, HoMpp st

Anniken Huitfeldt
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