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Fra redaktionen


Corona-epidemien har bevæget sig ind i en ny fase. Mens det i 
 nedlukningsfasen var den lægevidenskabelige rådgivning, som 
 førte taktstokken for de politiske beslutninger, så er de centrale 
 spørgsmål i genåbningsfasen blevet samlet om, hvordan vi kan 
 leve sammen og hvilken rolle, statsmagten skal have i vores liv. I 
 forhold hertil må den lægevidenskabelige rådgivning i øget grad 
 tilpasse sine anbefalinger efter det politisk ønskede – eller 
 mulige. Dette fremgår med al tydelighed af den offentlige 
 Corona-debat, hvor økonomiske og sociale problemstillinger 
 spiller en stadig mere fremtrædende rolle, mens de lægefaglige 
 råd er under løbende tilpasning. 


Med dette temanummer, som har fokus på de 


samfundsmæssige aspekter af corona-krisen, vil SOC DOK’s 
 redaktion gerne bidrage med en række socialfaglige artikler, 
 som belyser hvilken betydning krisen har og vil kunne få for de 
 fremtidige leveforhold og socialpolitikken i Danmark, og i den 
 store verden udenfor vores grænser. Afsættet for flere af 
 artiklerne er en konference i forskningsgruppen CCWS.dk på 
 Aalborg Universitet midt i april. Her var der interesse for at 
 arbejde videre med og publicere nogle af oplæggene fra 
 konferencen. SOC DOK redaktionen er glad for at få mulighed for at bringe artiklerne, som er kommet ud af 
 dette arbejde. Det har givet os mulighed for, sammen med de øvrige artikler, at sammensætte et omfangsrigt 
 temanummer, der fra forskellige vinkler belyser væsentlige sociale sider af krisen og dens potentielle 


betydning for vores hverdagsbevidsthed og politiske orientering og dermed for fremtidens politikudvikling og 
 praksis.  


Jørgen Goul Andersen undersøger, hvordan strategierne i indsatsen mod COVID-19 epidemien har udviklet sig 
 – verden over og med særligt fokus på forholdene i Danmark og de øvrige nordiske lande. Da epidemien brød 
 ud, var der for myndighederne i mange lande kun en løsningsmulighed, nemlig at søge at afbøde den så meget 
 som muligt for at sikre, at behandlingsbehovet ikke oversteg hospitalernes kapacitetsgrænse. Imidlertid kom 
 det til at gå anderledes, dels pga. epidemiens hurtige udbredelse og dels fordi de høje dødstal ikke var politisk 
 acceptable. Nu er to andre behandlingsstrategier dominerende, dels undertrykkelsesstrategien, hvor man 
 prøver at holde smitten så langt nede som mulig, og dels eliminering, hvor man helt prøver at fjerne smitten. 


Artiklen rejser endelig spørgsmålet, om lande med forskellige strategier kan åbne grænserne over for 
 hinanden? 


Kristian Kongshøj undersøger, hvordan man i Norden, Nordeuropa og i resten af OECD-landene har gjort brug 
 af forskellige former for tilpasning af de eksisterende sikkerhedsnet i håndteringen af de øgede sociale risici, 
 som har været og stadig er forbundet med pandemien. I nogle lande er der således blevet indført helt nye 
 sociale ordninger og tilsvarende som lønkompensation. Med det udgangspunkt, at epidemier såvel kan 
 underminere statens legitimitet og autoritet samt øge ulighederne i samfundet, som de helt omvendt kan 
 sætte skub i en mere progressiv udvikling, diskuteres afslutningsvis, om sådanne sociale forbedringer vil 
 forblive fastholdt eller om de snarere vil forsvinde igen, i takt med at corona-epidemien mister sit greb,  
 Per H. Jensen diskuterer konsekvenserne af COVID-19 for udviklingen i medborgerskabets fire dimensioner: 


det civile, det politiske, det sociale og det administrative medborgerskab. Der argumenteres for, at 


statsmagtens tiltag under COVID-19 krisen har re-balanceret rettigheder og pligter i alle fire dimensioner.  Især 
 det civile og det politiske medborgerskab har lidt under COVID-19 krisen, medens de mange hjælpepakker har 
 bidraget til, at det sociale medborgerskab – med en del mangler – er forblevet nogenlunde intakt. Der kan dog 
 stilles spørgsmålet, om forandringerne i medborgerskabet har været proportionale i forhold til COVID-19 
 krisens risici. 


Eva Smith skriver i sin bemærkning til den hastevedtagne Lov 157 om ’coronakriminalitet’, at politikernes 
forargelse er forståelig, når nogen under epidemien sætter sig uden for fællesskabet og viser manglende 
samfundssind ved f.eks. at stjæle håndsprit og andre værnemidler. Lovgivningen er imidlertid allerede 



(4)indrettet på at domstolene kan håndtere såvel skærpende som formildende omstændigheder, og dommerne 
 ville utvivlsomt have vidst at skærpe straffen for corona-relateret tyveri, hvis det var påkrævet. Denne 
 vurdering – som i en retsstat tilkommer domstolene – har Folketinget nu påtaget sig ved at pålægge 
 domstolene, som udgangspunkt, at hæve straffen til det dobbelte for tyveri af værnemidler. 


Halima El Abassi og Knud Aarup konstaterer i deres kronik, som oprindelig er formidlet på Altinget, at corona-
 virus i begyndelsen syntes forbeholdt den veluddannede og globaliserede klasse, mens tal fra f.eks. Sverige, UK 
 og USA nu tyder på det omvendte – at indvandrere og fattige er særligt hårdt ramt. De efterlyser danske tal og 
 information fra sundhedsmyndighederne, der er sensitiv overfor – og derved bliver relevant for – de særligt 
 udsatte grupper. 


Med udgangspunkt i et igangværende, tværnationalt forskningsprojekt undersøger Karen N. Breidahl, hvad 
 nedlukningen af samfundet i det tidlige forår 2020 har medført af forandringer og nye praksisser for såvel 
 asylansøgere i Danmark som asylcentrenes medarbejdere, samt de udfordringer, som den aktuelle gradvise 
 genåbning medfører. I en diskussion af undersøgelsens resultater og problemstillinger i et bredere 


samfundsmæssigt og velfærdsstatsligt perspektiv argumenteres for, at vi skal rette blikket mod, hvordan 
 politik skabes i praksis og i mødet med borgerne ude i velfærdsstatens frontlinje, hvis vi vil lære noget om 
 krisehåndtering under den igangværende sundhedskrise. 


Robin Vickery reflekterer over, hvordan vi forholder os til social udsathed og psykisk trivsel under corona-
 epidemien. Han viser, at COVID-19 kan have negative konsekvenser for socialt udsatte, psykisk sårbare og 
 pressede familier, men at den også kan have positive konsekvenser, og stiller spørgsmålet, om vi kan rumme 
 begge budskaber samtidig? COVID-19 er således ’det ultimative eksperiment’, der kan gøre os klogere på 
 sammenhænge mellem kollektive bevægelser i samfundet og den individuelle trivsel – og som vi skal huske at 
 lære noget af. 


Fritz von Nordheim konstaterer, at de oplevelser, folk udsættes for under kriser, kan få afgørende indflydelse 
 på deres politiske holdninger, og diskuterer, hvordan den voldsomme og helt unikke corona-nedlukning har 
 åbnet muligheder for nye erkendelser for hverdagsbevidstheden. Han reflekterer over, hvad folk i Danmark 
 har kunnet lære om, hvordan de sociale relationer, økonomien og staten i virkeligheden er indrettet og 
 fungerer og stiller spørgsmålet, om den nye indsigt vil påvirke folks politiske orientering, når vi er på den 
 anden side af krisen, eller om vi blot vil opleve os bekræftet i det, vi i forvejen (ikke) ser i samfundet og folk 
 omkring os? 


Knud Vilby diskuterer, hvordan corona-krisen viser at vores hidtidige kurs har været selvmorderisk. Det giver 
 han fire eksempler på: For det første at den renere luft og hermed nedgang i dødsfald viser, at en grøn 
 omstilling også er nødvendig ud fra et helbredsmæssigt synspunkt. For det andet at globaliseringens lange 
 produktionskæder med masser af underleverandører er yderst sårbare. For det tredje bliver dette problem 
 øget ved, at man har forsømt at opretholde et epidemiberedskab. Endelig viser de store økonomiske 
 omkostninger ved corona-krisen, at en effektiv klimaindsats vil kræve meget mere end en højstemt retorik. 


Det kræver helt nye værdier, hvad angår både produktion og forbrug.  


Afslutningsvis giver vi læserne mulighed for – hvis I ikke allerede har været der – at tilslutte jer kravene om 
 dels at slette udviklingslandenes gamle gæld til rige lande, Verdensbanken, pensionskasser og banker i Vesten, 
 når de helt akut mangler milliarder til respiratorer, sygeplejersker og værnemidler – og simple ting som rent 
 vand og sæbe, for at bremse coronavirussen og redde liv lige nu (OXFAM Ibis) og om at Danmark skal tilbyde 
 at tage imod 500 børn med deres familier fra Moria-lejren i Grækenland til asylsagsbehandling og 


indkvartering under ordentlige forhold i det danske asylsystem. I Moria-lejren, der er konstrueret til 3.000 
 flygtninge, lever nu 20.000 mennesker på flugt under umenneskelige forhold – og nu også den truende 
 coronavirus (Mellemfolkeligt Samvirke). 


Temanummeret rundes af med den gode nyhed, at et flertal i Københavns Kommunes Borgerrepræsentation 
på sit møde den 14. maj besluttede at tilslutte sig initiativet fra den internationale organisation Solidarity Cities 
om at tage imod uledsagede flygtningebørn fra flygtningelejre i Grækenland. Som kommune kan København ikke 
tilbyde ophold til flygtninge uden regeringens godkendelse. Borgerrepræsentationens flertal pålagde derfor
overborgmesteren ”at rette henvendelse til udlændinge- og integrationsministeren med henblik på at gøre det 
muligt for København” at tage imod de uledsagede flygtningebørn. 
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Corona-epidemi og corona-politik i Danmark og andre lande – en  uventet konvergens? 


Af Jørgen Goul Andersen,  


professor, Center for Komparative Velfærdsstudier (ccws.dk), Aalborg Universitet 


Da COVID-19 epidemien brød ud, var der for myndighederne i mange lande kun én løsningsmulighed, nemlig 
 at afbøde den så meget som muligt. Det skulle sikre, at behandlingsbehovet ikke oversteg sygehusenes 
 kapacitetsgrænse. Imidlertid kom det til at gå anderledes, dels pga. dens hurtige udbredelse, dels fordi de 
 høje dødstal ikke var politisk acceptable. 


Nu er to andre behandlingsstrategier dominerende, dels undertrykkelsesstrategien, hvor man prøver at 
 holde smitten så langt nede som muligt, og dels eliminering, hvor man helt prøver at fjerne smitten indenfor 
 landets grænser. Et centralt middel i begge disse strategier er en dramatisk forøget brug af tests. 


Konvergensen mellem de to strategier fremmes også af ønsket om grænseåbninger. Det fordrer nemlig 
 nogenlunde samme smitteniveau landene imellem. Her risikerer lande som Sverige med afbødningsstrategi 
 og kontrolleret smitte at blive isoleret som ”højrisikolande”, ingen vil åbne grænserne for. 


COVID-19 bryder ud og bliver en pandemi 


Det var en dramatisk begivenhed, da corona-epidemien brød ud i Wuhan i Kina ved årsskiftet og gav anledning 
 til at lukke først hele millionbyen og Hubei-provinsen ned, derefter hele det kinesiske samfund. Allerede ved 
 udgangen af januar kunne man dog se, at Kina ville få styr på epidemien. Antallet af nye daglige tilfælde 
 kulminerede med knap 4.000 den 5. februar, og selvom det samlede antal smittede fortsatte med at stige, 
 kunne man snart sjusse sig frem til, at det nok ville være overstået omkring 1. april. Det kom også til at holde 
 stik. Forløbet blev dramatisk. Selvom der på 10 dage blev bygget adskillige nye hospitaler i Wuhan, brød 
 sygehusene sammen under belastningen, og dødeligheden i Wuhan blev langt større end resten af landet. Alt i 
 alt endte antallet af smittede omkring 83.000 og antallet af døde omkring 3.350. Det blev den 17. april 


opjusteret med dødsfald uden for sygehusene til i alt 4.632. Siden har der været ét dødsfald, og den 16. maj 
 var der 87 smittede tilbage. Kinas BNP dykkede officielt med 6.8 pct. på årsbasis i første kvartal, men kurvens 
 form beskrives som et V – et voldsomt dyk, som formentlig stort set kan indhentes i resten af året, så årets 
 vækst kan ende omkring nul. 


Efter at have høstet stor kritik for lukkethed omkring SARS-epidemien 2002-04 tog Kina denne gang en åben 
 approach, delte medicinske og statistiske oplysninger med omverdenen og søgte at bistå med at inddæmme 
 epidemien til Kina. Det så længe ud til at lykkes. Både WHO og Johns Hopkins universitetet kom med daglige 
 opgørelser for hele verden. Nye tilfælde uden for Kina nåede kun en enkelt gang over 50 dagligt, og kurven 
 begyndte at pege nedad allerede i starten af februar. Men ingen kæde er stærkere end det svageste led, og fra 
 25-26. februar kunne ingen være i tvivl om, at der var en eksponentiel vækst i gang i Italien. Godt nok kun med 
 sammenlagt 470 tilfælde den 26. februar, men kurvens form var ikke til at tage fejl af. 


Det var de europæiske sundhedsmyndigheder utroligt langsomme til at reagere på. Alles øjne var rettet mod 
 Kina, hvor smitten allerede var kulmineret, men ingen bemærkede rigtigt spredningen til skiområderne i 
 Alperne, hvor smitte- og spredningsbetingelserne var eventyrligt gode. Endnu den 27. februar stod Kina for 95 


% af alle 82.820 tilfælde worldwide. Men allerede den 8. marts overhalede resten af verden Kina på antallet af 
 aktuelt smittede (smittede minus døde og helbredte), og den 15. marts kom Kina ned på under 50 % af 


samtlige tilfælde. 


I EU var der den 27. februar 729 aktuelt smittede, deraf 593 i Italien og 136 i de øvrige EU-lande. Få uger 
senere var Europa epicenter for det, der nu var opklassificeret til en pandemi, og derfra spredte smitten sig 
hurtigt til resten af verden. Folk, der ligesom undertegnede legede med at plotte data ind i excel-ark, kunne 
gennem februar plotte tal for Kina og alle andre lande under ét ind i det samme excel-ark ved at benytte 
højreskala til epidemien uden for Europa. Men fra første uge af marts kunne tallene for Kina og samtlige andre 
lande under ét afbildes på den samme skala, og inden længe var det tydeligt, at Kina kun var et forbjerg, ja 
nærmest kun en sten, til en kæmpe bjergkæde af epidemien i resten af verden. Pr. 16. maj stod Kina kun for 
1.76 % af samtlige COVID-19 smittede i hele verden. Antallet af døde i Belgien var dobbelt så højt som i Kina 



(6)(9005 mod 4633), og Sverige kan også se frem til at overhale Kina, inden epidemien er forbi (3674 døde pr. 16. 


maj). 


Ironisk nok er epidemien i Sverige stort set forløbet efter myndighedernes plan. Mange eksperter og 


myndighedspersoner i Europa har gået i den samme ”epidemi-skole”. Hvor udgangspunktet har været, at man 
 skulle prøve at holde virusset ude af landet, men hvis der først var lokal smitte, ville denne virus ikke være til 
 at kontrollere. Det skyldes for det første, at den er meget smitsom (udtrykt ved Reproduktionsfaktoren R0, der 
 angiver, hvor mange en smittet person gennemsnitligt giver smitten videre til). Den har typisk været estimeret 
 til omkring 2,5, hvilket er væsentligt højere end for influenza (men lavere end for eksempelvis mæslinger). For 
 det andet begrænses kontrolmuligheden af, at virus smitter i den symptomfri inkubationsperiode. 


For myndighederne i mange lande, herunder Sverige, Danmark og Norge – og måske endnu mere udtalt i 
 Storbritannien (UK) og Nederland (Holland: NL) – var der kun én løsning på dén udfordring. Hvis epidemien 
 først kom ind, måtte man mere eller mindre lade den rase, men i et kontrolleret forløb. Det er blevet kendt 
 som den såkaldte afbødningsstrategi (mitigation - se Boks 1 med strategier og metoder). Man skulle undgå, at 
 epidemien voksede så hurtigt, at den oversteg sygehusenes kapacitetsgrænse. Erfaringerne fra Wuhan var, at 
 selvom man byggede et dusin nye hospitaler, kunne kapaciteten ikke følge med, når det gjaldt behovet for 
 intensivpleje, herunder specielt respiratorer til at sørge for vejrtrækningen. Det giver en væsentligt højere 
 dødelighed, og personalet kan være nødt til at prioritere imellem, hvem der skal have en chance for at 
 overleve / hvem ikke. Desuden kan overbelastningen af sundhedssystemet indirekte ramme patienter med 
 helt andre sygdomme, fordi de må nedprioriteres. Sundhedsministre verden over har derfor stået med den 
 pædagogiske ”røde kurve” (eksplosivt forløb uden afbødning) og ”grønne kurve” (afbødning med henblik på et 
 mere langstrakt forløb, der holder sig under sygehusenes kapacitetsgrænse), jf. Figur 1. Man skulle ”trykke 
 kurven flad”.  


Figur 1. Den røde kurve og den grønne kurve.  


  


Fordelen ved denne afbødningsstrategi var samtidig, at samfundslivet kunne fortsætte nogenlunde 


uforstyrret. Man skulle dog afskærme de ældre og svage. Dødeligheden afhænger voldsomt af alder. Blandt 
 børn, unge og midaldrende er dødeligheden meget lav. Først fra 60 og især 65 år begynder dødeligheden at 
 stige stærkt. Og så er kronikere udsatte: Diabetes-, KOL-, astmapatienter, folk med iskæmisk hjertesygdom, og 
 folk der får immunsupprimerende medicin (specielt for cancer, men også mange kroniske gigtpatienter) m.fl. 


De skal afskærmes mest muligt. 


Til sidst opnås flokimmunitet. Hvis R0 er 2.5, kan virus ikke sprede sig, hvis mindre end 40 pct. er modtagelige 
 for smitte. Derfor er den endelige løsning – indtil der evt. findes en vaccine, men det har erfaringsmæssigt 
 lange udsigter – at 60 pct. af befolkningen efterhånden smittes og dermed opnår immunitet. 


Sådan kom det imidlertid ikke til at gå.  


Sverige er et af de eneste lande, der har fulgt recepten. Det er gået nogenlunde efter planen, men det er ikke 
lykkedes ret godt at afskærme ældre og svage, så dødeligheden har været i overkanten af det forventede. 



(7)Når det i de fleste lande er gået anderledes, har det flere årsager: 


  Epidemien udviklede sig så hurtigt, at det ikke var muligt at lade samfundslivet fortsætte som normalt. 


Eneste mulighed for at undgå overbelastning af sundhedsvæsenet var at lukke større eller mindre dele 
 af samfundet ned for ikke blot at afbøde smitten, men drive den tilbage. De lande, der tøvede, blev 
 tvunget til dramatisk nedlukning af næsten hele samfundet, udgangsforbud mv.  


  I nogle lande kunne regeringer ikke acceptere de høje dødstal, som afbødningsstrategien ville 
 indebære. Skal 60 % af den danske befolkning smittes, og er dødeligheden 0.5 procent1, giver det 
 17.500 dødsfald. Tallet kan dog være væsentligt lavere, hvis man kan afskærme ældre og svage. Men 
 til gengæld kan det så betyde, at ældre skal isoleres nærmest på ubestemt tid: Det vil tage flere år at 
 besmitte 3.5 millioner danskere i et tempo, så sygehusene kan følge med. 


Nedlukning af samfundet kan måske betragtes som afbødningsstrategien ultimative middel. Men det er nok 
 bedre at kalde det bekæmpelse, for formålet har været at drive smitten tilbage (til R < 1). Bekæmpelse 
 (suppression) var også det ord, der blev brugt (som modsætning til mitigation) i den rapport fra Imperial 
 College (16.3.2020), der fastslog, at UK havde kurs mod afgrunden, hvor belastningen ville overstige 
 sygehusenes kapacitet flere gange og lede til et uacceptabelt højt antal døde.  


De lande, der har været igennem lockdown, har haft alle de økonomiske omkostninger, som en 


afbødningsstrategi skulle forhindre. Og de lande, der ramte den røde kurve, har oplevet alle de rædsler, som 
 COVID-19 kan bringe. Derfor nærmer det sig det utænkelige, at de skulle vende tilbage til 


afbødningsstrategien. 


Hertil kommer en række andre faktorer, der taler imod afbødningsstrategien: 


  Arealet under den grønne kurve er lige så stort som under den røde. Principielt er der lige så mange, 
 der smittes og må behandles. Det er i bedste fald meget dyrt 


  Patienter, der overlever – også unge – bliver ofte meget syge og kan nogle gange få varige men. 


Bevidstheden herom lægger også en alvorlig dæmper på samfundslivet og økonomien, så længe 
 smitten er udbredt. Ingen vil smittes.  


  Der er øget opmærksomhed på, at den grønne kurve er meget lang. Ældre risikerer isolation på 
 ubestemt tid. Og økonomien kan tvinges i tomgang i en lang periode 


  Der er usikkerhed knyttet til immuniteten, både hvor længe den varer, og om milde tilfælde 
 overhovedet giver immunitet. 


  Tiden er vores ven. På langt sigt kan der udvikles en vaccine. Men allerede på kort sigt må der 
 forventes behandlingsmetoder, der kan mindske dødeligheden. En række af disse har allerede gjort 
 deres indtog.  


       


1 Antal døde i procent af antal positivtestede (case fatality rate) ligger for Danmarks vedkommende på 5.0 % pr. 16.maj, 
men antal døde i pct. af antal smittede (infection fatality rate) er væsentligt lavere – og temmelig omdiskuteret. Med 
uangribelige husmands-statistiske metoder (som det vil tage for megen plads at præsentere her) kan dødeligheden med 
stor sikkerhed skønnes til at ligge mellem 0.3 og 0.6 procent  



(8)Boks 1. Fire overordnede strategier i håndteringen af COVID-19 


(1) Inddæmningsstrategi (containment): Alle lande startede med en inddæmningsstrategi. I 
 Danmark har begrebet mest refereret til at holde smitten ude af landet i startfasen. 


(2) Afbødningsstrategi (mitigation). Man lever med smitten, men som en kontrolleret smitte, så 
 sundhedsvæsenet ikke bryder sammen (”grønne kurve”). Man kan sætte som mål – eller notere 
 som sideeffekt – at der opnås flokimmunitet (herd immunity). Det er et vigtigt led i strategien, at 
 man skal værne ældre og svage, så dødeligheden begrænses. Sverige er i dag den (eneste?) 
 entydige repræsentant for denne strategi. UK og NL var måske de mest højlydte repræsentanter 
 for flokimmunitet. Men navnlig UK glemte afbødningen og måtte betale med ultrahård 


lockdown. UK er efterfølgende gået til suppression. 


(3) Undertrykkelsesstrategi (suppression): Smitten skal bekæmpes med alle midler og bringes så 
 langt ned som muligt (indtil der kommer en vaccine). Målet er at fastholde R < 1. Norge, 


Tyskland, Østrig og Danmark skiftede tidligt til denne strategi. Andre har gjort det fra start, uden 
 at formulere det så eksplicit, og de fleste europæiske lande er i ord eller praksis gået i den 
 retning Navnlig med markant udvidet testkapacitet og forsøg på at ”fiske havet tyndt for fisk” – 
 hvilket ikke giver mening under afbødningsstrategien 


(4) Eliminering (elimination): Smitten skal fuldstændig fjernes inden for landets grænser. Det er man 
 gået efter i Kina, Hong Kong, Macau, Taiwan, Korea, Vietnam, Cambodia, Thailand, Brunei og til 
 dels Malaysia.  


Også New Zealand og Island har eksplicit givet udtryk for, at dette er målet. Færøerne og 
 Grønland var de første til at opnå det – med en knapt så skarpt formuleret målsætning.  Også 
 Australien formulerer sig knapt så skarpt, men er ligesom New Zealand og Island lige ved at nå 
 det. 


WHO har gennem hele forløbet anbefalet at bekæmpe COVID-19, altså følge strategi 1 først, og strategi 3 
 eller 4 derefter. Simpelthen fordi SARS CoV2, som virusset hedder, er for farligt. 


Boks 2. De tre metoder til bekæmpelse af COVID-19 


1. Social distancering. Den ene yderlighed er nedlukning af det meste af samfundet (i den mest radikale 
 variant kombineret med udgangsforbud) – i den mildeste ende finder man regler om forsamlinger, 2 
 meters afstand og henstilling om at undgå social kontakt så meget som muligt. 


2. Hygiejne/desinfektion. Krav/henstillinger til borgerne om håndhygiejne, krav/henstillinger om 
 ansigtsmasker i det offentlige rum, krav til butikker og virksomheder om grundig rengøring og hyppig 
 desinficering af alle flader mv. 


3. Test / opsporing / isolation. Finde smittebærerne og sikre, at de ikke kan smitte andre. Da 
 sygdommen smitter, inden der konstateres symptomer, er det vigtigt at teste på mistanke. Det er 
 vigtigt at bryde smittekæder. Det er at foretrække at isolere smittede familiemedlemmer fra ikke-
 smittede uden for hjemmet. 


De tre metoder er komplementære: Størst effekt opnås ved at bruge alle på én gang.  


Men de er også alternative: Jo mindre man kan bruge af den ene, desto mere må man bruge af de andre.  


Den danske regering håber på, at en radikal udvidelse af test/opsporing/isolation kan opveje effekterne 
 af, at der sker en svækkelse af social distancering (fordi samfundet lukkes op, fordi de fleste 


restriktioner fjernes, og fordi folk efterhånden slækker på kravene til sig selv – noget lignende kan 
 tænkes med hygiejne/desinfektion). 


Er samfundet virusfrit (som i Kina), kan man tage afslappet på social distancering – i hvert fald så længe, 
der ikke kommer virus ind udefra. 



(9)Nordisk variation 


Når det gælder de Nordiske lande, er der så stor variation, at man nærmest kan tale om to sæt af 
 eksperimenter: Et skandinavisk eksperiment og et nordisk eksperiment 


Det skandinaviske eksperiment 


Sundhedsmyndighederne i Sverige, Norge og Danmark byggede på stort set de samme filosofier om afbødning, 
 kontrolleret smitte, værn for de ældre og svage, og flokimmunitet som mål eller sideeffekt. Men i den svenske 
 statsforvaltning har det, der svarer til danske styrelser, en langt mere selvstændig rolle, og i Sverige er det 
 sundhedsmyndighederne, ikke ministrene, der er stillet op til de mange pressekonferencer. Personificeret ved 
 den svenske ”statsepidemiolog” Anders Tegnell (i medierne kaldet den svenske Søren Brostrøm (direktør i 
 Sundhedsstyrelsen, SST), men det er nu nok snarere den svenske Kåre Mølbak, faglig direktør på Statens 
 Serum Institut, SSI).  


I Sverige har hele forløbet kørt efter sundhedsmyndighedernes opskrift. I Norge og 
 Danmark greb politikerne ind. De ville det anderledes. Det har fra starten givet en 
 del kommunikations- og implementeringsproblemer, at regeringen og 


sundhedsmyndighederne i Danmark har været i indbyrdes konflikt – måske den 
 vigtigste konflikt i dansk politik foråret 2020, hvor der ellers har hersket næsten 
 borgfred. Regeringen kunne ikke acceptere afbødningsstrategiens store antal 
 dødsfald og udviklede tidligt sin egen strategi, ikke mindst inspireret af et 


internetskrift af Tomas Pueyo, The Hammer and the Dance2, som også den norske og tyske regering har 
 refereret til. Først Danmark og straks derefter Norge gennemførte nedlukning af samfundet (noget mildere i 
 Norge), i modstrid med eller i hvert fald tidligere, end myndighederne (SST, SSI) havde ønsket. Den 24. marts 
 erklærede den norske regering sig officielt som tilhængere af undertrykkelsesstrategien. Den danske regering 
 har været knapt så klar i mælet, men skiftet er kommet i flere omgange, specielt i forbindelse med en stærk 
 opprioritering af test (hvor Danmark medio maj har den største kapacitet i EU, set i forhold til 


befolkningstallet).3  


Alt i alt har man et interessant eksperiment, hvor de tre lande i starten fulgtes ad, både mht. strategi, 
 smittetilfælde og dødelighed. Men der er to centrale forskelle: 


  Norge og Danmark lukkede samfundet ned. Det gjorde Sverige (næsten) ikke. Denne sammenligning 
 kan sige noget om effekten af nedlukning 


  Norge fortsatte med omfattende test/opsporing/isolation af smittekæder. Det droppede Danmark 
 formelt fra den 12. marts (men reelt tidligere pga. kapacitetsproblemer), og det gjorde Sverige også. 


Begge med henvisning til, at det var uden interesse, når smitten alligevel var udbredt. Denne 
 sammenligning kan sige noget om effekten af test/opsporing/isolation. 


Effekten skal vurderes på langt sigt. Argumentet for den svenske model er, at det er et marathon-løb, hvor de 
 positive helbredseffekter viser sig ved, at udbredt immunitet giver mindre sårbarhed over for epidemiens 2., 3. 


og senere bølger. Den danske regering – og nu også Statens Serum Institut (Kåre Mølbak) argumenterer for, at 
 der pga. nedkæmpningen slet ikke kommer en anden bølge, jf. note 3. Det er yderst omstridt, og ingen kan 
 sikkert vide, hvem der har ret.  


Til gengæld er der frapperende forskelle på kort sigt. Sverige har markant højere dødstal end Norge og 


Danmark. Sverige har pr. 16. maj haft 359 døde pr. million indbyggere, jf. Figur 2. Danmark har ”kun” mistet 94 
 og Norge kun 44. Både nedlukning og fortsættelse af testopsporing i den tidlige fase ser ud til at have 


betydning. Der er næppe tvivl om, at det i langt højere grad lykkedes at inddæmme smitten i Norge end i 
 Danmark, og der er ingen tvivl om, at svenskernes afvisning af nedlukning og accept af at lade smitten brede 
 sig har kostet mange døde på kort sigt. 


       


2 medium.com/@tomaspueyo/coronavirus-the-hammer-and-the-dance-be9337092b56 


3 Hele forløbet er navnlig indgående behandlet i talrige artikler i Berlingske Tidende, der har afsat meget store ressourcer 
til at afdække emnet. Hertil kommer tidsskriftet Ingeniøren, der har haft en særdeles lang serie af dybtgående artikler om 
emnet. 



(10)      Kilde til denne og de følgende tabeller og figurer:  


      www.worldometers.info (tjekket mod Johns Hopkins University, men opgjort ultimo døgnet GMT). 


Det nordiske eksperiment 


Ud over eksperimentet med de tre skandinaviske lande er der også et nordisk eksperiment. Et samarbejde 
 mellem myndigheder, universitetet i Reykjavik og et privat firma førte til, at Island fra starten satsede på 
 massiv test/opsporing/isolation, netop med forskningsformål. Færøerne gjorde det samme – men af praktiske 
 grunde og stærkt inspireret af erfaringer med bekæmpelse af epidemier i laksebesætninger. Og Grønland var 
 nødt til at gøre det pga. landets meget svage sygehuskapacitet til behandling af COVID19-patienter, hvis 
 epidemien skulle brede sig. Næsten enhver kurve ville være en rød kurve. 


Så Island plus de to tredjedele af det danske rigsfællesskab, der udgøres af Færøerne og Grønland, satte som 
 de eneste i Europa massivt ind på at eliminere virus gennem en fuldstændig kontaktopsporing. 


Tabel 1. Totalt antal smittede, antal pr. 1 million indbyggere og antal aktuelt smittede (totale antal minus 
 raskmeldte og afdøde). 13. maj 2020. 


Totale antal tilfælde  Pr. 1 mill. indbyggere  Antal aktuelt smittede 


USA  1.430.038  4.320 


Spanien  271.095  5.798 


U.K.  229.705  3.384 


Italien  222.104  3.673 


Frankrig  178.060  2.728 


Tyskland  174.098  2.078  17.537 


Sverige  27.909  2.763 


Danmark  10.667  1.842  1.471 


Norge  8.175  1.508 


Finland  6.054  1.093 


Island  1.802  5.281  12 


Færøerne  187  3.827  0 


Irland  23.401  4.739 


Portugal  28.132  2.759 


Schweiz  30.413  3.514  1.443 


Østrig  15.997  1.776  1.069 


Tjekkiet  8.269  772 


Slovakiet  1.469  269 


Slovenien  1.463  704 


Kina  82.926  58  104 


Indien  78.055  57 


Singapore  25.346  4.332 
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Figur 2. Dødsfald pr. 1 million indbyggere 
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(11)Antal aktuelt smittede er det totale antal minus afdøde og raskmeldte. Der er meget forskellig praksis mht. registrering af 
 raskmeldte. Mange lande, fx Norge, gør det slet ikke. Andre opfører tydeligvis alt for få, antagelig fordi de bygger på 
 formelle raskmeldinger. Danmark har opgjort det siden 1. april ud fra en simpel og plausibel algoritme: Hvis folk ikke er 
 indlagt eller afdøde 14 dage efter test, skønnes de at være blevet raske. Tallet er kun anført for lande, der vurderes at 
 opgøre det på stort set sammenlignelig vis. 


Det blev til en omfattende indsats. Island hentede ligesom mange andre europæiske lande smitten ind via 
 skiturister (og var de første til at advare om Ischgl-udbruddet), og smitten i Island blev udbredt. Faktisk ligger 
 Island tæt på toppen, når det gælder antal (registrerede) smittede i forhold til indbyggertallet, bortset fra 
 miniputstater som San Marino kun overgået af Spanien, jf. Tabel 1. Færøerne ligger også på godt det dobbelte 
 af det danske niveau, på linje med Italien.  


Og de to lande har testet i bund. Der er gennemført test i Island, svarende til 16.64 % af befolkningen (pr. 16. 


maj) og til 18.09 % af befolkningen i Færøerne. Grønland havde kun 11 tilfælde, men har alligevel gennemført 
 1629 test. Det er meget gennemsnitligt i forhold til befolkningens størrelse, men giver en ret lav ”fangstrate” 


på 0.68 %. 


Alle tre lande har bevist, at man kan eliminere virus – i Islands tilfælde også på trods af meget stor udbredelse. 


Nu har Island testet så grundigt, at der nærmest ikke er noget mørketal (smittede, som ikke er registrerede), så 
 reelt har smitten givetvis været mere udbredt i andre lande. Men selvom man tager højde for dét, ligger Island 
 blandt landene med stor udbredelse. Og det blev elimineret. 


Først blev Grønland virusfri efter kun 3 uger, så fulgte Færøerne den 9. maj, og Island kunne den 16. maj 
 rapportere om kun 6 tilbageværende smittede ud af oprindelig 1802. Det blev til 10 dødsfald i Island, ingen i 
 de to andre områder. 


At dette også kan lade sig gøre for større samfund, har man flere eksempler på fra Østasien og Australien / 
 New Zealand. Også fattige lande – Cambodia blev virusfri den 16.maj. Vietnam har lidt igen, men har ikke 
 oplevet dødsfald. Det, der er fælles for disse lande, er dels målsætningen om at eliminere, dels den 


voldsomme brug af test. De har gået i en anden ”epidemi-skole”, nok ikke mindst fordi den del af verdenen har 
 erfaringer med SARS, mens de europæiske ”epidemi-skoler” er påvirket af, at den sidste store epidemi var den 
 spanske syge 1918/19 – og herefter har man brugt meget stor energi på at måle, analysere og modellere 
 influenza-epidemier. 


  


Som det fremgår af Figur 3, har både Australien og New Zealand haft stor succes med at eliminere virus. Men 
 de har også testet i bund – i den seneste tid gennemsnitligt med under 1 promille smittede blandt de testede.  


De nordatlantiske lande, de østasiatiske og Australien/New Zealand har alle handlet i overensstemmelse med 
 WHO’s anbefalinger, der blev sammenfattet i sloganet ”Test, Test, Test!!!” 
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Figur 3.A. Australia. Currently Infected 
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Figur 3.B. New Zealand. Currently Infected 



(12)Det var mange af de europæiske sundhedsmyndigheder ikke så indstillet på i starten, men de har siden ladet 
 sig inspirere af de ovennævnte eksempler – såvel som af deres egne dyrekøbte erfaringer. Så med undtagelse 
 af Sverige er alle lande slået mere og mere ind på test-test-test. 


Et broget billede, men med konvergens om test  


Som det allerede er fremgået, er det et temmelig broget billede, der tegner sig af corona-strategierne i de 
 europæiske lande. Det følger ikke de sædvanlige skillelinjer mellem velfærdsmodeller – nogle af de største 
 kontraster finder man inden for Norden. Det følger heller ikke rig/fattig særlig entydigt. De lande i Europa, der 
 har klaret sig bedst mht. at begrænse antal syge og antal døde, er Estland, Letland og Litauen. Det er 


Grækenland, Cypern og Malta. Og det er Slovakiet.  


Skal man pege på nogle faktorer, kan det være de nationale sundhedsmyndigheders og regeringers indstilling – 
 hvor Storbritannien nok var mest ensidig på flokimmunitet, men også er kommet til at lide de største tab af 
 menneskeliv. Så er det reaktionstid. Det betød meget for Portugal, at de havde en uges forsinkelse i forhold til 
 Spanien, og noget lignende kan siges om Grækenland, Cypern og Malta i forhold til Italien. Danmark og Norge 
 lukkede også ned, før de var tvunget til det, fordi regeringerne havde en klar fornemmelse af, hvor det bar 
 hen. 


Men ellers er det svært at finde nogle af de sædvanlige opdelinger. Østrigs kansler Sebastian Kurz har været 
 stærkt engageret i at bekæmpe virus så meget som muligt – efter at Østrig i øvrigt fik en skidt start, men det 
 var iflg. ham selv mere et besøg hos den israelske regering (der har taget udfordringen særdeles alvorligt og 
 satset på bekæmpelse), der gjorde ham personligt engageret.  


Man kan dog tale om en konvergens i den forstand, at alle lande har forøget deres testkapacitet ganske 
 voldsomt. Og i den forstand, at man tester mere og mere med henblik på at tømme samfundet for smitte. Den 
 måske vigtigste enkeltindikator for, hvad staterne i dag gør, er fangstraten, dvs. andelen, der testes positiv 
 blandt de testede. Er denne rate meget lav, er det udtryk for vilje til at teste i bund og prøve at drive smitten 
 mest muligt tilbage. 


Og det er gået meget langt på temmelig kort tid. Jf. Figur 4. Kun ét land har ikke bevæget sig. Det er Sverige, 
 der tidligere havde følgeskab af i hvert fald Storbritannien og Nederland – og i en tidlig fase af mange andre af 
 de hårdt ramte lande. Men de er øjensynligt blevet kloge af skade. Italien figurerer lige over Tyskland, men i 
 den sidste del af ugen nåede fangstraten faktisk endnu længere ned end den tyske.  


Det er der mange grunde til. En af dem er hensynet til økonomien. Nogle har villet fremstille det som en 
 afvejning mellem økonomi og menneskeliv, men det er efter alt at dømme forkert. Hvis der er stor smitte i det 
 offentlige rum, holder forbrugerne sig tilbage. Og når det kommer til Sydeuropa: Hvis der er stor smitterisiko i 
 landene, bliver turisterne væk. Det er næppe tilfældigt, at netop Italien, Grækenland og Spanien gør sig så 
 store anstrengelser – Grækenland har den seneste uge fordoblet test-indsatsen, selvom det ikke er nødvendigt 
 i forhold til den lidet udbredte smitte. Italien åbner sine grænser for turister, men skal der komme nogle, 
 kræver det så at sige en ren COVID19-attest. 


Og så skal turistlandene tilmed være forsigtige med, hvem de lukker ind. Ellers kan destinationen ikke 
betragtes som sikker. 



(13)Figuren viser andelen, der er testet positiv blandt samtlige testede i ugen. Frankrig er vist tidsforskudt,  
 fordi landet i mange dage ikke har oplyst nye test-tal. 


Grænseåbninger som drivkraft til konvergens 


Netop grænseåbninger kan blive en vigtig drivkraft, der yderligere forstærker bekæmpelsesstrategien. 


Grundreglen for grænseåbninger er, at det er naturligt at åbne grænser mellem lande med nogenlunde samme 
 smitteniveau. 


Man skal dog næppe forvente dannelsen af en gruppe af højrisikolande – det ville nok i for høj grad blive 
 opfattet som ”tabernes klub”. Det bliver nok udelukkende mellem lavrisikolande. 


Estland, Letland og Litauen kunne med sindsro åbne deres interne grænser den 15. maj, for alle tre lande har 
 et lavt antal smittede og meget lave fangstrater – der er ikke mange uidentificerede smittebærere i landene. 


Østrig åbner i forhold til Tjekkiet, Slovakiet og Ungarn. Både Østrig og Tjekkiet er kommet meget langt i 
 bekæmpelsen af virus, Slovakiet har hele tiden hørt til toppen i Europa, mens Ungarn halter lidt bagefter – 
 landet minder mere om Tyskland. 


Tyskland åbner i forhold til Luxembourg og har ytret vilje til at åbne i forhold til Danmark. Det er også ret 
 naturligt, mens det straks er mere problematisk i forhold til navnlig Nederland og Frankrig, men også Belgien 
 og Polen, hvis tal dog er under hastig forbedring. 
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Figur 4. Fangstrater 10.-16. maj 2020. Pct. testet positiv 



(14)Såfremt alle landene klarer genåbningen uden genopblussen af smitte, ville det være naturligt at udvide 
 landegruppen omkring Østrig med Danmark, Norge og Tyskland. Slovenien og Luxembourg kunne uden videre 
 følge med, Kroatien ville kunne gøre det nu eller efter en beskeden ekstra indsats. Og fortsætter den italienske 
 udvikling, kan landet være med om få uger. Det samme gælder Grækenland, Cypern og Malta. 


Portugal er på vej, men har et stykke endnu. Det samme gælder Frankrig, Spanien og Belgien. Storbritannien 
 sætter massivt ind, men det er fra et udgangspunkt næsten lige så håbløst som USA’s, så der skal rigtig meget 
 til. Nederland har ikke oprustet på test-indsatsen og kan risikere at blive isoleret.  


Men der er stort problemland i denne forbindelse, der skiller sig særlig markant ud. Det er Sverige. Sverige har 
 i den grad været imod lukning af grænser, men landet har bragt sig i en situation, hvor ingen andre ønsker at 
 være i stue med dem. Finland har afvist åbning indtil videre. Danmark mener det samme, men har svært ved at 
 finde en grimasse, der kan passe. Og skal Danmark være med i et centraleuropæisk fællesskab, kan man så 
 tillade, at svenskere kan rejse til Danmark? Kan man tillade, at danskere rejser til Sverige? 


Da en stor del af landene abonnerede på afbødningsstrategi, kontrolleret smitte og evt. flokimmunitet, var det 
 et argument imod den danske regerings mere aggressive strategi, at det jo ikke nyttede noget, når alle andre 
 lande ikke gjorde det. Strategien kunne bruges for en ø, men ikke for et land. At Kina havde gjort det, blev 
 ironisk nok forbigået i diskussionen. Men ellers havde argumentet jo meget for sig. 


I dag er det vendt til sin modsætning, for næsten alle lande er - i varierende grad og med varierende 
 commitment – slået ind på en bekæmpelsesstrategi. Og så er det uholdbart at stå udenfor. Man kan måske 
 næsten tillade sig den forventning, at det skandinaviske eksperiment aldrig bliver afgjort, for det er 


sandsynligt, at Sverige kan blive tvunget til at trække sig ud af det. For ikke at blive isoleret kan Sverige blive 
 tvunget til at slå ind på bekæmpelsesvejen og overbevise nabolandene om, at virus er trængt næsten ud, så 
 der er ringe risiko. Uanset om den svenske corona-strategi endda skulle være den rigtige, kan det blive umuligt 
 at leve med den, hvis de andre lande går konsekvent til værks med kun at åbne grænser i forhold til 


lavrisikolande. 


  



Lægger vi skinnerne til en ny velfærdsstat mens Coronatoget kører?  



Aktuelle tilpasninger af sikkerhedsnettet i Nordeuropa


Af Kristian Kongshøj 


Ph.D., post.doc., Center for Komparative Velfærdsstudier (ccws.dk), Aalborg Universitet 
 I Norden og det øvrige Nordeuropa har beslutningstagerne 


på kort tid gjort brug af en lang række tilpasninger af det 
 eksisterende sikkerhedsnet for at håndtere de sociale risici 
 forbundet med pandemien. Dette indbefatter lettere 
 adgangskriterier, højere ydelsesniveauer og lavere 
 forsikringsbidrag. Helt nye ydelser er også blevet 
 introduceret, og ækvivalente ordninger i form af 
 lønkompensation og lignende tiltag hører også med. I 
 sammenligning med sine naboer har den danske respons 
 været ret begrænset, idet man eksempelvis i det øvrige 
 Norden har gjort mere for midlertidigt at løsne 


adgangskriterier eller hæve ydelsesniveauer. Helt nye ydelser 


har været en udbredt løsning i OECD generelt, men i mindre grad i Nordeuropa. Afslutningsvist diskuteres de 
 lidt større perspektiver for velfærdsstat og ulighed. Epidemier kan både underminere statskapacitet og -
 legitimitet samt øge ulighederne, ligesom det helt omvendt kan sætte skub i en mere progressiv udvikling. 


Indledning 


Pandemien har for første gang i moderne tid gjort det nødvendigt for stat og beslutningstagere at vise, at man 
kan demonstrere sin legitimitet ved at sikre helt basale sundhedsbehov, dvs. bekæmpe udbredt sygdom, 



(15)smitte og død. Det er et levende, nutidigt eksempel på Thomas Hobbes’ klassiske værk om Leviathan (1651) – 
 den omfattende, stærkt indgribende stat, der skal sikre tryghed og basal overlevelse. Hvis man for et kort 
 øjeblik lægger det pessimistiske menneskesyn til side, som kritikerne mener dominerede Hobbes, er det meget 
 interessant at bemærke at den berømte forsideillustration til bogen ikke kun viser den stærke suveræn, der 
 svæver over landskabet, men også et mennesketomt bybillede med ensomme læger under en plage. Hobbes 
 havde i sin samtid oplevet plagerne i det tidlige 1600-tals England, ligesom han havde lavet den første 
 engelske oversættelse af Thukydids berømte beskrivelser af det sociale sammenbrud i antikkens Grækenland 
 under plagerne ca. 430 f.kr. (Poole 2020).   


På kort sigt har der naturligt været mest fokus på regering og myndigheders tiltag og strategi i forbindelse med 


’nedlukning’ og ’genåbning’ samt sundhedssektoren. Offentlige sundhedsservices har historisk fået et skub 
 fremad i forbindelse med udbredte sygdomme og epidemier, også i Norden, og i moderne tid var erfaringerne 
 med SARS helt afgørende for den efterfølgende næsten universelle udbredelse af statsstøttede 


sundhedsforsikringer i Kina i løbet af 00’erne (Haave 2006; Kongshøj 2015a). Det bliver nok ikke et tema i de 
 fleste europæiske lande med universelle eller kvasi-universelle sundhedssystemer (det er dog relevant for 
 USA). Til gengæld kan pandemien sætte fokus på statskapacitet og -legitimitet på andre områder, hvor nye 
 mangler udstilles, eller gamle utrygheder og sociale risici forstørres.  Samtidig kan større kriser kaste alle bolde 
 op i luften, i den forstand at sædvanlige politikprocesser, tankesæt og interessekoalitioner sættes ud af kraft, 
 og der er dermed mulighed for radikale forandringer (Blyth 2002).    


Denne artikel kortlægger og diskuterer ændringer i sikkerhedsnettets indkomst-overførsler med fokus på 
 Norden, sekundært det øvrige Nordeuropa, og mere overfladisk det øvrige OECD. Coronakrisen vil føre til øget 
 behov for sikring som følge af økonomisk krise og dalende beskæftigelse. Vi ved endnu ikke ved hvor langvarig 
 den krise bliver, men vi ved allerede nu at udgangspunktet bliver en dybere krise end noget andet i knap 100 
 år. Ved siden af disse klassiske sociale risici (tab af beskæftigelse og indkomst) stilles sikkerhedsnettet overfor 
 nye spørgsmål og risici (nedlukning af arbejdspladser samt hjemsendelse og karantæne), som alle er blevet 
 håndteret på forskellig vis. Vi vil se, at Danmark indtil videre har lavet relativt få tilpasninger af det 


eksisterende sikkerhedsnet, mens især lande uden for Nordeuropa med stor hast har opfundet en række nye 
 ydelser.  


Herunder vil jeg starte med at opridse hvorledes samfundsøkonomiske idéer og tankesæt er en afgørende 
 faktor for hvad de mere langsigtede konsekvenser for velfærden bliver.  


Gamle velfærdsinstitutioner, nye idéer. Men hvilke idéer?  


Jeg vil ikke her opbygge et stort teoriapparat. I årtier har teoretikere beskæftiget sig med det grundlæggende 
 spørgsmål om hvad der sker, når etablerede politikker mødes af nye idéer eller tankesæt om hvordan man bør 
 føre politik eller håndtere problemer. Forskningen har i nogen grad forladt de mere simple antagelser om at 
 velfærdspolitikker, når først de er etableret, vil være en barriere for alle former for grundlæggende 


forandringer på basis af antagelser om, at institutioner skaber deres egne interessekoalitioner eller 
 socialiserende dynamikker, som stærkt afgrænser hvilke valg politiske aktører kan eller vil træffe.  


Dette er dog en teoretisk debat om politikprocesser i normale tider. En større krise kan netop være en 


begivenhed, der sætter alle sædvanlige dynamikker og barrierer for forandring ud af kraft (Blyth 2002). Det er 
 blandt andet blevet beskrevet som åbne mulighedsvinduer, brudte ligevægte eller slet og ret eksogene chok. 


Hvis kriser skal medføre grundlæggende forandring, kræver det dog, at der står nogle mere sammenhængende 
 idéer, tankesæt eller fortolkningsrammer klar, som giver beslutningstagerne nogle samlede bud på hvordan de 
 pludseligt opståede problemer skal fortolkes og håndteres. Velfærdspolitikkens spillerum afgøres i høj grad af 
 makroøkonomiske idéer (Blyth 2013, 2002; Larsen & Goul Andersen 2009). 


Efter den forrige finanskrise fra 2007-08 og frem kom der muligvis større pluralisme i den akademiske debat 
 om makroøkonomisk politik og de rette balancer mellem beskæftigelse, offentligt og privat forbrug samt 
 opsparing, betalingsbalance mm. Det faktum, at der hurtigt efter nogle få år igen kom ensidigt fokus på at 
 nedbringe offentlig underskud og gæld, og den nedskæringspolitik (’austerity’), der deraf fulgte i både Vesten, 
 Europa og Danmark (Ortiz & Cummins 2019; Rosted & Sørensen 2018; Tooze 2018; Blyth 2013, Goul Andersen 
 2013), viser dog også, at disse idéer ikke for alvor slog igennem i den politiske arena, der på tredje eller fjerde 
 årti fortsat var domineret af det samme økonomiske paradigme.  


Hvilke idéer står på spring i denne omgang? Der er både nye og gamle udfordrere. Finanspolitisk præges de 
umiddelbare reaktioner af det man kunne kalde god gammeldags keynesianisme, hvor offentligt forbrug skal 



(16)holde hånden under et kollaps i det private forbrug. Statskasserne står på vid gab i 2020, og nogle af pengene 
 vil blandt andet finansiere de tiltag, der opridses på de følgende sider. I de fleste EU-medlemslande forventes 
 offentlige underskud på 5-10 pct. af BNP i 2020, for Danmarks vedkommende 7-9 pct (EU-Kommissionen 2020, 
 Finansministeriet 2020). EU fraviger midlertidigt budget og gælds-kravene i Vækst- og Stabilitetspagten. Vi 
 mangler dog stadig at se hvorvidt budgethøgenes idéer står så stærkt, at de ligesom under forrige krise efter et 
 par år vil medføre et omslag tilbage til ’austerity’ og nedskæringer i velfærd og sikkerhedsnet. Coronakrisens 
 langt større konsekvenser (i alt fald på kort sigt) for beskæftigelse og budgetbalancer in mente, vil 


nedskæringerne kunne blive endnu kraftigere end sidste omgang.  


Denne gang er der dog endnu en ny udfordrer i kulissen. Modern monetary theory (MMT) vil jeg ikke udlægge 
 i detaljer her (se f.eks. Voldsgaard 2020 for en letlæst indføring), men meget kort kan den siges at lægge 
 pengepolitiske ræsonnementer til klassiske keynesianske, finanspolitiske ræsonnementer om hvorledes 
 statens finanser ikke skal styres ud fra en husholdningslogik, hvor bæltet strammes ind i krisetider. 


Hovedargumentet er at man både finans- og pengepolitisk skal styre efter at skabe økonomisk aktivitet indtil 
 kapacitetsgrænsen, dvs. høj beskæftigelse. Beskæftigelsen skal således være styrende, også på kort sigt, mens 
 andre makroøkonomiske indikatorer skal være sekundære. 


I en tid med billionstore aktiviteter fra centralbankerne, der nu under Coronakrisen er mange gange større end 
 på noget tidspunkt under finanskrisen (Bloomberg 2020), samt lav (eller ingen) inflation plus lave (eller 


negative) renter, står sådanne tanker stærkere end nogensinde. Det tilkommer ikke min faglighed at vurdere, 
 hvorvidt et fuldt paradigmatisk skifte til disse idéer i den makroøkonomiske politik kunne genoplive de gamle 
 rente- og inflationsspøgelser sådan som kritikerne vil hævde.  


Omvendt kan der ikke være tvivl om, at hvis ikke Coronakrisen skal medføre omfattende forringelser af 
 velfærd og sikkerhedsnet, skal man i højere grad end efter forrige krise væk fra at tænke samfundsøkonomien 
 som noget, der skal styres lidt som en husholdning. Diplomatisk afstår jeg således her fra stærke vurderinger, 
 men påkalder mig et aristotelisk diktum om i det mindste at finde en mere balanceret middelvej lidt længere 
 væk fra den ene ekstrem, der ellers har været styrende.   


Ændringer af sikkerhedsnettet i Danmark 
 og det øvrige OECD  


Hele verden har på kort tid måttet tilpasse sig 
 situationen med Coronavirus som en ny, social 
 risiko, der kræver tilpasninger af de eksisterende 
 velfærdssystemer samt helt nye socialpolitiske 
 ordninger. I deres hyppigt opdaterede globale 
 database havde Gentilini m.fl. (2020) i 


begyndelsen af maj registreret 752 


socialpolitiske foranstaltninger i 159 lande, 
 hvoraf størstedelen vedrører kontantydelser 


eller andre former for hjælp der skal afhjælpe fattigdom og tab af indkomst. Denne analyse fokuserer på 
 indkomstoverførslerne, og dækker således ikke velfærdsstatens serviceydelser. På mange måder er det dog 
 organiseringen og finansieringen af serviceydelserne, der skaber de største forskelle mellem forskellige 


’velfærdsmodeller’, også den nordiske, universelle model versus andre (Kongshøj 2015a; Jensen 2011)  
 Hvad angår kontantydelserne fokuserer mange lande på at udvide dækningsgraden, dvs. antallet af 


inkluderede i eksisterende ydelser, mens en del lande dog også hæver selve ydelsesniveauerne eller beløbenes 
 størrelse. Forsikringsbaserede ydelser (såsom dagpenge eller pension) ændres også hyppigt ved midlertidigt at 
 sænke eller helt fjerne forsikringsbidrag. Helt nye, midlertidige ydelser eller engangsudbetalinger indføres også 
 i en lang række lande. Disse er som regel målrettede og indkomstgraduerede, og kun i fire tilfælde helt 


universelle, dvs. for alle borgere uanset indtægt. Indtil videre har Corona-pandemien således heller ikke været 
 et gennembrud for borgerlønsidéen, på trods af en genopblussen af debatten herom i de senere år (Kongshøj 
 2018).   


I det følgende vil jeg med udgangspunkt i tabel 1 skabe overblik over sådanne tilpasninger – højere 
dækningsgrad af eksisterende ydelser, højere ydelsesniveauer, tilpasning af forsikringsbidrag og helt nye 
ydelser i Nordeuropa. Jeg vil dog også inddrage lønkompensationsordninger, som jo i en vis forstand er 
ækvivalente ydelser med henblik på at fastholde tilknytning til arbejdsmarkedet i stedet for at borgerne skal 



(17)gribes af sikkerhedsnettet. Tabellen er baseret på oversigterne fra OECD (2020a) og Gentilini m.fl. (2020) og 
 krydsvalideret med regeringernes egen information herom i de nordiske lande, da jeg vil gøre mere ud af den 
 nordiske sammenligning. 


Tabel 1: Covid 19-relaterede tilpasninger af sikkerhedsnet i Nordeuropa 


(X) indikerer signifikant udvidelse af eksisterende ordning for reduceret arbejdstid som nogenlunde ækvivalent til en 
 lønkompensationsordning.  


Kilder: OECD (2020a), Gentilini m.fl. (2020), Regjeringen (2020), Regeringskansliet (2020), Valtioneuvosto (2020) 


Lønkompensation  Eksisterende ydelser  Nye ydelser 


Højere 


dækningsgrad  / 
 nemmere 
 tildelingskriterier 


Højere 


ydelsesniveauer 


Lavere 


forsikringsbidrag 


Danmark  X  X 


Finland  X  X  X 


Norge  X  X  X 


Sverige  (X)  X  X  X 


Tyskland  (X)  X  X  X 


Frankrig  (X)  X  X  X  X 


Holland  (X)  X  X 


Storbritannien  X  X  X 


Der er to hovedkonklusioner at drage for så vidt angår Danmark i sammenligning med resten af Nordeuropa, 
 samt Nordeuropa i sammenligning med øvrige OECD-lande. For det første har Danmark indført ret få 


ændringer i det eksisterende sikkerhedsnet i sammenligning med både det øvrige Norden samt Nordeuropa. 


For det andet har Nordeuropa stort set ikke indført helt nye ydelser som modsvar til pandemien, hvorimod det 
 er ganske almindeligt i det øvrige OECD4.  


Den første hovedkonklusion dækker over, at Danmark har nøjedes med at suspendere 225-timersreglen for ret 
 til kontanthjælp, samt at dagpenge- og sygedagpengeperioderne forlænges (eller ancienniteten sættes på 
 pause). Senest er adgangen til sygedagpenge blevet udvidet for borgere i Covid19-risikogruppen, der bliver 
 hjemme under ’genåbningsfaserne’. Disse er tiltag, der på forskellig vis udvider dækningsgraden eller 
 inkluderer flere danskere i ydelserne, sammenlignet med hvis ikke disse tiltag havde været indført.  


Disse tiltag er relativt begrænsede i forhold til de øvrige 
 lande. Norge og Finland (men ikke Sverige) har også 
 indført tiltag, der forlænger ydelsesperioden. Både Norge, 
 Sverige og Finland har dog også gjort det betydeligt 
 nemmere at kvalificere sig til dagpenge. Norge og Finland 
 har halveret de gældende indtægts- (Norge) og 


beskæftigelseskrav (Finland) for adgang til dagpenge, og i 
 Sverige er medlemskravet blevet skåret ned fra 12 til 3 
 måneder. I tilgift har både Norge og Sverige dog også 
 hævet ydelsesniveauerne for dagpenge betragteligt (i det 
 svenske tilfælde er dagpengene eksempelvis blevet hævet 
 med mere end 30 pct. til 1200 SEK pr. dag). I de andre 
 nordiske lande ser vi således både hævede ydelsesniveauer og nemmere adgang til dagpenge.  


I sammenligning med de andre nordiske lande skiller Danmark sig således ud, ved klart at have gjort mindre for 
 midlertidigt at gøre sikkerhedsnettet mere fintmasket eller hæve ydelserne. Debatten om at midlertidigt at 
 hæve ydelserne har været rejst af blandt andre de nuværende og tidligere overvismænd Carl-Johan Dalgaard 
 og Hans Jørgen Whitta-Jacobsen som et redskab til at stimulere efterspørgslen (Politiken 2020), men indtil 
        


4 OECD-lande med nye midlertidige ydelser: AU, BE, CA, CH, CL, CO, ES, FI, FR, GR, IE, IT, JP, KR, PL, PT, SK, SL, US (OECD 
2020a; Gentilini m.fl. 2020). I denne artikel inddrages blot oplysninger om helt nye ydelser i øvrige OECD-lande, der ikke 
er med i tabel 1.  



(18)videre er det ikke blevet taget op politisk. Uden for Norden har også Tyskland, Frankrig og Storbritannien 
 trukket hårdere på langt flere håndtag, mens Holland udviser en mere begrænset respons, som i hovedtræk 
 har handlet om at sikre selvstændige ret til ydelser og planer om at sænke arbejdsgiverbidrag ved dagpenge.  


Generelt kan vi også se, at Danmark skiller sig ud ved sammen med Storbritannien ikke at have haft fokus på at 
 sænke forsikringsbidrag. Det kan afspejle, at den danske velfærdsmodel generelt er mindre afhængig af 
 forsikringsprincippet (med undtagelse af det nu forsikringsdominerede pensionssystem, men de danske 
 arbejdsmarkedspensioner, styret af arbejdsmarkedets parter,adskiller sig også ved at være uden for 
 politikernes armslængde). Eksempelvis har Sverige midlertidigt fjernet forsikringsbidrag for mindre 


virksomheder (pensioner undtaget), mens Finland har sænket netop pensionsbidragene, og Norge har sænket 
 det generelle arbejdsgiverbidrag med fire procentpoint.  


De få danske ændringer kan afspejle en opfattelse af at det danske sikkerhedsnet allerede er særligt generøst, 
 hvilket dog er en sandhed med modifikationer. Dagpengene er ikke særskilt generøse, om end den nationalt 
 regulerede og relativt simple kontanthjælp sikrer høje minima for ikke-forsikrede ledige (Kongshøj 2015b).  Vi 
 har også i Danmark set en stigning til mere end 160.000 borgere i den arbejdsdygtige alder, der ikke har ret til 
 nogen af de eksisterende ydelser (AE-Rådet 2018). For så vidt angår Coronakrisen er det måske alligevel rigtigt 
 at vi indtil videre ikke har for alvor fået testet sikkerhedsnettet, og vi først vil få eventuelle mangler udstillet i 
 det øjeblik et stort antal borgere har været uden beskæftigelse i lang tid, i tilfælde af en langvarig krise.  


Danmark var desuden meget tidligt ude med en omfattende lønkompensationsordning, som har været med til 
 at fastholde et stort antal borgeres tilknytning til arbejdspladsen. I Norge og Finland har man eksempelvis 
 forladt sig på eksisterende ordninger for midlertidig hjemsendelse og ændret dem ved at hæve 


kompensationen og forkorte arbejdsgiverfinansiering. I Norge gives der nu ret til fuld løn i en periode på fire 
 arbejdsuger, mens man har ret til dagpenge i Finland. I Norge har man set en mangedobling i ledigheden fra 
 knap 100.000 til mere end 400.000, hvilket også har givet anledning til debat om hvorvidt det har været 
 utilstrækkeligt at forlade sig på eksisterende ordninger med henvisning til situationen i Danmark, hvor blot 
 50.000 indtil videre er blevet ledige i perioden (E24.no).    


I Sverige har man også forladt sig på en eksisterende ordning med reduceret arbejdstid, men ændret så 
 signifikant på den, at den er anført som en ny eksisterende ydelse i ovenstående. Staten finansierer nu 70 pct. 


af udgiften til reduceret arbejdstid (før ca. 30 pct), mens arbejdstiden kan reduceres med 80 pct. mod før 60 
 pct. Denne model har især været kendt fra den tyske ’Kurzarbeit’-ordning (Giupponi & Landais 2020), og både 
 Tyskland, Frankrig og Holland har væsentligt udvidet deres eksisterende ordninger under Coronakrisen. Det 
 britiske Coronavirus Job Retention Scheme kommer tættest på den danske model, idet det er en helt ny 
 ordning, hvor arbejdstagere ikke blot reduceres i arbejdstid, mens staten kompenserer op mod 80 pct. af 
 lønomkostningerne.    


Det skal bemærkes, at vi med 


lønkompensationsordningerne og reduceret 
 arbejdstid begiver os ind på området for 
 statslig virksomhedsstøtte under Coronakrisen, 
 og dette vil vi ikke behandle nærmere i denne 
 artikel. De enkeltes landes indsatser på dette 
 område afdækkes så langt fra af ordningerne 
 for lønkompensation eller reduceret 


arbejdstid. Også i Danmark ventes støtten til 
 virksomheders faste omkostninger samt lån og 
 garantier at blive langt større end selve 


lønkompensationsordningen (Finansministeriet 
 2020).  


Til sidst skal jeg her opsummere paletten af helt nye ydelser i OECD-landene. Det skal bemærkes, at jeg i tabel 
 1 har valgt at se bort fra en række nye ydelser i diverse lande, der er målrettet selvstændige alene. Det varierer 
 landene imellem, hvorvidt man søger at give disse adgang til eksisterende ydelser (dagpenge og 


sygedagpenge, primært), støtter dem direkte, eller indfører helt nye ydelser til denne gruppe, men 


resultaterne kan siges at være nogenlunde ækvivalente. Jeg har således haft fokus på nye ydelser, der ikke blot 
sikrer denne risikogruppe eller lægger nye tillæg til en eksisterende ydelse (som er det samme som at hæve 
ydelsesniveauet).  
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