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REKOMMENDATIONER

RADETS REKOMMENDATION (EU) 2022/2547
av den 13 december 2022

om indring av rekommendation (EU) 2022/107 om en samordnad strategi for att underlitta siker fri
rorlighet under covid-19-pandemin

(Text av betydelse for EES)

EUROPEISKA UNIONENS RAD HAR ANTAGIT DENNA REKOMMENDATION

med beaktande av fordraget om Europeiska unionens funktionssitt, sdrskilt artiklarna 21.2 och 168.6 samt artikel 292
forsta och andra meningen,

med beaktande av Europeiska kommissionens forslag, och
av foljande skal:

(1)  Den 25 januari 2022 antog rddet rekommendation (EU) 2022/107 ('). Rekommendation (EU) 2022/107 f6ljer en
"personbaserad” strategi nir det giller inskrankningar i den fria rorligheten i samband med covid-19-pandemin,
genom att foreskriva att en person som har ett giltigt intyg som utfardats pa grundval av Europaparlamentets och
radets forordning (EU) 2021/953 () (EU:s digitala covidintyg eller digitalt EU-covidintyg) i princip inte bor omfattas av
ytterligare restriktioner sdsom tester eller karantin, oavsett deras avreseort i unionen. Personer som inte har ett giltigt
digitalt EU-covidintyg skulle kunna bli skyldiga att testa sig fore eller senast 24 timmar efter ankomsten. Genom
rekommendation (EU) 2022/107 anpassades ocksd metoden for den trafikljuskarta som visar den epidemiologiska
situationen pd regional nivd i hela unionen, vilken inrdttades genom radets rekommendation (EU) 2020/1475 ()
och offentliggjordes varje vecka av Europeiska centrumet f6r forebyggande och kontroll av sjukdomar.

(2)  Nar kommissionen den 25 november 2021 antog sitt forslag (%) till vad som skulle bli rddets rekommendation (EU)
2022/107 skilde sig den epidemiologiska situationen avseende covid-19-pandemin avsevirt fran i dag. Vid den
tidpunkten var deltavarianten av sarskild betydelse fortfarande utbredd i unionen. Mer 4n tio ménader senare har
den mycket 6verforbara omikronvarianten — i form av olika subvarianter — blivit den dominerande varianten i
unionen.

(3)  Omikron dr mindre allvarlig 4n den tidigare observerade deltavarianten, vilket dtminstone delvis kan tillskrivas den
skyddande effekten av vaccinering och tidigare infektion (). Till foljd av detta, och i kombination med hogre
skyddsnivéer till f6ljd av vaccination och tidigare infektion, ligger trycket pd hilso- och sjukvardssystemen for
ndrvarande kvar pd hanterbara nivier dven under tillfalliga infektionstoppar, sdsom den vdg som drevs av
subvarianterna omikron BA.4 och BA.5 och som observerades under sommaren 2022.

(4)  Inskrdnkningar i den fria rorligheten som infors till f6ljd av covid-19-pandemin far inte gd utéver vad som &r absolut
nodvindigt for att skydda folkhdlsan. Sdsom anges i punkterna 1 och 2 i rekommendation (EU) 2022/107 bor alla
sddana inskrankningar avskaffas sd snart den epidemiologiska situationen sd tilldter i enlighet med principerna om
nodvindighet och proportionalitet. I augusti 2022 hade alla medlemsstater havt alla dtgarder som péverkade den
fria rorligheten f6r personer i unionen, inbegripet kravet pa att resendrer skulle ha EU:s digitala covidintyg.

(") Rédets rekommendation (EU) 2022/107 av den 25 januari 2022 om en samordnad strategi for att underldtta saker fri rorlighet under
covid-19-pandemin och om ersdttande av rekommendation (EU) 2020/1475 (EUTL 18, 27.1.2022,s. 110).

() Europaparlamentets och rddets forordning (EU) 2021/953 av den 14 juni 2021 om en ram for utfirdande, kontroll och godtagande av
interoperabla intyg om vaccination mot, testning for och tillfrisknande fran covid-19 (EU:s digitala covidintyg) for att underltta fri
rorlighet under covid-19-pandemin (EUT L 211, 15.6.2021, s. 1).

() Radets rekommendation (EU) 2020/1475 av den 13 oktober 2020 om en samordnad strategi for inskrankningar i den fria rérligheten
med anledning av covid-19-pandemin (EUT L 337, 14.10.2020, s. 3).

() Forslag till rddets rekommendation om en samordnad strategi for att underldtta siker fri rorlighet under covid-19-pandemin och om
ersittande av rekommendation (EU) 2020/1475 (COM(2021) 749 final).

() https://[www.ecdc.europa.eufen/covid-19/latest-evidence/clinical
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(5)  Dirfor bor strategin i rekommendation (EU) 2022/107 anpassas. Rekommendationen bor sdrskilt dndras for att
faststdlla att medlemsstaterna i princip inte bor inféra ndgra pandemirelaterade inskrankningar i den fria rorligheten
for personer av folkhalsoskdl. Sommarvagen 2022 4r ett exempel pd hur en stor spridning av virus efter uppkomsten
av en ny virusvariant av sirskild betydelse inte nodvindigtvis leder till en betydande belastning pd de nationella
hilso- och sjukvardssystemen. Detta belyser vikten av en forsiktig strategi nir man Overvdger att infora
inskrankningar i den fria rorligheten for personer pé grundval av antalet fall eller forekomsten av en ny variant.

(6)  Samtidigt dr den globala covid-19-pandemin inte 6ver. Nya smittvigor som kan leda till att den epidemiologiska
situationen forvirras, bland annat till foljd av uppkomsten av en ny virusvariant av sirskild betydelse eller av
intresse, kan inte uteslutas. Det dr darfor viktigt att fortsitta att samordna beredskapsinsatserna i hela unionen. Som
en del av dessa insatser forlingde Europaparlamentet och rddet den 29 juni 2022 tillimpningsperioden for
forordning (EU) 2021/953 om EU:s digitala covidintyg till och med den 30 juni 2023.

(7)  Forlingningen av ramen for EU:s digitala covidintyg sdkerstaller att unionsmedborgare kan fortsitta att dra nytta av
interoperabla och 6msesidigt godtagna intyg om vaccination mot, testning for och tillfrisknande frén covid-19 i
situationer dir medlemsstaterna kan anse det nodvindigt att tillfalligt aterinfora vissa inskrdnkningar i den fria
rorligheten pd grund av folkhilsan. Samtidigt ar det viktigt att understryka att forordning (EU) 2021/953 inte pa
ndgot sitt dldgger medlemsstaterna att krdva bevis pd vaccination, testning eller tillfrisknande i samband med
utdvandet av den fria rorligheten.

(8)  Om en medlemsstat, till foljd av en allvarlig forsdimring av den epidemiologiska situationen, anser att inskrankningar
i den fria rorligheten 4nda dr nodvindiga for att skydda folkhilsan och att dessa inskrankningar dr proportionella,
bor inskrdnkningarna begrinsas till krav pa att resendrer ska ha ett giltigt digitalt EU-covidintyg. I synnerhet bor
personer som reser inom unionen och som har ett giltigt digitalt EU-covidintyg i sddana situationer inte behdva
sitta 1 karantdn, sjalvisolera sig eller genomga ytterligare testning. For att avgora om en situation bor betraktas som
en allvarlig forsamring av den epidemiologiska situationen bor medlemsstaterna sirskilt beakta belastningen fran
covid-19 pé deras hilso- och sjukvardssystem, i synnerhet nir det giller intagningar och antalet intagna patienter pa
sjukhus och intensivvdrdsavdelningar, hur allvarliga de cirkulerande SARS-CoV-2-varianterna ir, samt den
information som tillhandahalls av Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av sjukdomar vad giller
utvecklingen av den epidemiologiska situationen. I detta sammanhang offentliggor Europeiska centrumet for
forebyggande och kontroll av sjukdomar relevanta uppgifter om den epidemiologiska situationens utveckling.

(9)  Medlemsstaterna bor ocksd bedéma om sédana inskrankningar sannolikt kommer att ha en positiv inverkan pa den
epidemiologiska situationen, inbegripet om de kommer att innebdra en betydande minskning av belastningen pd de
nationella hilso- och sjukvardssystemen, med tanke pé att inhemska faktorer normalt sett dr mer drivande f6r den
epidemiologiska situationen dn grinsoverskridande resor. I sddana situationer kan icke-farmaceutiska insatser inom
landet, som anvindning av munskydd, ventilation och fysisk distansering, vara effektivare dn reserestriktioner nar
det giller att begrdnsa spridningen av covid-19, om de genomférs tidigt och i stor omfattning och om de anvinds i
tillracklig utstrackning i samhallet (%).

(10) Nar det giller det eventuella kravet pd innehav av ett giltigt digitalt EU-covidintyg bor de dndringar av forordning
(EU) 2021/953 som infors genom Europaparlamentets och rédets forordning (EU) 2022/1034 () aterspeglas i
rekommendation (EU) 2022/107. For det forsta bor det nimnas att EU:s digitala covidintyg utfirdade till personer
som deltar i kliniska prévningar av covid-19-vacciner kan godtas av andra medlemsstater i syfte att bevilja undantag
fran inskrankningar i den fria rorligheten. For att underlitta utévandet av den fria rorligheten f6r unionsmedborgare

(") Meddelande frin kommissionen till Europaparlamentet, rddet, Europeiska ekonomiska och sociala kommittén samt Regionkommittén:
Covid-19 — EU:s fortsatta beredskap och insatser: vigen framét (COM(2022) 190 final).

() Europaparlamentets och rddets férordning (EU) 2022/1034 av den 29 juni 2022 om dndring av férordning (EU) 2021/953 om en ram
for utfirdande, kontroll och godtagande av interoperabla intyg om vaccination mot, testning for och tillfrisknande frén covid-19 (EU:s
digitala covidintyg) for att underlitta fri rorlighet under covid-19-pandemin (EUT L 173, 30.6.2022, s. 37).
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som har fétt ett covid-19-vaccin vilket har genomgétt WHO:s godkdnnandeprocess for anvandning i nédsituationer
rekommenderas medlemsstaterna ocksd att godta EU:s digitala covidintyg som utfirdats efter vaccinering med
sddana vacciner. Dessutom kan intyg om testning och tillfrisknande nu utfirdas pd grundval av laboratoriebaserade
antigentester.

(11) Vissa kategorier av resendrer bor pd grund av sin sirskilda situation eller nddvindiga funktion vara undantagna frén
det mojliga kravet att inneha EU:s digitala covidintyg, vid utévandet av denna nédvindiga funktion. Mot bakgrund
av den rddande sikerhetssituationen dr det viktigt att forteckningen Gver dessa kategorier uttryckligen omfattar
diplomater, personal vid internationella organisationer, personer som bjudits in av internationella organisationer,
militdr personal, bistdndsarbetare samt civilskyddspersonal. Forteckningen bor ocksd omfatta personer som
omfattas av artikel 2 i rddets genomforandebeslut (EU) 2022/382 (%) och vara forenlig med radets rekommendation
(EU) 2022/2548 (°). Samtidigt bor detta inte hindra medlemsstaterna fran att erbjuda vaccination och testning till
dessa kategorier av personer.

(12) For att snabbt kunna reagera pd nya SARS-CoV-2-varianter bor "nédbromsen”, dvs. det forfarande som tillater att
atgirder vidtas utover EU:s digitala covidintyg, bibehdllas. Nodbromsforfarandet kan anvindas som svar pa
uppkomsten av en ny SARS-CoV-2-variant av sirskild betydelse eller av intresse, i syfte att bromsa variantens
spridning genom reserestriktioner, vinna tid for att mobilisera akut sjukhuskapacitet och paborja vaccinutveckling.
Det skulle ocksd kunna anvindas i situationer dir den epidemiologiska situationen férsimras snabbt och allvarligt
pa ett sdtt som tyder pd att en ny SARS-CoV-2-variant av sirskild betydelse eller av intresse har uppstatt.

(13) Om en medlemsstat infor ett krav pa uppvisande av ett giltigt digitalt EU-covidintyg, eller om den vidtar ytterligare
atgirder i enlighet med nodbromsforfarandet, bor den snabbt informera kommissionen och andra medlemsstater
om detta via ndtverket for EU-arrangemangen for integrerad politisk krishantering (IPCR) och tillhandahélla
information om skilen till, den forvintade effekten av, ikrafttridandet av och varaktigheten for eventuella
reserestriktioner. Detta bor inbegripa information om varfér inforandet av sidana reserestriktioner r forenligt med
principerna om nddvindighet och proportionalitet, till exempel pé grund av den berorda medlemsstatens sirskilda
geografiska lige eller den sirskilda sdrbarheten i dess nationella hilso- och sjukvérdssystem. Detta bor ocksd bidra
till att sdkerstilla Gverensstimmelse med reglerna om resor fran tredjelinder. For att sikerstdlla en effektiv
samordning pd unionsnivéd bor IPCR-ndtverket snabbt sammankallas for att se 6ver situationen om en medlemsstat
utléser nodbromsen.

(14) For att erhalla aktuell, relevant och representativ information om uppkomsten och spridningen av olika SARS-CoV-
2-varianter av sérskild betydelse eller av intresse bor medlemsstaterna bedoma spridningen av olika SARS-CoV-
2-varianter i samhillet genom att vilja ut representativa prover for sekvensbestimning, utfora genetisk
karakterisering och rapportera typningsresultaten for varianter i linje med de riktlinjer for sekvensbestimning som
offentliggjorts av Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av sjukdomar (*9).

(15) Det forblir ocksd viktigt att sikerstilla att informationen om eventuella nya dtgiarder blir allmént tillginglig sa tidigt
som mojligt. Som kommissionen konstaterar i sitt meddelande av den 2 september 2022 (') bor medlemsstaterna
gora sitt yttersta for att se till att potentiella resenérer dr valinformerade om eventuella reserestriktioner som de kan
stillas infor ndr de reser in i en annan medlemsstat. Webbplattformen Re-open EU ar fortfarande en viktig
referenspunkt for alla som reser i EU.

() Rédets genomforandebeslut (EU) 2022/382 av den 4 mars 2022 om faststéllande av att det foreligger massiv tillstromning av fordrivna
personer frin Ukraina i den mening som avses i artikel 5 i direktiv 2001/55/EG, med foljden att tillfalligt skydd infors (EUT L 71,
43.2022,s. 1).

(’) Rédets rekommendation (EU) 20222548 av den 13 december 2022 om en samordnad strategi for resa till unionen under covid-
19-pandemin och om ersittande av rekommendation (EU) 2020/912 (se sidan 146 i detta nummer av EUT).

(" https:/[www.ecdc.europa.eufen/publications-data/methods-detection-and-characterisation-sars-cov-2-variants-second-update

(") Meddelande fran kommissionen till Europaparlamentet, rddet, Europeiska ekonomiska och sociala kommittén samt Regionkommittén
— EU:s svar pa covid-19-pandemin: forberedelser infor hosten och vintern 2023 (COM(2022) 452 final).


https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/methods-detection-and-characterisation-sars-cov-2-variants-second-update
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(16) Det dr lampligt att upphora att anvidnda den trafikljuskarta som offentliggjorts av Europeiska centrumet for
forebyggande och kontroll av sjukdomar sedan rekommendation (EU) 2020/1475 antogs i oktober 2020. Mot
bakgrund av den epidemiologiska utvecklingen anpassades metoden for kartan vid flera tillfillen. Den senaste
versionen, med det samlade antalet fall under en 14-dagars period viktat efter vaccinationstickning, baserades pa
erfarenheterna av deltavarianten. Det stora antalet infektioner orsakade av omikronvarianten ledde dock till att stora
delar av kartan markerades med morkrott trots att alla medlemsstater hade ldttat pa sina inskrankningar i den fria
rorligheten. I och med att medlemsstater anpassade sina testsystem framtradde dessutom flera regioner i morkgratt
pa grund av att de rapporterade testfrekvenserna sjonk under det troskelvirde som faststills i rekommendation (EU)
2022/107. Denna Overgdng i friga om teststrategier till representativa urval av befolkningen kommer inte att
forandras inom overskadlig framtid. Till foljd av detta gav trafikljuskartan en otillricklig bild av den
epidemiologiska situationen i unionen. Efter diskussioner med medlemsstaterna och kommissionen slutade
Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av sjukdomar redan tillfalligt att offentliggora kartan i juli
2022.

(17) Darfor bor hidnvisningarna till sirskilda kompletterande atgérder for personer som reser fran "morkroda” omrdden
tas bort frin rekommendation (EU) 2022/107 tillsammans med trafikljuskartan.

(18) Den obligatoriska inlimningen av passagerarlokaliseringsformuldr (PLF) i samband med resor inom EU for
kontaktspdrning utgor ett ytterligare krav for utovandet av den fria rorligheten. Ett sddant krav dr endast motiverat
om det dr nddvindigt och proportionerligt. Medlemsstater bor i synnerhet inte krdva att resenirer som anvinder
privat transport, oavsett om det ar bil, cykel eller om de tar sig fram till fots, skickar in ett PLE. Detta beror pa att
deras exponering nddvindigtvis 4r mindre intensiv dn i kollektivtrafiken och att de vanligtvis kidnner till identiteten
pd sina medresenirer.

(19) Om medlemsstaterna vill aktivera kontaktsparning av gransoverskridande passagerare finns gemensamma verktyg,
sdsom EU:s passagerarlokaliseringsformuldr och modulen selektivt informationsutbyte i systemet for tidig varning
och reaktion, tillgingliga for utbyte av passageraruppgifter for att medlemsstaterna ska kunna forbittra sin
kontaktsparningskapacitet och samtidigt begrinsa bordan for passagerare och transportforetag. For att undvika att
PLF ska behova limnas in kan medlemsstaterna, nir s dr mojligt enligt nationell lagstiftning och i
overensstimmelse med dataskyddsregler, ocksd Overviga att anvinda befintliga passageraruppgifter for
kontaktsparning.

(20) Kommissionen bor, med stod av Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av sjukdomar, fortsitta sin
regelbundna &versyn av rekommendation (EU) 2022/107 och oversinda sina slutsatser till rddet for behandling,
tillsammans med ett forslag om att vid behov dndra den rekommendationen.

HARIGENOM REKOMMENDERAS FOLJANDE.

Rédets rekommendation (EU) 2022/107 ska dndras pé foljande sitt:

1. Rubriken "Samordnad ram for att underlitta siker fri rorlighet under covid-19-pandemin” efter punkt 10 ska ersittas
med f6ljande:

”Samordnad ram for fri rorlighet under covid-19-pandemin”.
2. Punkt 11 ska ersittas med foljande:

"11. Medlemsstaterna bor inte infora nigra pandemirelaterade inskriankningar i den fria rorligheten for personer av
folkhilsoskal forutom i situationer som omfattas av punkterna 11a och 22.”

3. Foljande punkter ska inféras som punkterna 11a, 11b och 11c:
"11a. Utan att det paverkar tillimpningen av nédbromsforfarandet i punkt 22 bor en medlemsstat infora pandemire-

laterade inskrankningar i ritten till fri rorlighet for personer av folkhalsoskal endast i enlighet med de allmdnna
principerna i punkterna 1-10 och som reaktion pa en allvarlig forsimring av den epidemiologiska situationen.
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For att vid tillimpning av forsta stycket avgora om en situation kan betraktas som en allvarlig forsdmring av den
epidemiologiska situationen bor medlemsstaterna sarskilt beakta belastningen pa sina hilso- och
sjukvardssystem orsakad av covid-19, i synnerhet nir det giller inldggningar och antalet intagna patienter pa
sjukhus och intensivvdrdsavdelningar, hur allvarliga de cirkulerande SARS-CoV-2-varianterna dr samt den
information som regelbundet tillhandahdlls av Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av
sjukdomar vad giller utvecklingen av den epidemiologiska situationen.

Innan den berorda medlemsstaten infor sidana inskrankningar bor den bedoma om de sannolikt kommer att ha
en positiv inverkan pd den epidemiologiska situationen, inbegripet om de kommer att innebéra en betydande
minskning av belastningen pé de nationella hilso- och sjukvardssystemen.

11b. Om en medlemsstat infor restriktioner i enlighet med punkt 11a bor resendrer endast behéva inneha ett giltigt
digitalt EU-covidintyg som utfirdats i enlighet med forordning (EU) 2021/953 och som uppfyller villkoren i
punkt 12.

I detta ssmmanhang bor foljande undantag gilla:
a) De undantag fran kravet att inneha ett giltigt digitalt EU-covidintyg som anges i punkt 16.

b) Ytterligare dtgdrder som vidtas i enlighet med det nédbromsforfarande som faststills i punkt 22 for att
fordroja spridningen av nya SARS-CoV-2-varianter av sirskild betydelse eller av intresse.

11c. Om en medlemsstat infor inskrankningar i enlighet med punkt 11a bor den snabbt informera kommissionen
och de andra medlemsstaterna om detta genom nitverket for EU-arrangemangen for integrerad politisk
krishantering (IPCR). I detta syfte bor medlemsstaten limna foljande uppgifter:

a) Skilen till ett sddant krav, inbegripet dess forenlighet med nddvindighets- och proportionalitetsprinciperna.
b) En uppskattning av de férvintade effekterna av ett sddant krav pd den epidemiologiska situationen.

¢) Ikrafttradandet, datumet for Gversyn i forekommande fall och den planerade varaktigheten for ett sddant
krav.

Dessutom bor sddana inskrankningar diskuteras inom IPCR-nitverket, bland annat i syfte att sakerstilla
overensstimmelse med rekommendation (EU) 2022/2548.”

4. Punkt 12 ska ersittas med foljande:
"12. Foljande digitala EU-covidintyg bor godtas om dess dkthet, giltighet och integritet kan verifieras:

a) Vaccinationsintyg som utfirdats i enlighet med férordning (EU) 2021/953 for ett covid-19-vaccin som
omfattas av artikel 5.5 forsta stycket i den forordningen eller for ett covid-19-vaccin som har genomgatt
WHO:s godkidnnandeprocess for anvindning i nddsituationer och som visar att innehavaren antingen har

— genomgitt en avslutad primérvaccinationsserie, och det har gatt minst 14 dagar sedan den sista dosen,
eller

— fatt en eller flera péfyllnadsdoser efter avslutad primédrvaccinationsserie,
forutsatt att den godkidnnandeperiod som faststills i férordning (EU) 2021/953 dnnu inte har lopt ut.

Medlemsstaterna kan ocksé godta vaccinationsintyg som utfirdats for andra covid-19-vacciner som omfattas
av artikel 5.5 andra stycket i forordning (EU) 2021953 eller vaccinationsintyg som utfirdats i enlighet med
artikel 5.5 fjarde stycket i férordning (EU) 2021/953.

Kommissionen bor regelbundet omprova det tillvigagdngssitt som anges i led a pd grundval av nya
vetenskapliga ron.
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b) Testintyg som utfirdats i enlighet med forordning (EU) 2021/953 och som visar att ett negativt testresultat
har erhéllits

— hogst 72 timmar fore avresan, om det ror sig om ett molekylirt nukleinsyraamplifieringstest (NAAT),
eller

— hogst 24 timmar fore avresan, om det ror sig om ett antigentest som finns med i EU:s gemensamma
forteckning Gver antigentester for covid-19 som godkints av hilsosakerhetskommittén ('2).

For resor inom ramen for rétten till fri rorlighet bor medlemsstaterna godta bada typerna av tester.

Medlemsstaterna bor striva efter att sdkerstilla att testintyg utfirdas sé snart som mojligt efter det att provet
tagits.

¢) Intyg om tillfrisknande som utfirdats i enlighet med férordning (EU) 2021/953, forutsatt att giltighetstiden i
enlighet med den f6rordningen dnnu inte har 16pt ut.”

5. Punkt 15 ska ersittas med f6ljande:

”15. Om en medlemsstat infor ett krav pa att ha ett giltigt digitalt EU-covidintyg kan personer som inte har det behova
genomga ett NAAT-test eller antigentest som finns med i EU:s gemensamma forteckning 6ver antigentester for
covid-19 fore, eller senast 24 timmar efter, ankomsten. Detta giller inte personer som dr undantagna fran kravet
pd innehav av EU:s digitala covidintyg i enlighet med punkt 16.”

6. Punkt 16 a ska ersittas med foljande:

»

a) Foljande kategorier av resendrer med en n6dvindig funktion eller ett nddvandigt behov, vid utévandet av denna
nodvindiga funktion eller detta nédvindiga behov:

— Transportarbetare eller transporttjanstleverantérer, diribland forare av och besittning pa transportfordon som
antingen transporterar varor for anvindning inom territoriet eller endast transiterar.

— Halso- och sjukvardspersonal, forskare inom hilso- och sjukvard samt personal inom dldreomsorgen.
— Passagerare som reser av tvingande medicinska skal eller tvingande familjeskal.
— Diplomater, personal vid internationella organisationer, personer som bjudits in av internationella
organisationer, militdr personal, bistdndsarbetare, civilskyddspersonal och personer som omfattas av artikel 2
i rddets genomforandebeslut (EU) 2022/382 (V).
— Transitpassagerare.
— Sjofolk.
— Personer som arbetar med kritisk eller pd annat sitt nddvindig infrastruktur.”
7. Rubriken "EU:s trafikljuskarta samt undantag och ytterligare dtgirder baserade pd denna” efter punkt 16 ska utgd.
8. Punkterna 17, 18 och 19 ska utga.

9. Ipunkt 20 ska andra stycket ersittas med foljande:

"For att stodja medlemsstaterna bor Europeiska centrumet f6r forebyggande och kontroll av sjukdomar fortsitta att
offentliggora information och uppgifter om SARS-CoV-2-varianter av sirskild betydelse eller av intresse.”

10. Punkterna 21, 22 och 23 ska ersittas med foljande:

"21. Medlemsstaterna bor bedoma spridningen av olika SARS-CoV-2-varianter i samhillet genom att vélja ut
representativa prover for sekvensbestimning, utfora genetisk karakterisering och rapportera typningsresultaten
for varianter i linje med de riktlinjer for sekvensbestimning som offentliggjorts av Europeiska centrumet for
forebyggande och kontroll av sjukdomar.

(") Tillgdnglig pé https://ec.europa.eufinfo/live-work-travel-eu/coronavirus-response/public-health/high-quality-covid-19-testing_en

(") Rédets genomforandebeslut (EU) 2022/382 av den 4 mars 2022 om faststillande av att det foreligger massiv tillstrémning av
fordrivna personer frdn Ukraina i den mening som avses i artikel 5 i direktiv 2001/55/EG, med f6ljden att tillfalligt skydd infors
(EUTL 71, 4.3.2022,s. 1).


https://ec.europa.eu/info/live-work-travel-eu/coronavirus-response/public-health/high-quality-covid-19-testing_en
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22. Om en medlemsstat kréver att resendrer, inbegripet innehavare av EU:s digitala covidintyg, efter inresa till dess
territorium ska sitta i karantin, sjilvisolera sig eller testa sig for SARS-CoV-2-infektion, eller om den infor andra
inskrankningar for innehavare av sddana intyg, som svar pd uppkomsten av en ny SARS-CoV-2-variant av
sarskild betydelse eller av intresse, bor den, genom IPCR-nitverket, snabbt underritta kommissionen och de
ovriga medlemsstaterna om detta, inbegripet genom att limna den information som avses i punkt 11c i denna
rekommendation samt i artikel 11.2 i forordning (EU) 2021/953. Om mojligt bor sddan information limnas 48
timmar innan sddana nya restriktioner infors. Nar sd dr mojligt bor sddana tgirder begrinsas till regional niva.
Medlemsstaterna bor prioritera testning framfor andra dtgarder.

Detta bor ocksd tillimpas i situationer dar den epidemiologiska situationen forsamras snabbt och allvarligt pa ett
sétt som tyder pd att en ny SARS-CoV-2-variant av sarskild betydelse eller av intresse har uppstitt.

23. Nir en medlemsstat utloser nédbromsen och till f6ljd av detta kraver att transportarbetare och transporttjanstle-
verantorer ska gora ett covid-19-test ska antigensnabbtester anvidndas och ingen karantin kravas, for att minska
risken for transportstorningar. Om det skulle uppstd storningar i transport- eller leveranskedjan bor
medlemsstaterna omedelbart avskaffa eller upphéva alla sddana systematiska testkrav for att de grona korfalten
ska fortsitta att fungera. Dessutom bor andra typer av resenérer som omfattas av punkt 16 a och b inte behova
sitta i karantin eller sjilvisolera sig.”

11. Punkt 24 ska ersittas med foljande:

"Nir en medlemsstat overvager att utlosa nodbromsen som svar pa uppkomsten av en ny SARS-CoV-2-variant av
sdrskild betydelse eller av intresse, bor IPCR-nitverket sammankallas inom de féljande 48 timmarna for att diskutera
nodvindigheten av samordnade atgirder over hela EU for att bromsa spridningen av den nya varianten, i nira
samarbete med kommissionen och med stod fran Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av sjukdomar.
Under ett sddant samordningsmoéte bor den berorda medlemsstaten redogora for varfor den ser det som nédvindigt
att utlosa nodbromsen. De dtgdrder som diskuteras bor vid behov genomféras av medlemsstaterna pé ett samordnat
satt.

Kommissionen kan ocksé — pd grundval av den regelbundna bedémningen av nya bevis om varianter fran Europeiska
centrumet for forebyggande och kontroll av sjukdomar, av relevanta diskussioner om folkhilsa i hilsosakerhets-
kommittén och av den analys som tillhandahélls av den europeiska expertgruppen fér SARS-CoV-2-varianter — foresla
en diskussion i rddet om en ny SARS-CoV-2-variant av sdrskild betydelse eller av intresse.”

12. Punkt 27 ska ersittas med f6ljande:

”27. Om medlemsstaterna, inom ramen for punkt 11a eller 22, kraver att personer som reser till deras territorium
genom kollektiva transportsitt med pa forhand tilldelade sittplatser eller hytter limnar in passagerarlokalisering-
sformulir (PLF) for kontaktsparningsindamal i enlighet med dataskyddskraven, uppmanas medlemsstaterna att
anvinda EU:s digitala passagerarlokaliseringsformuldr som tagits fram av EU:s gemensamma atgird Healthy
Gateways (') och funktionen selektivt informationsutbyte i det system for tidig varning och reaktion som
inrdttats genom artikel 8 i Europaparlamentets och rddets beslut nr 1082/2013/EU ("), inbegripet eventuell
relevant strukturerad information for gransoverskridande kontaktspdrning. Medlemsstaterna bor inte kréva att
PLF limnas in for resor med privata transporter. Nir sd dr mojligt enligt nationell lagstiftning och i
overensstimmelse med dataskyddsregler kan medlemsstaterna ocksa Gverviga att anvinda befintliga passagera-
ruppgifter for kontaktsparning.”

13. Punkterna 29 och 30 ska ersittas med foljande:

”29. I enlighet med artikel 11 i forordning (EU) 2021/953 bor medlemsstaterna ge berorda parter och allminheten
tydlig, heltdckande och aktuell information om alla dtgirder som paverkar ritten till fri rorlighet och eventuella
relaterade krav, sdsom krav pd att limna in PLF. Detta inbegriper information om upphévande eller avsaknad av
sddana krav. Informationen bor ocksé offentliggoras i maskinldsbart format.

(*y https:/[www.euplf.eu/web/index-26.html
(") Europaparlamentets och radets beslut nr 1082/2013/EU av den 22 oktober 2013 om allvarliga gransoverskridande hot mot
ménniskors halsa och om upphavande av beslut nr 2119/98/EG (EUT L 293, 5.11.2013, 5. 1).


https://www.euplf.eu/web/index-26.html
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30. Denna information bor uppdateras regelbundet av medlemsstaterna och &dven goras tillginglig pé
webbplattformen Re-open EU i god tid. P4 Re-open EU bor medlemsstaterna ocksd ge information om den

inhemska anviandningen av EU:s digitala covidintyg.

Information om eventuella nya dtgirder bor offentliggoras sd tidigt som méjligt och som en allmén regel minst
24 timmar innan de far verkan, med beaktande av att epidemiologiska nodsituationer kraver viss flexibilitet.”

14. Bilagan ska utga.

Utfardad i Bryssel den 13 december 2022.

Pd rddets vignar
M. BEK
Ordférande
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