COVID-19 Strategi

Sammenfatning

Efter COVID-19 blev konstateret i Grgnland, har der veeret taget drastiske midler i brug for at begraense
smitten i landet. Der har veaeret lukket for skoler, uddannelsesinstitutioner og arbejdspladser. Intern trafik i
landet og til landet har varet begraesnet. Nu har der veeret en periode uden smitte. Tiden er brugt pa at
forberede sundhedsvesnet og samfundet generelt til at kunne handtere og leve med COVID-19, indtil der
findes en vaccine. Der er udarbejdet beredskabsplaner, vejledninger og anbefalinger for forskellige brancher
og sektorer og af sterste vigtighed for at kunne handtere smitte, er der etableret mulighed for analyse af
COVID-19-pragver her i landet. Man kan derfor nu overveje, hvordan begransningerne i indrejse kan lempes
eller ophaeves. Der er forslag til en faseopdelt lempelse af indrejserestriktionerne og der er blandt andet en
beskrivelse af teststrategi, beredskab, kommunikation og samfundsgknomiske konsekvenser.

Kort tilbageblik

Grenland har gennemgaet en vellykket indsats i forhold til at fa fuld kontrol over smitten med COVID-19.
De f& smittede, som alle har veret i Nuuk, har veeret isoleret. Personer, som de smittede har haft kontakt
med, har veeret i karantene. Denne inddeemningsstrategi har vist sig yderst effektiv.

Et andet veerkstgj har veeret at begranse rejser internt i landet. Indrejse fra Danmark har veeret begraenset
siden 20. marts 2020 og indrejse har alene veaeret muligt efter visitering. Der har varet transport af
samfundskritisk personale for bade myndigheder og virksomheder. Isar i den farste periode blev der ogsa
godkendt rejser for borgere, som enten har veeret strandet uden for Grgnland og internt i Grgnland.
Rejseaktiviteterne mellem Danmark og Grenland nu ca. 10 % af normalen.

Search and Destroy Strategi — pa vej mod en abning

Det er ikke samfundsgkonomisk forsvarligt, at begraense indrejse til Grgnland indtil pandemien er overstaet
eller indtil en vaccine er udviklet. Derfor er det ngdvendigt at begynde at planleegge, hvordan en abning af
indrejse til Granland kan ske under hensyn til en balance mellem risikoen for udbredelse af sygdommen og
samfundets generelle interesser.

Malet for en gradvis abning er, at der ikke ma ske en ukontrolleret smittespredning af COVID-19.

Danmarks ydre graenser er stadig lukkede for andre end danske statsborgere, og dermed er det ikke muligt at
rejse internationalt. Derfor er smittetrykket og smittespredningen i Danmark og pa Feergerne afggrende, da
rejsende i farste omgang vil komme fra disse 2 lande.

Smittetrykket beregnes af Statens Seruminstitut og er et udtryk for, hvor hastigt antallet af COVID-19
smittede stiger eller falder. Et smittetryk pa mere end 1 betyder at antallet stiger, og et smittetryk under 1
betyder at antallet er faldende.

Danmark har samtidig gget testkapaciteten og tilbyder et bredt udsnit af befolkningen test — ogsa selv om de
ikke har symptomer. Andelen af smittede ved disse tests indikerer andelen af smittede i befolkningen — jo
flere, der er testet, jo mere retvisende er billedet af andel smittede.

Sammenholdes disse 2 faktorer, gives en indikation af sandsynligheden for det potentielle antal personer, der
rejser til Grgnland, som kan vere smittede. Pt. vurderes risikoen at vere lav, men situationen skal naturligvis
falges teet.

Teststrategi, isolation og karantene
For at imgdega risikoen for ukontrolleret smitte i Grgnland er det vigtigt at kunne teste personer for COVID-
19. Der kan tages podninger ved alle sygehuse og sundhedscentre i Grgnland. Testningen sker ved podning



af svaelg og nase. Internationale erfaringer viser, at podning pa 5. — 7. dagen hidtil har kunne fange ca. 70 %
af de smittede.

Testfaciliteterne er pt. i Nuuk, hvorfor alle podninger skal fremsendes til Nuuk, hvor de kan analyseres.

Der er bestilt yderligere 5 mindre analyseapparater der forventes placeret i de starste byer pa kysten. Disse
apparater anvender samme testkits som det starre apparat i Nuuk. Efter det i en leengere ikke har vaeret
muligt at bestille og kabe udstyr og testkits er det nu blevet muligt. P4 nuveerende tidspunkt forventes det at
apparaterne kan ske i slutningen af juni 2020, og at apparaterne ikke kan forventes leveret pa samme tid. De
farste apparater vil blive placeret i llulissat, Sisimiut samt Qaqgortoq, hvor der hvert sted er to uddannede,
fastboende bionanalytikere. De to gvrige apparater vil som udgangspunkt blive placeret i Aasiaat og Tasiilag,
men vil ogsa kunne forflyttes til andre byer safremt der opstér en situation med udbrud andre steder end de
neaevnte, hvor det vil vaere ngdvendigt at kunne foretage analyser med en hurtigere responstid. Der arbejdes
endvidere pa at anskaffe nogle mere simple apparater som kan anvendes pa sundhedscentrene. Disse er dog
endnu ikke tilgeengelige uden for USA.

Anskaffelsen af yderligere 5 analyseapparater koster 3 mill. dkr og vil kunne anvendes til andre analyser end
COVID-19 bl.a. tuberkolose.

Landsleegeembedet har udarbejdet en vejledning til sundhedsvesnet for handtering af coronavirus, herunder
en teststrategi. Det er vigtigt at teste alle, der har symptomer pa sygdommen, sa smittespredning kan
mindskes. Den smittede skal i isolation og den smittedes husstand kommer i karantaene i to uger. Personer,
som har veeret i kontakt med den smittede, kommer ogsa i karantene i to uger.

Teststrategien er saledes en inddemningsstrategi - search and destroy — hvor der sker en testning, opsporing,
isolering samt karantene. Malet er, at alle smittede indkredses og isoleres. Derved udgas en aktiv
smittespredning og det vil muliggere, at samfundet vil kunne fungere normalt, selvom der er smittede i
Grgnland.

Som et vigtigt led i opsporingen vil veere at alle rejsende til Grenland skal udfylde en Personal Locator Form,
der tager udgangspunkt i international standart og er tilpasset til Grgnland. Denne afleveres ved check-in i
Danmark og vil blive medtaget ombord pa flyet til Grenland, hvorefter disse afleveres til Landsleegeembedet.
Formularerne angiver den rejsendes destination og adresse der skal anvendes i tilfeelde af smittesporing,
isolation og karantaene.

Beredskabsplaner for COVID-19

I den mellemliggende periode fra indfgrelse af begreenset indrejse til landet og frem til i dag, er der
udarbejdet en National Beredskabsplan, handleplaner samt beredskabsplan for sundhedsveaesnet for COVID-
19.

Ved konstateret smitte har alle aktgrer deres beredskabsplaner klar. De ved hvem der ger hvad, og hvem der
treeffer beslutninger. F.eks. er politiet klar med smitteopsporingen, sa snart der er konstateret en positiv test.
Isolationsmuligheder i alle bosteder er undersggt og klarlagt, serligt i de sma bosteder, hvor der kan opsta
mangel pa isolationslokaler.

Beredskabsplanerne tager hgjde for, at der kan ske en eskalering i antallet af smittede og dermed behov for
genindfarsel af pabud for at undga en situation med ukontrollabel smittespredning. Indgrebene kan vere at
begraense adgangen til omrader, nedlukke forskellige sektorer samt eventuelt nedlukke geografiske omrader.
I det hele taget vil iveerksattelse af foranstaltninger ved konstatering af smitte veere at fglge situationen ngje
og lgbende tilpasse foranstaltninger lokalt.



Det betyder at der kan komme forskellige tiltag ved konstatering af smitte, som iseer Nuuk allerede har
oplevet. Dette kan ske lokalt og tage udgangspunkt i en vurdering af situationen.

Sundhedsveesnets beredskabsplan forholder sig til, hvor mange patienter, smittet med COVID-19,
sundhedsvaesnet kan handtere uden behov for ekstern hjelp. | det tilfeelde, der matte vaere behov for
assistance udefra, har Beredskabsstyrelsen meddelt, at der kan rekvireres op til 200 mand, hvor 40 vil vare
sanitetstropper samt 60 til aflastning af politiet. Samtidig stiller Forsvaret en EPI-shuttle til radighed, safremt
der opstar behov for at evakuere respiratorpatienter.

Mulige dbningsstrategier
Det mest effektive vaben mod smitten i Grgnland har veeret begraensningerne i rejsemulighederne mellem
Grenland og andre lande, herunder Danmark. Nar Grgnland i hgjere grad abner for resten af verden igen,
bliver landet udsat for smitte med COVID-19. Helt overordnet anbefales en gradvis abning pa felgende
made:

e Grgnland abnes i farste omgang til Danmark

e | takt med Danmarks abning af Rigets ydre graenser vurderes forholdene

e Nar indrejse til Grgnland dbnes og overgar til kommercielle forhold, vil hele landet ikke lukkes ned

igen. Dog vil der kunne lukkes for specifikke sektorer eller geografiske omrader.

Forudsetningen for denne faseopdelte abning er, at smittekoefficienten i Danmark fortsat ligger under 1 samt
at der ikke registreres en gget smittespredning i Danmark. I tilfeelde af, smittekoefficienten er pa 1 eller
derover kan en gradvis abning ikke anbefales.

For at begraense indfarsel af smitte er der forskellige muligheder for at stille krav til test og karantene. De
forskellige scenarier repraesenterer en helbredsrisiko pa den ene side, og en samfundsgkonomisk samt social
risiko pa den anden side. Det skal understreges, at risikovurderingerne skal ses i relation til sandsynligheden
for at blive smittet i Danmark. Scenarierne er lavet ud fra smittetrykket og smittespredningen i Danmark pa
nuvarende tidspunkt. Risikovurderingerne vil a&ndre sig over tid, afhengigt af udviklingen i Danmark.

Der kan opstilles en raekke scenarier for hvordan smittens spredning kan reduceres ved indrejse under skelen
til smittetrykket i Danmark og senere udlandet. Der kan skitseres falgende muligheder:

e Test mellem 5 og 2 dagn far afrejse fra Danmark (tidspunkt afhaenger af lokale testmuligheder)
Test 5 dggn efter ankomst fra Danmark
Karantane frem til testresultat 5 dage efter ankomst fra Danmark
Karantaene 14 dage efter ankomst fra Danmark
Test ved symptomer efter ankomst.

De forskellige muligheder kan kombineres.

Scenarie 1 Scenarie 2 Scenarie 3 Scenarie 4 Scenarie 5 Scenarie 6
Obligatorisk test 2 X X X
dagn for afgang
Karantene i 14 dage X X
efter ankomst
Obligatorisk test 5 X X X X
dggn efter ankomst
Karanteene i 5 dggn X X
efter ankomst
Test ved symptomer X X X X X X
efter ankomst
Sundhedsmaessig Lav Middel Hoj Lav til Middel til Hoj
risiko middel hgj




Samfundsmaessig Hgj Middel Middel Hgj Middel Middel
belastning

Social belastning Middel Lav Ingen Middel Lav Ingen

Det skal understreges, at det for alle scenarier gar sig geeldende at man lader sig teste safremt man har
symtpomer efter ankomst og den enkelte herefter er i frivillig karanteene indtil der foreligger et resultat.
Ligeledes er det gaeldende for alle scenarier at indrejse fratrades safremt man har symptomer.

Huvis der veelges scenarier med karanteene ved indrejse, vil Landsleegeembedet kunne godkende undtagelser i
ganske sarlige situationer for veldefinerede personer eller personalegrupper, ligesom i dag.

Hidtil har sundhedsvasnets personale veret anset som samfundskritisk personale, som kan ga pa arbejde
direkte efter ankomst, da det i praksis kan veere umuligt at gennemfare karantaene for sundhedsfagligt
personale. Det kan have betydning for befolkningens holdning til karanteene og efterlevelse heraf. Det skal
understreges at Sundhedsvasenet har serlige forholdsregler for ankomne fra Grgnland.

Krav om karantaene frem til testresultatet foreligger, hvis test skal foretages pa 5. dagen:

- Rejsende med distination i byer med sygehus og til Kangerlussuaq vil kunne na deres destination og ga i
karantaene.

- @vrige rejsende, hvor slutdestinationen er et bosted uden sygehus, far stillet karantaenefaciliteter (kost
og logi) til radighed under karantaenen, i byen teettest pa deres destination. Dette er alene galdende for

personer med folkeregisteradresse det pagaldene sted samt personer med sarlig tilknytning (studerende
o.lign).

Forste fase af abningen:

- At smittekoefficienten i Danmark er under 1 samt andelen af smittede ved testningen af befolkningen
ikke overstiger 5 %.

- Der tillades max 600 indrejsende flypassager pr. uge.

- Nuvarende pabud og anbefalinger bibeholdes.

- Det anbefales, at der er krav om negativ test mellem 5 og 2 dggn far afgang. Der foretages test pa 5.
dagen efter ankomst og karantaene frem til et negativ testresultatet foreligger.

- Test ved symptomer efter ankomst

Anden fase af abningen:
- Atantallet af eventuelt smittede i Grenland er kendte og handterede.

- At smittekoefficienten i Danmark ikke overstiger 0,7 og at andelen af smittede ved testning af
befolkningen ikke overstiger 2 %.

- Der tillades max 1200 indrejsende flypassager pr. uge.

- Nuverende pabud og anbefalinger bibeholdes.

- Det anbefales, at der er krav om negativ test mellem 5 og 2 dagn far afgang. Der foretages test pa 5.
dagen efter ankomst og karantaene frem til et negativ testresultatet foreligger.

- Test ved symptomer efter ankomst

Tredje fase af abningen:
- Atantallet af eventuelt smittede i Grenland er kendte og handterede.

- At smittekoefficienten i Danmark ikke overstiger 0,5 og at andelen af smittede ved testning af
befolkningen ikke overstiger 1 %.

- Der er ingen begreensninger i antallet af passagerer.
- Nuverende anbefalinger opretholdes, men pabud ophaves.
- Test ved symptomer efter ankomst.

Alternativ fase 3:



- At Grenland felger de danske regler, hvorved der skabes ens regler og anbefalinger i bade Danmark og
Grgnland.

- Der er ingen begraensninger i antallet af passagerer.

- Test ved symptomer efter ankomst.

Principper for indrejse for alle faser:

- Billetterne sattes til salg pa almindelige vilkar og returrejsende til Danmark vil saledes vaere omfattet af
reglerne for indrejse.,

- Atde rejsende undlader indrejse til Gragnland, safremt de har symptomer

- Hele Grgnland abnes pa én gang.

Tidsrummet mellem de enkelte faser vil som minimum veere pa ca. 3 uger da effekten af den gradvise dbning

farst kan vurderes efter en periode, der overstiger inkubationstiden for sygdommen.

Beskyttelse af risikogrupper

Risikogrupperne kan kategoriseres i to grupper. Den farste er gruppen, som i forvejen har bestemte
sygdomme, som indgar i en laegelig vurdering. Der foreligger en liste over de sygdomme og som revideres
Igbende, efterhanden som kendskabet til sygdommen gges.

Den anden gruppe i risikogruppen er ldre. Disse kategoriseres som personer pa 65 og derover. Fokus er
bade alderdomshjem og @ldrehjem. Indsatsen ved disse er fra starten forebyggende tiltag som f.eks. afklaring
af neermeste smittekilder og hgj hygiejne. Dertil at personalet og de &ldre testes ved de mindste symptomer.

Erfaringen fra Danmark viser lige nu, at falgende grupper har en sarlig risiko:

- Personer med hgj alder. Det omfatter personer over 70 ar og sarligt personer over 80 ar.

- Desuden personer over 65 ar og samtidig forekomst af en eller flere kroniske sygdomme.

- Beboere i plejeboliger.

- Personer med svaer overvaegt med BMI over 35 og personer med BMI over 30 og samtidig har en
kronisk sygdom.

- Personer med ukontrolleret diabetes.

Der sker en stadig udvikling i identifikationen af risikogrupper og det oplistede grupper er derfor ikke en
endelig liste, men dem der pa nuvaerende tidspunkt er identificerede.

Kommunikation

Adfarden blandt befolkningen er afgerende for at hindre smitten af COVID-19. Kommunikation og
information til befolkningen og virksomheder er afgerende for befolkningens adferd. Informationen vil bl.a.
vaere er en kontinuerlig fokus pa forebyggelse af smittespredningen ved opretholdelse af WHO’s rad om
hygiejne og afstand.

Vedvarende og langsigtet kommunikation vil omhandle opfordring til;
1. At forklare strategien
2. At fatilbud om test ved de mindste symptomer
3. Kravene ved indrejse sa de er kendt af befolkningen (mulighed for at blive naegtet indrejse)
4. De &ndrede sociale normer — Hold afstand og god hygiejne.

Kommunikation omkring strategien ber omhandle at fa skabt ro og forstaelse i befolkningen. I forbindelse
med en beslutning om gradvis abning skal alle risici klart kommunikeres, saledes befolkningen forstar
bevaggrundene for en gradvis abning med de fordele og ulemper, dette kan have for deres hverdag. Det vil i
den sammenhang vare meget vigtigt at kommunikere, at en gradvis dbning medfarer en gget risiko for
smittespredning. Der skal samtidig vaere fokus pa risikogrupper, adfeerd omkring disse samt faktuel
information om, at langt de fleste, der far smitten enten ikke maerker symptomer eller ikke bliver alvorligt
syge. Det afggrende er, at der ikke skabes panik i tilfelde af ny smitte, men at det handteres alvorligt og med



igangsattelse af ekstra forebyggende tiltag samt at befolkningen forholder sig til deres egen adfaerd og tager
ansvar herfor.

Det er vigtigt at den rejsende er bekendt med restriktionerne idet en eventuel afvisning og dermed eventuelt
leengere ophold i Danmark vil ske pa eget ansvar og egen regning.

| forbindelse med rejsende til og fra Danmark vil der blive udarbejdet informationsmateriale vedrgrende
testmuligheder for personer bosiddende i Grgnland og som derfor ikke har dansk sygesykringsbevis. For alle
rejsende vil der vere fokus pa information vedrgrende karantene ved ankomst samt gentest pa 5. dagen efter
ankomsten.

Samfundsgkonomiske konsekvenser
Foranstaltningerne for at bekeempe COVID-19 i Grgnland har store samfundsgkonomiske konsekvenser.

Dog kan de store samfundsgkonomiske forandringer ikke alene tilskrives de hjemlige tiltag. Selv uden
sadanne tiltag ville gkonomien blive ramt hardt. Befolkningen vil reagere pa smitterisikoen, og det vil
pavirke forbrug og efterspargsel — hvilket ogsa ses i lande, der ikke i samme udstraeekning har gennemfart
nedlukningstiltag, og de globale gkonomiske effekter afhenger ikke af de gregnlandske initiativer. Det
betyder ogsa, at en total genabning af Grenland ikke vil fare gkonomien tilbage til situationen ved starten af
aret.

Det er ikke umiddelbart muligt fuldt ud at belyse de gkonomiske konsekvenser af
nedlukningsforanstaltninger i forskellige brancher her i landet. Imidlertid har tre danske professorer den 6.
maj 2020 udgivet "Rapport fra den ekonomiske ekspertgruppe vedrerende genébning af Danmark”. Denne
rapport indeholder en vurdering af starrelsesforholdet mellem de forskellige branchers aftryk pa det samlede
smittetryk og branchernes samfundsgkonomiske betydning. Resultatet gengives i nedenstaende figur.



Branchernes betydning for bruttovarditilvaekst set i forhold til sundhedsmassige betydning
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Samfundsakonomisk befydring (opgiort | mio. kr. BVT)
@ FRaiativt begresnset eller ingen mulighed for at arbeide hizrme @ Resiativt stor mulighsd for at arbejde hjsmme

Anr.: Bruttovaerditilvasksten er opgjort inkl. fledt aktivitet | andre erivers beregnet pa bapprund af nationairegnskabets inpus-owiput tabel.
Kilde: Statens Serum Institut (smittevurdering) og egne beregninger.

De danske erfaringer kan naeppe fuldt ud overfares her til landet, grundet vores vasentligt anderledes
samfundsforhold. Men det anses som sandsynligt, at de store pavirkninger af smittetrykket knyttet til lukning
af supermarkeder, restauranter, folkeskoler og indkabscentre er relativt dyre i form af tabt veerditilvaekst.
Lukning af hgjere lereanstalter, kirke, teatre og biografer synes ikke at have nogen vasentlig effekt pa
smittespredningen og er derfor gkonomisk set tvivisomme. Det er klart, at myndighederne i situationen har
matte reagere uden kendskab til den i figuren udtrykte afvejning mellem pavirkning af smittetrykket og
samfundsgkonomien. Figuren kan derfor siges at have et element af efterrationalisering over sig.

Nuuk har veeret nedlukket fra 18. marts til den 25. april 2020, og resten af Grgnland har ogsa haft strenge
restriktioner. I Nuuk har det indebaret forsamlingsforbud for mere end 10 personer, og lukning af liberale
erhverv, veertshuse og restauranter, samt indrejse og udrejseforbud. Fra den 25. april 2020 har restriktionerne
veeret langt mildere, hvor den vasentligste er et indrejseforbud i Grgnland. Den delvise lukning af Grgnland
har medfart, at der er lavet en raekke hjeelpepakker, det drejer sig om:

Forventet forbrug Forbrug

(Mio. kr.) primo maj 2020

Generel erhvervshjalpepakke 100 5,0
Hjeelpepakke til turistindustrien 50 6,9
Lgnkompensation 107 19




Udskydelse af A-skatter 100 om maneden| 55,6 for 2 maneder?
Kilde: Indberetning fra Skattestyrelsen pr. 1. maj 2020 og Greenland Business pr. 30. april 2020 samt Forbruger- og
Konkurrencestyrelsen pr. 4. maj 2020.

Som det ses af tabellen, sa er ikke kommet det traek pa hjaelpepakkerne, som umiddelbart var forventet. Nar
restriktionerne lettes, sd ma det formodes, at traekket pa hjeelpepakkerne falder, dog med undtagelse af
hjeelpepakken til turistbranchen, hvor indrejsebegreensningerne stadig gar, at branchen er underdrejet.

De samfundsgkonomiske konsekvenser og konsekvenser for Landskassen af COVID-19 er langt starre end
hvad der bliver udbetalt i hjeelpepakker. Grgnlands @konomiske Rad vurderer, at BNP vil falde med 3% i
hovedscenariet frem for stige med 3,8%.2 Dette betyder en betydelig nedgang i skatteindteegter for
Landskassen. Det skal bemarkes, at faldet i aktiviteterne vil vaere meget forskelligt fra branche til branche,
hvor turist- og hotelbranchen vil blive bergrt meget hardere end eksempelvis detailhandlen. Valg af
restriktioner ved indrejse vil ogsa betyde noget for muligheden for at fa nogle turister fra Danmark.

Hjalpepakkerne, de forskellige afbgdende tiltag og den generelle indteegtsnedgang m.v. i Landskassens
indteegter medfarer en belastning af landskassens likviditet. Landskassens likviditet 1a pr. 1. januar 2020 pa
1,4 mia. kr. Fremskrivninger heraf viser, at Landskassens likviditet i lgbet af efteraret risikerer at na et kritisk
niveau, som kan ngdvendiggere et lanoptag. Afhangigt af krisens omfang og udstraekning kan et lanoptag i
en samlet stgrrelsesorden pa 2,5 mia. kr. bliver aktuelt. Spgrgsmalet om likviditet og lanoptag forventes
behandles mere indgaende i Politisk-@konomisk Beretning for 2020 (P@B).

Den gradvise abning af landet kan betyde et behov for tilpasning af hjelpepakkerne. Nedlukningsinitiativer
er ved at blive afviklet, men gkonomiens genopretning vil tage leengere tid. Hjelpepakkerne afbader
konsekvenser af nedgang, uanset om det skyldes de konkrete tiltag eller en generel gkonomisk afmatning.
Hjalpepakkerne kompenserer for konjunkturudsving, men kan ogsa medvirke til, at ngdvendige omstillinger
blive bremset. Der kan imidlertid muligvis veere behov for det offentlige farer en ekspansiv gkonomisk
politik for at sikre, at kapaciteten bibeholdt af hjelpepakkerne kan komme i anvendelse i takt med
genabningen. For de virksomheder, der vender tilbage til en situation svarende til far COVID-19-krisen,
opharer treekket pa hjaelpepakkerne automatisk. Det vil imidlertid ikke vere tilfeeldet for alle virksomheder
og is&r virksomheder, der beskeeftiger sig med tusisme vil have et forsat og @get behov for understattelse.
Hjalpepakkerne vil i den kommende tid blive yderligere tilpasset og malrettet de erhverv, der fortsat vil vare
ramt af corona krisen. Det er dog veesenltligt at der for alle hjeelpepakkerne ger sig geldende, at de ikke
hindrer en naturlig omstilling af gkonomien ved at holde ikke-rentable virksomheder i live.

Efter 25. april 2020 er begransninger i indrejse den vaesentligste foranstaltning af samfundsgkonomisk
betydning. Dette gar at arbejdsgivere ikke kan fa nye medarbejdere til Grgnland, at der ikke kan komme
udefrakommende turister, og at borgere i Grgnland ikke kan holde ferie i Danmark og resten af verdenen. |
nuveerende situation er det naeppe realistisk, at der kommer szrligt mange turister til Grgnland i resten af
2020, da der stadig er mange lande, som har restriktioner pa rejser. Dermed er det primzrt personer, der
kommer til Grgnland for at arbejde, og personer, som rejser tilbage fra ferie samt forskellige former for
uddannelsesophold, som er forhindret i indrejse. Centralt i en samfundsgkonomisk effektvurdering er mal
for bruttoveerditilveekst (males ved BNP) og beskeaftigelse. Det har negativ indvirkning pa BNP og dermed

! Forbruget i maj omhandler udskydelse af A-skatter for februar og marts. Det er forelgbige tal, si der kan veere
kommet yderligere arbejdsgivere der ville have udskudt A-skatter.
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Landskassen i form af faerre skatteindtaegter, at arbejdsgivere ikke kan fa nye medarbejdere herop, og at der
ikke kommer nogle turister. Mens det, at personer ikke kan rejse pa ferie, umiddelbart ikke har nogen effekt
pa Landskassen eller BNP. Dette har dog en ulempe for borgerne, da de ikke kan komme ud at rejse, og det
har saledes en konsekvens for borgernes almindelige trivsel, hvilket i teorien betegnes som en
velfeerdsomkostning.

Der er aktuelt lagt op til, at der maksimalt er 600 indrejsende flypassager pr. uge i farste fase, og maksimalt
1200 indrejsende flypassager pr. uge i anden fase. Billetterne sattes til salg efter farst til malleprincippet, og
dermed er arbejdsgivere og borgere (herunder studerende), der skal hjem pa ferie, ligestillet.

Det samfundsgkonomiske tab ved, at arbejdsgivere ikke kan fa medarbejdere til Grgnland kreever yderligere
analyse, samt tilvejebringelse af et mere detaljeret datamateriale om indrejse i Grgnland. Disse oplysninger
er ikke tilgeengelige pa nuverende tidspunkt.

Udgifter i forbindelse med karantaene og test ved indrejse

| fase 1 er der forslag om at indrejsende personer fra Danmark, skal have en obligatorisk test pa 5. dagen
efter ankomst og skal veere i karanteene indtil testresultatet foreligger. Det vil have konsekvenser for de
rejsende, som har slutdestination i mindre bosteder uden sygehus, og som ikke kan komme hjem til deres
destination far testresultatet foreligger.

| forbindelse med indrejsen til Grgnland betales testningen af det offentlige for personer med bosidende eller
med tilknytning til Grgnland (studerende o.lign). Enhedsprisen for en test i Danmark er ikke kendt, da denne
ikke er prissat pa nuvarende tidspunkt. Den enkelte test i Gregnland andrager lidt over 500,- dkr, hvilket vil
medfare en udgift pa ca 2.5 mill. dkr om maneden under fase 1. Denne omkostning vil stige tilsvarende til
ca. 5 mill. dkr under en fase 2.

Det antages, at indlogering kan ske til en gennemsnitspris pa 1.000 kr. pr. nat og at udgiften til kost — ud over
morgenmad, seettes til den almindelige dagpengesats i Selvstyret pa 524 kr. pr. dggn. Det antages at ca. 10 %
af passagerne skal til bosteder uden sygehus eller sundhedscenter. Det er lagt to dages ekstra ophold ind til
afpejlning af bl.a. trafik- og vejrmassige forsinkelser, saledes at det gennemsnitlige karanteeneophold bliver
7 dage. Dette giver fglgende skannede manedlige udgifter:

- 700.000,- dkr i fase 1 med 10 % af 600 passagerer om ugen.

Det forventes, at disse udgifter som udgangspunkt afholdes af det offentlige. Omkostninger vil veere lavere i
det omfang der kan stilles kommunale overnatningsfaciliteter til radighed.Det skal understreges at det
offentlige alene betaler for rejsende med folkeregisteradresse i en bygd. For alle rejsende, der ikke har
folkeregisteradresse i Grgnland eller permanent tilknytning til Grgnland (studerende o.lign.) vil
omkostningerne forbundet karantaenen uanset slutdetstination vare for egen regning.

For det tilfelde at karanteenesystemet teenkes opretholdt efter fase 1, skal omkostningsskennet naturligvis
tage hgjde for et hgjere passagertal.

For god ordens skyld skal det bemarkes, at i det omfang neevnte indkvartering finder sted pa hoteller, og
sgmandshjem vil behovet for gkonomiske assistance til disse dele af turisterhvervet falde tilsvarende.



Generelle samfundsmeaessige interesser

Der er mange forskellige interesser i forhold til abningen til Danmark. Den stgrste interesse for abningen
ligger i koblingen til uddannelsesomradet i Danmark. Lige nu er der op mod 700 studerende og elever, der er
afhangige af transport mellem Grgnland og Danmark i forhold til far og efter sommerferieperioden.
Danmark er nu i gang med fase 2, der blandt andet indebzrer, at efterskoler og tekniske skoler genabner.
Dette medfarer dels at efterskoleeleverne forventes at rejse tilbage til Danmark samt at de elever, der er
indkaldt til skoleophold i Danmark ligeledes rejser til Danmark.

Det medfarer, at der fra midten af juni maned og en maned frem ma forventes et betydeligt antal unge, der
kommer hjem fra ophold i Danmark, hvilket ogsa er relevant i forhold til valg af indrejserestriktioner.

Inden for sundhedsomradet er der ligeledes stor interesse for abningen i forhold til behandlinger, der ikke
betragtes som akutte, men som ikke kan foretages i landet og derfor skal til Danmark til behandlingen. Der
er ogsa konstateret et generelt fald i henvendelserne til sundhedsveesnet i marts og april, og disse kan have
mere alvorlige helbredsmassige konsekvenser end COVID-19. Dog er der i den seneste periode registreret
en stigning i henvendelserne til Sundhedsvaesenet, sa de nu er pa normalt niveau. Denne gruppe Vil ligeledes
medvirke til en stigning i antallet af rejsende fra Danmark i lgbet af juni maned.

Til trods for, at der er abnet op for virksomhedskritisk personale er der store interesser fra erhvervslivet for
fri bevaegelighed mellem Grgnland og Danmark samt mellem Grgnland og udlandet. Mange af
virksomhederne er afhaengig af transport af personale mellem landene. Hertil er der omkring 6.000 borgere,
der er bosiddende, men ikke er fadt i Grgnland, hvor 1300 ikke er danske statsborgere. Ud over de 6000 der
mange personer, der har familier i Danmark alle pa anden vis har en stor tilknytning til Danmark, hvorfor det
ma forventes at flere gnsker at rejse til Danmark i den kommende tid.
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