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Vaccination

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om att uppdra at Socialstyrelsen att inom ramen for Socialstyrelsens informat-
ionsinsatser utfora en specifik kampanj for mésslingsvaccin.

Motivering

Vaccinationer rdddar liv, och det dr den viktigaste anledningen till att vi i
Sverige beslutat att inféra allmén MPR-vaccination vid 18 méanaders élder.
Missling ar virldens mest smittsamma virussjukdom och kan i séllsynta fall
orsaka hjarninflammation med dodlig utgang, passjuka kan orsaka dovhet och
sterilitet och rdda hund kan ge olika fosterskador.

Flera stora forskargrupper i virlden arbetar fortfarande inom omradet for
att fa ytterligare kunskap om maissling och att kunna finna nya metoder for att
eliminera sjukdomen. WHO har som mal att utrota méassling redan ar 2010
genom allmén vaccination dver hela vérlden. Idag har 93 av vérldens ldnder
mdjlighet att ge vaccin, men i u-landerna dor fortfarande néra en miljon barn
varje ar till foljd av méssling. Redan 1982 beslutade Sverige (tillsammans
med Finland) som forsta land i vérlden att alla barn skulle rekommenderas
MPR-vaccin. Anda fram till dess var sjukdomen vanlig dven i Sverige, men
efter att vaccin infordes sjonk antalet insjuknade inom loppet av ett fatal ar.
Antalet insjuknade i méssling varierar beroende pa hur stor vaccintdckningen
ar i respektive land. For att né full tdckning av ett vaccin krévs att ca 95 % av
befolkningen dr skyddad. I Sverige &r det storsta problemet att upprétthélla
dessa vaccinationsprogram trots att méssling just nu inte dr aktuellt for all-
ménheten. De senaste aren har dessutom vaccinationsfrekvensen sjunkit till
skrammande 14ga siffror i delar av Sverige. Om man véljer att vaccinera bar-
nen senare i livet riskerar de att bli smittade vid utlandsresor eller om en lokal
epidemi férekommer. Vidare blir da en storre del manniskor mottagliga och



Fel! Okint namn pa

kan fungera som reservoar och sprida méssling till smabarn och réda hund till
gravida kvinnor med fosterskador som f61jd. Om fler och fler slutar vaccinera
sig kommer sjukdomarna tillbaka och risken att bli sjuk blir lika stor som forr
i tiden. Det kan inte vara rétt vig att ga vare sig for ett friskt Sverige eller som
foredome for mindre utvecklade ldnder.

Full respekt skall visas for att man &r orolig for olika biverkningar vid vac-
cinering, men man madste ocksd bedoma risken i férhéllande till att avsta. Det
finns rapporter angéende biverkningar efter mésslingsvaccin som visar att i
extremt sdllsynta fall kan man f4 hjarninflammation — i ett fall p miljonen.
Vid naturlig mésslingsinfektion 4r denna risk 1 pa 1000.

Diremot finns inga seridsa forskningsrapporter som visar att méss-
lingsvaccin har samband med autism. Det finns inte heller ndgon koppling
mellan utveckling av autism och alder pa barnet vid MPR-vaccination. Slutli-
gen finns inte heller samband for négot tidsintervall mellan MPR-vaccination
och diagnos.

Vi har alla ett stort ansvar for att en seriés debatt bedrivs i medierna,
tvartemot de osakliga skriverier som forekommit. Det som istdllet behovs ér
ansvarstagande och korrekta upplysningar fran manga olika gruppera, saklig
information som sprids via medierna, vara barnlékare och dvrig vardpersonal
och inte minst att vi lyssnar till alla véra dldre som vet hur det var innan all-
mén vaccinering infoérdes. Dessutom behdvs en specifikt riktad informations-
kampanj angdende missling fran Socialstyrelsen.

Stockholm den 27 oktober 2006

Ewa Bjérling (m)
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