Enskild motion

Motion till riksdagen: 2014/15:834
av Per Lodenius (C)
Handlingsplan mot hepatit C

Forslag till riksdagsbeslut
1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen

om en nationell handlingsplan mot hepatit C.

Motivering

I Sverige lever 50 000 personer med hepatit C. Sjukdomen &r allvarlig och smittsam.
Det finns inget vaccin mot hepatit C, till skillnad mot hepatit A och B.
Virldshalsoorganisationen (WHO) har ocksa lyft fram hepatit C som ett allvarligt
ohilsoproblem och instiftat vérldshepatitdagen den 28 juli, 1 syfte att uppmérksamma
sjukdomen.

Den som har hepatit C kan leva med sjukdomen utan att vara medveten om det
eftersom man kan vara utan symptom under lang tid eller ha symptom som kan
forvdxlas med andra sjukdomstillstdnd. Detta innebér att man ocksa dr omedveten om
att man kan smitta andra. Men sjukdomen maste behandlas di den forutom smittrisken
kan leda till svéra leverskador som skrumplever och levercancer. Var fjarde fall av
levercancer orsakas av hepatit C.

I Sverige sprids infektionen framf6r allt bland missbrukare via orena sprutor men kan
ocksé overforas till sjukvardspersonal i samband med kontakt med smittade personer.
Enligt Statens smittskyddsinstitut rapporteras i Sverige arligen totalt cirka 2 000 fall av
hepatit C, varav 100—150 beddms vara nysmittade. Den vanligaste smittvigen i Sverige
ar injektionsmissbruk, men for en stor del av fallen saknas information om smittvag,
vilket kan bero pa att man kan ha burit pa viruset linge utan symtom. 2014-2016
introduceras en rad nya likemedel mot hepatit C. Cirka 95 procent av patienterna kan

botas genom en behandling som pdgéar under ett par manader. For varje person som
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botas sd minskas risken fOr att andra ska smittas och pa sikt kan hepatit C rent teoretiskt
utrotas.

I Sverige ér det flera olika myndigheter som har olika former av ansvar for hepatit C.
Socialstyrelsen, Folkhdlsomyndigheten och Arbetarskyddsstyrelsen har alla olika typer
av ansvar for att forebygga spridning av hepatit med delvis lika mélgrupper. Men ingen
har ett helhetsansvar. Sverige saknar samordning. Skottland har ungefér lika stor
population av patienter med hepatit C som Sverige. Skottland och Sverige dr pa4 manga
satt lika varandra. Men i Skottland har man insett att problemet med hepatit C &r
komplicerat och att det krdvs en samordning for att minska spridningen av hepatit C.
Sedan 2006 finns dirfor en nationell handlingsplan for hepatit C 1 Skottland.

Nu nir minga och svara prioriteringar tvingas fram &r behovet av en svensk nationell
handlingsplan mot hepatit C viktig. En handlingsplan bor beakta bdde hur
smittspridning kan minskas och ta stéllning till vilka patienter som ska prioriteras vid
behandling av hepatit C. En handlingsplan skulle ocksa forhindra lokala skillnader i
behandling som vi sett allt {or manga exempel av vid andra sjukdomar, bland annat
cancer. Darfor bor regeringen ta initiativ till en samordnad nationell handlingsplan mot
hepatit C som ocksa inbegriper utbildningsinsatser for att sdkerstélla att den kunskap

som finns om hur man minskar risken for spridning av hepatit C utnyttjas pa bésta sétt.
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