Det europazeiske kodeks mod kraeft, 5. udgave

14 mader, du kan forebygge kraeft pa

12 KRAFTFREM- Anbefaling nr. 12 til enkeltpersoner om kraeftfremkaldende infektioner
il - Bliv vaccineret mod hepatitis B-virus og humant papillomvirus (HPV) i den
alder, der anbefales i dit land.
- Gor brug af testning og behandling for hepatitis B- og C-virus, humant
immundefektvirus (hiv) og Helicobacter pylori som anbefalet i dit land.

Ngglepunkter

- HPV forarsager de fleste tilfzelde af livmoderhalskraeft hos kvinder og en stor andel af tilfzeldene af halskreeft og kreeft i det
anogenitale omrade hos bade meend og kvinder.

- Vacciner mod hepatitis B-virus og HPV-vacciner er sikre og meget effektive til at forebygge infektion og udvikling af kraeft.

- N&r hepatitis B- og C-virus eller hiv-infektioner er blevet behandlet, elimineres eller mindskes risikoen for at smitte andre
mennesker drastisk.

- Hiv forarsager ikke direkte kreeft, men fordi det medfgrer immundefekt, gger det risikoen for kreeft forarsaget af andre vira,
herunder Kaposis sarkom, lymfomer samt kraeft i lever, livmoderhals og anus.

- Hvis H. pylori gastritis behandles, far den har forarsaget alvorlig gastrisk skade, kan behandlingen forhindre udbrud af
mavekraeft.

- Jotidligere en infektion opdages og behandles, desto mere mindskes risikoen for kraeft.

Kan infektioner, sdsom humant papillomavirus (HPV), hepatitis B-virus (HBV), hepatitis C-virus (HCV), humant
immundefektvirus (hiv) og Helicobacter pylori (H. pylori), forarsage kreeft? Ja, flere infektioner kan forarsage kreeft,
hvis de varer ved over tid. Iseer fire vira (HBV, HCV, HPV og hiv) og en bakterie (H. pylori) er ansvarlige for mindst 5 % af
kreefttilfeeldene i Den Europeeiske Union (EU), og disse infektioner har andre sundhedsskadelige virkninger. 1 2022 var ca. 55
000 kreefttilfeelde i EU forarsaget af HPV (2 % af alle kreefttilfeelde).

Hvilke typer kreeft forarsager HPV, HBV, HCV, hiv og H. pylori? HPV, hovedsagelig type 16 og type 18, forarsager naesten
alle tilfeelde af livmoderhalskraeft og analkraeft. HPV forarsager ogsa kreeft i vulva, vagina, penis og sveelg. For de avrige
infektioner (HBV, HCV og H. pylori) er de mest almindelige kreeftformer forarsaget af disse infektioner kreeft i leveren og
maven. For personer med en infektion kan den ggede risiko for kraeft veere meget hgj og kan svare til risikoen for kreeft ved
tobaksrygning eller stort alkoholforbrug. Hiv forarsager ikke direkte kreeft, men fordi det medfgrer immundefekt, gger det
risikoen for kreeft forarsaget af andre vira, herunder Kaposis sarkom, lymfomer samt kreeft i lever, livmoderhals og anus.

Det tager mange ar eller artier, far en infektion forarsager kreeft. Derfor er der mulighed for at opdage og behandle disse
kroniske infektioner, far de kan forérsage alvorlig skade og i sidste ende kreeft. Tidlig pavisning og behandling af disse
infektioner kan forhindre for tidlige dgdsfald som falge af kraeft og andre relaterede tilstande forarsaget af disse infektioner.

Hvordan kan jeg forebygge infektioner, der kan forarsage kraeft? Kreeftformer relateret til HPV-infektion forebygges
ved at sikre, at unge piger og drenge far HPV-vaccinen. Vaccinen virker bedst, nar den gives, fer man bliver inficeret med
HPV. HBV-relaterede leversygdomme kan forebygges ved at sikre, at nyfadte, barn og personer, der har hgj risiko for HBV-
infektion, modtager HBV-vaccinen i henhold til vaccinationsprogrammeti dit land.

Hvordan bliver jeg testet for infektioner, der kan forarsage kraeft? Ved dit neeste besgg hos en sundhedsperson kan du
spgrge, om du kan blive testet og behandlet for kraeftrelaterede infektioner, nemlig HBV, HCV, hiv og H. pylori. Hvis testen
viser, at du har én af disse infektioner, vil du blive tilbudt yderligere tests og om ngdvendigt passende behandling eller
opfelgning. | de fleste tilfeelde kan en infektion, der opdages tidligt, helbredes eller handteres effektivt.

Se faktabladet om organiserede kraeftscreeningsprogrammer (bilag 3: Screening for livmoderhalskraeft) for at leere mere om livmoderhalskreeft.
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Bilag 1: Vaccination mod HBV og HPV

Ngglepunkter

HBV

- Infektion med HBV er en vaesentlig arsag til kronisk leversygdom, skrumpelever og leverkreeft.

- HBV-vacciner er sikre og meget effektive til at forebygge infektion med HBV og dets komplikationer, herunder leverkraeft.

- HBV-relaterede leversygdomme kan forebygges ved at sikre, at nyfgdte, barn og personer med hgij risiko for HBV-infektion
vaccineres i overensstemmelse med vaccinationsprogrammet i dit land.

HPV

- Infektion med HPV forarsager de fleste tilfeelde af livmoderhalskraeft hos kvinder og en stor andel af tilfaeldene af halskraeft
og kreeft i det anogenitale omrade hos bade maend og kvinder.

- Kreeftformer relateret tilHPV-infektion forebygges ved at sikre, at unge piger og drenge modtager den sikre og meget effektive
HPV-vaccine. Vaccinen er mest effektiv hos yngre.

HBV, HPV og kreeft

Tiltag, der mindsker din kreeftrisiko

Kan HBV- og HPV-infektioner forarsage kraeft?

Ja, begge disse infektioner kan forarsage kreeft, hvis de
varer ved over tid. Der findes meget effektive vacciner til
at forebygge de kreeftformer, der forarsages af disse to
vira.

HBV

HBV-vaccinationen bestar af tre doser. Fglg det
vaccinationsprogram, der anbefales i dit land.

HBV er en veesentlig arsag til kronisk hepatitis \ER
(leverbeteendelse), som over tid kan fgre til skrumpelever
og leverkreeft. En infektion, der erhverves i barndommen,
har starre sandsynlighed for at udvikle sig til en langvarig
HBV-infektion (kronisk infektion). | 2022 blev omkring
8 000 tilfeelde af leverkraeft i Den Europeeiske Union (EU)
forarsaget af HBV.

- du er migrant fra et land, hvor HBV er udbredt, og HBV-
vaccination ikke er tilgaengelig

- hvis du har gget risiko for at blive udsat for HBV
gennem sex med en person, der i gjeblikket har en
HBV-infektion.

HPV Du kan spgrge din sundhedsperson, hvor du kan f& en

. . HBV-vaccine.
HPV, hovedsagelig type 16 og type 18, forarsager neesten

alle tilfeelde af livmoderhalskreeft og analkreeft. HPV
forarsager ogsa kreeft i vulva, vagina, penis og sveelg.
12022 var ca. 55 000 kreefttilfeelde i EU forarsaget af HPV

(2 % af alle kreefttilfeelde).
HPV-vacciner virker bedst, nar de gives i en ung alder,

helst far man bliver seksuelt aktiv. Den bedste alder til
at blive vaccineret er 9-14 ar, og 11 ar er den anbefalede

Sikkerhed, effektivitet og accept af HBV- og
HPV-vaccinerne

En sikker og effektiv vaccine har veeret
tilgeengelig siden begyndelsen af 1980°erne. Flere
EU-medlemsstater har en hgj grad af accept og deekning
af vaccination, hvilket betyder, at tilliden til vaccination
generelt er hgj. Der har i artier veeret gennemfart
vaccinationskampagner, og vaccinationsdaekningen

blandt barn er hgj.

HPV-vaccinen, der blev godkendt fgrste
gang i 2006, er sikker og yderst effektiv til at forebygge
HPV-infektion samt HPV-relaterede forstadier til
kreeft og kreeftformer. HPV-vacciner er inkluderet i de
nationale vaccinationsprogrammer og er tilgaengelige
uden omkostninger for den enkelte. Siden 2023 har alle
EU-medlemsstater tilbudt HPV-vaccination til bade piger
og drenge.

alder i EU. Vaccination af de fleste piger og drenge i en
befolkning skaber flokbeskyttelse, hvilket betyder, at
vaccinationer beskytter de vaccinerede og ogsa hjaelper
med at stoppe spredningen af virus blandt personer, der
ikke er vaccineret. Vaccination af bade piger og drenge
gger denne beskyttelse.




Sidegevinster ved at forebygge ikkeoverfagrbare sygdomme med lignende risikofaktorer og muligheder for at styrke

sundheden

HBV: Andre risikofaktorer kan ogsa forarsage leverkraeft. Hepatitis C-virus, overdrevent alkoholforbrug, tobaksrygning, overvaegt eller andre ikke-
smitsomme sygdomme, sdsom diabetes, kan yderligere gge risikoen for leverkreeft hos personer, der ogsa har en HBV-infektion.

HPV: Tobaksrygning og hiv-infektion ager risikoen for livmoderhalskreeft. Et sveekket immunsystem, forarsaget af hiv-infektion, kreeftbehandling eller
organtransplantation, kan gge risikoen for at udvikle kreeftformer relateret til HPV-infektion.

Forebyggelse af disse infektioner kan forhindre de samlede virkninger med andre risikofaktorer i forhold til nogle af de ovennaevnte sygdomme.

©WHO

Lzaer om politikker, der stgtter nedbringelsen af risikoen for HBV- og HPV-infektioner

Neaesten alle EU’s medlemsstater har gennemfgrt en national politik for universel HBV-vaccination, herunder praenatal screening kombineret med
vaccination af nyfgdte. | 2024 havde alle 27 EU’s medlemsstater indfart HPV-vaccination for piger og drenge. Politiske tiltag, der stgtter den fortsatte

udbredelse af disse vaccinationer, omfatter:

- sikring af, at vaccinationstjenester og -indsatser opfylder behovene hos forskellige befolkningsgrupper, herunder ved at tilbyde vacciner i lokale

miljger, hvor personer er i gget risiko

- styrkelse af vaccinationsprogrammerne, herunder ved at gge bemandingen og uddannelsen af sundhedspersonale

- anvendelse af folkesundhedskampagner til at gge bevidstheden om vigtigheden af sikker og effektiv HBV- og HPV-vaccination

- overvagning af udbredelsen af vaccination mod HPV og HBV inden for malgruppen.
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Bilag 2: Testning og behandling for HBV, HCV, hiv og H. pylori

Ngglepunkter
- HBV og HCV er de vigtigste arsager til leversygdom i EU.

- Jo tidligere en HCV- eller hiv-infektion opdages og behandles (dvs., far der er opstaet leverskade eller udtalt immundefekt),

desto mere mindskes risikoen for kraeft.

- Efter at HBV-, HCV- eller hiv-infektioner er blevet behandlet, er risikoen for at smitte andre personer elimineret eller drastisk

mindsket.

- H. pylori er den vigtigste arsag til mavekraeft i EU. Hvis H. pylori gastritis behandles, fgr den har forarsaget alvorlig gastrisk

skade, kan behandlingen forhindre udbrud af mavekreeft.

- Infektioner forarsaget af HBV, HCV, hiv og H. pylori kan pavises ved hjaelp af billige, ikke-invasive tests og kan behandles med

behandlinger, der er bredt tilgaengelige.

HBV, HCV, hiv, H. pylori og kreeft

HBV og HCV

HBV og HCV er vaesentlige arsager til kronisk hepatitis
(beteendelse i leveren), en fremadskridende lidelse, der
kan fagre til skrumpelever (permanent ardannelse, som
beskadiger leveren og dens funktion) og leverkraeft. HBV-
og HCV-infektioner giver ofte ingen symptomer. Derfor
ved de fleste personer ikke, at de er smittet, og de er ikke
klar over, at infektionen bliver kronisk. Symptomer kan
farst vise sig efter mange ar og nar leveren er alvorligt
beskadiget.

For de fleste mennesker varer en akut HBV-infektion
mindre end seks maneder, og de fleste voksne med en
nylig HBV-infektion kommer sig fuldsteendigt, selv hvis
deres symptomer var alvorlige. En HBV-infektion kan
dog blive kronisk, og det geelder isaer for spaedbgrn og
barn. HCV-infektion begynder med en akut fase, som
typisk ikke giver symptomer, men ofte udvikler sig til en
kronisk tilstand. Symptomerne viser sig som regel forst
efter artier. Hos 5-10 % af de personer, der har haft en
kronisk HBV- eller HCV-infektion i mere end 20 ar, kan
infektionen udvikle sig til skrumpelever og derefter
eventuelt til leverkraeft.

Hiv

Hiv forarsager ikke direkte kreeft, men fordi det
medfgrer immundefekt, er det en vigtig risikofaktor
for kreeft forarsaget af andre vira, herunder Kaposis
sarkom, lymfomer og kreeft i leveren, livmoderhalsen
og anus. Mennesker med hiv har ogsa en gget a priori-
sandsynlighed for at have veeret udsat for HBV, HCV og
HPV samt for adfeerdsmaessige risikofaktorer sdsom

tobaksbrug og alkoholforbrug, og for meend, der har sex
med maend.

H. pylori

H. pylori er en bakterie og er den primeere arsag til
mavekreeft pa verdensplan.

Det overfgres oftest via oral-oral og faekal-oral smitte. De
fleste H. pylori-infektioner erhverves i barndommen og
varer ved hele livet, hvis de ikke behandles.

Kronisk H. pylori-infektion forarsager betaendelse
i maveslimhinden, som normalt varer i artier, og som kan
udvikle sig til mere alvorlige former for gastritis, hvilket
i sidste ende kan fgre til mavekreeft. De fleste mennesker
med H. pylori-infektion vil aldrig f& nogen tegn eller
symptomer.

Nar tegn eller symptomer opstar, viser de sig som
dyspeptiske symptomer (fordgjelsesbesveer), der
omfatter en smerte eller breendende fornemmelse
i maven (abdomen), som kan forveerres, nar maven er
tom, samt kvalme, bgvsen eller oppustethed.

Tiltag, der mindsker din kreeftrisiko

HBV-, HCV- eller
hiv-infektion kan pavises i en standardblodprgve, en
fingerprikblodprgve eller en spytprgve. Disse tests
er meget ngjagtige og kan udferes samlet. H. pylori-
infektion kan pavises ved hjeelp af ikke-invasive,
billige tests, sdsom en urinstof-pustetest og/eller en
affgringsantigentest.

Diagnostiske tests og antivirale laegemidler
ertilgeengeligeialle EU-medlemsstater og bgrrefunderes
helt eller delvist af dit sundhedsveesen.

- For HBV er behandlingen livsvarig.

- For HCV varer behandlingen typisk i 8-12 uger.
Effektiviteten af behandlingen for HCV kan bekraeftes
ved den samme test, der blev anvendt til den
oprindelige diagnose.

- Afheengigt af de kliniske forhold kan personer med
HBV- eller HCV-infektion henvises tilen leverspecialist
(hepatolog) eller en infektionsmediciner med henblik
pa vurdering af leversygdommen og videre behandling
af infektionen.

-For hiv er behandlingen livsvarig. Antivirale
behandlinger er meget effektive, virkningsfulde og
tolereres godt. Hiv-positive personer bar fglges af en
hiv-specialist.

- Personer med H. pylori-infektion kan effektivt
behandles med en kombination af antimikrobielle
leegemidler, der gives oralt i 7-14 dage. Effekten af
behandlingen skal vurderes med den samme ikke-
invasive test, som blev brugt til den indledende
diagnose. Afhaengigt af alder, symptomer og
familiehistorie med mavekreeft kan personer med H.
pylori-infektion henvises til en gastroenterolog med
henblik pa en gastroskopi.

Se faktabladet om tobak og nikotinprodukter og om alkohol for at leere mere.
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Hvad er fordelene og ulemperne ved at teste og behandle for kreeftrelaterede infektioner?

De potentielle fordele er folgende:

- | de fleste tilfeelde kan en infektion, der opdages tidligt, helbredes eller handteres effektivt.

- Tidlig behandling af disse infektioner kan forebygge kraeft og andre potentielt dgdelige sygdomme, sdsom erhvervet
immundefektsyndrom (AIDS forarsaget af hiv) eller mavesar (forarsaget af H. pylori), og/eller alvorlige indgreb, sdsom
levertransplantation (pa grund af en HBV- eller HCV-infektion).

- Behandling vil mindske eller eliminere risikoen for at overfgre infektionen til andre mennesker.

- Mange mennesker vil sandsynligvis fa et negativt testresultat, og derfor kan det at blive testet give denne tryghed.

De potentielle skadevirkninger er fglgende:

- Nogle gange kan en positiv test veere en falsk positiv, hvilket kan fgre til angst og ubehag samt behov for yderligere

undersggelser.

- Nogle infektioner, der opdages, udvikler sig maske aldrig og forarsager helbredsproblemer, men det er ikke muligt at

forudsige uden fgrst at opdage disse infektioner.

Sidegevinster ved at forebygge ikkeoverfgrbare
sygdomme med lignende risikofaktorer og muligheder
for at styrke sundheden

HCV-infektion, med eller uden samtidig HBV-infektion, stort
alkoholforbrug, tobaksrygning, overveegt og andre ikkeoverfgrbare
sygdomme, sdsom diabetes, kan gge risikoen for at udvikle leverkraeft.

HCV-infektion er ogsa forbundet med en sjeelden type lymfom og nogle
faandre ikkeoverfgrbare sygdomme, sdsom blandetkryoglobulinsemi,
type 2-diabetes, kardio-cerebrovaskulaere sygdomme og autoimmune
sygdomme.

H. pylori er ogsa forbundet med en sjeelden type lymfom og med
mavesar, en potentielt livstruende sygdom.

Forebyggelse af disse infektioner kan forhindre de samlede virkninger
med andre risikofaktorer i forhold til nogle af de ovennesevnte
sygdomme.

©WHO/ Tomislav Georgiev

Laer om politikker, der stgtter testning og behandling
af HBV-, HCV-, hiv- og H. pylori-infektioner

Politikker, der fokuserer pa beeredygtige initiativer for at forbedre
gkonomisk overkommelig adgangtil test for disse alvorlige infektioner,
har potentiale til at spille en veesentlig rolle i at reducere risikoen for
kreeft og forbedre den generelle sundhed. Her er nogle eksempler:

- Politikker bgr fremme adgang til gkonomisk overkommelige,
ideelt set gratis, test for HBV, HCV og hiv ved hjeelp af en ikke-
stigmatiserende tilgang.

- Gravide kvinder bgr tilbydes test for HBV og hiv, og HCV-testning
bar overvejes pa baggrund af en individuel risikovurdering.

- Protokoller for test-og-behandlingsstrategier for H. pylori baseret
pé individuel risiko, familiehistorie og fedeland bgr etableres,
samtidig med at det sikres, at sddanne behandlingsordninger er
billige og let tilgeengelige for alle EU-borgere.

- Personer med bekreeftet H. pylori-infektion bgr behandles sa tidligt
som muligt.

- Der bgr udvikles og koordineres oplysningskampagner om
folkesundhed vedrgrende alle infektioner, der forarsager kreeft,
samt interventioner, der kan forhindre, at de erhverves eller
udvikler sig til sygdom.
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