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(samordningsbarnmorska), Helén Simonsson (samordningsbarnmorska).
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Forord

I Skane finns det runt 90 barnmorskemottagningar (BMM) som verkar for att
stirka sexuell och reproduktiv hilsa. Foreliggande rapport presenterar data frin
de senaste dren rorande antikonception, sexuellt 6verforbara infektioner och
cervixcancerprevention.

Jag vill rikta ett varmt tack till alla som arbetar pA BMM, som dagligen méter,
hjilper och behandlar gravida och andra vardsokande.

Dessutom vill jag tacka hela teamet pd Kunskapscentrum kvinnohilsa som har
arbetat med statistik, texter och formgivning av rapporten.

Malmo 2021-12-08

Marie Kohler
Enhetschef/barnhilsooverlikare, med dr
Kunskapscentrum kvinnohilsa



Inledning

Barnmorskemottagningarnas (BMM) uppdrag omfattar médrahilsovard,
preventivmedelsradgivning och sexuell hiilsa samt gynekologisk cellprovtag-
ning enligt den organiserade screeningen for livmoderhalscancer.

Graviditetsregistret ger drligen ut en nationell arsrapport innefattande mod-
rahilsovard, fosterdiagnostik och forlossning dér ocksa data pa regional niva
redovisas https://www.medscinet.com/gr/default.aspx. Kunskapscentrum kvin-
nohilsa har mot den bakgrunden valt att hir ge sirskilt fokus pa de tre 6vriga
uppdragen for BMM - antikonception, sexuellt dverforbara infektioner (STI)
och cervixcancerprevention.

Skdne har som en de forsta regionerna 1 Sverige nyligen infért HPV-egenprov-
tagning (humant papillomvirus) som primir screeningmetod. Det ar dirfor av
sdrskilt intresse med en dterblick inom omradet som avstamp for att framover
folja horsamheten 1 egenprovtagningen och mojligheten till tidig upptickt av

cellférindringar.

Aret 2020 var ett speciellt 4r med covid-19-pandemin. Det finns darfor an-
ledning att fordjupa sig i hur varden och tillgingligheten sett ut under 2020
jamfort med foregdende ér.

DATAKALLOR

Antikonception

Data avseende lakemedelsuttag for preventivmedel har hamtats fran Socialstyrel-
sen och data for preventivmedelsbesok pa BMM har hamtats fran Region Skanes
applikation QlikView, som bygger pa barnmorskornas manuellt inmatade besoks-
registreringar i PASIS.

Sexuellt 6verforbara infektioner

Nationella data om klamydia och gonorré kommer fran Folkhalsomyndigheten
och Socialstyrelsen. Regionala data avseende provtagning har hamtats fran
Smittskydd Skane och Klinisk mikrobiologi. Data for besok pa BMM i Skane
gallande provtagning och smittsparning har hamtats fran QlikView.

Cervixcancerprevention

Regional data dver deltagande i cellprovtagning for screening av cervixcancer i
Skane har hamtats fran Klinisk genetik och patologi i Region Skane. Data dver
antal nya livmoderhalscancerfall i Skdne kommer fran Socialstyrelsens statistik-
databas. Statistik for HPV-vaccinationer i Skane kommer fran Folkhalsomyndighe-
ten.


https://www.medscinet.com/gr/default.aspx

Antikonception

Tillgianglighet for radgivning och forskrivning av
preventivimedel ir en viktig del i att stirka indivi-
dens sexuella och reproduktiva hilsa och rittigheter.
Syftet med preventivmedelsradgivning och forskriv-
ning ir att forse kvinnan med ett sikert och effektivt
preventivimedel som forhindrar oonskad graviditet,
men som bevarar fertiliteten till dess att graviditet ir
aktuell.

Langverkande preventivmetoder (LARC), sdsom spiral
och p-stav, utgor det sikraste skyddet mot oonskade
graviditeter och dr dven det mest kostnadseffektiva
skyddet. Svensk forening fér Obstetrik och Gyneko-
logis arbetsgrupp for familjeplanering (FARG) antog
2019 som kvalitetsmal for preventivmedelsradgivning i
oppenvird att 40 procent av alla kvinnor efter radgiv-
ningssamtal ska vilja LARC som preventivmetod. Det
ar ett kvalitetsmal som vi dnnu inte nar upp till 1 Ska-
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ne. Under 2020 minskade likemedelsuttaget av LARC
med tio procent jamfort 2019. Minskningen var storre
bland kvinnor under 25 ér (15 procent) dn kvinnor i
dldern 25-54 ar (8 procent) (Figur 1).

Likemedelsuttaget av kortverkande preventivmedel
(SARC) minskade obetydligt under 2020 jaimfort med
2019 (0,6 procent). Uppdelat pa tva aldersgrupper sags
en minskning med drygt en procent bland kvinnor
under 25 ar och 0,2 procent bland kvinnor i dlders-
gruppen 25-54 ar (Figur 2).

Preventivmedelsbes6k pa barnmorskemottag-
ningen

Den 6vervigande delen av alla preventivmedel i1 Sve-
rige fOrskrivs av barnmorskor. Barnmorskans forskriv-
ningsritt omfattar preventivmedel till friska kvinnor 1
antikonceptionellt syfte. En stor del av preventivme-

Figur 1. Likemedelsuttag av LARC (hor-
monspiral och p-stav) i Skane ar 2019
och 2020.

Antal individer som minst en gang under
kalenderaret hamtat ut ndgot av dessa
preventivmedel pa apotek. Fordelat pa tva
aldersgrupper: upp till och med 24 ar samt
25-54 3.

Kélla: Socialstyrelsens statistikdatabas for
lakemedel https://sdb.socialstyrelsen.se/
if_lak/val.aspx

Figur 2. Likemedelsuttag av SARC
(p-piller, p-ring, p-plaster och p-spruta) i
Skane ar 2019 och 2020.

Antal individer som minst en gang under
kalenderaret hamtat ut nagot av dessa
preventivmedel pa apotek. Fordelat pa tva
aldersgrupper: upp till och med 24 ar samt
25-54 ar.

Kélla: Socialstyrelsens statistikdatabas for
lakemedel https://sdb.socialstyrelsen.se/
if_lak/val.aspx
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delsradgivningen och forskrivningen sker pA BMM.

I mars 2020 stilldes alla drop-in-mottagningar i
Region Skédne in med anledning av covid-19-pan-
demin. P4 BMMs drop-in erbjéds bland annat viss
preventivmedelsforskrivning. For att undvika tringsel

1 vintrummen uppmanades alla BMM att i stillet
erbjuda bokade tider. Tillfilliga rekommendationer
togs ocksa fram for receptfornyelse utan fysiskt besok.
Under 2020 dndrades besoksregistreringen sa att dven
preventivmedelsrddgivning via digitalt besok, det vill
sdga telefon eller videobesok, registrerades med samma
besokskod som for fysiskt besok. Det totala antalet
registrerade besok for preventivmedel minskade inte
2020 jamfort med 2019 (Figur 3), men andelen digitala
besok gir inte att sirskilja fran fysiska besok. Antalet
besok under 2020 innefattar med all sannolikhet dven
en del digitala besok vilket medfor att antalet fysiska
preventivmedelsbesok troligen var ligre 2020 4n 2019.
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Trots att antalet registrerade besok inte minskade
2020 sjonk lakemedelsuttaget gillande preventiv-
medel i Skane, sirskilt LARC (se Figur 1), vilket kan
vara en indikation pa ett minskat antal fysiska besok.
Aven antalet insatta kopparspiraler pd BMM i Skine
minskade under 2020 (Figur 4). Det ar frimst kvinnor
som passerat 23 ars alder som kommer till BMM for
insittning av kopparspiral och i1 denna aldersgrupp har
andelen minskat med 15 procent.

LARC

Hormonella — hormonspiral, p-stav
Icke-hormonella - kopparspiral

SARC
Hormonella - p-piller, p-ring, p-plaster och p-spruta

Figur 3. Preventivmedelsbesok pa barn-
morskemottagningar i Skane ar 2019 och
2020.

Antal registrerade preventivmedelsbesok pa
barnmorskemottagning (allman radgivning hos
barnmorska 8.1.3). Fordelat pa tva aldersgrup-
per med gransen 23/24 ar.

Kalla: QlikView. https://qlikview.i.skane.se/
glikview/login.htm

Figur 4. Kopparspiraler insatta pa barn-
morskemottagningar i Skane ar 2019 och
2020.

Antal registrerade besok for insattning av

av kopparspiral pd barnmorskemottagning,
fordelat pa tva aldersgrupper med gransen
23/24 ar.

Kalla: QlikView. https://qlikview.i.skane.se/
glikview/login.htm
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Insittning av LARC kraver ett fysiskt besok. Om
radgivning och forskrivning skett vid ett digitalt besok
med begrinsade mojligheter att boka ett uppfoljande
fysiskt besok kan det inte uteslutas att detta inverkat
pé valet av preventivmetod. Digitala besok okar till-
gingligheten till kontakt med BMM vilket ir positivt,
men all vird ir inte mojlig att ge digitalt. I samband
med preventivmedelsbesok ska test for sexuellt dver-
forbara infektioner erbjudas och kvinnan tillfragas
dven om hon deltagit 1 screening gillande livmoder-
halscancer. Inte sillan tas dessa prover vid preventiv-
medelsbesoket utan att det var kvinnans ursprungliga
intention nar besoket bokades. Ett digitalt besok kan
leda till ett uppfoljande andra besok 1 stillet for att
samtliga insatser ges vid ett fysiskt besok. Detta ar na-
got som bor uppmirksammas nir man jimfor digitala
med fysiska besok, liksom vikten av att den vird som

ges vid ett digitalt besok ska hilla samma hoga kvalitet

och siakerhet som ett fysiskt besok.

ANTIKONCEPTION
Sammanfattning

Lakemedelsuttag av LARC i Skdne minskade
under 2020

Insattning av kopparspiral p4 BMM i Skane mins-
kade under 2020



Sexuellt dverforda infektioner (STI)

- klamydia och gonorreé

Klamydia ir den vanligaste bakteriella sexuellt ver-
forbara sjukdomen i Sverige och i virlden. Klamydia
och gonorré ir anmilningspliktiga smittsamma
sjukdomar enligt smittskyddslagen (2004:168).
Dessa sjukdomar kan utan behandling leda till in-
fertilitet samt andra gynekologiska eller urologiska
besvir.

Covid-19-pandemin har generellt haft stor paverkan
pa forekomsten av smittsamma sjukdomar i samhallet.
Orsakerna till paverkan dr manga och kan till exempel
vara forindrat beteende till f6ljd av inforda restriktio-
ner med minskad exponering, firre virdbesok samt
minskat resande och migration, men dven férindrad
tillgdng till testning av smittsamma sjukdomar. RESU
och Centrum for epidemiologi och samhillsmedicin

1 Stockholm presenterade i juni 2020 fyra grundrad
om sex och dejting under pandemin: sex pa distans,
begrinsa kyssandet, anvinda kondom och att varje
individ ér sin egen sikraste sexpartner.

Under mars 2020 inférde Region Skine besoksrestrik-
tioner p4 BMM pa grund av covid-19-pandemin.
Begrinsningarna innebar bland annat minskad till-
gang till preventivmedelsbesok och cellprovtagning,

1400

1199

1200 1105

1000 899

854

800

600

400

200

0
Kvinna

2019 m2020

900

800 763
702

700 —

600 536

500 461

400

300

200

100

379 392

18 8

0-14 15-19 20-24 25-29

m2019 m2020

vilket kan ha paverkat mojligheten till provtagning
for klamydia och gonorré. Under covid-19-pandemin
stingde eller begrinsades verksamheten vid ungdoms-
mottagningar och andra mottagningar som bedriver
forebyggande vird och behandling avseende sexuell
hilsa, eftersom medarbetarnas kompetens behovde
anvindas i arbetet med smittsparning av covid-19.
Region Skéne inférde hosten 2019 mojlighet till digi-
tala besok pé alla ungdomsmottagningar - UM Skane
online - och en vilfungerande digital plattform for
ungdomsmottagningarna fanns darfor redan pa plats
innan pandemin.

Enligt Socialstyrelsen har alla som sokt for symtom-
givande eller konstaterad sexuellt 6verférd sjukdom
(som lyder under smittskyddslagen) hittills kunnat tas
emot under pandemin. Diremot kan provtagningen
av asymtomatiska personer ha begrinsats, vilket gor
det svért att bedoma hur utvecklingen varit gillande
klamydia och gonorré i hela befolkningen.

Klamydia

Enligt Socialstyrelsen var klamydiaincidensen i Sverige
i stort sett oforandrad under 2020 jamfort med aren

Figur 5. Antal registrerade klamy-
diafall bland kvinnor respektive
man, januari-juni ar 2019 och
2020.

Kélla: Smittskydd Skane https.//
vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/
uppfoljning/omraden-verksamheter/
smittskydd-statistik/#29122

399 399

Figur 6. Antal registrerade kla-
mydiafall i olika aldersgrupper
(man och kvinnor sammantaget),
januari-juni &r 2019 och 2020.

Kalla: Smittskydd Skéane https://
30+ vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/

uppfolining/omraden-verksamheter/

smittskydd-statistik/#29122
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2017-2019. Drygt hilften av de konstaterade fallen var
kvinnor. Incidensen var hogst i aldersgruppen 15-19
ar f6r kvinnor och 20-29 ar for min. Andelen som

smittats utanfor Sverige halverades mellan aren 2019
och 2020.

I Skane minskade klamydiafallen generellt under
2010-talet men borjade 6ka igen omkring ar 2018
enligt statistik frin Smittskydd Skane. Under pan-
demin finns endast statistik for klamydiaincidens 1
Skane fran forsta halvan av ar 2020 och denna jimfors
ddrfor med forsta halvaret 2019. Under forsta halvéret
2020 sags en 6kning med sju procent i jimforelse med
forsta halvéiret 2019 (frin 1959 klamydiafall till 2098
fall bland min och kvinnor totalt). Klamydia har 6kat
bade bland kvinnor och min men diagnostiseras oftare
bland kvinnor (Figur 5). Enligt Smittskydd Skane sags
den storsta 6kningen under januari till mars 2020, det
vill sdga innan restriktioner inférdes med anledning

Figur 7. Antal registrerade go-
norréfall bland kvinnor respektive
man ar, januari-juni 2019 och
2020.

Kalla: Smittskydd Skéane https://
vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/
uppfoljining/omraden-verksamheter/
smittskydd-statistik/#29122

36

Figur 8. Antal registrerade go-
norréfall i olika aldersgrupper
(man och kvinnor sammantaget),
januari - juni ar 2019 och 2020.

Kélla: Smittskydd Skane https.//
40+ vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/
uppfolining/omraden-verksamheter/
smittskydd-statistik/#29122

av pandemin. Jimfort med forsta halvaret 2019 6kade
konstaterad klamydia mest bland unga i dldern 15-24
ar under forsta halviret 2020 (Figur 6).

Gonorré

Enligt Socialstyrelsen 6kade antalet gonorréfall med 1
genomsnitt 15 procent arligen mellan aren 2009 och
2019. Under pandemidret 2020 anmildes emellertid 16
procent firre fall jimfort med foregiende ar. Folkhil-
somyndigheten visar i sin rapport om gonorré 2020

att antalet fall minskade frimst 1 de yngre aldersgrup-
perna. Av de rapporterade fallen 2020 var 77 procent
min, flest fall sags 1 gruppen min som har sex med
man.

Tillganglig statistik for gonorréincidens i Skane un-
der pandemin finns endast fran forsta halvaret 2020.
Dirfor kommer denna data att jimforas med data fran
forsta halvaret 2019.
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I Skane har antalet konstaterade gonorréfall 6kat érli-
gen sedan 2014, men minskade marginellt under forsta
halvaret 2020 jimfort med samma period 2019 (fran
188 till 182). Gonorré ir vanligast bland min. Antalet
fall 4r fa (i synnerhet bland kvinnor), men medan en
minskning ses bland kvinnor har antalet konstaterade
fall 6kat med fem procent bland min (Figur 7).

For min och kvinnor sammantaget ses en tydlig
minskning av konstaterad gonorré 1 dldersgruppen
20-24 ar (Figur 8).

Provtagning av klamydia och gonorré

Provtagning sker med ett kombinerat test som anvinds
inom hilso- och sjukvirden (exempelvis pA BMM)
eller bestills som hemtest via webben (1177.se).
Sammantaget har provtagning for klamydia/gonorré
minskat oavsett om denna utforts inom hilso- och
sjukvarden eller som hemtest via webben. Antalet to-
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Figur 9. Antal analyserade kla-
mydia/gonorrétest, januari-juni
ar 2019 och 2020 (oavsett var
provtagning skett).

Kélla: Smittskydd Skane https://
vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/
uppfolining/omraden-verksamheter/
smittskydd-statistik/#29122

Figur 10. Antal analyserade
hemtest for klamamydia/gonorré
i Skane (bestéllda av mdn och
kvinnor via webben) ar 2019 och
2020.

Fordelat pa tva aldersgrupper med
gransen 22/23 ar.

Kalla: wwwlab, Klinisk mikrobiologi,
Region Skane.

tala analyser minskade med fem procent under forsta
halvaret 2020 jimfort med forsta halvaret 2019 (Figur
9).

Under 2020 ses ett nytt monster for hur befolkningen
1 Skane provtagits for klamydia och gonorré. Foljande
data som redovisas gillande hemtest respektive besok
pa BMM ir baserade pa helar. Ar 2020 6kade antalet
analyserade hemtest av klamydia/gonorré med 26
procent (frin 24 427 till 30 707) jimfort 2019. Okning-
en sags bade for kvinnor och min, men mer in tvd av
tre hemtest gjordes av kvinnor. Anvindarna var oftare
aldre dn 22 ar, men 6kningen av hemtest var storst

or bade kvinnor och min 1 dldersgruppen 22 ar eller
yngre (Figur 10).
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Antalet besok for provtagning av kvinnor pi BMM
minskade under samma period med knappt sex pro-
cent (fran 12 158 till 11 480). Provtagning for klamy-
dia/gonorré pa BMM ir vanligast bland kvinnor som
ar dldre dn 23 ar, men andelen besok for provtagning
minskade relativt sett mer bland kvinnor som var 23 ar
eller yngre (knappt 13 procent) dn bland kvinnor 24 ar
och ildre (3,4 procent) (Figur 11).

"Sex pa distans, begransa
kyssandet, anvand kondom och
du ar din sakraste sexpartner”

tagningen
Minskningen av antalet besok for provtagning pa

BMM speglas av en parallell minskning av antalet be- e Andelen man och kvinnor med konstaterad
sok for smittsparning pi BMM under 2020 (Figur 12). klamydia har okat i Skane under pandemin.

Sammanfattning

¢ Provtagningen avseende klamydia och gonorré
har minskat i Skane under pandemin.
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Cervixcancerprevention i Region Skane 2017-2021

Cervixcancer (livmoderhalscancer) ir en dodlig sjuk-
dom. Internationellt sett 4r cervixcancer den fjirde
vanligaste cancerformen hos kvinnor. Enligt WHO
diagnostiserades uppskattningsvis 570 000 kvinnor

i virlden med livmoderhalscancer ar 2018 och om-
kring 311 000 kvinnor dog samma ar av sjukdomen.

Genom screening kan insjuknande i cancer i mycket
hog utstrickning forhindras via tidig upptickt och
behandling. I Sverige infordes screening med gyne-
kologisk cellprovtagning for livmoderhalscancer 1967
(som det forsta nationella screeningprogrammet for att
forebygga cancer) och sedan dess har antalet dodsfall i
cervixcancer minskat med mer dn hilften 1 Sverige.

Cervixcancer och HPV

Den overvigande delen av cervixcancer orsakas av
ett sexuellt dverforbart virus, humant papillomvirus
(HPV). Det finns 6ver 200 olika varianter av HPV,
varav ett tjugotal benimns hogrisk-HPV dé dessa kan
leda till cervixcancer hos vissa kvinnor. Den starka
kopplingen mellan virusinfektion och utveckling av
cervixcancer ger en unik mojlighet att forebygga in-
sjuknande i cervixcancer, dels genom vaccination och
dels genom tidig upptickt vid deltagande i screening-
programmet.

Forandringar i screeningprogrammet 2017

Fram till och med 2016 screenades alla kvinnor med
cytologisk undersokning. Provtagning for HPV-positi-

2019

81,03

70,34

Staffanstorp

Gamleg-Ostering, K

Sédra Innerstaden, M

Fosie, M 64,86

vitet har gjorts vid cytologiska avvikelser sedan viru-
sets roll i utvecklingen av cancer blivit kind. I Skane
infordes ar 2017 analys av HPV som primiérscreening
for kvinnor 30 ar och uppat i enlighet med det nya
nationella vardprogrammet pa Socialstyrelsens (SoS)
rekommendation. I samband med inforandet av en ny
primdr screeningmetod utokades dven aldersgruppen
som dar aktuell for screening till kvinnor i dldrarna
23-70 ar (frin tidigare 23-65 ar i Skane).

Region Skine var en av de forsta regionerna i landet
som gick over till HPV-test som primarscreening. |
vissa regioner har det drojt att inféra SoS rekommen-
dationer, men nu ar 2021 dr HPV-test primir screen-
ingmetod i hela landet.

Syftet med primar HPV-screening ir att 6ka mojlighe-
ten till tidig upptickt och behandling av kvinnor som
har en okad risk att utveckla cervixcancer. Malet ér att
arligen 1 Sverige:
+ uppticka omkring 1000 fler fall av medelsvara
till svéra cellféraindringar (CIN II-III)
+ omkring 60 kvinnor firre diagnostiseras med
cervixcancer
«  spara drygt 30 liv

Det dr dnnu for tidigt att utvirdera effekterna eftersom
metoden inforts vid sd olika tidpunkter i olika regioner
i landet.

2020

84,14

Vellinge

Hérby
Higands
Sodra Innerstaden, M

Figur 13. Deltagande i cellprovtagning for screening av cervix-cancer i olika kommuner eller stadsdelar i

Skane ar 2019 och 2020.

Figuren anger de fem kommuner eller stadsdelar med hogst respektive lagst tackningsgrad ar 2019 och 2020. Gam-
leg-Osterang = Gamlegarden - Osterang. K=Kristianstad. M=Malma.

Kalla: Klinisk genetik och patologi,medicinsk service Labmedicin Skéne.
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Deltagande i screeningprogrammet

For att screeningen ska ha avsedd effekt kravs ett hogt
deltagande. Nationellt 4r malet 85 procent tick-
ningsgrad. Tackningsgraden ir inte detsamma som
horsamhet till kallelse. Tackningsgraden aterspeglar
att de kvinnor som ska ta ett cellprov enligt screen-
ingprogrammet gor sd pa ett eller annat sitt under en
bestimd tidsperiod, det vill siga tiden fram till nista
kallelse. Horsamheten till kallelse ir mycket lagre, det
vill siga endast omkring 40 procent kommer pa den
avtalade tiden. En del av dem som inte hérsammar sin
kallelse far sitt prov taget vid nagot annat besok under
samma tidsperiod och nir dessa inkluderas blir tick-
ningsgraden hogre.

I Region Skine uppnéaddes den efterstrivade ticknings-
graden 85 procent for dren 2019 och 2020, men med
stora skillnader inom regionen. Figur 13 visar de fem
kommuner/stadsdelar i Skane som haft hogst respekti-
ve lagst tickningsgrad dr 2019 och 2020.

Mainga insatser gors for att 6ka tickningsgraden. Beso-
ken ar avgiftsfria for alla dldrar sedan 2019. Mgjlighet
att boka om sin tid finns bade per telefon och online.
Kinda riskfaktorer for att inte delta i screeningen ir lag
socioekonomisk status, lig utbildningsnivd och annat
modersmél dn svenska. Det behovs intensiva insatser
for att oka screeningdeltagandet i dessa grupper.

HPV egenprovtagning for "uteblivare”

Om man uteblir fran sin provtagning kallas man igen
varje ar under sju dr. Har man inte horsammat sin
kallelse pa sju ar kallas man uteblivare” och i denna
grupp dr risken storre att utveckla cervixcancer. Minga
olika insatser har gjorts for att nd uteblivare. En metod

2016

30-39 ar m40-49 ar m50-59 &r m60-69 ar m 70+

Figur 14. Antal nya
livmoderhalscan-
cerfall i Skane ar
2010 - 2019.

Antal nya cancerfall
diagnoskod 171
(cervix uteri) oavsett
tumortyp. Kvinnor al-
der 15-70+ fordelade
pa sju aldersgrupper.

Kélla: Socialstyrel-
sens statistikdatabas
https.//sdb.socialsty-
relsen.se/if_can/val.
aspx

2017 2018 2019

har varit att inféra mojlighet till egenprovtagning for
HPV med ett vaginalt prov. I Region Skine har flera
studier visat goda resultat for egenprovtagning i denna
grupp. Egenprovtagning gar till sa att ett provtag-
nings-kit skickas hem med provtagningsinstruktioner
och analysinformation. Vid ett positivt vaginalt HPV-
test skickas en tid for uppfoljning hos barnmorska som
tar ett HPV-prov frin cervix. Eftersom férekomst av
HPV ir vanligare i vagina dn i cervix dr detta en bra
forsta metod for att identifiera de kvinnor som beho-
ver cervikal provtagning och eventuellt dven cytologisk
bedémning.

Cervixcancerscreening under pandemin

I och med covid-19-pandemin stoppades tillfilligt
alla kallelser till viard som kunde anstd samt all drop-
in verksamhet i Region Skéine 1 mars 2020. Diarmed
kunde inte screeningprogrammet for cervixcancer
péaga som planerat. P4 vissa BMM kunde man genom
forindrade rutiner fortsitta med kallelser for cellprov-
tagning, men uppskattningsvis hilften av de kvinnor
som var aktuella for screening med cellprov blev inte
kallade ar 2020.

Genom en god befintlig logistik, samt erfarenhet av
egenprovtagning HPV frin pagaende studier, kunde
Region Skine snabbt ersitta kallelser till cellprov med
utskick av egenprovtagning. Redan i maj och juni 2020
skickades egenprovtagnings-kit ut till kvinnor som var
aktuella for provtagning enligt screeningprogrammet.
Under pandemin har totalt fyra utskick gjorts till dem
som skulle ha kallats for cellprov hos barnmorska
under varen 2020 med sammanlagt 30 123 egenprov-
tagnings-kit. Parallellt har ett sedan tidigare planerat
utskick dven gjorts till 6141 uteblivare.

Horsamheten, det vill siga andelen som har skickat in
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provet for analys, har varit totalt sett 37 procent i den
grupp som var aktuell for provtagning enligt screen-
ingprogrammet. Horsamheten hos uteblivare var 39
procent, vilket 4r anmirkningsvirt hogt.

[ egenprovtagningen ér cirka 17 procent positiva for
HPV i vagina, vilket 4r en oforindrad nivd jamfort
med erfarenhet fran tidigare utskick. Dessa kvinnor
kallas till ytterligare provtagning pA BMM. Tack vare
egenprovtagningen har Region Skane i nuliget ingen
»vardskuld” nar det giller cervixcancerscreening.

Cervixcancerfall i Sverige och Skane

Varje ar insjuknar omkring 500 kvinnor i Sverige i
cervixcancer. Nér cervixcancer uppticks inom screen-
ingprogrammet har majoriteten av kvinnorna behand-
lingsbara tillstind. Dodligheten 1 cervixcancer ar storst
i den grupp som uppticks vid symtom. Genom en
tidig upptickt och behandling av forstadier till cervix-
cancer har de kvinnor som foljer screeningprogrammet
for gynekologisk cellprovskontroll (GCK) ett skydd pa
cirka 90 procent mot att utveckla cervixcancer. I Skane
har sedan 2017 antalet cervixcancerfall varierat mellan
cirka 60-75 per ar (Figur 14).

HPV-vaccination

Forebyggande vacciner mot HPV ar mycket effekti-
va. Risken for HPV-infektion ir storst hos unga och
spridningen ar l4g bland kvinnor &ver 30 érs dlder.
Det dr gynnsamt att koncentrera vaccinationerna till
de dldersgrupper som star for den storsta spridningen
och antalet fall av cervixcancer beriknas kunna minska
med 70-80 procent vid en vaccinationstickningsgrad
pé 85 procent innan sexualdebut.

HPV-vaccination ingér i skolhilsovirdens nationella
vaccinationsprogram for flickor sedan ar 2010 och for
pojkar sedan dr 2020. Vaccinationsprogrammets mal
péa mer dn 90 procents tickningsgrad ar for narvarande
inte uppfyllt. Bland flickor fédda 2008 som erbjods
vaccination under 2020 har 87,5 procent fatt minst

en dos och 65,7 procent fitt tva doser (det vill siga ar
fullvaccinerade).

I Skine varierar vaccinationsgraden mellan kommu-
nerna. I linken hittar du information om din kom-
mun.

Folkhilsomyndigheten - Statistik for HPV-vac-

cinationer (https://www.folkhalsomyndigheten.
se/folkhalsorapportering-statistik/statistikdataba-
ser-och-visualisering/vaccinationsstatistik/statis-
tik-for-hpv-vaccinationer/).

Forandringar i screeningprogrammet 2021

HPV primir screeningmetod i alla dldrar

Sedan den 1 september 2021 ar HPV primir screening-
metod i alla dldersgrupper, det vill sdga fran och med
23 ars dlder. De 23-aringar som kallas till sitt forsta
prov inom screeningen ar 2022 har erbjudits vacci-
nation mot HPV inom skolvaccinationsprogrammet,
vilket innebdr en ldgre spridning av HPV. Darfor ar det
mest effektivt att dven i de lagre aldrarna borja med

att screena for HPV och forst om detta finns g vidare
med en cytologisk bedémning.

Egenprovtagning i forsta hand

Sedan den 1 september 2021 4r egenprovtagning
standardmetod i screeningen i Region Skédne. Detta
betyder att ett provtagnings-kit med instruktioner
skickas ut till dem som ar aktuella for screening s

att de sjdlva kan genomfora ett vaginalprov. Om det
inskickade provet utfaller positivt for HPV 1 vagina far
man kallelse till BMM for att ta ett HPV-prov fran cer-
vix. Om dven cervixprovet dr positivt for HPV utfors
automatiskt cytologisk bedémning och darefter foljer
vidare kontroller och/eller behandling via uppféljande
enheter, pd samma sitt som tidigare enligt det natio-
nella vardprogrammet.

Kvinnor som av ndgon anledning inte vill genomfoéra
egenprovtagning kan erbjudas tid pA BMM for prov-
tagning. Barnmorskan kan ocksa hjilpa till att instrue-
ra sd att egenprovtagningen kan genomforas pi BMM
eller i hemmet.

Det ar viktigt att bevaka att horsamheten till egenprov-
tagning haller atminstone samma nivd som tidigare
horsambhet till cellprovskallelse, samt att ticknings-
graden bibehalls och allra helst 6kar. Man behover
sarskilt beakta vilka grupper det dr som skickar in sin
egenprovtagning och gora en noggrann analys av bort-
fallet, det vill sdga de "nya uteblivarna”.
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Initiativet "Utrota Cervixcancer till 2026”
Socialutskottets initiativ om att regeringen ska genom-
fora en systematisk, lingsiktig och nationell satsning
for att eliminera cervixcancer i Sverige till ar 2026 har
ett brett politiskt stod.

Utrotningen av cervixcancer bygger pa tva grund-
pelare:
+  Fa stopp pé spridningen av HPV s fort
som mojligt.
+  Uppticka dem som ir bir pi HPV.

Tillsammans kan detta leda till en permanent utrot-

ning av cancerformen i Sverige. For att uppna malet

foreslas foljande atgirder bland annat av Cancerfon-

den:

«  Erbjudande om kostnadsfri HPV-vaccination till
23-26-iringar med 9-valent vaccin.

+ Identifiera kvinnor med hogst risk for cervixcancer
och erbjud dem egenprovtagning for HPV.

Region Skéne ir 1 framkant med att erbjuda egenprov-
tagning till alla kvinnor inom screeningprogrammet.
Arbetet med att tillse att kvinnor i dldrarna 23-26

r som dr ovaccinerade eller vaccinerade med det
4-valenta vaccinet blir erbjudna vaccination med det
9-valenta vaccinet pagar via Regionalt Cancercentrum
Syd. Det finns all anledning att se ljust pa framtiden
gillande detta omrade.
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CERVIXCANCERPREVENTION
Sammanfattning

Skanska kvinnors deltagande i gynekologisk

cellprovskontroll (GCK) har under det senaste
decenniet Okat till cirka 85 procent vilket ar i
enlighet med den nationella malnivan.

Deltagande for flickor i HPV-vaccinationspro-
grammet inom skolhalsovardens HPV-vaccina-
tionsprogram ligger i Skane tva och en halv
procentenheter under den nationella malnivan.

Region Skéane inforde i september 2021
primarscreening for HPV i alla aldersgrupper
med egenprovtagning som forsta metod. Det
aterstar att se hur detta kommer att paverka
tackningsgraden.



Kunskapscentrum kvinnohalsa

Kunskapscentrum kvinnohiilsa startade efter ett politiskt be-
slut i Hilso- och sjukvardsnimnden 2015 och fungerar som
en regional utvecklingsenhet for médrahilsovarden i Skane.

Uppdraget ar bland annat att utgora ett kunskapsstod for
béde offentliga och privata barnmorskemottagningar (BMM),
omvirldsbevaka, erbjuda utbildning/fortbildning och sprida
information inom kunskapsomridet sexuell och reproduktiv
hilsa, samla in och analysera data samt samverka for att skapa
en jamlik vard.

Pa ett nationellt plan samverkar Kunskapscentrum kvinnohilsa
med de regionala utvecklingsenheterna for médrahilsovérd i
Sveriges Gvriga regioner. Pa regional niva ar samverkan med
framforallt Kunskapscentrum barnhilsovérd en viktig del

av arbetet, liksom samverkan med kvinnoklinikerna, Kun-
skapscentrum levnadsvanor och sjukdomsprevention, Kun-
skapscentrum migration och hilsa samt Smittskydd Skane,
ungdomsmottagningarna med flera.

Vid Kunskapscentrum kvinnohilsa arbetar ett tvirprofessio-
nellt team bestdende av samordnande barnmorska, psykolog/
vardutvecklare, mddrahilsovardsoverlikare, specialistlikare i
allmanmedicin, specialistlikare i socialmedicin, administrator
och kommunikatér.
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