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MOTIVERING

BAKGRUND TILL FORSLAGET
Motiv och syfte med forslaget
Inledning

Europas plan mot cancer' (cancerplanen) ir en av kommissionens viktigaste
folkhilsoprioriteringar och en hérnsten i den europeiska hilsounionen?. Tillsammans
med Horisont Europas canceruppdrag® 4r den kommissionens svar pa det 6kande
antalet cancerfall och cancerrelaterade dodsfall i EU.

Ett flaggskeppsinitiativ 1 cancerplanen &dr att kommissionen avser att stodja EU-
landernas insatser for att stirka och utvidga den rutinmissiga vaccineringen av
flickor och pojkar mot humant papillomvirus (HPV) for att eliminera
livmoderhalscancer och andra cancerformer som orsakas av HPV, t.ex. cancer i
vulva, vagina, penis och anus samt vissa typer av huvud- och halscancer. Malet i
cancerplanen ar att fullvaccinera minst 90 % av EU:s malgrupp for flickor och att
avsevart Oka vaccineringen av pojkar fram till 2030. I cancerplanen tillkinnagav
kommissionen ocksa att den skulle bidra till att sékerstélla tillgang till vaccinering
mot hepatit B-virus (HBV) for att 6ka vaccinationstickningen och dérmed bidra till
att forebygga sjukdom orsakad av HBV, inbegripet levercancer.

Kommissionen fOresldr darfor en radsrekommendation om cancer som kan
forebyggas genom vaccination for att hjdlpa EU-ldnderna att forebygga och minska
cancerriskerna 1 samband med HPV- och HBV-infektioner genom att ©ka
vaccinationen mot HPV och HBV.

Forslaget till rddets rekommendation ingick i kommissionens arbetsprogram for
2023* inom ramen for kommissionens prioritering “Frimjande av vér europeiska
livsstil”.

Rekommendationen syftar till att hjdlpa EU-linderna att uppna FN:s mal 3 f{or
héllbar utveckling: Sékerstélla hilsosamma liv och frimja vilbefinnande for alla i
alla aldrar, sérskilt mal 3.3: Senast 2030 utrota epidemierna av aids, tuberkulos,
malaria och forsummade tropiska sjukdomar samt bekdmpa hepatit, vattenburna
sjukdomar och andra smittsamma sjukdomar.

Béde HPV- och HBV-vacciner forebygger virusinfektioner som kan leda till cancer.
Dessa vacciner dr darfor avgorande for att skydda bade individ- och folkhélsan och
for att stodja resilienta hilso- och sjukvardssystem som ér rittvisa for alla.

Meddelande fran kommissionen till Europaparlamentet och rédet, Europas plan mot cancer,
COM(2021) 44 final.

Meddelande fran kommissionen till Europaparlamentet, radet, Europeiska ekonomiska och sociala
kommittén samt Regionkommittén, Skapande av en europeisk hdlsounion — forstirkning av EU:s
resiliens mot grdnsoverskridande hot mot mdnniskors hélsa, COM(2020) 724 final.
https://research-and-innovation.ec.europa.eu/funding/funding-opportunities/funding-programmes-and-
open-calls/horizon-europe/eu-missions-horizon-europe/eu-mission-cancer_sv

Meddelande fran kommissionen till Europaparlamentet, radet, Europeiska ekonomiska och sociala
kommittén och Regionkommittén om kommissionens arbetsprogram 2023: En beslutsam och enad
union (COM(2022) 548 final).

https://sdgs.un.org/goals/goal3
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De passar ocksa in 1 det livslanga perspektiv pa vaccinering som kommissionen har
framjat sedan rddets rekommendation om stirkt samarbete mot sjukdomar som kan
forebyggas genom vaccination antogs 2018°. I radets rekommendation efterlystes en
rad atgirder’ for att oka vaccinationstickningen under hela livet, bland annat
inrittandet av den europeiska portalen for vaccinationsinformation®, dir ménniskor
enkelt kan hitta evidensbaserad information om vaccination och vacciner, dven for
specifika aldersgrupper. En EU-informationskampanj om vaccination som en
sjukdomsforebyggande atgird, #UnitedInProtection®, som kan anpassas till nationella
utmaningar och behov, inleddes i november 2022 och kommer att pagd dtminstone
fram till november 2024.

HPV- och HBV-vaccinationer riktar sig till olika befolkningsgrupper. HPV-vacciner
erbjuds fradmst flickor och pojkar fore och i tondren samt unga vuxna som en del av
riktade upphdmtningskampanjer. HBV-vacciner erbjuds ett stort antal heterogena
befolkningsgrupper, allt fran spddbarn till vuxna med hog risk och ibland i
missgynnade  situationer, t.ex.  personer som injicerar  narkotika,
fangelsepopulationer, midn som har sex med mén, transpersoner, migranter,
asylsokande och flyktingar fran linder dir HBV é&r endemiskt samt hilso- och
sjukvardspersonal. Detta kriaver olika strategier for att sékerstilla tillricklig tickning,
dven ndr det géller kommunikation.

Covid-19-pandemin och de nya vacciner som kommissionen'® gjort tillgingliga och
som inforts av EU-linderna belyste vikten av vaccinering som ett
krishanteringsverktyg, men de nedstingningsatgirder som linderna genomforde for
att stoppa spridningen av viruset storde ocksd kontinuiteten i de nationella
rutinméissiga vaccinationsprogrammen. Dessutom sattes allménhetens fortroende for
vaccinering pa prov av den “infodemi” som foljde pa pandemin, eftersom det var
svart att skilja mellan korrekt och falsk information. Situationen forvérrades av
felaktig information och desinformation pa sociala medier och andra medier samt av
att man upplevde “vaccinationstrotthet”. Dérfor dr det viktigt att tvdrvetenskaplig
expertis utnyttjas av EU-ldnderna i syfte att fOrstdrka insatserna for att motverka
felaktig information och desinformation om vacciner, s& som framhévs i radets
slutsatser om vaccinering!! som antogs 2022.

Det ar viktigt att 6vervaka vaccinationstickningen som underlag for insatser som
syftar till att 6ka denna. Vissa EU-ldnder har centraliserade, befolkningsbaserade
informationssystem for immunisering for att Gvervaka vaccinationstdckningen 1 sitt
land, dven pa lokal och regional nivd, medan 6vervakningen &r mer splittrad i andra.
Dessutom rapporterar vissa EU-linder problem med insamlingen av
vaccinationsuppgifter som en del av dvervakningen av vaccinationsprogram inom
ramen for den nationella strategin for genomforandet av bestdmmelserna 1 EU:s

Raédets rekommendation av den 7 december 2018 om stdrkt samarbete mot sjukdomar som kan
forebyggas genom vaccination (EUT C 466, 28.12.2018, s. 1).
https://health.ec.curopa.eu/system/files/2022-12/2019-2022 _roadmap_en.pdf

https://vaccination-info.eu/sv

https://vaccination-protection.ec.europa.eu/index_sv

Meddelande fran kommissionen till Europaparlamentet, Europeiska radet, radet och Europeiska
investeringsbanken — EU:s strategi for vacciner mot covid-19, COM(2020) 245 final.
https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-14771-2022-INIT/sv/pdf
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allminna dataskyddsforordning'?, vilken ytterligare kan specificeras av EU-lénderna.
Ur ett annat administrativt perspektiv pekar vissa EU-linder pd problem i de
nationella forfarandena for att fa fordldrarnas samtycke till att vaccinera minderariga,
vilket kan ha en negativ inverkan pa vaccinationstdckningen.

Under covid-19-pandemin samlade Europeiska centrumet for forebyggande och
kontroll av sjukdomar (ECDC) in, analyserade och presenterade uppgifter for att
overvaka vaccinationstickningen 1 EU och ldnderna i1 Europeiska ekonomiska
samarbetsomradet (EU/EES) genom verktyget for sparning av covid-19-vaccin'®.
Uppgifterna visade var ytterligare folkhdlsoatgdrder behovdes for att Oka

tackningsgraden.

Med utgiangspunkt i det arbete som redan utforts av Vérldshidlsoorganisationen
(WHO) for att Overvaka vaccinationstickningen i de 53 ldnderna i WHO:s
Europaregion fick ECDC 1 uppdrag att 0vervaka vaccinationstickningen 1 EU-
lainderna. Detta dr en del av ECDC:s utdkade mandat som en byggsten i den
europeiska hilsounionen'*. ECDC kan dock endast fullgdra sin évervakningsuppgift
om det finns tillforlitliga uppgifter fran landerna.

Den fOreslagna rddsrekommendationen dr inriktad pad att hjdlpa EU-linderna att
battre dvervaka vaccinationstickningen mot HPV och HBV. Bittre dvervakning av
anvindningen av HPV- och HBV-vacciner gar dock hand i hand med bittre
overvakning av anvidndningen av alla vacciner som ingir i nationella
immuniseringsprogram och bdor inte behandlas separat fran detta.

Den HPV-relaterade cancerbordan och HPV-vaccinering

WHO rapporterar att HPV dr den vanligaste virusinfektionen i reproduktionsorganen
som orsakar en rad olika tillstand hos bade kvinnor och min, bland annat
precancerdsa lesioner som kan utvecklas till cancer. Aven om de flesta HPV-
infektioner dr asymtomatiska och vanligtvis gir Over spontant leder vissa till
sjukdom'>.

Endast ett fatal av de mer &n 200 HPV-typer som identifierats #r onkogena'®,
ndmligen HPV-typerna 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58 och 59. Dessa
hogrisktyper av  HPV  ligger dock bakom praktiskt taget alla fall av
livmoderhalscancer. Det finns ocksa ett orsakssamband mellan dessa och andra
anogenitala cancerformer (vulva-, vaginal-, penis- och analcancer) hos bade kvinnor
och min samt vissa former av huvud- och halscancer, sérskilt orofaryngeal cancer'”.

Bland hogrisktyperna av HPV har HPV16 och HPVI18 den storsta onkogena
potentialen. HPV16, den mest onkogena typen av alla, dr genomgdende den

Europaparlamentets och radets forordning (EU) 2016/679 av den 27 april 2016 om skydd for fysiska
personer med avseende pa behandling av personuppgifter och om det fria flodet av sddana uppgifter och
om upphévande av direktiv 95/46/EG (EUT L 119, 4.5.2016, s. 1).
https://vaccinetracker.ecdc.europa.eu/public/extensions/COVID-19/vaccine-tracker.html#uptake-tab
Europaparlamentets och radets forordning (EU) 2022/2370 av den 23 november 2022 om é&ndring av
forordning (EG) nr 851/2004 om inréttande av ett europeiskt centrum for forebyggande och kontroll av
sjukdomar (EUT L 314, 6.12.2022, s. 1).
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/cervical-cancer

Det innebdr att de kan orsaka cancer.

Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av sjukdomar. Guidance on HPV vaccination in
EU countries: focus on boys, people living with HIV and 9-valent HPV vaccine introduction, 2020.
Stockholm: ECDC; 2020.
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vanligaste orsaken till HPV-relaterad cancer bade i Europa och i virlden's. HPV-
typerna 6 och 11 med lag risk dr forknippade med konsvartor och aterkommande
respiratorisk papillomatos. I EU- och EES-linderna uppskattas det varje ar
forekomma omkring 28 600 fall av livmoderhalscancer och 13 700 dddsfall’®. Den
aldersstandardiserade incidensen (den europeiska standardbefolkningen 2013) ar
11,8 fall och dédligheten #r 5,3 dodsfall per 100 000 kvinnor?°. Dessutom uppskattas
det, 1 fraga om de mest relevanta HPV-relaterade formerna av huvud- och halscancer,
att det intrdffade omkring 19 700 fall av orofaryngeal cancer i EU- och EES-ldnderna
under 2022, i synnerhet hos min (omkring 15 000)*>'. Denna siffra omfattar inte
enbart sddana fall av cancer som &r forknippade med HPV-infektion, utan en 6kande
trend 1 forekomsten av HPV-positiva former av huvud- och halscancer har
konsekvent observerats under det senaste artiondet parallellt med minskad
tobaksanvindning®?>. HPV-infektioner anses spela en viktig roll i samband med
orofaryngeal cancer globalt?, sirskilt i Europa och Nordamerika®*. I linje med detta
rapporterar Forenta staternas centrum for forebyggande och kontroll av sjukdomar att
HPV tros orsaka 70 % av fallen av orofaryngeal cancer i USA?’,

Alla EU-ldnder rekommenderar vaccinering av flickor fore och i tondren mot HPV
och manga rekommenderar det ocksé for pojkar i samma aldersgrupper. I vissa EU-
lander héller rekommendationerna for nédrvarande pa att utvidgas, via riktade
upphidmtningskampanjer, till att &ven omfatta unga vuxna som inte vaccinerades i
eller fore tondren eller som endast &r delvis vaccinerade, bland annat pa grund av de
nedstdngningsatgarder som genomfordes under covid-19-pandemin.

For nérvarande finns det tre HPV-vacciner som godkints 1 EU: ett bivalent vaccin
som innehdller virusliknande partiklar av HPV-typerna 16 och 18, ett kvadrivalent
HPV-vaccin som innehéller virusliknande partiklar av HPV-typerna 6, 11, 16 och 18
och ett nonavalent vaccin som innehéller virusliknande partiklar av HPV-typerna 6,
11, 16, 18, 31, 33, 45, 52 och 58. Alla vacciner innehaller virusliknande partiklar av
HPV-typerna 16 och 18, dvs. hogrisktyperna av HPV med storst onkogen potential.
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1bid.

ECIS - Europeiska cancerinformationssystemet, besokt den 27.10.2023. Siffrorna for EU- och EES-
landerna berdknas som summan av viardena for EU-27, Norge, och Island.

Ibid.

Ibid.

Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av sjukdomar. Guidance on HPV vaccination in
EU countries: focus on boys, people living with HIV and 9-valent HPV vaccine introduction, 2020.
Stockholm: ECDC; 2020.

Castellsagué X, Alemany L, Quer M, Halec G, Quirdés B, Tous S, Clavero O, Alos L, Biegner T,
Szafarowski T, Alejo M, Holzinger D, Cadena E, Claros E, Hall G, Laco J, Poljak M, Benevolo M,
Kasamatsu E, Mehanna H, Ndiaye C, Guimera N, Lloveras B, Leén X, Ruiz-Cabezas JC, Alvarado-
Cabrero I, Kang CS, Oh JK, Garcia-Rojo M, Iljazovic E, Ajayi OF, Duarte F, Nessa A, Tinoco L,
Duran-Padilla MA, Pirog EC, Viarheichyk H, Morales H, Costes V, Félix A, Germar MJ, Mena M,
Ruacan A, Jain A, Mehrotra R, Goodman MT, Lombardi LE, Ferrera A, Malami S, Albanesi EI, Dabed
P, Molina C, Lopez-Revilla R, Mandys V, Gonzalez ME, Velasco J, Bravo IG, Quint W, Pawlita M,
Muiloz N, de Sanjosé S, Xavier Bosch F; ICO International HPV in Head and Neck Cancer Study
Group. HPV Involvement in Head and Neck Cancers: Comprehensive Assessment of Biomarkers in
3680 Patients. J Natl Cancer Inst. 2016 Jan 28;108(6):djv403. doi: 10.1093/jnci/djv403. PMID:
26823521.

de Martel C, Plummer M, Vignat J, Franceschi S. Worldwide burden of cancer attributable to HPV by
site, country and HPV type. Int J Cancer. 2017 Aug 15;141(4):664-670. doi: 10.1002/ijc.30716. Epub
2017 Jun 8. PMID: 28369882; PMCID: PMC5520228.
https://www.cdc.gov/cancer/hpv/basic_info/hpv_oropharyngeal.htm
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Vaccinprodukter som anvénds i1 enskilda EU-ldnder dr beroende av den nationella
politiken for offentlig upphandling.

Tackningsgraden varierar avsevart inom EU. Uppgifter om vaccinationstickning
visar t.ex. att d&ven om ett fatal EU-l4nder har vaccinerat 90 % eller mer av flickorna i
och fore tonaren med en dos av de tvd doser som krivs for dessa dldersgrupper ar

denna siffra fortfarande 1ag, under 50 %, i andra EU-linder’®. Det finns for

ndrvarande endast begriansade uppgifter om vaccinationstickningen hos pojkar och
unga man.

I forslaget till rddets rekommendation efterlyses atgérder for att 6ka anvindningen av
HPV-vaccination bland flickor och pojkar i och fore tonaren. I forslaget efterlyses
ocksad béttre Overvakning av vaccinationstickningen mot HPV, for att &tgirda
dataluckor och fa underlag for folkhélsoatgérder.

Den HBV-relaterade cancerbordan och HBV-vaccinering

HBV ér en global hilsoutmaning, och kronisk virusinfektion ar en viktig orsak till
kronisk leversjukdom, cirros och levercancer. Globalt berdknas infektioner med
HBV-virus och hepatit C-virus (HCV) orsaka 1,1 miljoner dédsfall per 4r*’. For 2021
rapporterade 30 EU- och EES-ldnder 16 187 nydiagnostiserade HBV-infektioner,
varav en stor andel (43 %) klassificerades som kroniska®®. P4 basis av data frin 2015
uppskattas det att HBV- och HCV-infektioner i EU/EES och Foérenade kungariket
star for cirka 55 % av alla dodsfall i levercancer och 45 % av alla dodsfall pa grund
av cirros och andra kroniska leversjukdomar och leder till omkring 64 000 dédsfall
arligen®.

Overforing av HBV, som ir ett blodburet virus, kan ske perinatalt vid forlossningen
fran smittade modrar till barn (vertikal 6verforing) eller genom sexuellt umgénge,

injektion av narkotika under osdkra forhallanden, kontaminerat blod eller

kontaminerade blodprodukter eller suboptimala metoder for forebyggande och
kontroll av infektioner i hélso- och sjukvardsmiljoer.

Trots en stadig minskning av den totala forekomsten av HBV over tid pa grund av
effektiva vaccinationsprogram och andra forebyggande strategier uppskattas det att
omkring 3,6 miljoner ménniskor 1 EU- och EES-ldnderna lever med en kronisk
HBV-infektion®®. Modellstudier’' tyder pa att sjuklighet och dddlighet i samband
med detta skulle kunna 6ka om atgdrderna inte intensifieras ytterligare.

Bordan av infektion med HBV 1 EU/EES-linderna &r storre 1 vissa
befolkningsgrupper med hog risk och som ibland &r 1 missgynnade situationer,
déribland personer som injicerar narkotika, fangelsepopulationer, mén som har sex
med mén, transpersoner och migranter, asylsokande och flyktingar fran ldnder dar
HBYV ér endemiskt, jamfort med befolkningen 1 allménhet. Heterosexuella samlag &r
dock fortfarande ett vanligt sitt att dverfora HBV i Europa. Aven om vertikal
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https://immunizationdata.who.int/pages/coverage/hpv.html?CODE=EUR&ANTIGEN=PRHPV1 _
F&YEAR=&ADVANCED GROUPINGS=EURO

Prevention of hepatitis B and C in the EU/EEA. Stockholm: ECDC; 2022.

Hepatitis B. I: ECDC:s arliga epidemiologiska rapport 2021. Stockholm: ECDC; 2022.

Prevention of hepatitis B and C in the EU/EEA. Stockholm: ECDC; 2022.

Ibid.

T.ex. Razavi-Shearer, D. et al. The disease burden of hepatitis B and hepatitis C from 2015 to 2030: the
long and winding road [ Abstract OS050]. J. Hepatol. 77, S43 (2022).
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overforing nu ar ovanlig i denna del av vérlden behdvs forebyggande strategier
eftersom de flesta spddbarn som smittas perinatalt kommer att drabbas av kronisk
infektion™?.

De flesta EU-ldnder rekommenderar att alla barn vaccineras mot HBV. Dessutom har
landerna olika strategier for att forhindra vertikal 6verforing, bland annat screening
av gravida kvinnor for hepatit B-ytantigen (HBsAg), vaccinering med den forsta
vaccindosen HBV inom 24 timmar fran fodseln (dven kallad fodelsedos) och
postexponeringsprofylax for spadbarn som ér fodda av HBV-smittade modrar.

Det finns 12 HBV-vacciner som dr godkdnda i EU, och alla anvinder HBsAg
adsorberat pa aluminiumadjuvans. Ett vaccin dr godként for anvdndning i alla aldrar,
medan de andra ar godkdnda for sérskilda aldersgrupper. Fyra vacciner dr godkénda
for anvdndning till barn, varav tre ocksd omfattar antigener mot difteri, tetanus,
kikhosta, poliomyelit och Haemophilus influenzae typ b. Utover de 12 vacciner som
godkints 1 EU dr tva andra vacciner endast godkinda nationellt. Vaccinprodukter
som anvédnds i enskilda EU-linder &r beroende av den nationella politiken for
offentlig upphandling.

Ar 2017 lyfte WHO i handlingsplanen for hélso- och sjukvérdssektorns insatser mot
virushepatit i WHO:s Europaregion upp malet att utrota hepatit som ett hot mot
folkhilsan i sin europeiska region senast 2030%°. Uppgifter fran 2021 visar dock,
trots luckor, att tickningsgraden i manga EU-lédnder fortfarande behdver forbéttras
for att nd& WHO:s delmél for 2020, dvs. 1) 95 % tickning med tre doser av HBV-
vaccin i ldnder som genomfor allmin barnvaccination, och 2) 90 % tdckning med
insatser for att forhindra vertikal dverforing (HBV-vaccination med fodelsedos eller
andra metoder)**, for att inte nimna malen for 2030 om 1) 95%
vaccinationstickning (3:e dosen) i1 frdiga om HBV-vaccinering hos barn, 2) 95 % av
gravida kvinnor som genomgétt screening for HBsAg och 3) 95 % av nyfodda som i
god tid fick HBV-vaccination vid fodseln (fodelsedos)*.

Manga EU-linder rekommenderar ocksd vaccinering for grupper med hogrisk och
som ibland ar 1 missgynnade situationer, sisom de som nimns ovan, samt for hélso-
och sjukvardspersonal. Det finns dock luckor i uppgifterna om vaccinationstickning.

I forslaget till rddets rekommendation efterlyses dtgérder for att 6ka tillgdngen till
HBV-vaccinering for alla befolkningsgrupper for vilka vaccinering rekommenderas
for att 6ka vaccinationstiackningen. I forslaget efterlyses ocksé battre dvervakning av
vaccinationstdckningen mot HBV, for att atgérda uppgiftsluckor och mojliggdra
effektiva och datadrivna folkhalsoatgérder.

Framtidsvisioner

Andra vacciner mot cancer som bade orsakas och inte orsakas av infektioner haller
pa att utvecklas, bland annat via mRNA-plattformen som ocksé anvéindes for vissa
covid-19-vacciner. Forskning om profylaktiska vacciner mot cancer som orsakas av
infektioner stdds av kommissionens ramprogram Horisont Europa (2021-2027) for
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forskning och innovation. Till exempel genom Vax2Muc-projektet’®, inriktat pa

bakterien Helicobacter pylori som kan orsaka magcancer. Dessutom ger Europeiska
lakemedelsmyndighetens arbetsgrupp for innovation (EMA) och dess Prime-program
stod till utvecklingen av innovativa likemedel som ar inriktade pa icke tillgodosedda
medicinska behov. I framtiden kan profylaktiska vacciner mot cancer som orsakas av
infektioner dirfor spela en dnnu viktigare roll &4n i dag. Sédana perspektiv gar dock
utover tillimpningsomradet for den foreslagna radsrekommendationen och tas inte
upp 1 den.

Kommissionens stodatgdrder

Den foreslagna radsrekommendationen innehaller rekommendationer till EU-
landerna for att 6ka vaccinationen mot HPV och HBV. Kommissionen planerar att
genomfora en rad Atgdrder for att hjdlpa ldnderna att genomfGra
rekommendationerna. Dessa dtgdrder kommer sérskilt att syfta till att hjdlpa EU-
linderna att informera om vikten av HPV- och HBV-vaccinering i ett
cancerforebyggande perspektiv och béttre dvervaka vaccinationstdckningen for att fa
underlag for folkhélsoinsatser, men de kommer ocksa att gé utdver dessa omraden.

Nér det giller kommunikation avser kommissionen att utveckla en modell for
evidensbaserade upplysningskampanjer om vikten av HPV- och HBV-vaccinering
som verktyg for forebyggande av cancer, som kan anpassas till nationella utmaningar
och behov samt med beaktande av nationella sérdrag, och med deltagande av
intresseorganisationer pa europeisk nivé, inbegripet sammanslutningar for hélso- och
sjukvardspersonal, och nationella motsvarigheter, och med en inbyggd strategi for att
fortsdtta att overvaka och ta itu med felaktig information och desinformation som
specifikt r6r HPV-infektion och HPV-vaccinationer, inbegripet pa sociala medier.
Kommissionen har ocksa for avsikt att begidra att  Europeiska
lakemedelsmyndigheten och ECDC regelbundet informerar om resultaten av
uppdaterade granskningar och studier av sidkerheten och effektiviteten hos HPV- och
HBV-vaccinerna for att tillhandahélla aktuell information och ta itu med
sdkerhetsrelaterade godkénnandeproblem i EU, bland annat genom den europeiska
vaccininformationsportalen.

Naér det géller 6vervakning avser kommissionen att hjdlpa EU-ldnderna att utveckla
eller uppgradera elektroniska vaccinationsregister 1 enlighet med den allménna
dataskyddsforordningen, bland annat genom att kartldgga nationella strategier i hela
EU och diskutera framgangsrika strategier med medlemsldanderna. Detta skulle ske
utan att det pdverkar de nationella dataskyddsmyndigheternas uppgifter och
Europeiska dataskyddsstyrelsens relevanta végledning. Kommissionen planerar
ocksa att stodja EU-l4nderna nér det giller att effektivisera sina forfaranden for att
erhalla fordldrars samtycke till vaccinering av minderariga med avseende péa
nationell lagstiftning pd omradet, bland annat genom att dela med sig av och
diskutera nationella strategier. Dessutom har kommissionen for avsikt att 1 samarbete
med ECDC fortsitta att ta fram aktuell véigledning till alla EU-l4nder ndr det géller
att bygga upp eller uppgradera elektroniska vaccinationsregister som gor det mojligt
att fa tillgang till uppgifter pd nationell och lokal och regional nivéd och till vilka
sadana uppgifter som registrerats av olika vaccinleverantorer kan dverforas smidigt, 1
syfte att forbéttra och stirka 6vervakningen av vaccinationstickningen, inbegripet for
HPV- och HBV-vaccinering. Fore utgdngen av 2024 har kommissionen for avsikt att
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begira att ECDC visar tillgdngliga nationella data om tickningsgraden for HPV och
HBV i EU-linderna i en sérskild resultattavla tillsammans med nationella
overvakningsmetoder och de méal som ska uppnas.

Utover kommunikation och 6vervakning har kommissionen for avsikt att stodja
utvecklingen av  modelleringsverktyg och analyser for att bedoma
kostnadseffektiviteten nir det giller att genom vaccination forebygga cancer orsakad
av HPV- och HBV-infektioner, for att stddja EU-linderna i deras beslut om
integrering av dessa typer av vaccinering i sina nationella immuniseringsprogram
och program for forebyggande av cancer. Kommissionen har ocksé for avsikt att
ytterligare frdmja forskning, utveckling och innovation nér det géller HPV- och
HBV-vacciner, bland annat via Horisont Europa-programmet och dess efterféljande
program. Avsikten dr alltsa att ytterligare stodja atgérder for att frimja HPV- och
HBV-vaccinering pa global niva, bland annat ndr det géller att identifiera
beteendefaktorer for vaccinationstdckning och ta itu med hinder for vaccinering, i
samarbete med internationella partner som WHO, Organisationen for ekonomiskt
samarbete och utveckling (OECD) och FN:s barnfond (Unicef). Slutligen avser
kommissionen, i linje med sin dvergripande strategi for psykisk hilsa’’ och med
beaktande av EU:s strategi for barnets rittigheter’® och den europeiska
barngarantin®’, att utveckla en verktygslada for forebyggande étgirder som beaktar
kopplingarna mellan psykisk och fysisk hélsa, inbegripet fysisk hilsa kopplad till
vaccinering, hos barn och didrmed har en inverkan under de mest sarbara och
formativa levnadséren.

Kommissionen har for avsikt att genomfora alla stodatgérder i ndra samarbete med
EU-ldnderna.

Forenlighet med befintliga bestimmelser inom omradet

Den foreslagna radsrekommendationen kompletterar andra atgiarder inom ramen for
cancerplanen. Det ror sig framfor allt om den europeiska kodexen mot cancer, som
ocksa uppmanar till okad anvidndning av HPV-vaccinering, samt EU:s
cancerscreeningprogram som omfattar uppdatering av rekommendationer om
screening och nya riktlinjer tillsammans med kvalitetssdkringssystem och omfattar
rddets nyligen antagna rekommendation om stirkt forebyggande genom tidig
upptickt: en ny EU-strategi for cancerscreening®® och det europeiska registret dver
cancerrelaterad ojamlikhet*!. Initiativet kompletterar ocksd den gemensamma
atgdrden Partnerskap for kontrast-HPV (Perch)*’, och i frdga om HPV bygger det
direkt pa denna atgdrd. Sdsom tillkdnnagavs i cancerplanen dr programmet EU {or
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2.

hidlsa och andra EU-instrument viktiga verktyg for att ge stod till EU-ldnderna 1 deras
insatser for att bekdmpa cancer.

Forenlighet med unionens politik inom andra omraden

Forutom att komplettera andra atgidrder inom ramen for cancerplanen bygger den

foreslagna radsrekommendationen pa och forstirker effekterna av de atgdrder som
genomforts pa grundval av rddets ovanndmnda rekommendation fran 2018 om starkt

samarbete mot sjukdomar som kan forebyggas genom vaccination, inbegripet de som
43

genomfordes genom den europeiska gemensamma atgérden for vaccination™, som

pagick mellan 2018 och 2022. Initiativet bygger ocksd pd vaccinationsrelaterade

atgidrder inom ramen for programmet EU for hélsa, bland annat projektet
Overcoming Obstacles to Vaccination®* om hur man kan minska fysiska, praktiska

eller administrativa hinder for vaccination genom att identifiera goda exempel i EU-
linderna via kommissionens portal for bista praxis*> och testa dessa metoder i de
lander som &r intresserade.

Den foreslagna rddsrekommendationen kompletterar ockséd EU:s strategi for barnets
rittigheter*¢
viktig faktor nir det giller att sdkerstélla rétten till hilso- och sjukvérd for alla barn.
Dessutom stoder initiativet skyddet av barns och ungdomars hélsa under de mest
sarbara och formativa levnadsaren, vilket namns 1 kommissionens meddelande om en
overgripande strategi for psykisk hilsa*® som efterlyser en helhetssyn pa hilsa i
allménhet och psykisk hilsa i synnerhet, inbegripet tillgéng till férebyggande hilso-
och sjukvard, sdsom vaccinering.

RATTSLIG GRUND, SUBSIDIARITETSPRINCIPEN OCH

PROPORTIONALITETSPRINCIPEN

Riittslig grund

Detta forslag till radets rekommendation grundar sig pa artikel 168.6 i fordraget om
Europeiska unionens funktionssitt (EUF-fordraget), enligt vilken ridet pa forslag av

kommissionen far anta rekommendationer for de syften som anges i den artikeln for
att forbéattra folkhélsan. Enligt artikel 168.1 1 EUF-fordraget ska EU:s insatser

komplettera den nationella politiken och inriktas pa att forbdttra folkhilsan,
forebygga ohédlsa och sjukdomar hos ménniskor pa sévél det fysiska som det
psykiska planet och undanrdja faror for den fysiska och psykiska hélsan. Syftet med
den fOreslagna radsrekommendationen &r att hjdlpa EU-ldnderna att hantera

cancerriskerna 1 samband med HPV- och HBV-infektioner genom att Oka

vaccinationstickningen och sikerstilla tillgangen till vaccination.
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Subsidiaritetsprincipen (for icke-exklusiv befogenhet)

Vaccinationspolitik, vaccinationsprogram och vaccinationstjédnster dr en nationell
behorighet och ett nationellt ansvar. Virusinfektioner, inbegripet sidana som orsakar
cancer, hindras dock inte av grinser, och alla EU-linder star infor
folkhdlsoutmaningar pd omradet. Det finns déarfor ett tydligt mervirde 1 att hantera
cancer som kan fOrebyggas genom vaccination med en uppséttning
rekommendationer pa EU-niva.

Proportionalitetsprincipen

Detta forslag till radets rekommendation tar hénsyn till att EU:s atgidrder maste, i
enlighet med artikel 168 1 EUF-fordraget, komplettera den nationella politiken
(inklusive vaccinationspolitiken), och maéste inriktas pa att skydda folkhdlsan. Som
ndmnts ovan dr syftet med initiativet att hjédlpa EU-linderna att hantera
cancerriskerna 1 samband med HPV- och HBV-infektioner genom att oka
vaccinationstdckningen och sékerstélla tillgangen till vaccination. Forslaget
respekterar fullt ut att vaccinering &r en nationell behorighet och ett nationellt ansvar
och gér inte utdver vad som krivs for att uppna mélen.

Val av instrument

Det instrument som valts for detta initiativ, ndmligen ett fOrslag till radets
rekommendation, respekterar fullt ut subsidiaritets- och proportionalitetsprinciperna
och gor det mojligt for EU-l4nderna att anpassa sin strategi till nationella behov.

RESULTAT AV EFTERHANDSUTVARDERINGAR, SAMRAD MED
BERORDA PARTER OCH KONSEKVENSBEDOMNINGAR

Efterhandsutvirderingar/kontroller av fndamaélsenligheten med befintlig
lagstiftning

Detta fOrslag till radets rekommendation &r ett nytt initiativ. Darfor har
efterhandsutvérderingar/kontroller av dndamalsenligheten med befintlig lagstiftning
inte genomforts.

Samrid med berérda parter

Synpunkter pd forslaget till rddets rekommendation samlades in genom en
uppmaning att inkomma med synpunkter pa ”Forebyggande av cancer — atgirder for
att frimja vaccinering mot cancerframkallande virus™*, som pagick mellan den 9
januari 2023 och den 6 februari 2023. Av totalt 367 inkomna svar var 331 giltiga. Av
de 331 giltiga svaren kom 300 frdn EU-medborgare.

Synpunkter samlades ockséa in genom riktade samrad med andra viktiga grupper av
berdrda parter utdver EU-medborgare, sdsom foretrddare for EU-ldnderna,
europeiska icke-statliga organisationer och experter som deltar i EU-finansierade
projekt. De riktade samrdden genomfordes fran februari 2023 till april 2023. Som ett
led 1 samraden holls ett sarskilt webbseminarium for beroérda parter om initiativet pa
kommissionens folkhilsoplattform>® den 23 mars 2023.
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300 svar mottogs fran EU-medborgare. Av dessa svar fokuserade 260 pa den
upplevda bristen péd sdkerhet i samband med vaccinationer i allminhet. Nistan alla
svar som uttryckte oro kom dock fran EU-medborgare i ett EU-land dir
befolkningens storlek endast utgér omkring 1 % av EU:s befolkning. Dessutom var
svaren som uttryckte oro likartade, om dn inte identiska, och detta tyder pa en
samordnad kampanj som frimjar en stdndpunkt som inte nodvéndigtvis &r
representativ for EU-medborgarna. Men vi aterkommer till behovet av att oka
allméinhetens fortroende for vacciner, bland annat genom att avsloja falska budskap.

De viktigaste grupperna av berdrda parter, utéver EU-medborgarna, hade en positiv
instéllning till initiativet. Berdrda parter betonade vikten av att integrera HPV- och
HBV-vaccinering 1 nationella immuniseringsprogram. Darutdéver betonade de
berdrda parterna att en bittre dvervakning av vaccinationstdckningen behovs for att
battre underbygga folkhilsoatgidrder som syftar till att 6ka anvdndningen. Dessutom
uppmanade berdrda parter kommissionen att samordna EU-ldndernas insatser for att
genomfora den allmidnna dataskyddsforordningen ndr det géller insamling av
vaccinationsuppgifter, eftersom den nationella strategin skapar problem i vissa
lander. De betonade ocksa att det skulle kunna finnas ett mervirde i att samordna
vaccinations- och cancerregistren, bland annat for att 1 slutindan ©ka
cancerscreeningprogrammens kostnadseffektivitet. Beroérda parter betonade ocksé
vikten av att oka allminhetens fortroende for vacciner, bland annat genom att
overvaka och ta itu med felaktig information och desinformation, liksom vikten av
att sékerstilla enkel tillgang till vaccinering, bland annat genom att tillhandahélla
kostnadsfri vaccinering till dem som rekommenderas vaccinering. Vissa berdrda
parter pekade pd problem i de nationella forfarandena for att fa foraldrarnas samtycke
till att wvaccinera minderdriga, vilket kan ha en negativ inverkan pa
vaccinationstickningen. En del berorda parter nimnde ocksd leveransproblem och
betonade vikten av tillrdcklig tillgdng pa vacciner. Det foreslogs att kommissionen
skulle kunna underlitta utbytet av bésta praxis for att 6ka vaccinationstdckningen.

Nér det géller HPV-vaccinering foreslog de berdrda parterna foljande atgarder: 1)
erbjuda kostnadsfri vaccinering som en del av nationella immuniseringsprogram, 2)
erbjuda vaccinering (dven) 1 skolor/utbildningsmiljoer, 3) genomfora riktade
upphidmtningskampanjer och/eller utvidga de aldersgrupper som omfattas till f6ljd av
covid-19-pandemin, 4) oka allminhetens kunskaper om cancerriskerna 1 samband
med HPV-infektion for bade flickor och pojkar och vikten av HPV-vaccinering for
bada konen och 5) avldgsna betoningen pa sexualitet i kommunikationen genom att
fora fram HPV-vaccinering som ett verktyg for forebyggande av cancer utover ett
verktyg for sexuell och reproduktiv hélsa 1 samarbete med hilso- och
sjukvardspersonal och/eller unga influerare.

Berorda parter uppmanade ocksd kommissionen att undersdka en eventuell
omprovning av villkoren for godkédnnande for forsdljning av de HPV-vacciner som
for nérvarande finns pd EU-marknaden i syfte att mojliggora ett enkeldosschema,
eftersom detta skulle kunna minska kostnaderna for EU-linderna och gora
vaccinering till ett forfarande 1 ett enda steg, vilket eventuellt kunde oka
vaccintickningen bland missgynnade grupper. Det foreslogs att ett sarskilt mal skulle
faststillas for den procentandel av EU:s mélpopulation av pojkar som bor vaccineras
senast 2030, parallellt med malet for flickor.

Nér det géller HBV foreslog de berorda parterna foljande &tgirder: 1) erbjuda
kostnadsfri vaccinering till alla befolkningsgrupper som &r berérda och nd ut till
hogriskgrupper och personer som ibland 4r i1 missgynnade situationer, sdsom
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personer som injicerar narkotika, faingelsepopulationer, mén som har sex med maén,
transpersoner och migranter, asylsokande och flyktingar fran ldnder ddar HBV ir
endemiskt och 2) genomfora riktade upphdmtningskampanjer till foljd av covid-19-
pandemin. Berorda parter efterlyste ocksa studier for att 6vervaka framstegen mot
WHO:s mal om att eliminera hepatit, bland annat nir det géller vaccinering i
barndomen och forebyggande av vertikal 6verféring av HBV.

De asikter som framfordes av berorda parter analyserades och beaktades i storsta
mdjliga utstrackning i initiativet. Foljande faktorer ansags sdrskilt relevanta for att
uppna malen:

— Sékerstilla enkel tillgdng till vaccinering, med sérskilt fokus pd missgynnade
grupper.

—  Oka allminhetens fortroende for vacciner, bland annat genom att $vervaka och
ta itu med felaktig information och desinformation.

— Forbittra overvakningen av vaccinationstickningen for att béttre underbygga
insatserna, bland annat genom att 16sa problem som vissa EU-ldnder upplevt 1
samband med insamlingen av vaccinationsuppgifter inom ramen for den
nationella strategin for genomforandet av bestdmmelserna i den allméinna
dataskyddsforordningen, vilka kan specificeras ytterligare av EU-ldnderna.

— Rationalisera forfarandena for att fa fordldrarnas samtycke till att vaccinera
minderariga med avseende pé nationell lagstiftning pd omradet.

— Integrera vaccinering i program for forebyggande av cancer, pa operativ niva,
men ocksa for att tillhandahdlla integrerad hélsokommunikation om
forebyggande av cancer.

— Samordna vaccinations- och cancerregister, bland annat for att sa sméningom
oka screeningprogrammens kostnadseffektivitet, och

— utbyte av bésta praxis.

Nir det géller en eventuell omprdvning av villkoren for godkdnnande for forséljning
av de HPV-vacciner som for ndrvarande finns p4 EU-marknaden bor det noteras att
ett enkeldosschema kan anses vara mer relevant i en situation med allmén
vaccinbrist, vilket inte &r fallet inom EU. Berorda parters uppmaning om
studieprojekt for att overvaka framstegen for att n4 WHO:s mél for eliminering av
hepatit, inbegripet de mél som ror vaccinering i barndomen och forebyggande av
vertikal Overforing av HBV, beaktades i den mén ECDC redan stdder lander i
overvakningen av framstegen mot dessa mal.

Utover den samradsverksamhet som dr direkt kopplad till denna fOreslagna
rddsrekommendation gav det offentliga samradet, de riktade samraden och andra
samrdd som genomforts i samband med cancerplanen® underlag till den.
Maingfasetterade insatser for att forebygga cancer och skydda barn och ungdomar
mot cancer som kan intrdffa senare i livet var prioriteringar for dem som bidrog till
dessa samrad. Vaccinering, till exempel mot HPV och HBV, ansags ocksa som en
viktig prioritering.

St Arbetsdokument fran kommissionens avdelningar: Samrad med berdrda parter - sammanfattande

rapport - Foljedokument till meddelande fran kommissionen till radet och Europaparlamentet om
Europas plan mot cancer, COM(2021) 44 final.
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Insamling och anvindning av sakkunnigutlatanden

For att forbereda detta politiska initiativ skickade kommissionen varen 2022 en
formell begéran till ECDC, i samarbete med EMA och Europeiska centrumet for
kontroll av narkotika och narkotikamissbruk (ECNN), om vetenskapliga synpunkter
pa HPV och HBV, med fokus pa vaccinering. ECDC, EMA och ECNN radfragades
pa nytt under sjdlva utarbetandet av forslaget. Bidragen fran ECDC, EMA och
ECNN bidrog till initiativets vetenskapliga grund.

Konsekvensbedomning

Ingen konsekvensbedomning gjordes eftersom en radsrekommendation innebér icke-
bindande atgdrder och kommer att gora det mojligt for EU-ldnderna att anpassa sin
strategi till nationella behov.

Lagstiftningens dndamaélsenlighet och forenkling

Ej tillampligt.
Grundliggande rittigheter

Som ndmnts ovan kompletterar detta politiska initiativ EU:s strategi fOr barnets
rittigheter och den europeiska barngarantin, dar tillgdng till vaccinering &r en viktig
faktor nér det giller att sikerstélla rétten till hilso- och sjukvérd for alla barn.

BUDGETKONSEKVENSER

Detta politiska initiativ kommer inte att ha nagra budgetkonsekvenser for
kommissionen.

OVRIGA INSLAG

Genomforandeplaner samt Aatgirder for Overvakning, utvirdering och
rapportering

Kommissionen har for avsikt att uppmana EU-ldnderna att regelbundet ldmna
information for att kunna Overvaka genomfdrandet av rekommendationerna i den
foreslagna radsrekommendationen. Kommissionen planerar att gora detta genom den
expertgrupp for folkhilsa som inrittades 20222, Expertgruppen har en undergrupp
for vaccinering och en for cancer.

Rekommendationerna till EU-ldnderna &r inriktade pa att uppnd malen f6r 2030 och
de mal for HPV- och HBV-vaccinationstickningen som faststélls dels i
cancerplanen, dels av WHO>,

Kommissionen har for avsikt att Overvaka framstegen i frdga om tdckningsgraden for
HPV- och HBV-vaccinationer genom att fore utgangen av 2024 begira att ECDC
visar tillgéngliga nationella data om vaccinationstickningen for HPV och HBV i1 EU-
landerna i en sdrskild resultattavla tillsammans med nationella 6vervakningsmetoder

52

53

Kommissionens beslut av den 7 december 2022 om inrittande av kommissionens expertgrupp for
folkhélsa och om upphévande av kommissionens beslut om inrdttande av ”styrgruppen for frimjande av
hilsa, forebyggande av sjukdomar och hantering av icke-6verforbara sjukdomar”, C(2022) 8816 final.
De mal som WHO har faststillt for HBV inbegriper dven malet om 95 % gravida kvinnor som
genomgar screening for HBsAg. Detta mal beaktas dven for atgdrderna for genomférande och
Overvakning inom ramen for den foreslagna radsrekommendationen.
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och de mal som ska wuppnds. Framstegsindikatorerna skulle avse
vaccinationstidckningen i respektive land. Hur fullstindiga ECDC:s uppgifter dr beror
pa hur vdl EU-ldnderna 6vervakar och rapporterar vaccinationstdckningen. Detta kan
forbéttras 1 takt med att de nationella 6vervakningssystemen stdrks i och med att de
relaterade enskilda rekommendationerna 1 initiativet genomfors.

Rapporteringen om genomforandet av rekommendationerna till EU-ldnderna skulle
ske genom uppdateringar riktade till EU-ldnderna i expertgruppen for folkhilsa efter
fyra ar och aterigen under 2030.

Rapporteringen och 6vervakningen planeras fortsitta fram till 2030.
Forklarande dokument (for direktiv)

Ej tillampligt.

Ingidende redogorelse for de specifika bestiimmelserna i forslaget

Ej tillampligt.
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2024/0024 (NLE)
Forslag till
RADETS REKOMMENDATION
Om cancer som kan forebyggas genom vaccination
EUROPEISKA UNIONENS RAD UTFARDAR DENNA REKOMMENDATION
med beaktande av fordraget om Europeiska unionens funktionssétt, sirskilt artikel 168.6,

med beaktande av Europeiska kommissionens forslag, och

av foljande skal:

1. I enlighet med artikel 168 i fordraget om Europeiska unionens funktionssitt (EUF-
fordraget) ska en hog hélsoskyddsniva for minniskor sikerstéllas vid utformning och
genomfOrande av all unionspolitik och alla unionsatgidrder. Unionens insats, som
kompletterar nationell politik, ska inriktas pa att forbéattra folkhélsan, forebygga ohilsa
och sjukdomar pd savél det fysiska som det psykiska planet och undanréja faror for

den fysiska och psykiska hilsan, inklusive cancer.

2. Vaccinationspolitik, vaccinationsprogram och vaccinationstjdnster hor till EU-
landernas ansvar och befogenhet. Kommissionen stoder och samordnar dock
nationella insatser pa grund av den gransdverskridande karaktiren hos sjukdomar som
kan forebyggas genom vaccination. Detta sker, bland annat, genom
kommunikationsinsatser som att inrdtta den europeiska vaccininformationsportalen,
déar allménheten kan hitta tillforlitlig information om vaccination och vacciner, och
utveckla informations- och upplysningskampanjer, sdsom den pédgaende
#UnitedInProtection-kampanjen, som kan anpassas till nationella utmaningar och

behov.

3. Vissa typer av cancer, ndmligen cancer orsakad av humant papillomvirus (HPV) och
hepatit B-virus (HBV), kan forebyggas genom vaccination. Vaccinering ar fortfarande
en av de mest kraftfulla och effektiva folkhilsoatgdrder som stér till EU-landernas

forfogande.

4. I Europas plan mot cancer frin 2021! (cancerplanen) lade kommissionen fram malet
att fullvaccinera minst 90 % av unionens malgrupp for flickor mot HPV och avsevirt
O0ka vaccineringen av pojkar mot HPV senast 2030. Dessutom meddelade
kommissionen att den skulle bidra till att sdkerstdlla tillgangen till vaccinering mot

HBYV f{or att 6ka vaccinationstdckningen.

5. Vissa EU-lander har centraliserade, befolkningsbaserade informationssystem for
immunisering for att 6vervaka vaccinationstdckningen 1 sitt land, dven pd lokal och
regional nivd. Overvakningen ir dock fragmenterad i andra EU-linder, och vissa av
dem rapporterar problem med att samla in vaccinationsuppgifter som en del av
overvakningen av vaccinationsprogram inom ramen for den nationella strategin for att

COM(2021) 44 final, 3.2.2021.
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Meddelande fran kommissionen till Europaparlamentet och rédet, Europas plan mot cancer,
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10.

11.

12.

verkstilla Europaparlamentets och radets genomférandefdrordning (EU) 2016/6792,
EU:s allmdnna dataskyddsforordning.

Vissa EU-lénder har stétt pa problem 1 samband med de nationella forfarandena for att
f4 fordldrarnas samtycke till att vaccinera minderariga, vilket kan ha en negativ
inverkan pa vaccinationstdckningen.

All  behandling av  personuppgifter som utférs av EU-linderna  for
vaccinationsdndamal bor vara forenlig med EU:s dataskyddslagstiftning, sirskilt den
allminna dataskyddsforordningen, med fokus pé bestimmelserna om behandling av
sarskilda kategorier av personuppgifter 1 den mening som avses i artikel 9 1 den
allminna dataskyddsforordningen. Dessa bestimmelser kan specificeras nidrmare av
EU-ldnderna.

Avsikten dr att ge unionsstdd till EU-linderna for att utveckla eller uppgradera
elektroniska vaccinationsregister 1 enlighet med den allménna
dataskyddsforordningen, utan att det paverkar de nationella dataskyddsmyndigheternas
uppgifter och med avseende pa all relevant végledning frdn Europeiska
dataskyddsstyrelsen, samt for att rationalisera fordldrarnas samtyckesforfaranden med
avseende pd nationell lagstiftning pa omradet. Detta skulle bland annat ske genom att
man kartldgger nationella strategier i hela unionen och diskuterar framgingsrika
strategier med EU-l4nderna.

HPV-infektion kan leda till livmoderhalscancer hos kvinnor. I EU och Europeiska
ekonomiska samarbetsomrddet (EES) intriffar omkring 28600 fall av
livmoderhalscancer och 13 700 dddsfall i sjukdomen varje &r’. HPV-infektion kan
ocksd leda till andra anogenitala cancerformer hos bade kvinnor och mén
(vulvacancer, vaginalcancer, peniscancer och analcancer) samt huvud- och halscancer,
sdsom orofaryngeal cancer, av vilka det intrdffade omkring 19 700 fall i unionen och
EES under 2022, frimst (omkring 15 000) hos mén®.

Medan risk-stratifierad screening for cancer i enlighet med radets rekommendation om
stirkt forebyggande genom tidig upptickt: en ny EU-strategi for cancerscreening’ kan
bidra till att forebygga livmoderhalscancer hos kvinnor finns det for nidrvarande inga
hogkvalitativa screeningprogram for kvinnor i alla EU- och EES-linder for att
forebygga andra cancerformer som orsakas av HPV-infektion. Hittills finns det inte
alls ndgon organiserad screening for sddana cancerformer for méan.

Vaccinering mot HPV som en del av nationella immuniseringsprogram bidrar till att
forebygga cancer hos bade kvinnor och mén.

Alla EU-ldnder rekommenderar att flickor i och fore tonaren vaccineras mot HPV.
Manga EU-linder rekommenderar det ocksd for pojkar i dessa aldersgrupper, och
vissa av ldnderna utvidgar rekommendationerna till att, via riktade

Europaparlamentets och radets férordning (EU) 2016/679 av den 27 april 2016 om skydd for fysiska
personer med avseende pa behandling av personuppgifter och om det fria flodet av sddana uppgifter och
om upphévande av direktiv 95/46/EG (EUT L 119, 4.5.2016, s. 1).

ECIS - Europeiska cancerinformationssystemet, besokt den 27.10.2023. Siffrorna for EU- och EES-
landerna berdknas som summan av vardena for EU-27, Norge, och Island.

Ibid.

Rédets rekommendation av den 9 december 2022 om stérkt forebyggande genom tidig upptickt: en ny
EU-strategi for cancerscreening som ersétter radets rekommendation 2003/878/EG (EUT C 473,
13.12.2022, s. 1).
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https://ecis.jrc.ec.europa.eu/explorer.php?$0-0$1-IS$2-All$4-1,2$3-All$6-0,85$5-2022,2022$7-7$CEstByCancer$X0_8-3$CEstRelativeCanc$X1_8-3$X1_9-AE27$CEstBySexByCancer$X2_8-3$X2_-1-1
https://ecis.jrc.ec.europa.eu/explorer.php?$0-0$1-AE27$2-All$4-1,2$3-All$6-0,85$5-2022,2022$7-7$CEstByCancer$X0_8-3$CEstRelativeCanc$X1_8-3$X1_9-AE27$CEstBySexByCancer$X2_8-3$X2_-1-1
https://ecis.jrc.ec.europa.eu/explorer.php?$0-0$1-NO$2-All$4-1,2$3-All$6-0,85$5-2022,2022$7-7$CEstByCancer$X0_8-3$CEstRelativeCanc$X1_8-3$X1_9-AE27$CEstBySexByCancer$X2_8-3$X2_-1-1
https://ecis.jrc.ec.europa.eu/explorer.php?$0-0$1-IS$2-All$4-1,2$3-All$6-0,85$5-2022,2022$7-7$CEstByCancer$X0_8-3$CEstRelativeCanc$X1_8-3$X1_9-AE27$CEstBySexByCancer$X2_8-3$X2_-1-1

SV

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

upphdmtningskampanjer, dven omfatta unga vuxna som inte vaccinerades eller blev
fullvaccinerade i eller fore tondren.

Uppgifter om vaccinationstdckning visar att &ven om ett fatal EU-ldnder har vaccinerat
mer dn 90 % av flickorna i eller fore tonaren med en dos av de tva doser som krévs for
dessa éldersgrupper® #r denna siffra fortfarande 1ag, under 50 %, i andra EU-linder’.
Det finns for ndrvarande endast begridnsade uppgifter om vaccinationstdckningen hos
pojkar och unga méin.

Allménhetens fortroende for HPV-vacciner minskar 1 hela unionen, sdrskilt bland
ungdomar. Aven om fOrtroendet for dessa vacciner dr stort bland hédlso- och
sjukvardspersonal varierar det mellan EU-lénderna®.

Fortroendeproblem 1 samband med HPV-vaccinering bor atgidrdas genom att man tar
itu med den oro som fortfarande finns i friga om riskerna och upplevelsen av att
risken for cancer pa grund av HPV-infektion dr ldg. Underskattningen av vikten av
HPV-vaccinering som ett verktyg for att forebygga cancer, sarskilt bland pojkar och
deras fordldrar, bor ocksd atgirdas genom fortsatta kommunikationsinsatser och
genom Overvakning och hantering av felaktig information och desinformation om
HPV-infektion och HPV-vaccinering.

Problem med att fa tillgdng till HPV-vaccinering bor hanteras genom att erbjuda
kostnadsfri vaccinering 1 skolor och utbildningsmiljéer och genom riktade insatser,
bland annat genom samarbete med hilso- och sjukvardspersonal, lokala
sammanslutningar och betrodda personer pd lokal niva, for att hantera strukturella
hinder och 6ka anvindningen av HPV-vaccinering bland flickor och pojkar i och fore
tondren som tillhér missgynnade grupper, sdsom migranter, asylsokande och
flyktingar, flyktingar fran Ukraina, romer, personer med funktionsnedséttning och
homosexuella, bisexuella, transpersoner, intersexuella och queerpersoner (hbtqi-
personer).

Ar 2022 lanserades den gemensamma atgirden Partnerskap for kontrast-HPV (Perch)’,
som sammanfor europeiska ldnder for att bekdmpa cancer orsakad av HPV-infektion
ur en rad olika perspektiv.

En samordnad strategi for forebyggande av HPV-relaterad cancer 1 hela unionen, som
bygger pa det méal som liggs fram i cancerplanen och det arbete som utfors av den
gemensamma atgiarden Partnerskap for kontrast-HPV (Perch), och med beaktande av
EU-ldandernas enskilda situationer ndr det giller cancerbordan till foljd av HPV-
infektion, skulle kunna stirka de nationella insatserna pd omradet. Att faststélla ett
sarskilt mdl for den procentandel av unionens malpopulation av pojkar som bor
vaccineras senast 2030 av folkhélso- och jamstélldhetsskil skulle kunna vara till hjdlp
1 detta avseende.

Infektion med HBV kan bli kronisk och utvecklas till kronisk leversjukdom, cirros och
levercancer. For 2021 rapporterade 30 EU- och EES-ldnder 16 187 nydiagnostiserade

Tre doser behdvs for dldre unga vuxna.

https://immunizationdata.who.int/pages/coverage/hpv.htmlI?CODE=EUR&ANTIGEN=PRHPV1
F&YEAR=&ADVANCED_GROUPINGS=EURO
A. de Figueiredo, R.L. Eagan, G. Hendrickx, E. Karafillakis, P. van Damme and H.J. Larson, ‘State of
Vaccine Confidence in the European Union 2022°, Luxemburg: Europeiska unionens publikationsbyra,
2022.
https://www.projectperch.eu/
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HBV-infektioner, varav en stor andel, 43 %, klassificerades som kroniska!’. Trots en
stadig minskning av den totala forekomsten av HBV o&ver tid tack vare effektiva
vaccinationsprogram och andra forebyggande strategier uppskattas det att omkring 3,6
miljoner ménniskor i EU- och EES-lidnderna lever med en kronisk HBV-infektion'!.

Bordan av infektioner med HBV 1 EU- och EES-linderna &r stérre 1 vissa
befolkningsgrupper, diribland migranter, asylsokande och flyktingar fran lander dér
endemiciteten for HBV ar hog, fangelsepopulationer, personer som injicerar narkotika
och mén som har sex med mén, jimfort med befolkningen i allménhet. Heterosexuella
samlag ir dock fortfarande en vanlig vig for 6verforing av HBV i Europa. Aven om
vertikal Overforing nu &dr ovanlig i denna del av vérlden behovs forebyggande
strategier eftersom de flesta spddbarn som smittas perinatalt kommer att drabbas av
kronisk infektion'?.

Vaccinering mot HBV som en del av nationella immuniseringsprogram ar avgorande
for att forebygga sjukdom orsakad av kronisk infektion med HBYV, inklusive
levercancer.

De flesta EU-lander rekommenderar att alla barn vaccineras mot HBV. Likasa har
linderna olika strategier for att forhindra vertikal overforing mellan mor och barn,
bland annat screening av gravida kvinnor for hepatit B-ytantigen (HBsAg),
vaccinering med den forsta vaccindosen HBV inom 24 timmar fran fodseln (dven
kallad fodelsedos) och postexponeringsprofylax for spadbarn som dr fodda av HBV-
smittade modrar.

Maianga EU-linder har rekommendationer om vaccination mot HBV for
hogriskgrupper som ibland 4r 1 missgynnade situationer, sdsom personer som injicerar
narkotika, fédngelsepopulationer, médn som har sex med mén, transpersoner och
migranter, asylsokande och flyktingar frin lander med hog HBV-endemicitet, samt for
hdlso- och sjukvardspersonal. Det finns dock luckor i wuppgifterna om
vaccinationstdckning.

Ar 2017 lyfte WHO i handlingsplanen for hilso- och sjukvardssektorns insatser mot
virushepatit i1 WHO:s Europaregion upp malet att utrota hepatit som ett hot mot
folkhilsan i sin europeiska region senast 2030'3.

Nir det giller vaccinering faststdllde WHO delmal for 2020 pd 1) 95 % tackning med
tre doser av HBV-vaccin 1 lander som genomfor allmén barnvaccination, och 2) 90 %
tackning med insatser for att forhindra vertikal overforing (HBV-vaccinering med
fodelsedos eller andra metoder)'.

Ar 2022 uppdaterade WHO den regionala handlingsplanen och faststillde mal for
2030 pa 1) 95 % vaccinationstickning (3:e dosen) i friga om HBV-vaccinering hos
barn, 2) 95 % av gravida kvinnor som genomgétt screening for HBsAg och 3) 95 % av

Hepatitis B. I: ECDC:s arliga epidemiologiska rapport 2021. Stockholm: ECDC; 2022.

Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av sjukdomar: Prevention of hepatitis B and C in
the EU/EEA, Stockholm: ECDC; 2022.

1bid.

Virldshélsoorganisationen. Regionkontoret for Europa. (2017). Handlingsplan for hélso- och
sjukvérdssektorns insatser mot virushepatit i WHO:s Europaregion. Virldshdlsoorganisationen.
Regionkontoret for Europa.

Ibid.
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de nyfodda som 1 god tid (inom 24 timmar efter fodseln) fick HBV-vaccination vid
fodelsen’>.

ECDC stodjer overvakningen av EU-ldndernas framsteg mot WHO:s mal om att
eliminera hepatit, inbegripet nér det géller vaccinering i barndomen och forebyggande
av vertikal Overforing av hepatit B. Trots luckor visar uppgifter fran 2021 att
tackningsgraden i méinga EU-ldander fortfarande behover forbdttras for att ens né
delmélen for ar 2020'°. Nir det giller mélen for 2030 #r utmaningen inte mindre
betydande.

Allménhetens fortroende for HBV-vaccinationer bor atgirdas genom  att
hilsokompetensen forbéttras bland hogriskgrupper som ibland 4r i missgynnade
situationer, sdsom personer som injicerar narkotika, fangelsepopulationer, mian som
har sex med mén, transpersoner och migranter, asylsokande och flyktingar frn lander
dir HBV ér endemiskt samt hilso- och sjukvardspersonal, och genom att forespraka
HBV-vaccination som ett verktyg for att forebygga cancer.

Tillgénglighetsfrdgor i samband med HBV-vaccinering bor hanteras genom riktade
insatser for att forstd strukturella hinder och genom att erbjuda vaccinering i lokala
miljder som &r anpassade till malgrupperna i enlighet med deras riskprofil och
risksituation, till exempel genom att anvinda mobila enheter, erbjuda vaccinering
under andra former av hélso- och sjukvérdsinsatser, sdsom ldkarundersokningar, och
se till att vaccineringen tillhandahélls kostnadsfritt.

Séarskild uppmirksamhet bor dgnas dldre och personer som bor i avligsna omriden
liksom personer som injicerar narkotika och HBV-vaccinering rutinmissigt utforas i
samband med missbrukarvard, fangelsevistelse och skadebegridnsande tjdnster, pa
frivillig basis, 1 en stigmabefriad milj6, utan kostnader for den person som vaccineras,
och med mojlighet att fa tillgéng till ett snabbare doseringsschema.

I det utokade mandatet for Europeiska centrumet for forebyggande och kontroll av
sjukdomar (ECDC) inom ramen for den europeiska hilsounionen!” har ECDC till
uppgift att 6vervaka vaccinationstickningen i EU-ldnderna pé grundval av tillforlitliga
uppgifter fran landerna.

Fore utgangen av 2024 har kommissionen for avsikt att begidra att ECDC visar
tillgédngliga nationella data om tidckningsgraden for HPV och HBV i EU-ldnderna i en
sirskild resultattavla tillsammans med nationella vervakningsmetoder och de mal'®
som ska uppnas.

Det finns ett behov av att béttre integrera HPV- och HBV-vaccinationer i
cancerforebyggande program, pd operativ nivd, men ocksa att tillhandahalla integrerad
hilsokommunikation om f6rebyggande av cancer och frimja vaccinering som ett
verktyg for forebyggande av cancer utdver ett verktyg for sexuell och reproduktiv
hélsa. Likasa finns det ett behov av att samordna vaccinationer och cancerregister for

Regionala handlingsplaner for att utrota aids och epidemierna av virushepatit och sexuellt overforbara
infektioner 2022-2030 (2023). Virldshélsoorganisationen. Regionkontoret for Europa.

Prevention of hepatitis B and C in the EU/EEA. Stockholm: ECDC; 2022.

Europaparlamentets och radets forordning (EU) 2022/2370 av den 23 november 2022 om &ndring av
forordning (EG) nr 851/2004 om inrédttande av ett europeiskt centrum for forebyggande och kontroll av
sjukdomar (EUT L 314, 6.12.2022, s. 1).

De mal som WHO har faststdllt for HBV inbegriper dven malet om 95 % gravida kvinnor som
genomgar screening for HBsAg. Detta mal beaktas dven for atgérderna for genomforande och
Overvakning inom ramen for den foreslagna radsrekommendationen.

19

SV



SV

34.

35.

36.

37.

38.

39.

att mdta de Overgripande effekterna av vaccinationsprogram och program for
forebyggande av cancer, bland annat 1 syfte att sia smaningom oOka
screeningprogrammens  kostnadseffektivitet.  Eftersom malet ar att oOka
vaccinationstdckningen bland barn och unga bor sirskild uppmérksamhet fastas vid de
sociala mediernas och de digitala plattformarnas roll och inverkan.

Kommissionen  avser att utveckla en modell for evidensbaserade
upplysningskampanjer om vikten av HPV- och HBV-vaccinering som verktyg for
forebyggande av cancer, som kan anpassas till nationella utmaningar och behov, med
deltagande av intresseorganisationer pa europeisk niva, inbegripet sammanslutningar
for hilso- och sjukvardspersonal, och nationella motsvarigheter, och med en inbyggd
strategi for att fortsdtta att Overvaka och ta itu med felaktig information och
desinformation som specifikt ror HPV-infektion och HPV-vaccinering, inbegripet pé
sociala medier, pa EU-niva. Inte desto mindre méste kommunikationskampanjerna ta
EU-l4dndernas nationella sirdrag i beaktande.

Kommissionen har ocksa for avsikt att begira att Europeiska ladkemedelsmyndigheten
och ECDC regelbundet informerar om resultaten av uppdaterade granskningar och
studier av sdkerheten och effektiviteten hos HPV- och HBV-vaccinerna for att
tillhandahalla  aktuell information och ta itu med sdkerhetsrelaterade
godkdnnandeproblem 1 EU, bland annat genom den  europeiska
vaccininformationsportalen.

I linje med sin évergripande strategi for psykisk hilsa'® och med beaktande av EU:s
strategi for barnets rittigheter’® och den europeiska barngarantin®! avser
kommissionen att utveckla en verktygsldda for forebyggande atgdrder som beaktar
kopplingarna mellan psykisk och fysisk hilsa, inbegripet fysisk hdlsa kopplad till
vaccinering, hos barn och ddrmed har en inverkan pa de mest sirbara och formativa
levnadséren.

EU-medborgarnas tillgang till sina vaccinationsuppgifter bor underlittas ytterligare.
Detta skulle ge dem mdgjlighet att béttre folja vaccinationshistoriken och fatta beslut
om vaccination. Utbytet av sddana uppgifter for kontinuitet i varden i hela unionen bor
ocksa underléttas ytterligare.

Kommissionen och Virldshélsoorganisationen (WHO) har ingétt ett partnerskap for
att utveckla WHO:s globala nétverk for digitala hilsointyg som anvénder EU:s teknik
for digitala covidintyg. Denna teknik kan anvéndas i andra fall, t.ex. rutinméssiga
immuniseringsregister for att uppna béttre hélsa hos EU-medborgarna.

Medlemsstaternas fortsatta anvindning av finansieringsmdjligheter frdn unionens
budget, inbegripet Europeiska regionala utvecklingsfonden, Europeiska socialfonden+
och programmet EU for hilsa, i enlighet med respektive instruments fokus och
rattsliga grund, for att genomfora HPV- och HBV-vaccinationsprogram, inbegripet

20

21

Meddelande fran kommissionen till Europaparlamentet, radet, Europeiska ekonomiska och sociala
kommittén samt Regionkommittén om en bred strategi for psykisk hdlsa COM(2023) 298 final,
7.6.2023.

Meddelande fran kommissionen till Europaparlamentet, radet, Europeiska ekonomiska och sociala
kommittén samt Regionkommittén, EU:s strategi for barnets réttigheter, COM(2021) 142 final,
24.3.2021.

Rédets rekommendation (EU) 2021/1004 av den 14 juni 2021 om inrdttande av en europeisk
barngaranti (EUT L 223, 22.6.2021, s. 14).
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40.

41.

42.

kommunikationsdtgdrder for att fraimja dem, skulle kunna minska ojdmlikhet i1 hélsa 1
samband med tillgéng till vaccination.

Kommissionen har for avsikt att stodja utvecklingen av modelleringsverktyg och
analyser for att bedoma kostnadseffektiviteten nér det géller att genom vaccination
forebygga cancer orsakad av HPV- och HBV-infektioner, for att stodja EU-ldnderna i
deras beslut om integrering av dessa typer av vaccinering i sina nationella
immuniseringsprogram och program for forebyggande av cancer. Kommissionen har
ocksa for avsikt att frimja forskning, utveckling och innovation nér det géller HPV-
och HBV-vacciner pa EU-nivéa, bland annat via Horisont Europa-programmet och dess
efterfdljande program.

Avsikten &r att ytterligare fraimja EU-atgirder for att 6ka HPV- och HBV-
vaccinationerna pa global niva, inbegripet ndr det giller att identifiera
beteendefaktorer for vaccinationstickning och ta itu med hinder fér vaccinering,
genom samarbete med internationella partner som WHO, Organisationen for
ekonomiskt samarbete och utveckling (OECD) och FN:s barnfond (Unicef).

Kommissionen avser att uppmana EU-ldnderna att regelbundet ldmna information som
gor det mojligt att Overvaka genomfOrandet av rekommendationerna i denna
rddsrekommendation genom expertgruppen for folkhdlsa och att rapportera om
genomfOrandet av rekommendationerna till EU-linderna genom uppdateringar i
expertgruppen for folkhélsa efter fyra ar och éterigen under 2030.

HARIGENOM REKOMMENDERAS MEDLEMSSTATERNA ATT GORA FOLJANDE:

1.

Infora eller stirka genomforandet av vaccinationsprogram mot HPV och HBV for att
frimja forebyggande av cancer som en del av nationella immuniseringsprogram,
bland annat genom att tillhandahélla kostnadsfri vaccinering och/eller fullt ut ersétta
relaterade kostnader for dem for vilka vaccinering rekommenderas, och genom att
sakerstilla tillgédnglighet for hogriskgrupper och/eller grupper i missgynnade
situationer.

Stérka integreringen av HPV- och HBV-vaccinationer i program for forebyggande av
cancer, pa operativ nivd, men ocksd for att tillhandahalla integrerad
hilsokommunikation om forebyggande av cancer.

Uppritta eller stirka kopplingarna mellan vaccinationer och cancerregister, nir det
géller unionens dataskyddslagstiftning, for att méta de Overgripande effekterna av
vaccinationsprogram och program for forebyggande av cancer, bland annat i syfte att
sd smaningom Oka cancerscreeningprogrammens kostnadseffektivitet.

Utveckla atgirder for att 6ka anvindningen av HPV- och HBV-vaccinationer i ett
cancerforebyggande perspektiv, sérskilt genom att underldtta identifiering och
overforing av bista praxis, eller sddan som ses som lovande, for att oOka
vaccinationstickningen, bland annat inom ramen for expertgruppen for folkhilsa,
som inrittades 2022%2, och dess undergrupper for vaccinering och cancer, och genom
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Kommissionens beslut C(2022) 8816 final av den 7 december 2022 om inrdttande av kommissionens
expertgrupp for folkhdlsa och om upphévande av kommissionens beslut om inrdttande av en
kommissionens expertgrupp med namnet “styrgruppen for frimjande av hilsa, forebyggande av
sjukdomar och hantering av icke-6verforbara sjukdomar” (EUT C 471, 12.12.2022, s. 8) .
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10.

11.

12.

riktade ansokningsomgangar for att dela med sig av goda exempel pa kommissionens
portal for bésta praxis®.

I enlighet med den allmidnna dataskyddsforordningen forbéttra overvakningen av
vaccinationstidckningen, inbegripet for HPV- och HBV-vaccinering, genom att bygga
upp eller uppgradera populationsbaserade elektroniska vaccinationsregister som gor
det mdjligt att i tillgang till uppgifter pé nationell, regional och lokal niva och till
vilka uppgifter som registrerats av olika vaccinleverantorer kan Overforas utan
problem, for att ge underlag till effektiva, datadrivna folkhélsoatgérder.

Rationalisera de nationella forfarandena for att erhalla fordldrars samtycke till
vaccinering av minderariga med avseende pa nationell lagstiftning pa omradet, bland
annat genom att dela med sig av och diskutera nationella strategier, for att underlitta
vaccinationstickningen.

Aktivt delta i insatserna for att ytterligare underlitta EU-medborgarnas tillgang till
sina vaccinationsdata, ge dem mojlighet att folja sin vaccinationshistorik och fatta
beslut om vaccination, samt for att ytterligare underlétta utbytet av sddana uppgifter
for fortsatta vardindamal i hela EU.

Aktivt delta i insatserna for att vidareutveckla WHO:s globala nétverk for digital
hélsocertifiering, inbegripet dess potentiella anvindning for rutinméissiga
immuniseringsregister som skulle kunna stddja EU-medborgare 1 hilsosyfte.

Till fullo utnyttja finansieringsmdjligheter fran unionens budget, inbegripet
Europeiska regionala utvecklingsfonden, Europeiska socialfonden+ och programmet
EU f6r hélsa, i enlighet med respektive instruments fokus och rittsliga grund, for att
genomfora HPV- och HBV-vaccinationsprogram, inbegripet
kommunikationsétgéirder for att frimja dem, skulle kunna minska ojdmlikhet i hilsa i
samband med tillgdng till vaccination.

Starka de nationella insatserna, sirskilt nar det géller HPV-vaccinering, for att senast
2030 uppna malet i cancerplanen att fullt ut vaccinera minst 90 % av EU:s malgrupp
av flickor och avsevért dka vaccineringen av pojkar, bland annat genom att erbjuda
vaccinering till flickor och pojkar 1 och fore tonéren 1 skolor och utbildningsmiljoer,
genom att atgérda strukturella hinder for dem som hor till missgynnade grupper,
sdsom migranter, asylsokande och flyktingar, ukrainska flyktingar, romer, personer
med funktionsnedsittning och hbtqi-personer, och genom att utvidga
rekommendationerna till att, via riktade upphdamtningskampanjer, dven omfatta unga
vuxna som inte vaccinerades eller fullvaccinerades i eller fore tonaren.

Lyfta fram riktade kommunikationsinsatser och utatriktade insatser, genom att
samarbeta med intresseorganisationer, inbegripet sammanslutningar for hélso- och
sjukvérdspersonal, utbildningssektorn och betrodda partner pa lokal nivd, for att oka
taickningen av HPV-vaccinering bland de maélpopulationer som specificeras i
rekommendation 10 samtidigt som man sdkerstéller att vaccinationstickningen
overvakas genom ett centralt dataregister pd nationell niva.

Med utgangspunkt i det arbete som utférs inom ramen for den gemensamma
atgirden Partnerskap for kontrast-HPV (Perch) utveckla och genomféra samordnade
insatser for forebyggande av HPV-relaterad cancer, med beaktande av den sdrskilda
situationen 1 EU-l4nderna nér det géller cancerbdrdan pa grund av HPV-infektioner
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13.

14.

15.

16.

samt statusen fOr vaccinations- och screeningprogram, och som en del av sddana
samordnade insatser faststilla ett konkret mal for den procentandel av EU:s
malpopulation av pojkar som bor vaccineras senast 2030.

Specifikt for HBV forstirka de nationella anstrangningarna for att nd de mél som
WHO uppstillts for 2030 och som gar ut pd 1) 95 % vaccinationstickning (3:e
dosen) i1 fraga om HBV-vaccinering hos barn, 2) 95 % av gravida kvinnor som
genomgdtt screening for HbsAg och 3) 95 % av nyfodda som i1 god tid fick HBV-
vaccination vid fodseln (inom 24 timmar efter fodseln), inbegripet genom att stirka
systemen for Overvakning av framstegen mot dessa mal och genom att vid behov
utnyttja tillgdngligt stod fran ECDC.

Underlétta vaccination i barndomen och forebyggande insatser mot vertikal
overforing av HBV och anpassa vaccinationstjdnsterna till behoven hos olika
malgrupper, bland annat genom att erbjuda vaccinering i lokala miljéer och genom
att fortsitta de riktade insatserna for att 6ka vaccinationstdckningen i hogriskgrupper
och 1 hogriskgrupper som ibland 4r i missgynnade situationer, sdsom personer som
injicerar narkotika, fdngelsepopulationer, mén som har sex med méin, transpersoner
och migranter, asylsokande och flyktingar fran linder dir HBV &r endemiskt, samt
hilso- och  sjukvardspersonal, samtidigt som det sdkerstills att
vaccinationstdckningen dvervakas i ett centralt dataregister pa nationell niva.

Agna sirskild uppmirksamhet &t personer som injicerar narkotika och se till att
HBV-vaccinering  rutinmédssigt utfors 1 samband med missbrukarvard,
fangelsevistelse och skadebegriansande tjénster, pa frivillig basis, i en stigmabefriad
miljo, utan kostnader for den person som vaccineras, och med mdjlighet att fa
tillgang till ett snabbare doseringsschema.

Regelbundet ldmna information till kommissionen si att den kan Overvaka och
rapportera om genomforandet av rekommendationerna i denna raddsrekommendation
genom expertgruppen for folkhélsa.

Utférdat 1 Bryssel den

Pa rddets vignar

Ordférande
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