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Bærekraftsmålene: Innen 
2030 bekjempe hepatitt. 

Global strategi: «Eliminere hepatitt 
B og C som folkehelseproblem». 

Global hepatitis report 2024: action for access in low- and 
middle-income countries

Hep B Hep C

Prevalens av infeksjon 254m 50m

Insidens av nysmitte 1,2m 1m

Dødsfall 1,1m 250 000

Estimert global sykdomsbyrde i 2022 

Mål om eliminasjon som folkehelseproblem

‘Business as usual’ (men med 
noen forbedringer)

https://www.who.int/publications/i/item/9789240091672
https://www.who.int/publications/i/item/9789240091672
https://www.who.int/publications/i/item/9789240091672
https://www.who.int/publications/i/item/9789240091672
https://www.who.int/publications/i/item/9789240091672
https://www.who.int/publications/i/item/9789240091672


‘Fast facts’

Hepatitt B virus Hepatitt C virus

Smittemåte? Ved eksponering for infisert blod, seksuelt og vertikalt

Asymptomatisk akutt forløp? Ca. 30 – 60 % Ca. 80 – 90 %

Risiko for kronisk infeksjon (infeksjon som 
varer >6 måneder)?

5 – 90 %, avhenger særlig av alder (høyst risiko blant 
nyfødte, lavest blant voksne)

55 – 85 % 

Langtidskonsekvenser? Lever-relaterte komplikasjoner (cirrhose, leverkreft) i 20 – 30 %

Finns det vaksine? Ja, i BVP siden 2018, tilbudt til risikogrupper. Kan brukes 
som posteksponeringsprofylakse

Nei

Hvem tilbys behandling? Avhenger av infeksjonsfenotype og sykdomsutvikling, 
kan være livslang

Alle fra diagnosetidspunkt, tar 8 – 12 uker, 
>95% blir kvitt viruset

Kan man blir reinfisert? Nei Ja

Se ellers https://www.fhi.no/sm/smittevernhandboka/

(Noen) viktige grupper med høyere risiko for smitte

https://www.fhi.no/sm/smittevernhandboka/


Testing
• Hovedsakelig i primær- og spesialisthelsetjenesten

• Pålagt for alle blodgivere ved hver tapping

• Omtalt i flere veiledere for enkelte grupper

• Anbefalt i smittevernhåndboken for

• gravide (alle for hep B, også hep C hvis indisert)
• personer som injisierer rusmidler 
• transpersoner og msm
• innvandrere fra områder utenfor Norden og Vest-Europa

• 3-måneders undersøkelse for flyktninger, asylsøkere og familiegjenforente

• personer diagnostisert med hep B, C eller hiv
• personer på PrEP for hiv
• personer i rusbehandling (f.eks. LAR)
• personer som selger/kjøper/bytter seksuelle tjenester
• innsatte i fengsel
• …

• Hurtigtest i lavterskel tiltak tilgjengelig for hep C i noen miljøer

«Test and treat» 
modeller

Sykepleie på hjul (Oslo)

Hepatitt C-bussen (små byer og 
tettsteder)

Kun noen eksempel

Sjekkpunkt: Hepatitt C antistoff 
testing (Oslo, Bergen og 
uregelmessig i andre byer) 

https://www.fhi.no/sm/smittevernhandboka/
https://www.fhi.no/ss/blod-seksuelt-overforbare-infeksjoner/anbefaling-om-testing-av-innvandrere-for-hiv-hepatitt-b-hepatitt-c-og-syfilis/
https://www.fhi.no/ss/blod-seksuelt-overforbare-infeksjoner/anbefaling-om-testing-av-innvandrere-for-hiv-hepatitt-b-hepatitt-c-og-syfilis/
https://www.fhi.no/ss/blod-seksuelt-overforbare-infeksjoner/anbefaling-om-testing-av-innvandrere-for-hiv-hepatitt-b-hepatitt-c-og-syfilis/
https://www.inhsu.org/wp-content/uploads/2022/04/86cbb694975246bbaba18c495ff87d34.pdf
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/liv.15266
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/liv.15266
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/liv.15266
https://www.helseutvalget.no/sjekkpunkt/


Klinisk oppfølgning

www.hepatittfag.no

Hep B

• Alle ny diagnostiserte henvises til spesialist i 

infeksjonssykdommer, barnemedisin eller 

gastroenterologi. 

• Videre oppfølgning er avhengig av infeksjonens 

fase, aktivitet og behandlingsstatus.

• Som regel kontroll minst en gang årlig enten hos 

fastlegen eller ved spesialistpoliklinikk. 

http://www.hepatittfag.no/


Klinisk oppfølgning

www.hepatittfag.no

Sykepleie på hjulHepatitt C-bussen

Hep C

• Alle ny diagnostiserte tilbys behandling (siden 

2018) på H-resept. 

• Behandlingen varer i 8 – 12 uker, >95% blir kvitt 

viruset. 

• For pasienter som kan ha problem med å følge et 

tradisjonelt behandlingsforløp i spesialist-

helsetjenesten er det en fordel å kunne: 

• umiddelbart ta kontakt med spesialist for å forskrive 
behandling.

• aktivt følge opp pasienten utenfor 
spesialisthelsetjenesten. 

• Suksess med oppsøkende, lavterskel tiltak, eller 

testing og behandling integrert i helsetjenester. 

Testing og 
behandling 
integrert i 
LAR i Bergen 
og Stavanger

http://www.hepatittfag.no/


Forebyggende tiltak
• Informasjon

• Vaksinasjon mot hepatitt B i barnevaksinasjons-
programmet og av risikogrupper (blå resept)

• Kondombruk

• Skadereduserende tiltak for personer som 
injiserer rusmidler (som utdeling av sterile 
sprøyter og kanyler)

• Posteksponeringsprofylakse (hepatitt B)

• Smittesporing

Viral hepatitis elimination barometer among people who inject drugs in Europe

Retningslinjer for immunisering mot hepatitt A og B

https://www.euda.europa.eu/publications/data-factsheet/viral-hepatitis-elimination-barometer-among-people-who-inject-drugs-in-europe_en
https://www.regjeringen.no/contentassets/ee2402a44ebe41d88b65adb9aaab6e94/retningslinjer-immunisering-hepatitt-a-og-b-revidert-oktober-2024.pdf


Oppsummering av nøkkelindikatorer

Indikator Hepatitt B Hepatitt C

Insidens av nye infeksjoner per år <10 akutte tilfeller Ca. 20 (95%CI: 10 – 40)

Prevalens av infeksjon 20 000 – 30 000? Ca. 2 500

Antall udiagnostisert Ukjent Ca. 1 000

Antall diagnostisert og bosatt Ca. 9 000 Ca. 1 500

Antall diagnostiserte under 
oppfølgning 

Ca. 4 500 (50 %) -

Antall diagnostiserte på 
behandling (hep B)/fått 
behandling (hep C)

Ca. 1 700 (20 %) Ca. 17 000 (86 %)

Andel nye diagnoser hvert år som 
er ‘sene’

2 – 3 % (n=20 – 30) 4 – 5 % (n=20 – 30)

Insidens av hepatitt-relatert 
dødsfall

<1 per 100 000 <1 per 100 000

Andel barn født til hep B positiv 
mor som får en vaksine innen 24 
timer etter fødsel

59 % -

* Med ‘sen diagnose’ menes alvorlig leversvikt innen to år etter hepatitt B eller C diagnose. 

Mer data finnes her. 

Artikler i fagfellevurderte 
tidsskrift relatert til seksuelt 
overførbare infeksjoner, hiv, 
hepatitt B og hepatitt C

Statusrapport hepatitt B 
og C FHI Hdir

Blod- og seksuelt 
overførbare infeksjoner i 
Norge. Årsrapport 2024

https://www.fhi.no/ss/blod-seksuelt-overforbare-infeksjoner/artikler-relatert-til-seksuelt-overforbare-infeksjoner-hiv-hepatitt-b-og-hepatitt-c/
https://www.fhi.no/ss/blod-seksuelt-overforbare-infeksjoner/artikler-relatert-til-seksuelt-overforbare-infeksjoner-hiv-hepatitt-b-og-hepatitt-c/
https://www.fhi.no/ss/blod-seksuelt-overforbare-infeksjoner/artikler-relatert-til-seksuelt-overforbare-infeksjoner-hiv-hepatitt-b-og-hepatitt-c/
https://www.fhi.no/ss/blod-seksuelt-overforbare-infeksjoner/artikler-relatert-til-seksuelt-overforbare-infeksjoner-hiv-hepatitt-b-og-hepatitt-c/
https://www.fhi.no/contentassets/f35ea65ab2694b408f0957fc4a9d695b/statusrapport_fhi_hdir_eliminasjon-hepatitt-b-og-c_norge_2023.pdf
https://www.fhi.no/contentassets/f35ea65ab2694b408f0957fc4a9d695b/statusrapport_fhi_hdir_eliminasjon-hepatitt-b-og-c_norge_2023.pdf
https://www.fhi.no/contentassets/f35ea65ab2694b408f0957fc4a9d695b/statusrapport_fhi_hdir_eliminasjon-hepatitt-b-og-c_norge_2023.pdf
https://www.fhi.no/publ/2025/arsrapport-2024---blod--og-seksuelt-overforbare-infeksjoner/
https://www.fhi.no/publ/2025/arsrapport-2024---blod--og-seksuelt-overforbare-infeksjoner/
https://www.fhi.no/publ/2025/arsrapport-2024---blod--og-seksuelt-overforbare-infeksjoner/
https://www.fhi.no/publ/2025/arsrapport-2024---blod--og-seksuelt-overforbare-infeksjoner/
https://www.fhi.no/publ/2025/arsrapport-2024---blod--og-seksuelt-overforbare-infeksjoner/


Hepatitt B
Hver annen diagnostisert ikke under regelmessig oppfølgning

Salamanca et al. J. Viral Hep. 2025. 

Raskt frafall fra klinisk oppfølgning etter første konsultasjon i spesialist helsetjenesten
Registerkoblingsstudie inntil slutten av 2022

• 8 979 personer diagnostisert med kronisk 

hepatitt B fremdeles bosatt i landet.

• 8 301 (80 %) hatt en konsultasjon for hepatitt B 

i spesialisthelsetjenesten etter diagnose.

• Nærmere 90 % fra 2016 – 2022. 

• 4 476 (50 %) hatt en konsultasjon hos spesialist-

eller primærhelsetjenesten ila. siste 12 

måneder.

• Over 90 % av de som ikke hadde hatt en konsultasjon 

var ubehandlet. 

https://onlinelibrary.wiley.com/doi/pdf/10.1111/jvh.70089?msockid=07f74b4afb8a642506ca5febfa7f65ae
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/pdf/10.1111/jvh.70089?msockid=07f74b4afb8a642506ca5febfa7f65ae
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/pdf/10.1111/jvh.70089?msockid=07f74b4afb8a642506ca5febfa7f65ae


Posteksponeringsprofylakse blant barn født til hep B positive mødre

Hepatitt B
Lav dekning av posteksponeringsprofylakse (PEP) til nyfødte

80 – 170 HBsAg-positiv kvinner føder hvert år  

Oppfølging av barn av mødre med kronisk hepatitt B-infeksjon

Barnevaksinasjonsprogrammet i Norge - rapport for 2024

Winje et al. Acta Paed. 2026. 

Anbefaling om 
screening for 
hepatitt B i 
svangerskapet 
endres

https://www.fhi.no/publ/plakat/flytskjema-for-oppfolging-av-barn-av-modre-med-kronisk-hepatitt-b-infeksjon/
https://www.fhi.no/publ/plakat/flytskjema-for-oppfolging-av-barn-av-modre-med-kronisk-hepatitt-b-infeksjon/
https://www.fhi.no/publ/plakat/flytskjema-for-oppfolging-av-barn-av-modre-med-kronisk-hepatitt-b-infeksjon/
https://www.fhi.no/publ/2025/barnevaksinasjonsprogrammet-i-norge---rapport-for-2024/
https://www.fhi.no/publ/2025/barnevaksinasjonsprogrammet-i-norge---rapport-for-2024/
https://www.fhi.no/publ/2025/barnevaksinasjonsprogrammet-i-norge---rapport-for-2024/
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/apa.70455
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/apa.70455
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/apa.70455
https://www.fhi.no/meldinger/anbefaling-om-screening-for-hepatitt-b-i-svangerskapet-endres/
https://www.fhi.no/meldinger/anbefaling-om-screening-for-hepatitt-b-i-svangerskapet-endres/
https://www.fhi.no/meldinger/anbefaling-om-screening-for-hepatitt-b-i-svangerskapet-endres/
https://www.fhi.no/meldinger/anbefaling-om-screening-for-hepatitt-b-i-svangerskapet-endres/
https://www.fhi.no/meldinger/anbefaling-om-screening-for-hepatitt-b-i-svangerskapet-endres/


Hepatitt C
Økningen i behandlingsopptak avtar

Alle diagnostiserte 
tilbys behandling

Karakteristik

Diagnostisert og bosatt ved slutten av 2024

Antall tilfeller

Behandling utlevert

Antall Andel
Alle 12620 10824 86 %
Diagnoseår

Før 2011 4740 4047 85 %
2011 – 2013 2042 1714 84 %
2014 – 2015 1187 1000 84 %
2016 – 2017 1344 1181 88 %
2018 – 2019 1165 1048 90 %
2020 – 2021 703 616 88 %
2022 – 2023 934 813 87 %

2024* 505 405 80 %
Alder

<24 år 1467 1191 81 %
25 – 44 år 6868 5856 85 %

45+ år 4285 3777 88 %
Kjønn

Kvinne 4534 3792 84 %
Mann 8086 7032 87 %

Fødeland
Norge 9799 8349 85 %
Annet 2694 2375 88 %

Ukjent 127 100 79 %
Smittemåte

Sprøyter 6579 5578 85 %
Annet 888 797 90 %

Ukjent 5153 4449 86 %

Foreløpig 
rekordår

* Andelen er lavere pga. ukomplette data om behandling blant de 
diagnostisert sent det året. 

Metoden er beskrevet i Whittaker et al. Eurosurveillance. 2024. 

https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2024.29.46.2400180


Estimert prevalens av kronisk hepatitt C-virusinfeksjon, etter år og risikogruppe, 
Norge, 1972 – 2024. 

Hepatitt C
Prevalens i større grad påvirket av innvandringsmønster

Metoden er beskrevet i Whittaker et al. J. Inf. Dis. 2024. 

Tilpasset data fra norske 
undersøkelser over tid

Estimert basert på gjennomsnittlig 
prevalens i befolkningen i hjemlandet

https://academic.oup.com/jid/article/230/3/e700/7636233
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Behov for å øke testaktivitet blant personer som injiserer rusmidler

Testing for hepatitt C siste 12 måneder blant personer som tar rusmidler med sprøyte i 
Oslo, 2012 – 2025

Takk til Eirik Opheim ved Oslo kommune for dataene. 
Studien er beskrevet her: Opheim et al. Drug and Alcohol Review. 2026. 

‘Plasma separation cards’
• Krever kapillærblod
• Kan teste for HCV-RNA
• Kan utføres av andre enn helsepersonell
• Kan senke terskelen for å teste seg
• Åpner for hjemmetesting, og ‘peer-to-

peer’ testing
• Initiativ fra Oslo kommune og 

ProLARNett, pågående vurdering

https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/dar.70060?msockid=07f74b4afb8a642506ca5febfa7f65ae


Hepatitt B og C
Ukjent antall udiagnostiserte, særlig blant innvandrere

Salamanca, et al. Inf. Dis (London). 2025. 

Hepatitis B vaccination policies, practices and challenges to achieving hepatitis 
elimination in EU-EEA

20 000 – 30 000 
smittede i Norge

9 000 bosatt og 
diagnostisert

10 000 – 20 000 
udiagnostiserte? Estimert prevalens i EU/EEA

* Med ‘sen diagnose’ menes alvorlig leversvikt innen to år etter hepatitt B diagnose. 

• Kort tid fra innvandring til diagnose (median 1.1 år, IQR: 0.3 – 3.1), 

enda kortere blant asylsøkere eller flyktninger (0.6 år, IQR: 0.2 – 1.8).

• Lav andel ‘sene diagnoser’* (2 – 3% hvert år, 20 – 30 individer). 

• Manglende data om testaktivitet i gruppen.

…men….

Eksempel hepatitt B

https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/23744235.2025.2530203#d1e368
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/Hepatitis%20B%20vaccination%20policies%2C%20practices%20and%20challenges%20to%20achieving%20hepatitis%20elimination%20in%20EU-EEA%20-%20FINAL.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/Hepatitis%20B%20vaccination%20policies%2C%20practices%20and%20challenges%20to%20achieving%20hepatitis%20elimination%20in%20EU-EEA%20-%20FINAL.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/Hepatitis%20B%20vaccination%20policies%2C%20practices%20and%20challenges%20to%20achieving%20hepatitis%20elimination%20in%20EU-EEA%20-%20FINAL.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/Hepatitis%20B%20vaccination%20policies%2C%20practices%20and%20challenges%20to%20achieving%20hepatitis%20elimination%20in%20EU-EEA%20-%20FINAL.pdf


Fremskritt mot eliminasjon i Norge

Polaris Elimination Maps – CDA Foundation

Hepatitt B

• Lav insidens av nysmitte og alvorlig sykdom

• Ukjent testaktivitet blant viktige risikogrupper

• Ukjent antall udiagnostiserte, særlig blant innvandrere

• Halvparten av diagnostiserte ikke i regelmessig oppfølgning

• For lav dekning av PEP til barn født av hepatitt B-positive mødre

Hepatitt C

• Lav insidens av nysmitte og alvorlig sykdom

• Stor nedgang i prevalens blant personer som injiserer rusmidler

• Ukjent eller for lav testaktivitet blant viktige risikogrupper

• Ukjent antall udiagnostiserte, særlig blant innvandrere

• Behandlingsopptaket når det globale mål, men økningen avtar 

https://cdafound.org/polaris/elimination-maps/
https://cdafound.org/polaris/elimination-maps/
https://cdafound.org/polaris/elimination-maps/
https://cdafound.org/polaris/elimination-maps/
https://cdafound.org/polaris/elimination-maps/


Revidert nasjonale strategi på vei

• Tilbud om testing ved indikasjon (se smittevernhåndboken), bedre tilgang til forenklet testing i definerte 

risikogrupper og (minst) årlig testtilbud til personer med risikoadferd

• Nye lavterskel tilbud for hepatitt C med nye testmetoder? 

• Behov for å bedre sikre regelmessig klinisk oppfølgning for hepatitt B 

• Alle pasienter med hepatitt B har regelmessig kontakt med spesialisthelsetjenesten? 

• For få barn født til hepatitt B-positiv mor får tidsriktig posteksponeringsprofylakse 

• Vurdere ytterligere endringer i oppfølgningen?  

• Flere diagnostisert med hepatitt C må starte behandling

• Ytterligere desentralisering og integrering av oppfølgning for hepatitt C, med behandling tilgjengelig på flere arenaer?

• Bruk av registerkoblinger til å ta kontakt med enkelte pasienter? 

• Fylle viktige datahull

• Ukjent antall udiagnostiserte infeksjoner blant innvandrere

• Ta i bruk data i msis-labdatabasen for å få en oversikt over testaktivitet i befolkingen og viktige risikogrupper

‘Business as usual’ (men med noen forbedringer)



Tusen takk!!! ☺

robert.whittaker@fhi.no

For mer info se….
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