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Hepatit C och infektionskliniken 
Gäller för: Landstinget i Värmland 

1. Infektionskliniken tar emot remisser från öppenvården med frågeställning om antiviral terapi. 
2. Läkare på infektionskliniken smittspårar enligt anvisningar i smittskyddsblad. 
3. Läkare på infektionskliniken påminner patienten om de förhållningsregler som gäller för patient 

med HCV-infektion (se patientinformation – smittskyddsblad). 
4. Om patienten är aktuell för antiviral terapi genomförs denna. Uppföljningen sker på infektions-

kliniken. 
5. Om patienten inte är aktuell för antiviral terapi på grund av pågående missbruk, patientens soci-

ala situation eller medicinska kontraindikationer får patienten beskedet att han/hon kommer att 
kontaktas av infektionskliniken inom tre år för uppföljning, varvid man ånyo kommer att ta 
ställning till behandlingsfrågan. Patienten bör också få en skriftlig information om sin sjukdom 
och dess prognos (ej samma information som i smittskyddsbladen).  Denna skriftliga informa-
tion består av två delar: Del 1 är bara till för att användas då patienten är missbrukare, del 2 är 
en allmän information om hepatiter. Båda dessa informationsblad finns på Smittskydd Värm-
lands hemsida för utskrift. Informationsbladen kan också användas av allmänmedicin Värmland 
(se hepatit C och allmänmedicin).  

6. Inremitterande läkare får remissvar och/eller epikriskopia från infektionskliniken. 

Specialfall 
A. Patienten remitteras till infektionskliniken men kommer inte på avtalad tid, alternativt patienten 

kommer på ett första besök men uteblir från något av de följande besöken.  
Åtgärd: Patienten får sig tillsänt de delar av patientinformationen som är tillämpliga (se ovan) 
till senast uppgiven adress. Om patienten ändå inte hörs av, behandlas han/hon därefter som un-
der 5 ovan; det vill säga får en ny uppmaning att kontakta infektionskliniken efter ytterligare tre 
år. Remissvar om detta går tillbaka till inremitterande läkare, som alltså släpper denna patient. 

B.  Patienten hör inte av sig efter det brev som skickas efter tre år av infektionskliniken.  
Åtgärd: Patienten får nytt brev där han/hon uppmanas att beställa tid på infektionskliniken. 
Detta görs lämpligen genom att skicka de informationsblad som beskrivs ovan. Om patienten 
fortfarande avstår från möjligheten att träffa infektionsläkare meddelas Smittskydd Värmland. 
Infektionskliniken behöver därefter inte vidta ytterligare åtgärder annat än att ge patienten ny tid 
om han/hon själv kontaktar infektionskliniken. 

C.  Patienten blir smittfri efter antiviral behandling.  
Åtgärd: Läkare på infektionskliniken informerar patienten skriftligt i enlighet med det formulär 
som används på IKÖ. I detta framgår att patienten trots smittfriförklaringen aldrig får vara blod-
givare eller organdonator. Smittskydd och vårdcentralen på patientens bostadsort får kopia med 
patientens namn och nummer. Om patienten blir smittfri utan behandling tar infektionsklinikens 
läkare ställning till detta och ger patienten information enligt ovan. 
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