SMITTSANT

INFORMATION FRAN SMITTSKYDD | NORRBOTTEN

SMITTSKYDD, NORRBOTTENS LANS LANDSTING, 971 89 LULEA, TELEFON 0920-28 43 30

Nr 4 — 2005

INNEHALL
Rapportering av anmalningspliktiga JUKAOMar ..........cccccoeveeveeiinsiecieeseesiens 1
Vaccinationstackning - barnvaccinationsprogrammet ...........ccceeveveeneeseesnnenn, 1
D1 (= o RSP 2
S 1 =00 LSRR 2
10 = RSP 2
0 T o RSP 3
Haemophilus influenzae typ B (HiD) ..o 3
AV = RS T o RSP 4
PAST UKL ......cveviueeiietetetee et tetese e et etebe et st et ebese s s e ssebese e s b et esene st esebese st ebebess s sessesesennasatetenas 4
00 = 10T SRS 5
V accinationstackning - influensa hos alderspensionarer ...........ccooceeevevevevennnes 5

Rapportering av anmalningspliktiga sjukdomar

Rapportering av fall av anmélningspliktiga 5ukdomar enligt smittskyddslagen sker numerai mer &n
95 % av fallen via webben. Forhoppningsvis kommer alla sdana anmalningar att goras via webben
fore arets slut. Oftast har den som skickar anmalan forstatt vikten av att uppgifternai de obligatoriska
falten kompletteras med andra epidemiol ogiskt viktiga uppgifter, t ex:

- om personen smittats utomlands

- om personen ingjuknat trots vaccination mot sjukdomen

- om personen har ett yrke som medfdor okad risk for smittspridning

- om man kanner till fler fall
Alltfler tycks inse att anmalningsplikten inte & en byrakratisk ritual utan en meningsfull handling som
kan ledatill tidig upptéckt av samband mellan fall, 6kad kunskap och effektivare prevention. Tack for
bra och snabba anmalningar!

Vaccinationstackning - barnvaccinationsprogrammet

Nuvarande metod for rapportering av vaccinationsstatistik fran barnavardscentralerna (BVC)
introducerades 1981, och bestar av uppgifter om vaccinationsstatus hos de barn som under féregaende
kalenderar fyllt tva &r. PA motsvarande sétt infordes fran 1982 en arlig kartlaggning av
vaccinationsstatus hos elever i arskurs 6 genom insamling av uppgifter frén skolhalsovarden vid
varterminens slut. Rapporterna ligger till grund for utvarderingar, bade regionalt och nationellt,
avseende genomsl agskraft och effekter av olika forandringar i det allménna barnvaccinations-
programmet.
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De senaste 5 arens statistik fran Norrbotten visar en genomgaende god féljsamhet till barnvaccinations-
programmet — med ett undantag — vaccination mot méssling, passjuka och réda hund (MPR). Aven om
vaccinationstackningen mot difteri, stelkramp, kikhosta, polio och Haemophilus influenzae typ b
fortfarande &r god, & det angel&get att snarast bryta den trend mot |angsamt sjunkande vaccinations-
téckning som kan ses. Inga anmérkningsvérda skillnader i vaccinationstéckning mellan l1&nets kommuner
kan ses.

Socialstyrel sen beslutade den 3 augusti om en férandring i allmanna raden om vaccination av barn
(SOSFS 1996:1), som innebar att man numera rekommenderar att vaccination mot kikhosta ges vid
fyratillfallen, se mer under kikhosta nedan.

De sukdomar som técks av det svenska barnvaccinationsprogrammet &r allvarliga §ukdomar.
Effekten av manga ars entréget vaccinationsarbete ar att dessa sjukdomar nu blivit ovanliga hos oss.
De flesta 5jukdomarna & dock fortfarande vanligai var omvarld, och vi vet att de &ter blir vanligai
Sverige om vi dutar vaccinera. FOr mer information, se under respektive ukdom nedan.

Difteri

Difteri & en mycket alvarlig §ukdom, som obehandlad kan ledartill doden (5-10 %). Difteri &
fortfarande vanligt i manga utvecklingslander, och har sedan 1990-talet givit upphov till epidemier,
med tusental's insjuknade och hundratals déda, i bl a Osteuropa.

Stelkramp

Stelkramp (tetanus) & en mycket allvarlig sarinfektion som karakteriseras av smartsamma,
krampliknande muskel sammandragningar, och som obehandlad ofta leder till déden. Eftersom
stelkrampsbakterierna finnsi vanlig jord kan stelkramp aldrig utrotas. VVaccinet ger dock ett bra skydd
mot s ukdomen.

Kikhosta

Kikhosta (pertussis) kan, i synnerhet hos spadbarn, orsaka medvetslshet pga syrebrist i anslutning till
de for gukdomen karakteristiska hostattackerna med " kikningar” . Spadbarn med kikhosta bor darfor
observeras pa §/ukhus under den vérsta kikningsperioden. Dodligheten pga kikhostai Sverige har
under de senaste decennierna varit mycket |8g. Det kikhostevaccin vi har idag infordes 1996 i
vaccinprogrammet och har gjort att kikhostai Sverige blivit mindre vanlig. Under de senaste aren har
vi dock sett en smygande 6kning av antalet fall, se nedan.
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Kikhosta — rapporterade fall enligt smittskyddslagen i Norrbotten.

Hans Ekenberg, barnhalsovards- och skollakare, kommenterar detta pa foljande sétt:
" Skyddet mot kikhosta hos barn som grundvaccinerats som spadbarn med 3 doser femvalent vaccin
enligt 1996 ars program har nu borjat forsvagas. Antal fall av kikhosta har avtagit sedan vaccinationen
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infordes pa barnavéardscentralerna men sjukdomen &r fortfarande ett problem. For att forstarka
skyddet, och minska risken for spridning till de minsta och kansligaste barnen som inte hunnit fa ett
vaccinationsskydd, rekommenderar Socialstyrelsen att 10-aringarnai arskurs 4 far en boosterdosii
samband med att de vaccineras mot difteri och stelkramp. Rekommenderat vaccin mot difteri-
stelkramp-kikhosta (DTP) i Norrbotten & Infanrix® fran GlaxoSmithKline.”

For mer information om profylax och smittsparning vid kikhosta rekommenderas senaste numret av
La&kartidningen, LT 2005;102:2390-92, varmt.

Vi har i Norrbotten en bra vaccinationstéackning avseende difteri, stelkramp (tetanus) och kikhosta
(pertussis) — DTP, se nedan.
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Fullstandigt vaccinerade mot difteri, stelkramp och kikhosta
(DTP) i Norrbotten — uppgifter fran barnavardscentraler (BVC)
och skolhalsovard (Ak 6).

Poalio

Polio, eller barnforlamning som sjukdomen ocksa kallas, har successivt blivit allt mer ovanlig tack
vare ett mycket effektivt vaccin. WHO raknar med att jukdomen ska vara utrotad inom en 10-20 &rs
period. | Sverige har ingen insjuknat i polio sedan 1977. V accinationstackningen for polio &r brai
Norrbotten, se nedan.
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Fullstandigt vaccinerade mot polio i Norrbotten — uppgifter
frén barnavérdscentraler (BVC) och skolhélsovérd (Ak 6).

Haemophilusinfluenzae typ B (Hib)

Vaccination mot Hib startades 1992, och har medfért en drastisk minskning av antalet epiglottiter och
invasivainfektioner orsakade av Haemophilus influenzae. Uppgifter om vaccination mot Hib finns for
narvarande endast i statistik fran BV C. Liksom for difteri, stelkramp, kikhosta och polio, ses en
successivt avtagande vaccinationstackning under de senaste aren.
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Fullstandigt vaccinerade mot Haemophilus influenzae typ b
(Hib) i Norrbotten — uppgifter fran barnavardscentraler (BVC).

Massling

Massling (morbilli) & en allvarlig 5ukdom med icke ringa dodlighet. Enligt uppgifter fran WHO
skordar massling ca %2 miljon dodsfall arligen. Méassling ar inte tillnarmel sevis en utrotad sjukdom,
och drabbar inte enbart undernarda barn i utvecklingslander. Den ger varje & upphov till svéra
siukdomsfall dven i Europeiskaléander, se nedan. Vi ser av och till enstaka fall/mindre utbrott av
massling daven i Sverige, huvudsakligen bland personer som inte vaccinerats. | & har 11 sadanafall,
frén Linkoping och Stockholm, rapporterats.
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Sukhusvérdade 2003 pga méssling. Uppgifter fran WHO.

Passjuka
Passjuka (parotit) & som regel en relativt mild barnsjukdom, men kan ocksa drabba vuxna. Den ger da
inte sallan upphov till komplikationer som meningit (ibland med bestéende dévhet) och orkit.

Under det senaste aret har rapporterats om utbrott av nagot som kliniskt liknar passjuka paolika hdl i
landet, bl afran Véastra Gotaland och V asterbotten. | Norrbotten har tva personer insjuknat med

pass ukeliknande symtom efter att havistatsi Vasterbotten under tiden for utbrottet dar. Enligt
Smittskyddsinstitutet har de aktuella fallen uppvisat en ganska mild sjukdomsbild, med méttlig feber
och allménpaverkan men med ordentlig spottkortelsvullnad, ofta bilateral. Utbrotten har omfattat
personer av alladldrar och med varierande vaccinationsstatus. Serologi har nastan alltid varit negativ,
liksom direktpavisning av virus.
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En liknande situation, med oklara utbrott av passjuka, beskrivs fran Holland. | England ser man
daremot en 6kning av "klassisk" passjuka. Under 2004 rapporterades dar ca 4000 fall av sjukdomen.

R6da hund

Roda hund (rubella) & en exantemsjukdom med i regel mycket lindrigt forlopp, och ingar i
vaccinationsprogrammet pga den hoga risken for fosterskador vid primérinfektion under de 17 forsta
graviditetsveckorna. Fosterskadorna &r framst horseldefekter, 6gonskador och hjéart-karldefekter.
WHO bergknar att det arligen fods mer &n 100 000 barn med skador orsakade av roda hund under
graviditet. Problemen & storst i utvecklingslander, men forvanansvart manga fall rapporteras
fortfarande fran Europeiska lander sa som Polen, Ryssland, Ruménien, Tyskland, Frankrike, Grekland
och Italien. For mer information, se L&kartidningen 2004;101:3994-9.

Vi har fortfarande en relativt 13g vaccinationstackning for massling-passjuka-réda hund (MPR).
Skulden till den sémre vaccinationstackningen for MPR kan i forsta hand laggas pa en engelsk
forskarrapport fran 1998, i vilken ett samband mellan MPR-vaccination och autism pavisades. Trots
att det avsl6jades att rapporten var baserad pa felaktiga data, och att flera oberoende forskargrupper
kunde avféarda sambandet, spreds en misstro mot MPR-vaccinet. Denna misstro resulterade i en
avsevart forsamrad vaccinationstéckning under ett par ar kring millennieskiftet. Sedan nagra ar
tillbaka ser vi dock en successiv atergang mot tidigare, béttre vaccinationstéckning, se nedan.
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Fullstandigt vaccinerade mot méssling, passjuka och
réda hund (MPR) i Norrbotten — uppgifter fran
barnavardscentraler (BVC) och skolhalsovard (Ak 6).

Vaccinationstackning - influensa hos alderspensionéarer

Enligt nu gallande forfattning (SOSFS 1997:21) bor personer Gver 65 ar, patienter med kronisk hjart-
och/eller lungsjukdom och andra kroniska sjukdomar sasom instabil diabetes mellitus, och personer
med gravt nedsatt immunforsvar arligen vaccineras mot influensa for att undvika svara komplikationer
och 6kad dodlighet.

| Smittsant nr 4 2004 rapporterade vi att 42 % av alderspensionérernai Norrbotten vaccinerats mot
influensa under hosten 2003. Den vaccination som utforts av privatlakare var dainte medraknad.
Totalt blev vaccinationstackningen for |anets 8l derspensionérer nastan 50 %.

Under hdsten 2004 var det ténkt att manuell registrering endast skulle behévas fér vaccination utford
av privatlakare. For influensavaccinationer av alderspensionarer utférda genom landstingets forsorg
var det meningen att allaskulleregistrerasi VAS med avgiftskoden V2. Tyvérr fungerade dettainte
fullt ut. De uppgifter som kunde extraheras ur VAS indikerade att farre 8lderspensionérer vaccinerats
mot influensa under hésten 2004 an under hésten 2003. Eftersom forséljningen av influensavaccin till
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Norrbotten hade 6kat med ca 25 % mellan 2003 och 2004, &r det dock inte troligt att de medicinska
riskgrupperna skulle havaccineratsi |&gre utstrdckning an tidigare. Uppskattningsvis 1& minst 55 %
av Norrbottens dlderspensionérer sig vaccineras mot influensa under hosten 2004. Den exakta siffran
kan vi tyvarr inte fa fram.

| & planeras vaccination av de medicinska riskgrupperna att startas méndagen den 3 oktober. Arets
mal & att minst 70 % av de personer som tillhdr de medicinska riskgrupperna under hosten. Influensa-
vaccinationen har hog prioritet. Primarvardens ledningsgrupp har darfor beslutat att de vardcentraler
som under hosten vaccinerat mer an 70 % av dlderspensionadrernai sitt upptagningsomrade kommer
att fa dela pa en pott om 100 000 kronor.

For att kunna méta vaccinationstackning kravs att samtliga vaccinationer som utforts registrerasii
VAS paett sitt som medger att statistik kan tas fram. Hur detta ska gatill, har primérvardens
divisionsstab lovat att informera oss om i god tid fore den 3 oktober.

Anders Osterlund Ingrid Hollsten Inga-Lill Lundqvist
smittskyddslékare smittskyddsskéterska smittskyddssekreterare

Smittskydd, Norrbottens Ians landsting, 971 89 Luled ¢ Tel 0920-28 43 30 ¢ E-post smittskydd@nll.se ¢ www.nll.se/smittskydd
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