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Forord

Overvakning enligt smittskyddslagen

Den lagstadgade dvervakningen av smittsamma sjukdomar
regleras i smittskyddslagen (SOSFS 1989:18), smittskyddsfor-
ordningen och Socialstyrelsen foreskrifter om tillimpningen av
smittskyddslagen.

De anmilningspliktiga sjukdomarna delas in i "samhillsfar-
liga sjukdomar” (grupp 1.1, grupp 1.2 och grupp 1.3) och “6vriga
anmilningspliktiga sjukdomar” (grupp A.1 och grupp A.2),
se baksidan av &rsrapporten f6r en fullstindig férteckning.
Samtliga anmilningar gors parallellt till smittskyddslikaren
och Smittskyddsinstitutet. Sjukdomar i grupp 1.2 och grupp
A.2 ska dessutom anmilas till den kommunala milj6- och hilso-
skyddsnimnden.

Med undantag av sjukdomar i Grupp 1.3 (sexuellt éverférda
infektioner/STI) anmils samtliga anmilningspliktiga sjukdo-
mar med full identitet. Anmilan gors bdde av behandlande
likare (klinisk anmilan) och av den laboratorielikare som
diagnostiserar det smittimne som orsakat en anmilningspliktig
sjukdom. Anmiilan ska ske inom 24 timmar frin diagnosen.
Denna dubbla anmiilan kar avsevirt kinsligheten i évervak-
ningssystemet. Klinisk anmilan ska innehélla uppgifter av epi-
demiologisk betydelse, till exempel misstinkt smittkilla, smitt-
vigar, smittland, riskyrke etcetera. Som vigledning vid laborato-
rieanmilan har SMI utarbetat en kriterielista fér anmilan.

Klinisk anmilan av sjukdomar i Grupp 1.3 gérs av behand-
lande likare med s4 kallad rikskod (4rtal samt de fyra sista
siffrorna i personnumret) och ska ske inom en vecka efter att
likaren fétt vetskap om att den undersokte har smittats. Smitt-
dmnena i denna grupp omfattas inte av laboratoriernas anmil-

ningsskyldighet, se nedan fér nirmare information.

TABELL: Anmalda fall enligt smittskyddslagen 1997-2003:

1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003
440056 41665 43833 47847 48350 48679 50866

Frivilliga anmalningssystem

Frivilliga numerisk laboratorierapportering av STI: Laboratorierna
har hir ingen anmilningsplikt, men rapporterar pd frivillig
basis numeriskt antal diagnoser och antal utférda provtag-
ningar tvd ginger om dret till SML

Frivilliga laboratorierapporten: Som ett komplement till
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anmilningarna enligt Smittskyddslagen rapporterar laborato-
rierna pd individbasis (men avidentifierat) ett antal ytterligare
patogener inom ramen for den s.k. Frivilliga laboratorierappor-
ten. Detta anmilningssystem uppvisar flera brister jimfort med
den lagstadgade anmiilan:

e Anmilan ir frivillig, vilket kan innebira ofullstindig rap-
portering.

e Di anmilan sker utan fullstindig personidentitet, sker inte
automatisk kontroll av dubbelanmilningar.

e Det gir inte att komplettera tidigare registrerad anmilan
med nytillkomna uppgifter, till exempel typningsresultat.

Sammanstallning av den epidemiologiska arsrapporten

Den évervigande delen av alla anmilningar ndr SMI via det
nationella datoriserade 6vervakningssystemet SmiNet. P3 SMI
sammanlinkas de kliniska anmilningarna och laboratorie-
anmilningarna med hjilp av personnumret. Anmilningarna
granskas for fel, och vid behov tas kontakt med de lokala
smittskyddsenheterna eller laboratorierna for klargérande eller
komplettering av saknade uppgifter. Trendanalyser girs med
utgdngspunke frin forindringar i sjukdomsincidens mellan
olika landsting, &ldersgrupper och kén. Ovintade avvikelser
underbygger ofta diskussion med de lokala smittskyddsen-
heterna och expertis for att klargéra om férindringarna ir
verkliga, orsakade av slumpen eller ett resultat av ndgon ytere
felkilla, s kallad "bias” (till exempel pigdende lokala studier
av ndgot smittimne med dkad odlingsbenigenhet, inférandet
av ny och kinsligare laboratoriemetodik, etcetera). De resultat
som publiceras i &rsrapporten ir dirfor ett resultat av den sam-

lade kompetensen hos minga personer, sivil inom som utanfér

SML

Nyheter 2004

Ny smittskyddslag. Den nya lagen som ersitter den nuvarande
trider i kraft 1 juli och har en tydligare inriktning pa smitt-
skyddsatgirder som rikear sig till minniskor. Ansvaret fr
smittskyddsatgirder kommer dock inte att férindras.

SmiNet 2. SmiNet 4r det nationella systemet for elektronisk
hantering av anmilningar enligt smittskyddslagen. Systemet
har varit i bruk sedan 1997. Under 2004 lanserar SMI en for-
bittrad version - SmiNet 2 — som ir ett webbaserat system helt
anpassat till nya smittskyddslagen.
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anmalningspliktiga sjukdomar
(& (@,

Antibiotikaresistenta
bakterier

MRSA - Meticillinresistenta Staphylococcus
aureus

Bakgrund och trender

MRSA blev anmilningspliktig frin och med ar 2000. Dess-
forinnan 6vervakades liget 1995-1999 genom den frivilliga
laboratorierapporten. Man kunde dir fi en viss uppfattning
om forekomsten, men det var svart att virdera kvaliteten och
tickningsgraden pa siffrorna.

Under de &r MRSA varit en anmilningspliktig diagnos har
antalet fall 6kat frin 322 &r 2000, 424 4r 2001, 441 ir 2002 till
549 r 2003. Anmilningar har inkommit frén samtliga 21 lands-
ting. Storstadslinen, Skine, Stockholm och Vistra Gétaland,
omfattade under &r 2003 395 (72 %) av det totala antalet fall.
Man kan se en stigande trend i antalet fall for Stockholms lin
med 97, 166, 205 och 228 fall for respektive ir. Aven for Skine
ses en stigande trend med 22, 74, 68 respektive 104 fall. Ar 2003
rapporterade 14 av landets 21 lin fler fall in foregiende ar. Fal-
len i Stockholms ldn utgjorde 42 % av samtliga anmiilda fall,
samtidigt som befolkningen dir utgdr cirka 20 % av hela riket.

Aktuell epidemiologi 2003

Av rapporterade fall var 55 % infekterade med MRSA, och res-
ten enbart koloniserade. Bland de anmiilningar dir smittlandet
var kint, angavs Sverige som smittland i 76 % av fallen. Mer
4n hilften av de importerade fallen hade smittats med MRSA
i sjukvardsinrittningar. Aven bland de inhemskt smittade var
sjukvardsinrittningar en vanlig killa till smitta (53 %).
Molekylirepidemiologisk typning med pulsfiltsgelelek-
trofores av MRSA frin samtliga anmilda fall visade att mer
4n 80 % kunde relateras till internationellt kinda kloner av
MRSA. Det vanligaste typningsmdnstret (23 % av samtliga
fall) var identiskt med eller relaterat till UK Ers, en epidemisk
klon som dominerat i Storbritannien sedan slutet av 1990-talet.
Denna typ férekom huvudsakligen i Stockholms lin, medan de
tva nist vanligaste typerna, DK Eg97-1 och Berlin IV liknande,
forekom i mer 4n hilften av landstingen.

Ldis mer om MRSA i resistensdrsrapporten SWEDRES 2003.
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PRP (Penicillinresistenta pneumokocker)
- Streptococcus pneumoniae

En ny generation vacciner mot pneumokocker, den vanligaste
luftvigsbakterien, har nyligen introducerats. SMI har i tidigare
studier visat att vaccinets skyddseffekt mot just de pneumo-
kocktyper som i Sverige ofta orsakar invasiv pneumokockinfek-
tion (blodférgiftning, hjirnhinneinflammation) inte varit opti-
mal. Som underlag till vaccinrekommendationer underssker
dirfor SMI med regelbundna intervall vilka pneumokockeyper
som cirkulerar i landet.

Antalet anmiilda fall av PRP har legat relativt stabilt &r 2003
jimfort med 2002. Som tidigare 4r majoriteten av de anmiilda
fallen barn under 6 &r. Endast enstaka fall rapporteras med ett
MIC PcG éver 2 mg/L, och majoriteten av dessa fall har smit-
tats utomlands.

Under de tta 4r som PRP har varit anmilningspliktig
har den nationella incidensen minskat kontinuerligt. Denna
minskning har nirmast uteslutande skett bland de yngsta ald-
rarna (o till 6 &r), medan incidensen i 6vriga aldersgrupper har
legat mer stabilt. Det finns dock indikationer p3 att diagnosin-
tensiteten har minskat under perioden, och detta skulle ocks
kunna vara en forklaring till den minskande incidensen. En
minskande trend ses i incidensen av det totala antalet isolerade
pneumokocker (oavsett resistens), samt en minskning i antalet
utférda nasofarynxodlingar i landet.

Rutiner och indikationer fér smittsp&rning kring kliniska
fall av PRP varierar betydligt mellan de olika landstingen,
vilket gor det svirt att jimfora siffror mellan linen. I vissa
omrdden genomférs en aktiv och intensive smittsparning vilket
resulterar i att fler asymptomatiska fall identifieras, jamfort

med lin dir endast personer som aktivt soker vrd provtas.

Liis mer om resistenta pneumokocker i resistensdrsrapporten

SWEDRES 2003.
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VRE (Vankomycinresistenta enterokocker)
- Enterococcus species

Bakgrund och trender

Enterokocker, sirskilt arterna Enterococcus faecalis och
Enterococcus faecium, ir den tredje vanligaste orsaken till svér
sjukhusférvirvad infektion. De ir naturligt resistenta mot ett
flertal antibiotika, sdsom aminoglykosider och cefalosporiner
och med otillricklig kinslighet eller resistens mot tetracyklin,
makrolider och kloramfenikol. Ampicillin 4r alltid aktive mot
E. faecalis men oftast inte mot E. faecium. Av karbapenemer
har imipenem effekt mot E. faecalis men i vrigt anses dessa
preparat sakna aktivitet mot sdvil E. faecalis som E. faecium.

Forvirvad vankomycinresistens hos E. faecalis och E. fae-
cium (vanA eller vanB genotyp, s kallad VRE) blev anmil-
ningspliktig &r 2000. Under de tre férsta dren av anmilnings-
plikten (2000-2002) ldg VRE p4 en stabil och 1ag niv4 kring
20 fall per &r. Epidemiologin har karakteriserats av enstaka
sjukhusutbrott i olika landsting, till exempel i Umed 2000.
Merparten av de identifierade VRE har varit E. faesium med
vanB-genotyp.

Aktuell epidemiologi 2003

Under 2003 har antalet rapporter mer 4n férdubblats frin 19
fall under 2002 till 45 fall under 2003. Merparten av denna
okning kan forklaras av tv sjukhusutbrott i Orebro respektive
Malmé med omfattande kontaktsparning. Under tidigare ar
har ett liknande storre utbrott intriffat i Umed under 2000.
Stockholm ir det enda landsting som varje &r under perioden

haft 4tta eller fler fall.
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FIGUR: Anmalda VRE-fall per landsting 2000-2003.

Riskfaktorer fér VRE ir bland annat olika underliggande sjuk-

domar och hég lder (se figur nedan).
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FIGUR: Antal anmalda fall av VRE 2000-2003, antal fall per 100 000 i
olika aldersgrupper.
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Hiv/aids

Hivspridningen i Sverige visar en lingsamt neddtgiende trend.
Av de hivpositiva svenskarna har en icke obetydlig andel fitt
sin infektion utomlands, sdvil i samlag man-kvinna som i sam-
lag man-man. Invandring av heterosexuellt smittade personer
frin omraden dir hiv ir mycket mer prevalent dn i Sverige stir
for nistan hela den 4rliga 6kningen av rapporterade fall under
2000-talet.

Hiv
Till och med 2003 hade totalt 6 305 personer anmilts med hiv-
infektion i Sverige.
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FIGUR: Arligen anmalda fall med hivinfektion i Sverige 1987-2003
(under 1986 anméldes dessutom 1290 fall, i och med att hivtesten blev
tillganglig det aret).

Kurvans variation 6ver iren forklaras till storsta delen av for-
skjutningar i Sveriges politik gentemot flyktingar/asylsskande
och deras anhéoriga.

Bakgrund om hivstatistik

Nyupptickta hivfall anmils till avdelningen for epidemiologi
med si kallad rikskod, det vill siiga de forsta tvd och sista fyra
siffrorna i personnumret. Denna kod har férdelen att den
doljer personens identitet, men ind4 anger fodelsedr och kon.
I princip skulle detta vara tillrickliga uppgifter for att folja det
epidemiologiska liget, men ett stort problem ir att minga av
patienterna saknar personnummer nir de anmils. De anmiils
d4 med ndgon annan tillfillig kod. Ofta flyttar de strax efter
ankomsten till Sverige till ndgon annan bostadsort, dir man

34

observerar att de ir hivpositiva och anmiler dem igen, nu med
en annan tillfillig kod. Vi har exempel dir vi i efterhand kun-
nat klarligga att fyra olika anmilningar under ett &r méste rora
samma patient.

Rikskoden oméjliggdr dessutom all uppféljning av huruvida
de anmiilda patienterna détt eller flyttat ur Sverige. Om patien-
ten utvecklar aids har de ofta hunnit f3 ett personnummer, och
anmils d& med en ytterligare ny kod, vilket gér det svirt att
folja aidsutvecklingen bland de hivanmilda.

Totalt anmils &ver 700 hivfall drligen till avdelningen f6r
epidemiologi. Det ir ett omfattande arbete att rensa bort alla
dubbelanmiilningar, och helt lyckas det sannolikt inte.

Av de anmiilda hivfallen har manga haft sin infektion linge
nir de forsta gingen testas positiva. I ndgra fall kinner den
behandlande likaren till tidigare negativa test, men for de flesta
ir smittotidpunkten helt oklar. Kurvan i vidstiende figur speg-
lar alltsd inte incidensen av hivinfektion, utan en blandning av
prevalens, invandring och incidens.

Vad menas med "hivepidemin i Sverige”?

Det finns minst tre definitioner av hivepidemin i Sverige:

© De som smittas med hiv i Sverige.

© Svenskar som smittas med hiv, antingen i Sverige eller i
utlandet.

© De som uppticks vara hivpositiva i Sverige.

Smiteskyddsinstitutets siffror speglar den tredje definitionen.
Vi skulle alltsd kunna ha en hivepidemi i Sverige utan att en
enda person smittades hir.

Konsférdelning

Efter bortrensning av troliga dubbelanmilningar kvarstod 379
nyanmilda fall i Sverige 2003, 232 min och 147 kvinnor. For-
delning p4 kén och smittvig framgar av tabellen nedan.

TABELL: Fordelning pa kon och smittvag avseende hiv.

Smittvag Man Kvinnor
Sex mellan man 79 =
Sex mellan man och kvinna 88 113
Intravendst missbruk 23 4
Via blod/blodprodukter 2 0
Mor-barn-smitta 1 S
Ovrigt/okant 39 27

Epidemiologisk &rsrapport 2003



Alder

Genomsnittsildern f6r de anmilda fallen 6kar ldngsamt 6ver
dren, vilket framgr av nedanstdende figur. For alla de tre vikti-
gaste smittvigarna ligger snittdldern nu mellan 35 och 40 &r vid

diagnos.
45 @IS Scx mellan man
Sex mellan man och kvinna
@ Intravendst missbruk
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FIGUR: Hivfall anmélda i Sverige 1990-2003, genomsnittsalder vid
diagnos for de tre viktigaste smittvagarna.

Smittvag

For de tvd smittvigarna “sex mellan min” och "intravendst
missbruk” minskar antalet &rligen anmilda fall lingsamt 6ver
tiden, vilket visas i nedanstiende figur. Méjligen ses en liten
okning i den férra gruppen for &r 2003, men det ir for tidigt
att siga om det 4r nigon verklig forindring i den nerdtgiende
trenden. For smittvigen “sex mellan kvinna och man” ses stora
variationer, och en tydlig 6kning sedan ér 2000.

250 @S Scx mellan kvinna och man
@ Sex mellan man
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FIGUR: Arligen anmalda fall med hivinfektion i Sverige 1988-2003 efter
trolig smittvag.
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Smittort

Nedanstdende figur sammanfattar egentligen hivepidemin i
Sverige. Den kan forst tyckas lite komplicerad, men man ser att
det 4r tre stapeldiagram bredvid varandra, vilka samtidigt visar
smittvig, dr och ursprung. Hir syns ganska tydligt att de stora
variationerna i rapporterade antal fall 6ver ren framforalle for-
klaras av personer f6dda i andra linder, som (troligen) smittats

heterosexuellt.
250
- Troligen smittad utomlands
- Troligen smittad i Sverige Sex mellan
kvinna och
200 man
150 ‘ ‘ Sex mellan man
100
Intravendst
missbruk
50
0
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FIGUR: Antalet hivanmélda per smittvag, anmalningsar och ursprung i
Sverige 1987-2003.

Fordelningen mellan inrikes och utrikes fédda syns dnnu tyd-

ligare hir:

250 Smittad i Sverige bosatt i Sverige
@ Bosatt i Sverige smittad utomlands
@ ore ankomst till Sverige
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FIGUR: Fordelning pa ursprung och smittland fér anmalda hivfall i Sve-
rige 1988-2003. Antal fall pa y-axeln.

Utbrott

SMI uppritthiller kompetens fér och utfér avancerad moleky-
lir epidemiologi av hivsmittspridning. Under &ret utfordes tvd
smittspdrningar pd uppdrag av polis/aklagare och tvi pa upp-
drag av smittskyddslikare.
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Smitta med resistent hiv

Smitta med hiv som ir resistent mot hivlikemedel fir allt storre
internationell uppmirksamhet. SMI leder en uppféljning av
sidan smitta i Sverige. Under 2003 undersdktes cirka 150 nydi-
agnostiserade hivpatienter i Stockholm, Malmé och Géteborg.
Studien kommer under 2004 utvidgas till sa gott som alla hiv-
klinker i Sverige. Preliminira resultat talar for att cirka 5 % av
de undersokta patienterna smittats med virus som var resistent
for minst ett av de 17 hivlikemedel som foér nirvarande finns att
tillgd. Denna siffra 4r forhillandevis 14¢ i internationell jimfo-
relse, vilket inte dr s 6verraskande eftersom en sd stor andel av
de nydiagnostiserade patienterna ir invandrare frin linder med
mycket begrinsad tillging till hivlikemedel.

Blodgivarscreening

Sedan bérjan pa 1970-talet har samtliga i Sverige tappade blo-
denheter testats avseende forekomst av hepatit B-virus. Hosten
1985 infordes i Sverige obligatorisk hivtest vid varje blodgiv-
ninggtillfille. Det finns cirka 260 ooo aktiva givare och varje

ar tillkommer ungefir 40 ooo nya givare, det vill siga personer
som forsta gdngen anmiiler sig till att bli blodgivare eller 4ter-
kommer f6r blodgivning efter mer 4n fem &rs uppehall.

Av de 58 hivpositiva som anmilts i screeningen till och med
2003 var 27 min smittade via sex mellan min, 17 min och 12
kvinnor var smittade heterosexuellt, en man var smittad via
intravendst missbruk och hos en man saknades uppgift om
smittvag.

Fyra hivpositiva givare identifierades i blodgivarscreeningen
2003, av dessa uppges en man smittad via sex med man, tvd
min och en kvinna har troligtvis smittats heterosexuellt. Tva
var nyanmilda givare.

Efter 1985 har ingen smittats med hiv via blodtransfusion i
Sverige.

TABELL: blodgivarscreening 1994-2003.

Hiv
. Utan tidigare Tidigare
Ar negativ test negativ test
1994 1 0
1995 1 2
1996 0 0
1997 1 3
1998 0 1
1999 2 0
2000 0 0
2001 1 0
2002 2 0
2003 2 2
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Hivscreening av gravida

Totalt har 205 kvinnor identifierats i screeningen sedan den
startade 1987. Dessa kvinnor har inte tidigare testats positiva
for hiv. Drygt hilften kommer frin hogendemiska omraden i
Afrika. Heterosexuell smittvig uppges i 184 fall, fem ir smit-
tade via intravendst missbruk, tv3 via blodtransfusion och

hos 16 kvinnor ir smittviigen dnnu inte faststilld. Under 2003
anmildes 16 kvinnor i screeningen. Hos en kvinna saknas
smittvig de dvriga dr heterosexuellt smittade. Av de 14 kvinnor
som har sitt ursprung i Afrika har tre smittats efter ankomst till
Sverige. Tv4 av kvinnorna kommer frn Thailand.
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FIGUR: Antal kvinnor med hivinfektion identifierade i gravidscreening
1987-2003.

Aids
Sammanlagt rapporterades 58 aidsfall under 2003, 38 min och
20 kvinnor. Nio var smittade i samlag mellan min, 39 i samlag
mellan man och kvinna, och fem via intravendst missbruk.
Antalet aidsfall har 6kat ndgot under senare r, till stor del
beroende pa personer frin andra linder som insjuknar i aids
mycket snart efter ankomsten till Sverige. Denna grupp utgér
nu storre delen av de patienter som inte diagnostiserats som

hivpositiva forrin de utvecklar aids.
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Hepatiter

Hepatit A

Under 2003 anmiildes totalt 122 fall av hepatit A, vilket var en
okning jaimfsrt med de 76 rapporterade fallen ret innan. Ars-
incidensen var 1,3 fall per 100 000 invinare.

54 (44 %) personer smittades utomlands. 62 personer (51 %)
var smittade i Sverige. For sex fall (5 %) saknades information
om smittland. Detta 4r en f6rindring frin tidigare r, d4 flest
fall kom frin utlandet.

Inhemska fall rapporterades frin 14 av 21 landsting. Flest fall
var frn Skdne och Stockholm. Férklaringen till detta kan vara
tv utbrott. I Skine spreds smitta p3 ett brollop frin personer
som varit i Turkiet. I Stockholm insjuknade elever frin en hog-
skola p4 en avslutningsfest infér sommaren.

Antalet inhemska fall var jimnt fordelade dver vintermé-
naderna, men det kunde ses en 6kning under sen vir och tidig
sommar (sammanfallande med utbrotten), detta till skillnad
frin det senaste dret da flest fall rapporterades under vintern.
For flertalet personer var smittkillan okind. De mest frekvent
angivna smittlinderna var Turkiet (nio fall), Irak (sju fall) och
Marocko (fem fall).

Typning av hepatit A-fall huvudsakligen frin Mellansverige
har visat fem fall av subtyp 1A, elva fall av subtyp 1B och sju
fall av genotyp III. Den senare typen var involverad i det ovan
nimnda hégskoleutbrottet. Ytterligare tvd smittkedjor i anslut-
ning till importfall kunde styrkas, tre fall med genotyp III i
Vistmanland och fyra fall med subtyp IB frin Dalarna. Det
stora flertalet fall i dvrigt var orelaterade varav flera utlands-
smittade. Kontinuerlig 6vervakning av sporadiska fall av hepa-
tit A ir viktigt for att utesluta spridning via till exempel laggra-
digt smittade frusna biarprodukter frin endemiska omraden.

Hepatit B

Totalt anmildes 1940 hepatit B-fall och kliniska anmilningar
hade inkommit f6r 1537 av dessa. Flera av de fall som endast
anmiilts frin laboratorierna har anmilts kliniskt flera r tidi-

gare.

Akut hepatit B

Inte sedan mitten av 8o-talet har antalet akuta hepatit B-infek-
tioner legat s hogt som under ar 2003 och intravendst missbruk
var den dominerande smittvigen. Totalt anmildes 372 fall och
216 hade smittats via sict missbruk. Aven antalet sexuellt smit-
tade 8kade jamfort med féregdende 4r, 103 personer mot 77 &r
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2002, se nedanstdende figur. I knappt so fall var smittvigen
oklar eller vid tiden f6r anmiilan fortfarande okiind. Minst 9o %
av fallen hade smittats i Sverige. Medelaldern 1ig p4 30 &rs dlder
och endast tv4 barn i férskoledlder insjuknade, ett nyanlint
adoptivbarn och ett barn som smittats under sjukhusvérd i sict
ursprungsland. Inga fall av yrkesrelaterad smitta rapporterades.

Intravendst missbruk

Av de 216 personerna som smittats via missbruk var 165 min
och s1 kvinnor.

Aldersfordelningen har inte indrats 6ver tiden, cirka 26 %
var mellan 17 och 24 &r gamla, 26 % mellan 25 och 29 4r.
Medeldldern var 30 ér f6r bdde min och kvinnor. Skine rap-
porterade liksom forra ret flest fall, 44 personer. Den storsta
okningen intriffade i Ostergotland som hade 30 fall mot bara
ett fital under tidigare r. Aven Orebro och Stockholm hade ett
okat insjuknande bland missbrukare.

Sexuell smittvag

52 min och 51 kvinnor hade smittats sexuellt. Medeldldern for
kvinnor var 28 &r, f6r min 33 &r. De yngsta var tvé flickor 16

ar gamla. De landsting som rapporterat flest fall med sexuell
smittvig var samma landsting som hade flest fall bland iv-
missbrukare. Minst 80 % hade smittats i Sverige. Sju min hade
smittats i Thailand.
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FIGUR: Akut hepatit B 1989-2003, injektionssmitta och sexuell smitt-
vag.
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Kronisk infektion, "barare”

Antalet nyanmilda birare var nigot fler 4n foregiende ar, 1165
mot 1 055. I 042 var av utlindsk hirkomst och nistan samtliga
hade smittats i sina ursprungslinder, framforallt linder i Asien
och Afrika, for cirka 100 fall saknas uppgift om smittland.

Medelaldern var 33 4r, 14 var barn i férskoledlder. De 123 perso-
ner med svenskt ursprung som befunnits vara hepatit B-birare

har frimst smittats via intravendst missbruk.

Typning av hepatit B

Typning av hepatit B-fall har under 4ret identifierat tvd virus-
stammar som spridits bland missbrukare och deras sexuella
kontakter. Den dominerande stammen har under dret pavisats
hos ett 20-tal fall fran Kristianstad och fyra fall fran Ostergot-
land, men har tidigare funnits spridd i huvudsakligen Vist- och
Sydsverige med 22 fall i Virmland, tio fall i Vistra Gétaland
och fyrafall i Karlskrona. Den andra stammen har inte varit lika
spridd men har pavisats tidigare i Vistra Gotaland och Oster-
gotland och hos ytterligare tvi fall i Ostergotland under 2003.

Hepatit C

Overvakningen av hepatit C utgér ett statistiskt problem. Ett
antikroppstest f6r denna sjukdom kom férst 1990 — innan dess
hade fallen vanligen klassificerats som "hepatit nonA-nonB”.
Under de forsta dren av 9o-talet testades ett stort antal patienter
med en tidigare kiind hepatit nonA-nonB och befanns ha hepa-
tit C. Det som ser ut som en epidemi av hepatit C med bérjan
1990 speglar alltsd en prevalens och inte en incidens, se figur

nedan.
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FIGUR: Arligen anmalda fall av hepatit C i Sverige 1990-2003.
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Inverkan frin testning av tidigare kiinda fall bér rimligen ha
avtagit kring mitten av 9o-talet, men fortfarande ir det mycket
svért att sirskilja de akuta hepatiterna bland de rapporterade
fallen. Merparten har sikert haft sin infektion linge nir de
uppticks.

Ett annat problem ir den stora mingden dubbelrappor-
teringar. Eftersom hepatit C ir en kronisk infektion kan en
patient komma att testas mnga ginger, och ofta utférs en ny
test utan kinnedom om tidigare tester. Det 4r ett betydande
arbete att rensa bort dessa dubbelanmilningar, speciellt som
tidigare positiva tester kan vara 6ver tio &r gamla. I den sam-
manfattande tabellen 6ver sjukdomar i rapporten redovisas
sdledes 3 222 fall f6r 2003, men den verkliga siffran var 1 917 nya

fall.

Smittvagar

Smittvdigarna ir i stort oférindrade dver tiden dir fordel-
ningen pé smittvigar for fall anmilda 1990-99 jimf6rs med fall
anmilda 2000-2003. Stérsta skillnaden ir att andelen fall med
okind smittvig har minskat.

- Iv-missbruk - Blodtransfusion
- Sexuellt Okant

1990-1999

2000-2003

FIGUR: Férdelning pa smittvagar for alla fall anméalda 1990-99 (vanstra
cirkeln) och 2000-03 (hdgra cirkeln).

Intravenost missbruk stdr hela tiden for tvd tredjedelar av fal-
len. Eftersom totalantalet fall minskat rligen innebir detta
att antalet intravendsa missbrukare ocksi minskar, under 2003
anmildes 1 192 fall jimf6rt med i genomsnitt 1 800 per &r under
1990-talet.

Man ser ocksi att andelen smittade via blodtransfusion
okat ndgot, delvis kan detta hinga samman med nya regler for
ersittning till hepatit C-patienter som smittats via blodtrans-

fusion.
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Koén

Av de 1 917 fallen under 2003 var 1 292 min och 625 kvinnor.
Detta férhéllande med dubbelt s& ménga min som kvinnor har
varit nistan oférindrat sedan 1990. Fér de intravendsa miss-
brukarna ir férhillandet 3:1, medan det bland de transfusions-
smittade finns precis lika mdnga min som kvinnor. Bland de
sexuellt smittade 4r forhallandet 1:2.

Aldersfé')rdelning

De intressanta forindringarna 6ver tid giller aldersfordel-
ningen. Figuren nedan visar dldersférdelningen bland fallen
1991, 1997 och 2003. For att grafen skall bli tydlig har hir
endast vart sjitte 4r tagits med, men forindringen ir helt konti-

nuerlig 6ver alla de 13 4ren.
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FIGUR: Aldersférdelning bland fall av hepatit C anmalda i Sverige 1991,
1997 och 2003. 5-arsgrupper pa x-axeln, totalt antal fall pa y-axeln.

Slutsatser

Den héga toppen lag 1991 f6r dldrarna mellan 25 och 39. Sex &r
senare hade denna kohort blivit sex &r 4ldre, och toppen ligger
nu mellan 30 och 44. Ytterligare sex &r senare syns toppen fort-
farande for dldersintervallet 40 till 49 4r. Med all sannolikhet
finns i denna kohort ménga fall som smittats f6r linge sedan,
och som nu fortlépande diagnostiseras med hepatit C.

Nedanstdende figur visar genomsnittsdlder vid diagnos dver
de tretton dren. Man ser hur de nyupptickea fallen var klart
dldre varje ar fram till 1996, varefter genomsnittsildern stannat
kring 39-40 &r. Gruppen av lingsamt &ldrande personer med
“gammal” infektion méste tydligen fyllas pd av yngre fall hela
tiden. Den tvd-puckliga aldersfordelningen for 2003 syns tyd-
ligt i kurvan.
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FIGUR: Genomsnittsalder vid diagnos med hepatit C i Sverige 1991-
20083.

Det verkligt oroande ir siledes den vixande toppen bland de
unga, som syns tydligt i kurvan f6r 2003 i figuren som visar
aldersférdelningen bland fall av hepatit C. Hir finns en stor
grupp timligen nydebuterade intravendsa missbrukare. Av
nyanmilda fall 2003 i dldersgruppen 15-24 &r utgér de hela

84 %. Eftersom flera studier har visat att sprutnarkomaner
smittas mycket snabbt med hepatit C efter debut, och eftersom
testfrekvensen i gruppen ir hog, sa finns hir en metod att indi-
rekt mita nyrekryteringen till intravendst missbruk, dtmins-
tone kan man hir f3 en nedre skattning.

Typning av hepatit C
Typning av nyupptickta hepatit C-fall frin S6dermanland

visar att tre av sju smittats med den tidigare relativt ovanliga
subtypen 2b, vilket bekriftar att den trend till subtypsbyte frin
3a till 2b som pévisats under 2002 &r haller i sig.

Utbrott av virushepatiter

Under 4ret har en 6kning av antalet hepatit B-fall skett bland
intravendsa missbrukare i hela landet. SMI har utfort analys av
virusarvsmassa och dirmed kunnat styrka smittsamband mel-
lan missbrukare och icke-missbrukare.

Samverkan med smittskyddslikarna avseende styrkande av
smittsamband av hepatit A och C har ocksé skett och de mik-
robiologiska teknikerna for att knyta samman smittkedjor av
hepatit A har forbittrats.

Blodgivarscreening av hepatit B och C

Sedan bérjan pé 1970-talet har samtliga i Sverige tappade blod-
enheter testats avseende forekomst av hepatit B-virus. Hosten
1985 inférdes i Sverige obligatorisk hivtest vid varje blodgiv-
ningstillfille. Hepatit C-test infordes allmint 199r.

Det finns cirka 260 000 aktiva givare och varje ar tillkom-
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TABELL: Blodgivarscreening 1994-2003.

mer ungefir 40 000 nya givare, det vill siga personer som forsta

gingen anmiiler sig till act bli blodgivare eller dterkommer for HBV Hev
blodgivning efter mer in fem 4rs uppehill. X Utan tidigare Tidigare Utan tidigare Tidigare
R . . . . Ar negativtest negativtest negativtest negativtest
Under 4r 2003 befanns 13 nya givare vara positiva for hepatit

. Sl . . 1994 20 1 81 17
B, de flesta av dem hade sitt ursprung i hdgendemiska linder.
Tva var gamla givare som vid tidigare blodgivning varit nega- 92 = c ® v
tiva. Av de 35 givare som hade positivt hepatit C-prov var tvd et 20 “ e E
gamla givare som serokonverterat sedan féregiende blodgiv- 1997 17 3 92 14
ning. Smittvigen f6r de flesta av de nya givarna var vid anmil- 1998 21 0 92 9
ningstidpunkten okind, ndgon enstaka hade ett intravenost 1999 11 2 53 6
missbruk langt tillbaka i tiden och ndgra hade virdats p4 sjuk- 2000 14 ) 44 5
hus och d& troligen ftt blodtransfusioner. Nedgingen i antalet 2001 17 2 41 1
hepatit C-positiva nya givare kan troligen till viss del férklaras 2002 03 3 49 9
med att striktare urvalskriterier fr blodgivning inférts. 2003 13 5 0 3
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Mag- och tarminfektioner

Amaobainfektion — Entamoeba species

Sedan decennier ir amébainfektion, eller amébadysenteri, en
anmilningspliktig sjukdom i Sverige. Diagnosen stills genom
faecesmikroskopi, dir man hittar typiska amébacystor i avfs-
ringen. Under 9o-talet har det dock visat sig att dessa cystor ser
precis likadana ut fr Entamoeba histolytica som for Entamoeba
dispar. Den forra kan ge upphov till allvarlig sjukdom, den
senare 4r sannolikt helt ofarlig.

De tva kan bara skiljas 4t genom avancerade laboratorieme-
toder, till exempel isoenzym-typning efter odling, antigende-
tektion pd faecesprover eller PCR. PCR-metodik ingdr i SMI:s
analyssortiment men utf6rs ej rutinmissigt i Sverige. Stickprovs-
studier har visat att 6ver 9o % av fallen orsakas av E. dispar.

Den statistik som redovisas frin SMI handlar dirfor
huvudsakligen om en sannolike helt ofarlig sjukdom. I nya
smittskyddslagen 4r det enbart E. histolytica som kommer att
vara anmilningspliktig. Man bér dessutom vara medveten om
att av de cirka soo drligen rapporterade fallen utgors den over-
vildigande merparten av smittbirare utan symtom. Flertalet
ir asylsokande eller flyktingar, en mindre del 4r hemvindande
turister frén fjirran resmal. Antalet inhemskt smittade fall som
rapporteras ir ligt, mellan 20 och 30 per 4r.

Trender

Campylobacterinfektion
- Campylobacter jejuni/coli

Efter fem &rs uppétgende trend (1997-2001) har totalantalet
rapporterade campylobacterfall sjunkit och ligger nu, liksom

forra dret, pd en nigot ligre niva.
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FIGUR: Antal rapporterade fall av campylobacterinfektion 1997-2003.
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FIGUR: Fall av amébainfektion rapporterade i Sverige 1997-2003. Mork
kurva: totalt antal fall, ljus kurva: fall som uppgavs vara inhemskt smittade.
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FIGUR: Antal rapporterade fall avinhemska campylobacterinfektion
1994-2003.

I jimforelse med 4ret innan observerades en 8kning av anta-
let anmilningar under hésten, i synnerhet under september
ménad. Kons- och ldersfordelningen éverensstimde med
tidigare 4r. En rejil 6kning av antalet rapporterade fall av cam-
pylobacterinfektion sigs i Givleborgs lin, vilket kan forklaras
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med det stora vattenburna utbrott som intriffade under vin-
tern. Aven pa Gotland, i Jimtland, Sérmland och Virmland
var 8kningen uppenbar i jimférelse med 2002. Thailand var
liksom tidigare det mest frekvent angivna utlandet fr smitta
med 14 % av samtliga fall.

Utbrott

I januari insjuknade 6ver 3 ooo personer i Givleborgs lin efter
att ha druckit férorenat vatten. Campylobacter kunde pavisas
hos ett hundratal av dem. SMI genomférde en epidemiologisk
utredning av detta utbrott tillsammans med smittskyddslika-
ren. [ juni smittades fem personer i Virmland efter att ha itit
diligt lagad kyckling i samband med en biltivling. Samma
ménad insjuknade tio personer efter att ha itit kycklingsallad

i Stockholm. I bérjan av sommaren insjuknade sju personer i
Vistra Gotaland. De hade deltagit i en skolutflykt och bland
annat 4tit korv. Ingen korv fanns kvar for provtagning. I
augusti insjuknade ett syskonpar och deras mamma efter att ha
badat i en sj6 i Givleborgs lin. Campylobacter kunde isoleras
vid ett flertal tillfillen frin sjon och dess utlopp.

Internationellt

Som omride i stort observerades en minskning av antalet fall
inom EU. Det finns ingen gemensam trend mellan linderna.
I nordliga linder som Sverige, Danmark, Norge, Finland och
Storbritannien noterades en minskning, vilket dven gillde i
Spanien och Nederlinderna. Diremot fortsitter den tidigare
okningen i Osterrike, Tyskland, Frankrike och Irland. Inom
EU utgdrs majoriteten av de anmilda campylobacterfallen av
barn under fem 4r och da till en ndgot dverviigande del pojkar.
I stora delar av omridet 6kar incidensen dven i ldersgruppen
15 till 24 4r. Sdsongsvariationen med en kraftig topp under som-
maren ir speciellt uppenbar i Norden. I andra linder ir detta
mdnster mindre uttalat och skiljer sig frén 4r till &r.
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EHEC - Enterohemorragisk E. coli 0157

Under perioden 1988 till 1994 diagnostiserades ett fital EHEC-
fall drligen i Sverige. Under oktober 1995 till januari 1996 intrif-
fade det forsta stora utbrottet. Ingen siker smittkilla kunde dir
faststillas. Den 1 januari 1996 blev EHEC en anmilningspliktig
sjukdom enligt smittskyddslagen. Aren 1996 och 1997 kunde
kraftiga anhopningar av fall observeras under somrarna. Under
de nistfoljande fyra dren rapporterades ett ligre antal fall. 2002
sdgs en rejil 8kning av antalet anmilningar, mycket beroende
pé ett stort utbrott i Skine, som orsakades av kallrske korv.

Lo - Totalantal
- Inhemska

FIGUR: Antal rapporterade fall av EHEC 1997-2003.

Under 2003 mirktes en kraftig minskning av antalet fall jam-
fort med dret dessforinnan, vilket kan férklaras med att inga
utbrott rapporterades. Antalet rapporterade inhemska fall var
hilften s& midnga som 2002 och snarare i samma storleksord-
ning som 1998-2001. 71 % av fallen uppgavs vara smittade i
Sverige. For hilften av de utlandssmittade fallen uppgavs ett
smittland som ligger i Medelhavsomridet.

Under 2003 bréts det ménster som tidigare setts i konsfor-
delningen i och med att lika minga min som kvinnor insjuk-
nade. Som vanligt utgjordes majoriteten av fallen av barn, 44 %
var i dldern upp till tio &r. Ddremot anmiildes en ligre andel
barn under fem 4rs dlder in tidigare &r. Antalet fall minskade
kraftigt i Halland och Vistra Gétaland, som trots detta, till-
sammans med Skine, bidrar med 6ver hilften av fallen. Den
mest frekvent dokumenterade smittkillan i landet var under
dret kontakt med lantgird och/eller djur.
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Giardiainfektion
- Giardia intestinalis/lamblia/duodenalis

Den 1 juli 1989 blev giardiainfektion en anmilningspliktig
sjukdom enligt smittskyddslagen. Under bétjan av 1990-talet
rapporterades en stor mingd fall (med en topp pa 6ver 7 0oo
anmilningar 1992, vilket berodde pa att antalet ansylsskande
okade markant dessa dr) for att sedan sjunka under mitten av
decenniet och ligga sig pé en relativt jimn niva.

Bade totala antalet anmilda fall och antalet anmilda inhem-
ska fall lag under 2003 pa samma niva som 4ret innan.
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FIGUR: Antal rapporterade fall av giardiainfektion 1997-2003.

Maénadsférdelningen av fall liknade tidigare r.

Alders- och konsfordelningen av inhemska giardiafall lik-
nade den frén tidigare 4r. En ndgot dvervigande del av de smit-
tade var min. Nira en tredjedel av fallen var under tio ars dlder
och dessutom kunde en relativt kraftig insjuknandetopp ses i
aldersgruppen 30-39 4r, bide bland min och bland kvinnor.
Aven det totala antalet fall var fordelat som tidigare ar p3 kon
och 4ldersgrupper. Minnen dominerade, liksom smébarns-
gruppen. For cirka 10 % av de anmilda fallen var kdnet okint.

70 % av fallen var som vanligt smittade utomlands och
d framforallt i Irak, som i stort sett angavs lika frekvent som
smittland som Sverige.
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Paratyfoidfeber — Salmonella paratyphi

Trenden ir oférindrad frn tidigare ar. Samtliga fall under
2003 uppgavs vara smittade utomlands. Som vanligt domine-
rade Asien med nira 9o % av fallen. 8o % av fallen anmildes
under 4rets andra halva och inte ett enda under de tre forsta
ménaderna. En ovanligt stor andel (3/4) av de smittade perso-
nerna var unga kvinnor och inget fall 6ver so ar anmaldes.
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FIGUR: Antal rapporterade fall av paratyfoidfeber 1997-2003.

Salmonellainfektion — Salmonella species

Det totala antalet rapporterade fall av salmonellainfektion

(3 794 stycken) fortsatte att minska dven under 2003. En trolig
orsak kan vara ett minskat utlandsresande. Antalet fall smittade
i Sverige var strax 6ver 800, de rapporterade inhemska fallen
brukar ligga mellan 400 och 9oo fall per 4r. Att andelen inhem-
ska fall var férhallandevis hog dven &r 2003 kan forklaras med
relative manga salmonellautbrott, 13 stycken.
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FIGUR: Antal rapporterade fall av salmonellainfektion 1997-2003.
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En 6kning av fall kunde ses i de lin dit utbrotten varit koncen-
trerade, det vill siga Blekinge, Kalmar och Vistra Gétaland.
Gotland & andra sidan rapporterade endast ett enda inhemskt
salmonellafall under 4ret.

Vid misstinkt inhemsk smitta ir de killor som uppgetts
bland annat kebab, kyckling, kétt, person-till-personsmitta (32
fall/4 %) och kontake med krildjur (26 fall/3 %).

Internationellt

I alla europeiska linder kan ett tydligt sdsongsbundet moénster
observeras. Generellt sett foljer 6kningen av salmonellafall
okningen i temperatur med tvd ménaders fordrojning. Antalet

fall bérjar att 6ka i maj och fortsitter sedan p& samma siite till
en markant topp i juli/augusti. Majoriteten av linderna har en
andra, ldgre, topp i januari. Under februari och mars ir rappor-
teringen som ligst.

Utbrott

I tretton olika salmonellautbrott rapporterades totalt mer

4n 370 sjuka personer. Med anledning av dessa genomfordes
flera epidemiologiska och mikrobiologiska utredningar for att
faststilla smittkillorna. Smittkillor som kunnat identifieras
eller misstinkas genom dessa utredningar har inkluderat kebab
tillverkad av danskt fliskkétt och importerad kyckling. Mole-

Salmonellatyp Omrade Manad Antal insjukna Smittkalla

Salmonella Typhimurium fagtyp 66 Skane januari 8 personer Falafel.

Salmonella Enteritidis NST Vastra Gotaland februari 18 personer En fallkontrollstudie genomfordes, vilken visade
pé en okad risk for salmonellainfektion efter intag
av solrosskott eller groddar.

Salmonella Anatum Stockholm Véaren 2003 10 personer En kohortstudie gjordes, som visade att kéttfars-
spett var trolig smittkalla.

Salmonella Agona Vastra Gotaland Varen 2003 17 personer En fallkontrollstudie genomférdes. Det enda livs-
medel som statistiskt sett verkade 6ka risken for
att insjukna i salmonellainfektion var kebab, men
endast halften av de sjuka personerna uppgav att
de hade étit kebab.

Salmonella Enteritidis 1b Vastra Gotaland Juni 9 personer Smittan sparades till samma aggleverantor. Sal-
monella Enteritidis 1b pavisades i den varphons-
besattning som levererat aggen.

Salmonella Typhimurium fagtyp 104 Varmland Juni 2 personer Smorgastarta i hemmet.

Salmonella Haifa Jamtland Juli 7 personer Kebab fran ett par olika restauranger misstank-
tes vara smittkallan.

Salmonella Typhimurium fagtyp 104 Vasterbotten Juli 16 personer Buffé.

Salmonella Typhimurium fagtyp 108 Sydsverige Sommaren 2003 148 personer Kebab tillverkad av dansk flaskkarré.

Salmonella Typhimurium fagtyp 104 Vastra Gotaland September 3 personer Buffé pa ett privat kalas.

Salmonella Oranienburg Vasternorrland September 4 personer Kebab pé en pizzeria.

Salmonella Hadar Syd- och Mellan- Hésten 2003 53 personer Ett flertal av fallen hade &tit matratter (framforallt

sverige sallad och smérgasar) innehallande fardigstekt
kyckling fran samma producent. En fallkontroll-
studie genomférdes och pekade pé fardiggjorda
smorgasar som sannolik smittkalla.

Salmonella Typhimurium fagtyp 120 Blekinge December 74 personer Julbord pa en restaurang. Den kohortstudie som

gjordes avslojade inga riskfaktorer, daremot
isolerades Salmonella av samma fagtyp fran den
danska julskinkan.
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kylidrepidemiologi (genetiska) undersokningar av misstinkta
bakteriestammar har utforts for att linka samman misstinkta
fall och kunna skilja fall tillhérande utbrotten frin solitirfall.

Typning av salmonella

Salmonellabakterier som orsakar sjukdom hos minniska tillhér
alla samma art. Vill man félja olika smittspridningsvigar méste
man sirskilja olika varianter frin varandra.

Serotypning enligt Kauffman-White, en internationellt
standardiserad metod, utfors vid SMI. Serotypning kan indela
arten i 2 500 serotyper. De vanligaste typerna som isoleras i
Sverige presenteras i nedanstdende tabell. Majoriteten ir smit-
tade utomlands. I vissa fall vill man dven kunna sirskilja olika
kloner som tillhér samma serotyp.

For Salmonella Typhimurium och Salmonella Enteritidis,
dir vi har mangdubbelt fler isolat in av andra serotyper, gor
SMI regelmissigt fagtypning. Vid fagtypning anvinder man
sig av en panel bakterievirus och avliser ett kinslighetsmnster
hos varje stam. De tva fagtypningsmetoderna som anvinds ar
internationellt standardiserade, framtagna av WHO:s referens-
laboratorium i London och anvinds i flertalet linder i virlden.
Vid inhemsk spridning och speciellt d4 inte fagtypning finns
tillginglig gors typning med DNA metodik vanligen med puls-
filesgel elektrofores (PFGE) enligt ett internationellt standardi-
serat protokoll.

TABELL: De vanligaste inhemska serotyperna av Salmonella ar 2003.

S. Typhimurium 315
S. Enteritidis 172
S.Hadar 53
S. Agona 24
S. Newport 15
S. Virchow 11
S. Saintpaul 11
S. Dranienburg 10
S. Haifa 9
S. Give 8
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Shigellainfektion — Shigella species
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FIGUR: Antal rapporterade fall av shigellainfektion 1997-2003.

Antalet anmiilda shigellafall 1ig pd samma niva som ret innan,
vilken var ligre, bide i friga om totala antalet anmilningar och
antalet fall rapporterade som smittade i landet, 4n samdliga r
sen 1997. Antalet inhemska fall har varit pa stadig nedging den
senaste tioe‘irsperioden.
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FIGUR: Antal rapporterade inhemska fall av shigellainfektion 1994-
20083.

Som vanligt hade cirka 15 % av fallen smittats i Sverige.
I samma storleksordning (11 %) var antalet fall som smittats i
Egypten, vilket sen fem r tillbaka 4r det mest frekvent angivna
landet f6r utlandssmitta. Under virmanaderna observerades
endast enstaka inhemska fall, for att sedan dka kraftigt i slutet
av sommaren och med en extra topp i oktober. Totalantalet fall
var fordelade 6ver dret pd samma sitt som foregdende &r med en
lag topp i april, nedgéing under juni och en hégre topp under
augusti till oktober samt januari.

Kéns- och &ldersmissigt liknade bilden tidigare &r. En liten
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manlig vervikt av inhemska fall kunde ses. Som vanligt utgjor-
des nirmare en tredjedel av de anmalda fallen av barn under tio
ar. I denna grupp dominerade pojkarna markant (detta ir med

70 %). Betriffande totalantalet dominerade kvinnorna, liksom
tidigare 4r, i alla 3ldersgrupper mellan tio och 59 &r.

Ett utbrott intriffade i september pd en vigkrog i Skdne.
Sex personer insjuknade med Shigella sonnei. Nigon smittkilla
kunde inte identifieras.

Fordelningen av inhemska fall 6ver landet var relativt ofor-
indrad bortsett frin Skine, dir det intriffade utbrottet orsa-
kade en 6kning av antalet fall.

Av de i Sverige smittade personerna hade 35 Shigella sonnei,

19 Shigella flexneri, en Shigella dysenteriae och en var otypad.

Tyfoidfeber — Salmonella Typhi

Trenden var oforindrad frén tidigare 4r. Samtliga anmiilda fall
smittades 2003 utomlands och hilften av dessa i Indien. Som
vanligt var majoriteten av de smittade unga, under 40 4rs lder.
Personerna insjuknade relativt jimnt spritt éver dret, med
noll till tvd anmilningar per ménad férutom i augusti da det
liksom tidigare 4r sdgs en liten ansamling. Tio personer angavs
¢j vara vaccinerade, fér en person uppgavs att vaccination ej var

relevant och for tre personer att vaccinationsstatus var okint.
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FIGUR: Antal rapporterade fall av tyfoidfeber 1997-2003.
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Yersiniainfektion — Yersinia enterocolitica/
pseudotuberculosis

Under 2003 noterades en kraftig 6kning av antalet rapporterade
yersiniafall, bide totalantalet och antalet inhemskt smittade.
Antalet fall som rapporterades som smittade i Sverige visade en
okning med 27 % frén dret fore och det ir ett hundratal fall mer
4n vad som setts arligen sen sjukdomen blev anmilningspliktig
1996. Detta innebir for ovrigt att de inhemska fallen utgér en
ndgot stdrre andel av totalantalet (75 %) in tidigare 4r.
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FIGUR: Antal rapporterade fall av yersiniainfektion 1997-2003.

Okningen infoll i stort sett uteslutande under sommarma-
naderna juni till augusti, d4 44 % av &rets fall anmildes.
Okningen ir relativt jimnt fordelad mellan kénen och 6ver de
olika ldersgrupperna. Bilden liknar annars tidigare &r, med en
stor andel smittade smé barn och en nigot manlig dominans.

I tolv lin observerades en 6kning av antalet inhemska
yersiniafall, procentuellt kraftigast i Uppsala, Vistra Gétaland
och Osterggtland. I fem lin skedde en liten minskning. Inget
monster gick att uttyda i denna spridning 6ver landet.

Misstinkta inhemska smittkillor enligt de kliniska anmiil-
ningarna var bland andra kontakt med djur (34 fall), intag av
diligt tillrett kot (25 fall) och egen brunn (tio fall).

I de europeiska linder som anmiler yersiniasmitta har den
senaste femdrstrenden varit nigot neditgdende. Sverige och
Tyskland hér till de linder som rapporterat ett kat antal fall.

I de flesta linder drabbar yersinia framforallt barn upp till fyra
ars dlder. Incidensen i andra ldersgrupper ir betydligt Ligre,
bortsett frén i Norge och Finland, dir spridningen 4r mer jamn

over dldrarna.
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Mykobakterier

Tuberkulos - Mycobacterium tuberculosis,
Mycobacterium bovis respektive Mycobacterium
africanum
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FIGUR: Tuberkulos i Sverige, antal anmélda fall per ar, 1989-2003.

Under de senaste tre dren har antalet nya tuberkulosfall (tbc)
legat p& ungefir samma nivé, omkring 420 per r motsvarande
knappt fem fall per 100 000 invinare och 4r. I den svenskfodda
befolkningen rapporteras drygt 110-120 nya fall per r mot-
svarande knappt tvi per 100 000 invinare. I den utrikesfédda
befolkningen har antalet nya fall legat stationirt med omkring
300 per &, vilket motsvarar cirka 30 per 100 000 invénare och
4r. Andelen utrikes fédda 6verstiger nu 70 % av alla nya fall av
tbe. Over hilften av de utrikes fodda thc-patienterna kommer
fran hogendemiska linder i Afrika och Asien. Majoriteten ir
unga vuxna i alder 25-44 &r. I den svenskfédda befolkningen var
mer in hilften av tbe-patienterna dver 65 &r.

Det fanns inga stora skillnader mellan min och kvinnor.

Ar 2003 observerades en 6kning av antalet barn med tbe.
Under den senaste femdrsperioden har endast ett till fyra fall
per ar rapporterats bland barn under fem 4rs ilder. Ar 2003 rap-
porterades sju barn. Tre barn i tvé olika familjer har smittats av
inneboende hushillsmedlemmar med 8ppen tbe. Tva utrikes
fodda barn ir sannolikt smittade fore ankomsten till Sverige
(Afrika respektive Centraleuropa). Hjirnhinneinflammation
utvecklades hos ett barn som besokt hégendemiske land utan
foregiende vaccinering. Kronisk éroninflammation orsakad av
M. tuberculosis konstaterades hos ett svenskt barn.

Allt fler barn som utsatts for smitta och som uppvisar positiv
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tuberkulinreaktion (latent infektion) behandlas numera fore-
byggande innan de hunnit utveckla sjukdomen tbe. Eftersom
detta tillstdnd inte dr anmilningspliktigt enligt lagen 4r det
okint hur minga smittade barn som p4 detta sitt pa ett tidigt
stadium uppticks och fir behandling.

Resistent thc

Antalet patienter med tbc orsakad av en resistent stam av M.
tuberculosis har under perioden 1991- 2003 uppgatt till cirka 40
per &r (9,5 %), med variation mellan 23 och 59 per &r. Multire-
sistens har rapporterats hos i genomsnitt fyra patienter per dr
(cirka 1 %). Under 2003 rapporterades totalt nio patienter med
multiresistent tbc (2,6 %), vilket dr en 6kning jimfort med
tidigare dr. Av de nio patienterna hade en person terinsjuknat
efter tidigare behandling av multiresistent thc under 1990-talet.
TvAa personer har utvecklat multiresistens under behandling.
Ovriga giller sannolikt primir multiresistens, det vill siga de
har smittats med en multiresistent stam. Tv& av patienterna ir
svenskar i 50-60 4rs dldern och sju personer i alder 20-35 ar idr

fodda utomlands, varav tre kommer frin forna Sovjetunionen.

Resistent tbc = resistens mot ett eller flera av féljande
fem lékemedel mot tbe: isoniazid, rifampicin, pyrazinamid,
etambutol eller streptomycin.

Multiresistent tbc = resistens mot bade isoniazid och
rifampicin och eventuellt ytterligare preparat.

Liis mer om resistent thc i SWEDRES 2003.

Molekylarepidemiologiska samband

Genetisk typning (RFLD, restriktionsfragment polymorfism)
utfordes pa flertalet isolat av resistenta stammar av M. tubercu-
losis. Av 32 patienter med resistenta stammar som undersoktes
med RFLP hade 14 patienter stammar som visade ett genetiskt
monster identiskt med stammar frin ytterligare en eller flera
patienter i dtta olika kluster. Bland annat pavisades att fem
patienter som insjuknade under 2003 tillhérde det stora utbrott
av isoniazid resistent tuberkulos, som tidigare konstaterats,
och som omfattar totalt 72 patienter som diagnostierats under
perioden 1996-2003.

Den statistik som redovisas i bilagda tabeller baseras pé det
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ar dd anmilan kom till Smittskyddsinstitutet. Mer detaljerad
tuberkulosstatistik som baseras pé &r f6r diagnos/behandling,
redovisas i skriften Tuberkulos i Sverige, som publiceras i sam-
arbete mellan Smittskyddsinstitutet och Hjirt-Lungfonden.

48

Atypiska (icke tuberkul6sa) mykobakterier

Atypiska mykobakterier dr opportunister som i forsta hand
framkallar sjukdom hos personer med nedsatt immunfrsvar
eller underliggande kronisk sjukdom. Den vanligaste manifes-
tationen ir lunginfektion hos personer med underliggande kro-
nisk lungsjukdom. Andra tillstind ir cervikal lymfadenit hos
tidigare friska sma barn samt allvarlig disseminerad infektion
hos personer med immundefekt. Atypiska mykobakterier rap-
porteras internationellt i 6kande omfattning vara associerade
till nosokomiala utbrott. Smittspridning har bland annat kun-
nat hinforas till vattenledningsvatten och kontaminerat vatten
i badbassinger.

Antalet rapporterade fall av atypiska mykobakterier uppgick
ar 2003 till 269 jaimfort med 250 fall ir 2002, 246 fall ir 2001
och 286 under 4r 2000. Under perioden 1993-1999 varierade
det 4rliga antalet rapporterade fall mellan 330 och 444. Statis-
tiken omfattade under denna period dock dven patienter med
tidigare kiind infektion, som pé nytt uppvisat en positiv odling.
Medianildern var 63 ir under 2003.

Det dr oklart i hur manga fall som odlingsfyndet av atypiska
mykobakeerier har haft klinisk relevans. Flera patienter har frin
bérjan anmilts under diagnos tbe, men har senare, nir odlings-
svaret anlint, efter forfrigan till behandlande likare avregistre-
rats frén denna diagnos.

Atypiska mykobakterier pdvisades under 2003 frin luftvigs-
prov (sputum, bronksekret, bronkialskéljvitska eller ventrikel-
skoljvitska) hos 69 % av totalt 266 patienter. Hos 23 patienter
(9 %) rapporterades isolat frin extrapulmonell lokal (pleura 4,
lymfkortel 14, blod 1, urin 3 och faeces 1) samt hos ytterligare 55
patienter (21 %) frin icke specificerad, men sannolikt extrapul-
monell lokal.

Konsfordelningen var i stort sett lika jimfort med perio-
den 2000-2003. Andelen kvinnor uppgick till 63 %. 48 % av
patienterna var ildre in 65 ir. Medianildern var 63 4r. Alders-
fordelning visar dock en viss 6kning bland barn under ar 2003
didr antalet barn under s ar var 32 jamfért med 23 under 2002.

Artbestimning visade som tidigare &r en dominans for
Mycobacterium avium-intracellulare 133 fall, f6ljt av M. malmo-
ense 25, M. marinum 19, M. fortuitum 18 samt ytterligare 1-7 fall
vardera av ett tjugotal olika arter.
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Sexuellt overforda infektioner/STI

De sexuellt verforda sjukdomarna klamydiainfektion, gonorré
och syfilis har alla kat i Sverige de senaste fem ren. Klamydia
okade med 9 %, gonorré med 18 %, och syflis med 38 %. Kla-
mydia har nistan férdubblats sedan mitten av 9o-talet, gonor-
rén dr dter fast etablerad i Sverige, och syfilis 4r uppe i samma
nivé som fore hivepidemin. Hiv har 6kat med 32 % till 379, den
hégsta siffran sedan 1993. Liksom d ir antalet nyupptickta fall
starkt kopplat till den globala hivepidemin.

Okningen av gonorré och syfilis har huvudsakligen berott
pa fler fall bland min som har sex med min och dterspeglar
okat riskbeteende i denna grupp, medan skningen i antal fall
av klamydiainfektion aterspeglar okat riskbeteende bland yngre
heterosexuella min och kvinnor. Okning av sexuellt dverférda
infektioner har de senaste &ren ocks observerats i manga andra

viisteuropeiska linder.
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FIGUR: Anmalda fall av syfilis och gonorré (vanster skala) samt klamydia-
infektioner (hoger skala) per 100 000 invanare 1989-2003.

Klamydiainfektion — Chlamydia trachomatis

Okningen av antalet anmilda fall med klamydiainfektion fort-
sitter. Under forra dret anmildes 26 803 smittade personer, vil-
ket 4r en 6kning med nio procent jimfért med 2002. Inte sedan
1989 har si méinga fall rapporterats. Aven i vira nordiska grann-
linder och i Storbritannien har samma utveckling dgt rum.

Smittsparning

Av de rapporterade fallen i Sverige var liksom tidigare 4r fler dn
hilften kvinnor (57 %). En mycket viktig metod att uppticka
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FIGUR: Anmald klamydiainfektion per kén och aldersgrupp (per
100 000 invanare) 1995-2003.

nya fall av klamydia dr genom partnerspdrning, sirskilt bland
min som inte testar sig i samma utstrickning som kvinnor.
Under 4ret uppticktes 44 procent av fallen bland de smittade
minnen genom partnersparning jimfort med 27 procent av
kvinnorna, medan ungefir en tredjedel av bide de smittade
minnen och kvinnorna sékte vird pa grund av akut sjukdom.

Aldersférdelning

Klamydia var vanligast bland min och kvinnor i &ldrarna 15-39
ar. Medeldldern for kvinnor var 22 &r och fér minnen 25 4r.
Om man studerar incidensen per kén och dldersgrupp syns
den tydligaste 6kningen under férra &ret bland kvinnor mellan
15 och 19 &r, medan diremot incidensen bland 20- till 24-driga
kvinnor har planat ut. Okningen bland min ir mest pataglig i
aldersgruppen 20-24-4r.

Smittvagar

Bland min som har sex med min var klamydia tidigare ovan-
ligt, men #ven i denna grupp har en 6kning skett under senare
ar. Forra ret smittades 229 min, vilket var en 6kning med nio
procent jimfort med 2002.

Smittland

De flesta smittades i Sverige (84 %), medan sex procent upp-
gavs vara smittade utomlands, framférallt i Thailand, Spanien
och Grekland. For tio procent saknas uppgift om smittland.
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Regional fordelning

Antalet smittade med klamydia per 100 000 invénare var hogst
i storstadsregionerna Stockholm och Uppsala. Gotland, som ir
ett semestermal f6r minga ungdomar, har normalt en hég inci-
dens men under forra dret sigs en viss minskning. Aven Virm-
land, Ostergdtland och Jimtland uppvisade en minskning.

I alla andra landsting 6kade incidensen eller ldg kvar p& samma
niva som foregiende 4r. Den storsta Skningen sdgs i Séderman-
land och Visternorrland.

TABELL: Antal kliniskt anmalda fall av klamydiainfektion per landsting 1995-2003.

Bkning
2003
Medeltal jmf med
1998- medeltal

Landsting 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2002 2003 98-02
Blekinge 178 196 205 236 256 203 339 303 267 308 16 %
Dalarna 542 569 531 518 515 528 653 710 585 796 36 %
Gotland 127 119 129 141 97 160 221 227 169 211 25 %
Gavleborg 554 566 667 694 620 860 779 887 766 982 28 %
Halland 357 329 406 476 538 559 648 598 564 608 8%
Jamtland 245 295 300 288 236 312 407 451 339 438 29 %
Jonkdping 325 278 313 522 419 469 640 737 65 792 42 %
Kalmar 334 319 233 347 427 472 613 650 502 747 49 %
Kronoberg 204 210 161 236 265 370 369 387 323 417 29 %
Norrbotten 490 471 378 387 369 489 669 718 526 817 41 %
Skane 1412 1313 1346 1687 1998 2086 2339 2840 2190 3083 41 %
Stockholm 3138 3518 3517 3541 4161 4830 5572 5988 4818 6735 40 %
Sédermanland 454 454 516 579 532 625 519 707 592 914 54 %
Uppsala 577 424 406 449 562 715 836 961 705 1084 54 %
Varmland 443 577 504 509 516 578 713 708 605 633 5%
Vasterbotten 414 319 331 350 479 496 452 549 465 595 30 %
Vasternorrland 520 533 421 439 500 431 546 509 485 618 27 %
Vastmanland 420 384 3856 382 383 497 670 780 542 837 54 %
Vastra Gotaland 1950 2054 2121 23563 2634 3147 3757 4161 3210 4423 38%
Orebro 433 370 338 397 569 649 680 830 623 841 35 %
Ostergétland 668 666 697 668 654 818 844 991 795 924 16 %
Riket 13785 13954 13905 156199 16710 19 284 22 266 24 692 19630 26 803 37 %
Varav kvinnor 8265 8280 8219 8923 9684 11047 12653 14051 11272 15303 36 %
Varav man 5520 5674 5684 6265 7019 8217 9608 10623 8346 11487 38%

Laboratorierapportering

Enligt den numeriska laboratorierapporteringen provtogs

383 911 personer for klamydia under 2003. Detta var en 8kning
av antal prov med 2,6 procent jamfért med 2002. 7,3 procent
av proven var positiva. Andelen kvinnor utgjorde 75 procent av
de provtagna, men av dessa var endast 5,6 procent positiva att

jimfora med 12,7 procent av de provtagna minnen.
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TABELL: Undersokta personer och positiva fynd av Chlamydlia trachomatis 1994-2003 enligt frivilliga numeriska laboratorierapporten.

Undersokta: Positiva:
. Antal % Antal Oként Kvot
Ar pers. % man kvinnor pers. % man kvinnor kon % m. % kv. kv./m.
1994 352052 . : 14275 4.1 5573 8516 186 39 60 1.5
1995 326 039 : : 14 460 4.4 5739 8601 120 40 59 1.6
1996 313620 20 80 14561 4.6 5871 8479 211 40 58 1.4
1997 305946 20 80 14 899 49 5970 8783 146 40 59 13
1998 317911 20 80 16 549 5.2 6748 9678 123 41 58 1.4
1999 328365 20 80 17 880 5.4 7 407 10371 102 41 58 1.4
2000 346269 23 77 21065 6.1 8839 12080 146 42 57 1.4
2001 364 879 24 76 23306 6.4 9884 13185 237 42 57 1.4
2002 374126 25 75 25 227 6.7 10825 14103 299 43 56 1.3
2003 383911 25 7 28 117 73 11977 16 140 221 43 & 1.3

* Uppgift om kénsfordelning hos undersokta personer saknas.

Gonorré — Neisseria gonorrhoeae

Trender

Ar 2003 anmiildes 596 fall av gonorré (6,7 fall per 100 000 invi-
nare), en 6kning med 18 procent jamfért med r 2002 och den
hogsta rssiffran pa 6ver tio &r. Gonorré har under senare &r dter
blivit vanligare i Sverige, efter att tidigare ha minskat under en
ling rad ir fram till mitten av 1990-talet. Ar 1996, d4 den ligsta
drsincidensen ndgonsin rapporterades med endast 211 fall, var
inhemsk smitta ovanlig. Den tilltagande incidensen direfter
beror pé en 6kad inhemsk smittspridning, som varit sirskilt
uttalad bland unga heterosexuella och bland min som har sex
med min. Gonorré dr nu dter fast etablerad i Sverige. Denna
okning sammanfaller i tiden med likartade trender i flera andra
Visteuropeiska linder.

Majoriteten av fallen 2003 anmildes frin Stockholms lins
landsting som ensamt stod {6r 52 procent av alla fall, f5ljt av
Vistra Gotaland med 16 procent och Skdne med 4tta procent.
Andelen som hade smittats i Sverige var 63 procent, medan
utlandssmittade stod for 35 procent och okint smittland tvd
procent.

Kon, alder och smittvag

Antalet smittade kvinnor har 6kat med 26 procent jimfére med
foregdende ar. Fortfarande dr dock kénsfordelningen mycket
ojimn, kvinnorna utgjorde endast 19 procent eller 116 fall,
medan de heterosexuellt smittade minnen var mer in dubbelt
si ménga; 252 fall eller 16 procents 6kning frin r 2002. Min
som smittats genom sex med min stod f6r 37 procent av fallen
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eller 220 fall, en 6kning med 19 procent frén 4r 2002. Dirtill
kommer sex min med okidnd/6vrig smittvig och en nyfodd
pojke med konjunktivit. Medeldldern for kvinnorna var 26 &r,
for de heterosexuella minnen 34 &r och f6r min som smittats

genom sex med min 32 4r.

Sex mellan kvinnor och mén

Okningen &r 2003 var mest uttalad bland ungdomar. Antalet
heterosexuella tondringar som smittades av gonorré mer 4n
fordubblades under 2003 jimfort med 2002; 36 fall jimfort
med 16 fall. Likasd sigs en kraftig 6kning pd mer 4n 5o procent
bland heterosexuellt smittade kvinnor och min i 4ldrarna
20—24-4r, medan 6vriga dldersgrupper inte visade nigra storre
forindringar.

Skillnaderna ir ocksd stora mellan heterosexuella kvinnor
och min nir det giller var man blivit smittad. Majoriteten av
kvinnorna, 77 procent, hade smittats i Sverige, medan endast
drygt 40 procent av de heterosexuellt smittade minnen hade
smittats i Sverige. Majoriteten av de heterosexuella minnen
som smittats vid utlandsvistelse, 60 procent, hade smittats
i Sydostasien, sirskilt i Thailand. Inhemsk heterosexuell
smittspridning, bortsett frin enstaka sekundirfall till utlands-
smittade personer, férekom framforallt i Stockholm, men ett
utbrott med en bakteriestam resistent mot ciprofloxacin omfat-
tande ett 25-tal heterosexuella ungdomar i 8ldrarna 17—26 &r
intriffade under viren och sommaren 2003 i Givleborgs lin.
Den inhemska smittspridningen bland heterosexuella 6kade
totalt med 44 procent jaimfért med foregdende ir, medan

utlandssmittan lig kvar p4 samma niva.
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Sex mellan mén

Av de 220 minnen som smittats genom sex med min hade fler-
talet, 80 procent, smittats i Sverige, vilket inte var ndgon skill-
nad jaimfért med foregdende &r. Framforallt hade de smittats i
Stockholm, men inhemsk smitta férekom ocksi med tiotalet
fall vardera i Géteborg och Malmé/Lund. Av dem som smittats
utomlands var flertalet smittade i visteuropeiska linder som
Danmark, Spanien och Storbritannien.

Laboratorierapportering

Enligt den numeriska laboratoriestatistiken provtogs 49 711
personer for gonorré &r 2003, vilket inte var ndgon visentlig
forindring jimfort med féregiende dr. Sedan 1997 har dock
antalet provtagna personer kat med 6o procent, medan anta-
let positiva fynd 8kat med 137 procent under samma period.

Kvinnornas andel av de provtagna utgjorde 63 procent, men
endast 0,4 procent av kvinnorna var positiva att jimfora med
2,9 procent av de provtagna minnen.

Vid Nationella referenslaboratoriet f6r patogena neisseria
(Kliniskt mikrobiologiska kliniken, Universitetssjukhuset i
Orebro) analyserades under ret totalt 145 isolat av V. gonorr-
hoeae fran 130 patienter, vilket motsvarar 22 procent av de till
SMI anmilda fallen. Det rorde sig nistan uteslutande om isolat
insinda frin laboratorier utanfor storstadsregionerna, repre-
senterande 81 procent av de anmiilda fallen frin landsortslands-
tingen. Betalaktamasproducerande (PPNG) stammar utgjorde
22 procent, en minskande andel jimfort med tidigare, medan
andelen stammar som ir resistenta mot ciprofloxacin diremot
okat snabbt under den senaste femarsperioden frin 1o procent
1998 till 52 procent 2003.

TABELL: Undersokta personer och positiva fynd av Neisseria gonorrhoeae 1994-2003 enligt frivilliga numeriska laboratorierapporten.

Undersokta: Positiva:

. Antal Antal Kvot
Ar pers. % m % k pers. % m. kv. ok. % m. % kv. kv./m.
1994 55 281 * * 338 0.6 247 86 5 73 25 0.3
1995 42332 : * 268 0.6 209 48 1 81 19 0.2
1996 36675 : : 218 0.6 176 40 2 81 18 0.2
1997 31126 46 54 283 0.9 221 57 5 78 20 0.3
1998 33489 44 56 374 1.1 301 62 11 80 17 0.2
1999 35927 45 55 480 1.3 376 84 20 78 18 0.2
2000 40905 41 59 655 1.6 551 95 9 84 156 0.2
2001 48925 40 60 606 1.2 483 112 11 80 18 0.2
2002 48302 38 62 582 1.2 437 117 28 75 20 0.3
2003 49 711 36 60 672 1.4 523 132 17 78 20 0.3

* Uppgift om konsfordelning hos undersokta personer saknas.
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Syfilis - Treponema pallidum

Trender

Ar 2003 anmiildes 179 fall av syfilis (2,0 fall per 100 000 invi-
nare), en 6kning med 40 procent jimfort med r 2002 och den
hégsta drsincidensen i Sverige sedan 1983. Syfilis, som i skuggan
av hivepidemin blev alltmer ovanligt i Sverige under 1980- och
1990-talet har sildes dterkommit under de senaste aren. En lik-
nande trend ses i ett flertal Visteuropeiska linder som rappor-
terar om pigdende utbrott, framforallt bland min som har sex
med min men ocksi bland heterosexuella i storstadsomriden.

Sex mellan mén

Majoriteten av de anmiilda fallen i Sverige ir 2003, 97 personer,
var min som smittats genom sex med min, en 6kning med 33
procent jamfort med 4ret innan. Medelaldern for dessa min var
38 ar. Av dem hade 75 procent smittats i Sverige, varav flertalet
i Stockholm, dir det pagdende syfilisutbrottet inte visar tecken
pa att avklinga. Totalt har 258 min som smittats genom sex
med min rapporterats sedan utbrottet startade &r 2000, att
jimfora med ndgon enstaka individ om dret under 1990-talet.
De flesta inhemska fallen i denna grupp &r 2003 var siledes
smittade i Stockholm, men inhemska fall férekom dven i Gote-
borg, Halmstad, Malmé och Helsingborg. Utlandssmittan
hade framf&rallt figt rum i storstiider i Visteuropa och i USA
dir syfilisutbrott bland min som har sex med min har rappor-

terats de senaste ren.

Sex mellan kvinnor och méan

Bland heterosexuellt smittade min noterades nistan en for-
dubbling, frin 22 fall ar 2002 till 41 fall ar 2003 (ddrtill kommer
18 miin utan angiven smittvig). Endast 23 av de syfilissmittade
var kvinnor. Medelaldern for kvinnorna var 33 ar och for de
heterosexuella minnen 39 ar. Av de heterosexuellt smittade
kvinnorna och minnen var flertalet smittade utomlands,
framst i Osteuropa, Asien och Afrika och manga av dessa var
asylsokande. Men for 17 personer (12 min och fem kvinnor)
som smittats heterosexuellt uppgavs Sverige som sannolikt
smittland — de flesta smittade i Stockholm och Skine — dven
det en 8kning jimfort med 2002 d4 elva inhemska fall bland
heterosexuella rapporterades.
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Ulcus molle (mjuk schanker)
— Haemophilus ducreyi

Inga fall av ulcus molle anmildes under dret 2003. De senaste
sju dren har sammanlagt endast sju fall anmiilts, samtliga smit-
tade utomlands. N&gon inhemsk smittspridning av ulcus molle
har inte forekommit i Sverige pa flera decennier. Ulcus molle
kommer inte lingre att vara anmilningspliktig i den nya smitt-
skyddslagen som trider i kraft 1 juli 2004.
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Sjukdomar som ingar i det allmanna
vaccinationsprogrammet

Difteri, polio och stelkramp

Inga fall av difteri, polio eller stelkramp anmildes under 2003.
Europa forklarades fritt frin polio den 21 juni 2002.
Liis mer om Europa fritt fran polio pa sidan .

Kikhosta — Bordetella pertussis

Efter dterinférande av kikhosta i det allméinna vaccinations-
programmet 1996 har sjukdomen minskat kraftigt, mest i vac-
cinerade &ldersgrupper. Férra ret rapporterades totalt 664 fall,
vilket innebir en halvering jimf6rt med &ret innan. Under de
vaccinfria dren cirkulerade kikhosta med toppar vart 3-5 ar, och
i viss man verkar det ménstret hlla i sig. En halvering av anta-
let fall under 2003 passar in i det monstret, eftersom senaste
toppen var 1999-2000. De senaste fem &ren har vi haft 25-26-
11-13-7 odlingsverifierade fall per 100 000 invinare, vilket 4r
lika lagt som pd 6o-talet nir ett fungerande kikhostevaccin av
helcellstyp anviindes. S& sent som 1994 rapporterades i Sverige
150 odlingsverifierade fall per 100 coo invdnare.

Fordjupad 6vervakning av kikhosta

For att bedéma de nya vaccinernas effektivitet pd lingre sikt
pagér sedan hosten 1997 en fordjupad uppféljning av kikhosta
bland de drskullar som 4r vaccinerade enligt det nya program-
met, med telefonintervjuer kring alla fall av odlingsverifierad
kikhosta. Denna uppféljning visar att de allra flesta fallen bland
barn under ett &r intriffar bland dem som ir ovaccinerade eller
som har fitt endast en dos — forra dret insjuknade 92 av 114
spidbarn fore fem manaders alder. Att ligga mirke till dr att 3-5
mén gamla barn, som fitt sin forsta vaccination, har en betyd-
ligt ligre risk for att bli sjukhusinlagda p& grund av kikhosta
jimfort med barn under tre manader. Enbart &ldersskillnaden
kan knappast forklara detta, det vill siga dven om forsta dosen
inte skyddar mot insjuknande s 4r det troligt att den ger ett
visst skydd mot allvarlig sjukdom. Totalt rapporterades forra
dret bland spidbarn 230 fall/100 000, vilket ska jimféras med
cirka 600-800/100 000 under iren 1994-95. SMI har i samar-
bete med smittskyddsenheterna i landet under 2002 p&bérjat
en intensifierad vervakning av kikhosta hos de yngsta barnen
(som inte hunnits vaccineras) for att hitta kompletterande vac-
cinationsstrategier fér 6kat skydd dven for denna &ldersgrupp.
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Virdet av en pafyllnadsdos kikhostevaccin kring skolstarten
diskuteras i Sverige och internationellt, liksom ocksa andra
strategier som mer specifikt skulle kunna minska riskerna for
och med kikhosta under sex manaders lder.

Invasiv Haemophilus influenzae typ b

Trender

I alla linder inom EU ingdr numera vaccination mot Haemo-
philus influenzae typ b (Hib) i vaccinationsprogrammet, vilket
har medfort att incidensen hos barn under fem &r, den grupp
som hade den hogsta incidensen innan man bérjade vaccinera,
har minskat avsevirt. Inférandet av vaccinationsprogrammen
har kommit olika ldngt i de olika EU-linderna, som ocksa
arbetar enligt olika vaccinationsscheman och har uppnitt olika
nivier av vaccinationstickning. Trots detta har incidensen sjun-
kit i alla linder jimf6rt med tiden innan vaccination mot Hib
infordes.

Den hégsta incidensen i Europa hos barn under fem &r rap-
porterade Storbritannien, Irland och Nederlinderna under
2002. I Storbritannien gjordes under 2000 och 2001 ett byte av
vaccin och dir liksom pé Irland ges ingen booster under andra
levnadséret, motsvarande vér vaccination vid tolv manaders

alder. I Nederlinderna ges denna vaccination vid elva manaders

alder.

Situationen i Sverige

Under 2003 insjuknade 23 personer, vilket gav en incidens pa
0,3 fall per 100 000 invinare. Av de insjuknade var 14 av kvinn-
ligt och nio av manligt kén. Fem barn i dldern upp till tv &r
insjuknade, fyra av dessa hade fitt tv4 till tre vaccinationer. Det
barn som inte vaccinerats var en nyfédd baby vars mor insjuk-
nat i sepsis. En tidigare frisk 11-8ring, som ftt tv vaccinatio-
ner, insjuknade. En gravid kvinna fick missfall i vecka 22.
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Massling

Under 2003 anmiildes tre personer med missling varav en tror
sig vaccinerad i hemlandet fére ankomst till Sverige. Alla tre
smittades i Asien, tv i Forenade Arabemiraten och en i Pakis-
tan.

Sedan misslingvaccin successivt inférdes i det allminna
vaccinationsprogrammet under 1970-talet och allmint sedan
1982 har antalet insjuknade i missling stindigt minskat, och
missling ir i dag en sillsynt sjukdom i Sverige. Utbrott kan
dock férekomma frimst bland barn och unga dir forildrarna
avstdtt frin att vaccinera. Indexkasus har d4 vanligtvis smittas
utomlands.

Passjuka

Under 2003 anmiildes &tta personer. Av de tre laboratorieveri-
fierade fallen uppger en man att han fitt en dos passjukevaccin.
Ingen av de anmilda uppger kiinda fall av pdssjuka i omgiv-
ningen.

Roda hund

Under 2003 anmildes inget fall av réda hund. Sedan allmin
vaccination mot réda hund inférdes for flickor under 1970-
talet och allmint sedan 1982 har sjukdomen i Sverige blivit en
sillsynthet. Inte sedan mitten av 1980-talet har ndgot barn fotts
med rubellaorsakade missbildningar i Sverige.
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Vaccinationstackning

Vaccinationsstatistik fran barnavardscentralerna

Anslutningen till det allminna barnvaccinationsprogrammet
overvakas genom 4rlig insamling av vaccinationsstatistik frin
alla barnavérdscentraler i landet. Uppgifter limnas i januari
manad varje &r betriffande vaccinationsstatus hos de barn
som under féregdende kalenderdr fyllt tv4 4r. Statistiken visar
med ndgra undantag en god vaccinationstickning mot difteri,
stelkramp, polio, Haemophilus influenzae typ b och kikhosta
(98-99 %).

Vaccinationstickningen mot missling, passjuka och réda
hund (MPR) har under 199o-talet legat strax ver 95 %, men
i januari 2002 rapporterades en tydlig nedging for barn fodda
1999 till 88,5 %. Vaccinationstickningen har dock forbittrats
till 90,5 % av barn f6dda 2000 (rapport januari 2003) respek-
tive 93,4 % av barn fédda 2001 (rapport januari 2004). Fér
den senare drskullen varierade vaccinationstickningen i olika
kommuner mellan 67,4 % och 100 %. Totalt 38 av 286 rappor-
terande kommuner l&g under 9o % det vill siga den for "herd-
immunity”-kritiska grinsen.

Vaccination mot tuberkulos rekommenderas for barn med
6kad risk att utsittas for tuberkulos smitta. Totalt 15,7 % av
barn f6dda 2001 hade blivit BCG-vaccinerade med variationer
i olika lin, frdn 3,1 % till 23,6 %. Andelen barn som bedémdes
tillhora riskgrupp for tuberkulos uppgick till 16,9 %, varav
88,4 % hade blivit BCG-vaccinerade. Vaccinationstickningen
av riskgrupper varierade i olika lin mellan 69 % och 93 %.

I januari 2004 insamlades for forsta gingen uppgift om vac-
cination mot hepatit B, som erbjuds till barn med 6kad risk
att utsittas for hepatit B-smitta. Uppgift om vaccination mot
hepatit B ir ofta ofullstindigt dokumenterade i barnhilso-
vérdsjournalen.

Totalt uppgavs i genomsnitt 1 % av barn fédda 2001 ha fatt
tre eller fyra vaccindoser, medan 78 % uppgavs vara helt ovac-
cinerade. Uppgift om eventuell vaccination kunde inte doku-
menteras for 20 %.

Aven om siffror pa riksnivé visar en tillfredsstillande vac-
cinationstickning bide av det allminna och riktade vaccina-
tionsprogrammet, s observeras lokala och regionala avvikelser
som pakallar skirpt uppmirksamhet.
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TABELL: Rapporter fran barnavardscentralerna gallande vaccinations-
status vid tva ars alder.

Rapportmanad/ar januari 2003  januari 2004
Fodelsear 2000 2001
Folkméngd dec. 2002 resp dec 2003 92180 93 204
Antal med uppgift (N) 91029 92516
Procent av folkméngd 98,8 % 99,3 %

ProcentavN Procentav N

Vaccinerade mot

Difteri minst 3 doser 98,6 98,5
Tetanus minst 3 doser 98,6 98,6
Kikhosta minst 3 doser 98,3 98,3
Polio minst 3 doser 98,5 98,4
Haemophilus influenzae typ B minst 3 98,2 982
doser

Massling, passjuka, réda hund minst 90,5 93,4
1 dos

Ingen vaccination mot

Difteri 0,7 0,8
Tetanus 0,6 0,7
Kikhosta 0,9 1,0
Polio 0,7 0,8
Haemophilus influenzae typ B 09 1,0
Massling, passjuka, réda hund 9,56 6,6
Vaccinerade mot tuberkulos (BCG), 15,8 15,7
totalt
Andel BCG vaccinerade bland barn med 87,1 88,4
Okad tbc risk
Vaccinerade mot hepatit B Ingen

information
4 doser 0,1
endast 3 doser 0,9
endast 2 doser 0,3
endast 1 dos 0,2
ingen vaccination mot hepatit B 78
uppgift saknas 20,4
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Vaccinationsstatistik fran skolhdlsovarden

Lisdret 1996/1997 dverfordes insamlingen av skolornas vac-
cinationsdata frin Smittskyddsinstitutet till landstingens
smittskyddsenheter. De forsta dren med det nya systemet hade
inte alla landsting majlighet att delta och det innebar att rap-
porteringen endast redovisade vaccinationstickningen for
mellan 50 och 60 % av eleverna, men sedan lisdret 2001/2002
deltar samtliga och i rapporten for lisiret 2002/2003 ingdr 115
135 barn, motsvarande 97 % av landets drskurs G-elever.

Vaccinationstickningen ir generellt god: 98 % av barnen
har blivit fullstindigt vaccinerade mot polio, difteri och stel-
kramp, och firre 4n 0,1 % ir helt ovaccinerade mot dessa sjuk-
domar (mellanskillnaden utgérs av barn som fitt firre in det
stipulerade totalantalet injektioner). Fullgott vaccinerade (tvd
injektioner) mot missling, pdssjuka och réda hund ir 95,5 % av
barnen, 4,1 % har fitt en injektion och endast 0,4 % hade inte
fatt ndgot MPR-vaccin alls.

Variationer mellan och inom landstingen férekommer, men
av alla de 6ver 115 000 elever som ingdr i rapporten ir bara 43
barn ovaccinerade mot difteri och stelkramp, 48 har inte fitt
nigot poliovaccin och 441 har inte fict MPR-vaccin.

En jaimforelse éver tiden, fr.o.m. ldsdret 1996/97 till och med
ldsdret 2002/03, visar att siffrorna 4r stabila och nigon neritg-
ende trend i vaccinationstickningen angdende MPR syns inte,
utan tvirtom en 8kning av andelen barn som fitt tvé doser.
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Skolvaccinationsstatistik ak 6 lasar 2001/2002 och 2002/2003

% fullsténdigt vaccinerade

DT 4 injektioner

Polio 4 injektioner

MPR 2 injektioner

01/02 02/03 01/02 02/03 01/02 02/03
AB Stockholm 977 977 974 973 93,1 94,8
AC Vasterbotten 984 983 98,6 98,8 939 95,1
BD Norrbotten 989 970 98,7 97,6 94,3 95,5
C Uppsala 985 98,1 985 984 96,1 953
D Sodermanland 978 983 985 98,8 95,0 95,4
E Ostergotland 98,6 98,38 983 985 94,8 96,2
F Jonképing 98,6 98,7 982 98,0 96,1 970
G Kronoberg 98,6 98,6 979 98,1 95,5 96,2
H Kalmar 98,1 97,8 982 98,1 96,4 96,4
| Gotland 989 99,7 99,2 99,2 96,1 96,3
K Blekinge 98,7 98,7 98,0 985 96,1 970
M Skane 97,2 97,4 975 978 93,1 94,2
N Halland 979 984 983 985 95,7 96,5
O V. Gotaland 97,6 978 973 978 94,4 970
S Varmland 96,8 985 970 9838 95,0 97,1
T Orebro 982 978 975 973 96,0 95,5
U Vastmanland 97,4 983 979 99,2 947 94,9
W Dalarna 983 977 99,0 983 93,4 94,4
X Gavleborg 98,7 98,1 99,11 978 95,1 96,8
Y Vasternorrland 98,6 98,9 98,9 99,5 95,7 95,9
Z Jamtland 98,6 98,1 99,3 985 95,1 96,5
Total 979 98,0 979 98,0 94,5 95,5
% ovaccinerade
DT 0 injektioner Polio 0 injektioner MPR 0 injektioner
01/02 02/03 01/02 02/03 01/02 02/03
AB Stockholm 0,02 0,04 0,06 0,06 0,64 0,68
AC Vasterbotten 0,06 0,09 0,06 0,09 0,46 0,65
BD Norrbotten 0,12 0,03 0,12 0,06 0,48 0,33
C Uppsala 0,02 0,02 0,08 0,02 0,35 0,37
D Sodermanland 1,03 0,00 0,03 0,03 0,41 0,49
E Ostergotland 0,17 0,04 0,30 0,04 0,45 0,47
F Jonképing 0,00 0,08 0,00 0,10 0,25 0,34
G Kronoberg 0,04 0,00 0,13 0,00 022 0,20
H Kalmar 0,00 0,03 0,03 0,06 0,41 023
| Gotland 0,00 0,10 0,00 0,21 0,45 0,42
K Blekinge 0,00 0,00 0,00 0,00 0,37 0,10
M Skane 0,03 0,00 0,05 0,00 0,40 0,00
N Halland 0,05 0,05 0,05 0,03 0,48 0,35
O V. Gotaland 0,02 0,04 0,10 0,02 0,46 0,26
S Varmland 0,03 0,06 0,03 0,03 0,27 0,43
T Orebro 0,10 0,06 0,07 0,03 0,33 0,32
U Vastmanland 0,00 0,08 0,00 0,08 0,40 0,67
W Dalarna 0,11 0,11 0,11 0,11 1,13 0,87
X Gavleborg 0,05 0,00 0,08 0,12 0,69 024
Y Vasternorrland 0,09 0,00 0,06 0,00 0,44 0,48
Z Jamtland 0,00 0,03 0,00 0,03 0,60 0,42
Total 0,04 0,04 0,07 0,04 0,48 0,39
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Ovriga anmalningspliktiga sjukdomar

Botulism - Clostridium botulinum

Botulism ir en ovanlig sjukdom i Sverige. Nigra fall rappor-
teras under en tiodrsperiod. Under 2003 anmiildes ett fall av
spadbarnsbotulism.

Flackfeber - Rickettsia prowazekii

Sedan bérjan av 1990-talet har endast tv4 kliniska fall av flick-
feber anmiilts (1994 och 1995).

Gula febern och virala hemorragiska febrar
(exkl. sorkfeber)

Under den senaste 10-drsperioden har inget kliniskt fall av
gula febern anmilts. Under senare 4r har endast ett importfall
av hantavirusinfektion frn forna Jugoslavien anmilts under
2000.

HTLVIochll

Under 2003 anmiildes fem personer med HTLV I-infektion.
Av de anmiilda var en kvinna f6dd i Sverige. En var troligtvis
smittad via intravendst missbruk. For de évriga saknas uppgift
om smittvig. Ett HTLV II-fall anmildes. HTLV I och II har
varit anmilningspliktiga sedan 1996. Under denna perioden
har mindre #n tio fall anmiilts per ar.

Legionarssjuka — Legionella species

Antalet rapporterade fall av legionirssjuka under 2003 har inte
forindrats jimfort med tidigare ar. Detta trots att det pagér ett
projekt om samhillsforvirvad legiondrssjuka i Sverige, vilket
borde ha lett till att fler personer provtagits. Endast ett mindre
utbrott (tvd personer) associerat med en bubbelpool rappor-
terades under dret. Majoriteten av de sjuka personerna har
diagnostiserats med hjilp av urinantigentest vilket ocksa visar
att det dr Legionella pneumophila serogrupp 1 som ir mest frek-
vent férekommande bland de rapporterade personerna. Endast
ett fall vardera har rapporterats av Legionella longbeachae och
Legionella bozemanii, bdda personerna smittade i Sverige.

Utbrott bland svenska turister under 2003

I slutet av februari insjuknade tvd personer i legionirssjuka vil-
ket anmiildes till SMI i mitten respektive slutet av mars minad.
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Dessa tvd min hade varit pa en kortare resa till Mallorca och
den rutinmissiga smittsprningen visade att de bott p4 samma
hotell, vilket rapporterades till det europeiska nitverket for
reseassocierade legionellainfektioner, EWGLINET. Samtidigt
som detta samband uppdagades anmiildes ett tredje legionel-
lafall som insjuknat i mitten av mars och som bott pd samma
hotell i bérjan av mars. Ytterligare tvd personer rapporterades i
april, vilka insjuknade i slutet av mars efter vistelse pd hotellet.
Under perioden mars till maj pagick utredning och provtag-
ning av vattensystemet pa hotellet. Trolig orsak till utbrottet var
att endast det ena av de tv3 vattensystemen blivit desinficerat
innan hotellet 8ppnades fér sisongen. I juni anmiildes et sjitte
legionellafall som bott pa hotellet under mars manad. Trots att
en omfattande rengdring och desinficering av vattensystemen
skedde under april till juni kan ytterligare tva legionellafall kny-
tas till hotellet, en person som vistades dir i mitten av juni samt
en person som var dir i manadsskiftet juli/augusti.

Totalt under 2003 kan 36 av de rapporterade fallen betrak-
tas som associerade med utlandsvistelse. Detta betyder att det
aktuella hotellet som troligen orsakade dtta legionellafall kan
vara killan till 22 % av de reseassocierade fallen under 2003
vilket tydlige visar hur viktigt det 4r med desinficering och bra
skotsel av vattensystem i storre byggnader.
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FIGUR: Antal rapporterade fall av legionellos 1994-2003.
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Listerios — Listeria monocytogenes

Trender

I Sverige har en ldngsam 6kning av listeriafall skett de senaste
tio 4ren. Den 6kande konsumtionen av firdiglagad mat samt
forsiljning av fler ritter med lang hallbarhet 6kar risken for
listeriainfektion. Antalet utbrott har 6kat éver tiden i Europa,
medan antalet fall per utbrott minskar. Under perioden 1992-
1996, d& sju utbrott rapporterades i Europa, jimfért med 1997-
2001, d4 elva utbrott anmildes, minskade antalet smittade per
utbrott frin i genomsnitt 57 till elva personer. De flesta utbrot-
ten fororsakades av firdiga kottprodukter. Den andra stora
orsaken till utbrott var ost.

Situationen i Sverige

Under 2003 intriffade 48 fall av listeria i Sverige. Av dessa var
21 kvinnor och 27 min. Incidensen var o,5 fall per 100 0ooo
invanare. Endast en gravid kvinna insjuknade under 2003
liksom under &ret innan. I évrigt drabbades de med nedsatt
immunfdrsvar och ildre oftare 4n andra. Av de insjuknade var
71 procent 65 &r eller dldre. Antalet personer som avled inom
tre manader frin dagen for insjuknandet var nitton stycken.
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Malaria

Under 4r 2003 anmildes 107 malariafall. Kliniska anmilningar
med epidemiologiska uppgifter har inkommit fér 100 av dem.
Plasmodium falciparum svarade for nistan 58 % av fallen,
och Plasmodium vivax for 25 %. Av falciparumfallen var 17
svenska resenirer, varav 14 hade smittats under vistelse i olika
delar av Afrika, tv8 hade smittats i Thailand, och en hade vis-
tats i Kambodja. Av anmilningarna framgick att 12 av dem inte
tagit ndgot profylaxlikemedel och att tvd hade anvint likeme-
del med otillricklig skyddseffeke for de aktuella linderna. De
tvd som smittats i Thailand hade beskt ett flertal turistorter
och i enlighet med gillande rekommendationer inte anvint
nagot profylaxlikemedel. Av de 41 falciparumfallen bland
personer som kommer frin malariaendemiska omriden var sju
nyanlinda till Sverige och for dem saknas uppgifter om even-
tuell malariaprofylax. De 6vriga 34, bosatta i Sverige, som varit
pa besok i sina ursprungslinder hade bara i enstaka fall tagit
profylax.

Vivax-malaria drabbade 25 personer, tolv av dem var
svenskar varav hilften hade tagit profylax.

Trender

Sedan mitten av 1980-talet har infektion med Plasmodium fal-
ciparum varit den vanligaste malariatypen som importerats till
Sverige, men allt firre svenska resenirer har drabbats. 1998/99
dndrades profylaxrekommendationerna till mer effektiva like-
medel for resenirer till linder i Afrika och det ligger troligen
bakom minskningen som skett under senare ir (det stora anta-
let fall &r 2000 berodde p4 ett utbrott bland Gambiaresenirer
som inte anvint adekvat profylax). De flesta av de falciparum-
smittade har de senaste dren varit personer med utlindsk hir-
komst som smittats fére ankomst till Sverige eller vid bessk i
tidigare hemland. Minga av de sistnimnda har inte tagit ndgon
form av medikamentell profylax.
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FIGUR: Falciparum-malaria 1994-2003.
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TABELL: Malaria 1994-2003, typer och smittomréden

Malaria, alla typer

1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003
Afrika 129 114 140 129 131 110 107 100 110 78
Asien 26 38 36 40 29 30 17 36 21 19
Sydamerika 3 9 10 6 7 7 4 4 0 2
Oceanien 2 0 3 7 5 6 4 3 1 1
Totalt 160 161 189 182 172 163 132 143 132 100
P. falciparum
Afrika 111 77 105 89 86 84 84 72 86 b5
Asien 8 B 8 10 6 8 6 8 4 8
Sydamerika 1 2 1 2
Totalt 120 84 114 99 91 89 90 75 90 58
P. vivax
Afrika 4 11 17 13 21 9 7 13
Asien 17 31 27 29 22 26 11 31 16 16
Sydamerika 1 7 9 B 6 B 4 3
Oceanien 2 3 7 5 5 4 2 1 1
Totalt 24 49 56 54 54 45 26 49 25 25
P. ovale
Afrika B 13 7 10 14 12 8 6 8 11
Asien 1
Sydamerika 1 1
Oceanien 1
Totalt B 18 7 11 14 18 8 7 9 11
P. malariae
Afrika 3 3 3 2 B 6 3 2
Asien 1 1
Totalt 3 3 3 3 B 7 3 2
Mixed/ej typad
Afrika 6 10 11 14 11 3 3 3 5 4
Asien 1 2 1 1 1 1
Sydamerika 1 1
Oceanien 1
Totalt 8 12 12 (15 13 3 3 5 B 4
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Meningokocksjukdom — Neisseria meningitidis

Trender

Antalet rapporterade fall har varit stabilt i Sverige de senaste
dren. En liten nedging noterades dock under 2002. Sverige har
en lag incidens i jimférelse med vriga nordiska grannlinder
och manga andra europeiska linder.

En stor del av fallen i Europa intriffar hos barn under ett ar
och minskar sedan fram till tondren d& en ny ckning sker. De
flesta fallen i Europa fororsakas av serogrupp B foljd av sero-
grupp C. I foljande linder har man infért allmin vaccination
av barn med konjugatvaccin mot serogrupp C: Irland, Stor-
britannien, Island, Spanien, Luxemburg, Nederlinderna samt
vissa delar av Belgien. Till f6ljd av vaccinationen har en minsk-
ning av antalet insjuknade under tjugo &r minskart i Europa. I
Sverige har medelincidensen f6r serogrupp C under de sista nio
&ren varit 0,2 fall per 100 000 invénare och 4r. Den l&ga inci-
densen har gjort att allmin vaccination inte har bedémts vara
indicerad. Dédligheten i meningokocksjukdom har de senaste
nio &ren varit 11 procent for serogrupp B och 13 procent for
serogrupp C. Det finns all anledning att félja inte bara incidens
och mortalitet, utan ocks antibiotikakinslighetsmonstret med
stor uppmirksamhet.

Situationen i Sverige

Under 2003 anmiildes 56 fall av invasiv meningokocksjukdom.
Av dessa var 44 odlingsverifierade. Det mikrobiologiska refe-
renslaboratoriet i Orebro fick stammar frin 36 av fallen. Fordel-
ningen av serogrupper bland de stammar som karakeiriserats
var foljande: 31 av serogrupp B, elva av serogrupp C, tvd av
serogrupp Y och tvd av W-135.

Av de insjuknade var 34 personer under 20 &r. Lika minga
min som kvinnor anmildes. Ndgon anhopning (kluster) av fall
har inte noterats under &ret. Antalet avlidna som rapporterats
under 4ret var nio stycken och fyra av dessa var barn eller ung-
domar. Dédligheten i sjukdomen (letaliteten) var 16 %. Inci-
densen var 0,6 fall per 100 000 invinare &r 2003.

En 6kning av meningokockisolat med nedsatt kinslighet for
bencylpenicillin (MIC > 0,1 mg/L) till 14 % kan noteras under
2003. De féregéende dtta dren har antalet isolat med nedsatt
kinslighet varierat mellan fyra och elva procent.

Mjaltbrand - Bacillus anthracis

Under den senaste 1o-drsperioden har inget fall av mjiltbrand
anmilts.
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Papegojsjuka (ornithos) — Chlamydia psittaci

Antalet anmilda fall av papegojsjuka har stadigt minskat frin
ett so-tal fall arligen under storre delen av 1990-talet till 13 res-
pektive 12 fall under 2002 och 2003.

Pest - Yersinia pestis

Under den senaste tiodrsperioden har inget fall av pest anmiilts.

Sars

Under véren 2003 genomlevde virlden en epidemi av ett nytt
och frén bérjan okint luftvigsvirus, sars. Totalt rapporterades
8 096 fall varav 774 avlidna. De omriden som drabbades hér-
dast var Kina, Hongkong, Toronto i Kanada, Taiwan, Singa-
pore och Vietnam.

Fran svensk horisont rapporterades 5 sannolika och 24 miss-
tinkta fall av sars under perioden mars-maj ménad. Inget av de
5 fallen kunde verifieras med laboratoriediagnostik for viruset.

Sars blev i maj klassad som sambhillsfarlig sjukdom i smitt-
skyddslagen. Socialstyrelsens kriterier for sars dr den kliniska
bilden med hastigt pskommande hég feber, ofta (i cirka 75 pro-
cent av fallen) med frysningar och frossa, och
e vistelse inom tio dagar fore insjuknandet i ect av WHO

definierat omrdde med aktuell lokal smittspridning av sjuk-

domen, eller
e nira kontakt med ett fall av sjukdomen inom tio dagar fore
insjuknandet.

Man tog dirmed bort den tidigare uppdelningen mellan
“misstinkta fall” (de som uppfyllde ovanstdende kriterier) och
sannolika fall” (de som utdver att kriterierna var uppfyllda
dven hade lungréntgenfynd eller positiv laboratoriediagnostik
forenlig med sars).

Epidemin fick stor uppmirksamhet, inte minst i media,
och innebar utskat arbete for SMI. Extra personalresurser fick
tilldelas for att svara pd allminheten, sjukvirden och medias
fragor. SMI foljde noga WHO:s arbete under den hir tiden
och fattade direfter beslut om att avrida frin icke nédvindiga
resor till drabbade omraden under vissa perioder.

Sorkfeber — Nephropatia epidemica

Antalet rapporterade fall av Nefropathia epidemica &r 2003
uppgick till 180 (114 min, 65 kvinnor och en okind). De fyra
nordligaste linen stod, liksom tidigare, for de flesta fallen och
96 fall uppgavs vara smittade dir. Flest fall hade Visterbotten
med 44. Noterbart dr dock att andelen fall som uppgavs vara
smittade i Gvriga lin var cirka 20 % mot normalt under 10 %.
Bland dessa lin 1&g Uppsala i topp med elva fall. 46 fall saknade
uppgift om smittort.
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Trikinos — Trichinella spiralis

Trikinos ir en mycket ovanlig sjukdom i Sverige. De senaste
utbrotten i Sverige var under 1960-talet. Dock rapporterades
ett utlandssmittat fall under 2003.

Tularemi (harpest) — Francisella tularensis

2003 var ett ovanligt intensivt tularemiir med sammanlagt

695 anmilda fall, det hégsta antalet rapporterade fall sedan
1967. Sisongens forsta fall kom redan veckan efter midsom-
mar och toppen niddes i september. Flest fall rapporteras frin
Givleborgs, Dalarnas och Orebro lin. De flesta fallen uppges
ha smittats via insekts- och myggbett, men Zven fall med miss-
tinkt inhalationsform har rapporterats frén flera orter. Vand-
ring, jordbruk och andra aktiviteter i naturen ir ofta noterat i
anmilningarna. Aven golfbanor har nimnts i flera anmilningar
som misstinkta smittomriden.

Antalet anmilda tularemifall varierar mycket ar frén ar. Ar
2003 var ett rekorddr med 698 rapporterade fall vilket dr det
hégsta antalet sedan 1966, dd det var ett utbrott i Jimtland med
2 739 anmilda tularemifall. Andra stora tularemidr i Sverige, se
figur nedan.
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FIGUR: Tularemi i Sverige 1930-2003.

Tidigare har det varit en uttalad koncentration av tularemifal-
len i de norra och mellersta delarna av Sverige och d& framfs-
rallt i Dalarna och Hilsingland, men under senare &r har det
endemiska omridet utvidgats séderut. Flest fall rapporteras
smittade i Dalarna, Nirke och Gistrikland. Frén Hilsingland,
dir det s gott som varje &r férekommer fall, har det endast rap-
porterats en handfull fall under &ret. Anmirkningsvirt 4r ocks
att 27 personer uppgett att de smittats i Bohusldn dir vi endast
haft enstaka fall de senaste 20 4ren.

Vad som orsakar den stora spridningen av harpest i Sve-
rige de senaste dren (2000 och 2003) ir oklart. Vi ser bide en
okning av antalet fall men ocksé en spridning i omrdden dir
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vi inte tidigare haft rapporterade fall. Harpest har i Sverige
framf6rallt setts som en myggburen sjukdom och det har dirfor
spekulerats i om 6kningen bland annat beror pa vita somrar
och mycket mygg.

Av de 698 tularemifallen anmilda under 2003 var 56 % min
och medeldldern var 47 4r.

Aterfallsfeber - Borrelia recurrenti/
Borrelia duttoni

Under den senaste tiodrsperioden har inget kliniske fall av 4ter-
fallsfeber anmailts.
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Sjukdomar som har frivillig rapportering

fran laboratorierna

Denguefeber

Dengue ir, tillsammans med malaria, en vanlig orsak till feber
hos tropikresenirer. De senaste 30 ren har denguefeberinci-
densen 8kat i virlden, bland annat p4 grund av befolkningssk-
ning, forsimrad vektorkontroll och ett 6kat resande. Utbrott
av dengue rapporteras stindigt pd ProMED, framférallt frin
Sydostasien och Latinamerika. Dengue omfattas inte av smitt-
skyddslagen. Den svenska statistiken baseras p frivillig labora-
torierapportering.

I Sverige analyseras dengue enbart p4 virologiska avdel-
ningen pé& Smittskyddsinstitutet, varfor nedan angivna data
torde ticka samtliga diagnostiserade fall i Sverige. Subkliniska
fall av dengue 4r dock vanligt. En del resenirer blir ocks3 sjuka
under pigdende resa d& inkubationstiden ir relativt kort (3-14
dagar, i snitt 4-7 dagar).

De senaste 4ren har cirka 30-50 fall av dengue rapporterats
drligen i Sverige. 1998 diagnostiserades dock 92 fall, och 2002
var ett "toppdr” med 105 fall. Den absoluta majoriteten smit-
tades under resa till Sydostasien.

Under 2003 insjuknade 45 personer i dengue i Sverige.
Kénsfordelningen var jamn (23 min). Medeldlder var 36 4,
mediandlder 31,5 (spridning 4-65 &r). Flest fall (26/4s, 58 %)
dterfinns i dldersgruppen 20-35 &r.

Insjuknandedatum ir utspridda dver &ret, med toppar under
januari och juni vilket troligen frimst speglar semestertider i
Sverige och dirmed antal resendrer, men dven i viss man den-
guesisong (framférallt regnperioden) pa resmélen.

TvA tredjedelar (68 %) smittades i Sydostasien, majoriteten
(42 %) i Thailand. Ovriga linder i Sydostasien varifrin smitta
rapporterades detta r var Filippinerna, Indonesien, Malaysia,
Laos och Burma. Nistan en fjirdedel, 23 %, smittades pd den
indiska subkontinenten (framférallt i Indien), medan endast
9 % smittades i Brasilien.

ETEC - Enterotoxinbildande E. coli

ETEC har orsakat tv rapporterade utbrott (pa Vistkusten och
i Stockholm), omfattande 50 personer vardera. Smittkillorna
har inte kunnat identifieras.
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Influensa

Smittskyddsinstitutet registrerar veckovis laboratoriediag-
nostiserade influensafall. Utvalda 6ppenvérdslikare 6ver hela
landet (sentineldoktorer) inrapporterar kliniskt misstinke
influensa. Informationen samlas till en veckorapport frin vecka
4o till cirka vecka 20 nistkommande 4r. Efter sisongens slut,
vanligtvis i september, liggs en &rsrapport avseende influensa
ut pi SMI:s webbplats. Influensatoppen for sdsongen 2002~
2003 intriffade i februari — mars 2003. Aktiviteten var lig och
sisongen ovanligt mild. Toppen for sidsongen 2003-2004 kom
i slutet pd december 2003. Ménga barn och unga insjuknande,
men forhéllandevis f3 i riskgruppen for svér sjukdom drabba-

dCS.

Norovirus (tidigare calicivirus) — vinterkraksjuka

Vintern 2002/2003 drabbades sjukvarden i landet av stora pro-
blem till f6ljd av svirbemistrade norovirusinfektioner. Redan i
slutet av oktober 2002 rapporterades utbrott av magsjuka frén
flera hall i landet. I november och december samma &r diagnos-
tiserades cirka tio gdnger fler fall av norovirus 4n under samma
period tidigare ar. D4 antalet laboratorier som utfér diagnostik
har 6kat markant, saknas information om det exakta antalet
fall. Sisongsupptakten 2003 (november till december) var for-
vénansvirt lugn, med endast sporadiska mindre utbrott inom

varden.
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FIGUR: Fynd av norovirus per manad.
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Med anledning av extremt minga utbrott av norovirus under
vintersisongen 2002/03 besldts att uppritta ett évervaknings-
system f6r detta virus. Norovirus orsakade fjorton rapporterade
utbrott i samhillet (férutom utbrott pd virdinrictningar). I det
storsta av dessa insjuknade 350 personer i slutet av sommaren
efter att ha dtit pi en hamburgerrestaurang.

P4 grund av virus olika spridningsvigar finns nu tre olika
overvakningssystem, varav tvd helt nystartade: 1) rapportering
av matforgiftningar 2) rapportering av antal virdrelaterade
fall bade hos personal och hos patienter via hygienskéterskor
3) laboratorierapportering av antal virusfynd, typningsmetod
samt antalet analyserade prover. Data frin dvervakningen lig-
ger till grund for sjukvirdens riktade &tgirder mot norovirus-
utbrott.

Ett 70-tal norovirusisolat isolerade frin sjukhussmittade
individer i hela landet har samlats in och typats vid SMI. En
absolut majoritet av isolaten tillhérde en ny typ. Under hosten
2003 har ett firre antal virdrelaterade utbrott rapporterats jim-
fort med féregdende &r. De isolat som typats frin innevarande
sisong 2003/2004 tillhér dels den ovan beskrivna typen, men
dven andra typer har isolerats.

En studie har under &ret initierats dir de befintliga diagnos-
tiska metoderna kommer att jimforas dels vid insjuknandet
och dels i konvalescentskedet for att studera hur linge norovi-
rus utséndras efter insjuknandet. Detta har sin praktiska bety-

delse for hur linge en patient méste vara isolerad.

Respiratory Syncytial Virus (RSV)

RSV-infektion kan & ett dédligt f6rlopp hos skira barn, och
dessa ska dirfor ges immunglobulin mot RSV i férebyggande
syfte. For att detta inte ska ges i onédan féljer SMI veckovis
RSV-situationen genom veckovis, frivillig laboratorierapporte-

ring. Under 2003 rapporterades f8 RSV-fall.
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Streptokocker - Betahemolytiska streptokocker
grupp A (GAS) - Streptococcus pyogenes

Invasiv infektion
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FIGUR: Invasiv GAS-infektion. Antal patienter rapporterade fran labora-
torierna 1989-2003.

Befintlig statistik baseras pd avidentifierad laboratorierapport

av patienter hos vilka grupp A-streptokocker isolerats frin blod
och/eller likvor eller annan normalt steril lokal. Den statistik som
hir redovisas baseras pa manuell bearbetning med uteslutning av
dubbelrapporterade fall i den avidentifierade laboratorierappor-
ten. Dublettrapportering har skett huvudsakligen vid inrappor-
tering av resultat av T-typning frin avdelningen f6r bakteriologi
pa SMI. Genom jimf6relse av laboratorienummer, provdatum
och dlder frén ursprungslaboratorium och frén SMI har dublet-
ter kunnat uteslutas. Under de senaste dren observeras en sakta
okning av det totala antalet rapporterade fall per &r, som under
dren 2001 till och med 2003 uppgick till drygt 300 per ar (statis-
tik efter manuell utsortering av dubbelrapporterade fall).
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FIGUR: Alder och kén bland 322 patienter med invasiv GAS-infektion
2003.
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FIGUR: Fordelning av T-typ bland 322 patienter med invasiv GAS-infek-
tion 2003.

Sedan 2002 sker en intensifierad 6vervakning av blodfér-
giftning orsakad av Grupp A-streptokocker (ofta benimnda
“mordarbakeerier” i kvillspressen). Férutom stammar frin blod
insamlas och karakteriseras 4ven stammar som orsakar lokala
infektioner sdsom halsfluss och hudinfektioner. Nya molekylir-
biologiska metoder har satts upp for att kunna studera sprid-
ning, antibiotikaresistens och sjukdomsmekanismer.

Alla invasiva Grupp A-streptokocker i Sverige insamlades
under 2003 och har karakteriserats genom T-typning. Under
detta &r dominerade T-typ komplexet T3.13.B3264 och T28 .
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FIGUR: T-typer hos invasiva Grupp A-streptokocker i Sverige 2003.

Utbrott av halsinfektion orsakad av GAS

150 personer som har varit gister pd olika fester insjuknade i
halsfluss orsakad av GAS. En epidemiologisk studie kunde visa
att smorgastirta frin en och samma tillverkare orsakat dessa
utbrott.
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TBE

Fistingburen encefalit— TBE (Tick borne encephalitis) -
ingdr i den frivilliga laboratorierapporteringen. For att f& mer
information om utbredningen av TBE i landet sinds en enkit
fran laboratorierna till den behandlande likare som ombedes
besvara frigor om bland annat trolig smittort och kint fisting-
bett.

Under slutet av 1980-talet och bérjan av 9o-talet har
omkring 50 TBE-fall anmilts arligen. S& gott som alla har
diagnostiserats inom slutenvird. Sedan slutet av 9o-talet har
cirka 100 personer per dr anmiilts, varav cirka 20 % enbart
behandlats i 6ppenvard. Under samma period har det varit en
okad uppmirksamhet kring sjukdomen. Det ir svirt att siga
om det varit en verklig 6kning av antalet fall eller om det rort
sig om en 8kad diagnostik. Forutom att fler fall upptickts hos
patienter i 6ppenvérd, s har under senare ar ocksa fler fall
anmilts frin omrdden dir endast enstaka personer tidigare
smittats, vilket kan sammanhinga med att behandlande likare
i storre utstrickning provtagit patienter med symptom som vid
TBE-infektion.

Under 2003 rapporterades 107 fall av TBE i Sverige, varav 75
miin och 32 kvinnor.

Som tidigare 4r ir de flesta personerna smittade i Stock-
holms (56 %), Sodermanlands (15 %) och Uppsalas (6 %)
landstingsomradden. Nigra nya omriden med TBE-férekomst
har inte framkommit under 2003.

TABELL: Antalet TBE-anmalningar per lan 2003.

Anmalande landsting

Lands-
ting dar
smitta
skett

Uppsala
Sdédermanland

Stockholm
Ostergétland
Jonkoping

V:a Gotaland
Varmland
Orebro
Vastmanlandd
Gavleborg
Jamtland
Totalt

Stock-
holm

)]
[
—
[¢)]
[e0]

N
W

Uppsala

Soder- 8 7 15
manland

Oster- 6 1 7
gotland

Jon- 1 1
képing

Vastra 3 1 4
Gotaland

Uppgift 6 4 7
saknas

Utland 3 1 1 5

Totalt 74 8 8 6 1 5 1 1 1 1 1107
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Ovriga icke anmalningspliktiga

sjukdomar

Pseudomonas aeruginosa

SMTI har deltagit i utredningen av férekomst av bakterien Psex-
domonas aeruginosa i ett iventyrsbad i Orebro kommun. Badet
hade 13 olika bassinger. Med genetisk typning av bakterierna
kunde SMI visa att det i sjilva verket rért sig om en falsk foro-
rening via provtagningsutrustningen pa badet.

Ovriga sjukdomar

Tinea corporis

Ett utbrott av Tinea corporis (en hudsvamp) hos unga brottare
fran flera brottarklubbar i Vistra Gétaland har utretts tillsam-
mans med smittskyddsenheten i Skévde. Molekylira typningar
av insinda isolat frin utbrottet har utférts. Kontakt har tagits
med Svenska Brottningsforbundet fér utarbetande av en hand-
lingsplan och rekommendationer fér att forhindra spridning av

hudsvamp.

Anmiles enligt lag om anmiilan av vissa allvarliga sjukdomar (1997:982)

Creutzfeldt Jakob sjukdom (CJD)

Trender

Fran 1998 till 2003 var 51 % av de insjuknade i Sverige ildre dn
69 4r. Sporadisk CJD férekommer i alla delar av virlden medan
fall av den nya varianten hittills endast rapporterats frén Stor-
britannien, Irland, Frankrike, Italien, USA, Kanada och Hong
Kong. I Storbritannien, dir den forsta patienten med den nya
varianten av CJD, benimnd vC]D (variant C]D), insjuknade
1994, finns tecken som kan tyda p4 en nerdtgiende trend eller
en utplaning av anmilda fall av vC]D. Antalet fall har minskat
nigot de tre sista dren. Denna nedgéing kan dock vara tillfil-
lig. Hittills har 139 personer avlidit i vC]JD i Storbritannien.

I 6vriga Europa syns inte ndgon stdrre forindring av antalet
fall av sporadisk CJD, utom i Schweiz dir antalet fall 6kat de
senaste dren. Vad detta kan bero p4 ir oklart.

Situationen i Sverige

Sedan CJD blev anmilningspliktig 1998 har liget varit of6r-
dndrat. Sverige har sedan detta dr deltagit i ett EU-nitverk for
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overvakning av CJD, som syftar till att 6ka medvetenheten om
sjukdomen. P4 detta sitt har méjligheten att uppticka fall av
den nya varianten av CJD forbittrats. Inga fall av den nya vari-
anten har innu identifierats i landet. Incidensen har sedan 1998
varit o,1 fall per 100 000 invénare.

Under 2003 anmildes 31 patienter som misstinkta fall
av sporadisk CJD i Sverige. Av dessa var elva stycken sikert
faststillda genom obduktion. Sex var min och fem kvinnor.
Samtliga var ildre 4n 55 4r. Fallen fanns spridda éver landet.
Ovriga var vid drets slut innu inte firdigutredda. Enstaka inte
obducerade fall klassificeras som sannolika fall enligt faststillda
kriterier.

TABELL. Antalet sakra fall av CJD
1998 1999 2000 2001 2002 2003

Man 4 7 7 4 6 6
Kvinnor 7 4 7 6 4 B
Totalt 11 11 14 10 10 11
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Oversiktstabeller

TABELL. Sjuarséversikt av anmélda fall enligt smittskyddslagen. Incidenstal éver 100 &r angivna utan decimal. Tbc-, hiv- och aidsstatistiken &r uppdaterad bakat.

Antal fall Incidens/100 000 inv

1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003
Folkmangd () 8846 88561 8861 8882 8908 8940 8962 8846 8851 8861 8882 8908 8941 8962
Aids 77 64 73 54 48 56 58 09 07 08 06 05 06 0,0
Amdébainfektion 763 547 607 592 456 419 416 856 62 69 6,7 5,1 47 46
Atypiska mykobakterier 397 354 415 287 247 250 269 45 40 47 32 28 28 30
Botulism 0 0 0 0 0 0 2 00 00 00 00 00 00 00
Campylobacterinfektion 6881 7397 7669 8414 8577 7137 7149 778 83,6 86,5 947 96,3 79,8 79,8
Difteri 1 0 0 0 0 0 0 00 00 00 00 0,0 00 0,0
EHEC 0157 143 78 69 96 96 129 73 1,6 09 08 1,1 1,1 14 08
Giardiainfektion 2344 1716 1734 1563 1438 1436 1360 265 19,4 196 176 16,1 16,0 1562
Gonorré 244 343 427 590 529 505 596 28 39 48 6,6 59 56 6,7
Gula febern 0 0 0 0 0 0 0 00 00 00 00 0,0 0,0 0,0
Haemophilus infl. typ b 40 35, 16 30 19 21 23 05 04 02 03 02 02 03
Hepatit A 693 261 184 162 169 76 122 78 29 2,1 17 19 08 14
Hepatit B 1683 1319 1369 1709 1617 1734 1940 19,0 149 15,3 192 170 194 21,6
Hepatit C 4608 3984 3497 3441 3493 3382 3222 52,1 450 3956 387 392 378 36,0
Hepatit D 5 4 10 20 9 12 6 0,1 00 0,1 02 0,1 0,1 0,1
Hepatit E 9 4 3 2 B 3 0,1 00 00 00 0,0 0,1 00
Hivinfektion 241 250 211 242 277 287 379 27 28 24 27 3,1 32 42
HTLV | 7 5 3 3 3 5 [} 0,1 0,1 00 00 0,0 0,1 0,1
HTLV 11 0 1 0 0 1 2 1 00 00 00 00 0,0 00 0,0
Kikhosta 4644 1769 2425 2705 979 1350 664 525 20,0 274 306 11,0 15,1 T4
Klamydiainfektion 13905 15199 16710 19284 22266 24692 26803 1672 1717 188,6 2171 250,0 276,0 299,1
Kolera 0 0 0 0 0 0 1 00 00 00 00 0,0 00 00
Legionarssjuka 114 94 91 82 84 94 80 1,3 1,1 1,0 09 09 1,1 09
Listeriainfektion 29 42 35 58 67 40 48 03 05 04 06 08 04 05
Malaria 260 215 176 161 161 140 113 29 24 20 18 18 16 13
Meningokockinfektion 81 66 64 59 75 47 56 09 07 07 07 08 05 06
MRSA 0 0 0 323 4925 449 549 00 00 00 36 48 49 6,1
Mjéaltbrand 0 0 0 0 0 0 0 00 00 00 00 00 00 00
Méssling 77 12 21 59 5 9 3 09 0,1 02 07 0,1 0,1 00
Nephropathia epidemica 145 562 432 145 361 262 180 1,6 63 49 16 41 29 20
Papegojsjuka 66 30 29 24 12 13 12 07 03 03 03 0,1 0,1 0,1
Paratyfoid feber 26 27 94 18 21 25 16 03 03 1,1 02 02 03 02
Pest 0 0 0 0 0 0 0 00 00 00 00 00 00 00
Pc-resist. pneumokocker 896 842 724 689 627 5285 562 10,1 956 82 78 70 59 63
Polio 0 0 0 0 0 0 0 00 00 00 00 0,0 00 0,0
Passjuka 49 32 20 Bf 292 15 8 05 04 02 04 02 02 0,1
Rabies 0 0 0 1 0 0 0 00 00 00 00 00 00 00
Réda hund 3 1 1 1 3 1 0 00 00 00 00 00 00 00
Salmonellainfektion (totalt) 4700 4594 5141 4848 4711 3894 3794 53,1 519 58,0 54,6 529 4356 423
Salmonellainf. (inhemsk) 595 453 947 678 671 819 805 6,7 5,1 10,7 76 75 92 9,0
Shigellainfektion 631 584 468 493 540 379 372 71 6,6 &3 56 6,1 42 42
Stelkramp 3 2 2 1 0 00 00 00 00 00 00 00
Syfilis 48 42 39 99 78 128 179 056 05 04 1,1 09 14 20
Toxoplasmainfektion 32 23 20 26 18 10 17 04 03 02 03 02 0,1 02
Trikinos 0 0 0 0 0 0 0 00 00 00 00 0,0 00 0,0
Tuberkulos 456 446 493 458 428 418 445 52 50 56 52 48 47 50
Tularemi 14 121 83 464 27 160 698 02 1,4 09 52 03 18 78
Tyfoidfeber 20 23 12 24 10 12 14 0,2 03 0,1 03 0,1 0,1 02
Ulcus molle 1 1 1 2 1 1 0 00 00 00 00 0,0 0,0 00
VRE 0 0 0 20 18 19 46 00 00 00 02 02 02 05
Virala hemorragiska febrar 0 0 0 1 0 0 0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Yersiniainfektion 753 640 549 632 579 610 714 856 72 62 71 6,5 68 80
Aterfallsfeber 0 0 0 0 0 0 0 00 0,0 00 00 0,0 0,0 0,0
Totalt 45072 41729 43907 47901 48400 48742 50945 510 471 496 539 543 545 568,56
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TABELL. Antal rapporterade fall enligt smittskyddslagen ar 2003 per landsting.

: | s I @ & T
c = [} ke (]

T 3 £ % 3z 3 E £ £ 5 5 & 8 2 & E & 3 8 3 ? 2%

& o a S (9] T = = X X =z [z n 0 =) > > > > > ‘O ‘O

Folkméngd (t) 2003 8962 160 277 58 277 280 128 328 236 177 263 1149 1856 260 300 274 266 244 260 1612 274 414
Amébainfektion 416 0 7 0 7 1 4 11 13 1 7 49 113 11 26 19 7 25 5 81 23
Atypiska mykobakterier 269 5 6 2 2 5 6 4 8 7 43 58 5 12 8 1 4 10 39 17
Botulism 2 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Campylobacterinfektion 7149 95 245 61 288 226 105 214 177 119 166 931 1726 208 286 186 122 134 187 1260 160 265
Difteri 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
EHEC 0157 73 0 3 0 2 8 1 8 0 1 1 19 5 1 2 0 1 0 4 12 4 1
Giardiainfektion 1360 7 1 4 34 11 18 44 14 16 15 269 372 36 78 44 28 42 48 195 30 54
Gonorré 596 1 4 3 27 6 11 11 2 5 6 47 310 3 15 4 12 6 3 95 14 11
Gula febern 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Haemophilus infl. typ b 23 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 3 13 1 0 1 0 0 0 2 0 0
Hepatit A 122 1 7 1 3 0 1 2 1 0 3 32 33 4 3 1 4 0 6 18 0 2
Hepatit B 1940 39 26 3 69 42 13 30 35 59 66 230 496 54 42 75 76 57 40 272 118 99
Hepatit C 3222 33 52 19 110 52 24 64 59 55 72 414 881 118 89 94 93 79 62 636 140 177
Hepatit D 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3 0 0 0 0 0 1 0 1
Hepatit E 3 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
Hivinfektion 379 6 8 1 10 4 2 1 6 7 10 48 157 5 7 7 13 9 10 45 17 6
HTLV | 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 2 1 0
HTLV Il 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Kikhosta 664 1 19 2 25 47 " 17 18 23 19 75 90 17 16 10 14 1 5 185 20 39
Klamydiainfektion 26803 308 796 211 982 608 438 792 747 417 817 3083 6735 914 1084 633 595 618 837 4423 841 924
Kolera 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
Legionérssjuka 80 1 1 0 0 3 1 5 0 1 4 21 20 1 2 1 0 3 2 8 5 1
Listeriainfektion 48 1 1 0 1 2 0 1 1 2 0 11 7 2 4 0 1 1 2 8 3 0
Malaria 113 1 1 0 0 0 0 2 5 5 3 7 48 5 3 1 2 2 2 17 5 4
Meningokockinfektion 56 2 0 1 1 2 0 1 3 0 4 3 15 4 2 6 0 1 0 9 2 0
MRSA 549 2 2 2 5 13 5 24 6 5 9 104 228 2 12 11 13 10 11 63 8 14
Mijaltbrand 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Méssling 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Nephropathia epidemica 180 0 17 0 11 2 22 0 0 0 22 0 5 0 1 5 51 30 2 1 1 0
Papegojsjuka 12 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 3 0 0 0 0 0 0 6 1 0
Paratyfoid feber 16 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 2 5 0 0 0 1 0 0 6 0 1
Pest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Pc-resist. pneumokocker 562 20 2 39 21 3 18 5 10 7 7 166 162 8 8 1 15 9 4 39 17 1
Polio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Passjuka 8 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 1 2 0 2
Rabies 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Réda hund 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Salmonellainfektion (totalt) 3794 106 120 16 87 148 65 89 131 73 66 654 683 103 122 90 113 106 111 688 88 136
Salmonellainf. (inhemsk) 806 69 18 1 16 18 21 17 43 13 11 166 119 10 15 15 28 14 16 170 19 16
Sars 5 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0
Shigellainfektion 372 3 14 3 3 10 1 15 2 6 0 47 126 8 14 25 7 8 14 45 14 7
Stelkramp 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Syfilis 179 5 1 0 2 5 3 6 20 4 4 28 80 0 2 0 0 8 0 10 0 1
Toxoplasmainfektion 17 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 1 7 0 0 0 2 1 1 2 0 0
Trikinos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tuberkulos 445 10 9 4 11 6 8 6 8 8 9 43 137 7 12 9 10 7 12 94 21 14
Tularemi 698 0 216 0 145 0 5 0 0 1 1 3 37 14 8 40 5 18 14 32 150 9
Tyfoidfeber 14 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 5 0 1 0 0 2 2 3 0 0
Ulcus molle 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
VRE 46 1 0 0 0 2 1 0 1 2 0 " 9 1 1 0 3 0 1 1 " 1
Virala hemorragiska febrar 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Yersiniainfektion 714 12 11 6 7 21 10 22 10 19 14 86 217 27 30 6 36 30 16 92 24 18
Aterfallsfeber 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Totalt 50945 660 1581 378 1857 1229 776 1374 1277 845 1323 6416 12793 1559 1892 1278 1235 1221 1412 8293 1709 1837
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TABELL. Antal rapporterade fall enligt smittskyddslagen ar 2003 per landsting (incidens per 100 000). Incidenstal éver 100 &r angivna utan decimal.

g s F oz = 2
[ £ g 4 .g % é % E L B % Tg % g %
Folkmangd (1) (2003) 8962 1560 277 58 277 280 128 328 235 177 253 1149 1856 260 300 274 266 244 260 1512 274 414
Amabainfektion 46 00 25 0,0 25 04 3,1 318 5i5) 06 28 43 6,1 42 87 69 27 102 1,9 54 22 56
Atypiska mykobakterier 30 33 22 35 07 18 47 12 34 39 36 37 31 19 40 29 43 1,6 39 26 29 41
Botulism 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 06 00 00 01 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Campylobacterinfektion 798 633 885 1059 1039 803 821 651 753 671 616 810 930 800 954 680 477 548 720 833 584 640
Difteri 00 00 00 0,0 00 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00
EHEC 0157 08 00 11 0,0 07 29 08 24 00 06 04 17 03 04 07 0,0 04 00 16 08 15 02
Giardiainfektion 15,2 47 40 69 123 39 141 134 6,0 90 59 225 200 139 260 161 109 172 185 129 110 130
Gonorré 6,7 07 14 &) 97 21 8,6 33 09 28 24 41 16,7 1,2 50 15! 47 25 1,2 6,3 Gl 27
Gula febern 00 00 00 0,0 00 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00 00 0,0 00
Haemophilus infl. typ b 03 00 00 0,0 04 00 08 00 00 06 00 03 07 04 00 04 00 00 00 0,1 00 00
Hepatit A 14 07 25 17 11 00 08 06 04 00 1,2 28 18 15 10 04 1,6 00 23 12 00 05
Hepatit B 216 260 94 52 249 150 102 91 149 333 256 200 267 208 140 274 297 233 154 180 431 239
Hepatit C 360 220 188 330 397 186 188 195 251 310 284 360 4756 454 297 343 364 323 239 354 511 427
Hepatit D 01 0,0 00 0,0 00 00 00 00 00 00 00 0,1 02 00 00 0,0 00 00 00 01 00 02
Hepatit E 00 00 04 0,0 00 00 08 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00 01 00 00
Hivinfektion 42 40 29 17 36 14 16 03 26 39 39 42 85 19 23 26 Bl 37 39 30 62 14
HTLV 0,1 0,0 0,0 0,0 0,0 00 0,0 00 00 00 00 0,1 0,1 00 00 0,0 00 00 00 0,1 04 00
HTLV Il 00 0,0 00 0,0 00 00 00 00 0,0 00 00 00 01 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00
Kikhosta T4 07 6,9 3 90 168 86 52 77 130 75 6,5 48 6,56 53 317 B3 45 19 122 73 94
Klamydiainfektion 2991 2053 2876 3662 3644 2171 3423 2411 3180 2351 3224 2683 3629 3517 3617 231,83 2327 2529 3223 2926 3071 2230
Kolera 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 04 00 00 00 00 00 00
Legionarssjuka 09 0,7 0,4 0,0 0,0 11 038 15 0,0 0,6 16 18 11 0,4 07 04 0,0 12 038 05 18 02
Listeriainfektion 05 07 04 0,0 04 07 00 03 04 11 00 1,0 04 08 13 0,0 04 04 08 05 1,1 00
Malaria 13 07 04 0,0 00 00 00 06 21 28 1,2 06 26 19 10 04 08 08 08 11 18 1,0
Meningokockinfektion 06 13 00 17 04 07 00 03 13 00 16 03 08 112 07 22 00 04 00 06 07 00
MRSA 6,1 13 07 85 18 46 39 73 26 28 36 9.1 123 08 40 40 5,1 41 42 42 29 34
Mijaltbrand 00 0,0 00 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00
Massling 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00 00 0,1 01 00 00 0,0 00 00 00 00 0,0 00
Nephropathia epidemica 20 00 6,1 0,0 40 07 172 00 00 00 87 00 03 00 37 18 199 123 08 0,1 04 00
Papegojsjuka 01 00 00 00 00 04 00 00 00 00 00 0,1 02 00 00 0,0 00 00 00 04 04 00
Paratyfoid feber 02 00 00 0,0 00 00 08 00 0,0 00 00 02 03 00 00 0,0 04 00 00 04 0,0 02
Pest 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00 00 0,0 00
Pc-resist. pneumokocker 63 133 07 677 76 1,1 14,1 16 43 39 28 136 87 3,1 27 04 59 37 16 26 62 27
Polio 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00
Passjuka 0,1 00 00 00 00 04 00 00 00 00 00 00 0,1 00 00 00 00 00 04 0,1 00 05
Rabies 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00 00 0,0 00
Réda hund 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Salmonellainfektion (totalt) 423 706 434 278 314 528 508 271 558 412 260 569 368 396 407 329 442 434 497 455 321 326
Salmonellainf. (inhemsk) 90 460 6,5 17 58 64 164 52 183 73 43 136 6,4 38 5,0 556 109 BT 62 112 69 39
Sars 01 0,0 00 0,0 07 00 00 00 0,0 00 00 0,1 01 00 00 0,0 00 00 00 0,1 0,0 00
Shigellainfektion 42 20 51 52 11 36 08 46 09 34 00 41 68 3,1 47 91 27 33 54 30 51 17
Stelkramp 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00
Syfilis 20 33 0,4 0,0 07 18 23 18 85 23 16 24 43 0,0 0,7 0,0 0,0 33 00 07 00 02
Toxoplasmainfektion 02 0,0 0,4 0,0 0,4 0,4 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,1 0,4 0,0 0,0 0,0 038 0,4 0,4 0,1 0,0 0,0
Trikinos 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00
Tuberkulos 50 6,7 33 69 40 21 6,3 18 34 45 36 37 T4 27 40 33 39 29 46 6,2 T 34
Tularemi 78 00 781 00 523 00 39 00 00 06 04 03 20 54 27 146 20 T4 54 21 548 22
Tyfoidfeber 02 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,1 03 00 03 00 00 08 08 02 00 00
Ulcus molle 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00 00 00 00
VRE 05 07 00 0,0 00 07 08 00 04 11 00 1,0 05 04 03 0,0 12 00 04 01 40 02
Virala hemorragiska febrar 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Yersiniainfektion 80 80 40 104 25 (o 78 6,7 43 10,7 55 73 17 104 100 22 141 123 62 6,1 838 43
Aterfallsfeber 00 0,0 0,0 0,0 0,0 00 0,0 0,0 0,0 0,0 00 0,0 00 0,0 00 0,0 0,0 00 0,0 00 0,0 00
Totalt 568 440 571 656 670 439 606 418 544 476 522 BB8 689 600 631 467 483 500 544 H49 624 443
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TABELL. Antal rapporterade fall enligt smittskyddslagen ar 2003 per aldersgrupp.

Alder (ar) Saknas 0 1-4 59 10-14  15-19 20-24 25-29 30-39 40-49 50-59  60-69 70-79 80- Alla
Folkméngd (t)(2003) 98 370 514 624 543 519 563 1276 1178 1247 882 675 474 8962
Amobainfektion 17 1 16 42 41 44 32 39 88 48 34 8 5 1 416
Atypiska mykobakterier 0 0 32 7 6 2 4 6 15 10 28 47 70 42 269
Botulism 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
Campylobacterinfektion 13 49 358 176 204 386 715 765 1383 1073 1133 558 218 118 7149
Difteri 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
EHEC 01567 0 3 1 14 8 5 3 4 6 7 7 2 2 1 73
Giardiainfektion 30 16 300 229 127 92 89 104 140 101 84 36 10 2 1360
Gonorré 0 1 0 0 1 47 148 104 173 83 29 10 0 596
Gula febern 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Haemophilus infl. typ b 0 2 3 0 1 0 0 1 1 3 1 6 [} 0 23
Hepatit A 0 0 12 29 22 6 7 3 11 12 9 7 3 1 122
Hepatit B 3 15 7 26 49 152 292 351 547 299 117 57 19 6 1940
Hepatit C 2 7 6 1 3 84 354 339 726 944 532 144 56 24 3222
Hepatit D 0 0 0 0 0 0 1 0 3 2 0 0 0 0 6
Hepatit E 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 3
Hivinfektion 0 0 2 4 2 8 32 80 126 60 45 15 3 2 379
HTLV | 1 0 0 0 0 1 1 2 0 0 0 0 0 0 5
HTLV I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
Kikhosta 2 108 80 176 182 33 9 1 17 15 14 8 5 4 664
Klamydiainfektion 0 7 1 1 128 7432 10776 4805 2975 521 116 36 3 4 26803
Kolera 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
Legionarssjuka 0 0 0 0 0 3 0 0 3 10 23 19 13 9 80
Listeriainfektion 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2 6 16 14 48
Malaria 2 0 5 3 1 5 16 18 28 17 10 8 0 0 113
Meningokockinfektion 0 7 4 4 1 8 4 3 3 2 4 3 1 2 56
MRSA 0 26 28 19 15 16 26 38 61 44 63 50 68 95 549
Mijaltbrand 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Massling 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 3
Nephropathia epidemica 0 0 0 0 2 3 4 8 31 29 54 34 14 1 180
Papegojsjuka 0 0 0 0 0 0 1 0 2 3 0 3 2 1 12
Paratyfoid feber 0 0 0 1 4 1 1 4 3 2 0 0 0 0 16
Pest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Pe-resist. pneumokocker 6 50 278 46 16 4 2 12 45 19 34 16 21 13 562
Polio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Péssjuka 0 0 1 1 0 1 2 0 0 0 0 0 0 8
Rabies 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Roda hund 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Salmonellainfektion (inh+utland) 5 42 215 169 160 257 338 350 524 572 659 363 102 38 3794
Sars 0 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 5
Shigellainfektion 1 4 35 25 16 16 36 48 59 66 38 21 7 0 372
Stelkramp 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Syfilis 0 0 0 0 0 7 12 26 71 37 20 4 2 0 179
Toxoplasmainfektion 0 0 0 0 1 1 1 2 8 2 1 1 0 0 17
Trikinos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tuberkulos 0 3 7 2 13 22 47 51 90 50 33 40 43 44 445
Tularemi 1 0 15 22 34 28 10 22 89 128 172 113 50 14 698
Tyfoidfeber 0 0 0 2 1 2 2 3 0 0 1 1 0 14
Ulcus molle 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
VRE 0 0 0 0 1 0 1 0 1 3 9 10 11 10 46
Virala hemorragiska febrar 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Yersiniainfektion 0 24 180 48 46 34 45 48 87 56 78 42 15 11 714
Aterfallsfeber 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Totalt

oel
W

367 1598 1049 1097 8701 13011 7262 7321 4220 3353 1670 766 457 50945
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TABELL. Antal rapporterade fall enligt smittskyddslagen ar 2003 per aldersgrupp (incidens per 100 000). Incidenstal éver 100 &r angivna utan decimal.

Alder (ar) 0 1-4 5-9 10-14 15-19 20-24 25-29 30-39 40-49 50-59 60-69 70-79 80- Alla
Folkméngd (£)(2003) 98 370 514 624 543 519 563 1276 1178 1247 882 675 474 8962
Amabainfektion 1,0 43 82 6,6 8,1 62 69 69 4,1 27 09 07 02 46
Atypiska mykobakterier 00 86 14 1,0 04 08 1,1 12 08 22 53] 10,4 89 30
Botulism 1,0 03 00 00 00 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00
Campylobacterinfektion 50,2 96,7 34,2 327 71,1 1379 136,0 1084 91,1 90,8 632 323 249 798
Difteri 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
EHEC 0157 31 30 27 13 09 06 07 05 06 06 02 03 02 08
Giardiainfektion 16,4 81,1 4455 20,4 169 172 185 11,0 86 67 41 16 04 16,2
Gonorré 1,0 0,0 00 02 87 285 185 136 70 23 1,1 00 00 67
Gula febern 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Haemophilus infl. typ b 20 08 0,0 02 0,0 0,0 02 0,1 03 0,1 07 0,7 0,0 0,3
Hepatit A 00 32 56 & 1,1 13 056 09 1,0 07 08 04 02 14
Hepatit B 154 19 5,1 79 28,0 56,3 62,4 429 254 94 6,6 28 13 21,6
Hepatit C 72 16 02 05 15,6 683 60,3 56,9 80,2 427 16,3 83 & 36,0
Hepatit D 00 00 00 00 00 02 00 02 02 00 00 00 00 0,1
Hepatit E 0,0 0,0 00 00 02 02 02 00 0,0 0,0 00 00 00 00
Hivinfektion 00 05 08 03 1,6 62 142 99 5,1 36 17 04 04 42
HTLV I 00 0,0 00 00 02 02 04 00 00 00 00 00 00 0,1
HTLV I 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,1 00 00 00 00
Kikhosta 1106 216 342 292 6,1 17 20 13 13 1,1 09 07 08 74
Klamydiainfektion 72 03 02 206 13691 20777 8542 233,1 442 92 40 04 08 299,1
Kolera 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0,1 00 00 00
Legionarssjuka 00 00 00 00 06 00 00 02 08 18 22 19 19 09
Listeriainfektion 00 00 00 00 00 00 02 0,1 02 05 09 24 30 056
Malaria 00 14 06 02 09 31 32 22 14 08 09 00 00 13
Meningokockinfektion 72 1,1 08 18 1,6 08 056 02 02 03 03 0,1 04 06
MRSA 26,6 76 37 24 29 50 68 48 37 BAl &y 10,1 20,1 6,1
Mijaltorand 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Méssling 1,0 03 00 00 00 00 02 00 00 0,0 0,0 00 00 00
Nephropathia epidemica 0,0 0,0 0,0 03 0,6 038 14 24 25 43 39 2,1 02 2,0
Papegojsjuka 00 00 00 00 00 02 00 02 03 00 03 03 02 0,1
Paratyfoid feber 00 00 02 06 02 02 07 02 02 00 00 00 00 02
Pest 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Pc-resist. pneumokocker 512 75,1 89 2,6 07 0,4 2.1 Bl5 16 27 18 3,1 27 6,3
Polio 00 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Passjuka 00 03 06 02 00 02 04 00 00 00 00 00 00 0,1
Rabies 00 0,0 00 00 00 00 00 00 00 0,0 00 00 00 00
Ré6da hund 0,0 0,0 00 00 00 00 00 00 0,0 0,0 00 00 00 00
Salmonellainfektion (inh+utland) 430 58,1 329 257 473 652 62,2 41,1 486 528 41,1 15,1 80 423
Sars 00 00 00 02 02 00 02 0,1 00 00 00 0,1 00 0,1
Shigellainfektion 4,1 95 49 26 29 69 85 46 56 30 24 1,0 00 42
Stelkramp 0,0 0,0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Syfilis 00 0,0 00 00 13 23 46 56 3,1 1,6 05 03 00 20
Toxoplasmainfektion 00 00 00 02 02 02 04 06 02 0,1 0,1 00 00 02
Trikinos 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
Tuberkulos 3,1 19 0,4 21 41 9,1 91 71 42 26 45 6,4 93 5,0
Tularemi 0,0 41 43 & 52 19 39 70 109 138 12,8 74 30 78
Tyfoidfeber 00 0,0 04 02 04 04 04 02 00 00 0,1 0,1 00 02
Ulcus molle 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
VRE 00 00 00 02 00 02 00 0,1 03 07 1,1 16 2,1 05
Virala hemorragiska febrar 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Yersiniainfektion 246 486 93 74 63 87 86 68 48 63 48 22 23 80
Aterfallsfeber 0,0 0,0 00 00 00 00 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 00 00 00
Totalt 376 432 204 176 1603 2509 1289 574 358 269 189 113 97 568
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TABELL. Anmalda fall enligt smittskyddslagen 2003 efter kon.

Diagnos Alla Man Kvinnor Uppgift saknas Man per kvinna
Amdbainfektion 416 219 163 44 14
Atypiska mykobakterier 269 98 169 2 06
Botulism 2 1 1 0 =
Campylobacterinfektion 7149 3809 3332 8 11
Difteri 0 0 0 0 o
EHEC 0157 73 38 35 0 1,1
Giardiainfektion 1360 682 563 116 12
Gonorré 596 480 116 0 41
Gula febern 0 0 0 0 =
Haemophilus infl. typ b 23 9 14 0 06
Hepatit A 122 54 67 1 08
Hepatit B 1940 1158 690 92 17
Hepatit C 3222 2167 1016 39 2,1
Hepatit D 6 4 1 1 40
Hepatit E 3 3 0 0 =
Hivinfektion 379 232 147 0 16
HTLV | 5 2 2 1 1,0
HTLVII 1 0 1 0 o
Kikhosta 664 299 365 0 08
Klamydiainfektion 26803 11487 156303 13 038
Kolera 1 1 0 0 =
Legionarssjuka 80 48 32 0 15
Listeriainfektion 48 27 21 0 13
Malaria 113 68 41 4 1,7
Meningokockinfektion 56 28 28 0 1,0
MRSA 549 279 268 2 1,0
Mijaltbrand 0 0 0 0 o
Massling 8 2 1 0 2,0
Nephropathia epidemica 180 114 65 1 18
Papegojsjuka 12 5 7 0 07
Paratyfoid feber 16 4 12 0 0,3
Pest 0 0 0 0 o
Pc-resist. pneumokocker 562 293 267 2 1,1
Polio 0 0 0 0 =
Passjuka 8 4 4 0 1,0
Rabies 0 0 0 0 o
Réda hund 0 0 0 0 o
Salmonellainfektion (inh+utland) 3794 1948 1842 4 11
Sars B 4 1 0 40
Shigellainfektion 372 161 206 B 08
Stelkramp 0 0 0 0 =
Syfilis 179 166 23 0 68
Toxoplasmainfektion 17 6 10 1 0,6
Trikinos 0 0 0 0 =
Tuberkulos 445 223 213 9 10
Tularemi 698 398 300 0 13
Tyfoidfeber 14 8 B 1 16
Ulcus molle 0 0 0 0 =
VRE 46 22 24 0 09
Virala hemorragiska febrar 0 0 0 0 -
Yersiniainfektion 714 376 336 2 11
Aterfallsfeber 0 0 0 0 -
Totalt 50945 24917 25681 347 1,0
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TABELL. Anmélda fall enligt smittskyddslagen 2003 efter smittland.

Totalt Sverige Utland Uppgift saknas/okant

Amébainfektion 416 21 250 145
Atypiska mykobakterier 269 66 4 199
Botulism 2 1 1 0
Campylobacterinfektion 7149 2685 3902 562
Difteri 0 0 0 0
EHEC 0157 73 53 16 4
Giardiainfektion 1360 175 981 204
Gonorré 596 377 208 1
Gula febern 0 0 0 0
Haemophilus infl. typ b 23 8 3 12
Hepatit A 122 62 54 6
Hepatit B 1940 414 974 552
Hepatit C 3222 1180 269 1773
Hepatit D 6 2 1 3
Hepatit E 3 0 3 0
Hivinfektion 379 102 2569 18
HTLV | 5 1 3 1
HTLV I 1 0 1 0
Kikhosta 664 535 2 127
Klamydiainfektion 26803 22689 1656 2569
Kolera 1 1 0 0
Legionarssjuka 80 40 35 5
Listeriainfektion 48 43 1 4
Malaria 113 0 99 14
Meningokockinfektion 56 51 2 3
MRSA 549 308 107 134
Mijaltbrand 0 0 0 0
Massling 3 0 3 0
Nephropathia epidemica 180 149 0 31
Papegojsjuka 12 8 0 4
Paratyfoid feber 16 0 16 0
Pest 0 0 0 0
Pe-resist. pneumokocker 562 329 54 179
Polio 0 0 0 0
Passjuka 8 7 1 0
Rabies 0 0 0 0
Réda hund 0 0 0 0
Salmonellainfektion (inh+utland) 3794 806 2829 159
Sars 5 0 5 0
Shigellainfektion 372 56 304 12
Stelkramp 0 0 0 0
Syfilis 179 91 71 17
Toxoplasmainfektion 17 8 3 6
Trikinos 0 0 0 0
Tuberkulos 445 113 278 54
Tularemi 698 617 9 72
Tyfoidfeber 14 0 14 0
Ulcus molle 0 0

VRE 46 27 3 16
Virala hemorragiska febrar 0 0 0

Yersiniainfektion 714 536 87 91
Aterfallsfeber 0 0 0 0
Totalt 50945 31461 12507 6977
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TABELL. Tioarséversikt dver anmélda fall enligt Frivilliga laboratorierapporten (fomma falt innebér att diagnosen det aret inte ingick i rapporteringen).

Ar for anmélan 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003
Folkméngd (tusental) 8692 8781 8827 8846 8851 8861 8882 8908 8941 8962

Bakteriologiska diagnoser

Brucella 4 3 6 3 2 0 1 3 5 3
EHEC andra an 0157 1 84 81 94 9 14 40 47 76 56

Haemophilus influenzae, ej typ B (blod) 85 76 73 66 57 63 60
83 116 135

Haemophilus influenzae, ] typ B (likvor) 18 11 6 12 4 1 4
Streptococcus pyogenes (blod, likvor)* 248 295 214 271 210 239 261 326 414 322

Streptococcus pneumoniae (blod) 945 1155 1288 1120 1274 1098 1103
1223 1162 1291

Streptococcus pneumoniae (likvor) 57 55 61 45 71 b5 76
Vibrio species (ej Vibrio cholerae O1) 0 4 0 8 2 1 5 12 10 20™

“Inklusive Vibro cholerae 01

Virologiska diagnoser

Herpes simplex 44
TBE-virus® 118 69 47 76 66 74 133 128 106 107
Varicella zoster-virus (meningoencefalit) 4 7 5 4 4 7 7 1 1 20

Parasitologiska diagnoser

Cryptosporidium spp 44 27 7 27 39 49 78 92 145 90
Echinococcus spp 1 3 9 7 7 ) 3 8 14 4
Leishmania spp 2 0 6 1 0 3 1 2 4 1

* Statistik efter manuell dublettkontroll
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Anmalningspliktiga sjukdomar enligt smittskyddslagen

Samhéllsfarliga
sjukdomar

Grupp 1.1

Anmélan gérs med full identitet till
smittskyddsldkaren och Smittskydds-

institutet.

Difteri

Flackfeber

Gula febern

Hepatit B

Hepatit C

Hepatit D

Hepatit non A —non E
Meningokockinfektion
Polio

SEI

Tuberkulos

Virala hemorragiska febrar exkl.
nefropathia epidemica
Aterfallsfeber

Grupp 1.2

Anmaélan gérs med full identitet till
Smittskyddslédkaren, Smittskyddsinsti-
tutet och den kommunala ndmnd som
fullg6r uppgifter inom miljéoch hélsos-
kyddsomradet.

Hepatit A

Hepatit E

Kolera

Mijaltbrand
Paratyfoidfeber
Pest

Rabies
Salmonellainfektion
Shigellainfektion
Tyfoidfeber

Grupp 1.3 (sexuellt 6verférda
infektioner/STI)

Anmélan gérs utan full identitet (s k
rikskod)till smittskyddslédkaren och
Smittskyddsinstitutet.

Gonorré
Hivinfektion
Klamydiainfektion
Syfilis

Ulcus molle

Ovriga anmalningspliktiga
sjukdomar

1 juli 2004 géller
en ny smittskyddslag

Grupp A.1

Anmélan g6rs med full identitet till smitt-
skyddslékaren och
Smittskyddsinstitutet.

Amobainfektion

Infektion av HTLV |

Infektion av HTLV Il

Invasiv infektion av Haemophilus
influenzae typ B

Infektion av atypisk mykobakterie
Kikhosta

Malaria

Meticillinresistent Staphylococcus
aureus (MRSA)

Massling

Nefropathia epidemica
Pneumokocker med nedsatt kanslighet
for penicillin (MIC 0,5)

Passjuka

Réda hund

Stelkramp

Vankomycinresistent Enterococcus
faecalis (VRE)
Vankomycinresistent Enterococcus
faecium (VRE)

Grupp A.2

Anmélan gérs med full identitet till smitt-
skyddslédkaren,
Smittskyddsinstitutet,och den kommu-
nala némnd som fullg6r uppgifter inom
milj6-och hélsoskyddsomradet.

Botulism
Campylobacterinfektion
Enterohemorragisk Escherichia coli
serotyp O157
Giardiainfektion
Legionarssjuka
Listerios

Papegojsjuka
Toxoplasmainfektion
Trikinos

Tularemi
Yersiniainfektion

Samt annan sjukdom som &r eller miss-
tanks vara smittsam, om sjukdomen fatt
en anmérkningsvard utbredning inom
ett omrade eller upptréder i en elakartad
form.

Nya anmalningspliktiga sjukdomar blir:

Alla EHEC (inte bara O157)

Brucellos

Cryptosporidos

Dengue

Echinokockos

Infektion med Entaméba histolytica (férut
skulle "amdbainfektion” anmalas, nu kan
dispar uteslutas)

Leptospiros

Invasiva grupp-A-streptokocker

Alla invasiva Haemophilus influenzae
(inte bara typ B)

Invasiva pneumokocker

Q-feber

Aven andra vibrioinfektioner férutom
kolera

Viral meningoencefalit

Foljande sjukdomar utgar fran listan:

Flackfeber

Hepatit nonA-nonE
Aterfallsfeber
Ulcus molle
Toxoplasmos
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