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FORORD TILL ARSRAPPORT 1999

Demogr afi

Sveriges befolkning uppgick vid arsskiftet 1999/2000 till
8 861 426 personer. Under 1999 foddes cirka 88 000 barn i
Sverige, antalet dodsfall var cirka 94 000 personer.

| hela landet finns 289 kommuner som i sin tur ingdr i 21
landsting/regioner. Kommunernas befolkningsunderlag
varierar fran nastan 744 000 (Stockholm) till knappt 3 000
(Bjurholm), med ett medianvarde pad 16 000 invanare.
Omkring hélften av landets befolkning &terfinns inom de tre
storstadsregionerna Stockholm (1,8 milj), Véstra Gétaland
(1,5 milj) och Skéane (1,1 milj).

Kunskapen om de tidigare anvéanda |énsbokstaverna min-
skar i befolkningen och ersétts darfor nu alt oftare av en
rekommenderad fyrbokstavskod.

Landsting/region Beteckning Befolk. dec 1999

Stockholm l&ns landsting Sthm 1803 377
Landstinget i Uppsala lan Upps 292 415
Landstinget i Sérmland S6dm 255 890
Landstinget i Ostergétiand Ostg 411 320
Landstinget i Jonkopings lan JKpg 327 266
Landstinget Kronoberg Kron 177 149
Landstinget i Kalmar 18n Kam 236 501
Gotlands kommun Gotl 57 428
Landstinget Blekinge Blek 150 625
Region Skane Skan 1123786
Landstinget Halland Hall 273537
V &stra Gotalandsregionen Vot 1488 709
Landstinget Vérmland Vrlm 276 600
Orebro lans landsting Oreb 273822
Landstinget V&stmanland Vstm 256 901
Landstinget Dalarna DIrn 280 575
Landstinget Gévleborg Gavl 280 717
Landstinget Vésternorrland Vvrl 249 299
Jamtlands l&ns landsting Jmitl 130 705
V asterbotten 1ans landsting Vbtn 256 710
Norrbottens |ans landsting Nbtn 258 094

Samtliga befolkningsuppgifter i denna arsrapport kommer
frén SCB.

Smittskyddets organisation

Varje landsting har ansvar for att behtvliga smittskyddsét-
garder vidtas. FOr att leda och organisera arbetet utses i
varje landsting en smittskyddslakare. PA motsvarande sétt
har kommunen ansvar for atgéarder mot objektbunden smit-
ta (djur, livsmedel, vatten, ventilationsanlaggningar och lik-
nande), i regel via en miljo- och hdasoskyddsnamnd.
Socialstyrelsen har tillsyn 6ver smittskyddet i landet.
Smittskyddsinstitutet (SMI) & en nationell expertmyndig-
het som bland annat ska 6vervaka det epidemiol ogiska |l&get
och lamna forslag till tgéarder som kan hindra spridning av
sukdomarna.

Anmaélningar

Vid SMI:s epidemiologiska enhet (EPI) sker ssmmanstall-
ning och analys av inkomna anméningar. Under 1999
inkom 73 241 lagstadgade anméningar till EPI, varav
39 815 var kliniska anméningar och 33 426 laboratoriean-
mélningar. Utéver anmalningsplikt vid vissa sjukdomar och
mikroorganismer finns olika former av frivillig rapporte-
ring.

For narvarande sker en gradvis dvergang fran ett pappers-
baserat till ett datoriserat inrapporteringssystem — SmiNet.
Véren 2000 & 11 landsting/regioner anslutna, vilket mot-
svarar tvatredjedelar av landets befolkning. Avsikten &r att
samtliga landets smittskyddsenheter, infektionskliniker och
mikrobiologiskalaboratorier skall bli direktandutnatill sys-
temet. Fullt utbyggt skall anslutna enheter sdlva mata in
anmalningarnai SmiNet och data fran laboratorierna auto-
matiskt Gverforas fran de lokala datorsystemen.

Antalet nyupptéckta sjukdomsfall redovisas som inciden-
stal, d.v.s. antalet anmélningar i en definierad population
under en definierad tidsperiod — vanligen i form av &rligen
anmélda fall inom ett landsting, i hela Sverige eller omrak-
nat per 100 000 invanare.

Vid tolkning av statistiska uppgifter bor man altid begrun-
da siffrornas ursprung och vad de representerar. En anmélan
enligt Smittskyddslagen &r en foljd av flera forutséttningar;
den smittade maste av ndgon anledning ha kontaktat suk-
varden, d&r man dessutom haft anledning att genomfora
nagon typ av understkning eller provtagning, som i sin tur
resulterat i ett positivt resultat, en diagnos. Slutligen krévs
forstds att anmalan om detta fynd ndr den registrerande
instans som har till uppgift att uttala sig om antalet intréffa-
defall.

Det finnsflerafaktorer som kan forklaraforandringar i anta-
let anmalda fall. Smitta inom landet paverkar, men det gor
ocksa vart utbyte med omvéarlden. Personer som anlander
till Sverige frén omraden med en higre sjukdomsférekomst
kan ge upphov till ett 6kande antal anmé ningar om de diag-
nostiseras hér. Foréndringar i invandrarmoénstret sdtter dar-
for sina spdr i statistiken Gver smittsamma sjukdomar. Inte
bara antalet personer utan ocksa den sociala och geografis-
ka bakgrunden spelar har in. Som exempel pa diagnoser dar
incidenssiffrorna pa detta sétt paverkas kan namnas tuber-
kulos, hepatit B och HIV-infektion.

Gender per spektiv
SMI har i enlighet med regleringsbrev for 1999 att sérskilt
redovisa ett s.k. genderperspektiv. Vad géller arsrapporten
fran epidemiol ogiska enheten kan foljande aspekter vara av
intresse.

Uppgift om kon ingdr i al registrering vid enheten.
Identitetsuppgifter [&mnas antingen med fullt personnum-



mer eller — for vissa sexuellt dverforda infektioner — under
sk. rikskod, som innehdller uppgift om konstillhdrighet.
Mikroorganismer har ingen konspreferens. Det & daremot
uppenbart att vissa sjukdomar bara kan komma till uttryck
hos det ena konet (&ggledarinflammation, barnsangsfeber,
testikelinfektion etc). For andra infektioner far konet bety-
delse satill vidaatt effekterna ar allvarligare i samband med
graviditet. Exempel pa sadana infektioner &r rubella och
toxoplasmos. Akta skillnad i sjukdomsincidens har ibland
andra orsaker, t.ex. anses anatomiska faktorer ha betydelse
for att urinvagsinfektion & betydligt vanligare hos unga
kvinnor &n hos mén.

En persons beteende kan péverkarisken for sukdom. For de
sexuel It dverfordainfektionerna har detta stor betydelse och
i vissafall uppstér darfor en incidensskillnad mellan kénen,
det kan t.ex. gallainfektioner som sprids vid sexuell samva-
ro mellan mén. Aven konsumtionsmonster kan skiljamellan
konen. Vid ett par tidigare utbrott av tarminfektion har man
sett en Gvervikt av kvinnor. Forklaringen var att kvinnor i
storre utstrackning &tit gronsaker, som vid dessa tillfallen
visade sig innehalla salmonella eller andra tarmpatogener.

Skillnader i diagnoser mellan kénen kan slutligen bero pa
olikheter i stkbeteende, mojlighet att bli undersokt, skilda

provtagningstekniker eller utformning av koénsberoende
screeningprogram. Olikaformer av gynekologisk undersok-
ning med dartill hérande erbjudande av provtagning gor
t.ex. att det utfors betydligt fler klamydiaundersokningar pa
kvinnor &n p& man.

Det & en viktig del av det epidemiologiska analysarbetet att
upptacka och klarldgga sddana orsakssamband som exem-
plifierats i det ovanstdende. Av alla de faktorer som kan
paverka individens risk att drabbas av infektion & konstill-
horighet &tminstone en uppgift som betréffande de anmél-
ningspliktiga sjukdomarna alltid ska vara tillganglig.

Tack

Arsrapporten bygger p& ménga méanniskors arbete. Ett
varmt tack gér darfor till allasom bidragit. Det galler enskil-
da anmélare pa kliniker, laboratorier och barnavérdscentra-
ler, liksom till personalen pa Epidemiologiska enheten, dar
registrering och tolkning av data sker. For talmodigt redige-
ringsarbete riktas ett sarskilt tack till Ragnhild Janzon och
Monica Nyberg.
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MAG-TARMINFEKTIONER

Amobainfektion

Av de 464 fdl som rapporterades under 1999 var 42 smittade i
landet, 383 smittades utomlands och foér 39 personer saknas
uppgift om smittland.

En markant forandring &r att antalet inhemskt smittade perso-
ner med sexuell smittvég har okat.

Utav de 464 fal anges 240 personer hahaft ett smittb&rarskap
medan 163 personer har haft en akut §ukdom. Det & ingen for-
andring mot 1998 da 255 respektive 147 fall rapporterades.

Campylobacterinfektion

Under 1999 har 7 137 personer anmalts viaklinisk anméan
sasom smittade med Campylobacter. Detta & aterigen en
rekordhog siffra, men den kan till en stor del forklaras av det
Okande resandet till Asien. En kraftig 6kning av antalet fall
som smittats utomlands har noterats under 1999, 4 796 per-
soner, jamfort med 1998 da 3 822 personer smittades utom-
lands. Bland de smittlénder som anges dominerar Thailand
med 1 133 rapporterade personer vilket nastan & en for-
dubbling av antalet fall jamfort med foregaende & da 564
fall rapporterades. Aven Indonesien visar en mycket hogre
siffra, 270 fall under 1999 jamfort endast 81 fall under
1998.

Campylobacter fortsétter att vara den vanligaste orsaken
till inhemskt férvarvad bakteriell diarrésjukdom i Sverige.
Under 1999 rapporterades 2 208 fall vilket & en liten
minskning jamfort med foregdende & (2 574 fall). De smitt-
kalor som finns omnamnda p& anmaningarna &r: daligt
genomstekt kyckling aternativt tillagat kyckling sélv, res-
taurangmaltid, korv, sekundarsmitta, kott grillat utomhus,
kontakt med faglar, opastériserad mjolk och vatten fran
fjallbackar. Smittland &r inte angivet for 134 personer.

Enterohemorragisk E. coli 0157

Totalt har 59 personer rapporterats under 1999. Som smitt-
lander anges: Sverige 46 fall, Turkiet 5 fall samt 1 fall var-
dera for Bulgarien, Egypten, Irak, Israel, Kuba, Spanien
samt USA. Mgjoriteten av deinhemskafallen & rapportera-
de frén Vastra Gétaland, 23 fall. Av de anmélda personerna
& 19 barn under 5 &. En anhopning av fall noterades under
borjan av september i Goteborgsomradet. Trolig orsak var
en gemensam maltid.

Giardiainfektion

Totalt har 1 497 fall av giardiainfektion anmélts varav 213
ar smittade i landet samt 125 personer saknar uppgift om
smittland. Detta & ett ndgot mindre antal personer som
smittats i landet &n tidigare &r. For 6vrigt har siffrorna varit
ungefar desamma de sista fem aren. Enligt anmalningarna
tillhor cirka en tredjedel av de anmélda personerna kate-
gorin "flyktingprovtagning” vilket ocksd dterspeglas i de
smittldnder som & mest frekvent férekommande.

Par atyfoidfeber

Det normala antalet fall av paratyfoidfeber brukar vara 20
till 30 anmalningar per &. Under 1999 har den siffra fler-
dubblats med anledning av det utbrott som skedde i turist-
orten Alanya, Turkiet. Totalt har 95 fall rapporterats varav
80 personer tillhor detta utbrott. Utbrottet finns beskrivet
under rubriken utbrott. Ingen person har smittatsi Sverige.

Salmonédl lainfektion

Anmdda fal fran behandlande |&kare var 4 882 varav 903
personer uppgavs vara smittade i Sverige och okant smitt-
land angavs for 16 personer. Detta & en fordubbling av
antalet personer som blivit smittade i landet, vilket till en
stor del beror pa de tio olika salmonellautbrott som skett
under aret. Antalet personer som insjuknat i dessa utbrott
varierar frén fem personer per utbrott upp till cirka 200 per-
soner. Tva storre utbrott har skett i landet, delsi Falkenberg
med cirka 200 smittade personer samt i Fagersta med 87
positiva personer. |dentifierade smittkalor vid dessa tio
utbrott har varit rosthiff, kebab, rékt kalkonbrést, lax, grod-
dar samt bearnai sesas.

Totalt 43 personer anges hablivit smittade av skéldpaddor
(22 personer), ddlor (nio personer) och ormar (tolv perso-
ner).

De serotyper som dominerar bland de inhemska fallen ses
nedan. FOr 16 personer finns ingen serotyp rapporterad.
Totalt &erfinns bland de inhemskt smittade personerna 57
olika serotyper.

De lénder som & mest frekvent forekommande som
smittland & givetvis ndgra av de mest populdra resmalen;
Spanien 1 054 fall, Thailand 694 fall samt Grekland 299
fall.

Serotyp Antal fall
S. enteritidis 335
S. typhimurium 310
S. blockley 24
S. agona 17
S. ganley 15
S. hadar 12
S. saintpaul 11
S. virchow 11

Shigellainfektion

Rapporteradefall av shigellos fortsétter att minskatotalt sett
da endast 473 fall rapporterades under 1999. Ett trendbrott
&r att antalet personer som smittats i Sverige & hogre an pa
fleradr da 101 personer har smittats i landet. Vid ett utbrott
frén en salladsrestaurang smittades 16 matgaster och tva
personer blev sekundarsmittade. Aven tva personer ur per-
sonalen visade sig vara smittbérare. En mindre anhopning
av fall skedde i anknytning till ett servicehus da fem perso-
ner inguknade i shigellos efter att ha &tit en skagenrora. For
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Figur 1. Campylobacter, inhemska fall/ménad 1995-99.
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17 av de inhemska fallen anges att de & sekundarfall
(17 %). Av de inhemskt smittade personerna har 83 perso-
ner Shigella sonnei, elva Shigella flexneri, en Shigela
boydii samt en person Shigella dysenteriae.

Uppgift om smittland saknas fér 21 personer. De mest fre-
kvent férekommande smittléanderna ar; Egypten 51 fall,
Indien 47 fall och Turkiet 29 fall.

Tyfoidfeber

Under &ret har tolv personer anmalts som smittade med
S. typhi, varav gu personer smittatsi Asien, fyra personer i
Afrika samt en person i Europa. For fem av dessa personer
anges att de g & vaccinerade, for tre personer att det inte &r
relevant och for tva personer att vaccinationsstatus &r okant.
Resterande tva personer har ingen uppgift ifylld.

Yersiniainfektion

Totalt inkom 478 kliniska anmaningar av yersinios under
dret varav 313 hade Sverige angivet som smittland, 71
anmalningar saknade uppgift om smittland. En klar domi-
nans ses for aldersgruppen under fem &r.
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Figur 4. Antal fall av yersiniainfektion fordelat padder och
kon; man (svart), kvinnor (grétt).

Utbrott av mag-tar minfektioner

Sammanstélining av rapporterade matforgiftningar under
1998 kunde inte publicerasi var forra &rsrapport da rappor-
ter fortfarande inkom vid tiden for tryckningen av arsrap-
porten for 1998. Vi har darfor valt att presentera denna sam-
manstallning i denna drsrapport davi anser att den skall fin-
nas tillganglig for ala. Av samma skd8l som ovan kommer
inte ndgon sammanstalIning av matforgiftningar under 1999
att presenteras i denna &rsrapport men vi vill dnda presente-
raett urval av utbrott som skett under 1999.

Rarivna mordotter, troligen innehallande calicivirus, serve-

rade i §ukhusets personalmatsal, var orsak till att 150 per-
soner ingjuknade. Calicivirus i lunchmaten var ocksd orsa-
ken till att 195 barn/persona pa daghem och fritidshemi en
kommun insjuknade. Aret avslutades med att négra julbord
pa& numera klassiskt maner spred virustill gasterna med jul-
maten.

Campylobacter har varit orsaken till att minst tva olika
sdllskap som grillat sin mat ingjuknat.

Det utbrott av paratyfoidfeber som intréffade under
augusti-september pa turistorten Alanyai Turkiet har kravt
en stor arbetsinsats. Vid detta utbrott smittades inte bara
svenskar utan ocksd norrman (63), finlandare (31), danskar
(56), britter (17), tyskar (41), holléndare (16), samt en per-
son fran vardera Irland och Schweiz. Totalt har 305 verifie-
radefall rapporteratsi Europa. Mgoriteten av fallen hade en
septisk sjukdomshild med positiva blododlingar och for de
flesta kom symtomdebuten efter hemkomsten till Sverige.
En internationell utbrottsutredning startades och en fall-
kontroll studie utférdes. Denna studie visade att risken att
bli smittad var stérst om man vistades i centrala delarna av
Alanya och d&r kopte nagon typ av sk. fast-food.

Under 1999 har tio utbrott av livsmedelsburen salmonel-
los rapporterats vilket & en ovanligt hog siffra och att s3
manga personer blivit smittade vid dessa utbrott har inte
skett sedan 1991.

- S. saintpaul pévisades hos fem personer som smittats vid
en fest, oként livsmedel.

- S. typhimurium fagtyp 3 orsakade sjukdom hos fem per-
soner som &tit kebab frén samma servering.

- S. typhimurium fagtyp 104 hittades i rostbiff som salts far-
diggrillad i butiker; 31 personer blev smittade.

- S. typhimurium fagtyp 104 var orsaken till att fem restau-
ranggaster inguknade; ndgon annan gemensam faktor an
maltid pa denna restaurang hittades inte.

- S. typhimurium fagtyp 104 som spreds viaimporterat rokt
kalkonbrost orsakade sjukdom hos 33 personer varav tva
avled.

- S. enteritidis fagtyp 8 orsakade sukdom hos minst 200
personer vilka hade &tit mat tillredd pa samma café.

- S. enteritidis fagtyp 8 pavisades hos 12 personer vilka alla
hade anknytning till en och samma skola.

- S. typhimurium fagtyp 41 i lax var den troliga orsaken till
sjukdom hos &tta personer.

- S. blockley pavisades till i alfalfagroddar och hos 20 per-
soner som &t groddar.

- S. enteritidis NST orsakade sjukdom hos 87 personer vilka
hade fortart bearnaisesas till pizza. Sasen var tillagad pa en
pizzeria.

Tva vattenburna utbrott har skett under 1999, ett utbrott i
Skéne dar det kommunala vattnet orsakade sjukdom hos
150 personer. Det andra utbrottet var frén en privat anord-
ning som vid midsommartid var anledning till att 30 perso-
ner fick magsjukdom.



Tabell 1. Livsmedels- och vattenburna utbrott i Sverige 1998
(OBS! enbart utbrott som kommit till SMI:s och Livsmedel sverkets k&nnedom)

Misstinkt
livsmedel

Opastriserad mjolk
Opastriserad mjolk

Mjukglass
Mjukglass
Dessertost
Mjélkprodukt
Pannkakssmet
Tex mex-ml

Kottfarssas
Kottfrasfylld paprika
Stekt falukorv,
vitklsstuvning

Salami

Hamburgare med strips
Lammkott

Flaskfile

Lovbiff, hamburgare, pytt

i panna
Entrecote
Tjéalknol

Tjalknol

Biff med bambuskott,
rékor, gronsaker

Oxfil, pommes frites,
bearnaisess

Kyckling m. grénsaker
Kyckling
Kycklingklubba
Kalkongryta

Kinamat

Kinamat

Varrulle

Kebabpizza

Pizza, kebab

Pizza

Pizza

Pizza

Pizza

Adelost-och skinksas

Pacella

Kallrokt lax

Tonfisk

Kriftor

Skagenrora

Pasta m. lax o. tomatsas
Pastasallad

Vitloksbrod, vitloksma-
jonnds, klyftpotatis
Risotto med currysés
Kokt ris

Smorgas

Smorgésar
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Patogent agens

Campylobacter
Campylobacter

Oként
Oként
Oként
Salmonella
Salmonella
B. cereus,
perfringens
Okint
Okint
Okint

Okiént
Okiént
Oként
S. aureus
Okint

Okint
S. aureus

Okiént
Oként

Okint

Okiént
Okiént
Campylobacter
Okiént
Okiént
Okiént
B. cereus
Oként
Okint
B. cereus
Okint
Okint
Okint

C. perfringens, B.

cereus
Campylobacter
Okiént
Histamin
Oként

Okiént

Oként

Oként

Oként

S. aureus
Okiént

Norwalk-liknande

virus

Norwalk-liknande

virus

Riskgrupp
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Symptom

b,d,f,)h

d,i,
b,k

b,d

b,d,h,i,k
b,d,i

b,d
b,d,k

d.i,
b,d,h,i,k

b,d,i
b,d

d.k
b,d,i,k

d,k

k

b,d
b,d.f,i
b,d

b,h,k
b,d,i

d
d,h,ik
b,d
b,d,i
d,ik
b,d,ik
b,d,fi

b,d,f,h,i,k
h,r

d,i,k

b

b,d

d,i,

d,k

d,i,

d,k

d,k

b,d,fh,i.k

Bidragande orsak

Otillracklig upphettning, felaktig
avsvalning, for hog forvaringstemperatur

Importerad produkt
Dalig avsvalning, dédlig varmhallning

Otillracklig varmhallning

Otillracklig upphettning, for hog
forvaringstemperatur
Bristande hygien

Felaktig avsvalning, felaktig forvaring

Dalig kylférvaring, dalig varmhallning
Bristande kunskaper, felaktig avsvalning
Felaktig avsvalning

Smittbéarare 1 koket

Felaktig avsvalning

Fel forvaringstemperatur

Otillrdcklig uppviarmning

Smittbarare i koket



Misstankt
livsmedel

Smorgéstarta
Smorgsbord
Majonnésbaserad sallad,

marinerat Kott
Sallad

Sallad

Hallon, djupfrysta
Baconchips
Julmaltid

Buffé

Buffé

Buffé

Buffé

Julbord

Flera ritter

Flera ritter
Oként
Oként
Oként
Oként

Okint
Okiént

Oként
Okint
Okint
Okint
Okint

Totalt antal sjukdomsfall i livsmedelsburna utbrott: 970

Vatten, kommunalt
Vatten, kommunalt
Brunnsvatten

Patogent agens

Oként
Oként
Oként

Okiént

Okiént
Calicivirus
Oként
Salmonella

C. perfringens
Okiént

Okint

Okint

Calicivirus
Norwalk-liknande
virus

Calicivirus
Campylobacter
Campylobacter
Hepatit A
Norwalk-liknande
virus
Norwalk-liknande
virus
Norwalk-liknande
virus

Salmonella
Oként

Okiént

Okiént

Okint

Okiént
Okiént
Campylobacter

Riskgrupp

18

300
350

50-100

2 300
5 000
25

Totalt antal sjukdomsfall i vattenburna utbrott:

Forkortningar
b = buksmartor
d = diarré

f = feber

h = huvudvirk
i = illamdende

k = krékningar
m = muskelvirk
r = rodnad

y = yrsel

Antal
sjuka

—_
o N

O B~ Wk W

200
178

o0 WL N W

w
(==}

1 400
1 300

2707

Symptom

d.k
d,i,k
b,d.f,i,k

d,i

d,f,m
dk
di,

b,d,h
b,d

d
b,d,i,k
d,i,k

b,d,f,h,i,k
b,d,f,ik

b,d
b,d,i
b,d,i,k

Bidragande orsak

Fel forvaringstemperatur, bristande hyg
bristande kunskap

Bristande kunskap, bristande hygien,
felaktig avsvalning

Felaktig avsvalning

Bristande hantering

Fekalt paverkad brunn



Hur stort & morkertalet vid rapportering av matforgiftningar ?

Enligt var officiella statistik rapporteras ca 100 livsmedels-
burna utbrott och 2 000 - 3 000 sjukdomsfall arligen. Det &
endast en brékdel av alla matforgiftningar som blir rappor-
terade.

| en studie fran Livsmedelsverket 1994 framkom att
betydligt fler personer matforgiftas i Sverige an vad som
noteras i den officiella statistiken (se vidare Rapport
Livsmedelsverket 41/94). Antalet kan vara S stort som en
halv miljon méanniskor arligen. Halften av dessa matforgif-
tas vid restaurangbestk och hélften av mat tillagad i hem-
met. Av de intervjuade personerna hade endast en person
haft kontakt med Miljo- och héalsoskyddskontoret for att
rapportera om matforgiftningen. Detta var bakgrunden till
att Mat-upp projektet startade i Uppsala kommun 1998 (se
vidare Rapport Livsmedel sverket 12/99). Projektet skulle ge
en béttre bild av omfattningen och moénstret i matforgift-
ningarna, samt att béttre upptécka, utreda, rapportera, fore-
bygga och berékna kostnaderna fér matforgiftningarna.

Under projektéret 6kade antalet rapporterade matforgift-
ningar (en eller flera suka personer) i Uppsala kommun
fran normalt c:a 40 anmaldaincidenter till 268 anmalningar
och &minstone 515 sjuka personer. Det uppskattades att c:a
7 000 personer matforgiftatsi Uppsala kommun under ett ar

till en sammanlagd beréknad kostnad av 15,2 miljoner kr.
Calicivirus och Campylobacter var de vanligaste orsakerna
till matforgiftningar. Av matférgiftningarna intréffade 42 %
pa restaurang, 22 % i hemmet och 7 % pé andra platser och
for 29 % var platsen okdnd. Kott och kéttprodukter var
bland de rétter som var vanligast. Bidragande orsak till mat-
forgiftningarna var bristande hygien, felaktig temperatur
och felaktig hantering.

Denna studie visar att matforgiftningarna ér betydligt fler
an de som rapporteras i den officiella statistiken. Det finns
visserligen en skillnad mellan de tva studierna och den offi-
ciella statistiken némligen att i studierna har samtliga inci-
denter medtagits medan i var statistik endast antalet utbrott
(minst tva personer som ingjuknat) medtagits. Detta forkla-
rar anda inte den stora skillnaden i antalet insjuknade. |
Uppsadla kommun dé& man rapporterat antalet incidenter
varje &r okade antalet matforgiftningar mer &n sex ganger.

| den officiella statistiken & utbrott med Calicivirus,
Salmonella, Campylobacter och Bacillus cereus de vanli-
gast rapporterade. | Mat-upp studien var som tidigare
namnts Calicivirus och Campylobacter vanligast, ddremot
rapporterades Salmonella vid en incident och Bacillus
cereus vid tre incidenter.

Tecknare: Asa Rosenqvist
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SEXUELLT OVERFORDA INFEKTIONER (STI)

K lamydiainfektion

Kliniska anmalningar

Klinisk rapportering av sexuellt dverford klamydiainfektion
infordes i Sverige 1988. Fran 1988 till 1994 sjonk antalet
fall med 54 %. Minskningen var storst bland kvinnor (fran
15 844 fall till 8 159 fall; 57 %). Frén 1994 till 1999 har
anméalningarna sedan okat med 23 %. Antalet infektioner
bland kvinnor har 6kat med 19 %, bland mén med 28 %.

Ar 1999 uppvisar en 6kning pa& 10 % jamfort med 1998,
med totalt 16 709 kliniskt anmélda fall, varav 58 % var
kvinnor. En 6kning av antalet fall av denna sexuellt over-
forbara sjukdom féreligger béde bland kvinnor och man.

Incidensen for helalandet kade fran 172 fall per 100 000
(1998) till 189 fall per 100 000 (1999).

Sedan 1998 har hélften av alalén en 6kning av inciden-
sen (tabell 2). | motsats till forra dret har alla storstadsregi-
oner en Okande incidens. Figur 5 visar incidensen per
100 000 av kliniskt anméalda fall av klamydiainfektion och
gonorré for hela landet sedan 1970.

Medeldldern for kvinnorna var 22,7 & och for mannen
25,5 &r; lika som for 1998. Sedan 1992 har aldersgruppen
15 - 29 & haft en oférandrad andel (86 %) av ala fall.
Incidenstkningen har skett i samtliga dldersgrupper (5-&rs-
klasser) inom dettaintervall och saval hos man som kvinnor
(se vidare Smittskydd 2000;6(3):27).

Av de 16 709 fallen har 10 122 smittats i Sverige, 1 180
utomlands och for 5 407 saknas uppgift om smittland.
Hogsta antalet fall diagnostiserades under september
manad.

600 -

—e—Gonorré
—A—Klamydia

500 4

400 A

300 -

200 A

100 -

Smittoverforing skedde framforallt via heterosexuella
kontakter (15 195 fall), endast i 151 fall angavs homosexu-
ell kontakt. For 1 327 fall saknades uppgift om smittvég.

Frivillig numerisk laboratorierapportering
Efter en nedgdende trend har antal undersokta personer sti-
git sedan 1997 och & nu 328 365.

1999 rapporterades 17 880 positiva personer frén labora-
torierna att jamféra med 16 556 for 1998, en 6kning med
8 %. Andelen positiva prover stiger sedan 1994 och var
5,4 % 1999. | likhet med 1998 &r 80 % av totalantalet under-
stkta personer kvinnor, medan enbart 58 % av de positiva &
kvinnor. 11 % av de undersbkta ménnen &r positiva jamfort
med 4 % av kvinnorna

500000 - - 6,0%
400000 - L 5,0%
300000 - - 4.0%
L 3,0%

200000 - [ 2.0%
100000 - L 1,0%
0 T T T T T T T T 030%

91 92 93 94 95 96 97 98 99

Figur 6. Antal undersokta personer med klamydia; % (gréa stapel),
positiva personer (linje) 1991-99.

14 Gonorre incidens (per 100000) 1989-99

T T T T T T T T T T T 1

89 90 91 92 93 94 95 96 97 98 99

& & o o A_L|

70 71 72 73 74 75 76 77 78 79 80 81 82 83 84 85 86 87 88 89 90 91 92 93 94 95 96 97 98 99

Figur 5. Arlig incidens (antal fall/100 000 invanare), kliniska anmalningar av gonorré och klamydiainfektioner 1970-99.
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Tabell 2. Kliniskt anmélda fall av klamydiainfektioner och incidens per 100 000 i Sverige, 1998-99

Landsting Kliniskt anmilda fall Incidens per 100 000

1998 1999 skillnad 1998 1999 skillnad %
Stockholm 3540 4159 619 198 231 16
Uppsala 449 562 113 154 192 25
Sodermanland 579 532 -47 226 208 -8
Ostergétland 668 654 -14 162 159 -2
Jonkoping 522 419 -103 159 128 -20
Kronoberg 236 255 19 133 144 9
Kalmar 347 427 80 146 181 24
Gotland 141 97 -44 245 169 -31
Blekinge 235 256 21 155 170 10
Skane 1 688 1998 310 151 178 18
Halland 476 538 62 175 197 13
Vistra Gotaland 2353 2 634 281 158 177 12
Virmland 509 516 7 183 187 2
Orebro 397 559 162 145 204 41
Vistmanland 382 383 1 148 149 1
Dalarna 518 515 -3 183 183 0
Givleborg 694 620 -74 246 221 -10
Visternorrland 439 500 61 174 200 15
Jamtland 288 236 -52 219 180 -17
Visterbotten 350 479 129 136 187 37
Norrbotten 387 369 -18 149 143 -4
Riket 15 198 16 708 1 510 172 189 10

Tabell 3. Fynd av Chlamydia trachomatis och Neisseria gonorrhoeae 1991-99 enligt rapportering fran
laboratorierna

Chlamydia trachomatis
Ar Antal us Antal pos % pos Pos m Pos kv Pos ok % m av pos % kv av pos Kvot kv/m

1991 431 516 22 309 5.2% 8118 14 048 143 36% 63% 1,7
1992 412 092 18 206 4,4% 6 612 11 445 149 36% 63% 1,7
1993 373 426 15 640 4,2% 6 036 9 366 238 39% 60% 1,6
1994 352 052 14 275 4,1% 5573 8516 186 39% 60% 1,5
1995 326 039 14 460 4,4% 5739 8 601 120 40% 59% 1,5
1996 313 620 14 561 4,6% 5871 8 479 211 40% 58% 1,4
1997 305 946 14 899 4,9% 5970 8 783 146 40% 59% 1,5
1998 317911 16 549 5,2% 6 748 9678 123 41% 58% 1.4

Neisseria gonorrhoeae
Ar Antal us Antal pos % pos Pos m Pos kv Pos ok % m av pos % kv av pos Kvot kv/m

1991 110 158 665 0,6% 461 196 8 69% 29% 0,4
1992 86 901 536 0,6% 386 139 11 2% 26% 0,4
1993 67 054 417 0,6% 299 110 8 2% 26% 0,4
1994 55 281 338 0,6% 247 86 5 73% 25% 0,3
1995 42 332 258 0,6% 209 48 1 81% 19% 0,2
1996 36 675 218 0,6% 176 40 2 81% 18% 0,2
1997 31 126 283 0,9% 221 57 5 78% 20% 0,3
1998 33 489 374 1,1% 301 62 11 80% 17% 0,2
1999 35927 480 1,3% 376 84 20 78% 18% 0,2

us = undersokta personer, pos = personer med fynd av C. trachomatis respektive N. gonorrhoeae, % pos = andel positiva av undersokta personer,
m = man, kv = kvinnor, ok = oként kén
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Gonorré

Kliniska anmalningar

De senaste tva drens ckning av gonorré i Sverige fortsatte
&ven under 1999, da 431 fall rapporterades genom klinisk
anmalan. Jamfort med 1998, da 343 fall anmaldes, &
okningen 26 %. Incidensen per 100 000 invanare & 4,9
(figur 5). Av de 431 fallen 1999 var 64 kvinnor och 367
man, vilket betyder att mannen stér for 85 % av de anmalda
gonorréfallen.

Mgjoriteten av anmalningarna kom fran de tre storstads-
regionerna; 48 % fran Stockholm, 14 % fran Véstra
Gotaland och 12 % fran Skane. Den 6kade inhemska smitt-
spridningen som sags under 1997 och 1998 har fortsatt aven
under 1999, da 208 (48 %) av alafall angavs vara smittade
i Sverige, medan 161 (38 %) var smittade utomlands. Dock
saknas uppgift om smittland p& 14 % (62/431) av anmdl-
ningarna 1999. Av de inhemska fallen var 56 % smittade i
Stockholm. Av de utlandssmittade var 55 % smittade i
Asien, framfor allt i Sydostasien, och 24 % i Vé&st- och
Sydeuropa, medan endast 8 % var smittade i Osteuropa, 8 %
i Afrikaoch 4 % i Amerika.

Medelddern for mannen var 33 & och for kvinnorna 25,5
ar, en liten hgjning jamfort med 1998 da den var 32 respek-
tive 24 &. Okningen av gonorré bland tondringar (13 - 19 &)
som s&gs 1998 har inte fortsatt, utan ligger kvar pa ungefar
samma niva med 33 fall (17 man och 16 kvinnor) jamfaort
med 37 fall 1998. Istdllet &erfinns ckningen 1999 framfor
alt bland ungaman i dldrarna 20 - 29 &r, dar en okning skett
med 53 % paett & (148 fall 1999 jamfort med 97 fall 1998).

Av de 367 mannen hade 227 (62 %) smittats genom hete-
rosexuella kontakter och 122 (33 %) smittats genom homo-
sexuella kontakter. For 18 mén (5 %) saknas dock uppgift
om smittvag i anmalan. Jamfort med 1998, da 72 fall med
homosexuell smittvag rapporterades, har antalet homosexu-
ellt smittade man ckat med 69 %, och de stér for en stor del
av 6kningen 1999. Flertalet av dem var smittade i Sverige
(67 %), framfor alt i Stockholm, dar minst 73 % av de
inhemska fallen i denna grupp var smittade. Av de hetero-
sexuellt smittade var endast 36 % av mannen smittade i
Sverige, medan 62 % av kvinnorna var smittade i Sverige.

Frivillig numerisk laboratorierapport

Den numeriska laboratorierapporteringen av gonorré visar
att av 35 927 provtagna personer 1999 sa var 480 positiva,
d.v.s. 1,3 % av de provtagna var positiva. Andelen positiva
var 0,6 % under perioden 1991 - 1996, men har tkat de tre

senaste dren. Antalet provtagna har samtidigt minskat frén
110 159 personer 1991 till 31 126 personer 1997 for att dér-
efter 6ka ndgot 1998 och 1999 (tabell 3). 55 % av de prov-
tagna 1999 var kvinnor och 45 % var man, men endast
0,4 % av kvinnornavar positivajamfért med 2,6 % av man-
nen (se vidare Smittskydd 2000;6(4):39).

Syfilis

Antalet rapporterade fall av syfilis fortsétter att minska.
1999 anmaldes endast 38 fal att jamféra med 42 fall 1998.
Av dessa 38 fall var 25 mén och 13 kvinnor. Av méannen
angavs dtta vara smittade genom homosexuella kontakter.
For elva personer har dock inte smittvég angivitsi anméalan.
Minst 22 av 38 (58 %) hade smittats utomlands, men for atta
anméldafall har inget smittland/smittort angivits. Attaav de
utlandssmittade var smittade i Osteuropa, bl.a. f.d.
Jugoslavien, samt de Baltiska staterna, fem var smittade i
Vast- och Sydeuropa, fyrai Asien, trei Sydamerika och tva
i Afrika. Av flertalet anméningar rérande utlandssmittade
personer framgar att det ror sig om kvinnor och mén av
utlandsk harkomst, varav manga & nyanlénda och soker
uppehallstilistand i Sverige. Atta personer angavs vara smit-
tade i Sverige, tre kvinnor och en heterosexuellt smittad
man, samt fyra homosexuellt smittade mén. De tre kvinnor-
na och mannen med heterosexuell smittvég var troligen alla
smittade av partner som smittats utomlands. De fyra homo-
sexuellt smittade méannen var samtliga smittade i
Stockholm, men endast for en av dem &r det ként att smitt-
kéllan var en partner som smittats utomlands. | 6vriga tre
fall & smittkallan okand.

Ulcus molle

Ulcus molle (mjuk schanker) & numera en mycket sdllsynt
STl i Sverige som emellertid & anma ningspliktig enligt
Smittskyddslagen. Inhemsk smittspridning av ulcus molle
har inte férekommit p& manga ar. Ett fall av ulcus molle
anmaldes 1999, en man som troligen smittatsi Tyskland. De
senaste tio aren har sammanlagt 23 fall anmélts i Sverige,
och efter 1995 endast ett fall om aret. Flertalet av dessa har
smittats i Asien, Afrika och Syd- och Osteuropa
Sjukdomen & altjamt allman i delar av Afrika och Asien,
men finns &ven i europeiska storstadsregioner, framfor allt i
Syd- och Osteuropa.
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HIV/AIDS

Kliniska anmalningar

Under 1999 anméldes sammanlagt 217 personer med HIV-
infektion, vilket & det |agsta antal et anmal da sedan rappor-
teringen paborjades 1985. Genomsnittet 1995 - 1999 &r 236
anmalda per &r.

Totalt har 5 132 personer anmdts smittade med HIV
sedan 1985. Av dessa & 3 860 mén och 1 272 kvinnor.
Figur 7 visar var smittan &gt rum, i Sverige eller utomlands
oberoende av ursprung.

Under 1999 fick 73 personer AIDS-diagnos; 54 méan och
19 kvinnor.

1999 anméldes 62 nya fall av HIV dér sex mellan méan
angivits som smittvag. Totalt har darmed 2 114 personer i
denna grupp rapporterats med HIV-infektion vilket ar 41 %
av samtliga anmalda fall. Av dessa har 966 utvecklat AIDS
och 727 har rapporterats avlidna. Genomsnittet HIV-anméal-
da 1995-1999 & 77 anméalda méan per &r.

1999 anméldes 103 heter osexuellt smittade personer med
HIV-infektion, varav 44 mén och 59 kvinnor. 43 personer
(40 %) hade sitt ursprung i afrikanska lander. Totalt 1 843
personer har rapporterats smittade heterosexuellt t.o.m.
1999, varav 940 mén och 903 kvinnor. 1 080 personer (59
%) av dessa kommer fran Afrika, framfor allt fran hogende-
miska omraden stder om Sahara. 401 personer har utveck-
lat AIDS, 241 méan och 160 kvinnor, och 199 har rapporte-
rats avlidna. Genomsnittet 1995 - 1999 &r 114 anmélda per
ar.

1999 anméldes 15 intravendsa missbrukare varav 13 mén
och 2 kvinnor. Totalt har 788 personer rapporterats smittade
viaintraventst missbruk alternativt sex mellan missbrukare;
557 méan och 231 kvinnor. Av dessa har 193 rapporterats
med AIDS-diagnos, varav 144 har avlidit. Genomsnittet
1995 - 1999 &r 19 anmélda per &r.

Enstaka personer som smittats viablodprodukter rapporte-
ras varje & men ingen har smittatsi Sverige efter 1985. Tre
fall av mor-barnsmitta anméldes 1999, tva av dessa smit-
tade barn har modrar frén Afrika. For fyra personer som
anmalts 1999 ar det omdjligt att séga om de smittats sexu-
ellt eller via §ukvérden i sina hemlander. Av de 28 perso-
nerna med oklar smittvag kommer fyra frén Sverige.

Medelaldern vid diagnos ligger stabil for saval hetero- (35
&) och homosexuellt (36 &) smittade som for dem som
smittats genom intravenost missbruk (38 ar) (figur 8).

HIV-screening av blodgivare

Hosten 1985 infordes i Sverige obligatorisk HIV-test vid
varje blodgivningstillfale. Under den senaste femarsperio-
den har vi haft omkring 450 000 aktiva blodgivare per ar.
Tabell 4 visar antalet HIV-positiva personer upptéckta i
screeningen fordel ade pa personer med tidigare negativt test
och utan tidigare negativt test.

14

Av de 51 positiva givarna 1985 - 1999 hittades trettiofem i
storstadsregionerna (Stockholm, Géteborg och Malmo).

Tjugosex méan smittades via sex mellan man. Femton man
och nio kvinnor smittades heterosexuellt. En man smittades
viaintravendst missbruk.

De tvd man som identifierades i screeningen 1999 var
béda nya blodgivare och hade haft sexuella kontakter utom-
lands.

HIV-screening av gravida

| 18 landstingsomraden har man generell HIV-screening av
gravida, d.v.s ala gravida erbjuds test. | de fyra dvriga
landstingen har man riktad screening d.v.s. endast de som
uppfattas som tillhérande en "riskgrupp” HIV-testas (febr.
99).

Totalt har 147 HIV-positiva kvinnor upptéckts i scree-
ningen. Medeldlder vid diagnostillfallet & 28 &.

57 % av kvinnorna har kommit fran hogendemiska omr&
deni Afrika

Trettio av de 147 kvinnorna kommer fran Sverige. Av
dessa smittades fyra via intraventst missbruk, en via blod-
transfusion och 22 smittades heterosexuellt.

Under 1999 identifierades tolv kvinnor i screeningen.
Atta kvinnor var frén Afrika, en fran Asien, en fran Europa
och tva fran Sverige.

Tabell 4. Antal HIV-positiva personer i blodgivar-
screening 1985-99.

Tidigare Utan tidigare Totalt
Ar negativt test negativt test HIV-pos
1985 0 7 7
1986 0 7 7
1987 1 3 4
1988 1 2 3
1989 3 1 4
1990 1 3 4
1991 4 2 6
1992 2 1 3
1993 0 2 2
1994 0 1 1
1995 2 1 3
1996 0 0 0
1997 4 0 4
1998 1 0 1
1999 0 2 2
Totalt 19 32 51



Tabell 5. Antal AIDS-anmélda per ar, smittvag och kon 1985-99

Trolig smittvig <86
Sex mellan mén 51
Sex mellan kvinna och man 7
maéin 6
kvinnor 1
Intravenst missbruk 0
mén 0
kvinnor 0
Via blod/blodprodukt 10
mén 7
kvinnor 3
Mor barn 1
pojkar 0
flickor 1
Ovrig/okdnd 0
mén 0
kvinnor 0
Totalt 69
man 64
kvinnor 5
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Tabell 6. Antal HIV-anméalda per ar, smittvag och kon 1985-99

Trolig smittvig <86
Sex mellan mén 707
Sex mellan kvinna och man 72
man 43
kvinnor 29
Intravendst missbruk 346
man 239
kvinnor 107
Via blod/blodprodukt 168
man 132
kvinnor 36
Mor barn 1
pojkar 1
flickor 0
Ovrig/okind 1
man 1
kvinnor 0
Totalt 1295
man 1123
kvinnor 172
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Figur 7. Antal HIV-anmé&lda per smittvag och anmél ningsar; troligen smittade inom Sverige (svart), troligen smittade utom Sverige (gratt)
1987-99.
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Figur 8. Medeldder vid HIV-diagnos per smittvag 1987-99; homo/bisexuell (- - - ), intravendst missbruk (——-), heterosexuell (—) 1987 - 99.
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HEPATITER

Hepatit A

Under 1999 anméldes 161 fall av hepatit A-infektion. Ars-
incidensen var 1,8 fall/100 000 invanare.

Den epidemi som pagétt bland intravendsa missbrukare
sedan 1993 i olika delar av landet tycks nu vara Gver —
endast tre av de inhemskt smittade uppgavs ha en sddan
bakgrund — och &er & det utlandssmitta som dominerar
(figur 9). Inhemska fall rapporterades fran 13 av 21 lands-
ting (incidens 0,2-2,4/100 000 invanare, helariket 0,6).

58 personer hade smittatsi Sverige, 17 av dem var sekun-
darfall till kdnda sukdomsfall men fér flertalet var smitt-
k&llan okand.103 personer smittades utomlands, 38 av dessa
var svenskar och 24 av dem hade besokt resma som borde
ha foranlett profylax.

25 % av falen intr&ffade i 8ldersgruppen under 10 &r,
25 % var mellan 10 och 20 &rs 8l der, 14 % mellan 20 och 30
ars ader.
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Figur 9. Anta hepatit A anmalda 1990-99; smittade i
Sverige (svart), smittade utomlands (grétt).

Hepatit B

Akuta infektioner

De senaste drens neddtgdende trend for akuta hepatit B-
infektioner andrades 1999. 214 fall anmaldes, vilket ger en
arsincidens pa 2,4 fall/100 000 invanare totalt for riket att
jamfora med 1,7 respektive 1,5 for de tva foregdende aren.
Hogst incidens hade Halland med 5,5 fall/100 000, foljt av
Stockholm med 4,4, Sodermanland och Vé&sterbotten med
4,3. Ett landsting, Kalmar, rapporterade O fall, 6vrigalands-
ting hade en incidens mellan 0,8 och 2,9.

Okningen var lika stor for smitta viaintravenost missbruk
—90 fall mot 48 under féregéende & — som for sexuell smit-
ta— 80 fall mot 42 under 1998 (figur 10). Okningen bland
iv-missbrukare under aren 1993 - 95 berodde troligen pa att
fler fall upptacktes pa grund av tkad provtagning i samband
med hepatit A-epidemin.

| &dersgruppen 20 - 24 & okade antalet fall mest — frén
32 under 1998 till 62 under 1999 — och 22 personer var mel-
lan 15 och 19 & gamla. 33 av dessa 84 hade smittats viaiv-
missbruk, 42 var sexuellt smittade.

Tre barn i forskoledlder inguknade, ala av utlandsk har-

komst, smittade utomlands.

Av de sexuellt smittade hade 15 smittats utomlands, dérav
nio svenskar.

Sex personer av utlandsk hérkomst hade smittats under
siukhusvistelse i sina ursprungsander och tvé svenskar med
alvarlig grundsjukdom har smittats i samband med sjuk-
husvérd i Sverige, mgjligen via blodtransfusioner.
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Figur 10. Antal hepatit B anméda 1990-99; intraventst
missbruk (svart), sexuelt smittade (grétt).

Tva personer smittades i sitt arbete, en forskollarare och
en sjukskoterska och bland personer med okénd smittvég
fanns tre som arbetar inom sjukvéarden.

Kronisk infektion, " barare’

Av 883 anmalda personer var 765 av utlandsk harkomst och
smittade i sina ursprungslander (figur 11). 118 var svenskar
och av dem hade 1/3 smittats via intravendst missbruk, 14
hade smittats sexuellt, for de dvriga var smittvagen oklar.
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Figur 11. Antal hepatit B barare 1990-99; svensk harkomst
(svart), utlandsk harkomst (grétt).

Hepatit C

Antalet hepatit C-fall — 2 330 — ligger kvar pd samma niva
som de senaste dren och likasa fordelningen pa smittvagar:
69 % hade smittats via intravendst missbruk, 7 % via blod-
transfusioner (givna fore -92), 2 % uppgavs vara sexuellt
smittade. FOr 28 % antingen saknades uppgift om smittvég
eler var den oklar. Aven 8ldersférdelningen & oférandrad
jamfort med de senaste tre &ren, det stor flertalet & 30 ar
eller ddre, 2,5% & 15 - 19 & gamla, 11 % av falen hor till
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aldersgruppen 20 - 24 &, 10 % &r i 8ldern 25 - 29 &.

Pa 133 anmalningar fanns uppgift om att fallet hade en
akut infektion med inguknandedatum under 1999 men
manga av dessa hade ett flerdrigt iv-missbruk i anamnesen
och har darfor troligen haft sin hepatit C-smittalénge.

17 anmdningar innehdll uppgift om att patienten varit
negativ i tidigare test under det senaste aret.

Tvafal av yrkessmitta anmaldes, en |dkare som skadade
sig i samband med incision pa hepatit C-positiv patient och
sedan serokonverterade efter tvd manader, en gukskéterska
stack sig i samband med injektionsbehandling av kéand
hepatit C-gjuk.

Hepatit D och E

Nio fall av hepatit D anméldes, fyra av dem hade smittats
viaiv-missbruk, fem var av utléndsk hérkomst.

Hepatit E drabbade tre personer som vistats under langre tid
i Asien, en av dem av svensk hérkomst.

Tabell 7. Hepatit B och C bland sukvards-
personal 1985-99

Hepatit B 1985-89 1990-94 1995-99

y ok y ok 'y ok
Liakare 4 1 22 1
Sjukskot 5 3 2 4 1
U-skot 3 6 4 4
Mentalvard 2 1 3 1
Lab.personal 4 1
Tandldkare 2 2 2 2
Tandskot 1 1 1
Total 15 19 9 15 1 6
Hepatit C 1990-94 1995-99

y ok y ok

Likare 2 2 6
Sjukskot 6 27 3 42
U-skot 2 15 1 25
Mentalvard 5 10
Lab.personal 3 3
Tandldkare 3 1
Tandskot 4
Total 8 55 6 91
Smittvig

y = yrkessmitta, dokumenterad
ok = okind, mojligen yrkesrelaterad
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SIJUKDOMAR SOM INGAR | DET ALLMANNA
VACCINATIONSPROGRAMMET

Sedan 1996 ingdr massling, pasguka, réda hund, kikhosta
och invasiv infektion av Haemophilus influenzae typ B
bland sjukdomar, som & anméalningspliktiga enligt smitt-
skyddslagen. Anmalningsplikten géller for bade behandlan-
de l&kare och laboratoriel&kare, som verifierar diagnosen.

En stor del av befolkningen i dlder mellan 2 &r och 30 ar
har blivit vaccinerade med det kombinerade vaccinet mot
massling, passuka och roda hund. Bland &rskullar fodda
1993 och senare har 99 % erhallit vaccin mot Haemophilus
influenzae tyb B och bland &rskullar fodda efter 1995 har
99 % blivit vaccinerade mot kikhosta fore ett &rs dlder.

Massling, passiuka och roda hund samt &ven invasiv 5uk-
dom av Haemophilus influenzae typ B & idag sdllsynta
sukdomar i Sverige. Antalet fall av kikhosta har &en redu-
cerats kraftigt under senare &. For att vi skall kunna fdlja
effekterna av det allménna vaccinationsprogrammet & det
viktigt att dokumentera alla intréffade fall av de sjukdomar
som ingd&r i programmet. Misstankta fall bor om majligt
verifieras genom mikrobiologisk undersokning. | anmélan
skall lamnas uppgift om diagnostik, vaccinationsstatus
(antal doser och & for vaccination) samt om misstankt
smittkalla och eventuella sekundérfall. Uppgift om eventu-
ell sukhusvard och komplikationer & ocksa av véarde.

Difteri, Polio och Réda hund
Inga kliniskt anmédafall.

Haemophilus influenzae typ B

Under &ret har elva personer anmalts kliniskt.

Tva av de anmélda hade tidigare vaccinerats, en 3-&ring
med en dos HiB-vaccin och en 2-&rig flicka hade fatt tre
doser.

Kikhosta

Antalet kliniska anmalningar uppgér till 1 749 vilket &r fler
an foregdende &, men farre 8n under 1998. Beddmningen av
vaccinationsprogrammets effekt forsvaras av fler faktorer,
bl.a bruket av olika vacciner. Narmare analys dterkommer
darfér i tidningen Smittskydd.

Massling
Totalt & 19 personer anmalda kliniskt.

Fem av de anméda & smittade utomlands under forsta
halvaret. Ingen av dem var tidigare vaccinerad.

De 6vriga mésslingsfallen hor till ett utbrott som bérjade
i Stockholm i bérjan av december. Tva personer ingjuknade
i sinaheml&n men hade smittatsi Stockholm. Den ende som
vaccinerats mot méassling var en 21-&rig man som fatt en dos
vid 12 &rs dlder.

Passuka

Klinisk anmalan har inkommit patolv personer.

Tre av dessa har tidigare vaccinerats med en dos pasgu-
kevaccin, ett av fallen &r laboratorieverifierat.

Ingen av de anmélda kanner till passiukefall i omgivning-
en.

Stelkramp

Tva personer har anmélts, en man pa 83 &r samt en 91- &rig
kvinna som senare avled.

Mannen inguknade efter att ha &dragit sig en sarskada i
samband med tradgdrdsarbete. Troligtvis hade han fétt en
dos stelkramp utomlands pa 50-talet vid en olycka

Tabell 8. Vaccinationsprogram for forskolebarn och skolbarn i Sverige

Allméin vaccination
av nyfodda
av skolbarn 15 ar

Vaccination mot
Tuberkulos

Difteri och stelkramp
1 dos vid 10 ars alder

Kikhosta

Haemophilus influenzae typ B 3 doser mellan 3 och 12 manader

Polio 3 doser mellan 9 och 18 ménader

1 dos vid 6 ars alder
1 dos fran 18 manaders alder

flickor vid 12 ars alder

Missling
Roda hund

Missling, passjuka, roda hund 2 doser: vid 18 manader och 12 &r 1982

kombinerat vaccin (MPR)

3 doser mellan 3 och 12 méanader

3 doser mellan 3 och 12 ménader

Infordes Upphorde
1940-talet 1975
1940-talet 1986

1950-talet

Nuvarande (mars 2000)
endast till riskgrupper
endast till riskgrupper

3, 5 och 12 manader
samt 10 ar

1950-talet 1979

1996 ater in 3, 5 och 12 méanader

1992 3, 5 och 12 manader

1950-talet 3, 5 och 12 méanader
samt 6 ar

1971 se MPR

1972 se MPR

18 ménader och 12 ar
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Vaccinationsstatistik fran barnavards
centralerna

Trendanalys betraffande barn fodda 1994 - 1996
Vaccinationstatus hos barn vid tva ars dder visar en fortsatt
genomsnittligt god tackning av aktuella arskullar med de
vaccin, som ingdr i det allmanna vaccinationsprogrammet.

Omkring 99 % av arskullarnafodda 1994 - 1996 hade bli-
vit fullsténdigt vaccinerade mot difteri och stelkrampl/teta
nus (DT), polio och Haemophilus influenzae typ B (HiB).
Samma siffra géller for kikhostevaccination av barn fédda
1996. Andelen barn, som var helt ovaccinerade mot DT,
polio och HiB tkade dock under tredrsperioden.

Vaccinationsfrekvensen mot méssling, passjuka och réda
hund (MPR) ligger pa en l&gre niva an for ovanstaende vac-
cin, 96 %. En nedgéng observerades under tredrsperioden.
Antalet kommuner med vaccinationstéckning under 95 %
Okade under perioden.

Vaccination mot tuberkulos (BCG) erbjuds till barn med
Okad risk att utséttas for tbc smitta. Under perioden rappor-
terades en forbéttrad vaccinationstéckning.

Granskning av resultaten pa kommunniva och bvc-niva
har visat lokala avvikelser med otillfredsstéllande vaccina
tionsfrekvens. De flesta ovaccinerade barnen aterfinns i
storstadslénen.

Vanligaforklaringar till 18g vaccinationsfrekvens kan vara
endera att foréldrarna avbojt vaccination av egen dvertygel-
se dler att det finns manga nyinvandrade barn, hos vilka
man g hunnit uppdatera vaccinationsstatus.

Metod

Rapportering av vacci nationsstatistik fran barnavardscentra-
lernaintroducerades & 1981 i samarbete mellan barnhaso-
vardsoverldkarna och den epidemiologiska avdelningen,
SBL (se Lakartidningen 1982;79:2863-2865). De arliga
rapporterna med uppgift om vaccinationsstatus hos forsko-
lebarn har givit oss mojlighet att félja genomslagskraften
och effekterna av olikaférandringar i det allménna vaccina-
tionsprogrammet. Den rikstackande statistiken med uppdel-
ning pa kommunniva visar lokala avvikelser i vaccinations-
frekvensen, som inte alltid kan avlésas i totalsifforna for
hela lanet.

Statistiken lamnas av gukskéterskorna vid barnavards-
centralerna i januari varje &. Redovisning sker av antalet
barn, som under foregdende &r fyllt tv4 & och som &
inskrivna vid barnavardscentralerna vid arsskiftet decem-
ber/januari samt antalet dérav som &r vaccinerade respekti-
ve ovaccinerade mot de aktuella sjukdomarna.
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Resultat fran rapporter inlamnadei januari 1999
Rapport |amnades i januari 1999 fran 2 202 barnavardscen-
traler i 270 kommuner. Rapporterna berdknades omfatta
99,5 % av alabarn fédda 1996 i de rapporterande léanen och
93 % av dlabarni helalandet. Statistik, som lamnades fran
ytterligare tva14n baseras pa en annan insamlingsmetod och
ar darfor intetill alladelar jamforbar med 6vriga 22 lan, var-
for dessa siffror g inkluderatsi den nationella sammanstall-
ningen.

Rapporter frén barnavardscentralernai januari 1999 visa-
de en genomsnittligt god vaccinationstackning betraffande
de sjukdomar, som ingick i det allméanna vaccinationspro-
grammet for &rskullarna fodda 1996. Allman vaccination
mot kikhosta inférdes fran och med 1996. Uppgift om vac-
cination mot kikhosta (som skett i samband med vaccin-
prévning eller genom foraldrarnas eget intiativ pa barnla
karmottagning) har dessférinnan inte alltid blivit infort i
barnhalsovardsjournalen, varfor den rapporterade vaccina-
tionsfrekvensen for arskullar fodda fére 1996 kan vara
ofullsténdig.

Betraffande vaccination mot difteri och stelkramp, polio
och Haemophilusinfluenzae typ B hade i genomnsnitt 99 %
av barn fodda 1996 erhdllit minst tre vaccindoser fore tva
&rs 8lder. Variation av vaccinationstackningen i olika lan &
obetydlig. Drygt 40 % av ala kommuner rapporterade
100 %-ig vaccintackning mot difteri, stelkramp och polio.
Betraffande Haemophilus influenzae typ B rapporterade
endast en tredjedel av alla kommuner 100 %-ig vaccintack-
ning och betraffande méssling, passiuka och réda hund var
100 % av 2-&ingarna vaccinerade i endast 25 av 270 rap-
porterande kommuner. Lokala avvikelser med otillfredsstal-
lande vaccinationsfrekvens fanns dock. Antalet kommuner
med vaccinationstackning for MPR under 95 % tkade under
perioden frén 40 for barn fodda 1994 till 56 for barn fodda
1996. | tio kommuner lag vaccinationstackningen mot
massling, passjiuka och roda hund under 90 %, d.v.s. den
niva, som & nodvandig for herd immunity och utrotning av
massling.

BCG-vaccination erbjudstill barn med 6kad risk att utsat-
tas for thc risk. Statistiken visar en ofullstandig vaccina-
tionstackning av barn med 6kad risk att utséttas for tuber-
kulos. Andelen barn tillhérande riskgrupp berdknades till
omkring 16 %. Den totala andelen BCG-vaccinerade barn
Okade under perioden frén 13 % till 14 %, vilket innefatta-
de en forbéttrad vaccinationstdckning av barn i riskgrupp
frén 81 % till 84 %. Det rader stora variationer mellan olika
|an betréffande andelen barn som beddms tillhéra riskgrupp
respektive andelen BCG-vaccinerade barn i riskgrupp.



Tabell 9. Vaccinationsstatus hos 2-aringar

Maénad och &r for rapport Jan. 1997
Fodelsedr 1994
Antal 2-&ringar, hela landet, december -96, -97, -98 112 324
Antal inskrivna barn i rapporterande barnavardcentraler, 104 264

% av folkméngd

Vaccinerade mot*

tbc (BCG) 13579
difteri och stelkramp 3 doser 103 661
polio 3 doser 103 602
Haemophilus influenzae typ B 3 doser 103 000
kikhosta 3 doser 43782
massling, passguka, réda hund (MPR) 100 896
I ngen vaccination mot*

difteri och stelkramp 151
polio 144
Haemophilus influenzae typ B 493

Rapporter fran 22 av totat 24 1an i Sverige

Antalet barn i riskgrupp for tbc och andelen BCG-vaccinerade

Fodelsedr 1994
Antal inskrivna barn i rapporterande barnavardscentral er 62 263
Antal barn i riskgrupp 10 426
varav BCG-vaccinerade 8443
Antal barn som g &r i riskgrupp 51 835
varav BCG-vaccinerade 958

Rapporter fran pilotstudie i 16 1an i januari 1997 och 22 1an i januari 1998.
Fran och med januari 1999 inkluderad i den vanliga vaccinationsrapporten.

* Procenttal beréknat pd antalet inskrivna barn.

%

92,8

13,0
99,4
99,4
98,8
42,0
96,8

0,1
0,1
0,5

%

81,0
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Jan. 1998
1995

103 346
95 814

13 508
95 140
95 146
94 640
56 786
92 525

189
183
468

1995
94 948
15002
12 206
79 946

1151

%

92,7

14,1
99,3
99,3
98,8
59,3
96,6

0,2
0,2
05

814

14

Jan. 1999
1996
95520
88 903

12793
88 264
88 227
87 946
87 791
85 596

242
244
388

1996
88 903
14138
11911
74765

882

%

93,1

14,4
99,3
99,2
98,9
98,7
96,3

0,3

0,3

04

%

84,2

1,2
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Skolvaccinationer

Fram t.o.m. |as&ret 1996/97 samlade Smittskyddsinstitutet
arligen in uppgifter angdende vaccinationsstatus hos landets
skolelever i &rskurs 6. Denna uppgift dvertogs av landets
smittskyddslskare 1asaret 1997/98 men flera landsting har
annu inte haft mojlighet att deltai rapporteringen. Det inne-
bar att uppgift om vaccinationstéckning endast finns for
knappt 50 % av 12-aringarna de senaste tva lasren, d.v.s. ca
50 000 elever. Av storstéaderna & det endast Goteborg som
lamnat rapport. Stockholms skolhalsovard har en annorlun-
da utformad rapportering och resultaten av den &r inte direkt
overforbara till nedanstéende tabell. Under lasdret 1997/98
skickade SMI ut enkéter till ett urval (20 %) av Stockholms
och Malmos mellanstadieskolor och de ingdr i sammanstall-
ningen.

Nedanstdende tabell redovisar hur méanga procent i
genomsnitt som &r fullsténdigt respektive ofullstandigt vac-
cinerade — fullstandigt vaccinerad & den som fétt 4 polio-, 4
difteri/stelkramps (DT/DTP)- och 2 méssling/passjuke/
rédahund (M PR)-vaccinationer.

Tabell 10. Vaccinationstackning (%) bland skol-
barn, arskurs 6

Vaccin Lisar 4 inj 1-3 inj 0 inj
DT/DTP 1997/98 97.8 2,1 0,1
1998/99 98,1 1,8 0,1
Polio 1997/98 97,5 2,5 0,1
1998/99 97,9 1,7 0,1

2 inj 1 inj 0 inj
MPR 1997/98 93,8 5.4 0,7
1998/99 95,1 4,4 0,5
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MYKOBAKTERIER

Tuberkulos

Sedan 1995 har antalet rapporterade fal av nyupptéackt
tuberkulos (tbc) minskat successivt till som lagst under
1998 (figur 12). Under 1999 har dock skett en tkning med
10 % jamfort med 1998. Okningen, som framst galler
aldersgruppen 25 - 59 &r, observeras bade bland svenskar
och utrikes fodda personer. Samtidigt har antalet fal av
resistent tbc fordubblats. Okningen av resistent thc & mest
pétaglig i Stockholms 14n bland personer foddai Afrika.

Foljande statistik, galler anmalningar enligt smittskydds-
lagen, vilkainkommit till Smittskyddsinstitutet under 1999.
Under 1999 inkom 495 rapporter angdende thc, varav 426
hade diagnostiserats under 1999, medan 67 gdllde sen
anmalan av patienter diagnostiserade under tidigare &r. Tre
av dessa hade diagnostiserats under 1994 - 1997, tio hade
diagnostiserats under forsta halvéret 1998, 13 under perio-
den juli t.o.m oktober, 15 under november manad och 26
under december manad 1998. Siffrorna kan jamforas med
468 thc fall anmélda under 1998, varav 388 gallde tbc diag-
nostiserad under 1998 och 80 géllde senanmélan av patien-
ter diagnostiserade under tidigare ar.

Uppgift om kon saknas fér gu patienter. Av de 6vriga var
253 man (52 %) och 235 kvinnor. Uppgift om fodelseland
saknas for 29 patienter med svenskt namn och for fyra med
utlandskt namn. Av de Ovriga var 145 (31 %) fodda i
Sverige och 315 fodda utrikes. Majoriteten av de utrikes
fodda kom frén Afrika (huvudsakligen Somalia, Etiopien
och Eritrea) och frén det forna Jugoslavien. Tre personer
kommer fran Baltikum och en person frén annat land i det
forna Sovjetunionen.

Bland 176 patienter av sannolikt svenskt ursprung var
drygt 70 % &ldre &n 65 &r. Bland 319 patienter av sannolikt
utlandskt ursprung var 74 % under 45 &s dlder. | dlders-
gruppen under 15 & dterfanns tolv barn varav &tta var utri-
kes fodda, ett barn var fott i Sverige av utléndska féréldrar
ochtvavar foddai Sverige av svenskaforaldrar. Uppgift om
ursprung saknas for ett barn. Symtomgivande organ: 68 %
uppgavs ha symtom frén lungorna med eller utan symtom
fran andra organ, medan 35 % hade enbart extrapulmonell
tbc. Odlingsverifierad diagnos rapporterades hos 84 %
inkluderande 27 % med positiv direktmikroskopi fran spu-
tum.

Resistens mot ett eller fleraav de vanligaldkemedien mot
tbc (isoniazid, rifampicin, etambutol, streptomycin eller
pyrazinamid) konstaterades hos 60 av 414 personer (14 %)
med odlingsverifierad M.tuberculosis under 1999, varav 12
fodda i Sverige och 48 fodda utrikes. Fem av de utrikes
fodda ar barn under 15 ar. Multiresistent tuberkulos (resis-
tens mot bade isoniazid och rifampicin) konstaterades hos
atta personer och tva med resistens mot enbart rifampicin.
Sex av dessa (varibland tva barn) hade nyupptéckt the under
1999 och fyra hade diagnostiserats under tidigare &, men
&erinsjuknade under 1999. Okningen av resistent tuberku-
los géller till stérsta delen utrikes fédda personer, de flesta
fran Afrika. Tva personer med resistent tbc kommer frén
lander i det forna Sovjetunionen.

Siffrorna kan jamforas med 1998, da resistens konstatera-
des hos 28 av 364 patienter med odlingsverifierad tuberku-
los, varav fem med multiresistens.

Tuberkulds infektion (endast tuberkulinomslag) & e
anmaningspliktigt enligt smittskyddslagen. Rapporterer
insandes dock for 43 personer, varav 23 var under 15 ars
ader. Cirka halften upptacktes i samband med kontaktun-
dersokning.

Andrad diagnos: Ytterligare 19 anméningar inkom, dar
tuberkulosdiagnosen senare avskrevs, varav tio med
odlingsverifierad infektion av atypiska mykobakterier och
ett barn med BCG infektion.

Den observerade 6kningen av resistent tbc under 1999 &r
alvarlig, i synnerhet den héga andelen bland barn under 15
&r. Narmare kartlaggning pagar.

Trots den observerade 6kningen av antalet rapporterade
tuberkulosfall under 1999 hér Sverige idag till de lander i
vérlden som har l1&gst tuberkulosincidens, i genomsnitt 5,6
per 100 000 invanare under 1999. Variationerna & dock
stora i olika befolkningsgrupper i Sverige fran 2,2 per
100 000 invénare i den svenskfodda befolkningen till 32,9
per 100 000 utrikes fodda invanare i Sverige. Bland utrikes
fodda fréan Afrika berdknades incidensen till 242 per
100 000 och bland invandrare fran Somalia till 608 per
100 000.

Sasom framgér av ovanstéende rapport foreligger en bety-
dande efterdé@pning i rapporteringen av tuberkulosfall.
Bland tuberkulosfall som anméldes under 1999 hade 14 %
diagnostiserats under foregdende &r.

Slutlig tuberkul osstatistik baserad pa &r for diagnos och
behandlingsstart (istallet for & for anméan) och med en
mer adevkat trendanalys presenteras i en separat skrift,
Tuberkulosi Sverige, som publicerasi samarbete med Hjéart-
Lungfonden. Statistik baserad pa &r for diagnos och behand-
lingsstart |1amnas ocksa till WHO och till Euro TB (stan-
dardiserad tuberkulostvervakning i alalander i Europa).

700 -
600
500
400 -+
300
200 -
100 -

8 90 91 92 93 94 95 96 97 98 99

Figur 12. Antal tuberkulosfall i Sverige 1989-99; fodda i
Sverige (svart), fodda utrikes (grétt). Beraknat per & for
diagnos.

23



Atypiska mykobakterier

L abor atorieanméalda

Atypiska mykobakterier & opportunister, som vanligen
orsakar jukdom endast hos personer med nagon predispo-
nerande faktor, sdsom t.ex. kronisk lungsjukdom eller ned-
satt immunforsvar.

Atypiska mykobakterier har fatt 6kad betydelse sedan
1980-talet i och med att invasiv infektion & vanlig bland
personer med HIV-infektion. Infektion i lymfkortlar eller
mjukdelar orsakade av atypiska mykobakterier har dessut-
om okat bland sma barn efter upphorandet av allméan BCG
vaccination i Sverige 1975.

Smittkalor och smittvagar for infektion & dock oklara.
Personer med infektion av atypiska mykobakterier beddms
€ vara smittsamma pa samma stt som tuberkul os.

Atypiska mykaobakterier finns éveralt i miljén i jord,
vatten och damm samt férekommer &ven hos vissa djurarter.

Sjukdom orsakad av atypiska mykobakterier ingar sedan
1989 bland anméalningspliktiga sjukdomar enligt smitt-
skyddslagen. Fran laboratoriernarapporteras alla odlingsve-
rifierade fall. For klinisk rapportering géller féljande krite-
rier:

1. Allafall av extrapulmonell lokalisation.

2. Vid lunginfektion galler att atypiska mykobakterier
skall ha pévisats i minst tva prov fran luftvagarna eller i
prov frén lungmaterial taget vid diagnostiskt ingrepp i fore-
ning med forekomst av lungrontgenféréndringar eller histo-
patologiska forandringar forenliga med mykobakteriell
infektion.

Atypiskamykaobakterier har 6kat under det senaste decen-
niet och antalet rapporterade fall & idag av sasmma storleks-
ordning som antalet tuberkulosfall.

Under 1999 rapporterades totalt 413 fall av atypiska
mykobakterier, varav 404 med uppgift om laboratorieverifi-
kation. Klinisk rapport fran behandlande lakare erholls
endast for 137 patienter (33 % av allalaboratorierapportera-
de fall). Konsfordelning visar totalt en kvinnlig dominans
67 % (234/413), utom i aldersgruppen 15 - 44 &r, dar 65 %
var man (24/37). Aldersférdelning visas i tabell 11. Isolat
frén luftvagarna rapporterades hos 64 % (260/404), varav
127 personer var 6ver 64 ars ader. Isolat fran lymfkortel
(elvabarn), fran urin (sex) fran blod (fem), faeces (tvd) och
fran pleura (tre). Isolat fran annat, ospecificerat provmateri-
al rapporterades hos 117 personer (28 %), varav 67 barn
under 15 &r.

Artbestémning av de 413 fallen, se nedan, visade
Mycobacterium avium-intracellulare hos 256 personer
(63 %) och M. malmoense hos 41 personer (10 %).
Infektion av Mycobacterium marinum rapporterades hos 15
personer, fleramed s.k. " akvariegranulom” pa handerna.

Infektion av atypiska mykobakterier far en 6kad betydel-
se paralellt med att forekomsten av tuberkulos sjunker.
Forskning behdvs for att klarldgga méjliga smittkélor.
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Artbestdmning Antal fall
. avium-intracellulare 256
. malmoense 41
. gordonae 16
. marinum 15
. fortuitum 11
. chelonae 10

. celatum

. terrae

. Xenopi

. scrofulaceum

. Simiae

. novocastrense

. phlei

. szulgai

. trividle

. conspicium

. flavescens

. gastri

. kansasii

. mageritense

. avium-intracellulare + chelonae

. avium-intracellulare + fortuitum

. avium-intracellulare + gordonae

. malmoense + heidelbergense
. malmoense + terrae

. avium-intracellulare + tuberculosis
Atypiska mykaobakterier, utan art specifikation 1
Endast klinisk anmélan, utan artspecifikation
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Tabell 11. Atypiskamykobakterier i Sverige 1999

Alder Total M&n Kvinnor Okéand
0-14 88 32 56

15-44 37 24 12 1

45 - 64 74 32 42

> 65 213 89 124

Okand 1 1

Totalt 413 178 234 1



OVRIGA SJUKDOMAR

L egionar s uka

Under aret har 67 fall av legionellos anmélts, av dessa har
38 personer blivit smittade i Sverige och 21 personer vid
vistelser i andra europeiska lander. Konsférdel ningen bland
anmalda personer & 20 kvinnor och 47 man, med en tydlig
dominans av mén som & &ldre &n 60 &r. En person rappor-
teras vara nosokomialt smittad.

Alder
>80
70-79
60-69
50-59
40-49
30-39
20-29
10-19
59
0-4

0 5 10 15

Figur 13. Antd fall av legionarsguka fordelade pa ader och
kon; méan (svart), kvinnor (gratt).

Listerios
Under dret anmaldes 27 invasiva listeriainfektioner. | sex
fall isolerades Listeria monocytogenes i ligvor, i 13 fall i
blod och i sex fall i "6vrigt normalt sterila lokaler”.
Infektion under graviditet intréffade i fem fall. Av samtli-
ga patienter var 12 (44 %) personer dver 65 &r.
Av de anmalda under 65 &rs ader var det endast en kvin-
na, som inte hade ndgon tidigare kand grundsjukdom. Sju
personer avled i samband med sjukdomen.

Malaria

Under 1999 anméldes 153 malariafall. Plasmodium falcipa-
rum &r den dominerande typen och den diagnosti serades hos
62 personer av utldndsk hérkomst och 27 svenskar. Det
innebdr att antalet falciparumfall bland svenska resenérer
minskat — tidigare har ca 50 - 60 fall anmalts varje &. 22 av
svenskarna hade smittats i Afrika, tre i Asien och tva i
Sydamerika. Uppgift om profylax fanns pa 20 av anmél-
ningarna, 13 hade skaffat profylaxlékemedel, framst kloro-
kin/proguanil, men tva hade inte anvant det och fyra hade
tagit det oregelbundet. Sju hade rest utan profylax. Av de 62
fallen med utléandsk bakgrund hade 42 smittatsi Vastafrika,
Ovrigai centrala och Ostra Afrika. Flera av dem & nyinvan-
drade till Sverige men det framgdr av anméaningarna att

manga som varit pa aerbesok i sina ursprungslander inte
tagit profylax.

Vivax-malaria konstaterades hos 45 personer, 31 av dem
svenskar varav hélften smittats i Asien, gu i Afrika, fyrai
Sydamerika, fem hade bestkt dar i Melanesien.

Tretton fall av P. ovale- och tre av P. malariaeinfektion
anmaldes samt tre fall dér typen inte kunde faststéllas.

Tabell 12. Malaria, kliniska anmaningar 1995-
99, typ och smittort

1995 1996 1997 1998 1999
P. falciparum

Afrika 77 105 89 85 84
Asien 5 8 10 6 3
Sydamerika 2 1 2
Totalt 84 114 99 91 89
P. vivax

Afrika 11 17 13 21 9
Asien 31 27 29 22 26
Sydamerika 7 9 5 6 5
Oceanien 3 7 5 5
Totalt 49 56 54 54 45

Malaria, samtliga typer

Afrika 114 140 129 131 110
Asien 38 36 40 29 30
Sydamerika 9 10 6 7 7
Oceanien 3 7 5 6
Totalt 161 189 182 172 153

Meningokockg ukdom

Under aret anmaldes 57 meningokockfall — 50 av dessa &
aven laboratorieanmélda. Genomsnittet anmalda 1995 -
1999 &r 74 fall per &r. 61 % av de smittade var under 25 &,
och tolv barn var under fem &rs ader.

Den vanligast forekommande serogruppen var grupp B
(44 %).

Fyraav deinsjuknade har avlidit; tva barn, tva respektive
tre & gamla och tva ungdomar i Gvre tondren.

Nefropathia epidemica

Under aret anméldes 389 personer jamfort med 518 perso-
ner under 1998. | 145 fall gédllde anméningarna personer
som insjuknat under 1998. Endast fem av de anmélda smit-
tades sbder om Daldven. En smittades troligtvis i
Uppsalatrakten och fyra personer uppger att de smittats i
Véarmland.
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Pneumokocker

Infektion eller bérarskap med pneumokocker med nedsatt
kandlighet for penicillin (MIC 20,5 mg/L) & anméalnings-
pliktig sedan 1996. Under 1999 anméldes kliniskt 419 per-
soner. Néstan 3/4 av de kliniskt anméda fallen (306/419)
var barn i foreskoledldern (0 - 6 &r). Liksom tidigare &r
dominerade Skane starkt med 162 fall (tabell 13).
Jamforelser mellan lanen 1&ter sig dock inte direkt goras, da
man har olika policy betraffande smittsparning av symtom-
fria bérare kring konstaterade fall. Liksom under 1998 kan
en betydande underrapportering av kliniskt anméda fall
noteras. Under &ret inkom sdledes 419 kliniska anméalning-
ar och 674 |aboratorieanmal ningar.

TBE

Under 1999 anméldes 51 personer med TBE enligt den fri-
villiga laboratorierapporteringen. | snitt har 56 personer
anmélts per &r under den senaste femarsperioden. 66 % av
de anmalda har vardats pa sjukhus i Stockholmstrakten och
troligtvis smittats i tidigare kanda epidemiska omréden.
Fyra personer har smittatsi f.d. Skaraborgs lan, tvai trakten
av Hjo och tvd utanfor Mariestad. Frén Uppsala och
Stdermanlands landstingsomraden & sex respektive fem
personer anmalda. Blekinge och Jonkdping har rapporterat
var sitt fall.

Tularemi

Forekomsten av tularemi varierar mycket och har en uttalad
koppling till s3 kallade ”1ammel-" eller " gnagarar”.

Av de 75 tularemifallen som anméldes under aret blev 48
personer smittade i Dalarna och norr darom.

| Varmland smittades 18 personer varav 16 troligtvis pa
Hammard. Enstaka fall intraffade i Sodermanland, Orebro
Ian, Uppsalalan och i Stockholmsomrrédet.
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Tabell 13. Kliniska anméalningar enligt smittskyddslagen 1999 fordelade pa landsting

SEEES 3 > &
st @ @éﬁ o‘$§ & @0) > & > (56@ § ?6 g & @S ¢ > §$ §
5 § & & F £ L & EFF & LT FE s s s EFE
g & & 5 . F & 5 §F F 5 F & & F F 5 F o, & S
E s £ & $§ETFTFF L LELEST EFT F LTS

Totalt 30815 9916 1397 1206 1436 1192 691 988 208 552 5347 1267 6079 1145 1135 1110 1201 1144 1105 490 1216 990
AIDS 73 48 3 2 1 0 2 0 0 0 7 1 2 1 0 2 0 0 1 0 0 3
Amobainfektion 464 155 52 9 27 19 1 10 3 0 30 1 77 19 0 6 12 8 13 8 13
Atypiska mykobakt. 137 21 8 7 4 7 1 0 1 4 29 1 13 1 7 11 4 2 5 1 7
Campylobacterinf. 7137 1591 248 211 320 236 123 208 43 105 900 257 1153 192 176 225 271 199 177 99 196 207
EHEC 0157 59 5 0 1 1 5 0 0 1 0 3 7 31 0 2 0 0 1 0 0 2 0
Giardiainfektion 1497 451 80 41 38 3B 26 26 8 11 195 18 264 52 25 93 18 22 31 12 23 28
Gonorré 431 209 11 3 6 5 0 2 49 9 61 6 15 9 9 7 5 8 3 1
Haem. inf. typ B 13 5 1 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 2 0 1 0 0 0
Hepatit A 161 48 8 5 3 2 0 5 25 7 24 1 2 5 7 0 8 0 2 2
Hepatit B 1100 420 39 31 2 21 19 3 18 97 35 154 28 33 29 14 17 25 9 26 12
Hepatit C 2330 706 72 98 85 70 26 45 14 29 346 41 319 79 67 66 36 62 60 16 54 39
Hepatit D 9 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0
Hepatit E 3 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hepatit nonA-nonE 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
HIV-infektion 217 120 5 1 4 3 4 2 0 1 23 3 31 0 4 4 1 0 3 1 4 3
HTLV I/11 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
Kikhosta 1749 352 70 42 11 123 60 67 2 7 341 73 227 70 78 36 80 29 16 5 7 53
Klamydiainfektion 16708 4159 562 532 654 419 255 427 97 256 1998 538 2634 516 559 383 515 620 500 236 479 369
Legionérssjuka 67 14 7 2 0 1 1 1 1 1 14 1 13 0 0 2 1 5 1 1 0 1
Listerios 27 7 0 0 2 0 1 0 0 0 3 2 3 1 1 1 2 1 1 0 2 0
Maaria 155 59 11 6 3 3 4 1 1 1 31 1 22 2 0 3 0 1 1 2 2 1
Meningokockinf. 57 14 1 0 5 0 1 1 0 2 11 4 12 2 1 1 0 0 0 0 1 1
Méssling 20 14 0 0 0 0 0 1 0 0 3 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Nefropathia epid. 389 7 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 1 0 11 5 82 12 144 122
Papegojgiuka 2 0o o0 1 1 0 0 0 o0 o 7 0 4 0 0 © 1 0 o0 1
Paratyfoidfeber 95 17 2 0 4 11 1 2 0 1 3 22 4 3 2 0 5 3 1 1 4
Pneumokocker res. 419 98 11 15 20 9 8 4 8 2 162 7 27 4 4 9 1 11 7 7 3
Péﬁ' uka 12 1 0 1 0 0 0 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 1 2 1 2
Salmonellainfektion 4884 923 158 149 176 179 107 134 19 69 826 224 748 123 114 177 180 117 109 54 192 106
Shigellainfektion 473 177 13 7 11 12 9 4 1 6 62 9 89 6 15 15 12 6 8 3 6 2
Stelkramp 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0
Syfilis 39 13 2 1 0 0 4 0 0 3 2 2 6 0 0 0 3 0 3 0 0 0
Toxoplasmainf. 4 1 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tuberkulos 494 144 10 11 13 12 16 9 2 2 80 8 78 7 9 21 5 9 19 7 20 12
Tularemi 75 9 2 3 0 0 0 0 0 0 0 1 16 3 0 5 11 2 0 16 7
Tyfoidfeber 12 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0
Ulcus molle 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Yersiniainfektion 478 111 18 14 16 14 13 17 4 26 86 14 50 12 12 10 10 5 20 5 14 7
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Tabell 14. Kliniska anméalningar enligt smittskyddslagen, 10-arsoversikt

Ar fér anmélan
Folkméangd (tusental)
AIDS

Amobainfektion
Atypiska mykobakterier
Botulism
Campylobacterinfektion
Difteri, sukdomsfall
Difteri, smittbarare
EHEC 0157
Flackfeber
Giardiainfektion
Gonorré

Gulafebern

Hepatit A

Hepatit B, akut
Hepatit B, bérare
Hepatit C

Hepatit D

Hepatit E

Hepatit non A- non E
Haemophilus influenzae typ B, invasiv
HIV-infektion

HTLV /11

Kikhosta
Klamydiainfektion
Kolera

Legionérssjuka
Listerios

Malaria
Meningokockinfektion
Mjéltbrand

Massling

Nefropathia epidemica
Papegojsjuka
Paratyfoidfeber
Pneumokocker res.
Pest

Palio

Péssjuka

Rabies

Réda hund
Salmonellainfektion
Shigellainfektion
Stelkramp

Syfilis, medfodd
Syfilis, forvarvad
Toxoplasmainfektion
Trikinos

Tuberkul os*

Tularemi

Tyfoidfeber

Ulcus molle

Virala hemorragiska febrar
Yersiniainfektion
Aterfallsfeber

Tomma falt = ingen rapportering.

335

1991
8590
137
1755
79

2
4275
0

0

0
2987
617
0
294
254
1469
2359
12

145

327

1992
8644
126
3830
123
0
4475
0

0

0
7468
474
0
274
207
3039
4537
5

258

350

26764 20986 17081

0
36
13

205
102

5706
913

143

22

557

32

1

0
75
28

149
130
0

197
52
54

0
0

0
5534
686
118
17
519

28

1
72
27

124
114
0

202
52
42

1993
8692
175
2267
170
0
4485
0

0

0
4061
367
0
274
211
1996
4028
5

5

19

390

1994
8781
180
1038
212
2
5529
0

0

1
1981
307
0
344
264
1147
3726
5

4

2

259

1995
8827
198
527
133

5580

1505
246

600
294
1059
2872
8

6

2

247

1496313625 13785 13955 13905 15200

0
42
35

143
88
0

137
50
22

0
0

0

4344
755

* T.0.m. 1994 baseras statistiken pa diagnosdr, fr.o.m. 1995 pa anmalningsar.
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1
39
34

160
66
0

112
55
27

0
0

0

5097
698
1

0
67
6

0
529
7
16
2

0

0

1
44
34

161
75
0

213
56
29

2
0

1996 1997 1998
8844 8846 8851
153 77 63
441 493 445
189 140 114
1 0 0
5081 5306 6543
0 1 0

0 0 0

91 137 72

0 0 0
1506 1550 1475
211 246 343
0 0 0
487 620 233
185 154 136
767 711 821
2613 2358 2593
9 4 2

5 5 4

3 4 0

15 12 24
221 241 250
6 7 5
2490 1300

0 0 0

55 87 76
23 18 32
189 183 172
102 75 63
0 0 0

44 62 6
196 118 518
25 40 26
15 25 25
362 528 491
0 0 0

0 0 0

6 18 25

0 0 0

6 2 0
3861 4286 4308
565 585 540
3 3 2

0 1 0

52 46 42
16 10 11

0 0 0
517 449 468
48 10 105
23 18 23

1 1 1

0 0 0
471 558 558
0 0 0

4884

494
75
12

478
0



Tabell 15. Bakteriologiska diagnoser fran laboratorierapporten, 10-arsoversikt

Ar for anmélan
Folkméangd (tusental)

Bordetella pertussis (odling)
Bordetella pertussis (serologi)

Bordetella pertussis (odling och/eller serologi)
Borreliarecurrentis el. Borrelia duttonii

Campylobacterinfektion
Chlamydia psittaci
Clostridium botulinum
Corynebacterium diphtheriae
EHEC O 157
Francisellatularensis

Haemophilus influenzae typ B, invasiv
Legionérssjuka
Listeria monocytogenes

Mycobacterium tuberculosis
Mycobacterium africanum
Mycobacterium bovis
Mycobacterium, atypiska
Mycobacterium, g artbestamda

Neisseria meningitidis A

Neisseria meningitidis B

Neisseria meningitidis C

Neisseria meningitidis Y

Neisseria meningitidis, 6vriga typer
Neisseria meningitidis, g typbar
Neisseria meningitidis, g typad
Neisseria meningitidis, total (bl+likv)

Salmonella paratyphi A
Salmonella paratyphi B
Salmonella paratyphi C
Salmonella typhi
Salmonella, évriga
Salmonella, total

Shigella boydii
Shigella dysenteriae
Shigella flexneri
Shigella sonnei
Shigella, otypad
Shigella, total

Streptococcus pneumoniae Pc-res.
Vibrio cholerae

Yersinia (odling)

Yersinia (serologi)

Tomma félt = ingen rapportering.

1990 1991
8527 8590
10972 11432
600 538
0 0
4552 4799
59 82
0 0

1 0

0 1
35 60
38 3#
441 431
0 1
10 15
305 298
1 0

0 1
49 67
21 32
5 4

1 2

5

11 16
87 127
8 14
36 40
32 28
6057 5764
6133 5846
48 38
24 33
346 262
560 392
0 0
978 725
0 0
1151 1225
111 51

1992 1993
8644 8692
9782 11542
474 779
0 o0
4837 4623
82 76
0 o0
0 o0
4 8
57 42
34 39
409 509
1 1
16 4
278 404
0 12
1 0
2 34
39 20
5 5
0o 2
0o 1
3 9
0 71
9 13
39 8
24 24
5467 4575
5539 4620
63 45
37 27
430 310
575 398
3 4
1108 784
1 0
1268 1145
106 74

1994
8781

1995
8827

1996
8844

1318710655 8473

803
0
6095
87
0

0

11
57
40

450

414

o O

3

GQoOoOr h~~N

55

9?
16

25
5373
5432

30
11
195
473

709

978
49

730
0
5786
45

0

1

95
36
42

462

3659
3718

24
192
346

607

817
63

522

0

5119

34

0

0

43

47

28

445

425
16

45
13

w

19
85

11

20
4098
4137

49
17
166
353

587

574
32

1997
8846

3699
0

5505
45

0

0

38
10

33
67
25

386

331

24
14

20
63
17
17
4449
4490
25
28
137
374
573
733

613

1998
8851

1609
0

7110
23

0

0

58
53

32
73
40

371

343

25
11

17
59

11

22
4626
4665

37
14
145
354
16
567

678

597

1999
8861

2222

7481
17

o

55
47

14
74
32

396

404

5171
5279

21
121
294

15
460
674

513

29



Tabell 16. Virologiska diagnoser fran laboratorierapporten, 10-arsoversikt

Ar fér anmalan 1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999
Folkméngd (tusental) 8527 8590 8644 8692 8781 8827 8844 8846 8851 8861
Hepatitis A 260 321 274 269 339 607 333 390 314 164
Hepatitis B (anti-HBc IgM) 107 111 96 98 195 170 126

Hepatitis B (HbsAQ) 2920 2340 4688 2656 1962 1887 1345 1230 989 1072
Hepatitis C 216 2486 4808 4589 4143 3926 3422 3666 3368 3141
Hepatitis E 1 0 3 2 5 3 3
Hepatitis D 2 2 3
Morbillivirus 29 25 26 19 21 24 16 34 12 17
Parotitvirus 17 20 21 24 44 43 25 33 19 11
Poliovirus g typat* 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Poliovirus 1* 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
Poliovirus 2* 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Poliovirus 3* 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
Puumal avirus/Nephropathia epidemica 172 289 184 186 169 246 177 111 410 439
Rabiesvirus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Rubellavirus 17 2 11 8 4 1 12 3 1 1

Tomma fét = ingen rapportering.

HIV redovisas separat.

Siffrorna representerar en totalsummai de fall olika diagnostiska metoder anvénts.
* Endast ett kliniskt poliofall rapporterat under 10-arsperioden (importerat, 1992).

Tabell 17. Parasitologiska diagnoser fran laboratorierapporten, 10-arsoversikt

Ar foér anmélan 1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999
Folkméangd (tusental) 8527 8590 8644 8692 8781 8827 8844 8846 8851 8861
Entamoeba histolytica 2474 1876 2624 1707 979 520 422 477 446 514
Giardialamblia 4336 3362 5886 3355 2157 1649 1470 1676 1522 1561
Plasmodium ¢ typad 3 2 0 9 4 2 7 32 20 7
Plasmodium flera typer 1 0 4 0 1
Plasmodium falciparum 97 86 84 93 112 95 107 %A 95 79
Plasmodium malariae 4 7 11 9 6 9 1 5 1 1
Plasmodium ovale 13 10 9 4 5 14 9 9 1 12
Plasmodium vivax 50 64 43 30 27 51 58 37 48 43
Plasmodium, totalt 167 169 147 145 154 172 184 181 180 143
Toxoplasma gondii* 62 3 8 o 27 22 37 26 22 17
Trichinella 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Tomma félt = ingen rapportering.
* Endast nyafall av kongenital infektioner skall rapporteras fr.o.m 1991, men &ven andra patienter har kommit att inkluderas.

30



Tabell 18. Frivillig laboratorierapportering, 10-arsoversikt

Om den frivilliga labor atorier apporteringen

Den statistik som kommer fran den s.k. frivilliga laboratorierapporten har ett antal begransningar jamfort med statistiken éver de anmal-
ningspliktiga sjukdomarna. 1. Rapporteringen &r frivillig, vilket innebér att man inte kan utga fran att tackningen for samtliga diagnoser och
laboratorier &r fullsténdig. 2. Rapporteringen sker med avidentifierade persondata, vilket gor att vi inte kan gora "dublettkontroll". Samma
patient kan darfor forekommali statistiken mer &n en gang. 3. Avsaknaden av kliniska data forsvarar tolkningen och framférallt jamforel ser
mellan patienter eller mellan olikatidsperioder. Det & viktigt att kdnna till dessa begrénsningar vid anvandning av frivilligrapporten, som i
basta fall kan anses spegla den epidemiol ogiska utvecklingen, men med stor inbygd risk for feltolkningar.

Ar fér anmélan 1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999
Folkméangd (tusental) 8527 8590 8644 8692 8781 8827 8844 8846 8851 8861
Bakteriologiska diagnoser

Brucella 3 1 3 4 4 3 6 3 2 0
Chlamydia pneumoniae 10 46 24 43 119 819 485 302 580 323
Clostridium difficile 2445 3536 3535
EHEC (g O 157) 1 84 81 9 9 14
EIEC 17 1 0
Enterokocker, vankomycinresistenta (VRE) 8 7 19
Grupp A streptokocker (blod, likvor) 157 148 128 152 237 291 216 300 313 304
Haemophilus influenzae (blod)* 140 172 162 108 85 76 73 66 57 63
Haemophilus influenzae (likvor)* 111 107 131 43 18 11 6 12 4 1
Staphylococcus aureus methicillinres. (MRSA) 86 72 59 146 219
Streptococcus pneumoniae (blod) 512 652 873 812 945 1155 1288 1120 1274 1098
Streptococcus pneumoniae (likvor) 59 66 84 67 57 55 61 45 71 55
Vibrio species (g cholerag) 1 0 0 1 0 4 0 8 2 1
Virologiska diagnoser

Cytomegal ovirus 88 11 212 12 14 9 1 9 10 13
Denguefeber 12 0 24 40 37 45 24 23 98 18
Herpes simplex virus (endast meningoencefalit) 13 12 6 20 3 38 3t 3B 33 3
Influensa A virus 278 201 552 60 585 417 582 358 1220 1255
Influensa B virus 204 66 12 498 11 62 52 411 2 107
Influensavirus g typ 37
Respiratory syncythia virus (RS-virus) 1095 837 1921 1626 815 1285 1943 1087 1045 567
Rotavirus 782 765 1040 652 902 674 682 460 988 532
Rickettsia, andra én prowazekii 3 7 4 6 5 7 5 10 9 14
Sindbisvirus/Ockelbovirus 3 5 9 0 0 46 1 12 15 1
Sma runda virus** 64 43 65 234 324 308 226 40
Tick-borne encephalitis virus (TBE) 57 68 75 46 112 53 31 80 67 53
Varicella-zoster virus (endast meningoencefalit) 2 7 5 7 4 7 5 4 4 7
Par asitologiska diagnoser

Acantamoeba 1 1 0 0
Cryptosporidium 4 27 77 27 39 49
Cyclospora cayetanensis 4 5 6 1 8 22
Diphylobotrium latum 8 2 4 2 0 3
Echinococcus 11 3 9 7 7 5
Filaria 1 0 0 0 8 4 2 0 0 0
I sospora belli 1 0 2 1
Leishmania 0 0 0 1 2 0 6 1 0 3
Microsporidium 6 7 2 1 0 0
Pneumocystis carinii 87 124 114 161 165 175
Schistosoma 57 49 60 43 61 65 56 70 74 68
Strongyloides 21 19 6 10
Taenia 89 8 7 8 57 4 41 31 36
Toxocara 1 0 0 0 6 0
Trypanosoma 0 0 0 0 4 1 0 0 0 0

* Frén och med 1997 ingér typ B bland de anmal ningspliktiga diagnoserna.
** Sedan 1992 har dessavirusi perioder bendmnts astrovirus, calicivirus, Norwalkliknande virus, SRV och SRSV.

31



Posttidning B

Smittskydd
Smittskyddsinstitutet
SE-171 82 SOLNA

Anmalningspliktiga sukdomar enligt smittskyddslagen (1988:1472) - med é&ndringar fram till 2000-01-01

Samhéllsfarliga § ukdomar

Grupp 1.1

Anméan gors med full identitet till Smittskyddsl&karen och
Smittskyddsinstitutet.

difteri

flackfeber

gulafebern

hepatit B

hepatit C

hepatit D

hepatit non A —non E

meningokockinfektion

polio

tuberkulos

virala hemorragiska febrar exkl. nefropathia epidemica
aterfallsfeber

Grupp 1.2

Anméan gors med full identitet till Smittskyddsl&karen,
Smittskyddsinstitutet och den kommunala ndmnd som fullgor uppgifter
inom miljo- och hélsoskyddsomrédet.

hepatit A

hepatit E

kolera

mjéatbrand

paratyfoidfeber

pest

rabies

salmonellainfektion

shigellainfektion

tyfoidfeber

Grupp 1.3 (sexuellt dverforbara)

Anméan gors utan full identitet (sk. rikskod) till Smittskyddsl&karen och
Smittskyddsinstitutet.

gonorré

HIV-infektion

klamydiainfektion

syfilis

ulcus molle

Andra anmaélningspliktiga sjukdomar

Grupp A.1

Anméan gors med full identitet till Smittskyddsl&karen och
Smittskyddsinstitutet.

amobainfektion

infektion av HTLV |

infektion av HTLV |1

invasiv infektion av Haemophilus influenzae typ B
infektion av atypiska mykobakterier

kikhosta

malaria

methicillinresistent Stafylococcus aureus (MRSA)

méssling

nefropathia epidemica

pneumokocker med nedsatt kénslighet for penicillin (MIC =0,5)
passiuka

roda hund

stelkramp

vancomycinresistent Enterococcus faecalis (VRE)
vancomycinresistent Enterococcus faecium (VRE)

Grupp A.2

Anméan gors med full identitet till Smittskyddsl&karen,
Smittskyddsinstitutet, och den kommunala ndmnd som fullgdr uppgifter
inom miljo- och halsoskyddsomradet.

botulism

campylobacterinfektion

giradiainfektion

enterohemorragiska Escherichia coli serotyp O157
legionarssjuka

listerios

papegojsjuka

toxoplasmainfektion

trikinos

tularemi

yersiniainfektion

(samt annan sjukdom som &r eller misstanks vara smittsam, om sjukdo-
men fatt en anmérkningsvéard utbredning inom ett omréde eller upptrader
i en elakartad form)
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