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Om publikationen

Denna rapport redovisar resultaten fréan en av véra stickprovsundersokningar
av forekomst av covid-19 i Sverige hos slumpvis utvalda personer i
samhdllet. De utvalda och inbjudna personerna var vilkomna att delta
oavsett om de hade sjukdomssymtom eller inte, oavsett om de tidigare haft
covid-19 eller om de var vaccinerade. Undersdkningen genomfordes mellan
15 och 19 november 2021 med mélséttningen att fa mer kunskap om
smittspridningen 1 samhéllet under denna period.

Kunskapsunderlaget anvinds bland annat som ett underlag for de
modelleringar av smittspridning som Folkhdlsomyndigheten gor. Rapporten
beskriver d&ven de symtom som rapporterats av deltagarna, vilket ar av vikt
for manga malgrupper.

Vi har genomfort undersokningen med stdd av Forsvarsmakten. Ramona
Groenheit har varit projektledare.

Folkhédlsomyndigheten

Andreas Brave
Tillférordnad avdelningschef, avdelningen for Mikrobiologi
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Forkortningar
KI Konfidensintervall.

PCR Polymerase chain reaction, en metod for att pavisa ndrvaro av
arvsmassan fran exempelvis ett virus.



Ordlista

Covid-19

Prevalens

Punktprevalens
SARS-CoV-2
SmiNet

Stratifiering

Triagering

Coronavirus disease (coronavirussjukdom) 2019
Den infektionssjukdom som orsakas av SARS-
CoV-2.

Matt som anger andelen individer 1 en population
som vid en given tidpunkt eller definierad
tidsperiod har en sjukdom eller ett tillstdnd.

Andel individer i en population som har en given
sjukdom vid en viss tidpunkt.

SARS-coronavirus-2, viruset som orsakar covid-
19.

Anmailningssystem for smittsamma sjukdomar
som dr anmélningspliktiga enligt
smittskyddslagen.

Indelning 1 grupper.

Initial bedomning av vardbehov, hér att kunna
urskilja patienter som misstdnks vara sjuka 1
covid-19.



Sammanfattning

Den genomforda stickprovsundersokningen visar att uppskattningsvis 0,5
procent av Sveriges befolkning hade pavisbar arvsmassa fran SARS-CoV-2
1 Ovre luftvdgarna 15—-19 november 2021.

Personerna som har bjudits in for att delta i underskningen kommer fran en
sannolikhetsbaserad webbpanel som forvaltas av Folkhidlsomyndigheten.
Totalt omfattade undersékningen 2 253 frivilliga personer (mellan 1 och 96
ar), som inldmnande ett analyserbart prov. Metoden som anvéndes for att
genomfora undersokningen omfattade egenprovtagning i hemmet dér
deltagarna tog prov pa sig sjdlva i de ovre luftvdgarna. For de yngre barnen
bistod vardnadshavare i provtagningen. Proverna analyserades direfter vid
laboratorium for pavisning av SARS-CoV-2. Prover positiva for SARS-
CoV-2 helgenomsekvenserades och sekvenseringsresultaten visade att de
sex positiva proverna tillhorde Delta-varianten, vilket var forvéntat da denna
variant var helt dominerande i landet vid tidpunkten for unders6kningen.

Utover provtagningen besvarade deltagarna en enkét dér de rapporterade
eventuella fysiska besvir som de upplevt tvd veckor, respektive ett dygn,
innan tidpunkten for provtagningen.

Undersokningen genomfordes av Folkhdlsomyndigheten med stod fran
Forsvarsmakten.



Summary

To estimate the prevalence of COVID-19 in the population between ages 1
and 96 in the country, a survey was conducted by the Public Health Agency
of Sweden with the support from the Swedish Armed Forces between 15-19
September, 2021.

The survey encompassed 2 253 participants with valid test results from a
probability based web panel. Kits for sampling of the upper respiratory tract
and instructions on how to perform the sampling were delivered by regular
postal mail to the homes of the participants where the samples were
subsequently collected by the Swedish Armed Forces. The samples were
analysed at the laboratory for the presence of SARS-CoV-2, the causative
agent of COVID-19, using PCR. Samples positive for SARS-CoV-2 were
analysed by whole-genome sequencing and the results showed that the six
positive samples were of the Delta variant.

The results showed that approximately 0.5 percent of the population aged 1-
96 in Sweden carried the virus in their upper respiratory tract 15-19
November, 2021.

Besides performing self-sampling, the participants were asked to fill in a
web-based survey about symptoms they were experiencing at the time of the
sampling and two weeks before.



Bakgrund

For att berdkna hur manga som kan vara smittade med covid-19 i samhéllet
anvinder Folkhdlsomyndigheten olika metoder. Undersdkningen som
rapporteras hér dr en av de metoderna och har som mal att skatta antal
personer med pdgaende eller nyligen genomgéangen infektion genom att
analysera ett stickprov ur befolkningen for forekomst av viruset SARS-
CoV-2 som orsakar covid-19. Resultaten frdn undersdkningarna anvinds
som underlag for att folja sjukdomens spridning i samhillet samt i modeller
for prediktioner av smittspridning.

Mellan den 1 och 21 november 2021 rekommenderades testning enbart for
ovaccinerade personer med symtom. Testning av vaccinerade personer med
symtom rekommenderades under den hér tidsperioden endast om de ingick i
specificerade miljoer, grupper och situationer dér det var sannolikt att
smittan kunde spridas eller fa allvarliga konsekvenser. Fran och med den 22
november 2021 rekommenderas testning av alla personer med symtom,
oberoende av vaccinationsstatus, fran forskoleklassalder och uppat.

Undersokningen har dven samlat upplevda symtom bland deltagande
individer for att bidra till kunskap om vilka symtom som &r vanliga bland
fall av covid-19. Okad kunskap om symtomen for sjukdomen ger bland
annat bittre forutsdttningar for anpassning av provtagningsindikationen,
triagering av sjuka individer och bittre traffsdkerhet i syndromdvervakning.

I ménadsskiftet mars-april 2020 gjorde vi en undersdkning i region
Stockholm som visade att 2,5 procent av stockholmarna hade en pdgaende
eller nyligen genomgangen covid-19-infektion vid den tidpunkten (1).
Direfter foljde sex nationella undersdkningar som visade att 0,9 procent av
deltagarna bar pa SARS-CoV-2 i slutet pa april, 0,3 procent i slutet pa maj,
att ingen av deltagarna bar pa viruset i slutet av augusti eller i slutet pa
september medan 0,7 procent var positiva i manadsskiftet november-
december 2020 och 0,7 procent i april 2021 (2-5). [ mitten pd september
2021 genomfordes en nationell undersékning med fokus pa barn och unga,
dér 0,4 procent visade sig bdra pa viruset (6).

Tidpunkten for den hir undersokningen valdes delvis med anledning av att
det normalt sett &r en period under aret med relativt stor spridning av
luftvédgsinfektioner.
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Syfte

Det priméra syftet med undersdokningen ar att skatta punktprevalensen av
SARS-CoV-2 i Sverige, det vill sdga att skatta hur ménga personer som vid
ett visst tillfdlle bar pa det virus som orsakar covid-19.
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Metod

Design

Undersokningen planerades som en tvirsnittsstudie dar huvudutfallet var
andel PCR-positiva individer for SARS-CoV-2. Undersdkningen pagick
mellan 15 och 19 november 2021.

Urval av deltagare

Alla deltagare 1 Halsorapports webbpanel, bjods in att delta i
undersokningen. Hélsorapports panel bestar av slumpvis utvalda deltagare 1
aldern 1-96 ér, mer information om Hélsorapport finns pd vir webbplats

7).

Inbjudan att delta 1 undersdkningarna skickades ut via e-post. Den inneholl
information om att undersokningen omfattade egenprovtagning i hemmet
och att deltagarna skulle besvara en webbenkit 1 samband med
provtagningen.

Deltagarna fick sjdlva eller med hjélp av vardnadshavare registrera sig
genom att fylla i ett webbformuldr dar de ocksa fick vilja vilka dagar de
kunde ldmna det tagna provet. Efter den initiala anmélan fick deltagarna en
bekréftelse per e-post om vilket tidsintervall provet skulle himtas upp vid
den registrerade adressen.

Vardnadshavare lamnade samtycke for barn fodda 2007-2020, medan
individer fodda 2002-2006 sjdlva lamnade samtycke att delta i
undersokningen. Informationsbrev skickades ut till samtliga vardnadshavare
for individer fodda 20042020 for att informera om att deras barn var
anmalt till undersokningen. Deltagandet i undersokningen var frivilligt och
kunde avbrytas nir som helst.

Utldmnande och upphamtning av prover

For att kunna genomfora dessa undersokningar har stéd fran
Forsvarsmakten beviljats. Myndigheterna har tillsammans utvecklat olika
koncept for inhdmtning av prov for olika undersékningar.
Provtagningsmaterial skickades ut per post till den registrerade adressen och
Forsvarsmakten koordinerade och genomférde upphdmtning av proverna.
Egenprovtagningen genomfordes 15—19 november 2021.

Egenprovtagning
Provtagningsmaterialet bestod av en sterilt forpackad provtagningspinne

samt ett ror innehéllande buffert. Skriftliga provtagningsanvisningar
medfoljde.
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Deltagarna ombads anvédnda provtagningspinnen for att ta svalgprov (genom
att gnida pinnen mot bakre svalgviaggen 10—15 sekunder), darefter ta prov
fran ndsan (genom att gnida samma provtagningspinne i vardera nésborre
10-15 sekunder). Dérpa spottade deltagarna i en ren kopp 3—4 ganger, rorde
runt provtagningspinnen i saliven 10—15 sekunder for att slutligen réra runt
provtagningspinnen i provroret innehallande buffert under 30 sekunder.
Provtagningspinnen sldngdes och korken pé provroret skruvades pa
ordentligt. Vardnadshavare instruerades att bista de yngre barnen i
provtagningen.

Om provet inte himtades upp samma dag som provtagningen genomfordes,
uppmanades deltagarna att forvara provet i kylskép tills dess att
upphdmtningen skedde.

Symtomenkat

I samband med provtagningen uppmanades deltagarna att via en webbenkét
ange vilka eventuella sjukdomssymtom de upplevt det senaste dygnet
respektive de tva senaste veckorna innan provtagningen. Deltagarna kunde
kryssa i fordefinierade symtom men dven lidgga till en egen beskrivning av
symtomen. Deltagare positiva for SARS-CoV-2 f6ljdes upp med en
webbenkdt dar de fick svara pa eventuella sjukdomssymtom de upplevt
inom sju dagar efter provtagning. Utdver symtom fick dven deltagarna svara
pa om de har ndgon underliggande sjukdom.

Laboratorieanalys

Proverna analyserades for forekomst av SARS-CoV-2 vid laboratoriet A0S
Diagnostics AB. Analyserna genomfordes med de molekylarbiologiska
metoder (realtids-PCR) som anvénds rutinméssigt for diagnostik av covid-
19. PCR-tekniken kan inte skilja pa virus med formaga att infektera celler
och virus som inte dr infektiosa (exempelvis for att det oskadliggjorts av
immunforsvaret). RNA fran virus kan ofta pavisas 1 veckor efter
insjuknandet men innebdr inte att man nddvéndigtvis dr smittsam men
beddmning om smittsamhet kan ldsas 1 Folkhdlsomyndighetens véigledning
om kriterier for bedomning av smittfrihet vid covid-19 (8). For att bedoma
kvaliteten pd provtagningen analyserades dven proverna for narvaro av
hRNAse P, med denna analys pévisas ndrvaro av humanceller (i detta fall
celler frdn slemhinnan i1 6vre luftvdgarna) vilket visar att provtagningen
(’topsningen’) har genomforts tillrdcklig vél. De prover som var positiva for
SARS-CoV-2 overfordes till Folkhdlsomyndighetens laboratorium for
helgenomsekvensering (9). Hela genomet sekvenserades med hjilp av Ion
Ampliseq SARS-CoV-2 Research Panel och Ion Torrent system och den
genetiska gruppen faststélldes enligt pangolin-klassificering (version 3.1.16;
pangoLEARN 2021-11-25) (10).
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Rterkoppling av provsvar till deltagare

Negativa provsvar skickades per post och deltagare fodda 2006 eller tidigare
fick ocksd ett sms med en lédnk till en patientportal dir de kunde himta ut
sitt provsvar elektroniskt med e-legitimation. Positiva provsvar
aterkopplades till deltagarna eller deras virdnadshavare per post och via
telefon. De deltagare som testades positivt fick muntlig och skriftlig
information om vad det innebdr att ha sjukdomen, vilka symtom den kan ge
och vilka atgérder som behdver vidtas for att inte sprida sjukdomen vidare.
Positiva resultat anméldes i enlighet med smittskyddslagen (2004:168) till
SmiNet, meddelande om skydds- och informationsplikt liksom
smittsparning utfordes enligt géllande rutiner.

Statistiska metoder

Vi skattade andelen SARS-CoV-2 positiva individer i populationen mellan
15 och 19 november 2021 som en viktad proportion. Vikterna baseras pa de
urvalsvikter som ligger till grund for Hélsorapports webbpanel, vilka
kalibrerades mot populationssiffror for att justera for bortfallbias. Den
hjalpinformation som anvindes i estimeringen utgjordes av dlder, kon samt
region. Skattningar presenteras for hela Sverige och separat for region
Stockholm samt stratifierades enligt kon och alder. Alla skattningar
redovisas med respektive 95 procent konfidensintervall som berdknades
med metoden baserad pé betafordelning givet att manga resultat dr sma
proportioner néra noll. For de skattningar som var lika med O procent eller
100 procent har konfidensintervallen riknats med Clopper-Pearson
metoden. Berdkningar gjordes i R v.4.1.2. med anvindning av “survey”
paketet v.4.1-1.
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Resultat

Nationella resultat

Urval och provtagning

For denna stickprovsundersokning fick 11 415 individer var inbjudan, varav
2 364 individer fyllde 1 intresseanmélan att delta i undersokningen. Prov
hidmtades upp frén 2 280 individer och av dessa hade 2 253 ett giltigt
provresultat. Antal individer som deltog 1 undersdkningen visas i Tabell 1
per kon och aldersgrupp.

Tabell 1. Antal och andel deltagare per dldersgrupp och kén (N=2 253)

Aldersgrupp Kvinnor Man Andel (procent)
1-15 82 61 6,3

16-29 138 60 8,8

30-59 695 355 46,6

60+ 443 419 38,3

Andel (procent) 60,3 39,7

Tabell 2 visar den relativa fordelningen av deltagare och population per
region.

Tabell 2. Procent deltagare i undersékningen och population per region.

Region Faktiskt deltagande Andel av populationen
(procent) (procent)

Stockholm 28,2 23,0
Vastra Gotaland 17,8 16,7
Skane 10,9 13,4
Uppsala 5,0 3,7
Ostergétland 4,9 4,5
Halland 3,1 3,2
Jonkdping 3,0 3,5
Vasternorrland 2,9 2,4
Norrbotten 2,9 2,4
Vastmanland 2,6 2,7
Dalarna 2,6 2,8
Gavleborg 2,4 2,8
Orebro 2,3 2,9
Véarmland 2,3 2,7
Vasterbotten 2,0 2,6
Sédermanland 1,8 2,9
Kalmar 1,5 2,4
Blekinge 1,2 1,5

Kronoberg 1,1 1,9
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Region Faktiskt deltagande Andel av populationen
(procent) (procent)

Jamtland 1,1 1,3
Gotland 0,4 0,6

Andel deltagare positiva fér SARS-CoV-2

Till laboratoriet ankom totalt 2 280 prover, varav 21 prover hade for lag
kvalitet (avsaknad av celler fran slemhinnan i 6vre luftvigarna) och 6 prover
kunde inte analyseras pa grund av att provet lickt, delar av
provtagningspinnen var kvar i bufferten eller kunde av annan anledning ej
bedomas. Av de 2 253 deltagarna som ldmnade ett analyserbart prov visade
sig sex individer vara positiva for SARS-CoV-2 medan 2 247 individer var
negativa for viruset.

Baserat pé resultaten uppskattas att 0,5 procent av befolkningen i1 Sverige
bar pd SARS-CoV-2 i de 6vre luftvigarna 15-19 november 2021
(95 procent konfidensintervall 0,1-1,3 procent) (Tabell 3).

Tabell 3. Andel av deltagarna som lamnade prov 15-19 september 2021 som analyserades
positivt eller negativt fér SARS-CoV-2 (N=2 253) med 95 procent konfidensintervall; viktad
procent.

Provresultat Andel (procent) 95 procent KI
Positiv 0,5 (0,1-1,3)
Negativ 99,5 (98,7-99,9)

Tabell 4 visar antal deltagare fordelat per region och provresultat.

Tabell 4. Antal deltagare som ldmnade prov 15-19 november 2021 som analyserades
positivt eller negativt for SARS-CoV-2 fordelat per region och provresultat (N=2 253).

Region Positiv Negativ
Blekinge 0 28
Dalarna 0 59
Gotland 0 9
Gavleborg 0 54
Halland 0 70
Jamtland 0 24
Jonkdping 0 68
Kalmar 0 34
Kronoberg 0 24
Norrbotten 0 65
Skdne 0 246
Stockholm 2 633
Sédermanland 0 40
Uppsala 1 112
Vérmland 0 51
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Region Positiv Negativ

Vasterbotten 0 46
Vasternorrland 0 66
Vastmanland 0 59
Vastra Gotaland 2 398
Orebro 0 52
Ostergétland 1 109

Resultat per dldersgrupp

Tabell 5 visar den viktade procenten deltagare positiva eller negativa for
SARS-CoV-2.

Tabell 5. Andelen deltagare per aldersgrupp som lédmnade prov 15-19 november 2021 som
analyserades positivt eller negativt fér SARS-CoV-2 (N=2 253) med 95 procent
konfidensintervall; viktad procent.

Provresultat Positiva Positiva Negativa Negativa

Rldersgrupp Andel (procent) 95 procent KI Andel (procent) 95 procent KI
1-15 2,2 (0,4-6,6) 97,8 (93,4-99,6)
16-29 0,0 (0,0-1,8) 100,0 (98,2-100,0)
30-59 0,1 (0,0-0,6) 99,9 (99,4-100,0)
60+ 0,2 (0,0-1,0) 99,8 (99,0-100,0)

Tabell 6 visar andelen deltagare i1 dldersgruppen 2—19 ar som var positiva
for SARS-CoV-2 i tidigare nationella stickprovsundersdkningar. Andelen
positiva (2,0 procent, 95 procent konfidensintervall 0,4—6,2 procent) i denna
aldersgrupp 1 november 2021 var betydligt hogre dn 1 alla tidigare
undersdkningar men skattningen har en hog osidkerhet med anledning av att
den hir undersdkningen hade farre deltagare én tidigare undersdkningar.

Tabell 6. Andel av deltagarna i dldersgruppen 2—19 &r som lamnade prov i nationella
undersokningar som analyserades positivt for SARS-CoV-2 (N=153) med 95 procent
konfidensintervall; viktad procent.

Datum for nationell Andel 95 procent KI
undersdkning positiva
(procent)

21-24 april 2020 1,2 (0,4-2,6)
25—-28 maj 2020 0 (0,0-0,6)
24-28 augusti 2020 0 (0,0-0,8)
21-25 september 2020 0 (0,0-0,9)
12-16 april 2021 0,5 (0,2-0,9)
13-17 september 2021 0,4 (0,1-1,6)

15-19 november 2021 2,0 (0,4-6,2)
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Resultat per kén

Tabell 7 visar den viktade procenten deltagare positiva eller negativa for
SARS-CoV-2 uppdelat pa kon.

Tabell 7. Andelen deltagare per kon som lamnade prov 15—-19 november 2021 som
analyserades positivt eller negativt for SARS-CoV-2 (N=2 253) med 95 procent
konfidensintervall; viktad procent.

Provresultat Positiva Positiva Negativa Negativa

Kon Andel (procent) 95 procent KI Andel (procent) 95 procent KI
Kvinnor 0,6 (0,1-2,1) 99,4 (97,9-99,9)
Mé&n 0,3 (0,0-1,4) 99,7 (98,6-100,0)

Vaccinationsstatus

Av de sex individer positiva for SARS-CoV-2 var fyra vaccinerade med tva
doser. En av de fyra vaccinerade hade fatt sin andra dos dagen innan
provtagning, och forvéntas dirfor inte ha ett skydd frén sin andra dos 4n.
Ovriga tre hade fitt sin andra dos mer #n tva veckor innan provtagning. De
tva ovaccinerade fallen var tvd barn (ett barn <12 ar och ett barn >12 ar).

Helgenomsekvensering

Sekvenseringsresultaten fran var stickprovsundersokning visade att de sex
positiva proverna tillhdrde Delta-varianten. Ett av proven tillhérde den
genetiska gruppen B.1.617.2, medan tva tillhorde undergruppen AY.122
och de dvriga tre tillhérde undergrupperna AY.4.5, AY .43 respektive AY.46

(11).

Symtomenkat

I analysen inkluderas de deltagare som hade ett negativt eller positivt
provsvar och som hade svarat pd enkiten inom tvd dagar fran provtagningen
(tva dagar fore eller efter provtagningen). Foljande resultat baseras dérfor pa
2 229 deltagare. Av de sex deltagarna som var positiva for SARS-CoV-2
rapporterade fem att de upplevt symtom inom 24 timmar innan provtagning
medan alla sex rapporterade att de upplevt symtom tvé veckor fore
provtagning.

Tabell 8 visar rapporterade besvér, bland de som testat positivt, upplevda de
senaste 24 timmarna innan provtagningstillfillet medan tabell 9 visar
rapporterade upplevda besvir, bland de som testat positivt, de senaste tva
veckorna innan provtagningstillfallet.

De allra flesta deltagare 1 undersokningen hade inte ndgra underliggande
sjukdomar.
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Tabell 8. Sammanstéllning av enkatsvar, antal som rapporterade respektive symtom bland
de positiva. Deltagarna svarade pa frédgor om vilka eventuella fysiska besvar de upplevt
under 24 timmar innan provtagningen 15-19 november 2021 (N=6 positiva).

Symtom Antal

Snuva

Muskelvark

Huvudvérk

Ledvark

Stor trétthet, utmattning

Feber

Frossa

Hosta

Ont i 6rat/Gronen

Andféddhet/andningssvérigheter

Brostsmarta

Bortfall av smaksinne

Bortfall av luktsinne

Vatskande/varande 6ga/dgon

Ont i halsen

Nésblod

O O O = = = = = N N N N W w w »~ v

Hudutslag sdsom né&sselutslag,
prickar, koppor eller bl&sor

Diarré
Krakningar
Illam3ende

Ont i magen/magknip

= O O O o

Inga symtom

Tabell 9. Sammanstallning av enkatsvar, antal som rapporterade respektive symtom bland
de positiva. Deltagarna svarade pd frdgor om vilka eventuella fysiska besvér de upplevt
under 2 veckor innan provtagningen 15-19 november 2021 (N=6 positiva).

Symtom Antal

Snuva

Hosta

Huvudvark

Muskelvark

Ledvark

Frossa

Stor trétthet, utmattning

Ont i halsen

Ont i 6rat/Gronen

N W W W w h» D DD 1O

Feber
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Symtom Antal
Andfaddhet/andningssvarigheter
Brostsmarta

Bortfall av smaksinne

Bortfall av luktsinne

Vatskande/varande 6ga/6gon

—_ = = = e

Hudutslag sdsom néasselutslag,
prickar, koppor eller bldsor

Ont i magen/magknip
Nésblod

Diarré

Krakningar

Illam3ende

OO O O O O =

Inga symtom

Resultat fran Stockholm

Andel deltagare positiva fér SARS-CoV-2

For denna undersdkning lamnade 635 deltagare i region Stockholm
analyserbara prover varav tva visade sig vara positiva och 633 negativa for
SARS-CoV-2.

Baserat pa resultatet uppskattas att 0,9 procent av befolkningen i region
Stockholm bar pd SARS-CoV-2 1 de 6vre luftvigarna 15-19 november 2021
(95 procent konfidensintervall 0,1-3,3 procent) (Tabell 10).

Tabell 10. Andel av deltagarna i region Stockholm som ldmnade prov 15—-19 november 2021
som analyserades positivt eller negativt for SARS-CoV-2 (N=635) med 95 procent
konfidensintervall; viktad procent.

Provresultat Andel (procent) 95 procent KI
Positiv 0,9 (0,1-3,3)
Negativ 99,1 (96,7-99,9)

Resultat per dldersgrupp

Eftersom det endast var tvd individer positiva for SARS-CoV-2 i region
Stockholm redovisas inte resultaten uppdelade per aldersgrupp.

Resultat per kén

Eftersom det endast var tva individer positiva for SARS-CoV-2 1 region
Stockholm redovisas inte resultaten uppdelade per kon.
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Diskussion

Till den &ttonde nationella unders6kningen, bjods 11 415 individer in att
delta. De inbjudna ingér i en sannolikhetsbaserad webbpanel som forvaltas
av Folkhdlsomyndigheten. Det var 2 253 individer av de 11 415 inbjudna
som valde att delta och som dérefter 1dmnade ett analyserbart prov, vilket
resulterar 1 att andelen individer som ingick i1 undersokningen utgjorde cirka
20 procent av de totalt antal inbjudna. I de fyra forsta nationella
undersokningar under 2020 bjods deltagare in frn en liknande
slumpmassigt utvald webbpanel som forvaltas av Folkhdlsomyndigheten; i
dessa fyra undersokningar var deltagandenivén hogre (55—-66 procent). I de
femte och sjatte nationella undersdkningarna, som utférdes i december 2020
och april 2021 och som riktade sig till ett sSlumpmaéssigt urval ur
befolkningsregistret, valde 19 respektive 10 procent av de inbjudna att delta.
I den sjunde nationella undersokningen som fokuserade pa barn och unga
valde 14 procent att delta. En mdjlig delforklaring av det hoga deltagandet i
de tidiga undersokningarna dr att testningen for covid-19 &nnu inte var full
utbyggd och att ménga darfor var angeldgna om att delta. Déarutdver
forvintas deltagarfrekvensen i en redan existerande webpanel vara hogre dn
vid ett slumpmaissigt urval i befolkningen.

Resultaten fran den nu genomforda undersokningen visade att 0,5 procent
av befolkningen i Sverige uppskattades béra pa SARS-CoV-2 i de dvre
luftvdgarna mellan 15 och 19 november 2021 (95 procent konfidensintervall
0,1-1,3 procent). Med anledning av att den hér undersdkningen hade farre
deltagare dn tidigare undersokningar dr osdkerheten storre och resultaten bor
dérfor tolkas med forsiktighet. Det var for fa deltagare positiva for SARS-
CoV-2 {0r att kunna dra négra slutsatser om skillnader mellan kon eller
olika &ldersgrupper. I aldersgruppen 1-15 &r var 2,2 procent positiva

(95 procent konfidensintervall 0,4-6,6 procent), en andel som dock bor
tolkas med forsiktighet da den baseras pa endast 143 deltagare, varav tva
positiva for SARS-CoV-2.

Fyra av de sex personer som testade positivt for SARS-CoV-2 var
vaccinerade med tva doser. Med den hdga vaccinationstickning vi har
uppnatt 1 Sverige forvéntar vi oss att se ett minskande antal fall totalt, och en
okande andel vaccinerade bland fallen. Rutindvervakningen av covid-19
visar att antalet bekréftade och intensivvéardade fall i befolkningen per

100 000 invanare dr hogre bland ovaccinerade invanare én bland
vaccinerade (12).

Tidigare genomforda undersokningar under 2020 visade att 0,9 procent och
0,3 procent av deltagarna pé nationell niva bar pd virus i april respektive
maj. I motsvarande stickprov fran augusti och september var ingen av
deltagarna i undersokningen positiv for SARS-CoV-2. I borjan pd december
bar 0,7 procent av deltagarna pa nationell niva pa virus och 1 april 2021 lag
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nivan likasa pa 0,7 procent. Tidigare resultat frdn Region Stockholm visar
att 2,5, 2,3, 0,7, 1,0 och 0,9 procent av stockholmarna var positiva for
viruset i mars, april, maj december 2020 respektive april 2021.

Den hér unders6kningen visar att SARS-CoV-2, 1 mitten av november 2021
forekom 1 ett stickprov i befolkningen pa nationell nivé, pa en nagot légre
niva dn 1 december 2020 och april 2021. Férekomsten av virus hos deltagare
fran region Stockholm var nu i november pd samma niva som 1 april 2021.
Resultaten 1 den hér undersokningen baseras dock pa fa deltagare och bor
tolkas med forsiktighet.

I tidigare nationella unders6kningar har andelen deltagare 1 aldersgruppen
2-19 &r som var positiva for SARS-CoV-2 uppmits till 1,2 procent i slutet
pa april 2020, 0,0 procent i slutet pa maj, augusti och september 2020, 0,5
procent 1 april 2021 samt 0,4 procent i september 2021. Den prevalens (2,0
procent) som uppmattes nu i november 2021 i aldersgruppen 1-19 ar dr den
hittills hogst uppmétta, dock har skattningen en hég osdkerhet.

Incidensen, baserad pa inrapporterade fall fran regionerna, under aktuell
vecka for barn och unga visar att flera fall hittades bland yngre barn (Per
100 000 individer: 68 1 dldersgruppen 0-5 ér, 690 i gruppen 6-9 ér, 833 i
gruppen 10-12 ér, 443 i gruppen 13—15 &r, 109 i gruppen 16—17 ar och 103 i
gruppen 18-19 ar). Den hir bilden liknar den vi ser 1 var
stickprovsundersokning, ddr vi sig positiva fall i aldersgruppen 1-15 ar,
men inte 1 gruppen 16-29 ar.

Sekvenseringsresultaten visade att alla sex positiva prover tillhdrde
deltavarianten. Dessa resultat dverensstimmer med resultat frdn den
pagaende Overvakningen av virus som genomfors i landet dér olika
pangolintyper som kategoriseras som deltavarianten just nu utgér mer dn 99
procent av de karaktériserade proven (13).

Av de sex deltagarna som var positiva for SARS-CoV-2 rapporterade fem
att de upplevt symtom inom 24 timmar innan provtagning medan alla sex
rapporterade att de upplevt symtom tvd veckor fore provtagning. Med
anledning av att det for perioden for undersdkningen, normalt sett cirkulerar
olika luftvagsinfektioner valde vi att presentera en sammanstéllning av de
inrapporterade symtomen. Vidare statistiska analyser kommer att
genomforas dér enkétsvar frin alla unders6kningar 1dggs ihop for att forsoka
fa en tydligare bild om vilka symtom &r associerade med SARS-CoV-2
positivitet.

Genomforandet av undersdkningen mojliggjordes genom det stod vi fick av
Forsvarsmakten.
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Slutord

Resultaten ligger till grund for Folkhidlsomyndighetens arbete med att f6lja
sjukdomens spridning i samhéllet samt i modeller for prediktioner av
smittspridning.

Slutligen vill vi tacka de individer som valde att delta i undersdkningen.
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