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g’edan maj 2009 har det som dominerat
smittskyddsenhetens arbete stavats influensa.
Det ar inte bara smittskyddsenheten som arbetat
med denna fraga. For stora delar av varden har
detta varit en stor utmaning under hosten och
vintern. Merparten av vaccinationerna har
vardcentraler, skolhalsovard och BVC statt for,
men manga fler inom varden har varit engagerade.
Alla som pa nagot satt deltagit i arbetet med
influensavaccinationerna skall ha en stor eloge for
genomforandet, som gatt mycket bra. Stora insatser
har kréavts av halso- och sjukvardsorganisationen
for att genomféra denna massvaccination.

Ett stort dilemma har varit att vi vid ett flertal
tillfallen med kort varsel fatt avsevart farre doser
an vad vaccinleverantoren utlovat, vilket stallt
ytterligare krav pa en hart anstrangd vardapparat.
Hur har vi da lyckats med vaccineringen? Nagra
exakta siffror har vi &nnu inte, eftersom
vaccineringen fortgar till sista mars. Alla
vaccinationer som givits ar heller &nnu inte
registrerade i vart datasystem. Hittills har ca 60 %
av befolkningen i Dalarna vaccinerats. I riket
varierar andelen vaccinerade mellan 50 och 70 %.
Merparten ligger pa drygt 60 %. Av riskgrupperna
i Dalarna har ca 83 % vaccinerats. Med tanke pa
att andelen som vaccineras mot den vanliga
sasongsinfluensan i vara riskgrupper i Dalarna
traditionellt brukar ligga ganska lagt jamfort med
riket i 6vrigt, far vi saga att vi lyckats bra med
vaccinationerna mot den nya influensan
A(HIN1)v. Aven om manga insjuknat i den nya
influensan har de flesta inte blivit sa allvarligt
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sjuka att de behdvt laggas in pa sjukhus.
Belastningen pa slutenvarden har féljaktligen
varit lagre an tidigare ar. Nu vantar
utvarderingar, dels i Dalarna och dels nationellt,
om vaccineringen varit medicinskt framgangsrik
och kostnadseffektiv. Utvarderingar gors inte
minst med for att vi ska kunna dra lardom infor
framtida pandemier.

Utifran den statistik som presenteras i detta
nummer kan man konstatera att resistenta
bakterier fortsatter att 6ka. Antalet nya fall av
ESBL, som framfor allt orsakar
urinvagsinfektioner, ligger dock ungefar pa
samma niva ifjol i Dalarna medan man nationellt
ser en rejal 6kning. MRSA Okar dven i vart lan.
Detta kan ses som ett 6kande hot inom varden och
det ar viktigt att vi vidtar atgarder for att begrénsa
spridningen och uppkomsten av resistenta
bakterier. FOr att forhindra uppkomsten ar det av
vikt att ge ratt antibiotika pa réatt indikationer. En
minskad anvandning av cefalosporiner och
kinoloner &r efterstravansvart. For att inte
resistenta bakterier skall spridas inom varden ar
foljsamheten till basala hygienrutiner den
viktigaste atgarden. Dessa skall alltid tillampas i
varden.

Sist men inte minst vill jag valkomna Astrid
Danielsson som ny medarbetare hos 0ss. Hon
presenterar sig sjalv langre fram i bladet.
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Antibiotikaresistenta

bakterier

2000-

2004 2005 2006 2007 2008 2009
MRSA 2,4 5 9 15 24 30
Pneumokock,
nedsatt pc 3,8 11 4 7 4 6
ESBL 40 85 86
VRE 1 0 2

MRSA
En kontinuerlig 6kning har setts de senaste aren. Numera ar merparten smittade i Sverige. Av 6vriga
smittlander finns Filippinerna (2) och Irak (2). | dvrigt finns enstaka fall fran olika lander.

ESBL

Okningen har inte fortskridit som tidigare &r men nasta alla diagnostiserade fall rér sig om urinvagsinfektioner
och hur manga som ar barare eller om dessa 6kat vet vi inte. | 80 fall rérde det sig om E coli och i sex fall var
det Klebsiella penumoniae.

Pneumokocker med nedsatt kanslighet
| fem av fallen rorde det sig om forskolebarn. Smittlanderna var Kina (2) och ett vardera fran Thailand, Kenya
och Sverige.

Mvkobakterier
2000-2004 2005 2006 2007 2008 2009

Tuberkulos 10,6 (7) 15(5) 20(14) 11(10) 22 (19) 22(17)
Atypiska mykobakterier 5 5 3 5 8 2
(Anger utlandskt ursprung)

Tuberkulos
Vanligast var lungtuberkulos och lymfkérteltuberkulos med nio fall vardera. 15 var smittade i Afrika, fem i
Sverige och tva fall i andra lander i Europa.

Hepatiter

2000-

2004 2005 2006 2007 2008 2009
Hepatit A 4,2 (2,8) 0 0 1 1 2(1)
Hepatit B totalt 29,8 36 30 34 41 43
Hepatit B akuta 4 3 1 3 2 1
Hepatit C 56,6 42 26 44 45 53
Hepatit D 0 0 0 0 0 0
Hepatit E 0,4 1 0 0 0 0

(inhemska fall)

Hepatit A
Ett fall smittat i Sverige, sannolikt via trombocytkoncentrat.

Hepatit B
Ett fall av akut hepatit B smittat via intravendst missbruk.

Hepatit C

26 fall ar smittade via intravendst missbruk. | sex fall anges sexuell smitta som smittvag.
Blod/blodprodukter och tatuering anges i vardera ett fall som smittvag. | 6vriga fall finns ingen smittvag
angivet.



Mag- och tarminfektioner
2000-2004 2005 2006 2007 2008 2009

Amobainfektion 6,2 4 0 2 1 0
Campylobacter 239,4 (85,4) 207 (67) 210(63) 219 (69) 245(75) 211(75)
EHEC 2 4 1(0) 313 3(2) 2(2)
Giardia 18,8 27 14 (1) 22(1) 50(5) 51(2)
Salmonella 102 (12,2) 116 (15) 164 (21) 142(31) 187(22) 107(18)
Shigella 11,2 (0,2) 25 (5) 5(0) 14(0) 15(2) 3(0)
Tyfoid 0 0 0 0 0 0
Yersinia 14,4 24 12 (10) 14(10) 13(11) 9(7)

(inhemska fall)

Campylobacter
75 fall smittade i Sverige. Av dvriga smittlander dominerar Thailand med 45 fall.

Giardia

24 av fallen var barn i forskolealder. Da smittdosen ar lag kan giardia latt sprida sig i forskolemiljo. Darfor
ar det viktigt med smittsparning och att ta reda pa om det finns barn i férskolealder runt varje fall. Barn skall
vara smittfria innan de borjar eller atergar till forskola.

Salmonella
18 var smittade i Sverige. Det vanligaste smittlandet var Thailand med 30 fall. Ovriga smittlander med
manga fall ar Turkiet (12) och Egypten (10).

Shigella
Inga fall av inhemsk smitta.

2000-

2004 2005 2006 2007 2008 2009
Gonorré 8,4 13 5 16 14 12
betalaktamas + 1,2 5 5 4 1 9
HIV-infektion 6,4 10 15 11 13 11
Klamydiainfektion 744,2 910 908 2444 1579 1288
Syfilis 1,2 0 8 2 4 0

Gonorré
| sju fall ror det sig om heterosexuell smitta och i fem homosexuell smitta. Antalet
betalaktamasproducerande fall var nio, vilket &r en 6kning. Aven har ser vi en resistensokning.

HIV
En person ar smittad i Sverige, i 6vrigt ar alla smittade utomlands.

Klamydia

Antalet fall fortséatter att minska. Detta ar en foljd av att vi nu kan diagnostisera den muterade formen av
klamydia som dominerat i Dalarna. Vi har dock en lang véag att vandra innan vi ar nere pa de incidenssiffror
som flertalet 6vriga lan i Sverige presenterar.



Ovriga sjukdomar

2000-2004 2005 2006 2007 2008 2009

Dengue 0,4 2 0 0 1 1
Invasiv Haemo influenzae 0,8 4 6 6 8 6
Invasiv grupp A streptokock 15 13 20 27 18
Invasiv meningokock 1,2 0 0 3 3 4
Invasiv pneumokock - 58 40 51 60 77
Kikhosta 60,8 19 14 5 6 9
Legionella 1,6 2 0 3 4 4
Listeria 1,4 0 1 1 2 1
Malaria 2 2 1 2 3 1
Psittacos 0 0 0 0 0

Passjuka 0,4 2 3 3 1 1
Sorkfeber (Nephro.epidem) 4,8 8 17 48 18 1
Tularemi 54,8 4 11 4 41 40
Viral meningoencefalit 0 5 3 5 14 10

Denguefeber
En person smittades i Thailand.

Invasiv Haemophilus influenzae
Inga barn smittades tack vare framgangsrik vaccination. Den yngsta var 36 ar.

Invasiv meningokocksjukdom
Samitliga fall rérde sig om meningokocker grupp C. Tre personer tillhérde samma smittkedja.

Kikhosta
Tre spadbarn som inte hunnit fa sin forsta vaccination insjuknade.

Malaria
Ett fall som smittats i Sierra Leone. Personen i frdga hade avslutat sin profylax for tidigt.

Tularemi
Flest smittade ses som vanligt i Gagnefs och Vansbro kommuner.

Viral meningoencefalit
Inga TBE-fall rapporterade 2009.

Personalnytt pd Smittskydd/Vardhygien

Sedan februari i ar arbetar jag pa smittskyddsenheten som bitradande smittskyddslakare. Eftersom jag arbetat som
overlakare pa infektionskliniken under manga ar har jag inte flyttat sa langt varken i avstand eller vad galler
arbetsomraden. Pa infektionskliniken har jag varit ansvarig for mottagningen och bevakat utveckling inom
hepatitbehandling, vaccination/resemedicin, luftvigsinfektioner och tropikmedicin. Aven i fortsittningen kommer
jag att ha mottagning och delta i jourverksamhet pa infektionskliniken och darigenom kunna fortsatta kontakten
med mina patienter och uppratthalla det trevliga samarbetet med mina infektionskolleger.

Jag &r 6vertygad om att infektionsbakgrunden kommer val till anvandning pa smittskyddsenheten dar jag bl.a.
kommer att arbeta med Strama (samverkan mot antibiotikaresistens) Efter en manads arbete kanner jag mig mycket
vél mottagen av medarbetarna och kalendern ar snabbt fylld med stimulerande projekt under varen.

Astrid Danielsson




Hygiensjukskdterskorna har ordet

Efter en lang, kall och snorik vinter ser vi
nu aterigen fram emot en harlig var och
sommar. Under féregaende host hade vi
pa Vardhygien en del att sysselsatta oss
med vad gallde den Nya influensan och
vart arbete med bl.a hygienronder fick
darfor st tillbaka en aning. Nu ar vi ater i
full gdng med ronderna och har dven
borjat med uppfoljningar av tidigare
ronder pa vissa enheter. Hygienronden &r
till for att vi tillsammans skall kunna
identifiera forbattringsomraden inom Er
verksamhet. Vi vill darfor garna att Ni
hor av Er till oss nar Ni dr intresserade av
att folja upp och utvardera tidigare
hygienronder. Detsamma géller
naturligtvis for de enheter som &nnu inte
haft en forsta genomgang.

Pa tal om sommar! Infér sommaren 2009
genomforde vi pd Vardhygien sju
utbildningstillfallen som riktade sig till
semestervikarier inom saval sluten- som
oppenvard. Utbildningarna holls vid
lanets samtliga lasarett under vecka 24
med stort deltagande och intresse, vilket
var mycket roligt och givande. Vi
kommer infér sommaren 2010 att
upprepa var turné och uppmanar samtliga
vardenheter att sanda sina vikarier till
dessa utbildningstillfallen. Mer
information om tid och plats kommer
langre fram.

Nagot som alltid namns vid vara
utbildningar ar de multiresistenta
bakterierna och dess framfart. Att
forhindra spridning av dessa inom varden
ar naturligtvis en stor utmaning, men ack
sa viktigt! Resistensutvecklingen gar
snabbt och det ar darfér nédvéndigt att
vardpersonal erhaller ny kunskap inom
omradet vartefter. Under varen 2010 har
vi reviderat vara handlaggningsprogram
for MRSA, ESBL och VRE och de finns
nu utlagda pa Smittskyddsenhetens
hemsida under rubriken PM. Hér hittar
Du dven det nyreviderade dokumentet
”Screeningundersokning avseende
multiresistenta bakterier (MRB)”

Vardrelaterade infektioner (VRI) utgor som
bekant ett stort problem i dagens vard.
Sveriges kommuner och Landsting har under
de senast tva aren bedrivit en nationell
satsning for att minska de vardrelaterade
infektionerna. Vid den senaste matningen
som genomfordes i november 2009 lag
Landstinget Dalarna vl till (6.6%) i
forhallande till landet i 6vrigt (8.0%). Detta
ar nagot som vi ska varna om, och dven om
vi inte natt anda fram till malet (5.0%) sa ar
vi en god bit pa vag. Nasta matning kommer
att ske i april 2010. Tank pa att de ar de
basala hygienrutinerna som ar ”juvelen i
kronan”, eller hur man nu vill uttrycka sig.
Att all vardpersonal arbetar efter dessa rutiner
ar den enskilt viktigaste atgarden for att vi
ska lyckas halla nere antalet VVRI. Det ar
ocksa det som utgor grunden for en god
hygienisk standard.

Den vanligaste vardrelaterade infektionen ar
urinvagsinfektion och i manga av fallen ar
orsaken KAD-relaterad. Under vecka 15
kommer darfor Vardhygien och
Patientsékerhetsfunktionen tillsammans med
Halso- och sjukvarden att anordna en
forel&dsningsvecka runt &mnet UVI,
katetervard och vardhygien. For att na sa
manga som mojligt kommer forelasningarna
fran Falu lasarett under onsdagen den 14/4
aven att séndas via videolank. Resten av
veckan halls forelasningar pa Mora, Avesta
och Ludvika lasarett. Mera information runt
forelasningsveckan kommer framdver.

Slutligen sa vill vi fran Vardhygien ocksa
passa pa att informera om att den
kemtekniska upphandlingen i Femklévern
ar avslutad. Det dr Lahega LIV som
fortsattningsvis ar var storsta leverantor
av handdesinfektion och
ytdesinfektionsmedel. Samma produkter
kommer ni att aterfinna men i andra
forpackningar. Fran och med 1 april
kommer de nya produkterna att finnas pa
KD.



4vla och vi]

Finn fem vardhygieniska fel pa bilden. Vinnaren lottas fram bland de ritta
svaren. Svar skickas till: Smittskyddsenheten. Falu lasarett. 781 92 Falun
Sista dag for tivlingen iir fredagen den 21 maj 2010.

Riitt svar och vinnare presenteras pa var hemsida www.ltdalarn.se/smitéskydd

fran och med vecka 22.

Lycka t¢ill!


http://www.ltdalarn.se/smittskydd

	 
	Smittskyddsenheten
	AKTUELLT FRÅN
	I DALARNA
	 Anders Lindblom, smittskyddsläkare 023-49 23 26
	 Astrid Danielsson, bitr smittskyddsläkare 023-49 28 62
	 Bodil Petersén, smittskyddssköterska 023-49 07 84
	 Pia Haqwinzon, klinikassistent 023-49 07 85
	 Fax 023-49 07 72
	   Nr 1/2010 



	MRSA
	ESBL
	Pneumokocker med nedsatt känslighet
	Tuberkulos
	Hepatit A
	Hepatit B
	Hepatit C
	Campylobacter
	Giardia
	Salmonella
	Shigella
	Gonorré
	HIV
	Klamydia
	Denguefeber
	Invasiv Haemophilus influenzae
	Invasiv meningokocksjukdom
	Kikhosta
	Malaria
	Tularemi
	Viral meningoencefalit



