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ANTIVIRAL KEMOPROFYLAKSE
EFTER ERHVERVSBETINGET HIV-
EKSPOSITION, 1998-1999

I januar 1998 udsendte Sundhedssty-
relsen en vejledning for brug af an-
tiviral kemoprofylakse (PEP) mod
HIV-smitte efter erhvervsbetinget
eksposition. De infektionsmedicinske
afdelinger blev samtidig pdlagt at
indberette til Epidemiologisk afde-
ling, nar behandling blev institueret.
I perioden 1998-99 modtog Epidemi-
ologisk afdeling i alt 41 indberetnin-
ger, heraf 27 1 1998 og 14 i 1999. Det
drejede sig om 11 kvinder og 16
mand i 1998 og om 11 kvinder og 3
meand i 1999. Medianalderen var 34
ar for kvinder (spa&ndvidde 26-56 &r)
og 36 ar for meend (speendvidde 22-
59 ar). Af tabel 1 fremgar arten af
den eksposition, som forte til iveerk-
settelse af PEP, fordelt pd den eks-
poneredes erhverv.

Tabel 1. Kemoprofylaktisk behand-

ling efter erhvervsbetinget HIV-
eksposition, 1998-1999

Eksposition
Stik/
skeere- Blod- Ha&nd-
Erhverv uheld sprejt gemeeng
Lage 7 - -
Syge- '
plejerske 8 1 -
Social- og
sundheds-
assistent 2 - -
Laborant 3 - -
Tandlaege 4 - -
Politi-
betjent 1 1 1
Feaengsels-
betjent 1 - 2
Andet 3 - 1
Uoplyst 4 1 1
I alt 33 3 5

I hovedparten af tilfaeeldene drejede
det sig om stik- eller skeereuheld,
80% (33/41), heraf var de 27 forarsa-
get af uheld i forbindelse med hdnd-
tering af kanyler, og de seks af uheld
i forbindelse med operationer. Eks-
poneringsmaden var i tre tilfeelde
blodspreijt pa slimhinder eller ikke-
intakt hud. I fem tilfaelde var der tale
om hdndgemaeaeng, hvor der opstod
bledende lesioner hos begge parter,
eller hvor den eksponerede var ble-
vet bidt. Sygeplejersker udgjorde
den storste erhvervsgruppe, efter-
fulgt af leeger.

146% (19/41) af tilfeeldene var in-

dex-personen kendt HIV-positiv.
Blandt de gvrige, som altsa havde
ukendt HIV-status, var 15 personer
i.v. stofmisbrugere, og tre var fra hoj-
endemiske omrader.

I 38 tilfeelde blev PEP iveerksat sam-
me dag som uheldet indtraf, hos tre
personer var der en forsinkelse pd
hhv. 1, 2 og 27 dage. I de tilfeelde,
hvor index-personen var kendt HIV-
positiv, blev PEP-behandling iveerk-
sat umiddelbart.

Af de 22 index-personer, som havde
ukendt HIV-status, blev 14 efterfel-
gende testet og fundet HIV-negati-
ve. Dette forte til seponering 1-21
dage efter, at behandlingen var insti-
tueret, mediantiden var to dage.
Behandlingen blev afbrudt i ét til-
fselde pga. en revideret risikovurde-
ring, og i to andre tilfaelde som falge
af bivirkninger ved behandlingen ef-
ter hhv. 7 og 14 dage. I disse to til-
feelde drejede det sig om stikuheld i
forbindelse med blodprevetagning
pd nyfedt barn med HIV-positiv mor.
Der foreligger oplysninger om opfel-
gende HIV-testning af den ekspone-
rede i 14 tilizelde. Alle var testet
HIV-negative tre méaneder efter
uheldet, heraf var seks ogsa testet
negative seks maneder efter uheldet.
Der er ikke indberettet tilfaelde af
erhvervsbetinget HIV-infektion.

Kommentar

Den registrerede betydelige ned-
gang i brug af PEP-behandling efter
eksposition for HIV fra 1998 til 1999
afspejler ikke nedvendigvis nedgang
i antal ekspositioner, men en tilpas-
ning i brugen af PEP-behandling. Da
vejledningen blev udsendt var sken-
net, at det &rlige behov ville veere
omkring 10 personer. Den udsendte
vejledning fra Sundhedsstyrelsen
omfatter ikke brug af PEP-behand-
ling ved seksuel eksposition for HIV.
(J. Duus, E. Smith, Epidemiol. afd.)

REVIDERET BEKENDTGOQRELSE
Sundhedsstyrelsen har revideret be-
kendtgerelsen og tilherende vejled-
ning om laegers anmeldelse af smit-
somme sygdomme, med ikrafttreeden
1. maj 2000. Den nye bekendtgerelse
nr. 277 af 14. april 2000 indeholder
felgende sendringer:

Individuelle anmeldelser
- Ud over akut hepatitis B og C er
ogsa kronisk infektion blevet indivi-

SMITSOMME SYGDOMME

Uge 37, 2000
duelt anmeldelsespligtig, idet perso-
ner med kroniske infektioner ogsa
kan udgere en smitterisiko.

- Infektioner forarsaget af hele My-
cobacterium tuberculosis-komplek-
set er blevet individuelt anmeldel-
sespligtige. Foruden M. tuberculosis
drejer det sig om M. bovis, M. afri-
canum og M. microti.

- Infektioner forarsaget af verotok-
sinproducerende bakterier (VTEC,
herunder E. coli O157) samt hemo-
lytisk ureemisk syndrom (HUS) er
blevet individuelt anmeldelsespligti-
ge. Der er udarbejdet en vejledning,
nr. 61 af 14. april 2000, som bl.a. in-
deholder retningslinier for, hvordan
disse infektioner skal handteres i
berneinstitutioner, pa plejehjem og
sygehus samt i forbindelse med lev-
nedsmiddelhdndtering.

- Ophobning af uforklarlige syg-
domstilfeelde, der kan veere forarsa-
get af et biologisk agens, men hvor
agens ikke negdvendigvis er pavist,
skal fremover anmeldes bade tele-
fonisk og skriftligt til embedslaegen.

Laboratorieanmeldelser

- Infektioner med tarmpatogene bak-
terier skal indberettes lebende af de
klinisk mikrobiologiske afdelinger
mindst én gang om ugen, og der er
mulighed for elektronisk indberet-
ning. Infektioner fordrsaget af en-
hver bakterie, som anses for at kun-
ne have fordrsaget tarmsygdom, skal
indberettes med patientens CPR-
nummer.

Meldeblanket

Som felge af @ndringerne i det in-
dividuelle meldesystem er melde-
blanketten revideret. Den tidligere
formular 1507 er erstattet med for-
mular 1515. Kriterier for anmeldelse
af samtlige individuelt anmeldelses-
pligtige sygdomime fremgar dels af
vejledning nr. 60 af 14. april 2000,
dels af meldeblankettens bagside.
Det er vaesentligt, at smitsomme syg-
domme bliver anmeldt, mhp. over-
vagning og muligheder for forebyg-
gelse. For de sygdomme, hvor det er
muligt, ma Epidemiologisk afdeling i
gjeblikket rykke for 40-70% af an-
meldelserne, EPI-NYT 5/00.
Formular 1515 kan rekvireres hos
Barfod, tel. 4345 1516.

(S. Samuelsson, Epidemiologisk afd.)

13. september 2000




Patienter med laboratoriepavist kighoste

2. kvartal 2000 sammenlignet med 2. kvartal 1999

2. kvartal 2000

2. kvartal 1999

April Maj Juni
<2ar 13 19 8
2-17 ar 38 71 52
> 18 ar 7 7 14
Ialt 58 97 74

40 36
161 125
28 27
229 188
(ALMOS)

Fra 01.01.1999 omfatter opgerelsen alle kighostetilfeelde pavist ved dyrkning eller PCR




