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Shigellainfektion (shigellose) er en
individuelt anmeldelsespligtig syg-
dom. Fund af shigella skal endvidere
indberettes fra de klinisk mikro-
biologiske laboratorier til Afdeling
for Bakteriologi, Mykologi og Parasi-
tologi (ABMP), SSI. I 2000 indferte
Epidemiologisk afdeling en rykker-
procedure for individuelle anmeldel-
ser ud fra data fra ABMP.

Individuelt anmeldte tilfaelde

I perioden 2001 til 2003 blev i alt
anmeldt 370 tilfeelde af shigella, her-
af 288 efter rykkerskrivelse. Alders-
fordeling og indleeggelsesfrekvens
fremgar af tabel 1. I alt var 20% af
patienterne indlagt pd hospital.

Tabel 1. Antal anmeldte tilfeelde af
shigellose 2001-2003 fordelt pa al-
der, indlaeggelse og smittested

Anm. Erhvervet

Alder (&r) ialt Indlagte iDK
0-10 74 29 30
11-20 26 5 6
21-30 74 11 10
31-40 63 6 11
41-50 62 7 21
51-60 46 8 6
61-70 17 2 2
70+ 8 6 3
I alt 370 74 89

I hele perioden 1994-2003 modtog
Epidemiologisk afdeling i alt 1.089
anmeldelser af shigellose, figur 1.

I samme tidsrum blev 1.959 tilfeelde
indberettet fra laboratorierne.

Smitteforhold

12001-2003 var, som tidligere, fler-
tallet af tilfeeldene (76 %) smittet i ud-
landet. Blandt disse var 30% erhver-
vet i Asien (35% i Indien, 24% i Pa-
kistan og 6% i henholdsvis Thailand,
Vietnam og Syrien); 27% var er-
hvervet i Afrika (67% i Egypten, 5%
i Marokko, resten fortrinsvis i lande
syd for Sahara) og 19% erhvervet i
Europa (75% i Tyrkiet). De resteren-
de tilfeelde var erhvervet i gvrige
lande.

For 18% af patienter smittet i Dan-
mark blev personkontakt anfert som
smittekilde, for 18% levnedsmidler,
medens smittekilden for 64 % var
andet eller ukendt.

Laboratorieanmeldte tilfeelde

I perioden 2001-2003 blev anmeldt
421 tilfeelde. Shigella sonnei var den
hyppigste type (287 tilfeelde) efter-
fulgt af Sh. flexneri (109 tilfeelde), Sh.
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Figur 1. Antal anmeldte tilfeelde af shigellose, 1994-2003
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dysenteriae (14 tilfeelde) og Sh. boy-
dii (11 tilfeelde).

Resistensforhold og behandling
Resistens og multiresistens er almin-
deligt forekommende blandt Shigella
species. Denne resistens er ofte
plasmidbaren og overfores relativt let
mellem bakterierne. Forekomst af re-
sistens afheenger af undertype samt i
hvilket land, infektionen er erhver-
vet. Antibiotikabehandling afkorter
sygdomsforleb og udskilleperiode,
EPI-NYT 10/01.

Udbrud

12001-2003 var der tre udbrud af Sh.
sonnei. I 2001 blev fem bern af for-
skellig nationalitet smittet i en ber-
nehave i Brabrand. I 2002 blev otte
danske bern i en bgrnehave pa
Bornholm smittet, og i 2003 blev en
dansk familie pd fem personer smit-
tet under et ferieophold i Tyrkiet.
12002 var der desuden et fodevare-
béarent udbrud af Sh. flexneri type
2b. Blandt 17 patienter med gastro-
enteritis havde fire laboratorie-kon-
firmeret infektion. R& importerede
eksotiske grentsager serveret ved en
buffet var misteenkt som smittekilde.

Kommentar

Shigellabakterien er meget smitsom
og kan give anledning til sveer infek-
tion, iseer hos mindre bgrn og eldre.
Der forekommer udbrud i familier, i
daginstitutioner, eller i forbindelse
med importerede levnedsmidler, iseer
grontsager, EPI-NYT 10/01.

I de seneste ar har der veeret en ten-
dens til faldende incidens, figur 1.
Stigningen i 1998 skyldtes et udbrud
af Sh. sonnei fra importeret baby-
majs, EPI-NYT 25-33/98. Af figuren
fremgar endvidere, at indferelse af
rykkerprocedure i 2000 forbedrede
overvagningen.

(C. Kjelsg, K. Mglbak, Epidemiolo-
gisk afd., S. Ethelberg, ABMP)

STIGNING I MYCOPLASMA
PNEUMONIAE

Antal prever positive for Mycoplas-
ma pneumoniae (M. pneumoniae)
ved PCR er steget markant i ugerne
38-41, hvor der i alt blev pavist 76
positive prever. Dette svarer til
15,1% af de undersegte prover. I
ugerne 34-37 var der 15 (4,7%) posi-
tive, og i ugerne 38-41 sidste ar var
der 19 (5,8%) positive prover. Det
heje niveau er ogsa pavist i uge 42
med 31 (19,5%) positive prover, se
bagsiden. De positive prover er ikke
fra et afgreenset geografisk omrade.
M. pneumoniae infektioner stiger
normalt sidst pd sommeren/efteraret.
Denne top vil i reglen klinge af i lo-
bet af et par mdneder. M. pneumo-
niae er arsag til et bredt spektrum af
luftvejsinfektioner, hyppigst blandt
bern og yngre voksne. Mange infek-
tioner har et sa mildt forleb, at de ik-
ke kraever behandling. Til behand-
ling anvendes primeert makrolid eller
tetracyclin (voksne). Begge kan in-
ducere resistensudvikling hos andre
bakterier. Det anbefales derfor, at
der generelt kun behandles ved fe-
ber og/eller pneumoni, og at der til-
streebes en mikrobiologisk diagnose
for behandling. Det er ikke muligt at
stille diagnosen alene ud fra kliniske
fund. M. pneumoniae kan pavises i
den akutte fase af sygdommen i eks-
pektorat eller sveelgpodning ved
PCR teknik. Diagnosen kan ogsa stil-
les ved pavisning af antistoffer, fx M.
pneumoniae antistof test, MPT, som
tidligst bliver positiv i 2. sygdomsuge
og derfor ikke er velegnet som be-
handlingsvejledning. Endvidere an-
befales, at der tages mindst to prever
med 7 til 14 dages mellemrum.

S. A. Uldum, J. Skov Jensen, S. Sg-
gaard Nielsen, ABMP)

INFLUENZA-OVERVAGNING
Se bagsiden.
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Individuelt anmeldelsespligtige sygdomme
Antal anmeldelser modtaget i Epidemiologisk afdeling,
Statens Serum Institut. Tallene for 2004 er forelobige.

Udvalgte laboratoriepaviste infektioner
Antal prover, isolater og/eller anmeldelser modtaget
ilaboratorier, Statens Serum Institut

Uge 42 Kum. | Kum. Uge 42| Kum.  Kum.
Tabel 1. 2004 2004V 20037 TPl 2004 | 2004% | 20032
AIDS 1 34 29 Bordetella pertussis
Anthrax 0 0 0 (alle aldre) 26 791 405
Botulisme 0 0 1 Gonokokker 12 317 204
Creutzfeldt-Jakob 0 7 5 heraf kvinder 2 41 25
Difteri 0 0 0 heraf meend 10 276 179
Féaresyge 0 2 2 Listeria monocytogenes 0 29 21
Gonoré 3 265 126 Mycoplasma pneumoniae
Hepatitis A 5 183 67 Luftvejsprever ¥ PCR 31 223 153
heraf smittet i udlandet 2 54 35 Serumprgver ¥ MPT 7 305 405
Hepatitis B (akut) 0 30 39 Streptokokker °
Hepatitis B (kronisk) 0 119 155 Gruppe A streptokokker 0 100 122
Hepatitis C (akut) 0 0 6 Gruppe C streptokokker 0 18 18
Hepatitis C (kronisk) 4 213 222 Gruppe G streptokokker 2 86 103
HIV 11 256 201 S. pneumoniae 22 977 946
Heemorrhagisk feber 0 0 0 Tarmpatogene bakterier
Kighoste (bgrn < 2 &r) 9 179 95 Campylobacter 107 3155 2937
Kolera 0 1 0 S. Enteritidis 12 433 625
Legionella pneumoni 1 81 68 S. Typhimurium 6 399 374
heraf smittet i udlandet 0 23 20 Andre zoon. salmonella 9 428 418
Lepra 0 0 0 Yersinia enterocolitica 2 178 195
Leptospirose 2 5 2 ? Kumulativt antal i 2004 og i samme periode 2003
Levnedsmiddelbaren sygdom 10 501 458 ¥ Luftvejsprover med positiv PCR
heraf smittet i udlandet 2 81 99 Y Serumprover med positiv komplementbindingstest, MPT
Meningitis, purulent ¥ Isoleret i blod eller spinalveeske
Haemophilus influenzae 0 % Se ogsd www.mave-tarm.dk
Listeria monocytogenes. 0 1 1 Sentinelovervagning af influenzaaktiviteten
itrzptocotc.cils pneumoniae g 72 82 Konsultationsprocent pr. uge, 2003/2004/2005
nden etiologi
Ukendt eetiologi 0 11 12 12
Under registrering 3 23 - S
Meningokoksygdom 0 66 87 gl 2008 N 2004 2005
heraf gruppe B 0 39 48
heraf gruppe C 0 10 19 LICE IS 4 Sl
heraf uspec.+ andre 0 17 20 4 1
Meeslinger 0 0 0 g
Neuroborreliose 7 77 49
Ornitose 0 5 10 0-
Post 5 o 5 273237424752 5 101520253035404550 3 8 131823
Plettyfus 0 0 0 Uge nr.
Polio 0 0 0 —&— Sentinel Basiskurve - ---- - Obs-teerskel
Rabies 0 0 0
Rode hunde (i graviditeten) 0 0 0 Sentinel: Influenzakonsultationer i prpcent af
Rode hunde (medfodt) 0 0 0 . det samlede anta}l konsultationer. ‘
Shigellose 2 63 84 Basiskurve: Fﬁg\;ern.i;i slédg(li érlllfl1uenzakonsultat1oner
u ikke-epi i.
heraf smittet i udlandet 2 92 68 Obs-taerskel: Mulig;, begyn%ende epidemi.
Syfilis 2 108 48
Tetanus 0 0 0 Supplerende information kan ses i Influenza-Nyt pa
Tuberkulose 4 371 338 adressen: www.ssi.dk/sw2796.asp
Tyfus/paratyfus . 0 20 28 Indberetninger fra praktiserende laeger til influenzaover-
heraf smittet i udlandet 0 17 21 vagningen startede i uge 40. Resultatet kan ses hver uge
VTEC/HUS S 122 94 her pd EPI-NYT's bagside og pa Instituttets hjemmeside
heraf smittet i udlandet 0 22 25 under Inﬂuenza_Nyt.

Y Kumulativt antal modtaget 1 2004 og i samme periode 2003
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