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Samlet vurdering

Statens Serum Institut (SSI) er blevet bedt om et fagligt bidrag med henblik pa vurdering af

smitterisiko ved ophavelse af yderligere restriktioner som led i den videre gendbning

Epidemien med covid-19 har varet stabil over en langere periode med stort set stabile smittetal samt
en stabilisering af nyindleggelser og indlagte, hvilket betyder, at den observerede udvikling fortsat
holder sig under niveauet for de seneste prognoser. Dette kan skyldes den massive testningsindsats
og implementering af en model for automatisk nedlukning. Der er de seneste dage set en stigning i
antal péviste tilfxlde og en stigning i kontaktallet, men det er for tidligt at vurdere, hvorvidt der er

tale om tilfxldig variation eller en folge at den seneste gendbning.

Alt imens smittesituationen i Danmark endnu er stabil, udfordres epidemikontrollen internationalt af
forekomsten af nye, mere smitsomme varianter. Flere lande omkring Danmark oplevede, swrligt i
ugerne omkring paske, bekymrende stigninger i smitten, der gav anledning til indferelse af yderligere
restriktioner, og flere lande oplever belastning pd sundhedsvasenet og overdedelighed. Situationen
ser meget alvorlig ud 1 flere tredjelande uden for Europa, herunder i sarligt hoj grad i Indien og
Pakistan, der aktuelt oplever en eksplosion i smitte og et afledt pres pa sundhedsvasenet, der er tat

pa kollaps.

Der er i forvejen mange usikkerheder forbundet med kvalitativt at vurdere den potentielle risiko for
en stigning i smitten afledt af yderligere lempelser. Men det er serligt vanskeligt pa nuvarende
tidspunkt, da effekterne af abningerne d. 21. april 2021, som SSI vurderede ville medfere hoj risiko
for smittespredning, endnu ikke med sikkerhed kan afleses i antallet af smittede eller i
indleggelsestallene. SSIs faglige vurdering op til forhandlingerne om forrige genibning, blev foretaget
pa baggrund af en stabil udvikling i epidemien gennem flere uger og en periode uden storre
landsdakkende lempelser. De netop implementerede lempelser omfatter bdde skole- og
uddannelsesomridet, udendors- og indendorssport for born, udendors- og indendorsservering samt
forsamlingsforbud. Nogle af lempelserne omfatter omrider, som den faglige referencegruppe har

vurderet er forbundet med hgj smitterisiko (barer og vartshuse, lempelse af forsamlingsforbud).

I en ny vurdering af yderligere lempelser skal der, pd samme made som ved den seneste vurdering,
fortsat tages forbehold for, at eget aktivitet inden for forskellige sektorer vil interagere med hinanden,

og at det ikke er muligt retvisende at kvantificere disse indirekte afledte effekter bade i forhold til



andre nye lempelser samt i forhold til de lempelser, der allerede er indfert. Fx vil lempelse af
forsamlingsforbuddet medvirke til, at personer i hojere grad vil modes pa tvars af sociale netvaerk i
forlengelse af andre aktiviteter, som uddannelse, idret, fysisk fremmode pa arbejde, eller
kulturaktiviteter. Der ma saledes forventes storre interaktion pa tvars af netverk og sektorer, som

det ikke er muligt at indarbejde i en samlet vurdering af risikoen for smittestigning.

Det bemarkes ogsa, at yderligere lempelser af restriktioner vil signalere mindsket bekymring hos
myndighederne, som kan give anledning til zndrede adferdsmenstre i befolkningen i takt med et
mindsket trusselsbillede. Dette kan medfore yderligere smittespredning ved oget socialisering pé
tvaers af netvaerk samt mindsket efterlevelse af anbefalinger for smitteforebyggende indsatser, som
mié forventes at udfordre den eksisterende epidemikontrol. Mobilitetsdata fra DTU og data fra
HOPE viser allerede nu tegn pa adferdsaendringer 1 befolkningen i forhold til eget antal kontakter pa

tveers af netvaerk og oget trafikal aktivitet over de seneste uger.

Samlet set udfordrer hastigheden af genibningsprocessen muligheden for retvisende kvantitativt at
vurdere afledte smitteeffekter ved stigende aktivitet i samfundet i en situation, hvor effekterne af den
seneste store genabning endnu ikke kan vurderes. SSI vurderer derfor fortsat, at gendbningen bor ske
forsigtigt og trinvis, sa der kan reageres hurtigt pd ®ndringer i smitten sarligt i lyset af, at lempelserne
sker med si korte intervaller. Serligt bor lempelser der forventes at medfere mindst risiko for
smittestigning prioriteres, hvilket omfatter aktiviteter med begrenset volumen samt begranset risiko
for interaktion pa tvars af lempelser. Overordnet vurderes det, at en gendbning med store, og for
hurtigt implementerede lempelser, ager risikoen for, at der opsta behov for sterre lokale nedlukninger
for at bevare kontrollen med epidemien. Parallelt med den trinvise genabning ber der forega en meget
detaljeret overvdgning af bade centrale epidemiologiske indikatorer samt en tet monitorering af
adferdsindikatorer og aktivitetsdata, siledes at adferdsendringer kan imedegis med intensiv
kommunikation. Derudover bor en model for lokale nedlukninger bevares som en mekanisme til at

kontrollere epidemiudvikling.

Baggrund
Status for epidemien per 30. april 2021

Udpviklingen i epidemien har over en lengere periode varet stabil bade i antal paviste tilfxlde, nar der
tages hojde for testaktivitet og 1 antal nyindlagte (Figur 1). Der er de seneste dage set stigning i det
daglige antal péviste tilfalde, der har ligget over 800 daglige tilfxlde d. 27 og 28 april. Det seneste
kontakttal estimeret d. 30. april er pa 1,15 (sikkerhedsinterval 0,97 -1,34) (kun PCR-test), og
incidensen for hele landet er d. 30.april 86 pr. 100.000 indbyggere, og positiv procenten pa 0,5%. I
alt er 22,8 pct. af befolkningen pabegyndt vaccination, og 11,1 pct. af befolkningen er

ferdigvaccineret.
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Figur 1. Testiusterede antal tilfalde ved 100.000 daglige test (fuldt optrukne linje) samt antal daglige nyindleggelser
(cirkler).

Antallet af nyindlagte patienter med positivt provesvar for SARS-CoV-2 er stabilt omkring 25-35
nyindlagte i dognet, og det samlede antal indlagte patienter med positivt provesvar for SARS-CoV-2
og antal indlagte pé intensiv afdeling med covid-19 er ligeledes stabilt. Vaccinationen af de aldste
aldersgrupper har zndret aldersfordelingen af indlagte patienter med covid-19, siledes at andelen af
patienter over 80 dr har varet faldende gennem de seneste par méneder. Antallet af covid-relaterede-
dodsfald er ogsa pa et meget lavt niveau, og den samlede dedelighed har siden uge 6 ligget inden for

det normale forventede niveau.

Smitteforekomsten er fortsat hojest blandt de yngre aldersgrupper, og er hojest for de 15-19 drige
med en incidens pa 130 pr. 100.000 indbyggere for uge 16. Niveauet ligger fortsat betydeligt under
de incidenser, der blev registreret blandt de yngre aldersgrupper i efterdret 2020/ vinteren 2021.

Smitten varierer regionalt, og generelt har der varet en tendens til, at lokaliserede udbrud og
smitteophobning 1 setlige boligomrader har drevet smitteudviklingen lokalt. Smitteniveauet i Region
Hovedstaden ligger generelt hojere end de andre regioner, og der har igennem en lengere periode
veeret vedvarende hoje incidenser blandt kommuner rundt om Kebenhavn herunder Kobenhavns

Vestegn. Region Nordjylland har bevaeget sig op pa det samme niveau som resten af landet.

Overordnet vurderes epidemien pa nationalt plan at vare stabil med et stabilt antal indleggelser, dog
har der de seneste dage varet tegn til en stigning 1 antal paviste tilfzlde og en stigning i kontakttallet.
Hvorvidt dette skyldes tilfxldig variation eller er en begyndende effekt af den seneste genabning er

for tidligt at vurdere. Der ses regionale forskelle i niveauet af smitte, men samtidigt vurderes
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epidemikontrollen fortsat at vare hjulpet af en massiv testaktivitet, model for automatisk nedlukning,
begyndende sxsoneffekt og en fortsat stigende vaccinationsgrad. Risikoniveaet blev i den seneste

risikovurdering fastholdt pa niveau 3 for hele landet, og pé niveau 4 i Region Hovedstanden.

Nye virus varianter
Forekomsten af nye mere smitsomme varianter udfordrer epidemikontrollen i flere lande omkring

o0s, og varianten B.1.1.7 har siden marts veret den dominerende variant i Danmark, og udger nu mere
end 95% af de varianter, der ses i Danmark. Der er lobende blevet identificeret flere tilfzlde af
varianter, hvor der er rejst bekymring for eget smitsomhed og/eller nedsat folsomhed for antistoffer
herunder B.1.351, P.1, B.1.525, B.1.1.7 i kombination med mutationen E484K, og senest varianten
B.1.617, der ogsd er fundet i Indien. Forekomsten af disse sxrlige varianter folges taet pa SSI, og der
er set eksempler pa lokal smitte med nogle af de sarlige varianter. Styrelsen for Patientsikkerhed
hindterer intensiveret kontaktopsporing for de sxrlige varianter (fraset B.1.1.7) i et sarskilt spor i regi
af Task Force for sxrlige varianter, og forelobigt synes smitten af de sxrlige varianter at vere
begranset formentligt som resultat af den intensiverede kontaktopsporing, og det forhold at der ikke

i samme omfang ses oget smitsomhed som for B.1.1.7.

Adferd og aktivitet
Den seneste rapport fra HOPE-projektet fra d. 28. april viser, at danskernes smitteforebyggende

adfzrd overordnet set fortsatter med at udvikler sig negativt. Mens opmearksomheden pa afstand og
forsamlinger falder, har borgerne haft flere smitterelevante kontakter bide hvad angir fremmede og
venner/bekendte. Rapporten viser endvidere en hoj vaccinationsvillighed bade blandt folk, der har

taet tilbudt en vaccine og dem, der endnu ikke har fiet tilbudt en vaccine.
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Fignr 2. Data fra Hope-projektet: - btips:/ / hope-project.de/ #/ reports/ Adfaerdsindikatorer 1 interen 20-
21 /versions/ 28-04-2021
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Samtidigt afspejler data fra DTU/HOPE, at der er en vaekst i trafikale bevagelser som et udtryk for
oget aktivitet 1 samfundet, og at niveauet for trafikale bevagelser ind og ud af Kebenhavn inkl.

Vestegnen har bevaget sig op pa niveauet i starten af december 2021.

Travels going out of CPH and Vestegnen 01/11/20-26/04/21

New restrictions
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Figur 3. Udvikling i rejser ud af Kobenbavn og V'estegnen mellem 1. november 2020 og 24. april 2021.

Internationalt

Ifolge ECDC var den samlede 14-dages incidens for Europa (EU/EQS) pi 426 pr. 100.000 for uge
15 og 16, og den samlede smitteforekomst har vaeret faldende den seneste uge. Smitteforekomsten
har vearet stigende 1 9 lande (Cypern, Holland, Kroatien, Letland, Liechtenstein, Litauen, Spanien,
Sverige og Tyskland) og stabil eller faldende 1 20 lande.

Forekomsten har vearet stigende i Tyskland (13%) og Sverige (3%), og har veret faldende i Finland
(22%) og Notge (16%). Den samlede 14-dages dodelighed i EU-/EQS-landende har veret stabil de
seneste 5 uger og er pd 7,8 per 100.000 indbyggere. Medianandelen af indbyggere over 18 dr i
EU/EQS, der har pibegyndt vaccination, er pa 19% (fra 8% til 36%). I Sverige er antallet af
nyindlagte pa intensiv pa niveau med 2. bolge i efterdret, og lande som Bulgarien, Ungarn, Polen,
Kroatien, Italien og Frankrig, Tjekkoslovakiet og Estland oplever pres pa sundhedsvasenet pa niveau
med anden bolge. Der er tegn pa overdedelighed i Frankrig, Italien, Grakenland og Estland.

Udpvikling i forhold til samlescenarie
SSI har tidligere bidraget med prognoser for udviklingen i smitte- og indleggelsestal som et fagligt
grundlag for processen for genabning. Senesti I i/legsnotat af den 21. marts 20217, som er offentliggjort

pa Statens Serum Instituts (SSI) hjemmeside!.

Prognosen for scenariet ved navn ’Samlescenarie 3.52” fremskrev smitte- og indleggelsestal for et

genidbningsscenarie, der tilnaermelsesvist svarede til den faktisk vedtagne gendbning per d. 6. april.

Uhttps://covid19.ssi.dk/-/media/arkiv/subsites/covid19/modelberegninger/ tillacgsnotat-af-21-marts-2021-
til-notat-af-16-marts-2021.pdfrla=da
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Figur 4 og 5 vises den observerede udvikling (gra prikker) sammenholdt med prognoserne fra d. 21.
marts 2021, som er baseret pa data frem til 9. marts (lodret sort streg). Figur 4 og 5 viser smittetal og

nyindlaeggelser sammenholdt med prognoserne for hhv. en sxsoneffekt pa 50% og 75%.

Det observerede antal daglige test-positive holder sig overordnet stabilt, og ligger dermed under
prognoserne, hvor der var forventet en stigning for bade 75% og 50% sasoneffekt, se figur 3. Det
morkebld omride svarer til en landsdakkende test-justeret 7-dages incidens pd over 200 per 100.000
i alle kommuner, svarende til niveauet for automatiske nedlukninger (200*5,84 mio / 100.000 / 7 =
1.669 smittede dagligt). Sifremt man fastholder dette niveau for nedlukning vil denne mekanisme
kunne dempe en yderligere stigning i epidemien. Det lysebld omrade svarer til test-justerede 7-dages
incidenser over 100 per 100.000 i alle kommuner, svarende til det niveau, hvor kommunerne fir
ckstra befojelser (100*5,84 mio / 100.000 / 7 = 835 smittede dagligt).
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Figur 4: Daglige smittetal i scenarie 3.52, svarende til den besluttede genabning per 6. april, med en swsoneffekt pa
bbv. 50% (venstre) og 75% (hajre). Det rode omride omfkring linjen illustrerer folsombedsscenarier med -5% til +5%
andring i befolkningens adferd. De gra punkter er de observerede testjusterede smittetal frem til d. 20. april. Det
lysebla omrdde angiver landsincidensen, hvor kommunerne far ekstra befojelser, (test-justeret ommunal incidens 100
per 100.000), mens det morkere bla omrade svarer til landsdwkkende nediukning (test-justeret kommunal incidens
200 per 100.000).

For daglige nyindleggelser 14 den observerede udvikling inden for prognosens felsomhedsscenarie
frem til 1. april med den fremskrevne udvikling bade for 75% og 50% sasoneffekt, se figur 5. Der er
dog vasentlig varians i1 antallet af nyindleggelser, hvilket bl.a. kan tilskrives udsving 1 indlaeggelser pa
hverdage og i weckender. Fra 1. april er antallet af nyindleggelser stagneret, hvilket er i

overensstemmelse med, at smittetallene ogsa har varet pa et stabilt niveau.
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Figur 5: Daglige nyindlwggelser i scenarie 3.52, svarende 11l den besluttede genabning, med en swsoneffeket pa bhv. 50%
(venstre) og 75% (hajre). Det farvede omrade omfkring linjen illustrerer folsombedsscenarier med -5% til +5% andring
7 befolkeningens adfard. De gra punkter er de observerede daglige nyindleggelser frem til d. 20. apri.

Det er ikke umiddelbart muligt at adskille, hvorvidt udviklingen i daglige test-positive primaert
tilskrives sesoneffekten, eller 1 hvor hoj grad udviklingen skyldes oget testning, lokale nedlukninger
samt intensiveret smitteopsporing.

Der er stor variation i incidenser — szrligt ndr der opgores for kommuner og sogne. Allerede med det
nuvarende niveau af smitte er der flere lokale nedlukninger. Selv sma stigninger vil fore til yderligere
lokale nedlukninger. I modellen er det antaget, at adfaerden er uendret, hvilket ikke er tilfaldet, nar
der er lokale nedlukninger, som vil gore, at veksten 1 smitte vil vere lavere end beregnet i modellen.

I prognoserne for gendbningen d. 6. april 2021 er folgende lempelser ikke medtaget:
e  Forsamlingsforbuddet haves til 10 personer udendors
e Der dbnes for udendors gudstjenester mv. med op til 50 personer.
e Fuldt fremmede for elever, der skal deltage i certifikatfag og for elever i skolepraktik i hele
landet.

Ligeledes er lempelserne d. 15. april og d. 21. april ikke medregnet i prognoserne

Yderligere er der en rakke forbehold ved overvdgning af epidemiens udvikling, som er narmere
beskrevet i tidligere notater og rapporter. Herunder at beregningerne bag prognoserne for
smitteudviklingen athanger af en rxzkke tekniske forudsztninger og forbehold. De

beregningstekniske antagelser er naermere beskrevet i “Tillagsnotat af den 21. marts 20217 samt ""Ieknisk
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baggrundsrapport den 26. marts 202172, For en detaljeret gennemgang af ekspertgruppens matematiske

modeller henvises til notatet “"Teknisk gennemgang af modellen”

2 https://covid19.ssi.dk/-/media/atkiv/subsites/covid19/modelberegninget / teknisk-baggrundsrapport-
26032021.pdfrla=da
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