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| Sverige ar det den vanliga fastingen Ixodes
ricinus som ar vektor fér smittan. Fastingen
ar ett leddjur, slakt med kvalster och spindlar
och raknas inte till insekterna. En fasting
genomgar fyra stadier i sin livscykel: 4gg —
larv — nymf — adult/vuxen (hona eller hanne).
| bade larv- och nymfstadiet krévs ett blod-
mal for att fastingen skall kunna utvecklas
till ndsta stadium, och honan behéver ytter-
ligare ett mal for att kunna producera &gg,
varefter hon dor. Livscykeln tar 1,5-4 ar,
vanligen 3 ar, dvs i genomsnitt ett blodmal
per sasong.

Fastingen &r aktiv nar temperaturen ligger
over 6-7 plusgrader, sd &ven under vinter-
halvéret &r smitta mojlig, d&ven om de flesta
TBE-fallen insjuknar under sommar och
tidig host. Fastingen ar ocksd kanslig for
uttorkning, s& en varm, regnfattig sommar
brukar minska férekomsten. Bést trivs den i
lummiga buskage i bland- eller 16vskog och
den kan sitta pé ett grasstra nagon till nagra
decimeter ovanfér marken dér den invéntar
ett passerande djur. Albuskage har lange for-
knippats med riklig féastingférekomst, men
det &r inte alen som lockar fastingen utan det
ar sannolikt sa att al och fasting har likartade
krav pé skuggig och fuktig miljo.

En valansad tradgard med kortklippt grés
torde minska fastingférekomsten lokalt.

Gnagare, framfor allt sorkar och méss, ar
fastingens viktigaste vérddjur, men alla
daggdijur och faglar och &ven reptiler ar moj-

liga blodmalsgivare.

Radjur ar kanda for att

’ harbargera manga fas-

. , . tingar och 6kningen

5 av antalet radjur pa
senare &r inom be-
byggda omraden har diskuterats som majlig
bidragande orsak till fler fall av fastingmedi-
erad sjukdom. Hund och katt kan fora fas-
tingen in i vara bostader, dit den aldrig skul-
le ta sig pa egen hand.

Studier pa fasting-
ar i TBE-endemiska
omraden har visat
virusbararfrekvens pa
0,3-4,8%. Smittdm-

6 | nova nytt

net sitter i spottkdrtlarna och 6verfors redan
vid bettdgonblicket.

Smitta mellan féstingar kan dverforas till
osmittad fésting i samband med att véard-
djuret &r viremiskt, men kan dven dverforas
direkt mellan fastingar som suger blod sam-
tidigt pd samma djur utan viremi. Meka-
nismen i dessa fall &r &nnu okéand.

Den vanliga fastingen Ixodes ricinus
utbredningsomrade ar Gotaland och Svea-
land, runt Ostersjékusten, Baltikum, Sydnor-
ge, Brittiska 6arna, Central- och Vasteuropa
med undantag fér soédra Balkan, Italien,
sodra lberiska halvon och sydligaste Ost-
Europa in i asiatiska Ryssland. Norr dar om
frén Baltikum till dstra Sibirien &r vektorn en
annan fastingart Ixodes persulcatus.

TBE endemiskt omrédde sammanfaller
inte helt med féstingarnas utbredning. |
Sverige &r havsndra omraden kring Stock-
holm (Roslagen, Sédertdrn), dstra Mélaren,
kustremsan ned mot Kalmar, Oland och Got-
land gamla kanda TBE-omraden. P4 senare
ar har TBE ocksad upptratt vid Omberg
och Brandstorp oster respektive vaster om
Vattern, langst Vanerstranden fran Mariestad
till Kinnekulle, pA Hammar6 utanfor Karl-
stad och enstaka fall fran sydligaste Skane.
Négot enstaka fall har tidigare rapporterats
frén Orust pa Vastkusten. Sannolikt kommer
TBE att hittas pa nya lokaler ocksa i fram-
tiden. Nyligen diagnostiserades ett par fall
i Sydnorge. | Danmark &r det endast Born-
holm som haft TBE-fall. Aland och delar av
sOdra Finland ar TBE-endemiskt, liksom i
hog grad stora delar av Baltikum. Osterrike,
Tjeckien, Ungern, Polen och sédra Tyskland
ar omraden som rapporterar manga fall.
Ryssland har registrerat 5-7000 fall arligen
p& 90-talet. Laget i Gvriga delar av gamla
Osteuropa &r oklart. Frankrike utom Alsace,
Spanien, Portugal, Italien séder om Tyrolen,
Grekland, Benelux och Brittiska 0arna ar
sannolikt TBE-fria.

| Sverige rapporterades &r 2000 133 fall,
vilket var den hogsta siffran pd manga ar.
1999 var det endast 53 fall. Medeltalet for
den sista 10-arsperioden &r 72. Inom Sverige
rapporterade forra aret Stockholms lan 73,

TBE - fastingburen hjarn-
Inflammation

TBE (Tick Borne Encephalitis) ar en virusinfektion som, huvudsakligen via
fastingbett, kan drabba méanniskor. Nagra fall av smitta via opastorierad mjolk,
vanligen getmjolk, finns ocksa beskrivna. Diagnosen stalls med hjalp av serologi
och en metod for detta finns sedan tidigare i ar pa Nova Medical.

Sédermanland 17, Uppsala 1an 12 och
Vistrag6taland 6 TBE-fall. Ovriga TBE-l4n
hade bara 1-2 fall var.

TBE-viruset (TBEV) tillhdr genus Flavi-
virus inom familjen Flaviviridae. Av Flavivi-
rus finns det ett 70-tal typer. C:a 50%
ar myggburna och 20% féastingburna. Drygt
50% &r humanpatogena och av dessa kan
namnas Gula febern, Japansk encephalit och
Denguefeber, vilka alla & myggburna. Inom
detta genus finns 4tta olika antigena kom-
plex/grupper dar TBE-komplexet utgdr en
grupp narbesléktade virus, vilka alla ar
fastingburna. Nagra av TBE-komplexets
virus a&r CEEV(Central European Encepha-
litis Virus), aven kallat W-TBEV (Western
TBEV); RSSEV(Russian Spring-Summer
EncephalitisVirus), dven kallat FE-TBEV
(Far Eastern TBEV), och den nérbesléktade
Siberian TBEV. Namnas kan ocksa Louping
ill-viruset inom detta komplex, som framfor
allt finns pa de Brittiska 6arna, men &ven
isolerats i Norge. Louping ill & en zoonos
som vanligen drabbar far, men enstaka
humanfall finns beskrivna.

Den variant inom TBE-komplexet som
finns i Sverige &r CEEV och CEE &r det som
vi hér i dagligt tal kallar TBE. CEEV &r det
virus som finns i Vast- och Centraleuropa.
| Baltikum péatraffas bade CEE- och RSSE-
Virus och ldngre &sterut forekommer
RSSEV.

Mortaliteten i CEE &r mindre &n 1%. Den
kliniska bilden i RSSE har rapporterats vara
allvarligare med 5-20% mortalitet, men det
finns f& kontrollerbara data i litteraturen.
Majligen foreligger hér en ett annat urval
med fran borjan sjukare individer.

| serologiska tester kan virus inom Flavi-
virusgenus korsreagera med varandra. Dér-
for kan det vara svart att skilja pa aktuell/
genomgéngen Denguefeber, TBE, Gula
febern eller Japansk encephalit, eller vacci-
nation mot nagon av de tre sistnamnda.
Manga resendrer till tropikerna har vaccine-
rats mot Gula febern och Japansk encephalit.

Symtomen vid TBE varierar med allt fran
subkliniska/symtomfria individer till svar
sjukdom och i mycket séllsynta fall déd.
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Serologiska studier talar for att de flesta som
serokonverterat haft en lindrig sjukdom. All-
varlighetsgraden tycks oka med stigande
alder. Barn fore skoldldern blir sallan sjuka
medan gamla &r de som loper storst risk for
allvarlig sjukdom och langvariga foljdtill-
stand. Av kliniska TBE-fall var endast 2%
under 5 &r och 10% under 15 &r.

Vanligaste insjuknandeperioden &r au-
gusti-september, men fall kan i princip fore-
komma hela aret beroende pa véderleken.
Den vanligaste aldern ar 30-50 ar och nagot
fler mén &n kvinnor drabbas.

Inkubationstiden ar vanligen 1-2 veckor
efter ett fastingbett, men i vissa studier kan
sd fa som halften dra sig till minnes att de
blivit fastingbitna. Symtomen &r influensa-
liknande men med en viktig skillnad att inga
luftvagssymtom férekommer. Vid CNS-
engagemang ar forloppet oftast bifasiskt, dar
forsta skedet varar i c:a 2—7 dagar, foljt av i
genomsnitt en veckas béttring (2-21 dagar)
innan patienten insjuknar pa nytt med for-
varrade symtom i form av feber, muskel- och
svar huvudvark. Meningit/meningoencepha-

lit med fokal eller generell neurologi ar da
vanlig. CNS-symtomen kan bla yttra sig
som pareser och/eller forvirring.

Serologin (ELISA) ar s gott som alltid
positiv ndr CNS-symtom upptréder, men vid
typisk anamnes och symtom och negativ
serologi, kan det I6na sig att ta om provet
nagra dagar senare.

Sjukdomsduration, konvalescensperio-
dens langd och foljdtillstandens allvarlighet
tycks 6ka med stigande &lder. Endast ett fatal
tycks drabbas av kvarstdende forlamningar
medan ett langvarigt postencephalitiskt
syndrom med framfor allt kognitiva symtom
i form av minnesstdrning, stressintolerans
och yrseltendens tycks drabba drygt 30% av
fallen.

Négon bot finns inte utan behandlingen ar
symtomatisk.

Immuniteten efter genomgéangen TBE,
klinisk eller subklinisk, ar livslang.

Ett effektivt och tdmligen biverkningsfritt
vaccin finns, men kréver upprepade doser for
bibehallen skyddseffekt. Vaccination kan
sérskilt rekommenderas de som bor/vistas

langre perioder i TBE-endemiskt omrade och
som dessutom vistas ute i naturen och ris-
kerar féstingbett. Smittskyddsenheterna i
Stockholmsomradet har givit ut detaljerade
kartor med markerade riskomraden och
vaccinationsrekommendationer, liksom in-
fektionskliniken i Skdvde avseende risk-
omraden i gamla Skaraborgs lan.

Borrelia och Ehrlichia &r exempel pa tva
andra sjukdomar som ocksé sprids via fas-
tingar. Borrelia &r betydligt vanligare &n TBE
och féljer i stort — atminstone i Sverige —
Ixodes ricinus utbredningsomréde. | Sverige,
liksom i vérlden i &vrigt, har endast dia-
gnostiserats ett fatal kliniska Ehrlichiafall
hos ménniska, &ven om serologiska under-
sokningar visar att manga fler har serokon-
verterat. Till skillnad mot TBE &r Borrelia
och Ebhrlichia bakteriesjukdomar som kan
behandlas med antibiotika. Ett vaccin ar pa
gdng mot Borrelia men &r dnnu inte kom-
mersiellt tillgangligt.

VardXpo pa
Alvsjomassan

VardXpo, gamla halso- och sjukvardsstimma pé& Alvsjoméassan

gick av stapeln i slutet av april.

Nova Medical medverkade i en sjukhus-
gemensam monter i samarbete med Access
Radiologi och S:t Gérans sjukhus AB.
Mellan 1000 och 1500 personer (av
massans totalt 12 000 besokare) hade négon
form av personlig kontakt med monter-
personalen under de tre utstallningsdagarna.
Montern var utseendemdssigt snyggt
designad med blinkande ambulansljus i en
roterande ramp med bilder fran véra verk-
samheter. Vi hade en stor plasmaskarm i ena
hornet dar dagens fraga presenterades, som
hégade bestkare kunde svara pa. Svaren be-
arbetades och presenterades sedan grafiskt

Fragestund vid monterdisken.

pa skarmen. Varje eftermiddag lotta-
des biobiljetter ut till de som svarat
pa fragan.

Nova Medical utférde Hb-mét-
ning med provtagning i fingret under
tva timmar varje dag. Det var véldigt
populért, vi hade standig ko vid
montern!

Access Radiologi hade ett formulér dar
massdeltagarna fick svara pa fragor om deras
verksamhet och tyda rdntgenbilder. Sista
dagen lottade de ut en fickdator.

Det fanns ocksa tvd PC uppstallda dar
man kunde ga in pd webben och soka lediga

jobb och titta pa vara hemsidor mm. Totalt
for alla verksamheter sokte ett trettiotal
personer jobb pa S:t Goran via blankett som
fanns i montern.

Vi som stod i montern hade manga
trevliga samtal med besokarna!

Marie Julin utférde Hb-provtagning i montern.
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