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Om publikationen

Denna rapport redovisar resultaten fran var studie av férekomsten av antikroppar
mot SARS-CoV-2, viruset som orsakar covid-19, 1 en slumpvis utvald
deltagarpanel som representerar Sveriges befolkning. Studien genomférdes mellan
26 april och 9 maj 2021 och visar omfattningen av invanarnas antikroppssvar under
denna period.
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Ordlista

Antikropp

Covid-19

IgG

Kumulativ

Prevalens

SARS-CoV-2

Serologi

Seroprevalens

Seroimmunitet

Slumpméssigt urval

Protein (immunglobuliner) som bildas av kroppens
immunsystem med syfte att binda till och pa sa sétt
verka himmande pa frimmande &mnen, i detta fall
viruset SARS-CoV-2.

Coronavirus disease 2019.

Immunglobulin G, antikropp som upptrader en tid
efter insjuknande.

Sammanlagda antalet sedan start.

Andel individer i en population som har en given
sjukdom.

SARS-coronavirus-2, viruset som orsakar covid-19.

Pavisning av antikroppar 1 blodprov.

Andelen individer i en population som har
antikroppar mot en given sjukdom eller &mne.

Andel individer i enpopulation som beddms ha
skydd mot infektionen, oberoende av om det
immunologiska svaret inducerats av infektion eller av
vaccination.

Sannolikhetsteoretiskt urval fran en population pé sa
sétt att varje enhet i populationen har en forbestimd
sannolikhet.



SmiNet

Strata

Stratifiering

Anméningssystem for smittsamma sjukdomar som ar
anméhingspliktiga enligt smittskyddslagen.

Grupp, hér de grupper som befolkningen delas in i
utifrdn geografiskt omréde.

Indelning i grupper.



Sammanfattning

Studien visar att i manadsskiftet april-maj 2021 hade cirka 33 procent av
befolkningen pavisbara nivaer av antikroppar mot SARS-CoV-21 blodet. Alla
deltagare frén en slumpmaéssigt utvald webbpanel som forvaltas av
Folkhdlsomyndigheten bjods in till deltagande. Ingen statistisk skillnad mellan
konen kunde bestdmmas. Det var hogre andel i dldersgruppen 65 ar eller dldre med
pévisbara antikroppar dn andra aldersgrupper och anledningen till det 4r att manga
av demnu dr vaccinerade. For de icke-vaccinerade deltagarna hade totalt ungefar
20 procent pavisbara nivaer av antikroppar mot SARS-CoV-21 blodet. Bland dem
var det hogst andel som hade antikroppar i &ldersgruppen 11-19 ar (30 procent) att
jdmfora med &ldersgruppen 20-64 ar (24 procent) men ingen skillnad sdgs mellan
de andra aldersgrupperna. Alla deltagarna som var fullt vaccinerade minst tva
veckor innan provtagningstillfillet hade pavisbara antikroppar mot SARS-CoV-2.
Bland de deltagare som bekriftat haft infektionen tidigare var det en hog andel
(81,7-97,8 procent) som hade péavisbara nivaer av antikroppar mot SARS-CoV-2 i
blodet.

Totalt deltog 2 860 frivilliga individer med analyserbart prov mellan 3 och 90 ar.
Metoden som anvéndes for att genomfora undersokningen omfattade att deltagarna
fick sjdlva lamna ett blodprov genom ett stick i fingret i sitt hem, posta in det och
péafoljande analys vid laboratorium for pdvisning av antikroppar (IgG) mot SARS-
CoV-2. Utdver provtagningen inhdmtades information om covid-19 vaccination
fran det nationella vaccinationsregistret (NVR) och rapporterade fall av covid-19
frdn SmiNet.



Summary

The Public Health Agency conducted a SARS-CoV-2 antibody prevalence study in
Sweden during the last week of April and the first week of May 2021. In total,

2 860 individuals randomly selected from a web-based health cohort, between the
ages of 3 and 90, participated in the study. The study showed that approximately 33
percent of the population had detectable antibodies against the virus that causes
covid-19. There was no statistical difference in the antibody prevalence between
genders. There was a higher proportion of participants with antibodies in the age
group 65 years and older as compared to the other age groups. Among non-
vaccinated, 20 percent had detectable antibodies against SARS-CoV-2, with a
higher proportion in the age group 11-19 years old compared to 20-64 years old.
No difference was shown to other age groups. All participants that was fully
vaccinated two weeks prior to sampling had detectable antibodies against SARS-
CoV-2. The vast majority, ranging from 81.7-97.8 percent (depending on the time
from the actual infection) of participants with previously confirmed covid-19 had
detectable antibodies against SARS-CoV-2.

For the assessment of antibodies, the volunteers had taken a blood sample by finger
pricking at home, sent it in by post and the blood sample was subsequently
analyzed at a laboratory for the detection of antibodies (IgG) against SARS-CoV-2.

In addition to the antibody testing, information about covid-19 vaccination and
reported cases of the participants were collected from the national vaccination
register and SmiNet.



Bakgrund

Antikroppstest, hér serologisk pavisning av antikroppar, méter en del av kroppens
immunologiska svar pa en genomgangen infektion eller vaccination genom att
pévisa de antikroppar som bildats mot ett smittimne eller en del av ett smittdmne.
Attundersoka hur manga mianniskor som har utvecklat antikroppar mot SARS-
CoV-2 érett av flera sétt att uppskatta hur manga som har gatt igenom en infektion
och hur manga som utvecklat antikroppar efter en vaccination.

Sedan véaren 2020 pagér undersokningar vid Folkhdlsomyndigheten for pavisning
av antikroppar efter genomgangen covid-19 i blodprover frén 6ppenvarden och
blodgivare (1, 2). Ett flertal insamlingar har gjorts vid olika tidpunkter dar den
senaste var i borjan pa mars 2021 (3). Pa nationell niva hade d& 22 procent av
blodgivarna antikroppar mot SARS-CoV-2 och bland dppenvardsprover var det 21
procent med pavisbara antikroppar.

For att mdta hur stor andel, pa populationsniva, i samhédllet som har utvecklat
antikroppar mot viruset ar det ocksa fordelaktigt att genomfora ett slumpméissiga
urval av individer och analysera prover fran dessa.

Under varen 2020 genomfordes en sddan undersokning av Folkhdlsomyndigheten
och Smittskydd Stockholm 1 stadsdelsomradet Rinkeby-Kista i Stockholm stad (4).
Detta dr ett omrdde dér man sdg ett hogt antal diagnosticerade fall av covid-19 per
antal invanare tidigt i pandemin. I den undersdkningen deltog 538 slumpméssigt
utvalda individer och visade atti slutet av juni 2020 hade cirka 19 procent av
invanarna i stadsdelsomradet pavisbara nivaer av antikroppar mot SARS-CoV-2 1
blodet. I borjan av mars 2021 genomfordes en liknande undersokning i Goteborg
bland dldre dér 735 deltagare fodda 1944 visade att 6,9 procent hade pavisbara
antikroppar i blodet (5).

Vaccinationen mot covid-19 inleddes i Sverige i december 2020 och i vecka 17,
tidpunkten for denna studie genomforande, hade knappt ca 40 procent av
befolkningen 18 &r och dver fatt minst en dos vaccin och knappt 10 procent hade
fatt tvd doser vaccin. Som ett resultat av prioriteringen av grupper for vaccination
var vaccinationstdckningen vecka 17 hogst i de dldre aldersgrupperna. I takt med
att befolkningen vaccineras och utvecklar antikroppar blir det svarare att anvinda
antikroppsdata som ett matt pa andel av befolkningen som genomgétt infektion.
Istéllet kan antikroppsdata anvéndas for att uppskatta seroimmuniteten, d.v.s. andel
av befolkningen som beddms ha skydd mot infektionen, oberoende av om det
immunologiska svaret inducerats av infektion eller av vaccination. Aven om manga
studier visat att det finns ett tydligt och sidkert samband mellan férekomst av
antikroppar och visst skydd mot covid-19 saknas dnnu korrelat mellan
specificerade kvantitativa och kvalitativa métt p& antikroppar och skydd mot
sjukdom.
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Syfte
Syftet med studien var att ta reda pa hur stor andel av befolkningen i Sverige som i

méanadsskiftet april-maj 2021 hade pavisbara antikroppar mot SARS-CoV-21i
blodet.

1



Metod

Design
Studien planerades som en nationell tvérsnittsstudie och pagick 26 april till 9 maj

2021 och har godkédnnande fran etikprovningsmyndigheten. Huvudutfallet var
andel individer positiva for antikroppar mot SARS-CoV-2.

Urval av deltagare

Alla deltagare i Hilsorapports webbpanel 2020 bjods in att delta. Halsorapports
panel bestod da av cirka 4500 slumpvis utvalda deltagare i dldern 2—-90 ar som &r
representativa for Sverige avseende alder, region och kon. Mer information om
Hélsorapport finns pa var webbplats (6). Inbjudan att delta i studien skickades ut
via e-post. Inbjudan innehdll information om att studien omfattade
egenprovtagning i hemmet och att register uppgifter ocksé samlas in.

Deltagarna fick registrera sig genom att fylla i ett webbformuldr. Deltagandet i
studien var frivilligt och kunde avbrytas nir som helst.

Blodprovtagning

Provtagningsmaterial skickades ut till deltagarnas registrerade adress. Blodprov
togs sedan av deltagaren sjilv eller av vardnadshavare om deltagaren var ett barn.
Provet togs genom stick i fingret och blodet samlades sedan upp pé filterpapper for
att skickas in till laboratoriet per post (7). Deltagarna uppmanades att ta provet
under vecka 17 eller 18 (26 april — 9 mayj).

Bakgrundsvariabler

Information om vaccination mot covid-19 hidmtades fran nationella
vaccinationsregistret (NVR). Information om anmélda fall av covid-19 bland
deltagarna hamtades fran SmiNet. Bakgrundsinformation for att vikta resultaten
hidmtades fran befolkningsregistret (SCB).

Laboratorieanalys

Proverna analyserades av Xerum AB for nérvaro av antikroppar mot SARS-CoV-2
spike-protein med en in-house SARS-CoV-2 IgG ELISA (8).

Rterkoppling av provsvar till deltagare

Provsvar dterkopplades till deltagarna per post. Vuxna deltagarna fick ocksé ett
sms och e-post ndr svaret var klart och kunde logga in pa en webbportal med
BankID och hiamta sitt svar.
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Statistiska metoder

Seroprevalens riknades som viktad proportion, dir vikter tog hansyn till
urvalsvikter som ligger till grund for Halsorapports webbpanel, bortfallet samt
kalibrering mot Sveriges totala population med avseende pa dlder, kon och region.
I berdkningar inkluderades bara prover som hade ett positivt eller negativt svar i
laboratorieanalysen. D4 blodprovstagningen utférdes hemma och postades in till
laboratoriet inkluderades prover som inkommit till laboratoriet mellan den 27 april
och 12 maj for att bast ticka provtagning 26 april — 9 maj. Seroprevalens
presenteras for hela Sverige samt stratifierat enligt kon och dlder.

Alla skattningar redovisas med respektive 95 procents konfidensintervall som
beriknades med metoden baserad pa betafordelning. Seroprevalensskattningar och
konfidensintervaller &r justerade for laboratoriemetoden med anvindning av
Rogan-Gladens metod (9) dir sensitivitet antas vara 99,2 procent och specificitet
99,3 procent (10).

Skattningar som géller seropositivitet bland deltagare som finns med i SmiNet ar
oviktade, konfidensintervallen har rdknats med Clopper-Pearson metoden (11) och
resultaten &r justerade med Rogan-Gladens metod (9).

Skillnader mellan aldersgrupper och mellan konen testades med viktade logistiska
regressioner och p-virden <0,05 ansdgs vara statistiskt signifikanta.

Berdkningar gjordes i R v.4.0.2. med anvéindning av ”survey” paketet v.4.0.
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Resultat

Urval och beskrivning av deltagare

Totalt fick 4 477 personer (vuxna deltagare eller vardnadshavare till barn) var
mbjudan, varav 3 271 personer mellan 3 och 90 ar valde att delta. Av dessa var det
266 deltagare som inte skickade in sitt prov samt 146 prover dir man vid den
serologiska analysen inte erholl beddmbart resultat som exkluderades. Prover som
inkommit till laboratoriet tidigare dn 27 april eller senare &n 12 maj exkluderades.
Antal som inkluderades i analysen visas i Tabell 1 per kon och dldersgrupp.

Tabell 1. Uppdelning av urvalet i dlder och kdn (N=2 860)

Aldersgrupp
0-10

11-19

20-64

65+

Andel (%)

Antal kvinnor
81

108

924

463

55,1

Antalman

89
111
695
389
44,9

Andel (%)
59

7,7

56,6

29,8

Tabell 2 visar den relativa fordelningen av deltagare, urval och population per

region.

Tabell 2. Antal deltagare, procent deltagare i studien och population per region.

Region

Stockholm
Vastra Gotaland
Skdne
Ostergétland
Uppsala
Jonkoping
Halland
Vasterbotten
Sédermanland
Vastmanland
Dalarna
Orebro
Vasternorrland
Gavleborg
Kalmar
Kronoberg
Norrbotten

Varmland

Antaldeltagare

716
469
367
124
115
97
92
83
82
81
81
73
73
70
66
64
59
52
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Andel
deltagare (%)

25,0
16,4
12,8
4,3
4,0
3,4
3,2
2,9
2,9
2,8
2,8
2,6
2,6
2,4
2,3
2,2
2,1
1,8

Andel av populationeni
regionen (%)

23,0
16,7
13,4
4,5
3,7
3,5
3,2
2,6
2,9
2,7
2,8
2,9
2,4
2,8
2,4
1,9
2,4
2,7



Region

Blekinge
Jamtland
Gotland

Andel av populationeni

deltagare(%) regionen (%)

Antal deltagare Andel
38 1,3
36 1,3
22 0,8

1,5
1,3
0,6

Bland deltagarna i den hér studien hade 28 procent tagit en dos och 6 procent tva
doser vaccin mot covid-19 vid provtagningstillfillet (Tabell 3).

Tabell 3. Antal och andel deltagare per vaccinationsstatus och 8ldersgrupp (N= 2 860).

Aldersgrupp

0-10
11-19
20-64
65+

Total
Andel (%)

Antalicke
vaccinerad

219
1411
76
1876
65,6

170

Antalen Antaltva
dos doser
0
0 0
141 67
661 115
802 182
28,0 6,4

Andel som erhédlliten
eller tvd doser (%)

0,0
0,0
12,8
91,1
34,4

Bland deltagarna i den hér studien hade 11 procent haft en diagnostiserad covid-19
infektion (Tabell 4).

Tabell 4. Antal deltagare per rapporterad eller icke rapporterad for covid-19 i SmiNet och
dldersgrupp (N= 2 860).

Aldersgrupp Inte fall i SmiNet

0-10 158
11-19 187
20-64 1396
65+ 815
Totalt 2556

Andel (%) 89,4

Fall i SmiNet
12

32

223

37

304

10,6

Andel deltagare positiva for antikroppar mot SARS-CoV-2

Av de 2 860 deltagarna som limnade analyserbara prover visade sig 1 038 personer
vara positiva for antikroppar mot SARS-CoV-2 och for 1 822 personer kunde
antikroppar mot SARS-CoV-2 inte pavisas.

Baserat pé resultatet uppskattas att 32,8 procent av befolkningen hade antikroppar
mot SARS-CoV-2 iblodet mellan 26 april och 9 maj, vecka 17 och 18, 2021 (95
procents konfidensintervall 30,6-35,1) (Tabell 5).
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Tabell 5. Andel av deltagarna med pavisade antikroppar mot SARS-CoV-2. Sverige 26 april
—9 maj, 2021 (N=2 860). Resultaten &r viktade och korrigerade for testprestanda.

Andel (%) 95 % KI

Positiv 32,8 (30,6-35,1)

Resultat per dldersgrupp
Det var hogre prevalens av antikroppar bland deltagare 65 ar eller éldre (63,5

procent) én bland &ldersgrupperna 0-10 ar (19,1 procent), 11-19 ar (30,4 procent)
eller 20-64 ar (25,1 procent) (Tabell 6).

Tabell 6. Andel av deftagarna med pévisade antikroppar mot SARS-CoV-2 per dldersgrupp.
Sverige 26 april —9 maj 2021 (N=2 860). Resultaten ar viktade och korrigerade for
testprestanda.

Aldersgrupp Andel (%) 95 % KI

0-10 19,1 (10,3-30,9)
11-19 30,4 (23,6-38,0)
20-64 25,1 (22,6-27,7)
65+ 63,5 (59,9-67,0)

Resultat per kon

Det var ndgot hogre andel bland kvinnor &nmén som hade pévisbara antikroppar
mot SARS-CoV-2 men den skillnaden &r hér inte statistiskt signifikant (Tabell 7).

Tabell 7. Andel av deltagarna med pévisade antikroppar mot SARS-CoV-2 per kdn. Sverige
26 april — 9 maj 2021 (N=2 860). Resultaten ar viktade och korrigerade for testprestanda.

Koén Andel (%) 95 % KI

Kvinna 34,2 (31,5-37,1)
Man 31,4 (28,1-35,0)

Andel positiva for antikroppar mot SARS-CoV-2 bland icke
vaccinerade deltagare

Bland icke vaccinerade deltagare hade 20 procent antikroppar mot SARS-CoV-21
blodet (Tabell 8).

Tabell 8. Andel av icke vaccinerade deltagare med pavisade antikroppar mot SARS-CoV-2.
Sverige 26 april — 9 maj 2021 (N=1 876). Resultaten ar viktade och korrigerade fér
testprestanda.

Andel (%) 95 % KI
Icke vaccinerade 20,1 (17,6-22,7)
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Resultat per dldersgrupp bland icke vaccinerade deltagare

Det var en hogre andel som hade antikroppar i aldersgruppen 11-19 ar (304
procent) jaimfort med dldersgruppen 20-64 ar (18,3 procent) men ingen skillnad
ségs i de andra aldersgrupperna (Tabell 9).

Tabell 9. Andel av icke vaccinerade deltagare med pavisade antikroppar mot SARS-CoV-2
dldersgrupp. Sverige 26 april — 9 maj 2021 (N=1 876 ). Resultaten ar viktade och
korrigerade for testprestanda.

Aldersgrupp Andel (%) 95 % KI

0-10 19,1 (10,3-30,9)
11-19 30,4 (23,6-38,0)
20-64 18,3 (15,9-20,9)
65+ 17,5 (9,2-28,8)

Resultat per kén bland icke vaccinerade

Bland de icke vaccinerade var det nagot hogre andel bland mén &n kvinnor som
hade pavisbara antikroppar mot SARS-CoV-2, men den skillnaden &r inte
statistiskt signifikant (Tabell 10).

Tabell 10. Andelav icke vaccinerade deltagare med pévisade antikroppar mot SARS-CoV-2
per kdn. Sverige 26 april —9 maj 2021 (N=1 876). Resultaten ar viktade och korrigerade for
testprestanda.

Kén Andel (%) 95 % KI

Kvinna 19,0 (16,2-22,0)
Man 21,1 (17,2-25,4)

Andel positiva for antikroppar mot SARS-CoV-2 bland fullt
vaccinerade deltagare

Alla deltagare (141) som var fullt vaccinerade (2 doser) minst tva veckor innan
provtagningen hade antikroppar mot SARS-CoV-21 blodet.

Andel positiva for antikroppar mot SARS-CoV-2 bland icke
vaccinerade deltagare som diagnostiserats med covid-19
Tabell 11. Andel av icke vaccinerade deltagare diagnostiserade for covid-19 med pavisade

antikroppar mot SARS-CoV-2 uppdelat per dagar sedan insjuknande. Sverige 26 april — 9
maj 2021 (N=245). Resultaten ar korrigerade for testprestanda.

Dagar sedan insjuknande Andel (%) 95%KI

15-90 dagar sedan insjuknandet (N= 99) 97,8  (92,1-100)
91-180 dagar sedan insjuknandet (N= 109) 88,7 (81-94,2)
181-360 dagar sedan insjuknandet (N= 16) 81,7 (54,5-96,7)

>360 dagar sedan insjuknandet (N=21) 86,3 (63,9-97,7)
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Diskussion

Till denna studie dér provtagning genomfordes mellan 26 april och 9 maj 2021,
bjods deltagare fran Folkhdlsomyndighetens webbpanel Hailsorapport in att delta.
Hiélsorapports panel bestod da av cirka 4 500 slumpvis utvalda deltagare i dldern
2-90 &r som dr representativa for Sverige avseende dlder, region och kon. Totalt
kunde 2 860 av 4 477 (64 procent) inbjudna delta och ldmna analyserbart prov.
Metoden som anvéindes for analys av antikroppar pavisar svar mot S-proteinet
(Spike-/ytproteinet) i SARS-CoV-2 och detekterar saledes antikroppssvar inducerat
av genomgangen infektion och av vaccination.

Resultaten uppskattar att totalt hade 32,8 procent (95 procent konfidensintervall
30,6-35,1) avbefolkningen antikroppar mot SARS-CoV-21i blodet den 26 april — 9
maj 2021. Detta dr en 6kning om man jamfor med de senaste matningarna pa
nationell nivd hos blodgivare, 22,4 procent (95 procent konfidensintervall 20,32-
24.49) och dppenvardsprover, 20,7 procent (95 procent konfidensintervall 19,41-
22,08) som gjordes i bdrjan av mars (3). Da vaccinationen mot covid-19 pagar och
metoden inte skiljer pa svar fran antikroppar genererade av infektion eller
vaccination &r det ocksé forvéntat att andelen i populationen som har antikroppar
mot SARS-CoV-2 nu okar. I den hér beskrivna studien var det en mycket storre
andel som hade antikroppar i dldersgruppen 65 ar eller dldre (63,5 procent) jamfort
med andra aldersgrupper vilket ar férvéntat eftersom fler i den &ldersgruppen hade
hunnit vaccinera sig mot covid-19 vid tidpunkten for provtagningen. Vid analys av
andelen som hade antikroppar bland icke-vaccinerade deltagare sjonk den totala
andelen till 20,1 procent (95 procent konfidensintervall 17,6-22,7). Da férsvann
dven skillnaden hos den dldre aldersgruppen. Andelen icke-vaccinerade med
antikroppar i gruppen over 70 ar dr hogre 1 denna studie jAimfort med tidigare
métningar (1,2,3,5). [ denna studie finns i aldersgruppen icke-vaccinerade en inte
proportionerlig andel med individer som har tidigare kdnd genomgangen covid-19.
Sannolikt 4r motivationen till vaccination ldgre bland de med kidnd genomgéangen
covid-19 varfor det blir en Gverrepresentation av dessa i gruppen icke-vaccinerade.
Generella slutsatser avseende andelen med genomgéngen infektion i denna
aldersgrupp i befolkningen kan dirfor inte goras fran denna studie. Bland de icke-
vaccinerade var det aldersgruppen 11-19 &r som hade hogst andel med pavisbara
antikroppar (30,4 procent) jamfort med aldersgruppen 20-64 ar, (25,1 procent). Det
var ingen skillnad i andel med pavisbara antikroppar mellan kénen oavsett nir man
tittade totalt eller bland icke vaccinerade. Alla deltagarna som var fullt vaccinerade
minst tva veckor innan provtagningstillfillet hade pavisbara antikroppar mot
SARS-CoV-2. Frankliniska provningar ar det ként att enstaka individer trots
vaccination inte har pavisbara antikroppar iblodet. Att detinte fanns individer utan
pévisbara antikroppar trots full vaccination i denna studie antas bero pé att detta &r
ovanligt och dirfor inte fAngades i studien.

Bland icke-vaccinerade och sedan tidigare konstaterade fall av covid-19 varierade
andelen med pavisbara antikroppar beroende pd hur lang tid som forflutit sedan
studiedeltagarna hade infektionen. Hogst var andelen hos deltagare som hade varit
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sjuka mest nyligen (15-90 dagar) innan provtagningen, 97,8 procent (95 procent
konfidensintervall 92,1-100). Men dven bland de som hade varit sjuka mer &n ett ar
nnan provtagningen hade 86,3 procent (95 procent konfidensintervall 63,9-97,7)
péavisbara antikroppar. Det var dock inte s& manga deltagare i de grupper som hade
haft infektionen for en lingre tid sedan sa de resultaten &r mer osdkra.

En aspekt att ta hdnsyn till ndr man tolkar antikroppsresultat &r att vid jamforelse
av vaccinerade och icke vaccinerade deltagare finns det deltagare bland de
vaccinerade som ocksé har haft infektionen och d& kan man inte sikert veta om
svaret inducerats av infektionen eller av vaccinationen. Det finns ocksd manga
deltagare som inte dr rapporterade covid-19 fall men som &nda har haft infektionen
Detta giller framforallt de som hade infektionen tidigt under pandemin da
mojligheten att testa for pdgdende infektion var begrénsad.

Provtagningarna genomfordes genom egenprovtagning med stick i fingret i
hemmet och uppsamling av blod pa filterpapper (7). Metoden har under varen 2021
anvénts i den antikroppstestning som utfors av region Visterbotten. Vi genomforde
en liten enkdtundersokning innan studien dar vi tillfragade deltagarna om de kunde
tinka sig egenprovtagning genom stick i fingret och resultatet visade att det var fler
deltagare som foredrog det forfarandet framfor att ga till en vardinrdttning och
lamna venprov fran armvecket.

Det fanns flera anledningar till att egenprovtagning valdes som metod:

e Blodprovstagning inom studien betraktas inte som nddvéandig vard och vi ville
undvika att studien belastade denregionala varden.

o Studiedeltagarna ir distribuerade Gver hela Sverige vilket komplicerar
genomforandet av en provtagning utford av hilso- och sjukvardspersonal.
Vissa deltagare har ocksé geografiskt langt till sin vardinrattning.

e Provtagning i hemmet &r ur smittspridningsperspektiv att foredra d studiens
uppldgg innebdr att potentiellt smittade deltagare inte behover limna sina hem
for att ta sig till en vardinrdttning.

e Andra typer av egenprovtagning (ndsa, svalg och saliv for PCR test) i hemmet
dr en metod som i dess praktiska enkelhet inbjuder till deltagande och har
fungerat vl i vara andra undersokningar.

Begrinsningen med egenprovtagning av blod genom stick i fingret &r att man
samlar upp en mindre méngd blod sa det ger en viss begriansning i antal och typer
av analyser man kan utfora. Det 4r &nnu ocksa endast ett fatal metoder som é&r
validerade for analys av denna typ av blodprov.

Studien genomfoérdes framgéngsrikt och gav en bild av férekomsten av antikroppar
mot SARS-CoV-2 i befolkningen under vecka 17-18, 2021. Metodiken som
anvéndes fungerade vl och kan tillimpas i liknande framtida
antikroppsuppfoljningar.
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