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Epidemiologi och dvervakning

Legionellabakterier kan orsaka tva sjukdomar — legionarssjuka och Pontiacfeber.
Legionéarssjuka ar en anmélningspliktig sjukdom och under 2013 rapporterades 128
fall i Sverige. Det verkliga antalet fall bedéms vara cirka tio ganger fler (1, 2). Det
ar framforallt aldre och personer med bakomliggande sjukdomar som drabbas. Da
symtomen ofta &r allvarliga och dodligheten ar relativt stor (5-20 %) ger legionella
en stor sjukdomshdrda och det ar darfor viktigt att arbeta forebyggande. Inom EU
samt i Island och Norge rapporterades totalt 5 852 fall under 2012 (3), men ett fatal
lander star for rapporteringen av en majoritet av fallen. Overvakningen och
statistiken for de smittade i Sverige och Europa beskrivs ndrmare i slutet av detta
kapitel.

Legionella kan kategoriseras som en luftvagsinfektion, som vattenburen smitta och
som en vardrelaterad infektion. | Sverige jamfors legionella séllan med andra
vattenburna infektioner som sprids fekalt-oralt och vanligtvis orsakar magsjuka. |
en sammanstallning fran USA for aren 20092010 (publicerad 2013) rapporterades
dock att legionella orsakade 58 % av de dricksvattenburna utbrotten och 7 % av
sjukdomsfallen som var kopplade till dessa utbrott. Av utbrotten som orsakades av
andra typer av vatten fran exempelvis fontéaner eller kyltorn stod legionella for

58 % &ven av dessa och for 42 % av sjukdomsfallen. Det var ocksa tydligt att
legionella orsakar majoriteten av de fall som behover sjukhusvard och nastan alla
dodsfall som kunde kopplas till dricksvatten eller annat vatten (4). |
sammanstallningen for rekreationsvatten for motsvarande ar orsakade legionella

4 % av utbrotten (5).

Smittspridning

Legionarssjuka orsakas framst av bakterien Legionella pneumophila. Men det har
visat sig att ett stort antal andra arter inom familjen Legionellaceae ocksa kan
orsaka sjukdom hos méanniska. FOr nérvarande har 26 av totalt 59 kénda arter
associerats med sjukdom och fler kommer troligen att upptéckas (se kapitlet
Inledning). Legionella pneumophila orsakar cirka 80-90 % av
legionellainfektionerna (6). Av Ovriga arter patraffas i Sverige framst L. bozemanii,
L. longbeachae och L. micdadei, vilket troligen beror pa metodologiska
begransningar (se dven Diagnostik nedan)®. L. pneumophila kan pa basen av ytliga
polysackaridantigen delas upp i 15 serogrupper av vilka L. pneumophila serogrupp
1 svarar for majoriteten av infektionerna.

Serogrupp 1 kan i sin tur subtypas med hjalp av monoklonala antikroppar (MAb)
mot ytliga polysackaridantigen, vilket har varit till hjalp vid utredning av intraffade
utbrott. Numera anvands genotypning med sekvenstypning i kombination med

IN&r diagnostiken utférs genom antikroppsbestdmning ingdr endast antigen mot dessa tre legionellaarter, férutom
Legionella pneumophila.



subtypning med MADb for att differentiera olika stammar av legionella och for att
pavisa identitet mellan isolat fran patienter och fran miljon, se vidare i kapitlen
Miljcanalys av legionella och Smittsparning — utredning av legionellafall och
utbrott.

Smitta sker genom inandning av fororenat vatten i aerosolform. En aerosol utgors
av droppar i storleken 1-5 pm vilka penetrerar lungorna. Smitta fran person till
person har inte konstaterats. Att dricka legionellaférorenat vatten beddms generelit
som ofarligt, men sa kallad aspiration kan ske (7), framforallt i samband med att
sangliggande personer far ner vatten i lungorna vid intag av vatten via dryck eller
isbitar. Legionella har aven pavisats i lungorna i samband med drunkningstillbud
bade i Sverige? och i andra lander (8).

Legionella kan &ven orsaka infektioner i ytliga sar och i andra organ an lungorna,
men detta ar ovanligt och drabbar frdmst personer med nedsatt immunforsvar (9).

Inkubationstid

Inkubationstiden &r svar att faststélla exakt men anges i regel vara fem till sex dygn
(tabell 2). Fordelningen av olika langa inkubationstider i utbrottsutredningar har
redovisats (10). Har anges att 50 % av fallen smittas 3—10 dygn innan symtom och
att 1 % av fallen smittas sa langt som 18-19 dygn innan de uppvisar symtom.

| praktiken har det visat sig vara svart for personer att redogéra for vad de gjort
langre tillbaka i tiden &n tva veckor. Darfor inkluderas fall som insjuknat mellan 2
och 14 dygn fore symtom i falldefinitionen i en utbrottsutredning, men for
reserelaterade fall anvéands 2 till 10 dygn enligt ELDSNets instruktion®.

Sjukdom, symtom och komplikationer

Legionarssjuka ar en allvarlig form av lunginflammation medan Pontiacfeber ar en
betydligt lindrigare infektion med influensaliknande symtom. Pontiacfeber har
aven benamnts Lochgoilheadfeber efter ett stort utbrott i Skottland 1988 (11).

Legionérssjuka yttrar sig som en lunginflammation med oftast hog feber,
huvudvark och muskelvérk. Diarré forekommer ofta. Sjukdomsbilden &r ibland
mycket allvarlig, sarskilt da sjukdomen nastan alltid drabbar personer som ar
forsvagade av nagon anledning eller har nedsatt immunforsvar. Dodsfall intraffar
trots modern intensivvard med behandling i respirator eller ECMO?*. Sjukdomen
behandlas med antibiotika, framférallt med kinoloner men i vissa fall med
makrolider. Bakterien har inte utvecklat resistens mot nagot av de anvanda

2 Legionellainfektion. Kommentarer och specialstatistik 2010.
http://www.folkhalsomyndigheten.se/amnesomraden/statistik-och-
undersokningar/sjukdomsstatistik/legionellainfektion/?t=com&p=5772

3 http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/legionnaires-disease-surveillance-2012.pdf

4 ECMO — Extra Corporeal Membran Oxygenering — det vill sdga syresattning utanfér kroppen genom ett membran.


http://www.folkhalsomyndigheten.se/amnesomraden/statistik-och-undersokningar/sjukdomsstatistik/legionellainfektion/?t=com&p=5772
http://www.folkhalsomyndigheten.se/amnesomraden/statistik-och-undersokningar/sjukdomsstatistik/legionellainfektion/?t=com&p=5772
http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/legionnaires-disease-surveillance-2012.pdf

antibiotika. En person kan fa upprepade legionellainfektioner och man blir troligen
inte immun annat &n mot den specifika typen man insjuknat av.

Det finns ett antal kanda riskfaktorer kopplade till insjuknande, baserat pa
WHO, 2007 (12):

- dalder >40 ar

- kon — maén &r oftare drabbade &n kvinnor

- alkoholism

- rokning

- nyligen varit pa resa

- nedsatt immunforsvar — pa grund av sjukdomstillstand eller behandling

- diabetes

- nedsatt njurfunktion.

Varfor endast vissa personer far en typisk legionarssjuka och andra Pontiacfeber,
medan de flesta som utséatts for smittan forblir friska ar oklart. Smittdosen, det vill
sdga det antal bakterier man far i sig, spelar sannolikt viss roll (13). Men det finns
inga dokumenterade studier géllande dos och effekt (respons) fér méanniskor.
Bakteriens sjukdomsframkallande egenskaper (virulensen) och personens
halsotillstand har ocksa betydelse.

Tabell 1. Symtom, inkubationstid, andel sjuka och ddda for legionarssjuka respektive
Pontiacfeber (baserat pd WHO, 2007 (12))

Symtom

Inkubationstid

Antal som insjuknar vid ett
smittotillfille (morbiditet)

Dodlighet (letalitet)

Legionédrssjuka

Lunginflammation
Hog feber
Andningssvérigheter
Torrhosta

Muskelvark

Diarré (hos 25-50 %)

Illam3ende, krakningar och
buksmarta (hos 10-20 %)

Forvirring

2-10 dygn, normalt 5-6 dygn

0,4-14 % (pé sjukhus)
0,1-5 % (i samhallet)

5-20 %

Pontiacfeber

Influensaliknande symtom
Feber

Trotthet

Huvudvark

Muskelvark

24-48 timmar vanligast
(5 timmar-3 dygn)

> 95 %

(exempelvis vid bad i
bubbelpool)

0 %

Vid Pontiacfeber syns inga lungférandringar pa rontgen. Tillfrisknandet sker
spontant inom tva till fem dygn. De personer som insjuknar i Pontiacfeber ar oftast
personer utan bakomliggande sjukdomar. Vid smitta fran bubbelpooler ses oftast
symtom pa Pontiacfeber, men utbrott dar vissa personer fatt legionarssjuka och



andra Pontiacfeber forekommer. Aven andra kallor har visats kunna orsaka utbrott
av bada sjukdomarna.

| tabell 1 sammanfattas egenskaperna hos legionérssjuka respektive Pontiacfeber.
Det bor dock patalas att man i litteraturen kan hitta varierande uppgifter, bland
annat gallande inkubationstid.

Diagnostik

Inom Europa har National Institute for Public Health and Environment (RIVM) i
Nederlanderna nyligen utsetts till referenslaboratorium av ECDC, avseende bade
humandiagnostik och miljéanalys. HPA i England har tidigare haft uppdraget och
fortsatter att samordna externa kvalitetsprogram for medlemsléanderna fram: till
mars 2015° darefter tar lelab i Spanien 6ver den verksamheten fér odling och PCR
av legionella i vatten pa uppdrag av ECDC medan ett skotskt laboratorium kommer
att ansvara for de humandiagnostiken.

Referensmetodik

Innehallet i den har texten om referensmetodik &r hamtad ur Referensmetodik for
laboratoriediagnostik vid kliniskt mikrobiologiska laboratorier som publiceras i
samarbete mellan Folkhalsomyndigheten (tidigare Smittskyddsinstitutet) och
Féreningen for Medicinsk Mikrobiologi (FMM). Fér mer information hanvisar vi
framst till den publikationen nar det géller patientdiagnostik av legionella®.
Publikationen kan ses som ett led i Folkhdlsomyndighetens uppgift att ge stod till
kvalitets- och metodutveckling vid laboratorier som bedriver diagnostik av
betydelse for landets smittskydd. Metodiken ska vara sa valdokumenterad att den
ar kvalitativt och kvantitativt reproducerbar inom ett definierat
anvandningsomrade. Referensmetodik &r inte att betrakta som foreskrifter eller
”konsensusmetodik” rekommenderad for rutinbruk vid det enskilda laboratoriet —
aven om den i manga fall kan vara hdgst anvandbar. Den &r inte statisk utan kan
andras med den tekniska utvecklingen.

Diagnostisk referensmetodik for ett agens omfattar ofta flera delar, var och en med
sitt speciella syfte:

1. pavisning/identifiering av en organism
2. indirekt, ofta serologisk infektionsdiagnostik
3. epidemiologisk typning.

Metodiken for legionella skrevs for andra upplagan 2005 och den behéver
uppdateras framforallt vad det géller epidemiologisk typning.

5 https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment data/file/350995/LEG sample schedule.pdf
6 http://referensmetodik.folkhalsomyndigheten.se/w/Legionella



https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/350995/LEG_sample_schedule.pdf
http://referensmetodik.folkhalsomyndigheten.se/w/Legionella

Referensmetod for Legionella species (spp.) &r odling. Positiv odling innebér hig
diagnostisk specificitet for pagaende legionellainfektion. Odling kan géras fran
upphostat material (sputum), bronkoalveoldr lavagevétska (BAL-vétska), borstprov
och uppsuget bronk- eller trakealsekret. Det patalas i referensmetodiken att odling
alltid bor utforas vid misstanke om legionellapneumoni. Eftersom
legionellainfektion foranleder en smittsparning med péaféljd att man vill jamfora
patientisolat med miljoisolat ar det ocksa viktigt att i méjligaste man sakra
bakterieisolat fran patienten.

Vid Pontiacfeber stélls diagnosen med serologisk metodik. Andra legionellaarter
eller serogrupper &n Legionella pneumophila serogrupp 1 férekommer oftare vid
Pontiacfeber an vid legionarssjuka.

P&visande av legionellaantigen i urin

Pavisande av legionellaantigen i urin anvénds for pavisande av L. pneumophila
serogrupp 1. Polysackarider fran legionellabakteriernas cellvagg utsondras i urinen
under det akuta skedet” av en lunginflammation och kan pavisas med
enzymimmunologiska metoder. Provet kan utforas snabbt och bor darfor alltid inga
vid misstanke om legionarssjuka.

Urinantigentestet ar riktat mot L. pneumophila serogrupp 1 men kan &ven ge utslag
pa andra arter och serogrupper. Det finns ett antal olika fabrikat och slutsatserna
fran de kvalitativa studier som gjorts genom ELDSNet 2011-2012, med utskick till
33 laboratorier varav 24 svarade, ar att kansligheten och specificiteten varierar.
Testet Biotest visade sig anvandas allt mindre och Binax NOW hade lagre
specificitet an Binax EIA. Nyare reagenser hade genomgaende samre resultat &n
Binax EIA som foll bast ut i utvarderingen (16). Sammanfattningsvis behdvs mer
data och ytterligare utvardering for att visa vilka tester som bor anvandas, vilket
planeras inom ESGLI enligt protokollet fran den senaste konferensen (2014).

Pavisande av antikroppar mot legionella i serum (serologi)

Serologiska tester ger svar pa om personer utsatts for legionellabakterier i sadan
mangd att immunforsvaret har stimulerats. Pavisande av antikroppar mot legionella
i serum (serologi) gors for infektion med L. pneumophila sg 1-8, L. bozemanii,

L. longbeachae sg 1-2 och L. micdadei. Bara en fyrfaldig titerdndring talar for
séker aktuell legionellainfektion. Enstaka hdga titrar kan ge viss vagledning men
brist pa utvarderade referenspopulationer gor tolkningen oséker. Endast serologi
for L. pneumophila serogrupp 1 &r nojaktigt utvarderad. Resultat av
antikroppstitreringar mot andra serogrupper och legionellaarter ar darfér mindre
tillforlitliga.

7 Utsdndringstiden varierar. Enligt litteraturen startar den efter ca 3 dagar efter infektionstillfallet men kan p&gé i upp
till ett &r.



Serologi &r en arbetskravande metod som idag framst anvands som ett komplement
da test med urinantigen gett ett negativt resultat. Metoden har &ven anvants i
studier av populationer for att undersdka exponering och utbrott av legionella (se
vidare Svenska och utlandska studier). Undersokningar har visat att cirka 25 % av
patienterna inte utvecklar antikroppar mot legionella vid en infektion. Antikroppar
hittas ibland hos personer som aldrig drabbats av legionarssjuka, vilket talar for att
infektioner kan forekomma utan allvarliga symtom. Tre laboratorier i Sverige utfor
serologi (2015): Uppsala Akademiska Sjukhus, Sahlgrenska sjukhuset i Goteborg
och Labmedicin i Skane i Malmé. Metodinformation pa respektive webbplats visar
att serologin delvis skiljer sig at.

P&visning av DNA och RNA frdn legionella med PCR

Pavisning av DNA och RNA fran legionella kan géras med PCR. Det finns flera
olika typer av PCR-metoder och olika sekvenser av nukleinsyra som kan
amplifieras. PCR utférs lampligen samtidigt och pa samma material som skickats
for odling. Metoden har hog kénslighet och specificitet och har visat sig sérskilt
vardefull nér patienterna har hunnit bli antibiotikabehandlade. Mindre
arbetskravande PCR-metoder ar under utarbetande, framfor allt realtids-PCR. Mest
validerade &r metoder som pavisar mip-gener, rnpB-gener eller gener kodande for
rRNA. Det rapporteras att PCR kontinuerligt 6kar som diagnostisk metod i Europa

@3).

PCR-produkten, det vill sdiga DNA, kan anvandas vid smittsparning for att
faststélla samband mellan en patient och ett miljéprov med sekvensbaserad typning
nar ett patientisolat saknas (se kapitlen Smittsparning — utredning av legionellafall
och utbrott och Miljoanalys av legionella).

Direkt immunofluorescens (DFA)

Direkt immunofluorescens (DFA) utfors pa provmaterial fran de nedre luftvagarna
och pa vavnad. Eftersom metoden kraver stor erfarenhet vid avlasning och anda har
en lag sensitivitet har manga laboratorier ersatt den med pavisning av antigen i
urin. DFA anvands framfor allt som snabbtest i akuta situationer vid svar
pneumoni.

Overvakning av legionellainfektion

Falldefinition

Ar 2008 publicerade Socialstyrelsen falldefinitioner fér sjukdomar som &r
anmalningspliktiga enligt smittskyddslagen. En omfattande uppdatering av dessa
falldefinitioner gjordes 2012. For att béttre kunna jamfora data mellan EU-ldnderna
speglade uppdateringen ocksa de anpassningar som gjorts inom ramen fér ECDC:s



rapporteringssystem. Den senaste uppdatering av falldefinitionerna ar
huvudsakligen en justering av versionen fran 20128,

Syftet med dessa falldefinitioner &r att skapa en enkel och 6versiktlig gemensam
grund for vilka sjukdomsfall som ska anmélas, sa att jamforelser 6ver tid och
mellan geografiska omraden underlattas. Eftersom smittskyddslagen sarskilt
stadgar att sdval misstankta som konstaterade fall ska rapporteras skiljer man pa
misstankt fall och bekréftat fall av legionellainfektion.

Definitionerna pa misstankt respektive bekraftat fall ar foljande:

Misstankt fall — Klinisk bild férenlig med diagnosen + laboratoriekriterier enligt
nedan eller epidemiologiskt samband?®.

Bekréftat fall — Ett laboratorieverifierat fall.

Laboratoriekriterier for diagnos ser ut som nedan avseende misstankta respektive
bekraftade fall.

For misstankt fall minst ett av foljande fynd:

pavisande av Legionella pneumophila-antigen i luftvagssekret, lungvavnad
eller nagon annan normalt steril lokal

pavisande av Legionella spp.-nukleinsyra i luftvagssekret, lungvéavnad eller
nagon annan normalt steril lokal

pavisande av specifikt antikroppssvar (minst fyrfaldig titerstegring) mot
Legionella pneumophila icke serogrupp 1 eller annan Legionella spp.

pavisande av enstaka hog antikroppstiter mot Legionella pneumophila
serogrupp 1, andra serogrupper eller andra Legionella spp i serum.

For bekréaftat fall minst ett av foljande fynd:

- isolering av Legionella spp. fran luftvagssekret, lungvavnad eller nagon annan
normalt steril lokal

- pavisande av specifikt antikroppssvar (minst fyrfaldig titerstegring) mot
Legionella pneumophila serogrupp 1

- pavisande av Legionella pneumophila-antigen i urin.

| ECDC:s sammanstéllning av rapporterade fall for 2012 hade majoriteten (79 %)
av fallen faststallts genom urinantigentest. Odling hade anvénts i 10 %, PCR i 6 %,
enstaka hog titer i 3 % och fyrfaldig titerstegring i 1 % av fallen (3). | Sverige hade

8 http://www.socialstyrelsen.se/Lists/Artikelkatalog/Attachments/18700/2012-5-11.pdf

9 Innebdr att patienten har haft en kontakt som kan innebéra smitta med:

1. en person som klassificeras som ett bekraftat fall

2. n&gon smittkalla (person, djur eller objekt, inkl. laboratorieprov) som orsakat sjukdom hos n&gon annan person,
som i sin tur klassificeras som ett bekréftat fall

3. vistelse i omr&de med kand spridning, i kombination med Klinisk bild férenlig med en sjukdom.


http://www.socialstyrelsen.se/Lists/Artikelkatalog/Attachments/18700/2012-5-11.pdf

49 % av fallen diagnostiserats med urinantigen och 26 % med PCR. Odling stod
for 13 %, enstaka titerstegring 8 % och fyrfaldig titerstegring for 4 % av fallen (3).
En del av fallen rapporteras ha diagnosticerats med mer &n en metod. Bade
misstankta och bekréftade fall finns med i rapporteringen.

Rapportering i SmiNet enligt smittskyddslagen

Enligt smittskyddslagen &r legionellainfektion (legionarssjuka) en
anmalningspliktig sjukdom vilket innebar att férekomsten av infektioner i landet
Overvakas genom obligatorisk rapportering i det elektroniska
dvervakningssystemet SmiNet som Folkhalsomyndigheten ansvarar for°, Detta
innebér att alla lakare som har behandlingsansvaret for en patient som har fatt en
laboratorieverifierad legionelladiagnos eller dar symtombilden enligt
falldefinitionen talar for att patienten har en legionellainfektion ska anmala detta
till smittskyddslakaren i landstinget och till Folkhalsomyndigheten. Vid misstanke
om inhemska fall eller utbrott ska miljokontoret eller motsvarande i kommunen
kontaktas omgaende. Anmalningsplikt i SmiNet och till smittskyddsenheten galler
aven for den lakare som pa laboratoriet verifierar en legionelladiagnos.

Legionellainfektion ar aven smittsparningspliktig vilket innebér att orsaken till
smitta ska utredas for varje fall och smittkéllan ska forsoka sparas. | den kliniska
anmalan som behandlande lakare skriver ingar epidemiologiska uppgifter som
insjukningsdatum, smittort, insjukningsort och eventuella misstankar om hur och
varfor patienten smittats. | SmiNet kan man kryssa i smittkalla, och vatten &r ett av
alternativen som kan viljas. Ovriga uppgifter lamnas i en kommentarruta.
Laboratorielakaren gor en laboratorieanmalan i SmiNet som innehaller uppgifter
om typ av provmaterial och laboratoriemetod samt vilken typ av legionellabakterier
som pavisats.

De fall som rapporteras i SmiNet ar bade de misstankta och de bekraftade enligt
falldefinitionen. Det rapporteras dock aven fall som inte faller in under nagon av
falldefinitionerna. Samtliga dessa fall finns med i den svenska statistiken (se
figur 1).

Fran och med 1 juli 2004 blev det majligt for behandlande lékare och de kliniskt
mikrobiologiska laboratorierna att sjalva rapportera i det webbaserade
Overvakningssystemet SmiNet, till skillnad mot att de tidigare endast kunde skicka
pappersanmalningar till det davarande Smittskyddsinstitutet samt till respektive
smittskyddsenhet. Detta resulterade i en béattre rapportering till exempel avseende
om patienten smittats i Sverige eller utomlands, och antalet fall med oként
smittland minskade.

10 http://www.folkhalsomyndigheten.se/amnesomraden/beredskap/overvakning-och-rapportering/sminet/
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Antal fall av legionella i Sverige

Cirka 100 till 150 fall av legionellainfektion rapporteras varje ar i Sverige. Runt
hélften av dessa fall har smittats utomlands. Enstaka fall av Pontiacfeber kan finnas
i statistiken men denna sjukdom é&r inte anmalningspliktig. Studier i Sverige och
internationellt har visat att legionella orsakar 2-5 % av de samhéllsforvarvade
pneumonierna (1). Bland vardrelaterade lunginflammationer ar andelen orsakade
av legionella troligen stérre an i samhallet.

Statistik for antalet legionellafall fran ar 2000 till 2013 visas i figur 1. Fran 2003
till 2008 sags en uppatgaende trend for det totala antalet fall, vilket det inte finns en
faststalld anledning till. Fran 2007 till 2008 skedde en 6kning av antalet fall med
20 %. Efter 2008 har en viss minskning skett och darefter har antalet fall legat pa
en jamn niva. Fran och med 2004 sags en hogre andel inhemska fall jamfaért med
de reserelaterade. Under 2004 och 2005 beror detta troligen pa utbrottet i
Lidkdping (se vidare Utbrott och intressanta fall). En 6kad medvetenhet om
legionella efter utbrottet kan vara orsaken till att andelen inhemska fall dven
darefter legat pa en hogre niva an fore 2004, vilket ocksa avspeglas i en hogre
incidens i flera landsting efter 2006,

Under 2013 rapporterades totalt 128 fall av legionellainfektion, varav 85 personer
rapporterades smittade i Sverige. Av samtliga legionellafall 2013 var 84 % 50 ar
eller aldre, 81 personer var man och 47 personer var kvinnor.

Figur 1. Antal rapporterade fall med legionellainfektion, smittade i Sverige och utomlands ar
2000-2013, samt total incidens (antal fall/100 000 invdnare).
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11 http: //www.folkhalsomyndigheten.se/amnesomraden/statistik-och-
undersokningar/sjukdomsstatistik/legionellainfektion/
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Rlder p& de smittade

Mer &n hélften av legionellafallen som smittats i Sverige och rapporterats till
Folkhalsomyndigheten &r 65 ar och &ldre (se figur 2). Risken okar dessutom med
stigande alder och incidensen &r tre ganger hogre for de som nétt pensionsaldern
jamfort med incidensen for samtliga rapporterade fall, vilken ligger mellan 1 och
1,5 fall per 100 000 invanare (se figur 1 och 2).

Eftersom allt fler i befolkningen blir aldre, 6kar risken att fler insjuknar i
legionella. Den 6kning av inhemska fall som sags mellan 2003 och 2008 har nu
(fram till 2013) planat ut. Det &r dock inte klarlagt vad vare sig 6kningen eller
utplaningen beror pd. Manga personer smittas ocksa vid resor till lander med ett
varmare klimat, och nér fler aldre reser utomlands kan &ven antalet
legionellasmittade resenarer 6ka. Nagon saker trend har vi dock inte kunnat se
under 2000-talet.

Figur 2. Antal fall totalt (n=1589) per dldersgrupp och kon, medeltal fér &r 2000-2013.
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Smittkalla

Det finns ingen nationell sammanstélining 6ver misstankta eller faststéllda
smittkallor (se kapitlet Smittsparning — utredning av legionellafall och utbrott). |
en studie av Smittskyddsinstitutet (SMI), Boverket och VVS-Installatérerna
visades att tva tredjedelar av de samhéllsforvéarvade legionellafallen 2002-2004
smittades i sin bostad, oftast med duschvatten, visade fynden av legionella (1).
Statistiken for 2013 visar att den misstankta smittk&llan i majoriteten av fallen var
bostaden och att de flesta troligen smittades i duschen.

Nagra personer smittas pa sina arbetsplatser. | undersokningen 2002—2004 var den
troligaste smittplatsen i nagra fall tappvattnet i en utslagsvask. Aven smitta i
personalduschar och vid reparationsarbeten i vattensystem forekom. Vid arbete i
industrin har nagra smittats i kontakt med kylvatten och olika processvatten dar
aerosoler har bildats, och utbrott har férekommit vid hogtryckstvatt av
bioreningscisterner (Se vidare i kapitlet Utbrott och intressanta fall).
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Ett fatal vardrelaterade fall rapporteras i Sverige varje ar, medan de vardrelaterade
fallen i genomsnitt i Europa ér hela 8 % av antalet rapporterade fall av
legionella (3).

Nagot eller nagra enstaka fall smittas pa dldreboenden varje ar.
Folkhalsomyndigheten har kannedom om 22 legionellafall som smittades pa sitt
aldreboende mellan aren 2000 till 2009 da en sérskild sammanstallning gjordes.
Medelaldern var naturligt mycket hog i denna grupp (82 ar)*2.

Smittland vid utlandssmitta

Under tioarsperioden 2004-2013 rapporterades 60 personer smittade i Spanien
vilket gor landet till det vanligast forekommande smittlandet utanfor Sverige.
Dérefter rapporterades Thailand och Italien med 52 respektive 46 fall samt Turkiet
med 29 fall och Grekland med 20 fall. Smittlandet avspeglar i huvudsak vart
resande och Spanien har under lang tid varit ett populért resmal bland svenskar.
Aven Thailand har med tiden blivit ett allt vanligare resmal.

Geografisk spridning och sdasongsvariation i Sverige

Det finns skillnader i rapporteringen fran de olika landstingen i Sverige vilket
redovisas pa Folkhalsomyndighetens webbplats. Orsakerna ar dock inte klarlagda
och legionellafallen &r totalt sett for fa for att det ska vara maéjligt att statistiskt
kunna bearbeta data pa ett bra sétt. Troligen &r variationen mer beroende pa
skillnader i regional 6vervakning och diagnostik &n av faktiska variationer kopplat
till boendeort.

Pa den europeiska nivan syns tydliga trender i sasongsvariationen av
rapporteringen av fall (se nedan). | en sammanstallning av antal rapporterade fall
totalt per manad aren 20062013 i Sverige sags fler fall under juni—oktober an
under dvriga manader.

Europeisk dvervakning

Generell dvervakning

TESSy star for The European Surveillance System och har samlas data for 49
smittsamma sjukdomar enligt beslut nr 2119/98/EC. Alla medlemsléander i EU (49
stycken) och EEA-landerna (3 stycken) rapporterar till systemet. Overvakningen av
legionella skots sedan 2010 av ELDSNet (European Legionnaires' Disease
Surveillance Network, se kapitlen Inledning och Historik och betydande svenska
insatser) och koordineras av ECDC som producerar, granskar och analyserar
sammanstéliningar av data.

12 http: //www.folkhalsomyndigheten.se/pagefiles/15063/tema-vardrelaterade-smittor-2009-2010-slutrapport. pdf
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For legionellainfektion har Sverige exakt samma falldefinition®® som den
europeiska. Pa europisk niva rapporteras endast de bekraftade och misstankta fallen
strikt enligt falldefinitionen vilket leder till att antalet rapporterade fall fran Sverige
ar farre i den sammanstallning for EU som arligen gors av ECDC &n i den svenska
statistiken.

Den senaste sammanstallningen fran ECDC publicerades i mars 2014 och hanterar
fall rapporterade 2012 (3). Totalt rapporterades da 5 952 fall fran 29 lander varav
5 852 kunde inga i den fortsatta analysen av data. De sex lander (Frankrike, Italien,
Spanien, Tyskland, Nederlanderna och England) som rapporterar flest fall stod
tillsammans for 84 % av alla fall. De flesta fallen var samhéllsforvérvade (69 %),
20 % var reserelaterade, 8 % var relaterade till vardinrattningar och 3 % var
relaterade till andra miljoer. Av 4 149 fall dar utgangen var kand, rapporterades
419 ha avlidit, vilket ger en dodlighet (eller case fatality ratio, CFR) pa 10 %.
Medianaldern for de smittade var 62 ar och incidensen dkar med stigande alder till
som mest 5,95 fall per 100 000 invanare i aldersgruppen dver 90 ar. Liksom
tidigare sa intraffade de flesta fallen (57 %) under den varma sasongen (juni till
oktober). Resultaten fran 6vervakningen 2013 har preliminart rapporterats inte
skilja sig namnvart fran tidigare ar (de Jong, personlig kommentar).

Mycket varierande incidens rapporteras fran olika lander och det finns troligen
flera olika orsaker till detta. ECDC namner i huvudsak tva skal — att antalet fall
underrapporteras for att behandlande lakare inte tar prov for diagnostik av
legionella utan istéllet skriver ut bredspektrumantibiotika direkt, samt att fall inte
rapporteras till halsomyndigheterna. De menar att bade det nationella
rapporteringssystemet och den lokala risken for legionarssjuka paverkar den
komplexa bilden. En slutsats &r att lander som rapporterar férre fall an 1 per miljon
invanare (0,1 per 100 000 invanare) ska prioriteras sa att de bade kan forbattra sin
diagnostik och rapporteringen av legiondrssjuka.

Aven inom Norden varierar incidensen. | Finland rapporteras endast ett fatal fall
per ar. | Norge intraffade det forsta kanda fallet sa sent som 1992. Medvetenheten
har okat efter de intraffade utbrotten 2001 och 2006 (se Utbrott och intressanta
fall) och i kombination med battre diagnostik har antalet fall som rapporteras kat
fran under tio till runt 40 per ar i Norge (14). Incidensen 2012 var 0,2 i Finland, 0,5
i Norge, 2,3 i Danmark och 1,2 i Sverige (3).

Den europeiska statistiken visar att de allra flesta fallen av legionella &r sporadiska.
Runt en tiondel av fallen ar dock kopplade till minst ett annat fall och benamns da
tillnora ett kluster. Kluster kan i vissa fall jamstéllas med ett utbrott. De tio storsta
utbrotten, eller klustren av fall, som rapporterats aren 2008 — 2012 listas i tabell 2
nedan. Fyra av dessa rapporterades under 2012 och sex av dem fran Spanien. | nara
hélften av klustren dr smittkéallan ok&nd.

13 http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/legionnaires-disease-surveillance-2012. pdf
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Cirka 10 % av de intraffade fallen som rapporterades till ECDC konfirmerades
genom odling. L. pneumophila var orsaken i 98 % av dessa fall och i 85 % av
fallen var det serogrupp 1. En smittsparning gjordes i 768 fall och positiva
miljoprov erhdlls i 403 (52 %) av dessa utredningar. En koppling mellan
patientisolat och miljéisolat kunde goras i 35 av de 403 (9 %) fallen. Majoriteten
(62 %) av alla miljoprov togs i tappvattensystem. Data for svenska fall ingick inte i

sammanstéllningen.

Tabell 2. De tio storsta klustren (utbrotten) av legionarssjuka som rapporterats till ECDC

2008-2012

Rapporterande land
Spanien

Spanien

Portugal

Spanien

England

Spanien

Polen

Spanien

England

Spanien

Reserelaterade fall

Ar
2010
2012
2012
2009
2012
2010
2010
2012
2010

2008

Antal fall

51
39
36
25
23
22
19
18
15

14

Typ av smitta

Samhallsférvarvad
Samhallsférvarvad
Samhallsférvarvad
Samhallsférvarvad
Samhallsférvarvad
Samhallsférvarvad
Samhallsférvarvad
Reseassocierad

Sambhallsférvarvad

Samhallsférvarvad

Trolig smittkalla
Kyltorn

Fontan

Okand

Okand

Spa-pool
Tappvatten
Tappvatten
Spa-pool

Flera okanda
platser/smittkallor

Okand

I tillagg till den retrospektiva, passiva 6vervakningen av legionarssjuka évervakar
ELDSNet reserelaterade fall aktivt pa daglig basis. Ar 2012 rapporterades 831 fall,
vilket var i samma storleksordning som tidigare ar (3). Fallen rapporterades fran 20
EU/EEA-Iander, Kroatien samt USA. Av fallen intraffade 57 % mellan juni och
september. Totalt rapporterades 99 nya sa kallade reserelaterade kluster'4. 1 44 av
dessa var de forsta tva fallen fran olika lander, vilket betyder att de troligen inte
hade upptackts utan ELDSNet-6vervakningen. Legionella kunde pavisas i mer an
halften av de miljoundersokningar som gjordes i samband med kluster. Ett av de 99
boendena som associerades med kluster publicerades av ECDC pa den officiella
webbplatsen for att de inte vidtog tillrackliga atgarder.

Trender och framtidsspekulationer

| Sverige 6kade alltsa antalet rapporterade fall av legionellainfektioner fran ar 2003
fram till ar 2008, av vilken anledning ar dock oklart.

14 Ett reserelaterat kluster definieras som tva eller fler fall som bott pd samma offentliga 6vernattningsstalle under de
2-10 dygnen fore sjukdomen brot ut eller fore symtom och vars sjukdom brét ut inom samma tvaarsperiod.



| Iander sa som Bulgarien, Grekland och Rumanien dér fa fall rapporteras menar
ECDC att klimatforhallandena framjar tillvaxt av legionella och att antalet
konfirmerade fall forvéntas 6ka genom anvéndning av de bésta diagnostiska testen
och forbattrad rapportering av fall (3). Andra faktorer s& som global uppvarmning,
okningen av konstruerade vattensystem och en aldrande befolkning anges ocksa
kunna leda till en generell 6kning i antalet fall av legionarssjuka.

ECDC rapporterar att &ldre personer &r dverrepresenterade bland de fall som
smittas pa vardinrattningar, vilket ar naturligt men ocksa pekar pa behovet av okad
uppmarksamhet for lunginflammation och forebyggande atgarder (3).

| USA rapporterades en 6kning av antalet fall med 217 procent fran ar 2000 till ar

2009 (15). Okningen i incidens var 192 procent, fran 0,39 till 1,15 fall per 100 000
invanare. Legionellainfektioner dvervakades da passivt men blev 2011 tillagda till
det populationsbaserade aktiva systemet for att kunna utreda orsaker till dkningen

av antalet fall.
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