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Indledning:

Meldesystemet for infektionssygdomme er et vig-
tigt grundlag for forebyggelse og kontrol af infekti-
onssygdomme. Med baggrund i meldesystemet
sker der en lgbende epidemiologisk overvagning
af en reekke sygdomme.

Der kan veere forskellige arsager til, at en sygdom
skal overvages:

. iveerkseettelse af hygiejniske forholdsregler
med henblik pa forebyggelse af smitte-
spredning

undersggelse af kontakter

profylaktisk behandling af kontakter
udredning af epidemier

overvagning af vaccinationsprogrammer
national-, arktisk- og international overvag-
ning

Anmeldesystemet for smitsomme sygdomme i

Grenland bestar af:

1. Et individuelt anmeldesystem pa blanket
NUN-1-11 “Individuel anmeldelse af smit-
somme sygdomme m.v.” (bilag 1).

2. Et individuelt anmeldesystem specifikt for
tuberkulose via TB-databasen
https://tb.peqqik.gl jeevnfer Landsleegeem-
bedets “Tuberkulosevejledning”.

3.  En anonymiseret indberetning af HIV-
positive pa blanketten “Indberetning af HIV-
antistof positive personer” jeevnfgr Lands-
leegeembedets "Vejledning om anmeldelse
af AIDS og indberetning af HIV-antistof un-
dersggelser og HIV-positive fund".

4.  Laboratoriedata fra Centrallaboratoriet pa
Dronning Ingrids Hospital.

Individuelt anmeldelsespligtige sygdom-
me:

Folgende sygdomme skal straks anmeldes til
Landsleegeembedet, bade telefonisk og skrift-

ligt:

Anthrax

Botulisme

Difteri

Fugleinfluenza hos mennesker
Haemorrhagisk feber (Ebola, Lassa og Mar-
burg)

Influenza, preepandemisk alarmperiode
(udmeldes af Landsleegeembedet)
Kolera

Kopper

Meningokoksygdom

Pest

Plettyfus

Poliomyelitis anterior acuta

Purulent meningitis

Rabies

SARS (Sveer Akut Respiratorisk Syndrom)
Anmeldelsen skal foretages, selvom tilfeeldet har
en mild form eller ikke er fuldt udviklet (abortiv).

Folgende skal anmeldes skriftligt til Landslae-
geembedet:

AIDS

Hepatitis A, akut

Hepatitis B, akut og kronisk

Hepatitis C, akut og kronisk

Haemolytisk uraemisk syndrom (HUS)

Invasive infektioner forarsaget af:
Pneumococcer
Haemophilus Influenzae type B (HIB)
Haemolytiske Streptococcer gruppe A
og B

Legionella pneumoni

Lepra

Leptospirose

Levnedsmiddelbarne sygdomme

Morbilli

MRSA (Methicillinresistent Staphylococcus

Aureus): beskriv symptom/lokalisation eller

angiv ‘beerertilstand’.

Neuroborreliose

Ornitose

Paratyfus

Parotitis epidemica

Rubella under graviditet samt kongenit ru-

bella

Shigella dysenteri

Syfilis

Tetanus

Tuberkulose

Tussis convulsiva (pertussis) hos barn under

2ar

Tyfus

Vandbarne sygdomme

Verotoksinproducerende bakterier (VTEC,

herunder E. coli 0157)

Ophobning af sygdomstilfeelde:

Ved ophobning af sygdomstilfaelde der normalt
kun skal anmeldes skriftligt, skal disse tilfeelde
anmeldes telefonisk til Landslaegeembedet.

Ved ophobning af uforklarlige sygdomstilfaelde,
der kan veere forarsaget af et biologisk agens,
men hvor agens ikke ngdvendigvis er pavist, skal
tilfaeldene anmeldes telefonisk og skriftligt til
Landsleegeembedet.
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Landsleegeembedet modtager data fra Central-
laboratoriet vedrorende nedenstaende syg-
domme:

Chlamydia

Clostridium Difficile, hypervirulente typer

Gonorré

Syfilis (Skal ogsa anmeldes individuelt)

Udarbejdelse af blanketanmeldelse:

De relevante data anfgres pa blanketten, dels for
overvagning af sygdomsforekomst med henblik pa
generelle forholdsregler, dels for at kunne iveerk-
seette foranstaltninger i forbindelse med et enkelt
sygdomstilfeelde.

Patientens personlige data og sygdomsdebut skal
altid angives. | forbindelse med sygdomme der
ikke optreeder endemisk i Grgnland, kan det have
betydning at anfare fadeland (for barns vedkom-
mende foreeldres fadeland).

Det er vigtigt sa vidt muligt at angive formodet
smittemade. Dette omfatter bredt smittemulighe-
der, smittevej, smittekilde og eventuelt risikoad-
feerd.

Oplysninger om udlandsophold kan have betyd-
ning.

For barns vedkommende bgr der altid anfares
skole/institutionstilknytning, og i nogle tilfeelde er
angivelse af voksnes erhverv af betydning.

Case-definitioner:
Anmeldelse af en sygdom kan ske pa grund af
falgende 3 kriterier:
1) Klinisk diagnose eller klinik forenelig med
pageeldende sygdom
2) Pavisning af agens ved mikroskopi eller
dyrkning, pavisning af antigen eller specifik
nukleinsyresekvens
3) Pavisning af specifikke antistoffer
| det fglgende beskrives en case-definition for
hver enkelt af de individuelt anmeldelsespligtige
sygdomme.
For den enkelte sygdom fremgar det, om et eller
flere kriterier skal veere til stede:
enten eller er angivet ved: /
bade og er angivet ved: +

AIDS:
Specifikke diagnoser hos en HIV-positiv patient, jf.
de europeeiske AIDS-kriterier.

Anthrax (miltbrand):
Klinisk diagnose / pavisning af Bacillus anthracis /
pavisning af specifikke antistoffer.

Botulisme:

Klinisk diagnose / pavisning af toxinproducerende
Clostridium botulinum i fedeemnet / positiv toxin-
test pa materiale fra patient eller fadeemne.

Difteri:
Klinisk diagnose / pavisning af toxinproducerende
Corynebacterium diphteriae.

Hepatitis A, akut:

Klinisk diagnose + pavisning af IgM anti-HAV /
klinisk diagnose + tilfaelde i omgivelserne, hvor
diagnosen er verificeret ved pavisning af IgM anti-
HAV.

Hepatitis B, akut:

Klinisk diagnose + pavisning af HBsAg.

Hepatitis B, kronisk (beerertilstand):

Pavisning af HBsAg i mere end 6 maneder / histo-
logi + pavisning af HBsAg.

Hepatitis C, akut:
Klinisk diagnose + pavisning af HCV RNA.

Hepatitis C, kronisk:
Pavisning af HCV RNA i mere end 6 maneder /
histologi + pavisning af HCV RNA.

Heemolytisk ureemisk syndrom (HUS):
Klinisk diagnose.

Heaemorrhagisk feber (Lassa-feber, Marburg-
sygdom og Ebola-sygdom):

Klinisk diagnose / pavisning af agens / pavisning
af specifikke antistoffer.

Invasiv infektion fordrsaget af Pneumococcer,
Haemophilus Influenzae type B (HIB) eller Ha-
emolytiske Streptococcer gruppe A og B*:

Klinisk diagnose + pavisning af agens i blod, ce-
rebrospinalveeske, pleuravaeske eller fra andre
normalt sterile legemsvaesker eller lokalisationer /
pavisning af antigen i vaevsvaesker eller urin.

Kolera:
Klinisk diagnose + pavisning af Vibrio cholerae.

Kopper:
Klinisk diagnose + pavisning af Variolae

Legionella pneumoni:
Klinisk diagnose + pavisning af Legionella / klinisk
diagnose + pavisning af specifikke antistoffer.

Lepra:
Klinisk diagnose + pavisning af Mycobacterium
leprae.

Leptospirose:
Klinisk diagnose + pavisning af leptospira / klinisk
diagnose + pavisning af specifikke antistoffer.

Levnedsmiddelbarne sygdomme:
Klinisk diagnose + mistanke til bestemt maltid eller
levnedsmiddel som arsag til symptomerne.
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Meningokok-sygdom:

Klinisk diagnose / pavisning af Neisseria meningi-
tidis i blod eller spinalveeske / klinisk diagnose +
MAT -titerstigning / klinisk diagnose + pavisning af
meningokok antigen.

Purulent meningitis:
Klinisk diagnose / pavisning af agens i spinal-
veesken.

Morbilli:

Klinisk diagnose + pavisning af specifikke antistof-
fer / klinisk diagnose + tilfaelde i omgivelserne,
hvor diagnosen er verificeret ved pavisning af
specifikke antistoffer.

MRSA (Methicillinresistent Staphylococcus Aure-
us):

Pavist resistens over for B-lactam antibiotika (pen-
icillin, cefalosporiner, carbapenemer).

Neuroborreliose:
Klinisk diagnose + pavisning af specifikke antistof-
fer.

Ornitose:

Klinisk diagnose + pavisning af mindst fire-fold
stigning i titer mod klamydiagruppeantigen, nar
infektion med C. pneumoniae eller C. trachomatis
kan udelukkes.

Paratyfus:
Klinisk diagnose + pavisning af Salmonella para-

typhi.

Parotitis epidemica:
Klinisk diagnose + pavisning af specifikke antistof-
fer.

Pest:

Klinisk diagnose + pavisning af Yersinia pestis /
klinisk diagnose + pavisning af specifikke antistof-
fer.

Plettyfus:

Klinisk diagnose + pavisning af Rickettsia prowa-
zekii / klinisk diagnose + pavisning af specifikke
antistoffer.

Poliomyelitis anterior acuta:
Klinisk diagnose / pavisning af poliovirus / pavis-
ning af specifikke antistoffer.

Rabies:
Klinisk diagnose + pavisning af rabiesvirus / kli-
nisk diagnose + pavisning af specifikke antistoffer.

Rubella:

a) Kongenit rubella: Klinisk diagnose + pavisning
af rubellavirus / klinisk diagnose + pavisning af
specifikke IgM antistoffer.

b) Rubella i graviditet: Pavisning af rubellavirus /
pavisning af specifikke antistoffer.

SARS (Sveer Akut Respiratorisk Syndrom):
Klinisk diagnose forenelig med SARS + relevant
eksposition / pavisning af SARS coronavirus /
klinisk diagnose forenelig med SARS + pavisning
af specifikke antistoffer.

Shigella dysenteri:
Klinisk diagnose + pavisning af Shigella.

Syfilis:
Klinisk diagnose + pavisning af Treponema palli-
dum.

Tetanus:
Klinisk diagnose.

Tuberkulose:
Se Landsleegeembedets vejledning om Tuberku-
lose.

Tussis convulsiva:
Klinisk diagnose + pavisning af Bordetella pertus-
sis.

Tyfus:
Klinisk diagnose + pavisning af Salmonella typhi.

Vandbarne sygdomme:
Klinisk diagnose + mistanke til bestemt vand-
forsyning som arsag til symptomerne.

Verotoksinproducerende bakterier (VTEC, herun-
der E.coli 0157):

Pavisning af en verotoksinproducerende bakterie /
klinisk billede foreneligt med VTEC infektion +
pavisning af specifikke antistoffer mod VTEC.

*Ved mistanke om invasiv infektion skal relevant
dyrkningsmateriale sammen med en urinprove
fremsendes til Centrallaboratoriet pa Dronning
Ingrids Hospital. Statens Serum Institut vil fungere
som referencelaboratorium.

Ved specifik overvagning af enkelte agens, vil
Landsleegeembedet indhente supplerende oplys-
ninger fra regionerne, ud over hvad fremgar af
anmeldeblanketten.
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Denne vejledning aflgser:
Landsleegeembedets vejledning af 6. december 2011: “Vejledning om leegers anmeldelse af smitsomme
sygdomme m.v.”, som hermed udgar.
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