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Inngangur

Arid 2009 gaf Sottvarnastofnun Evrépu (ECDC) Ut alls 43 skjél af visindalegum toga. Hapunktar samanstanda af:

Arleg farsottarfraedileg skyrsla um smitsjukdoma [ Evropu &rid 2009, pridja tgafa af arlegri Gtgafu ECDC
sem felur i sér yfirgripsmikla samantekt eftirlitsgagna fra 2007 og peer dgnir sem vaktadar voru 2008;
Berkiaeftirlitskerfi i Evropu 2007 og HIV/AIDS eftirlit i Evropu 2008, sem baedi voru unnin i samstarfi vio
Sveedisskrifstofu Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar i Evropu (WHO EURO), fyrir dstandid i I6ndum
Evropusambandsins (ESB) og Evrdpska efnahagssvaedisins (EES), auk peirra 23 landa sem eru hluti af WHO
EURO svaedinu,

Upphaf atgafu Heilsufar innflytjenda ritradarinnar, sem er safn rita um akvedna sjukdéma par sem lagdar
eru fram gagnagreiningar, samantekt sénnunargagna, tulkun og leidbeiningar fyrir ihlutun a svidi
innflytjenda og valinna smitsjukdéma. Fyrstu tvo skjolin sem gefin voru Gt 2009 og beindust ad dkvednum
sjukdémum fj6lludu um HIV/AIDS;

Syklavandamalid: timi til ad bregdast vid, teeknileg skyrsla um bilid milli alagi vegna sykingar sem afleidingu
af fjéllyfjapolinna sykla og préun nyrra syklalyfja til ad takast & vid vandamalid, ritad i samvinnu vid
Lyfjastofnun Evropu; og

Kortlagning HIV/STI hegdunareftirlits / Evrdpu, ytarleg greining & naverandi astandi aaetlana fyrir eftirlit
med hegdun tengt HIV og kynsmitsjakdomum (STI) i I6ndum ESB og Friverslunarsamtaka Evrépu (EFTA).

Samantektir af voldum skjolum Sottvarnastofnunar, likt og peim sem nefndar eru hér &4 undan, hafa verid gerdar til
ad gera peer adgengilegar stefnumétendum & 6llum tungumalum Evrépusambandsins auk islensku og norsku. bar
kemur fram tilgangur og megininntak upprunalegu skjalanna, en sum mikilveeg blaebrigdi kunna ad hafa glatast
vio samantektarferlid. Lesendur sem vilja fa itarlegra yfirlit attu ad kynna sér texta skjalanna i heild, sem er ad
finna & netinu &: www.ecdc.europa.eu

[ vidauka er listi yfir 6l Gtgefin skjol Sottvarnastofnunar & arinu 2009. Oll skjolin eru faanleg & rafraenu formi &
tenglinum sem gefinn er upp hér & undan, asamt stuttri lysingu & innihaldi hvers peirra um sig. Valdar skyrslur eru
einnig faanlegar & prentudu formi. Til ad fa Utprentun a einhverri peirra, vinsamlegast sendid toélvupést til
publications@ecdc.europa.eu
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Teekniskyrslur

1. Viomio fyrir 4heettumat & smitsjukdomum

sem smitast i loftforum

(Gefig ut i juni 2009)

Fjoldi farpega med landbundnu og alpjédlegu flugi i atvinnuskyni hefur aukist stédugt undanfarin ar. Alpjodlegir
flugvellir bjéda milljonir farpega velkomna dag hvern, sem gerir einstaklingum kleift ad ferdast um hnéttinn a

nokkrum klukkustundum. A sama tima geta breyttir ferdahaettir orsakad nyjar ognir: I hinu lokada umhverfi
natima flugvéla geta farpegar verid 6vardir fyrir ymis konar smitsjukdomum sem herja & samferdamenn peirra.

Tilkoma heilkenni alvarlegrar brada lungnabolgu (HABL) arid 2003 syndi fram & moguleikann a pvi ad nyr
sjukdomur geeti skyndilega komid fram og breidst Ut & heimsvisu med flugsamgéngum. Timanleg greining
smitsjukdéma um bord i loftfari, i samvinnu vid timanlegt ahsettumat, er naudsynlegt pegar hefja skal vidbrogé a
svidi lyodheilsu. pPegar heetta gegn lydheilsu er greind, pa er pad grundvallaratridi til ad hafa hemil & heettunni ad
rekja snertingu farpega sem voru 6vardir i flugi — asamt pvi ad vera meirihattar askorun fyrir lydheilsusérfraedinga
um allan heim.

RAGIDA-verkefnid (Viomid fyrir ahsettumat & smitsjukdomum sem smitast i loftférum) dregur saman
sénnunargdgn sem fengin eru Ur visindalegum heimildum og sérfraedipekkingu til ad veita stefnumdtendum
raunhaefa kosti. RAGIDA getur veitt dyrmaeta adstod pegar akvarda parf hvad hrindir af stad adgerdum og pegar
taka parf akvéroun um hvort eigi ad rekja snertingu flugfarpega og ahafnar sem voru évarin gegn smitsjukdémum
a medan flugi st6d.

Sérfraedingar fra Robert Koch stofnuninni og ECDC sampykktu 12 sjukdoma fyrir RAGIDA-verkefnid: Berklar,
inflensa, HABL, heilahimnubdlga, mislingar, raudir hundar, barnaveiki, Ebola hitasétt, Marburg hitasétt, Lassa
hitasott, bolusott og miltisbrandur. Meira en 3700 jafningjaryndar greinar og efni gefid Gt af opinberum adilum
voru yfirfarnar kerfisbundid til ad leggja nakveemt mat a paer adsteedur sem urdu til pess ad pessir smitsjukdéomar
smitudust um bord i loftfari. Auk pess var farid i kerfisbundna leit ad viomidum fyrir &haettumat og aheettustyringu
fyrir pessa smitsjukdéma & vegum alpjélegra flugpjénusturdada og landsbundinna eda alpjodlegra
lydheilsustofnanna. Fyrir auka innlegg var haft samband vid 73 sérfreedinga fra 38 Iéndum par sem peir voru
spurdir rada.

Nidurstdédur hinna kerfisbundnu fraedaleitar sem framkvaemd var gefa til kynna ad berklar, infliensa, HABL,
heilahimnubdlga og mislingar smitist oft milli manna um bord i loftférum. Hins vegar voru greinar sem greindu fra
stadfestum tilvikum um smit & pessum sjukdémum um bord i loftfari undarlega faar, sérstaklega pegar haft er i
huga fj6ldi mégulegra smita. I ljosi pessara nidurstadna verdur heildarfjoldi atvika par sem smit um bord i loftfari &
sér stad liklegast tiltélulega litill. pratt fyrir a ad pad sé vandkvaedum bundid ad draga einhverjar alyktanir af fjélda
smita vegna smitleida um bord i loftfari, virdist allt benda til pess ad likur a ad smitsjukdomar breidist it um bord i
loftfari séu ekki meiri en & jordu nidri.

pegar allt kemur til alls erum vid sannfaerd um ad ahaettumat og akvoérdun um ad rekja snertingu smits aetti ad
vera tiltekid fyrir hvert tilfelli par sem tekid er mid af pattum eins og méguleikanum & Utbreidslu farséttar,
smithaettu og meinvaldi sjuklingsins sem & vid hverju sinni, virkni loftreestikerfis loftfarsins, umfangs samskipta, og
saetisskipunar — eins og lagt er til i pessari teeknilegu skyrslu.



Yfirlit yfir helstu rit gefin Gt ario 2009

2. Eftirlit og rannsoknir & heimsfaraldri i Evropu
(Gefid ut i juni 2009)

Eftirlit og rannsoknir & heimsfaraldri (ERH) er flokid méalefni sem felur i sér, skv. skilgreiningu hér, fjéra
mismunandi peetti:

1) frumgreining og rannsokn;

2) Yfirgripsmikid frummat;

3) Eftirlit; og

4) Hréd rannsokn a virkni og ahrif motvaegisadgerda (par med talid 6ryggi lyfjafreedilegra motveegisadgerda)

til ad na fram mildun.

pad er 6liklegt ad heimsfaraldur komi fram i Evrépu, pannig ad frumgreining mun liklegast eiga sér stad annars
stadar, en Evropa mun purfa ad framkveema hina prja peettina. Eftirlit (& 6rverum) fra rannséknarstofu verdur
omissandi i 6llum pattum en verdur alla jafna tengt farsottafraedilegu og klinisku eftirliti. Frummat (pattur 2) er
naudsynlegt vegna fjolda mikilveegra breytna hja naesta heimsfaraldri sem ekki er haegt ad gera rad fyrir. Frummat
parf hins vegar ekki ad eiga sér stad i hverju landi. Ef best verdur & kosid pa mun frummatio vera framkvaemt i
fyrsta evropska landinu sem verdur fyrir ahrifum, med studningi Evrépskar midstddvar til fyrirbyggingar og eftirlits
med sjukdémum (ECDC) og Alpjodlegu heilbrigdismalastofnunarinnar (WHO), og takmarkad vid ad dkvarda
‘mikilvaegar breytur’. Gildi pessara breytna mun akvarda hvada lydheilsu- og klinisku Grraedi eru liklegust til ad na
arangri. Nidurstodur fra nokkrum léndum yrdu svo sendar samstundis til allra hinna landanna.

Mat & alvarleika heimsfaraldursins verdur hluti af frummatinu. bad mun reynast erfitt en naudsynlegt par sem
einhverjar landsbundnar evropskar aeetlanir sja fyrir sér ad hleypa af stokkunum frekari sundrandi ihlutunum ef af
heimsfaraldri veréur. bad er gert rad fyrir ad WHO verdi i leidtogahlutverki vid petta mat. Vinnan mun hins vegar
krefjast evropskar synar sem er tengd vid dhaettumat vegna pess ad fleekjustig hugtaksins um alvarleika gerir
mjog erfitt fyrir ad draga saman i eina adgerd. Oll Evrépuriki munu purfa ad framkvaema eftirlit (pattur 3) til ad
geta rekid peirra eigin heilbrigdispjonustu og tengdar pjénustur & réttan hatt. Upplysingarnar sem midstjornir rikja
myndu vilja fa til eftirlits eru neer endalausar en peer eetti ad takmarka vid pad sem er naudsynlegt fyrir
akvardanatoku og lykilsamskipti. Eftirlit setti ad vera profad & infliensu timabili med tilliti til fysileika, en pad parf
einnig ad taka med i reikninginn hvernig hefdbundin eftirlitskerfi munu breytast eda heetta ad virka & medan
heimsfaraldri stendur. Alpjodlegt eftirlit (sem svarar til WHO og evrépskra yfirvalda) & ad vera einfalt i snidum i
ljési pess ad mérgum I6ndum mun finnast erfitt ad veita hefdbundnar upplysingar til alpjédlegra stofnanna asamt
pvi ad sinna sinu innra starfi. Auk pess munu ekki 6ll 16nd réda vid ad veita upplysingar af peirri nakvaemni sem
evropsk yfirvold myndu vilja.

Rannsdkn a ahrifum lydheilsu Grreeda (og 6ryggi lyfjafreedilega métveegisadgerda) (pattur 4) er annad ferli sem
parf einungis ad fara fram i nokkrum I6ndum. pad er éliklegt ad pad verdi ljést hvort lydheilsu Urraedi (og hvada
Urraedi) hafi ahrif & medan heimsfaraldrinum stendur.

WHO og ECDC hafa verid i samvinnu vid adildarlénd ESB til ad proa adferdir og 'gervi verkferla' fyrir patt 2,
frummatsferlid, og pad var radgert ad petta yréi profad fyrir sampykki i sefingum og sett i gang fyrir 2009-2010
infldensutimabilid. Framkoma hinnar nyju infldensu A(H1N1) pydir ad pessar adferdir og ferlar verdi préfad gegn
raunverulegum heimsfaraldri. Adferdir til ad meta ahrif infliensu béluefna (hluti af paetti 4) i Evropu eru til reynslu.
pad er mikilveegt ad yfirvold & landsvisu skipuleggi hvernig pau radist i paetti 2-4, par med talid ad vinna med
menntastofnunum og starfsfolki peirra, og nyti pau & raunhaefan hatt & medan heimsfaraldrinum stendur.
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3. Leidbeiningar um lydheilsu Urraedi til ad draga ar ahrifum
infliensu heimsfaraldurs i Evropu: ‘ECDC Fellilistinn’
(Gefid Gt i juni 2009, uppfaert i oktéber 2009)

Beiting lydheilsu Urreeda (sja samantektartoflur & bladsiou 6) mun, ad einhverju leyti, draga Ur fjélda peirra sem
smitast, purfa & laeknisadstod ad halda og deyja & medan infliensufaraldur gengur yfir. Pad mun einnig liklega
draga Ur fjolda peirra sem pjast af alvarlegum arstidabundnum infliensu faréldrum. Med pvi ad laekka, og jafnvel
tefja, hapunkt karfu heimsfaraldurs (mynd 3.1) geta Urreedin einnig mildad afleiddar afleidingar heimsfaraldurs
sem koma fram pegar fjéldi félks verdur veikt & sama tima, p.e. ahrif mikillar fjarveru starfsfolks vid lykilpaetti
samfélagsins til ad mynda heilbrigdispjonustu og matveelaidnadi, dreifingu eldsneytis og nytjahluta, o.s.frv.
Lydheilsu Urraedi geetu jafnvel tafid hapunkt karfu heimsfaraldurs par til neer dregur peim tima sem béluefni gegn
faraldrinum vedrur til, og pannig einnig mogulega dregid ur heildarfjolda peirra sem veikjast. Auk pessa pé er
fraedilegur moguleiki ad Urraedin tefji hapunktinn par til infliensusmit dragast saman af nattarulegum orsékum yfir
sumarmanudina.

Mynd 3.1 Markmid pess ad beita lydheilsu Urreedum a medan heimsfaraldur stendur yfir

Markmid samfélagslegs samdrattar a
infliensusmitum

= Tefla og fletja Ot hapunkt faraldurs

= Draga Ur alagi hapunkts a heilbrigdiskerfi og dgnanir
= Draga eitthvad Gr heildarfitida tilfella

= Kaupa sma tima

Dagleg

titfelli Med hlutunum

Dagar fra fyrsta tilfelli

Tillégur ad fjélda Grraeda liggja fyrir (sja samantektartoflur), par med talid einstaklingsframtok, til ad mynda
handpvottur og ad bera grimur, og lyfjafraedilegar ihlutanir svo sem virusvarnir, boéluefni fyrir fuglaflensu i
monnum (einnig pekkt sem forvarnar boluefni fyrir heimsfaraldur) og, pegar gengid er vel & heimsfaraldurinn,
sértaek boluefni, asamt radstéfunum sem studla ad félagslegum adskilnadi. Margir trda pvi ad samsetning margra
réddstafana verdi jafnvel enn ahrifarikara en einstakar radstafanir, svokéllud ‘djapvorn’ eda ‘marglaga ihlutanir’.
Baedi gerd likanna og almenn skynsemi gefur til kynna ad timanlegar ihlutanir séu ahrifarikari en ad bida eftir ad
heimsfaraldur sé vel & veg kominn.

pad er erfitt ad imynda sér ad rédstafanir a bord vid félagslegan adskilnad muni ekki hafa einhver jakvaed ahrif
med pvi ad draga Ur dreifingu & 6ndunarfaerasykingu sem dreifist manna & milli med smadropum og 6beinum
viokomum.pekkingargrunnur fyrir hverja réddstéfun er hins vegar oft ekki mikill. Pad er einnig dvist hvernig fjoldi
peirra munu virka saman. Sérstaklega er pvi velt fyrir sér hvort ahrif félagslegs adskilnadar fari stigvaxandi? |
sumum tilfellum er pessi skortur & skyrleika afleiding af skorti & rannséknum. T flestum tilfellum er pad vegna pess
ad erfitt er ad meta pessar radstafanir a einhverskonar rannséknargrundvelli og pegar pessum radstéfunum hefur
verid beitt pa hefur peim verid beitt saman med 6drum radstéfunum. pvi er mjog erfitt ad deema raunveruleg
jakvaed ahrif og hlutfallslegan styrk mismunandi rddstafana. Styrkur hverrar radstéfunar geeti einnig verid mjog
mismunandi eftir einkennum heimsfaraldursins. Til deemis hefdu radstafanir sem midudu ad bérnum hugsanlega
verid mjog ahrifarikar i heimsfaraldrinum 1957 par sem smit milli yngri aldurshépa virdast hafa verid sérstaklega
mikilvaeg, en slikar radstafanir hefdu ekki verid jafn &hrifarikar i heimsfaréldrunum 1918-19 og 1968. par af leidir
ad paod er ekki mégulegt ad hafa fyrirfram akvedin viobrogd sem passa fyrir alla heimsfaraldra. Auk pess munu
ahrif, fysileiki og kostnadur vid félagslegan adskilnad vera mismunandi milli Evrépulanda og jafnvel innan landa (tl
daemis, péttbyggdar borgir samanborid vid dreifbyl landbinadarsveedi).
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Reynsla okkar af fyrri heimsfardldrum og vidburdum eins og HABL syna ad lydheilsu Urraedum er ad akveonu leyti
beitt i samraemi vid landsbundna sidi og venjur. A medan heimsfaraldurinn 1918-19 geisadi i Bandarikjunum voru
pessi Urraedi skipulégd og i morgum tilfellum framvirk, en pau hafa hins vegar fremur verid i formi vidbragda i
Evrépu pegar heimsfaraldrar geysa og & medan HABL st6d yfir.

pvi ma sja ad til eru god rok fyrir tilvist sjalfstilltra vidbragdsaaetlana (deetlana sem hafa verid préfadar i sefingum
sem verda notadar pegar adrar upplysingar skortir). Satt ad segja eru til leidbeiningar frA WHO pess efnis og eru
morg Evropulond ad préa med sér aaetlanir. Med ofangreint i huga pa eetti pessar aaetlanir hins vegar ad vera
talsvert sveigjanlegar og hafa fyrirskipunar- og stjérnunarfyrirkomulag sem gerir rad fyrir snérum breytingum med
tilkomu nyrra upplysinga og reynslu.

Allar lydheilsu radstafanir bera dkvedinn kostnad og margar hafa einnig hlidarahrif. Hlidarahrif flestra radstafana
geta verid talsvert mikil og margar radstafanir munu krefjast vandlegrar ihugunar. Rétteekustu samfélagslegu
Urreedin sem 16go hafa verid til (t.d. framvirkar lokanir a sk6lum og samgoéngutakmarkanir) bera talsverdan
kostnad og afleidingar sem verda mismunandi mikil eftir adstaedum hverju sinni. bad er einnig vandkvaedum
bundid ad vidhalda pessum radstéfunum. Af pvi leidir ad pegar um er ad raeda venjulega arstidabundna infliensu
eda veegan heimsfaraldur pa getur beiting slikra radstafana, sérstaklega ef peim er beitt snemma, valdid meiri
skada en ef faraldrinum er einfaldlega leyft ad hafa sinn gang og peir veikustu medhodndladir.

pad er tiltdlulega einfalt ad setja sumar pessara radstafana i framkvaemd og eru ni pegar radlagoar i jafnvel
vaegum arstidabundnum infliensufardldrum (t.d. reglulegur handpvottur og sjalfs-einangrun pegar madur verdur
veikur med hita). bessar radstafanir eru einnig peim kostum geeddar ad paer veita einstaklingum valdid og gefa
folki géo rad a erfioum og ahyggjufullum timum. Erfidara er ad koma 6drum radstéfunum i framkveemd eda pad er
of kostnadarsamt (t.d. timanleg fjéldanotkun & viruslyfjum fyrir pa sem eru ad veikjast) og adrar radstafanir geta
haft mjog sundrandi fyrir samfélagslega virkni og er erfitt ad framfylgja (t.d. loka landamaerum, hamla flutningi
innanlands). bar af leidandi krefjast allar pessar raddstafanir skipulags, undirbinings og aefingar.

Atridin vardandi kostnad og sundrandi ahrif eru gridarlega mikilveeg. I heimsfardldrum med vaegari veikindum og
feerri einstaklingum sem veikjast, eins og heimsfaraldrarnir arin 1957 og 1968, geta akvedin samfélagsleg Grraedi
(fyrirbyggjandi lokun & skélum, vinna heima, o.s.frv.), verid kostnadarsamari og haft meiri sundrandi ahrif en ahrif
heimsfaraldursins sjalfs, pratt fyrir ad draga liklega Ur smitum. Af pvi leidir ad slikar radstafanir borga sig einungis
ef peim er beitt i alvarlegum heimsfardldrum, til deemis faraldri sem gerir pad ad verkum ad fjoldi félks parf ad
leggjast inn a spitala eda er med danarhlutfall sambeerilegt vid ‘Spaensku veikina’ sem geisadi 1918-19.

Af pessum &staedum er gridarlega mikilveegt ad meta timanlega kliniskan alvarleika heimsfaraldurs & heimsvisu og
i Evrépu. bratt fyrir ad pad sé rékrétt ad koma akvednum radstéfunum i framkveemd snemma, pa mun beiting
réddstafana sem hafa mjég sundrandi &hrif vera mjég kostnadarsamt og getur verid erfitt ad halda peim vid.

Fjoldi Evrépurikja eru um pessar mundir ad ihuga valkosti i stefnumaétun fyrir pessar radstafanir. Vegna
fidlbreytileika Evropu p4 mun engin ein samsetning rédstafana henta 6llum evrépskum adstaedum: ein steerd
hentar ekki 6llum. bratt fyrir pad munu sameiginlegar umraedur um radstafanirnar vera gagnlegar og skapa
skilvirkt stefnumotunarferli. Umfram pad hafa sum I6nd nu pegar hafid talsverda vinnu & svidi visindanna, og er
sumt af pvi notad vid gerd pessa skjals, sem 6ll 16nd Evropu geetu hagnast af jafnframt pvi ad fa innsyn fra 6drum
I6ndum.

Tilgangur

[ lj6si ofangreindra atrida, og med pad i huga ad yfirlystur tilgangur ECDC er ad gefa visindalega radgjof fremur en
ao fyrirskipa adgerair, pa er pad asetningur pessa skjals ad veita lista af mégulegum radstéfunum, veita
upplysingar a svidi visinda og lydheilsu um hvad er vitad eda pykir liklegt um ahrif peirra, kostnad (beinan og
6beinan), adgengileika, vaentingar almennings og énnur hagnyt umhugsunarefni. betta er gert i peim tilgangi ad
adstoda adildarriki og stofnanir ESB, einum og sér eda saman, vid ad dkveda hvada radstéfunum pau munu beita.
Med pad i huga pa eru sumar radstafanir sem eru annad hvort svo sjalfsagdar eda svo Oskilvirkar ad pad ad leggja
fram sdnnunargdgnin aetti ad vera ndg til ad gera stefnumétun audvelda.

Markhopur

Megin markhépurinn eru stefnumétendur og taka &kvardanir, en aukamarkhépur eru allir peir sem koma ad
infliensu, almenningi og fjélmidlum. Skilningur fjélmidla a radstéfunum og peirra takmorkunum er 6missandi til ad
peer virki 8 medan heimsfaraldri stendur.
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Umfang

betta skjal & vid pegar heimsfaraldur er ad breidast Gt i Evrépu & 5. eda 6. stigi WHO fyrir heimsfaraldra og einnig
pegar pad eru arstidabundnir infliensufaraldrar. pad vikur ekki ad hinum mismunandi adstsedum a stigi 4, hinum
einstoku pdrfum fyrstu birtingar meints heimsfaraldurs (Hrdd einangrunar dsetlun WHO), né hinum floknu
skipulagslegu og stefnumoétunaratrioum sem upp risa vardandi hvernig halda eigi vid lykil pjénustupattum a medan
heimsfaraldur geisar (svokollud dsetlun um samfeldni reksturs i heimsfaraldri). Seinna atridid er allavega utan
valdsvids ECDC.

Skjalid eetti ad lesast saman med fyrri leidbeiningum sem ECDC hefur gefid Gt vardandi persénulegar verndar- og
varUodarradstafanir. petta er dregid saman i texta og a téflum. Videigandi visindalegar leidbeiningar vardandi H5SN1
béluefni fyrir fuglaflensu i ménnum (fyrir heimsfaraldur) hafa verid gefnar Ut og er visad i paer i textanum.
Leidbeiningarnar eettu ad vera lesnar til hlidsjonar vid leidbeiningar WHO fra 2005 asamt leidbeiningum WHO um
gagnadgerdir (gefid Ut arid 2009).

Vinsamlegast athugid ad petta eru bradabirgdaleidbeiningar par sem frekar rannséknir munu leida fram nyjar
nidurstodur og pad er mogulegt ad nyjar gagnadgerdir komi fram. bvi mun pessi listi halda afram ad vera
uppfeerdur med reglulegu millibili.

Samantektartoflur Einkenni mégulegra ihlutunaradgerda til ad draga ur smiti a 6. stigi
heimsfaraldurs/alvarlegs faraldurs arstidarbundinnar infliensu

Alpjéslegar samgoéngur (loka landamaerum, inngongu takmarkanir, ferdaradgjof)

Thlutun Gaedi Skilvirkni Obeinn Asaettanleiki i | Hagkveemni og 6nnur atridi
gagna’ (agooi) kostnadur |Evrépu
og ahaettur?
1. Ferdaradgjof B Lagmarks Litill Gifurlegur Godur Alpjodlegar ferdir munu liklegast

dragast gridarlega saman hvort ed
er

2. Athuganir vid | B, Bm Lagmarks Mikill Mikill Ma buast vid pvi | Alpjédlegar ferdir munu liklegast
inngdéngu hjé& ibGum dragast saman hvort ed er

3. Loka B, Bm Lagmarks, Gifurlegur | Gifurlegur Mismunandi en ma Alpjédlegar ferdir munu liklegast
landameaerum nema ef gert buast vid pvi hja  dragast saman hvort ed er

eda alvarlegar naestum sumum ibla

takmarkanir & algerlega

ferdum

! Sannanir fyrir virkni: A, B og C standa fyrir radgjof med sterkar, tiltélulega og litlar sannanir i samsvarandi rod.

Stig A: Kerfisbundnar umsagnir par sem heaegt er ad visa i fjdlbreyttar frumrannséknir (ekki adallega & médelum), vel hannadar
farsottarrannséknir eda sérstakar tilraunarannséknir (styrdar handahéfstilraunir).

Stig B: Stendur fyrir sonnunum sem byggdar eru & vel hénnudum farséttarrannséknum, umfangsmiklum athugunarrannséknum
eda tilraunarannséknum med 5 til 50 vidfangsefnum, eda tilraunarannséknum med 6drum takmérkunum (t.d. par sem infliensa
er ekki endapunktur). Kédinn Bm visar til médelvinnu, med aherslu & rannséknir sem hafa adgang ad g6dum grunngégnum. bar
af leidandi geta gaedi baedi verid Bm og C.

Stig C: Stendur fyrir goggnum sem byggd eru & malaskyrslum, litlum og illa styrdum athugunarrannséknum, illa studdum staerri
ranns6knum, beiting pekkingar um smitleidir, smittima o.s.frv. Cm visar til médela me? litil eda Iéleg frumgdgn.

2 stundum kallad seinni skipunar og pridju skipunar &hrif - p.e. ad loka landamaerum sem veldur réskun & vidskiptum og flutningi
& naudsynlegum birgdum og vinnuafli.
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Persénulegar varnar- og varudarradstafanir

Thlutun Geedi Skilvirkni Beinn | Obeinn Aseettanleikii | Hagkveemni og 6nnur atridi
gagna (agooi) kostnad | kostnadur |Evropu
ur og aheettur
4. Reglulegur B Dregur liklegast  Litill Enginn Godur, en erfitt ad  Héfleg®
handpvottur ar smitum meta fylgni
5. Gott B Obekkt en gert | Litill Litill Gédur, en erfitt ad  Litill
hreinleeti fyrir er rad fyrir pvi meta fylgni
ondunarfeeri
(notkun og
foérgun
hreinleetis-
pappirs)
6. Almenn C,Cm Opekkt Gifurlegur | Litill Obpekkt en pad er  Gifurleg — erfidleikar vid pjalfun,
notkun litil hefd fyrir pvi ad birgdir og tegundir af
ondunargrima bera ondunargrimum, férgun og
utan ondunargrimur { Urgangur. Geetu verid 6fugsnuin
heimilisins flestum 16ndum ahrif sokum misnotkunar og
endurnotkunar

7. Notkun C Opekkt Héflegur | Litill Almennt mikid Héflegur — erfidleikar vid pjalfun,
ondunargrima notad nu pegar ad meta dhaettusamar adstaedur,
vid birgdir og tegundir 6ndunargrima,
heilsugaeslu* sérstaklega dndunarvéla
8. Notkun C Opekkt Héflegur | Litill Opekktur en er Héflegur — erfidleikar vid pjalfun,
6ndunargrima rokrétt ad meta dheaettusamar adstaedur,
vid adrar birgdir og tegundir 6ndunargrima
ahaettusamar
adstaedur®
9. Notkun C Opekkt en gert  Hoflegur | Geetigert  Opekktur en er Erfidleikar vid ad skilgreina pa
6ndunargrima er rad fyrir pvi peim sem rokrétt. Framlengir sem eiga ad verda vid pessu og
hja eru veikir og = naverandi rad til Gtvega grimur. Einnig erfidleikum
einstaklingum smitandi ad  spitala & heimilin  bundid fyrir pa sem eiga i
med umgangast | og & oOndunarerfidleikum vegna
ondunarfeerasj 0g smita almenningsstadi.  dndunarfeerasjukdéma
ukdoma adra
10. Snemmbuin C Opekkt en gert  Héflegur | Hoflegur” Er nU pegar bérf & ad pjalfa og utblda
sjalfseinangrun er rad fyrir pvi Aukin almenn radgjof i  umonnunaradila sem verda i
veikra aheetta fyrir  morgum léndum | &haettu. Agreiningsatridi um
einstaklinga® umdénnunara beetur fyrir launamissi og

dila og peir sampykki atvinnurekenda

verda fra

vinnu

11. S6ttkvi® C Opekkt Gifurlegur | Gifurlegur,  Opekkt Mjog erfitt ad lata ganga a
vegna sanngjarnan hatt og
framleioni- agreiningsatridi um baetur fyrir
taps launamissi

3 Naudsynlegt ad audvelda adgengi ad reglulegum handpvotti i daglegu umhverfi, p.e. & almenningsstédum, skyndibitastddum
o0.s.frv.

“Folk sem er i beinni snertingu vid marga i samfélaginu.

° F6lk sem er i beinni snertingu vid marga i samfélaginu, i péttsetnu ferdaumhverfi.

®Vanalega heima hja peim sem fer ad lida illa og fa hita.

" Einstaklingur krefst umonnunar heimafyrir og peir sem og umoénnunaradilar peirra eru fra vinnu.

8 Einangrun heimafyrir i nokkra daga hja einstaklingum sem virdast heilbrigdir en geetu hafa komist { snertingu vid smitbera.
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Radstafanir fyrir samfélagslegan adskilnad

Thlutun

12. Takmarkanir
a feroum
innanlands

13. Lokanir &
skélum sem
vidbrégo

14. Lokanir &
skélum sem

fyrirbyggjandi
adgerd

15. Lokanir &
vinnustodum
sem vidbrogo

16. Vinna
heimafyrir og
draga ar
fundum

17. Heetta vio
fjdldasamkomur,
alpjodlega
vidburai, o.s.frv.

Cm, C

Bm, C

Bm, C

Cm

Cm, C

C

Skilvirkni
(a4gooi)

Beinn

Tilgatur um Mikill
minnihattar

seinkunarahrif

Getur haft meiri
ahrif en annar
samfélagslegur
adskilnadur

Héflegur

Getur haft meiri
ahrif en annar
félagslegur
adskilnadur og
betra en ad loka
skélum sem
vidbrogd

Opekkt

Héflegur

Mikill
Opekkt

Héflegur

Opekkt

kostnaour

Gifurlegur®

Obeinn
kostnadur
o9
ahaettur
Gifurlegur,
par med
talio
samfélags-
legt rask®
Gifurlegur,
pvi bérn
purfa
umoénnun
heima

fyrirt?
Eins og ad
ofan™

Mikill

Héflegur

Gifurlegur®

Aseettanleiki
Evropu

Opekkt

Opekkt, gerist ekki
oft i Evrépu

Eins og ad ofan

Opekkt,
agreiningur um
baetur skiptir
sképum?®

Liklega
asaettanlegt

Veltur liklegast &
bétum og hvort ad
tryggingar eigi
vid.? Geeti verid ad
almenningur buist
Vvid pessu

Hagkveemni

Lykilvirkni 6gnad. Agreiningsmal
um boétaskyldu og lagalegan
grundvall.*

porf & ad halda bérnum sem fara
ekki { skéla fra 63rum bornum.
Agreiningsmal um bétaskyldu og
lagalegan grundvoll.*® *?
Erfidleikar med timasetningu,
vidhald og enduropnun

Eins og ad ofan, en jafnvel enn
meiri erfidleikar med
timasetningu(geetu lokad of
snemma), vidhald og
enduropnun®®*?

Agreiningsmal um bétaskyldu og
lagalegan grundvéll, einnig
vidhald og enduropnun.

Ekki méguleiki fyrir lykilvirkni®®

Erfidara fyrir lykilvirkni'®

Agreiningsmal um bétaskyldu og
lagalegan grundvoll Erfitt ad
skilgreina fjdldasamkomu eda
alpjédlegan vidburd, svo hvenaer
4 ad lyfta banni

9 Kostur pessa og sumra annarra ihlutanna er ad pad feerir fram & skipulagdan hatt pad sem mun liklegast hvort sem er gerast

med tid og tima.

10 Alitaefni hver sér um beetur ef pad er efnahagslegt tap vegna opinberra (stjérnvalds) adgerda.
" Einstaklingur krefst uménnunar heimafyrir og peir og uménnunaradilar peirra eru fra vinnu.

2 [hlutanir sem mida ad bérnum ganga oft Gt fra pvi ad pau séu sérstaklega stor pattur i Gtbreidslu, sem parf ekki ad vera
reyndin i 6llum faréldrum.

3 pad er flokio ferli ad greina & milli hvad er og hvad er ekki lykilstarfsemi, sem er mikilvaegt en handan umfangs pessa skjals.
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Notkun viruslyfja: Medferd snemma

Thiutun Gaedi gagna | Skilvirkni Beinn Obeinn Aseettanleiki i Hagkveemni
(agooi) kostnad | kostnadur | Evropu

ur og
ahaettur

18. Allir med A(einungis & Buist vid ad pad  Gifurlegur Hoflegur Almenningur byst | Talsverdur skipulagningar-

einkenni medan verdi hoflegt en vid pessu i flestum | kostnadur og erfitt ad akveda
smitheetta er  ekki sterk gégn |[6ndum hver er med infldensu, flytja pad
og &medan  til ad stydja™ til allra peirra sem geetu haft hag
veikindum af timanlega (innan vid 24 eda 48
stendur), Bm stundir) og rédstafa birgdum &

sanngjarnan hatt*

19. Heilbrigdis- A Litil*® Mikill Litill Talid vera hluti af | Erfidleikar vid ad skilgreina hverjir

og verndun eru heilbrigdisstarfsmenn og

lydheilsustarfsf starfsmanna og berskjaldadir lykilstarfsmenn®®

6lk og mikilveegt til ad

lykilstarfsmenn halda starfsfolki vid

sem eru vinnu

berskjaldadir

Notkun viruslyfja: Forvorn i kjolfar tilfellis

Thiutun Geaedi Skilvirkni Beinn Obeinn Aseettanleiki i Hagkveemni
gagna (agooi) kostnad | kostnadur | Evropu
ur og
aheettur
20. Fjolskylda B, Bm Hoflegur Gifurlegur Hoflegur Liklegast Erfidleikum bundid ad finna tilfelli,
aseettanlegt skilgreina fj6lskyldu,

afhendingarhradi, 6ryggi og
medhéndlun birgda'®

21. Fjolskylda B, Bm Héflegur Gifurlegur Héflegur Opekktur en Sama og ad ofan, auk vandamala
og félagsleg + vandamal sokum med ad skilgreina hépa
tengsl pess ad folki virdist

hafnad um medferd
22. Fjolskylda B, Bm Héflegur Gifurlegur Hoéflegur Opekktur en Sama og ad ofan, auk jafnvel enn
og landfreedileg + vandamal sékum meiri vandamala med ad
tengsl pess ad folki virdist | skilgreina hépa

hafnad um medferd

Notkun viruslyfja: Aframhaldandi forvarnir

Thlutun Skilvirkni Beinn Obeinn Asaettanleiki Hagkvaemni
(4gooi) kostnad | kostnadur | Evropu
ur og
aheettur

23. Heilbrigdis- C Héflegur Gifurlegur = Hoflegur Obekkt, 6vist hvort | Erfidleikar vid ad skilgreina hverjir
og lydheilsu- heilbrigdisstarfsfolk | eru heilbrigdisstarfsmenn og
starfsfélk noti lyfin yfirleitt, lykilstarfsmenn Spurning um

eda haldi afram ad | hversu lengi er heegt ad bjoda

nota pau upp a viruslyf

14 Nidurstddur profana eru paer ad hja arstidabundinni infliensu dregur timanleg medferd ar lengd veikindanna um einn eda tvo
daga og minnkar einnig likurnar & Gtbreidslu. Asetlanir vardandi jakvaed ahrif sjukrahisvistunar og danartidni eru byggdar &
eftirliti og eru takmarkadar og mun veikari.

5 pbad er rod storra hagkveemra vandamala, ad akveda hver er med inflGensu, hvernig 4 ad afhenda virus lyfin, o.s.frv.
% pad er porf 4 ad thuga hvort snemmbdnar tilkynningar um traverdug hlidarahrif verdi rannsakadar hratt og érugglega.
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Boluefni: Béluefni gegn fuglaflensu i ménnum?*®

Thlutun Skilvirkni Beinn Obeinn Aszttanleiki i Hagkveemni
(4gooi) kostnadur | kostnadur | Evrépu
o9
aheettur
24. Allir ibaar B, Bm Oljos, fer eftir | Gifurlegur  Mikill***8 Opekkt*® Agreiningsmal um hvernig eigi ad
motefnisvaka forgangsrada hépum
fyrir heims-
faraldurinn®’
25. Heilbrigdis- | B, Bm Eins og ad ofan | Gifurlegur | Eins og ad | Eins og ad ofan, auk  Erfidleikar vid ad skilgreina hverijir
og ofan pess sem pad 06ljost | eru heilbrigdisstarfsmenn og
lydheilsustarfsfé hvort pessir hépar | lykilstarfsmenn
Ik og sampykki
lykilstarfsfolk
26. Born B, Bm Eins og ad ofan | Gifurlegur | Einsog ad  Oljést hvort parfnast fyrirliggjandi asetlunar
bélusett fyrst ofan foreldrar muni
sampykja,

sérstaklega ef
sjukdoémur er
veegari hja bérnum
0g agaéainn er fyrir
adra. Ekki buid ad
koma & fot
naegilega godu
Oryggismati

Boluefni: Boluefni fyrir sértilgreindan heimsfaraldur

Thlutun Skilvirkni Beinn Obeinn | Aseettanleiki Hagkveemni
(agooi) kostnadur | kostnadur| Evropu

og

aheettur
27. Boluefni B, Bm Mjoag litill { Gifurlegur  Litill Liklegast mjog Erfidleikar ad akveda fyrstu
gegn fyrstu bylgju | og krefst aseettanlegt® forgangshépana'®
heimsfaraldri fyrirfram

fjarfestingar

7 Gerir rad fyrir ad naesti faraldur sé byggdur & H5 meinvaldur. Haegt er ad hagnast af tilrauna blédvatnsvidbrégdum hins vegar
geta eftirlits gogn og tilraunir gegn stofni heimsfaraldursins ekki verid gerdar &dur en smit hefst og pa geta 3. fasa tilraunir verid
alitnar osidlegar.

8 Fjarhagsleg aheetta ad naesti heimsfaraldur feli i sér stofn métefnisvaka sem er ekki hin mjég meinvaldandi fuglaflensa (A/H5).

9 Ekkert land hefur nokkurn timan reynt ad bj6da ibGum sinum bélusetningu med svo lagri vidbuinni virkni, par af leidandi mikil
samskiptavandreedi.

Dpag er porf 4 ad ihuga hvort snemmbdnar tilkynningar um triverdug hlidarahrif verdi rannsakadar hratt og 6rugglega.

10
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4. Heilsufar innflytjenda ritr6din: Adgangur ad HIV
forvornum, meoferd og umonnun fyrir innflytjendur i
ESB/EES Io6ndum

(Gefid at i jali 2009)
pessi skyrsla dregur saman nidurstéour Uttektar & adgangi ad HIV forvérnum, medferd og uménnun a medal
farandverkamanna innan Evropusambandsins (ESB) sem fram for & timabilinu mai-september 2008. Uttektin var

gerd i umbodi Séttvarnastofnunar Evropu (ECDC) til ad vera hluti af vidteekari safni af skyrslum um félksflutninga
0g smitsjukdéma innan ESB.

Byggt & upplysingum sem fengust med svarkénnun framkveemdri i 27 adildarrikjum ESB og prem léndum Evrépska
efnahagssvaedisins (EES) og med Uttekt a ritudu efni um malid, pa er pad markmid skyrslunnar ad veita yfirsyn yfir
naverandi &stand og efni fyrir framtidar stefnumdétun, rannséknir og pjonustu sem midar ad pvi ad beeta adgengi
innflytjenda ad HIV tengdri pjénustu. Um pad bil tveir pridju svarenda voru fulltriar frjalsra félagasamtaka (NGO),
og pridjungur voru fulltrdar opinberra stofnanna. Nidurstdédur og radlagdar adgerdir endurspegla par af leidandi
ekki endilega alit rikisstjorna adildarrikja ESB.

Fyrsti hluti fjallar stuttlega um bakgrunn Uttektarinnar og adferdafreedi. Annar hluti fjallar sérstaklega um
meginnidurstédur vardandi innflytjendur og HIV, og einblinir a paetti sem auka veikleika peirra gegn HIV og koma i
veg fyrir ad peir fai forvarnir, medferd og ummaonnunarpjénustu, og um hvernig ESB og adildarrikin eru ad
bregdast vid HIV-tengdum porfum innflytjenda. pridji hlutinn ihugar leidina fram & vid, dregur saman askoranir og
adgerdir sem lagdar eru til af svarendum til ad baeta adgengi innflytjenda i ESB ad HIV-tengdri pjonustu.
Eftirfarandi texti dregur saman lykilnidurstédur, askoranir og radlagdar adgerdir.

Lykilnidurstéour

. ESB hefur tekid mikilvaeg skref vardandi heilbrigdismal innflytjenda almennt og malefni innflytjenda og HIV
sérstaklega. Dyflinnar yfirlysingin um samstarf til ad berjast gegn HIV/AIDS i Evrépu og mid-Asiu fra 2004
og yfirlysingar sem komu i kjolIfarid, settu HIV ofar & dagskra i Evrépu. Lissabon radstefnan arid 2007 og
fundir og skyrslur i kjélfar hennar beindu athyglinni ad heilbrigdismalum innflytjenda og HIV. Baedi hafa
haft ahrif & pdlitiska skuldbindingu ESB, sem endurspeglast i stefnum og lagalegum Urreedum sem mida ad
pvi ad tryggja innflytiendum adgang ad heilsugaeslu, par med talid HIV forvérnum, medferd og
ummaoénnunarpjénustu. bad er hins vegar talsverdur munur milli adildarrikja ESB hvad vardar stefnu og
lagaramma og HIV forvarna, medferdar og ummaonnunarpjonustu fyrir innflytjendur.

. beir hopar innflytjenda sem HIV tengd mal eiga mest vid koma fra Afriku sunnan Sahara, austur Evrépu og
Asiu, og i sumum akvednum Evropuldndum, frd mid- og sudur Ameriku og Karabiska hafinu. Mikilveegir
undirhépar eru heelisleitendur og flottamenn, dskradir innflytjendur, vaendiskonur og karlmenn sem stunda
kynlif med karlménnum. Tungumalaerfidleikar, jadartilvera og samfélagsleg utilokun, og lagalegar hindranir
voru nefnt sem algengustu peettir sem studla ad vidkvaemni innflytjenda gegn HIV. Samfélagsleg vidhorf,
trdarbrdgd, otti vid mismunun og litil vitneskja um HIV medal innflytiendasamfélaga var einnig nefnt.

. paettir sem hindra innflytjendur i ad fa pjénustu tengjast stefnum og lIégum, veitingu pjénustu,
innflytjendasamfélogunum sjalfum og vidara samfélagi. Stefnur um aé dreifa innflytjendum innan landa
voru sagdar takmarka adgang ad forvérnum og medferdarpjonustu. Lagaleg stada — skortur & heimilisfesti
og heilsutryggingu — var oftast nefnt sem hindrun a HIV medferd, sérstaklega medal svarenda i nyjum ESB
adildarrikjum. Skortur & upplysingum um vidkvaema peetti menningar a viokomandi tungumalum, réttilega
pjalfudum fagmdnnum og pjénustu sérsnidinni ad porfum innflytjenda voru hindranir & éllum prem
pjénustupattum. Innan innflytjendasamfélaga pa eru pad menning, trdarbrégd, 6tti vid mismunun og
takmérkud vitneskja um pa pjonustu sem i bodi er sem hamla adgangi ad pjénustu. I hinu vidara samfélagi
péa eru neikvaed stimplun og mismunun gagnvart innflytjendum peir paettir sem hindra adgang ad
forvérnum og umoénnunarpjonustu sérstaklega; samfélagslegar adstaedur innflytjenda voru nefndar sem
sérstok hindrun fyrir adgengi ad medferd.

. Neestum 6ll 16nd greina fra HIV ihlutunum sem mida ad innflytjendasamfélégum og undirhépum. Sum 16nd,
sérstaklega pau sem hafa fengist vid innflytjendur i lengri tima en énnur, Utvega margs konar pjénustu i
gegn um opinberar stofnanir, frjals félagasamtok og samfélags samtékum. T 63rum léndum er itid, ef
eitthvad yfir héfud, af pjonustu ad fa. T flestum I6ndum taka innflytjendasamfélég patt i framkveemd
ihlutanna en patttaka peirra i stefnumotun er takmérkum, med érfaum undantekningum. Hins vegar var
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malefni innflytjenda og HIV nedarlega & forgangslista samkvamt vidmaelendum i stérum hluta landanna 30
sem toku patt. petta malefni feer heerri forgangsrodun i I16ndum par sem er mikil Gtbreidsla HIV medal
innflytjenda.

Lykil askoranir

. Stefnumétun og lagakerfi eru fyrirstada vid veitingu HIV tengdrar pjonustu vid innflytjendur Osamraemi milli
stefnu i heilbrigdismalum og innflytjendamalum getur unnid gegn lydheilsu. Adgengi 6skradra og 6tryggdra
innflytjenda ad HIV medferd er lykilatridi. Vandamal tengt pessu er skortur & skyrum og motsagnalausum
lagaramma vardandi rétt innflytjenda & heilbrigdispjonustu.

. Ondgar upplysingar eru lika vandamal. Skortur & stédlum vardandi upplysingaséfnun milli landa gerir pad
mun erfidara ad bera saman st6du innflytjenda i ESB. bratt fyrir pad talsvert mikla magn rannsékna sem
hafa farid fram eru upplysingaeydur til stadar, til deemis vardandi innflytjendur og HIV i hinum nyju ESB
rikjum; vardandi HIV dhaettuhegdun, heilsufar og HIV tengdar parfir innflytjenda; og ahrif menningar og
trdarbragda & heilsutrd, vidhorf og heilsusamlegrar hegdunar i innflytjendasamfélégum.

. Enn er porf & ad taka a lagalegum, stjérnunarlegum og menningarlegum hindrunum & pjonustustigi |
sumum l6ndum. bad er einnig vandkvaedum bundid ad tryggja ad samfélagsbundnar forvarnir og
medferdar ihlutanir rikisstofnana og frjalsra félagasamtaka fai fullnsegjandi fjarstudning.

. pad er akvedid vandamal ad takast & vid neikveett vidhorf samfélagsins vid innflytjiendum, sem er gert enn
verra med skemmandi fjdlmidlaumfjéllun, med vidtaekar adgerdoum og framtaki til ad maeta hinum vidari
samfélagslegu, efnahagslegu og lagalegu pérfum innflytjenda. betta krefst sameiginlegs ataks
stefnumotenda, sérfraedinga i heilbrigdis- og félagsmalagreinum og almennum borgurum.

Radlagoar lykiladgeradir

. Til ad gera 6flun eftirlitsgagna nakveema og sambeerilega og til ad préa métsagnalausa og videigandi stefnu
og adgerdir er naudsynlegt ad fa eina skilgreiningu & 'innflytjenda' sem gildir innan ESB. Svarendur 16gdu
einnig til sértaekar adgerdir & svidi stefnumotunar, fjarveitinga, rannsékna, tengslamyndunar og pjénustu,
baedi & pjodlegum grundvelli og fyrir Evrépu i heild.

. Skyr stefna og lagarammi til ad tryggja réttindi innflytjenda, sérstaklega 6skradra og 6tryggdra innflytjenda,
a HIV medferd, baedi & pjodlegum grundvelli og fyrir Evrépu i heild, var lagt til ad yréi forgangsatridi.
Tillégur ad 6drum adgerdum félu i sér ad takast a vio 6samraemi i stefnu, upplysa stefnumétendur um mal
tengd HIV og innflytjendum, og auka patt innflytiendasamfélaga i stefnumdtun. Fjarveiting til evropsks
tengslanets og verkefna vardandi innflytjendur og HIV og til frjdlsra félagasamtaka sem veita innflytjendum
HIV tengda pjonustu var einnig undirstrikad sem forgangsverkefni.

. Tillégur barust um rannséknir & mérgum svidum. Tilldgur um adgerdir & fyrir Evropu i heild félu medal
annars i sér rannsoknir til ad baeta skilning a mynstri buferlaflutninga, ahrifum Evrépulaga og stefnu a
adgengi ad medferd og mat & kostnadi og avinningi af almennum adgangi ad medferd, og ahrifum
ihlutunaradgerda. A pj6dlegu svidi var lagt til auknar upplysingar um farséttir, betri skilningi &
innflytjendasamfélégum — par med talid HIV tengd pekking, vidhorf og hegdun og pattur menningar og
trdarbragda - og greining & ahrifum lagaregina og hversu mikil ahrif ihlutunaradgerdir hafa fyrir
innflytjendur.

. Tillogur ad forgangsadgerdum a svidi tengslamyndunar félu i sér ad ESB myndi stydja tengslanet samtaka
um alla Evrépu sem starfa ad malum tengdum innflytjendum og HIV, og 6drum adferdum til ad deila
Urraedum, reynslu og g6édum venjum. Einnig var lagt til ad styrkja tengsl og samstarf milli samtaka a
heilbrigdissvidi og sérfreedinga a félagsmalasvidi, og innflytjenda- og mannréttindasamtékum baedi a
pjédlegu svidi og i allri Evrépu.

. Med tilliti til pjonustuveitingar undirstrikudu flestir svarendur porfina & efni og ihlutunum sem eru videigandi
fyrir menningu innflytjenda, videigandi pjalfun fyrir heilbrigdis- og félagsméla starfsfolk asamt rikari peetti
innflytjendasamfélaga i veitingu pjonustu. Samfélagslegar nalganir vid HIV préfanir, til ad mynda
samfélagskynning og yfirgripsmiklar adgerdir vardandi medferd og umodnnun, saman vid aukna vidleitni til
ad upplysa innflytjendasamfélég um frambod pjonustu, voru tillégur til ad auka umfang og notkun
pjénustu.

12



Yfirlit yfir helstu rit gefin Gt ario 2009

5. Heilsufar innflytjenda ritrédin: Farsottarfraedi HIV og
AIDS hja innflytjendasamfélogum og pjodlegum
minnihlutahépum i ESB/EES I6ndum

(Gefid ut i juli 2009)

Bakgrunnur, réttleeting og markmio

HIV/AIDS heimsfaraldurinn endurspeglar hinn gifurlega félagslega og efnahagslega 6jéfnud milli idnveeddra og
6idnveeddra landa. UNAIDS &eetlar ad 33 milljénir manna hafi verid med HIV/AIDS (flk med HIV/AIDS = PLWHA)
ario 2007; yfir 96% nyrra HIV smita attu sér stad i mio- og lagtekju 16ndum. Af 6llum PLWHA pa bda 22,5 milljonir
manna i Afriku sunnan Sahara (SSA), par sem Utbreidsla HIV medal fullordinna er 5% sem er talsvert heerra en
aeetlud 0,8% utbreidsla & heimsvisu. Karabiska hafid er naest verst farna sveedidé med 1% Utbreidslu, og Austur-
Evrépa er i pridja seseti med 0,9%.

Samkvaemt Alpjodasamtokum um félksflutninga (IOM), voru um pad bil 192 milljon manns (3% af
heildarmannfjolda jardar) innflytjendur &rid 2006, par af 95 milljonir kvenna. Skv. skilgreiningu Sameinudu
pjédanna eru alpjodlegir innflytjendur allir peir sem flytja heimili sitt milli landa. Algengasta astaeda félksflutninga
er leit ad baettum efnahag, og par af leidandi eru flestir innflytjendur ad fara fra prounarrikjum til préadra rikja.
Arid 2006 komu flestir innflytjendur fra Kina, Indlandi og Filippseyjum, & medan Bandarikin, Russland byskaland,
Ukraina og Frakkland voru pau l6nd sem toku vid flestum innflytiendum. ESB, eitt rikasta sveedi veraldar, hefur
tekid vid 64 milljonum (8,8%) innflytjenda, en talsvert mismunandi milli landa. ESB er lika stolt af pvi ad vera eitt
peirra svaeda i heiminum sem hefur hvad lengsta hefd fyrir pvi ad mannréttindi séu virt. Pad er hins vegar svo, likt
og annars stadar i heiminum, ad innflytjiendum i ESB meeta alvarleg vandamal vardandi adlogun. Folksflutningar
og samfélagsleg utskifun gera innflytjendur mjég varnarlausa gagnvart HIV/AIDS og tengdum vandkvasdum.

HIV faraldurinn er meirihattar heilsufarsvandamal innan ESB; fjoldi smita hefur aukist stddugt sidan HIV
eftirlitskerfi var komid & fot i kring um 1999. Algengasta smitleidin er gagnkynhneigt kynlif(53% af nyjum HIV
smitum 2006), par & eftir er samkynhneigt kynlif medal karlmanna (MSM) (37%) og svo medal sprautufikla (IDU)
(9%). bad er vert ad undirstrika 204 HIV smit fr& modur til barns (MTCT) arid 2006. Heilbrigdis6jofnudur, par a
medal hjé innflytiendum, eetti ad vera undir eftirliti til ad haegt sé ad proa videigandi vidbrogd. Fyrrum EuroHIV
hefur safnad upplysingum um landfreedilegan uppruna tilkynninga um smit sidan arsins 2000. Umtalsverdur og
sifellt aukandi hluti tilkynninga um AIDS og HIV smit vegna gagnkynhneigds kynlifs eru af folki sem koma fra 6dru
landi en pad land sem tilkynningin er gerd, adallega fra Afriku sunnan Sahara. Hins vegar gaetu adrir hopar
innflytjenda einnig verid pjakadir af HIV/AIDS i éedlilega hau hlutfalli, pratt fyrir ad gégn um pessa hopa séu ekki
naegileg. Raunverulegt og hlutfallslegt gildi innflytjenda i pjédlegum HIV faréldrum er mismunandi eftir [6Gndum
innan ESB og fer eftir mynstri folksflutninga, nylenduségu, astandi HIV faraldurs i heimalandinu og pvi landi sem
flutt er til, og eftir samfélagslegumurraedum og heilbrigdistirraeedum. Sidan i ardaga faraldursins hefur pad verid
ljést ad pad ad tryggja réttindi folks med HIV/AIDS veeri eitt af meginatridunum, pad var 6umdeilt ad visindi,
mannréttindi og lydheilsulrraedi vaeru lykilatridi hvad pad vardar.

pegar Portugalar h6fou forsetastdl ESB ario 2007 voldu peir innflytjendamal og heilbrigdismal sem megin
vidfangsefni. T alyktun Evropuradsins fra desember 2007 var ECDC fengid pad verkefni ad vinna skyrslu um
folksflutninga og smitsjukdoma Til ad bregdast vid pessu héf ECDC vinnslu a réd af skyrslum sem munu mynda
skyrslu ECDC um fdlksflutninga og smitsjukdéma innan ESB. Markmid peirrar skyrslu sem nu er verid ad vinna,
Faraldsfraedi HIV og AIDS i innflytjendasamfélégum og pjodlegum minnihlutah6pum, er ad komast ad ahrifum HIV
smita & innflytjendahdépum og framlag peirra til farséttarfreedi HIV & &runum 1999-2006.

Aoferoafraedi

Notast var vid gogn frd ECDC/fyrrum EuroHIV, baedi & heimsvisu og fyrir hvert land, og rauntdlur og hlutfall AIDS
og HIV tilfella voru skodué ut fra landfraedilegum uppruna og ari (1999-2006), skipt i flokka eftir kyni og
smitleidum. Ef upplysingar voru ekki til hj& ECDC var haft beint samband vid lykil heimildamenn. Upplysingar um
fjdlda innflytjenda eftir kyni og ari voru fengnar hja almennum evrépskum gagnagrunnum, Eurostat og hagstofum
hvers patttdkulands, annad hvort med pvi ad notast vid upplysingar a heimasidum peirra eda haft beint samband
vid viokomandi stofnun.
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Nidurstoour

Arid 2006 var tilkynnt um 6746 AIDS tilfelli i 27 adildarrikjum ESB auk Noregs og Islands. Af innflytjendum var
gagnkynhneigt kynlif algengasta smitleidin; medal peirra sem vitad er hvadan komu voru 1373 (50%) fra 6dru
landi en par sem tilkynningin barst, 77% peirra fr4 Afriku sunnan Sahara. Af peim 57 tilfellum af smiti fra modur til
barns par sem vitad er um uppruna einstaklinga voru 23% fra Afriku sunnan Sahara. Neerri 20% af AIDS tilfellum
hja karlménnum sem stunda kynlif med kariménnum voru medal innflytjenda; flestir frd Sudur-Ameriku (106) og
60rum l6ndum vestur Evropu (52). Af 1545 tilfellum sprautufikla voru 7% innflytjendur, ad miklum hluta fra vestur
Evrdpu, nordur Afriku og mid-Austurlondum. Fjoldi AIDS tilfella & sveedinu hefur dregist saman um 42% a &runum
1999-2006 medal innfeeddra og innflytjenda fra vestur Evropu. Fjélgun AIDS tilfella @ arunum 1999-2006 var a
medal innflytjenda fra Austur-Evropu (200%), Afriku sunnan Sahara (89%) og Sudur-Ameriku (50%) AIDS tilfelli
eru mun algengari & medal karlmanna en kvenna innan ESB, pratt fyrir ad munurinn milli kynjanna fari minnkandi.
par af leidandi ad pratt fyrir ad rauntdlur um AIDS tilfelli hja folki fra Afriku sunnan Sahara af badum kynjum &rid
2006 veeru 602 karlmenn og 623 konur, var hlutfall peirra af heildarfjélda tilkynntra AIDS tilfella 12% hja
karlmdénnum og 33% hja konum.

Arid 2006 voru 712 HIV smit tilkynnt i 27 16ndum ESB auk Noregs og islands, og af peim skradu 29% ekKki
landfraedilegan uppruna sinn. Flestir innflytjendur, baedi i raun og hlutfallslega, voru i flokki peirra sem smitudust
med kynlifi gagnkynhneigdra. 65% HIV smita hja peim 8354 manns sem vitad er um landfreedilegan uppruna voru
fra 66ru landi en pvi sem tilkynningin & smiti atti sér stad, og var mikill meirihluti peirra (5046) fra Afriku sunnan
Sahara. Af peim 169 tilfellum af HIV smiti fra mddur til barns par sem vitad er um uppruna einstaklinga voru 41%
fra Afriku sunnan Sahara. 18% af peim 5048 HIV smitum vegna kynlifs medal samkynhneigdra karla voru
innflytjendur, adallega frd Sudur Ameriku (215) og Vestur Evrépu (247). Af 1590 HIV smitum hja sprautufiklum
par sem vitad er um uppruna einstaklinga voru 86% innfaeddir og 14% innflytjendur, adallega fra Vestur
Evropu(63) og Austur Evropu(64). Fjoldi tilkynntra HIV smita i Evrépu hefur aukist tilfinnanlega a &runum 1999-
2006, beedi hja innfeeddum og innflytjendum. pessa aukningu skal tulka med hlidsjon af innleidingu HIV
tilkynningaskyldu innan ESB, sem er enn ekki lokid.

HIV smit innan ESB eru almennt mun algengari hja kérlum en konum, en hlutfall kvenna fer aukandi. Skv.
rauntdlum um tilkynnt HIV smit &rid 2006 hja korlum og konum fra Afriku sunnan Sahara voru tilkynnt 1764 smit
hja kérlum og 2989 hja konum. Midad vid ad heildafjoldi HIV smita medal innfaeddra karla og kvenna var 7891
karlar og 2028 konur var hlutfallid milli karla frd Afriku sunnan Sahara og innfeeddra 0,1 og milli kvenna fra Afriku
sunnan Sahara og innfaeddra kvenna var hlutfallid 1,5. Fjéldi tilkkynntra HIV smita hja konum fra Afriku sunnan
Sahara telur naerri 1000 fleiri tilfelli en hj& innfeeddum konum, pratt fyrir ad 2910 smita voru hja konum med
Opekktan uppruna. Fjoldi smita hja konum fra Afriku sunnan Sahara telur yfir 1000 fleiri tilfelli en hja kérlum fra
Afriku sunnan Sahara. Karlar fra Vestur Evropu eru naest steersti hopurinn medal karla (539) og karlar fra Sudur
Ameriku koma par a eftir (456). Munur var a I6ndum sem flest smit komu fra, ef undan er skilin Afrika sunnan
Sahara, milli karla og kvenna. Flest tilfelli HIV smita medal kvenna komu fra Sud-austur Asiu med 179 smit og
Karabiska hafinu med 161 smit, & medan smit medal kvenna fra Vestur Evropu voru 85 og 111 fra Austur Evropu.

pad er gridarleg misleitni milli landa pegar litid er til hlutfalls innflytjenda & medal tilfella HIV smita. 1 [6ndum par
sem HIV tidni er undir 20 tilfelli fyrir milljon ibda, adallega i Mid Evrépu, er hlutfall innflytjenda i faraldrinum litia. 1
I6ndum par sem HIV tidni er milli 21-49 tilfelli fyrir milljon ibdGa, fyrir utan Lithaen, pa var hlutfall innflytjenda af
tilkynntum HIV tilfellum meira en 40% arid 2006. I lj6si mismunandi ibdafjdlda, pa er fjdldinn allt fra 24 tilfellum
HIV smita greindum i innflytjendum i Kypur til 258 greindra tilfella i Svipj6d. T 16ndum par sem HIV tidni er 50-99
tilfelli fyrir milljon ibda, utan Grikklands, p& er hlutfall innflytienda medal tilkynntra HIV smita um 40% i Hollandi
og byskalandi, neerri 60% i Noregi, um 65% i Irlandi og Frakklandi og 70% i Belgiu. [ l6ndum par sem HIV tidni
er 100-199 tilfelli fyrir milljon ibda, pa er hlutfall innflytjenda medal tilkynntra HIV smita um 30% i Austurriki, 71%
i Bretlandi, og héatt i 80% i Luxemburg. I Portagal, landinu med haestu HIV tidni innan ESB, er hlutfall innflytjenda
medal HIV tilkynninga um 20%.

A arunum 1999-2006 voru 16222 berklatilfelli tilkynnt sem upphaflegu AlIDS-skilgreinandi astand, par af 8028
tilfelli greind & medal innflytjenda, 3883 fra Afriku sunnan Sahara og 2684 fra 6pekktum uppruna. pad var mikil
misleitni milli hlutfalls berkla sem upphaflegs AIDS-skilgreinandi astands eftir landsvaedum. Laegri hlutféll voru
medal félks fra Nordur Ameriku (8%) og innfeeddra (16%0), en haestu hlutfollin fr4 Afriku sunnan Sahara (40%),
Austur Evrépu (40%), Sud-austur Asiu (32%) og Sudur Ameriku (30%).

Af peim um pad bil 495 milljén manns sem eru skrad hja pjédskram hinna 27 rikja ESB auk Noregs, islands og
Liechtenstein, eru um 32,5 milljonir (6,5%) skradir sem innflytjendur. Upplysingar um pjoderni pessa folks er
tilteekt hja peim 30 I6ndum sem rannsokn pessi neer til, utan Bulgariu, Eistlands, Frakklands og Luxemburg. Af
pessum 32,5 milljonum skradra innflytjenda er helmingurinn frd Evrépu (6,5 milljonir fra Vestur Evropu, 7,4
milljénir fra Mid-Evrépu, 2,3 milljénir fra Austur Evrépu), svo koma flestir fra Sudur Ameriku (2,31 milljén) og
Karabiska hafinu (261000), Sudur- og Sud-austur Asiu (2,25 milljonir), Nordur Afriku og Mid-austurléndum (2,19
milljonir) og Afriku sunnan Sahara (1,32 milljonir).
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Umraedur og takmarkanir

Hlutfall innflytjenda, ad miklum hluta folk fra Afriku sunnan Sahara, eru talsvert og staekkandi hvad vardar tilfelli
baedi AIDS og HIV smita sem tilkynnt eru i 27 Iéndum ESB auk Noregs og islands & arunum 1999-2006. bratt fyrir
ad hlutfall tilkynntra smita, medal gagnkynhneigdra og fra& moédur til barns, medal innflytjenda fra Afriku sunnan
Sahara sé mjog hatt, pa er umtalsvert hlutfall smita medal samkynhneigdra karla einnig tengt innflytjendum, ad
miklum hluta fra Vestur Evrépu, Sudur Ameriku og Karabiska hafinu, sem undirstrikar porfina & ad vidurkenna
kynferdislegan fjolbreytileika innflytjenda sem pjést af HIV/AIDS. Hlutur innflytjenda i AIDS og HIV faréldrunum er
talsvert haerra medal kvenna, sem undirstrikar kvenvaedingu HIV/AIDS innflytjenda faraldursins innan ESB.
Astzeda varnarleysis kvenna gagnvart HIV smiti er & sér baedi samfélagslegar og liffreedilegar astaedur. bessar
tolur krefjast adgerda i kynbundnum HIV forvérnum og stefnumétun vardandi medferdir & pjodlegu svidi. Hatt
hlutfall tilkynntra HIV smita fr& modur til barns innan ESB medal innflytjenda fra Afriku sunnan Sahara er mjog
tengt pvi ad HIV smit eru petta algeng medal kvenna fra Afriku sunnan Sahara. pratt fyrir ad fackkun smita milli
ma&dur og barns vid feedingu innan ESB endurspegli mikilveegan arangur i heilbrigdismalum, pa eru talsverdar
askoranir enn eftir, sérstaklega & medal innflytjenda maedra.

pad er gridarleg fjélbreytni medal hlutfalls innflytienda med HIV smit milli landa. T [6ndum Austur Evrépu og
sumum landa Mid-Evropu, pa er petta hlutfall undir 10% en & medal flestra norraenna landa pa er petta hlutfall yfir
40%. | flestum l6ndum Vestur Evropu er hlutfall innflytienda af HIV smitudum einstaklingum milli 20% og 40%.
petta mynstur er i samreemi vid tilhneigingar folksflutninga par sem pau I6nd sem hlutfall innflytjenda af HIV
smitum er haerra eru einnig pau 16nd sem hafa haerra hlutfall innflytjenda, adallega sokum nylenduségu og nylegri
félagslegs, efnahagslegs og lydfraedilegs 6jafnvaegis. bad er einnig umtalsvert hlutfall tilfella par sem uppruni
einstaklinga er 6pekktur, sérstaklega i Bretlandi, Frakklandi, Belgiu og pyskalandi, og veldur pad ahyggjum.

pau gogn sem fyrirliggja gera ekki kleift ad gera greinarmun & HIV smitum sem eiga sér stad innan ESB eda utan
pess. Adrar skyrslur gefa til kynna ad flest HIV smit hja folki fra Afriku sunnan Sahara hafi att sér stad i
upprunaldndum peirra, med pvi ad bera saman medaldvalartima i Evrépu og fjélda CD4 fruma vid HIV greiningu.
Hins vegar eru einnig gogn pess efnis ad folk fra Afriku sunnan Sahara smitist af HIV innan landa ESB. Litid er til
um gogn fyrir folk frd 68rum svaedum vardandi hvar smit atti sér stad, pd stydja gégn um innflytjendur sem
smitast med sprautunalum ad peir smitist af HIV i Evropu. pratt fyrir ad umfjollun um i hvada landi smit atti sér
liklegast stad sé umdeild — i ljési pess ad pvi midur hefur slik umraeda vakid upp vidbrégo sem einkennast af
kynpéttaforddbmum - pa er mikilvaegt ad skilja hvar HIV smit og préun smitsins i AIDS atti sér stad ut fra
lydheilsusjéonarmidi: bad geeti taknad brest i fyrsta stigs HIV forvérnum, annars stigs HIV forvérnum eda badum.
Of sein greining & HIV er stért vandamal innan ESB og Bandarikjanna og gégn gefa til kynna ad petta vandamal sé
jafnvel verra hja HIV jakveedu folki sem er ekki fra vesturlondum. Fjoldi tilkynntra AIDS tilfella i flestur 16ndum ESB
hefur dregist tilfinnanlega saman upp fra midjum tiunda aratug sidustu aldar, sem er ad miklu leyti skrifad & ahrif
pess ad almenningur hefur haft adgang ad fjollyfjamedferd (HAART). bessi samdrattur hefur ekki att sér stad
medal innflytjenda, og endurspeglar pad hversu seint HIV smit er greint og lakari adgengi og notkun HAART, og
getur petta haft ahrif & danarhlutfall HIV jakvaedra innflytjenda innan ESB. Auk pess er fullnsegjandi medferd vid
HIV einnig adferd vid ad koma i veg fyrir HIV smit i 1jdsi pess ad folk sem er & HAART er minna smitandi. pessi
nalgun medferdar og forvarnar & einnig vido um berkla par sem timanleg greining HIV myndi 6rugglega draga Gr
HIV tengdum berklatilfellum. Eins og hefur verid synt fram & pa jafnast medferd vid berklum & vid forvarnir vio
berklasmiti, og par af leidandi annars stigs tilfellum.

Tualkun & hlut innflytjenda i faraldsfraedi HIV & sveedinu er bundid dkvednum takmdrkunum vegna misleitni
innleidingar HIV tilkynningarkerfa og Iélegra upplysinga um uppruna einstaklinga i ESB rikjum. I raun er petta haa
hlutfall gagna sem ekki eru til stadar i pessum flokki akvedin vidvorun pegar télurnar eru tulkadar og krefst beetts
HIV eftirlits innan ESB til ad tryggja umbedin gaedi upplysinga.

Ad lokum pa koma pessar télur sem koma fram i pessari skyrslu ekki a 6vart peim sem vinna a pessu svidi,
sérstaklega pegar skodud er HIV faraldsfreedin & heimsmeelikvarda og straumar félksflutninga, sem baedi eru keyrd
afram af hnattraenum 6j6fnudi. Ad na stjorn & HIV/AIDS faraldrinum aetti ad brjéta nidur hindranir ad HIV
forvornum og medferd fyrir innflytjendur innan ESB. Upplysingarnar sem fengust og voru greindar i pessari skyrslu
stadfesta ad baedi fyrsta stigs og annars stigs HIV forvarnir eru ekki ad virka og ad porf er & afgerandi adgerdum.
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6. Kortlagning HIV/STI hegdunareftirlits i Evropu

(Gefig ut i september 2009)

Bakgrunnur

Farséttirnar sem eiga raetur sinar ad rekja til eyoniveiru (HIV) og annarra kynsmitsjukdéma (STI) eru mikio
heilsufarsvandamal i Evrépu. Séttvarnastofnunar Evrépu (ECDC) var stofnud arid 2005 til ad efla getu
Evrépusambandsins (ESB) til ad koma i veg fyrir og hafa stjérn & smitsjakdomum, par sem HIV og adrir
kynsmitsjukdémar eru i forgangsatridi. Eftirlit er mikilvaegt verkefni hvad petta vardar, og ECDC hefur sterkt
valdsvid til ad vidhalda og samraema gagnagrunn fyrir eftirlit & smitsjakdémum & &llu ESB sveedinu. Annarar
kynslédar eftirlit (SGS) visar til eftirlits sem sameinar baedi eftirlit med liffraedilegum (ny tilfelli HIV/AIDS og STI)
og hegdunarfreedilegum (t.d. kynhegdun, notkun verja) visum. bessi nalgun er mikilveeg baedi hvad vardar
stefnumétun i upplysingagjof og vid ad meta nidurstédurnar.

Arid 2006 fékk ECDC alpjédlegu teymi sérfraedinga pad verkefni ad bua til itarlega greiningu & naverandi astandi
hvad vardar hegdunareftirlits verkefni tengt HIV og STI i evropskum I6ndum og ad proa tillégu fyrir regluverk fyrir
innleidingu a lykilatridum i hegdunarvisum tengdum HIV og STI i Evrépu. bessi skyrsla birtir yfirlit yfir
hegdunareftirlitskerfi sem tengjast HIV og STI i adildarrikjum ESB og EFTA I6ndunum. Eftirlit er kannad medal
eftirfarandi hopa félks: Almennir ibdar, ungt folk, sprautufiklar (IDU), samkynhneigdir karlar (MSM), félk med
HIV/AIDS (PLWHA), folk i kynlifsidnadi, skjolsteedingar kynsmitsjukdoma heilsugaeslustddva, innflytjenda- og
pjédlegir minnihlutahdpar.

Aoferoir

R60 spurningalista var send til allra landa ESB og EFTA. R6din samanstod af niu einstékum spurningalistum: Einn
fyrir pjédbundid hegdunar- og annarrar kynslodar eftirlitskerfum i heild, og einn spurningalisti fyrir hvern einstakan
hép af folki. T spurningalistanum vardandi eftirlitskerfid i heild sinni var bedid um upplysingar um tilvist og
skilgreiningu a:

. pjédbundnu eda svaedisbundnu hegdunareftirlitskerfi;
. Virkni annarrar kynslédar kerfisins a pjédbundnu eda svaedisbundnu svidi; og
. Moégulegar eda raunverlegar hindranir vid ad koma upp annarrar kynslodar eftirlitskerfum.

I spurningalistunum vardandi sérstaka héopa folks var fyrst spurt hvort ad til veeri eftirlitskerfi fyrir pennan hép
folks og 6skad eftir upplysinga um tilvist hegdunar kannana (eda annarra gerda af upplysingadflun) sem farid hafa
fram & mismunandi hépum félks sidan 1985, vardandi:

. Adferdafreedina notada i hverri kdnnun eda gagnadflunarkerfi;
. Megin visar sem notast er vid; og
. Skylt Gtgefid efni.

Spurningalistinn var sendur & télvupaésti til tengilida fyrir HIV eftirlit i hverju landi; petta félk gat bundid svo um
hnatana ad hver spurningalisti um sérstaka hdpa folks veeri Gtfylltur af viokomandi sérfraedingi i pvi landi.
Abyrgdaradilinn safnar sidan saman spurningalistunum og sendir pa aftur til greiningar hja sérfreedingsteyminu.
Drog ao skyrslu voru raedd & fundi hegdunareftirlits sérfreedinga i Montreux (Sviss) i febrdar 2009, og voru einnig
send til stadfestingar til tengilida fyrir HIV eftirlit i hverju landi, sem h6éfou safnad saman spurningalistunum
upphaflega i hverju landi.

Nidurstoour

Tuttugu og atta af peim 31 landi sem tdku patt i kdnnuninni skiludu Gtfylltri réd spurningalista (pau [6nd sem ekki
svorudu: Bulgaria, RUmenia og Portigal). Kortlagning hegdunareftirlits adgerda i ESB/EFTA [6ndum synir fram a
talsverdan mismun milli landa hvad vardar stédu prounar a hegdunareftirliti: 15 16nd hafa komid a fot HIV/STI
hegdunareftirlitskerfi (Belgia, Kypur, Danmork, Eistland, Finnland, Frakkland, byskaland, Lettland, Lithaen, Pélland,
Slévenia, Spann, Svipjéo, Sviss og Bretland), og eitt land ad auki (Holland) hefur komid & fot eftirliti & nokkrum
akvednum pjéodfélagshopum en ekki formlegu heildar hegdunareftirlitskerfi fyrir allt landid.

Formfesta hegdunareftirlits i ‘kerfi’ er mjog 6jafnt eftir ISndunum. A medal hinna 16 landa sem hafa
hegdunareftirlitskerfi, voru adeins atta sem greindu fra gdgnum sem lysa kerfinu eda formfesta tilvist pess. |
morgum I6ndum sem hafa hegdunareftirlitskerfi, pa hefur petta kerfi verid byggt smam saman upp, dsamt nyjum
bj6dfélagshépum sem fylgst er med i gegn um tidina, oft an skyrrar stefnu hvad eftirlitid vardar. I mérgum
I6ndum, p.&.m. peim med formfast hegdunareftirlitskerfi, er oft engin fost tioni eda venja fyrir timasetningu
hegdunareftirlits hja hinum fidlbreyttu pjodfélagshépum. Skipulag hegdunareftirlits er einnig mismunandi: 1
I6ndum med formfast hegdunareftirlit, pa er skipulagi og samhaefingu stjornad fra heilbrigdisraduneytinu,
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bjédbundinni heilbrigdisstofnun, eda haskoéla. T 16ndum med ekki jafn formfost kerfi, pa fer 6formleg samhaefing i
gegn um kerfi stofnanna: Opinberar stofnanir, haskolar, frjals félagasamtok, o.s.frv. Hvad vardar fullnsegjandi
virkni kerfisins (t.d. hvada pjodfélagshdpar eru med i kénnuninni), pa hefur oft ekki verid borid kennsl &
aheaettuhdpa og ekki verid haft eftirlit med peim eda pvi verid dbotavant. beir pjodfélagshopar sem hvad mest
eftirlit er haft med eru almennir ibdar, ungt félk, samkynhneigdir karlar og sprautufiklar. Hegdunareftirlit hja folki i
kynlifsidnadi og skjolstaedingar peirra, innflytjendum og pjodlegum minnihlutah6pum, folk med HIV/AIDS og
skjolsteedingar STI heilsugeeslustddva fer einungis fram i nokkrum lI6ndum.

Hvad vardar annarrar kynslédar eftirlitskerfi, pa hja peim 16 16ndum med virkt hegdunareftirlit voru 13 einnig med
annarrar kynslédar eftirlitskerfi, og tvd ad auki sem hafa annarrar kynslédar eftirlitskerfi med einungis einum
pjéofélagshopi. Formlegt skipulag pessa kerfis, med stjérnendur eda samhaefingaradila, er til stadar i sex [6ndum.

Fyrir hvern pjodfélagshép sem um raedir, pa eru l6ndin sem veittu upplysingar um forgangs visa peirra feerri en
pau 16nd sem minntust a ad hafa safnad upplysingum um vidkomandi mal. Fyrir hvern pjoodfélagshép sem um
reedir, pa eru I6ndin sem veittu upplysingar um forgangs visa peirra faerri en pau I6nd sem minntust 4 ad hafa
safnad upplysingum um vidkomandi mal. Fyrir hvern pjédfélagshop sem um raedir, pa eru Iéndin sem veittu
upplysingar um forgangs visa peirra feerri en pau l6nd sem minntust a ad hafa safnad upplysingum um vidkomandi
mal. 1 ljési pess ad mikill mismunur er til stadar zetti ad halda afram a evrépsku svidi ferli til ad samraema visa,
sérteeka fyrir hvern pjéofélagshop. Hja pjoofélagshopum sem eru undir hegdunareftirliti, eda geetu verid undir
sliku eftirliti, sem er framkveemt med pvi ad nota syni byggd & hopurtaki eda pjonustu, pa settu frumumfjéllun ad
fara fram med hagsmunaadilum hvad vardar ad koma & fét hegdunareftirliti i sliku umhverfi.

par sem evropskt sampykki liggur pegar fyrir, aetti ad stinga upp a visum sem pegar hafa verio sampykktir, og peir
valdir sem eetti ad vera 'pydanlegir' i alpjodlega vidurkennda visa. I framhaldi af heildargreiningu, pa er stungid
upp a notkun grunn visa, sem eru sameiginlegir éllum pjodfélagshépum. bessir grunnvisar tengjast fjolda
bélfélaga, notkun smokks vid sidustu samfarir, hafa farid i HIV préf, hafa borgad fyrir kynlif, og pekking & HIV.
Grunn visar eiga einnig ad taka & kerfisbundio menntunarstigi, pjédlegum uppruna og kynhneigd.
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7. Syklavandamalid: timi kominn til ad bregdast vid
(sameiginleg taekniskyrsla ECDC/EMEA)

(Gefid ut i september 2009)

Megin nidurstoour

pad er bil milli vanda sem skapast af sykingum vegna fjollyfjabneemra sykla og préunar nyrra syklalyfja til ad
takast & vio vandamalid.

3 Onzemi gegn syklalyfjum er mikid & medal Gram-jakvaedra og Gram-neikvaedra sykla sem valda alvarlegum
sykingum i folki og fer upp i 25% eda meira i nokkrum adildarrikjum ESB.

. Onzemid er ad aukast innan ESB 4 medal akvedinna Gram-neikveedra sykla eins og hefur nylega komid
fram hja Eschericha coll.

. A hverju ari deyja um 25000 sjuklingar innan ESB vegna sykingar af voldum akvedinna fjollyfjabnaeemra
sykla.

. Sykingar vegna pessara akvednu fjéllyfjadnaemu sykla innan ESB valda auknum kostnadi i heilbrigdismalum
og framleidslutapi fyrir ad minnsta kosti 1,5 milljard evra a hverju ari.

. Fimmtan syklalyf sem gefin eru a kerfisbundinn hatt sem hafa nyja adferd eda beinast gegn nyrri tegund

sykils hafa verid tilgreind sem eru i framleidslu og geta hugsanlega maett vandanum sem skapast af
fjdllyfjadnaemi. Flest pessara lyfja voru enn & frumstigi préunar og voru adallega préud gegn syklum sem
na pegar eru til areedi gegn.

. pad er sérstaklega skortur & nyjum lyfjum med nyja virkni gegn fjollyfjadbnaemum Gram-neikvaedum
syklum. Borin hafa verid kennsl & tvo slik lyf med nyja eda mogulega nalgun virkni og skjalfesta virkni, og
eru baedi & frumstigi préunar.

. pad er mikil porf a aeetlun & evropsku svidi og & heimsvisu til ad bregdast vio pessu bili.

Arid 2007 hofust umraedur milli Séttvarnastofnunar Evrépu (ECDC), Lyfjastofnunar Evrépu (EMEA) og alpjédlegs
nets Adgerda gegn syklalyfjabneemi (ReAct) um porfina a ad skjalfesta bilid milli tidni sykinga af voldum
fjpllyfjadnaemra sykla innan ESB og préunar nyrra syklalyfja. T kjélfarid & pvi var komid a fot sameiginlegum
vinnuhép ECDC/EMEA arid 2008 til ad gera grein fyrir stadreyndum og télum sem myndu gefa nokkud greinargéda
mynd af bilinu fyrir komandi &r.

Eftirfarandi fj6llyfjadbnaemir syklar urdu fyrir valinu vegna pess ad peir valda idulega sykingum i bl6édi og vegna
pess ad eiginleiki skylds syklalyfjaénaemis er, i flestum tilfellum, visir um fjéllyfjadnaemi gegn syklalyfjum:

Staphylococcus aureus, methicillin dnaemi (MRSA);

S. aureus, vancomycin midlungs 6neemi og vancomycin 6naemi (VISA/VRSA);

Enterococcus spp. (p.e. Enterococcus faecium), vancomycin énaemi (VRE);

Streptococcus pneumoniae, penicillin 6naemi (PRSP);

Enterobacteriaceae (p.e. £scherichia coli, Klebsiella pneumoniae), pridju kynslédar cephalosporin 6neemi;
Enterobacteriaceae (p.e. K. pneumonia€), carbapenem 6naemi; og

Ogerjadur Gram-neikvaedur sykill (p.e. Pseudomonas aeruginosa), carbapenem 6naemi.

Tilhneigingar og vandamal sem leida af sykingum vegna
fjollyfjadneemra sykla innan ESB

GOgn um pessa voldu fjdllyfjabnaemu sykla i agengum sykingum (adallega blédsykingum) voru faanleg fra
evropska eftirlitskerfinu med poli gegn syklalyfjum (EARSS) fyrir adildarriki ESB, Island og Noreg fyrir &Il arin &
timabilinu 2002-2007.

Tilhneiging hlutfalls af syklalyfjabneemum einangrudum afbrigdum a medal blédeinangrudum afbrigdum af véldum
syklum sem eru oft valdir ad bl6dsykingum i Evropu er synt 4 mynd 7.1
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Mynd 7.1 Tbdavegid medalhlutfall 6neemra einangradra afbrigda & medal bl6deinangradra afbrigda
sykla sem eru idulega ors6k blédsykinga, adildarriki ESB, Island og Noregur, 2002-2007.

a. Gram-jakvaedur sykill b. Gram-neikvaedur sykill
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e==@=== Methicillin-polid S. aureus (MRSA) pridju kynsl6dar cephalosporin-polid E. coli
Vancomycin-polid Enterococcus faecium ——#-— pridju kynslédar cephalosporin-polid K.Pneumoniae**
Penicillin-polid S. pneumoniae* Carbapenem-polid P. aeruginosa**

*S. pneumoiae: Fyrir utan Grikkland sem skiladi engum gégnum um pennan sykil til EARSS.
**K. pneumoniae og P. aeruginosa. Fyrir utan Belgiu og Slovakiu, sem skiludu engum gognum um pennan sykil til EARSS.

Arid 2007 var medalhlutfall Staphylococcus aureus blédeinangradra afbrigda sem syndu 6nsemi gegn methicillin
(% MRSA) heesta hlutfall syklalyfjabnaemra einangradra afbrigda & medal henna véldu sykla sem eru idulega
valdar ad blédsykingum i Evrépusambandinu. betta hlutfall hefur hins vegar farid minnkandi undanfarin ar (mynd
7.1). bpad er vegna minnkandi MRSA tilhneigingar i mérgum adildarrikjum, liklega vegna adgerdaaaetlana a
pjédlegu svidi eins og hefur verid skjalfest hja Frakklandi, Sléveniu og Bretlandi. Medalhlutfall MRSA hefur nad stigi
sem er nalaegt stigi valdar syklalyfjabnaems Gram-neikvaeds sykils.

Hlutfall S. aureus blédeinangradra afbrigda sem syndu midlungsénaemi gegn vancomycin (VISA) var mjog lagt
(innan vid 0,1%) i adildarrikjum ESB, Islandi og Noregi. Ekki var tilkynnt um nein vancomycin-6naem S. aureus
einangrid afbrigdi til EARSS arid 2007 (gégn ekki birt & mynd 7.1)

A hinn béginn hefur medalhlutfall Escherichia coli - algengasta Gram-neikvaeda syklinum sem veldur sykingu hja
monnum - blédeingradra afbrigda sem syna énaemi gegn pridju kynslédar cephalosporins verid stddugt aukandi.

A sama tima eru engin merki um minnkandi 6nzemi gegn pridju kynslédar cephalosporins hja Klebsiella
pneumoniae eda gegn carbapenems hja Pseudomonas aeruginosa (mynd 7.1).

Arid 2007 var hlutfall K. pneumoniae blédeinangradra afbrigda fra adildarrikjum ESB, Islandi og Noregi sem syndu
6neemi gegn carbapenems almennt mjog lagt (midgildi = 0%) fyrir utan Grikkland par sem hlutfallid nadi 42%
(gdgn ekki synd & mynd 7.1).

Einungis var heegt ad aeetla baedi efnahagslegan kostnad og kostnad i mannslifum vegna syklalyfjabnaemra sykla
fyrir eftirfarandi fimm syklalyfjabnaemra sykla: MRSA, vancomycin-resistant Enterococcus faecium, pridju
kynslédar cephalosporin-6neem E. coli og K. pneumoniae og carbapenem-6naem P. aeruginosa.

Rannséknin stadfesti ad MRSA var algengasti, einstaki, fjollyfjadnaemi sykillinn i Evrépusambandinu. Hins vegar var
heildarfjoldi tilfella af algengum syklalyfjabneemum Gram-jakveedum syklum (adallega MRSA, og vancomycin-
6neem Enterococcus faecium) sambeerilegur fjélda tilfella algengra syklalyfjabnaemra Gram-neikveedra sykla
(pbridju kynslédar cephalosporin-6neemra £. coli og K. pneumoniae, og carbapenem-6naemra P. aeruginosa).

A heildina litid var 4dsetlad ad arid 2007 hafi um pad bil 25000 sjuklingar daid vegna sykingar af véldum einhverra
hinna fimm véldu syklalyfjabnaemu sykla i Evropusambandinu, islandi og Noregi. Auk pess pa urdu sykingar af
voldum einhverra af hinum véldu syklum til pess ad um pad bil 2,5 milljon dagplass & sjukrahisum voru nytt og
aukalegur kostnadur sjikrahdsa vegna peirra nam meira en 900 milljénum evra.

par af leidandi var azetlad framleidslutap vegna pessara sykinga. A grunni gagna fra 2007 var kostnadur vegna
gongudeilda aesetladur & um 10 milljonir evra og framleidslutap vegna fjarvista fra vinnu hja syktum sjuklingum var
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metid a yfir 150 milljonir evra arlega. Framleidslutap vegna sjuklinga sem létust af véldum sykinga var metid 4 um
450 milljonir evra arlega. Yfir heildina litid pa var kostnadur samfélagsins vegna sykinga af véldum hinna véldu
sykla metinn & um 1,5 milljard evra arlega.

pad eru margar astaedur (t.d. takmarkad Urval innifaldra sykla, sykingar géngudeildarsjiklinga ekki tekin med i
myndina, medal kostnadur uménnunar a sjukrahudsi sem tekur ekki mid af sérstakri umoénnun eins og gjoérgaesiu)
sem stydja pa nidurstddu ad pessar télur samsvari vanmati & kostnadi, baedi efnahagslega og i mannslifum, vegna
sykinga af voldum syklalyfjabnaemum syklum.

Rannsdkna- og prounar vinnsluferli fyrir lyf gegn syklum

Til ad meta astand préunarferlis hja syklalyfjum var 16gd fyrirspurn inn hja tveim vidskiptagagnagrunnum (Adis
Insight R&D og Pharmaprojects) um syklalyf i kliniskri préun hvar sem er i heiminum. pad var ékvedid ad
framkvaema ekki itarlega rannsékn a lyfjum sem hofou enn ekki komist a stig kliniskra préfana vegna has
brottfallshlutfalls vid frumpréfanir og skorti & gdgnum sem haegt veeri ad fara yfir.

I peim tilfellum sem pad var haegt voru pau lyf sem kennsl voru borin & metin Gt fra virkni peirra gegn hinum
voldu syklum byggt & raunverulegum gégnum sem voru faanleg i gegn um gagnagrunnana eda i fraedigreinum. |
ljosi skorts & raunverulegum gégnum dr tilraunastofum, toku rynendur einnig med i reikninginn edlilegar alyktanir
vardandi virkni sumra lyfja byggt a eiginleikum sambeerilegra lyfja (t.d. i sama flokki eda med svipada virkni) til ad
geta hannad 'besta tilfelli'.

Auk pess voru rynendur bednir um ad gefa visbendingu um hvert nytt lyf hvort pad veeri i nyjum flokki eda hvort
pad tilheyroi flokki syklalyfja sem pegar er til og ad gefa visbendingu um hvort pad:

. Virkadi gegn sama sykli og & sama hatt og ad minnsta kosti eitt sampykkt syklalyf;
. Hefdi pekkta virkni gegn nyjum sykli; eda
. Hefdi nyja virkni.

Megin nidurstdédur eru sem segir:

. Af peim 167 lyfjum sem leitirnar bentu & voru 90 syklalyf med virkni & tilraunastofu skv. besta tilfelli (byggt
a raunverulegum gégnum eda gert rdd fyrir virkni flokks hvad vardar virkni) gegn i pad minnsta einum af
hinum véldu syklum sem valdir voru vegna mikilveegis peirra vardandi lydheilsu.

. Af pessum 90 lyfjum voru 24 nyjar atgéafur af lyfjum sem pegar hafa verid sampykkt og 66 voru ny Ilyf.

. Af pessum 66 nyju lyfjum voru einungis 27 sem voru alitin hafa annad hvort nyja virkni eda vera gegn
nyjum sykli, og par af leidandi bjéda upp & kosti fram yfir syklalyf sem pegar eru til stadar.

. Af pessum 27 lyfjum voru 15 sem haegt veeri ad gefa & kerfisbundinn hatt.

. Af pessum 15 lyfjum med kerfisbundna lyfjagjof voru 4tta talin hafa virkni gegn ad minnsta kosti einum af
hinum voéldu Gram-neikvaedu syklum.

. Af pessum atta med virkni gegn Gram-neikvaedum syklum, var virkni fjégurra peirra byggd a
raunverulegum gégnum og fjégur voru metin hafa ahrif byggt a4 pekktum eiginleikum eda virkni flokks.

. Af pessum fjorum med virkni gegn Gram-neikveedum syklum byggt a raunverulegum gégnum, tvd foru

gegn nyjum skotmoérkum og ekkert med nyrri virkni.

Mynd 7.2 synir upplysingar um pessi 15 syklalyf. Eftirtektarvert er ad einungi fimm pessara lyfja hafa fario i
kliniskar profanir til ad stadfesta kliniska virkni (pridji fasi eda sidar i kliniskri préun).
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Mynd 7.2 Ny kerfisbundin syklalyf med nytt skotmark eda nyja virkni og virkni i tilraunaglasi byggt a
raunverulegum gégnum (dékku sdlurnar) eda med alyktadri virkni i tilraunaglasi byggt & pekktum
eiginleikum eda virkni flokks.

a. Gram-jakveaeour sykill b. Gram-neikvaedur sykill*
10 10
S 8 e 8
> g
< T
—% 6 —_% 6
2 5
T 4 L% 4
2 1 2
0 - 0 i—v—- T .
Fasil Fasill Fasilll Skrado Fasil Fasill Fasilll Skrad

Ath.: Virkni I tilraunaglasi byggt & raunverulegum gognum er synt a botni hverrar dokklitudu sdlu. Virkni i tilraunaglasi sem gert
er rad fyrir byggt a pekktum efginleikum eda virkni flokks (bar sem vid d) er synt i lfosari lit efst & hverri sdlu.

*tveimur carbapenems er sleppt tr mynd 7.2 par sem peir eru ekki virkari en eldri carbapenem gegn Gram-neikvaedum sykium.
Afstaed nylunda pessara lyfja var byggd & betra mati d virkni gegn syklalyfijaonsemum Gram jakvaedum syklum og eru par af
leidandi med & mynd 7.2a.

Kostnadur vegna syklavarna innan ESB er ni pegar umtalsverdur og er liklegt ad hann aukist. A grundvelli nyjustu
gagna er buist vid ad sértaek vandreedi risi & komandi &rum vegna 6naemis medal Gram-neikvaedra sykla.

A sama tima eru mjog fa syklalyf i proun med nyja virkni til ad maeta vanda vegna fjéllyfjabneemis. bad er
sérstaklega skortur & nyjum lyfjum til ad medhdndla sykingar af véldum fjollyfjabneemra Gram-neikvaedra sykla.

pessi skyrsla hefur bent & bil milli vanda sem skapast af sykingum vegna fjéllyfjabnaemra sykla og préunar nyrra
syklalyfja til ad takast & vid vandamalid. bad er mikil p6rf & aaetlun & evropsku svidi og a heimsvisu til ad bregdast
vid pessu bili. pad er porf a radstéfunum sem hvetja afram lyfjaproun.
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8. Skilvirkni hegdunarlegra og salfélagslegra HIV/STI
forvarna ihlutanna fyrir samkynhneigda karla i Evropu
(Gefid ut i november 2009, breytt i desember 2009)

Bakgrunnur

Vegna skorts & skilvirku béluefni & vidradanlegu verdi og ad nuverandi lyfjamedferdir eru ekki leeknandi pa eru
hegdunarlegar og salfélagslegar forvarnir med pad ad markmidi ad takmarka kynferdislega ahaettuhegdun megin
bungi ataks til ad draga Gr HIV/STI smitum medal samkynhneigdra karla (MSM). T ljési parfar peirra sem sja um
aeetlanagerd og stefnumotun & lysingum & einstékum ihlutunum og magnbundin mét & skilvirkni ihlutana til ad
geta tekid upplystar akvardanir vardandi fjarstyrki til forvarna og rannsokna, pa er pérf & kerfisbundnu yfirliti sem
uppfaerir ndverandi pekkingu vardandi HIV/STI forvarnar ihlutanir sem midast ad samkynhneigdum korlum i
Evrépu.

Markmio

Takmarkio var ad draga saman og meta skilvirkni HIV/STI forvarna ihlutanir fyrir samkynhneigda karla i Evrépu og
bera kennsl & einkenni thlutana sem tengjast skilvirkni, svo og méguleg gét i upplysingagrunninum.

Aoferoir

Framkvaemd var kerfisbundin leit ad vidkomandi fraedigreinum i atta alpjodlegum gagnagrunnum og i
tilvisanalistum yfir viskomandi umsagnir og rannséknir. Rannsoknir voru valdar eftir fyrirfram akvednum
forsendum og greindar Gt fra dhaettu a forddomum. Nidurtddur voru dregnar saman med notkun taflna og mét a
afleidingum kynferdislegrar hegdunar voru reiknud ut.

Nidurstoour

Nidurtédur voru fengnar fra sex stjornudum rannséknum, med alls 4111 patttakendum fra fjorum Evrépuldndum.
Nidurstédurnar syndu ad pad var ‘mikil' eda ‘6ljés’ heetta & forddmum a einni eda fleiri matforsendum i 6llum
rannséknunum. Samanlagdar nidurstodur peirra fjdgurra ihlutanna sem gogn voru til um géafu til kynna ad
samkynhneigdir karlar sem taka patt i HIV/STI forvarna ihlutunum eru ad vissu leyti 6liklegri til ad segja fra
6voroum endaparmsmdokum (UAI). Upplysingarnar voru énogar til ad kanna einkenni ihlutana sem tengdust hvad
mest mikilli skilvirkni. Mjog fair patttakendur i rannsokninni héfdu ekki hvitan bakgrunn og einungis ein rannsokn
notadi liffreedilega maelingu a STI sem visi ad breytingu.

Umraeda

pratt fyrir proska HIV faraldursins, pa eru harnakveem moét a einhvers konar hegdunarlegum HIV/STI ihlutunum
fyrir samkynhneigda karla fa og langt & milli peirra. Nidurstédurnar benda til mégulegra skammtima ahrifa ihlutana
a pann hatt ad hlutfall samkynhneigdra karla sem stunda 6varin endaparmsmék minnkar, en skortur & stjérnudum
rannsoknum benda & porfina & rannséknum a pessu svidi. Visindasamfélagid aetti ad reeda sin a milli um
moguleikana a feeranleika ihlutanna og ef best veeri & kosid, framkveema moétunar rannsoknir adur en ny deetlun
fer af stad.

Ad lyktum

pad er a heildina litid skortur & mati a Gtkomu ihlutanna sem midast ad pvi ad draga Ur HIV/STI aheettu medal
samkynhneigdra karla i Evrépu. Ad hanna hegdunarlegar HIV/STI forvarna 4eetlanir til ad koma i veg fyrir ny smit,
og mat a slikum forvarna aaetlunum fyrir samkynhneigda karla er mikilvaegur pattur i yfirgripsmiklum HIV/STI
einangrunar dsetlunum med hlidsjon af forvérnum og umoénnun.
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Leidbeiningaskyrslur

9. Stjorn a klamydiu i Evropu
(Gefid at i jani 2009)
Hvi klamydia er lydheilsuvandamal

Chlamydlia trachomatis er einn algengasti sykill sem smitast med kynmékum i Evrépu. Hlutfall hja kynferdislega
virku ungu folki er jafnan milli 5-10%. Greindum tilfellum fer fjélgandi i mérgum Evrépuldndum, ad hluta til vegna
aukinna profana og notkun nékveemari profa. Folk med kynfaera klamydiu getur fundié fyrir einkennum bolgu i
pvagras par med talid pvagrasarbdlgu og leghalsbdlgu en meirihlutinn er einkennalaus. Klamydia er umtalsvert
lydheilsuvandamal vegna pess ad 6medhodndlud klamydia getur orsakad bolgusjukdomum i mjadmagrind og Iélegri
frjésemi hja sumum konum. Klamydia audveldar einnig HIV smit. Kostnadurinn vid ad medhondla Iélega frjosemi
vegna klamydiu er mikill, par sem pad krefst skurdadgerdar og frjovgunar & tilraunastofu. bratt fyrir ad pad séu til
odyr og skilvirk medferd gegn klamydiu, pa er erfitt ad hafa stjorn a klamydiu pvi ad flest folk er einkennalaust.

Adgerair til ad hafa stjorn a klamydiu i Evropu

Kerfisbundin kénnun med adgerdum til ad hafa stjérn & klamydiu i 29 Evropuléndum syndi fram & mikinn mismun
hvad vardar skipulag & stjornun klamydiu. Naestum helmingur landanna var ekki med neinar skipulagdar adgerdir,
0g pjédleg stjornunarverkefni voru til stadar i einungis tveim |[6ndum.

Ad koma a stjornun klamydiu

Fyrsta skrefid ad yfirgripsmiklu og skilvirku stjornunar verkefni er ad innleida klamydiu stjérnunar asetlun sem
byggd er & vidtaeku samradi vid lykil hagsmunaadila. Azetlunin aetti ad taka med i reikninginn hin sértaeku pjédlegu
teekifeeri og takmarkanir asamt yfirliti yfir gégn fyrir ihlutanir og radstafanir. Azetlunin getur verid byggd &
prepaskiptri nalgun eins og lyst er i pessum leidbeiningum.

Meelt er med prepa nalguninni til ad tryggja ad nakveemar STI forvarnir og medhodndlun sjuklinga sé til stadar adur
en floknar ihlutanir eins og kembirannsoknir eru teknar til skodunnar.

Fjogur svio klamydiu stjérnunarverkefnis eru Gtlistud:

. Svid A, adal forvarnir: petta felur i sér kynningu og menntun vardandi heilbrigdismal, skolaverkefni og
dreifing smokka.
. Svid B, medhondlun tilfella: betta byggir & svidi A dsamt reglulegu eftirliti med tilfellum, nakveemum

klamydiu greiningum, pjénustu heilsugaeslustédva, og pjonustu vid sjukling og maka. Hvert pessara krefst
skyrra leidbeininga byggdum & gdégnum og reglulegu yfirliti.

. Svid C, hentistefnu préfanir: betta byggir a svidi B asamt profunum sem eru reglulega bodin einum eda
fleiri pjoéofélagshopum sem koma a heilsugeeslustodvar af 66rum astaedum, med pad ad markmidi ad finna
og bera kennsl & einkennalaus tilfelli.

. Svid D, kembirannséknar aeetlun: betta byggir a svidi C asamt skipulagdrar veitingar reglulegra klamydiu
préfana sem naer yfir talsverdan hluta akvedins pjoofélagshdps, med pad ad markmidi ad draga ur
Utbreidslu klamydiu i viokomandi pjédfélagshop.

Gogn fyrir ahrif af dsetlana & svidi C og D eru takmérkud og pvi er naudsynlegt ad meta paer nakveemlega a
medan framkveemd stendur til ad leidbeina stefnumétun framtidarinnar. Sérstaklega parf ad fylgjast med og meta
ahrif slikra deetlana a stjérnun klamydiu hja viokomandi pjoédfélagshop. Innleiding kembirannsékna fyrir klamydiu
aetti ad vera skodud med mikilli varfeerni likt og adrar kembirannsoknir, par sem mat er lagt 8 mégulegt hagraedi,
skada og kostnad.

Skilvirk beiting pjodlegra klamydiu stjérnunar deetlana krefst stjornunar og skuldbindingar hja stefnumdétendum &
heilbrigdissvidi. Mest videigandi pjodlegar aeetlanir verda liklegast mismunandi milli landa, og pjédlegar azetlanir
aettu ad vera proadar i samradi vid fagleg heilbrigdissamtdk, fjarveitingaradila og pa sem veita heilbrigdispjénustu
og greiningarpjénustu.
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Mat a klamydiu stjéornunar asetlunum

Stjérnunardaetlanir mida ad pvi ad draga ar Gtbreidslu klamydiu, en pad er erfitt ad fylgjast med pessu par sem
pad krefst reglubundinna kannana & ibium lands. A hinn béginn eru margir adrir visar um skilvirkni sem aettu ad
vera innleiddir i deetlunina fra byrjun.

Azetlanir & pjodlegu svidi eettu ad fylgjast med visum sem tengjast stefnumétun og vidmidun azetlunarinnar,
innleidingu og framgangi og Utkomu hennar. petta parf ad byggja & einstokum markmidum sem eru videigandi
fyrir svid innleidingar.

Ef 16nd fara fra einu svidi stjérnunar yfir & annad, purfa pau ad taka akvardanir byggdum & stifu mati & gégnum
um skilvirkni, hagkveemni og skada. betta verdur audveldara ef 16nd tryggja ad allar adgerdir séu metnar ad fullu
og nidurstédum deilt med 6llum 68rum Evrépurikjum. A pennan hatt munu fjarfestingar i asetlunum sem gerdar
eru nu styrkja gagnagrunn fyrir stjornun a klamydiu og audvelda akvardanatoku framtidarinnar og baeta lydheilsu.

A evropsku svidi zetti takmarkid ad vera ad draga ar hlutfalli landa sem eru ekki med neinar skipulagdar adgerdir.
Tilgangur pessa skjals

betta skjal veitir leidbeiningar til stefnumotenda i heilbrigdismalum i Evropusambandinu vardandi pjodlegar
aeetlanir fyrir stjornun klamydiu. pad veitir ekki sérteekar kliniskar eda greiningarlegar leidbeiningar, fremur ramma
fyrir proun, innleidingu eda beaetur & pjédlegum aasetlunum til ad fyrirbyggja og stjorna klamydiu. Nylegar
kerfisbundnar skodanir settu ad vera haféar til samrads pegar gerd eru svo ndkveemar leidbeiningar.

Stefnumotun i heilbrigdismalum, likt og kliniskar leidbeiningar, eetti ad byggja a bestu fyrirliggjandi gdégnum. Hins
vegar er almennt minna til af gégnum til ad byggja stefnumétun a. 1 pessu leidbeiningaskjali var pad markmid
okkar ad audvelda préun a stadbundnum leidbeiningum byggdum & fyrirliggjandi gégnum i samreaemi vid gédar
pjédlegar klamydiu éaetlanir. Slikar leidbeiningar purfa ekki einungis ad taka mid af kliniskum og
farsottarfraedilegum pattum (svo sem Utbreidslu klamydiu medal almennings) heldur einnig stadbundnum kerfum
til veitingar heilbrigdispjonustu, innvidum og Grraedum.

Leidbeiningarnar hafa verid préadar af hopi teeknilegra sérfreedinga og notast var vid gogn sem safnad var i ECDC
skyrslunni ‘Skodun & klamydiu stjérnunar adgerdum i ESB lI6ndum’, kdnnun & klamydiu stjérnunar adgeroum sem
voru skodud til hlidsjonar vid nyleg kerfisbundin yfirlit yfir klamydiu skodanir og stjornun.

bessar leidbeiningar fjalla um hid algenga kynsmitada form Chlamydia trachomatis (frymisnet D til K) og tekur ekki
a Lymphogranuloma venereum eda trachoma.
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10. Lyoheilsunotkun a viruslyfjum gegn infliensu 4 medan
infliensu faraldur gengur yfir
(Gefig ut i juni 2009, uppfeert i &gust 2009)

pessu bakgrunns plaggi er aetlad ad vera heimild fyrir p4 adila innan Evropusambandsins og EEA/EFTA svaedisins
sem eru ad proa stefnur og adferdir vardandi notkun viruslyf gegn inflGensu, sérstaklega i tengslum vié infliensu
faraldra. Greinin er byggd & visindalegum gdégnum, leidbeiningum fra WHO, sérfraedialitum (par & medal fra
leidbeinandi malpingi ECDC) og radleggingum sem finna ma i pjodlegum evrépskum vidbragdsasetlunum gegn
heimsfardldrum. Greinin einbeitir sér ad notkun viruslyfja i tengslum vid inflensu faraldur.

Fyrirliggjandi gégn um skilvirkni viruslyfja fyrir annad hvort medferd eda forvérn og par af leidandi lydheilsu
notkun a medan faraldur stendur yfir koma fra ranns6knum sem gerdar eru & medan arstidabundinn infliensa
gengur Yfir & medal heilbrigdra fullordinna einstaklinga, og ad minna leyti hja einum af ahaettumeiri hopunum
(eldra félk) og bérnum.

pessi gogn gefa i skyn ad akvedin viruslyf, sérstaklega neuraminidase hemill (oseltamivir og zanamivir), bjéda upp
a ékvedna kosti i medferd med pvi ad stytta veikindatima vegna infliensu vanalega um 1-2 dga og einnig draga ar
fylgikvillum og porfina a syklalyfjum hja smitudum einstaklingum. bessi ahrif eru bundin peim takmérkunum ad
lyfin parf ad gefa snemma (innan 48 tima fra upphafi einkenna). Pad eru einnig veikburda gogn fra
eftirlitsrannséknum sem gefa til kynna ad lyfin gaetu dregid Ur sykingartélu og jafnvel danartélu hja veikari
sjuklingum jafnvel pott lyfin séu gefin eftir ad 48 timar eru lionir. Oft er tilkynnt um minnihattar hlidardhrif med
munnlegu inntékunni (oseltamivir), sérstaklega 6gledi og jafnvel stundum uppkdst, sem er astaeda pess ad
framleidandinn maelir med ad lyfid sé tekid med maltio.

Préfanir a heilbrigoum fulloronum einstaklingum gefa til kynna ad haegt sé ad koma i veg fyrir smit med
forvarnarmedferd med 70% til 90% arangri svo framarlega sem lyfid er tekid i samraemi vid leidbeiningar. Gognin
sem stydja lydheilsu kosti fyrir &hsettumeiri hdpa og adstaedur eru ekki jafn sterk en pad virdist vera akvedinn
samdrattur i smitum, til deemis vid arstidabundinn infliensufaraldur i lokudu umhverfi eins og hjakrunarheimilum.
betta gefur til kynna ad slik lyf geti haft ahrif & stig virus smitleida og adstodad vid ad koma i veg fyrir smit.

Oft a tidum geta infliensu virusar sem hafa fruménaemi gegn einu eda fleiri viruslyfjum skapast af nattirulegum
orsbkum vegna erfdabreytinga og nattarulegra virus endurrédunar. betta gerdist pegar 2007-2008 arstidabundni
inflensufaraldurinn gekk um Evrépu, en pa kom fram infliensu virus sem var 6neemu gegn oseltamivir. petta var
ekki tengt notkun viruslyfja og s& moguleiki eetti ekki ad hafa ahrif & sjélfgildar stefnur vardandi notkun viruslyfja &
medan faraldri stendur. Hins vegar er moguleikinn & nyjum virus sem er énamur gegn viruslyfjum miki®
aheettuefni og geeti krafist sndggra breytinga & stefnu vardandi viruslyf, sérstaklega fyrir forvarnir, ef slikur virus
skyldi birtast i midjum faraldri. Fordast skal ad rugla pessu vid seinni stigs 6namis gegn viruslyfjum, sem kemur
mun oftar fram pegar viruslyf eru notud. bad skilar sér vanalega i virus sem getur ekki smitast a milli manna og er
par af leidandi ekki lydheilsu ahyggjuefni.

pad er til mikid urval af mismunandi daetlunum fyrir notkun viruslyfja og peer treysta & pad heildar
lydheilsumarkmid sem yfirvéld vilja halda vid, frambod af viruslyfjum og 68rum raunssejum pattum. Pessi markmio
geta verid m.a. medferd veikara folks, medferd eda forvarnir fyrir folk sem er i meiri &haettuh6pum, medferd allra
tilfella, draga ar smitum eda vernda heilbrigdisstarfsfolk og annad lykilsarfsfélk. ECDC hefur stungid upp a
stigskiptu kerfi forgangsatrida:

A medan faraldur stendur yfir, vegna mikils fjdlda og hugsanlegs alvarleika sykingar, er talsverd raunheef vandraedi
sem meeta mogulegri porf fyrir viruslyf, baedi til medferdar fyrir veika og forvarnir gegn smitum. Morg 16nd hafa
komid sér upp varaforda af viruslyfjum sem eru sérstaklega getlud faréldrum. I dag eru varafordar Evropurikja
mismiklir og eru allt fra pvi ad duga fyrir litio hlutfall ibua til pess ad duga fyrir meira en 50% ibda. Jafnvel med
varaforda til stadar er hins vegar er allt ad pvi 6umflyjanlegt ad eftirspurn eftir viruslyfjum verdi meira en
frambodid pegar faraldur skellur 4. Vegna pessa er mikilvaegt ad gerd sé itarleg adgerda og skipulagsaaetlun sé
gerd til ad nyta & sem bestan hatt pann varaforda sem er til stadar. Mikilveegt almennt I6gmal er ad pad gerir
takmarkad gagn ad eiga varaforda an akvedinna markmioa, verkferla og stjérnunar og afthendingarkerfa.

par af leidir ad skyr moérkum markmida sem hluti af faraldsundirbiningi er naudsynlegt til ad nyta varaforda
syklalyfja sem best. betta aaetlunarferli aetti ad taka med i reikninginn heildarmagn og frambod af viruslyfjum,
undirliggjandi farsottarfraedi (metin smithaetta o.s.frv.), staerd og timi faraldurs og steerd pjoofélagshdpa.
Likanagerd getur einnig verid mikilveegt verkfeeri til ad aeetla ahrif hinna margvislegu viruslyfja asetlana i faraldri
en slik” likanagerd er ekki vafningalaus. A grunni fyrirliggjandi gagna leggur ECDC til eftirfarandi forgangsrédunar
aeetlun fyrir notkun viruslyfja:
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Folk med alvarlegri veikindi. Fyrsta forgangsatridid er ad medhondla folk med alvarlegri infliensu
veikindi jafnvel pétt pad sé komid fram yfir 48 tima 'gluggann’ i kj6Ifar upphafs einkenna, pegar pad er
metid svo ad viruslyf hafi ahrif. Hins vegar er jafnvel enn mikilveegara fyrir pessa sjuklinga ad til séu
fullnaegjandi birgdir af videigandi syklalyfjum til a® medhondla sykingar sem koma i kjolfarid, asamt 68rum
mikilveegum lyfjum.

Folk sem er i mestri haettu ad fa alvarleg veikindi. A medal pessa hops zetti ad veita peim forgang
sem eru i mestri haettu ad préa med sér alvarleg veikindi. [ tilfellum &rstidabundinnar infliensu pa er meelt
med ad eftirfarandi verdi bdlusett fyrir arstidabundinni infliensu: Eldra folk, folk sem er pegar med pralat
veikindi og heilbrigdisstarfsfolk sem er i beinni snertingu vio sjuklinga. Pessu ma hins vegar breyta & medan
faraldur stendur yfir og aetti ad endurspegla pa sem eru i mestri haettu gagnvart pessum faraldri. pegar
baedi heimsfaraldur og arstidabundinn inflensufaraldur sameinast pa er pérf a ad sameina hépana sem eru
i mestum aheettuhodpi i bAdum tilvikum. Sum I6nd gaetu viljad ihuga forvarnir heima fyrir med pvi ad
einangra folk i meiri ahaettuhépum, en erfitt gaeti reynst ad fylgja pessari stefnu eftir.

Allt folk i byrjun veikinda. A eftir alvarlegri tilfellum, veeri haegt ad forgangsrada viruslyfjum til peirra
sem eru nybyrjadir ad finna fyrir einkennum (innan 48 tima fra fyrstu einkennum) pvi pad er pa sem lyfin
hafa mest ahrif.

Notkun i forvarnaskyni. Lénd med mikinn varaforda af viruslyfjum geta einnig ihugad ad nota pau einnig
til forvarna. Mogulegir hopar eru: beir sem hafa nain samskiti vid greind tilfelli, fjdlskyldumedlimir og
lykilstarfsfolk til ad vidhalda gangi samfélagsins. Ekki er maelt med varaforda & heimilum, par sem frambod
er takmarkad, préatt fyrir ad éumflyjanlegt er ad sumt folk muni bidja um petta fr4 laekninum sinum likt og
pad gerdi vié fuglaflensu.

Heilbrigdisstarfsfolk i beinni snertingu vid sjuklinga eru sértilfelli. Pad parf ad hafa heefilega vérn med
hlifdarbunadi. Verdi pad veikt parf ad gefa peim viruslyf strax og halda peim heima. Lond med meiri
varaforda aettu ad ihuga forvarnir fyrir akvedna hopa af pessu starfsfolki.

Jafnvel enn steerri vandamal meeta skipulagshlid veitingar viruslyfja. Gognin gefa til kynna ad viruslyfjamedferd
skili einungis tilaetludum arangri ef pau eru veitt innan 48 tima fra fyrstu einkennum. betta verdur sérstaklega
mikilveegt i heimsfaraldri. par af leidandi, ad til ad viruslyf hafi ahrif vio ad laekna smit, eetti einnig ad beita
Urreedum til ad proéa verkferla og kerfi til ad tryggja hrada afgreidslu og veitingu lyfjanna.

Vinnan sem ECDC og WHO Sveedisskrifstofa Evropu hafa farid i med adildarrikjum gefur til ad kynna eftirfarandi
atridi varéandi afhendingu og stjérnun landsbundinna varaforda viruslyfja og annarra lyfja purfi vandlega ihugun i
heimsfaraldri:

1.

10.
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i upphafi heimsfaraldurs parf ad taka akvérdun um hvort alvarleiki smits hja einstaka sjuklingum sé
naegilegur til ad bjéda 6llum med einkenni viruslyf eda jafnvel ad reyna ad tefja faraldurinn eda einangra
hann.

Tryggja ad pad séu alltaf til viruslyf til stadar fyrir heilsugaesluleekna til ad medhondla pa sem eru veikastir.

AJ geta afhent viruslyf peim sem purfa mest 4 peim ad halda timanlega, pvi pau verda ad vera gefin 48
timum eftir fyrstu einkenni til ad hafa ahrif.

Bera kennsl & lykilhopa sem eettu ad hafa forgang i ad fa viruslyf, byggt a fyrirfram dkvednum forsendum
(sjélfgild stada).

Hafa kost & ad breyta forgangsrédun ef svo virdist ad peir sem eru i mestri haettu séu ekki peir sem alitid
var vegna reynslu af arstidabundinni infliensu.

Tryggja ad svaedin verda fyrst fyrir bardinu & faraldrinum klari ekki varaforda pjédarinnar og geta feert
birgdir milli stada.

Hafa st6du gagnvart borgurum sem leitast eftir ad hafa varaforda heima hja sér og fyrirtaekjum sem leitast
eftir ad vernda starfsfolk sitt.

Eftirlit med dnaemi gegn viruslyfjum, sérstaklega adal 6neemi og ad hafa kost a ad breyta dsetlunum um
medferd & landsvisu ef Gtlit er fyrir ad birgdir klarist eda fram kemur dnaemi gegn viruslyfjum (sérstaklega
ef verid er ad nota lyfin i forvarnaskyni).

Ekki leggja meiri byrdi & megin umménnunarpjénustuveitendur med pvi ad lata pa dreifa viruslyfjum til litid
eda midlungsveiks fdlks pegar peir eru undir miklu alagi ad sinna veikara félki. petta kemur einnig
hugsanlega i veg fyrir ad smitad folk hopist saman til ad fa viruslyf (t.s. i r6dum eda bidstofum) og pannig
breida sjukdominn frekar Gt.

Tryggja ad nég sé til af 6drum lykil lyfjum, sérstaklega, en ekki bundid vid, videigandi syklalyf.
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11.
12.

13.

14.
15.

AJ geta fylgst med fylgni, sérstaklega medal peirra sem eru litid veikir og peirra sem fa lyf i forvarnaskyni.

Buast vid mildum hlidarverkunum af oseltamivir, adallega sma 6gledi, og gera sér grein fyrir ad pad geetu
komid fréttir af sjaldgaefari en alvarlegri hlidarverkunum.

Hafa undir héndum efni til pjalfunar og adferdir til ad audvelda notkun zanamivir pustteeki, sérstaklega fyrir
pa sem gaetu fundist pau erfid i notkun.

Hafa hlidsjon af nalgunum fyrir sérstaka hopa svo sem barnshafandi konur og ung born.

Bua yfir 6flugum, traustum og préfudum samskiptadeetlunum fyrir fagfolk og almenning vardandi allt pad
framansagda sem hluta af almennari samskiptaleidum i heimsfaraldri.

Auk pessa leggur ECDC til ad pad verdi nokkur raunhaef kerfi sem haegt er ad keyra a ESB svidi:

16.
17.

18.

19.

Adildarriki tilkynni i gegn um EWRS hver peirra sjalfgilda stefna er og svo um markverdar breytingar.

Hafa kerfi sem geta numid fréttir og ororém um 6fug ahrif og hafa ferla med EMEA og ECDC til ad bregdast
Vvid pessu pegar pad kemur 6hjakvaemilega upp.

Fylgjast med hvort upp komi 6naemi gegn viruslyfjum i samvinnu vio ECDC, sambandi samfélagslegra
rannsoknarstédva og WHO.

Vera vidbuinn éumflyjanlegri internet sélu a viruslyfjum og 6drum lyfjum fra évidurkenndum adilum.

pessi vinna visar i fjélda rannsékna og préunar forgangsatrida, par med talid pérfina a pvi ad akveda hvort viruslyf
hafi hagkvaem ahrif pegar pau eru gefin eftir ad 48 timar eru lidnir, sérstaklega pegar verid er ad medhondla pa
sem eru alvarlega veikir. Auka forgangsatridi er ad hafa til stadar kerfi i adildarrikjum sem getur dkvardad a
rauntima hvort viruslyf hafi raunverulega ahrif gegn heimsfaraldursvirus; og kerfi til ad bera snemma kennsl &
raunverulegan misbrest i medferd og forvérnum, sem geetu gefid til kynna ad 6neemi sé ad koma fram.
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11. Notkun sérstaks heimsfaraldurs inflUensu béluefni i
H1IN1 2009 heimsfaraldrinum

(Gefig ut i agust 2009)

1 april 2009 var borin kennsl & nyjan stofn infliensu i ménnum A(HIN1) og einkenni hennar. Smithlutfall pessa
A(HIN1) heimsfaraldurs er talid verda heerra en hja arstiGabundnum stofnum vegna laegra stigs af 6naemi sem er
til stadar hja almenningi (nema hja eldra folki par sem margir virdast bda yfir akvednu 6naemi). bar af leidandi er
liklegt ad fjoldi tilfella inflensu hja heilbrigdisstofunum verdi meiri yfir stuttan tima en vanalegt vid arstidabundna
infliensu.

Bolusetning med boluefni sérstaklega gegn dkvednum stofni er talid ein skilvirkasta gagnadgerd til ad vernda
einstaklinga i heimsfaraldri. Hins vegar pa verda sérteek béluefni ekki til samstundis, afhending fra framleidendum
verdur hnokrétt og pad verda einnig vandraedi med dreifingu. bad verdur erfitt ad tryggja birgdir af boluefni innan
skynsamlegra timamarka. Skipulégd notkun boéluefna, eftir ad hafa forgangsradad mismunandi hépum, verdur
mikilveeg til ad fullnyta p4 skammta sem til eru.

Heildarmarkmid bélusetningar aetti ad vera tilgreint adur en akvedid er hverjum skal bjéda boluefni og hvernig eigi
ad forgangsrada fyrirhugudum pjoéodfélagshopum. betta getur verid mismunandi eftir [ISndum og sveedum. betta
mun sérstaklega vera mismunandi eftir Grraeedum, magni béluefna, fjdlda sprauta, o.s.frv. sem eru til stadar og
raunsae atridi vardandi dreifingu og afhendingu. Munurinn milli landa mun valda samskiptavandreedum pegar hann
verdur ljos og pvi skal bla sig undir petta.

Markmid med aaetlun um bdlusetningu i heimsfaraldri getur verid skodad i tveim breidum flokkum sem & engan
hétt Gtiloka hver annan: a) mildun, ad verja einstaklingana sem eru i mestri heettu ad veréa mjog veikir; og B)
vernda naudsynlega pjénustu.

Infliensa A(H1IN1) er nyr virus og ndtima heimsfaraldrar hafa allir verid frabrugdnir hvorum 6édrum og
arstidabundinni inflGensu. bar af leidandi geta ahsettuhdpar (peir sem eru i haettu ad verda alvarlega veikir) verid
frabrugdnir &haettuhdpum i arstidabundinni infliensu. Mismunandi deetlanir koma einnig vid s6gu med meiri
aherslu a poérfina ad vidhalda naudsynlegri pjonustu med bélusetningu. bar af leidandi geta markhépar (hopar sem
bodnir eru boéluefni og geta verid eda ekki verid hluti af &haettuh6pum) einnig verid mismunandi.

Samkveemt naverandi gégnum um A(H1N1) 2009 heimsfaraldurinn pa er haegt ad bera kennsl & eftirfarandi
pjédfélagshopa sem dhaettuhdpa:

. Folk yngra en 65 ara med pralat fyrirliggjandi veikindi, sem sé:
Langvinna éndunarsjukdéma;

— Langvinna hjarta- og a&dasjukdéma;

— Langvinna efnaskiptasjukdéma (sem sé sykursyki);

— Langvinna nyrna- og lifrarsjukdéma;

—  Folk med ofullnaegjandi 6neemi (medfaett eda aunnid);

— Langvinna tauga- eda taugavddvasjukdoma;

—  Einhver annar sjukdémur sem hamlar 6naemi félks eda gerir 6ndunarfaerin veikari fyrir;
. Ung bérn (sérstaklega yngri en tveggja ara);
. Barnshafandi konur.

bPessi listi er ad einhverju leyti frabrugdinn peim hépum sem mérg 16nd rédleggja bolusetningu gegn
arstidabundinni inflGensu, sérstaklega me@ tilliti til félks 65 ara og eldra. Eldra félk virdist almennt vera i minni
haettu & ad smitast — hugsanlega vegna énaemis sem er til stadar - en pad er merki um ad ef pad smitast pa verdi
pad mun veikara en ungt fulloréid folk.

Auk pess eru adrir hépar sem geetu verid bodin béluefni pratt fyrir ad vera ekki i meiri haettu ad verda alvarlega
veikir (markhopar). pad eru rok fyrir pvi ad bjoda bérnum béluefni par sem mikid er um smit medal barna (veeg
veikindi hins vegar) og geeti verid sérstaklega mikilveegt vid ad magna upp stadbundna Utbreidslu. bad eru einnig
rok fyrir pvi ad bjéda 6llu heilbrigdisstarfsfolki bolusetningu, pad er gert baedi til ad koma i veg fyrir ad folk i
aheaettuhépum smitist af heilbrigdisstarfsfolki og til ad vernda heilbrigdisstarfsfélk fra smitum af smitudum
sjuklingum og par med vidhalda heilbrigdispjonustu. bad eru kostir vid ad bjéda peim bdlusetningu sem annast pa
sem bodlusetning hefdi ekki ahrif & (t.d. folk i medferd sem minnkar dnaemisvidbrogd). Bérn undir 6 manada aldri
geta ekki fengid bolusetningu a pessu stigi mals vegna skorts & gégnum um 6nsemisvalda og 6ryggi og pvi eru
go0 rok ad bjéda peim bolusetningu sem eru i nanustu tengslum vid bornin. Adrir mégulegir markhépar eru
starfsmenn sem eru naudsynlegir fyrir vidbrogd gegn heimsfaraldrinum.

28



Yfirlit yfir helstu rit gefin Gt ario 2009

pessari leidbeiningar eru byggodar a nagildandi astandi A(HIN1) heimsfaraldrinum. Gert er grein fyrir akvednum
Ovissupéattum og fjallad um pa. Eftir pvi sem til er meira af upplysingum, gégnum og alitum mun petta skjal
uppfeert asamt ahaettumati ECDC sem er tengt pessu skjali.

brjar adrar adsteedur eru gefnar byggt a reynslu fra fyrri heimsfaréldrum par sem meinvirknin og smithaetta
virussins jokst med timanum. Pad eru einnig vidaukar sem draga saman gégn um bélusetningar 4 akvednum
aheettuhépum fyrir arstidabundinni infliensu og naverandi heimsfaraldurs infliensu og veita viotaek mét um steerd
ahaettu hopa og markhépa. Grunnurinn ad peim Utreikningum sem eru gefnir af pad fullneegjandi ndkvaemni ad
folk i adildarrikjunum getur notad adferdafreedina a peirra eigin ibda eda borid saman vid adferdir sem pegar eru i
notkun.
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Eftirlitsskyrslur

12. Berklaeftirlit i Evropu 2007

(Gefin ut i mars 2009)

Sidan 1. jantar 2008 hefur Sottvarnastofnun Evropu (ECDC) og WHO svaedisskrifstofu Evrépu i sameiningu
samheeft berklaeftirlit i Evropu. Markmi® peirra er ad tryggja gogn af haum gaedaflokki sem gilda um 6ll 53 16ndin
sem eru undir WHO evropska svaedinu.

Ari& 2007, var tilkynnt um 477327 berklatilfelli i peim 51* [6ndum i WHO Evrépu svaedinu auk Liechtenstein?
Heildarhlutfall tilfella var ad medaltali 54 tilfelli fyrir 200000 ibda, en mjég mismunandi eftir I6ndum og stigvaxandi
stigul fra vestri til austur undanfarin ar. petta samsvarar aukningu um 54497 tilfelli fra arinu 2006 og heildar
aukningu i tilkynningum um 13% (frd 48/100000 i 54/100000), sem er adallega skrifad & skraningu russneska
sambandsrikisins a adur 6skradum tilfellum i kjolfar steekkun & tilkynningakerfi peirra og baettu adgengi sjuklinga
ad umdnnun. Tilkynningarhlutfall & &dur 6medhdndludum tilfellum & 6llu svaedinu drést saman um 2,5% (Ur 36,6 i
35,7 a hverja 100000 ibta). Almennt séd pa endurspeglar danartioni vegna berkla heildar tilkynningarhlutfall i
samreemi vid landfraedilega dreifingu yfir svaedid (midgildis heildar hlutfall: 0,6/100000, spdnnun yfir 16nd: 0.0—
22.3). Midgildis stig fjollyfja éneemra berkla (MDR TB) var 1,5% i peim 22 16ndum sem tilkynntu um
fjdllyfjadnaema berkla. Medalhlutfall &rangursrikra medferda var 73%, med 11% tilfella sem ekki var haegt ad
fylgja eftir, 8% daudsfoll og 7% brestir i medferd.

Evropusambandid (ESB) og 16nd Evropska efnahagssveedisins
(EES)/Friverslunarsamtaka Evropu (EFTA) (30 16nd)

27 16nd ESB asamt prem Iéndum EES/EFTA (island, Noregur Liechtenstein), tilkynntu um 84917 berklatilfelli &rié
2007. Hlutfall berklatilfella (17/100000 yfir heildina) var haest i Rimeniu (118), Bulgariu (40) og i
Eystrasaltsldndunum (36-71). A arunum 2003-2007, drogust tilkynningar saman um 4% arlega & heildina litid, sem
endurspegladi samdratt & adur dmedhéndludum berklatilfellum. Hins vegar var vart vid umtalsverda aukningu
tilfella & Méltu (+61%) og & Islandi (+37%), einhver aukning i Svipj6d (+5%) og i Bretlandi og Kypur (baedi+
3%), adallega hja einstaklingum med erlendan uppruna. Arid 2007, var 27% tilfella (spénnun yfir 16nd: 0-78%)
hja folki med erlendan uppruna, nsestum tveir pridju hluti var fr4 Asiu og Afriku og 6% fra I6ndum Austur Evrépu
utan ESB og Mid Asiu Iéndum. HIV Gtbreidsla medal berklatilfella jokst & &runum 2001-2007 i Eistlandi og Lettlandi
(frd <1% til 11% og 4%, hver um sig) og tvéfaldadist i Bretlandi & &runum 2002-2003 (Ur 4% i 8%). Hja hinum
I6ndunum sem sendu inn gégn var HIV Utbreidsla medal berklatilfella 1% eda minna i fimm [6ndum, 2-5% i sjo
I6ndum og 14% i Portugal. Fjollyfjadnaemi var mun algengara i Eystrasaltslondunum (samanlagt fjollyfjadnaemi:
10-21%) en i hinum Iéndunum (0-4%), par sem pad var almennt mun algengara i tilfellum einstaklinga af
erlendum uppruna. Tuttugu og eitt land gaf upplysingar um eftirlit med Utkomu medferdar (TOM) fyrir 6rugg
berklatilfelli i lungum arido 2006. Fyrir tilfellin sem voru hluti af TOM hépnum, medal 4dur 6medhéndladra tilfella,
hoéféu 80% jakvaeda Utkomu. Algengara var ad ekki veeri heegt ad hafa eftirfylgni med lungnatilfellum hja folki af
erlendum uppruna heldur hja innfeeddum (35% a méti 16%, hver um sig), & medan daudsfoll voru sjaldnar
tilkynnt (8% & méti 4%). Danartidni berkla var fr4 0,0-10,9/100000 (29 16nd, nyjustu gégn 2001-2006).

Vesturlond (ekki ESB) (5 16nd)

Arid 2007 var tilkynnt um 881 berklatilfelli i prem l6ndum - Andorra, Israel og Sviss — med hlutfall fra 5,6 til
7,3/100000. Hlutfall var almennt lagt og meirihluti tilkynntra berklatilfella var hja einstaklingum med erlendan
uppruna. Upplysingar um eftirlit med lyfjabnaemi fengust fra Sviss og Israel, par sem Gtbreidsla fjollyfjadéneemra
berklatilfella hja 6llum préfudum tilfellum var 2,3% og 6,7% hvert um sig. Upplysingar um Utkomu medferdar fyrir
tilfelli skrad &rid 2006 fengust fra Israel, par sem hlutfall &rangursrikra medferda vid nyjum lungnaberklum var
74%.

! Engar upplysingar fra Monaco og San Marino.
2 Liechtenstein er hluti af skyrslunni en er einungis par sem EES/EFTA riki, pad er ekki hluti af WHO Evrépu svaedinu
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Balkanskagi (7 16nd)

Londin & Balkanskaga tilkynntu um 26296 tilfelli ario 2007, 75% af peim var fra Tyrklandi einu saman (tilkynnt var
um 930 tilfelli til vidbétar fra Stjérnarsvaedi Sameinudu pjédanna i Kosovo) Heildarhlutfall berklatilfella arid 2007
var 29/100000, og var heerra i Bosniu og Hersegévinu (62) en i Albaniu, Kréatiu, Fyrrum jugoéslavneska lydveldinu
Makedoniu, Svartfjallalandi, Serbiu og Tyrklandi (spénnun: 14-28). Utbreidsla HIV medal berklatilfella var 0,0-
0,4% i peim I6ndum sem hoéfdu gégn (Albania, Bosnia og Hersegdvina, jugoslavneska lydveldinu Makedoniu,
Svartfjallalandi og Serbiu). Samanlagt megin og adfengid fjollyfjadnaemi var 0-0,6% og 9,7-34,6%, hvert um sig, |
peim fjérum 16ndum sem skiludu gégnum (Albania, Bosnia og Hersegovina, jugéslavneska lydveldinu Makedéniu,
Svartfjallalandi og Serbiu). Hlutfall arangursrikra medferda medal nyrra lungnaberklatilfella arid 2006 var 80-97% i
fimm I6ndum, og leegra i tveim 6drum sem veittu gogn (35-70%). Danartioni berkla var fra 0,25/100000 (fimm
I16nd, nyjustu gégn 2001-2006).

Austur (12 Austur evropsk I6nd utan ESB og Mid asisk 16nd)

Arid 2007 var tilkynnt um 365233 berklatilfelli fra austri, 59% peirra fra Rissneska sambandsrikinu. Hlutfall
berklatilfella &rid 2007 (131/100000 a heildina litid) var haest i Kasakstan (258), Moldaviu (178), Russneska
sambandsrikinu (151), Georgiu (135), og Kyrgistan (125) og i kjolfari® kom Armenia, Azerbasjan, Hvita Russland,
Tadjikistan, Ukraina og Usbekistan (59-119). Medal arleg aukning & arunum 2002-2007 var st sama og & arunum
1998-2002 (+6%). Fjoldi nyrra tilfella drést saman & arunum 2006-2007 i sex [éndum. Utbreidsla HIV medal
berklatilfella var 1% eda leegra i fimm léndum undanfarin &r, en var hzerra i Russneska sambandsrikinu og Ukrainu
(7% og 6%, hvert um sig, medal nyra tilfella arid 2007). Landsbundnar og svaedisbundnar upplysingar um
lyfjabnaemi fra nokkrum léndum gefa til kynna mjdg utbreitt fjéllyfjadnaemi. Samanlagt fjdllyfjadnaemi berklatilfella
var fra 14% til 57%, pratt fyrir ad frambeerileiki gagnanna var mismunandi eftir I6ndum. Hja I6ndum sem tilkynntu
um ny lungnaberklatilfelli (2006), var medal arangurshlutfall 64% (spénnun: 58-86%). Lélegur arangur, saman
vid mikid af misbrestum (medaltals: 12%, spdnnun: 3-16%) er adallega sokum Utbreidslu fjollyfjaénaemis og skorti
a eftirfylgni (medaltal: 13%, spénnun: 4-35%). Danartidni vegna berkla spannadi fra 3,0 til 22,3/100000 (&Il 16nd
nema Turkmenistan, med taeemandi gégn, nyjustu fyrirliggjandi gdgn fyrir 6ll arin fra 2003-2006).

Ad lyktum

Austur Evropuléndin utan ESB og Mid Asiu l6ndin eru enn forgangsatridi svaedisins fyrir stjornun a berklum. |
pessum I6ndum er astandio oft fléknara vegna lélegrar nakvaemni eda lélegra geeda upplysinga og vioverandi
skorti & drraedum til ad hefja best passandi vidbrogd og/eda 6fullnaegjandi notkun peirra sem eru til stadar. Lengra
til vesturs er pralatt fjolbreytt berklamynstur. 16nvaedd riki sem stefna ad pvi ad eyda berklum eru i sivaxandi maeli
ad gera sér grein fyrir sampyrpingu tilfella medal sérstaklega vidkveemra pjodfélagshopa. A medal peirra rikja sem
eru medal pjékud, til ad mynda Eystrasaltsléndin, er mikil Utbreidsla fjollyfjaéneemra berkla. Draga méa nokkrar
eftirlitstillogur til ad styrkja beetta stjorn & berklum af greiningu gagnanna, par & medal:

setja stadla a skilgreiningu tilfella sem notad skal yfir allt svaedio og verkfaerin til ad medhdndla gognin;
Koma berklum i heildareftirlit smitsjukdéma;

Leggja aherslu & hdépgreiningu til eftirlits med Gtkomu medferdar;

bréa betri innsyn i sameiginlegan berkla/HIV faraldur; og

Framkvaema itarlegt mat a Utbreidslu og tilhneigingu fjéllyfjabnaemra berkla & landsvisu og fyrir allt sveedid.
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13. Arleg faraldra skyrsla um smitsjukdéma i Evropu 2009
(Gefid at i oktober 2009)

Bakgrunnur

Arid 2007 lagdi ECDC til ad tidni yfirgripsmikilla &rlegra faraldra skyrsina (AER) sem fjélludu um & itarlegan hatt, &Il
atridi sem ECDC hefur eftirlit med, myndi vera & priggja til fimm &ra fresti. petta fékk studning rddgefandi
umreedupings ECDC. Nugildandi atgafa er pvi vidteek samantekt um astandid vardandi smitsjukdéma i
Evrépusambandinu, en veitir einungis itarlega greiningu & einu svidi: Sjukdomar sem haegt er ad koma i veg fyrir
med bdlusetningu Skyrslan veitir upplysingar um tilvik sjukdéma fyrir arid 2007 i stédludum téflum og grofum med
takmdrkudum athugasemdum, og metur heilsufar og 6gnanir fyrir 2008.

Meirihattar alag a lyodheilsu vegna smitsjukdéma

Helstu dgnirnar er tengjast smitsjukdomum i Evropusambandinu hafa ekki breyst fra pvi ad skyrslan var sidast
gefin Ut og eru m.a.:

. bol gegn syklalyfjum;

. Sykingar i tengslum vid heilsugeeslu;

. Sjukdonar sem haegt er ad koma i veg fyrir med bélusetningu, med sérstaka aherslu &
lungnabdlgusykingum;

. Sykingar i éndunarfeerum, med sérstaka athygli & infliensu (hugsanlega faraldur sem og arstidarbundin) og
berklar;

. HIV-smit;

Samantekt yfir eftirlit med smitsjukdémum 2007

3. kafli safnar saman og ber fram 6ll tilfelli sem tilkynnt voru 2007 & 27 adildarrikjum ESB auk hinna priggja
EES/EFTA rikja Islands, Liechtenstein og Noregs. Eins og bent er & i mérgum einstaka sjukdémshlutum pess kafla,
er varhugavert ad bera saman tilfelli milli landa. Eftirlitskerfi eru mismunandi, og tengslin milli tilkkynntra og
raunverulegra tilfella eru mismunandi milli landa hvad marga sjukdéma vardar. | flestum tilfellum er meira
videigandi ad einbeita samanburdinum ad fylgni yfir &kvedinn tima, par sem petta er mun stédugri pattur
eftirlitskerfa.

Med petta i huga eru sumar af megin nidurstédum ur eftirliti & 6llu ESB sveedinu & smitsjukdomum dregnar saman
hér ad nedan fyrir megin sjukdémsflokkana og/eda adsteedur sem ber ad fylgjast med.

Pol gegn syklalyfjum og smit tengd heilbrigdiskerfi (AMR/HCAI)

Arid 2007 var methicillin polinn Staphylococcus aureus (MRSA) mikid vandamal um alla Evrépu. Engu ad sidur
virtist MRSA hlutfall verda stédugra i I6ndum par sem pad var landleegt, og var jafnvel vart vid minnkun i sumum
[6ndum.

Ongemi fyrir penicillin hja Streptococcus pneumoniae (PNSP) birti misleita mynd i Evropu med laga tidni i flestum
I6ndum Nordur Evrépu, og hlytfallslega haa tiéni i I6ndum Sudur Evropu og Midjardarhafsléndum. Hins vegar pa
héldust stig penicillin 6naemis og erythromycin pols haldast st6dug i flestum I6ndum & heildina litid.

Med Utbreidslu clonal fléka 17, hélt birting vancomycin polins Enterococcus faecium &fram ad hafa ahrif & fleiri
sjukrahus i ymsum I6ndum.

bol gegn flourkindlon, aminopenicillin, aminoglycoside og pridju kynsldédar cephalosporin hja Escherichia coli hefur
aukist tilfinnanlega hja neer 6llum lIéndum undanfarin ar. betta er mikilveeg athugun pvi pad gefur merki um préun
i att ad fjolgun a fjollyfjapolnum Gram-neikveedum gerlum, og jafnvel i att ad algerlega 6neemum stofnum.

Minnkandi tilhneiging smita vid skurdstofur eftir adgerdir tengdum gervilidum i mjodm var stadfest arid 2007, sem
undirstrikar hlutverk eftirlits, par med talid samanburdur & aheettupattum milli sjukrahusa, vid HCAI forvarnir og
stjorn.
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Sjukddémar sem heaegt er ad koma i veg fyrir med bolusetningu

Arid 2007 var hlutfall tilkynninga um agengan Haemophilus influenzae sjukdom stédugt i Evrépu, og vel undir
einum fyrir hverja 100000. Hib boluefnio hélt afram ad hafa umtalsverd ahrif a tioni pessa sjukdéms i 6llum
I6ndum sem pvi hafdi verid beitt.

Heildar tilkynningarhlutfall &gengra meningococcal sjukdéma arié 2007 var ein fyrir hverja 100000, sambaerilegt
0g &rid 2006, og gerlahdpar B (77%) og C (16%) voru &fram megin orsdk dgengra meningococcal sjukdéma i
Evrépu. Béluefni sem vanalega er notad ver adeins gegn gerlahépi C.

Borid saman vid arid 4 undan var talsverd aukning a fjélda stadfestra agengra lungnabolgusykinga (IPD) i
Austurriki og Sléveniu, liklegast vegna nylegra endurbéta & eftirlitskerfum peirra. A heildina litid var erfitt ad bera
saman tilkynningarhlutfall milli adildarrikja vegna mikillar misleitni milli IPD eftirlitskerfa innan ESB. Heptavalent
lungnabdlgusykla blandprotin boluefnid (PCV7) var skrad innan ESB arid 2001, en notkun pessa efnis er
mismunandi eftir IGndum.

Arid 2007 var tilkynnt um feerri tilfelli mislinga i ESB og EES/EFTA Iéndunum en arid 2006, en mislingar héldu
afram ad vera lydheilsu forgangsatrioi med 2795 stadfest tilfelli, par med talid eitt daudsfall og tvo tilfelli af
heilabdlgu. Einungis fjogur 16nd hafa verid laus vid mislinga undanfarin prju ar.

Arid 2007 var hettusott var &fram sjukdémur sem haegt var ad koma i veg fyrir med bélusetningu med einna
haesta hlutfall tilkkynntra tilfella i Evropu en minnkandi tilhneiging hélt &fram og hefur ekki verid tilkynnt um feerri
hettuséttartilfelli sidan 1995.

Likt og arid 2006, var hlutfall stadfestra tilfella raudu hunda lagt arid 2007.
Sykingar i 6ndunarvegi

2007-2008 flensutidin i Evropu einkenndist af vaegum kliniskum adgeroum med hapunkti influiensu A(HIN1) sem
var fylgt eftir af hapunkti infliensu B. bad voru einungis fair A(H3N2) stofnar einangradir.

Mikilvaegt nytt fyrirbaeri var framkoma fyrsta arstidabundins inflensustofns sem haféi pol gegn viruslyfinu
oseltamivir: A(HIN1-H247Y). bessi stofn var fullfser um ad smitast manna & milli, en dreifing hans var mjég
mismunandi yfir svaedid - allt fra rimlega helmingi allra einangradra stofna i sumum I6nd—m nidur i bara 6rfa
présent i 6drum. Birting og dreifing pessa polna viruss er ekki haegt ad Gtskyra med fyrri notkun viruslyfja.

Likt og arid 2006 var rod af tilfellum af mjoég meinvirkri fuglaflensu medal fugla i Evrépu, adallega i alifuglum, en
ekki var tilkynnt um nein tilfelli i ménnum. bad var eitt tilvik af dyra og fuglaflensu A(H7N2) med litilli meinvirkni
sem kom upp i Bretlandi i mai 2007 med nokkrum tengdum tilfellum af infliensu-likum veikindum og/eda
hornhimnubdlgu i ménnum.

Fjoldi tilkynninga um hermannaveiki i ESB og EEA/EFTA léndum arid 2007 hélst stédugur vid 1,1 tilfelli fyrir hverja
100000 ibda. Fjoldi tilkynntra tilfella af ferdatengdum tilfellum af hermannaveiki jokst ef midad er vid arido 2006,
liklegast vegna betra eftirlits og tilkynninga; par ed fjoldi ferdatengdra klasa fér minnkandi, sem geeti
endurspeglad ahrif leidbeininga Evropska vinnuhopsins fyrir hermannaveikissykingar (EWGLINET) fyrir hvernig
stjérna eigi hermannaveiki.

Hvad berkla vardar pa hefur hlutfall tilkynninga farid sifellt minnkandi i 25 16ndum sidan 2003. Tuttugu présent af
heildarfjélda tilfella voru hja félki med erlendan uppruna, likt og arid 2006, adallega fra Asiu eda Afriku. Fjollyfjapol
var afram algengara i Eystrasaltslondunum en i 6drum I6ndum; og almennt algengara i tilfellum folks med
erlendan uppruna. Gégn halda afram ad endurspegla misleitni berkladstandsins, med 16nd med laga tidni tilfella
par sem tilfellin eru i auknum meeli ad greinast hja folki med erlendan uppruna, énnur 16nd med héflegt til has
hlutfalls tilkynntra tilfella en par sem fj6llyfjapolnir berklar eru 6algengir, og 16nd med tiltélulega hatt hlutfall
tilkynntra tilfella og hatt hlutfall fjéllyfjapolinna berklatilfella. A heildina litid fyrir arid 2007, tilkynntu ESB og
EES/EFTA 16ndin 41205 stadfest berklatilfelli (8,2 fyrir hverja 100000 ibua).

HIV, kynsmitsjukdémar, lifrarbdlga B og C

Arid 2007 voru HIV smit enn mikilveegt atridi vardandi lydheilsu i Evropu med engin merki um minnkun i fjdlda
tilkynntra nygreindra tilfella. Hins vegar pa minnkadi fjoldi tilkkynntra AIDS tilfella, nema i sumum Austur- og Mid
Evrépulondum. Radandi smitleid var mismunandi milli landa og landsvaeda, sem undirstrikar fjdlbreytileika
faraldsfraedi HIV i Evrépu.

Arid 2007 var Chlamydia trachomatis smit enn algengasti tilkynnti kynsmitsjikdémurinn (og algengasti tilkynnti
sjukdémurinn i Evrépu almennt). Fleiri en 250000 stadfest tilfelli af C. trachomatis smitum voru tilkynnt hja 22 af
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rikjum ESB og EES/EFTA I6ndunum, sem gerir heildarhlutfall 122,6 fyrir hverja 100000 ibda. Klamydia herjadi enn
adallega & ungt folk milli 15-24 &ra. Rauntidni C. trachomatis smita er liklegast haerri og tilkynningahlutfall er
liklega ad endurspegla framkveemd kembirannsdkna og magn préfana fremur en raunverulegan fjolda tilvika.

Merkilega pé tilkynnti Svipj6d um 45% aukningu tilfella fra &rinu 2006, liklega vegna nyrra profunaradferda til ad
finna nytt afbrigdi af C. trachomatis sem fannst fyrst i Svipj6d i névember 2006. Kénnun yfir allt ESB leiddi i ljos ad
Utbreidsla pessa afbrigdis var bara i Svipj6d eda medal einstaklinga sem héféu stundad kynlif med Svium i 68rum
londum.

Flest Evrépuldnd hafa eftirlitskerfi fyrir lifrarbolgu B og C, en vegna pess hve mismunandi pau eru, sérstaklega
hvad vardar uppbyggingu kerfis, er erfitt ad bera saman upplysingar ur eftirliti milli landa.

Sjukdémar sem berast med mat eda drykk og mannsmitanlegir
dyrasjukdomar
Kamfylébaktersykingar héldust sem algengasti tilkynnti meltingarfaerasjukdémurinn innan ESB og EES7EFTA og

hafdi hlutfall tilkynninga aukist um 15% & arunum 2006-2007. Mikill mismunur tilkynningarkerfa milli landa dsamt
hés hlutfalls af vantilkynningum sem pekkt er i sumum I6ndum og er pvi beinn samanburdur milli landa erfidur.

Arid 2007 var tilkynningarhlutfall saiménellusykingar enn hatt innan ESB og EES/EFTA landa en st6dug feekkun
tilfella sidan 2004 hélt a&fram.

Tilkynnt var um samtals 13952 tilfelli af lifrarbolgu A i 29 16ndum ESB og EES/EFTA &rid 2007, og faraldsfraedileg
mynd lifrarbélgu A var mjog mismunandi pegar litid var yfir svaedid. Lifrarbolgu A faraldur héfst i névember 2007.

Umhverfissjukdomar og sjukdomar sem smitast med smitberum

[ 4guast 2007 var tilkynnt um faraldur chikungunya hitaséttar i Ttaliu med 217 tilfelli stadfest & tilraunastofu.
Stadbundin smit chikungunya virussins komu i kjolfar pess ad einn einstakur ferdalangur kom til bara fra Indlandi
og pad gaf til kynna ad Aedes albopictus moskitoéflugan sé smitberi sem sé vel faer um ad bera virusinn manna &
milli & skilvirkan hatt & breiddargradum ESB.

Arid 2007 var tilkynnt um samtals 637 stadfest Q hitasottar smit fra 22 af I6ndum ESB og EES/EFTA, sem er
svipadur fjoldi og arié 2006 (583). Tilkynnt var um Q hitasottarfaraldra i Hollandi og Sléveniu, sem folu i sér 168
og 86 tilfelli, hver um sig.

Tilkynnt var um samtals 40 bleedandi hitasoéttir af véldum virusa, adallega Hantavirus smit, fra samtals 7
adildarrikjum.

Yfirlit yfir 6gnir ario 2007

Sidan upplysingaadgerdir um farsottir hofust i jali 2005, hefur ECDC fylgst med 696 6gnunum til arsloka 2008. Arid
2008 fylgdist ECDC med 250 6gnunum, parf af 227 (91%) sem komu fram arid 2008, 14 (6%) komu fra arinu
2007 og niu (4%) voru endurteknar 6gnir. Endurteknar égnir voru i tengslum vié fuglaflensu & heimsvisu og a
Evropu sveedinu, heimsastand chikungunya hitaséttar, meenusoéttar, beinbrunasétt, kélera og mislingar, asamt
nyrra afbrigda af Creutzfeldt-Jakob sjukdémnum og mjdg fjollyfjapolnum berklum.

Sé farid nanar i efnid f6lu sumar af 6gnunum sem fylgst var med i sér:

. Oseltamivir polinn infliensuvirus A(H1IN1) medal 21 adildarrikis, med hlutfall allt fra 1% i italiu til 68% i
Noregi;

. Fylgst var med fimm lifrarbolgu A faréldrum sem voru alpjodlegt ahyggjuefni arid 2008, sem er talsved
aukning fra fyrri &rum;

. Shigella sonneifaraldur sem herjadi a yfir 140 starfsmenn sem komust i snertingu vid sjukdéminn &
skrifstofumétuneytum i Svipjéo;

. Attatiu og fimm klasar af hermannaveiki skradir arid 2008;

. tilkynnt um ellefu mislingafaraldra arid 2008 innan ESB og EES/EFTA, sem skiladi sér i afleiddum tilfellum i

60rum adildarrikjum pratt fyrir faekkun mislingatilfella i Evropu sidan 2006. betta taknar aukningu i
tilkynntum faréldrum ef borin eru saman arin 2007 (sj6) og 2006 (tvo);

. Ellefu berklatengdar égnanir voru metnar arid 2008. Atburdirnir tengdust allir feréum sjuklinga med berkla:
Sjo med loftferoum og prir tengdir sjéferoum;

. Banvaent smit Marburg viruss hja ferdamanni sem kom fra Uganda til hollands i jali 2008;

. Fyrsta tilfelli Krimskaga-Kongo bleedandi hitaséttar stadfest i Nordur Grikklandi i juli 2008.
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Ad lyktum

A grundvelli samantektar & lykilstaerdum og tilhneigingum getum vid komist ad peirri nidurstoédu ad forgangsrodun
forvarna og stjérnunar smitsjukdéma innan ESB og EEA/EFTA hefur ekki breyst tilfinnanlega sidan sidustu Gtgafu
AER, en porf er & ad undirstrika nokkur atridi.

Gognin fra 2007 syna ad pol gegn syklalyfjum er sivaxandi 6gnun vid lydheilsu i Evropu. Alpjédlega ferdalog og
vidskipti audvelda utbreidslu pols gegn syklalyfjum. petta vandamal krefst alpjédlegrar samvinnu - jafnt sem
samstillts ataks & pjodlegu svidi - til ad einangra og hamla tilfellum pols gegn syklalyfjum.

A svidi heilbrigdispjonustutengdra smita, er pérf & kdnnun & atbreidslu yfir allt ESB svaedid til ad geta metid alagid
sem allar tegundir heilbrigdispjonustutengdra smita valda i Evrépu. Utlistun & stodludu evrépsku verklagi fyrir
pessa utbreidslukénnun er nd i ECDC vinnuaaetluninni og mun bjéda teekifeeri & upptdku mismunandi pjédlegum
HCAI Gtbreidslu verklagsreglum til ad gera alpjédlegan samanburd kleifan.

A svidi sjukdoéma sem haegt er ad koma i veg fyrir med bélusetningu er enn verid ad vekja athygli & &hyggjum
vardandi pann moéguleika ad eftir ad bélusetning a sér stad, ad i stad sermigerda sem boéluefnid hefur ahrif geetu
smam saman komid sermigerdir sem béluefnid hefur ekki ahrif &, eins og pegar hefur ordid vart i Bandarikjunum. |
pessum tilgangi geeti verid naudsynlegt ad koma a auknu eftirliti, par med talid eftirliti & rannséknarstofum, innan
ESB.

Eins og vid matti blast var neerri 90% mislingatilfella sem tilkynnt var um innan ESB og EFTA hja dbdlusettum
einstaklingum; merki um ad mislingar eru enn vandamal hja pjédfélagshopum par sem boélusetningarhlutfall er
lagt. Ennfremur voru 6l daudsfoll eda tilfelli med alvarlegum fylgikvillum hja 6bdlusettum sjaklingum. bar af
leidandi er pad forgangsatridi i lydheilsu i Evropu ad auka umfang bélusetninga, jafnvel pott ekki verdi haegt ad
eyda sjukdomnum &rid 2010.

Hettusottarsmit eiga sér stundum stad hja einstaklingum sem hafa fengid tvo skammta af MMR bdluefninu, og
petta parf ad kanna betur.

Meiri &hersla hefur verid 16gd & ad stadfesta o6ll tilkynnt tilfelli raudu hunda hja adéildarrikjum, med faum
undantekningum. Ad baeta neemni og nakvaemni eftirlits med raudum hundum er efst a lista i ljosi
utrymingarmarkmidos WHO 2010.

Ovanalegt einkenni 2007-2008 arstidabundnu infliensunnar var framkoma oseltamivir polins A(H1IN1) viruss. betta
var fyrsta tilfelli af arstidabundinni infliensu i ménnum sem hafdi pol gegn neuraminidase hemli og var fullfeer um
ad smitast manna & milli. Eftirlit med poli gegn viruslyfjum hja arstidabundnum infliensu virusum aetti ad halda
afram ad fylgjast med mogulegri endurkomu polinna stofna.

A svidi berklastjornunar — innan hins misleitna farsottarfraedilega umhverfis ESB og EES/EFTA landanna — hélst
fjoldi landa med hda/midlungs berklatidni s sami og pratt fyrir &rangur peirra vido ad halda faraldrinum nidri er
borf & mikilli athygli fra stjornunarlegu sjénarmidi, par med talid hamérkun eftirlits. I sumum lI6ndum med laga
tioni syndu gdgnin &fram laekkandi tioni hja innlendum tilfellum og skyra feerslu faraldursins i att ad berskjaldadri
pjédfélagshopum svo sem innflytjendahdpum. Tilkynningar um veikindatengsl berkla og HIV voru 6fullkomnar,
porf er & frekari umfjéllun um profanir & neemni fyrir lyfjum, auk tilkynninga og greininga & pols gegn annars
flokks lyfjum.

Préun og innleiding beetts eftirlits med lifrarbdélgu B og C eru forgangsatridi hja ECDC. Betri eftirlitsgogn eru
o6missandi til ad veita naudsynlegar upplysingar til ad geta fylgst med tilhneigingum, til ad skilja farséttarlegan
mismun og til ad meta forvarnarverkefni innan ESB. Hins vegar gerir pralatt edli beggja pessara sjukdoma erfitt
fyrir ad greina tilfelli fra Gtbreidslu - eins og fyrir HIV smit - og pad er engin audveld lausn a pessu vandamali.

Ad lokum, & svidi sjikdéma sem berast med mat eda drykk, munu skyrslur framtidar reyna ad greina a milli
upplysinga um vero/shiga eiturframleidandi Escherichia coli (VTEC) gerlahopa 0157 og ekki-O157, par sem peir
hafa mjog mismunandi forgangsrodum i kerfum landanna og fa par af leidandi mismunandi umfjéllun, par sem
0157 feer klarlega meiri umfjéllun en hinir gerlahéparnir.
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Tafla A. Yfirlit yfir almenna hneigd, EST tilkynningahlutfall og megin aldurshépar sem verda fyrir

ahrifum smitsjukdéma i ESB og EES/EFTA arid 2007. Fjoldi landa sem tilkynna (n=30)

o A > . Tilkynningahlutfall fyrir Megin aldurshépar sem
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15-24
15-24
25-44
25-44
25-44
25-44
25-44

Onoégar upplysingar
25-44

25-64

04

25-44

45-64
04

0-4
5-14

45-64, 25-44
65+

0-4

0-4

5-14

25-44

45-64

15-24

0-14
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o A . . Tilkynningahlutfall fyrir Megin aldurshépar sem
Sjakdomur Imenn 10 ara hneigd hverja 100000 fbia (2007) \verda fyrir dhrifum (2007)

Nyir sjukdémar og sjukdémar sem smitast med smitberum

Malaria
Svartidaudi
Q hitasott

Heilkenni alvarlegrar brada
lungnabdlgu (HABL)

Bélusott
Virushitasottir
Chikungunya
Vestur Nil hitasott

Gulusott

—
Ondgar upplysingar

!

Onégar upplysingar

Ondgar upplysingar
Onégar upplysingar
Ondgar upplysingar
Ondgar upplysingar

Ondgar upplysingar

1
0

0

Onoégar upplysingar
<0.01

<0.01

0

Sjukdémar sem haegt er ad koma i veg fyrir med bolusetningu

Barnaveiki

Ageng Haemophilus influenzae

smit

!

>

Agengir meningococcal sjukdémar l

Smit agengar lungnabolgusykingar

Mislingar
Hettusott
Kighdsti
Lomunarveiki
Hundazedi
Raudir hundar

Stifkrampi

|
l
!

Onégar upplysingar
Onoégar upplysingar

l
!

<0.01

0.5

1.0

6.3

0.6
4.3
4.4

0
<0.01
1.2
<0.1

bol gegn syklalyfjum og smit tengd heilbrigdiskerfi (AMR/HCALI)

bol gegn syklalyfjum
Spitalasykingar

1
1

A ekki vie
A ekki vid

25-44
Engin tilfelli
15-24, 45-64

Engin tilfelli

Engin tilfelli
Onégar upplysingar
Onoégar upplysingar

> 15

Engin tilfelli
45-64, 5-14
65+, 04
0-4

65+, 04
0-4

5-14

5-14

Engin tilfelli

Onoégar upplysingar
0-4
65+

Engar upplysingar

Engar upplysingar

37



Samantekt helstu utgafa 2009

14. Eftirlit med HIV/AIDS i Evropu

(Gefid Ut i desember 2009)
Lykilatridi

HIV-smit er enn mikilvaegur pattur hvad vardar lydheilsu i Evrépu, og ordid hefur vart vid aukna Utbreidslu HIV i
nokkrum l6ndum Evrépu. bratt fyrir 6fullkomna skyrslugjof mé i heild sja ad fjoldi nylega greindra tilfella HIV-
sykingar hefur aukist & arinu 2008 um leid og fjéldi greindra AIDS tilfella hélt afram ad fara minnkandi & 6llu
Evrépusvaedi Alpj6daheilbrigdismalastofnunarinnar, pé svo ad fjoldi AIDS tilfella hafa a&fram farid haekkandi i
austurhlutanum.

. Arid 2008 var tilkynnt um 51.600 greind tilfelli HIV-sykingar i 48 af 53 léndunum & Evrépusvaedi
Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar og Liechtenstein(gégn ekki faanleg fra Austurriki, Danmorku,
Liechtenstein, Russlandi og Tyrklandi). Tilkynnt var um haestu tidnina fra Eistlandi, Lettlandi, Kasakstan,
Moldaviu, Porttgal, Ukrainu og Bretlandi.

. Tilkynnt var um 7.565 AIDS tilfelli fr4 47 16ndum (gogn ekki fdanleg fr& Danmdrku, Svipjod, Kasakstan,
Liechtenstein, Monakd, Russlandi og Tyrklandi).

. Arid 2008 var tilkynnt um 25656 ny greind tilfelli HIV smits i [sndum Evrépusambandsins og Evropska
efnahagssvaedisins(ESB/EES) (gogn ekki faanleg fra Austurriki, Danmorku eda Liechtenstein). Innan
ESB/EES var heaesta tilkynningarhlutfall fra Eistlandi, Lettlandi, Portagal og Bretlandi.

. I ESB/EFTA eru algengustu smitleidir HIV-sykingar vera kynmok milli karlmanna og pvi neest kynmok milli
einstaklinga af gagnstaedu kyni. Um 40% tilfellanna sem tilkynnt var um ad veeru til komin vegna kynmaka
milli einstaklinga af gagnstaedu kyni voru greind i f6lki sem & uppruna sinn i [ondum par sem almennur
faraldur HIV/AIDS geisar.

. A hinum prem landfraedilegu/farsottarfreedilegu sveedum, er radandi smitleid mismunandi eftir sveedum,
sem synir hinn mikla fjdlbreytileika i farséttarfreedi HIV i Evropu. I austri er smit med sprautunalum medal
eiturlyfjafikla enn megin smitleidin, en i Mid-Evrépu er algengasta smitleid HIV kynlif samkynhneigdra karla
og svo kynlif gagnkynhneigdra. I vesturhlutanum er algengasta smitleidin kynmék milli karlmanna, pvi naest
kynmok milli einstaklinga af gagnstaedu kyni, pegar undanskilin eru tilfelli medal einstaklinga sem eiga
uppruna sinn i [6ndum par sem almennur faraldur geisar.

. Fré& pvi &rid 2000 hefur fjéldi nylega greindra HIV-tilfella medal hverrar milljonar ibGa naestum tvéfaldast fra
pvi ad vera 44 tilfelli medal hverrar milljénar ibda ario 2000 i 89 tilfelli medal hverjar milljonar ibGa arid
2008, midad vid pau 43 16nd sem hafa stédugt greint fra upplysingum um eftirlit med HIV-smiti.

. Medal hinna 46 landa sem gefa reglulega gégn um AIDS fyrir 2000-08, hefur fjéldi tilkkynntra AIDS
greininga dregist saman Ur 12072 tilfellum (19/millljon) i 7564 (12/milljon).

. Gognin sem birt eru hér eru had nokkrum takmoérkunum, vegna éfullkominna tilkynninga og skorts a
gégnum fra fjolda landa og vegna pess ad tafir verda & ad gogn séu tilkynnt. Nidurstédurnar sem heaegt er
ad komast ad med tilliti til umfangs HIV- og AIDS faraldursins i Evrépu eru pvi takmarkadar. Ef gognin
veeru leidrétt midad vid pessar takmarkanir, myndi heildarfjoldi HIV smita liklegast tvofaldast fyrir arid
2008. Enn fremur er buist vid pvi ad fjéldi tilkynntra tilfella fyrir arid 2008 verdi uppfeerdur & komandi arum
vegna tafa & tilkynningum fra nokkrum léndum.

Radleggingar vardandi eftirlit med HIV/AIDS

Eftirlitsgdgn i tengslum vid HIV/AIDS eru mikilveeg pvi ad fylgjast med préun HIV-faraldursins og til ad leggja mat
& vidbrogd vie honum & svidi lydheilsu. Oll 16nd i Evrépu aettu pvi ad:

. koma & tilkynningarkerfum & landsvisu sem taka til hvers HIV- og AIDS tilfellis fyrir sig, og tryggja ad slik
kerfi séu fullbuin og virki timanlega;

. baeta gaedi peirra gagna sem gefin eru upp, einkum vardandi liklegar smitleidir.
Radlagningar a sviadi lydheilsu

Inngrip til ad verjast faraldrinum aettu ad stydjast vid sénnunargdgn og adloégud pvi landi og landsvaedi sem & |
hlut hverju sinni. Midad vio pau eftirlitsgdgn sem nu eru adgengileg er rétt ad maela med eftirfarandi adgerédum:
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Fyrir 16nd 1 austri: Thlutanir til ad hafa stjorn & HIV medal sprautufikla, par med talid adgerdir til ad draga ar
skada, aettu ad vera hornsteinn HIV forvarnaraeetlana. Urreedi eettu einnig ad vera styrkt til ad koma i veg
fyrir smit med gagnkynhneigdu kynlifi med pvi ad mida ad peim sem eiga maka sem er i miklum
aheettuhdp.

Fyrir 16nd i Mid-Evrépu: Forvarnir settu ad vera adlagadar ad adstaedum hvers lands til ad halda faraldrinum
i pvi laga stigi sem hann nu er. Hins vegar, i ljési pess ad faraldurinn medal karla sem stunda kynmok med
korlum er & uppleid, setti pad ad vera forgangsatridi ad efla forarvarnir hja pessum hopi.

Fyrir 16nd i vestri: Thlutanir til ad hafa stjorn & HIV medal karla sem stunda kynmok med kérlum eetti ad
vera hornsteinn HIV forvarnaaeetlana, par med talid nyungagjorn verkefni fyrir pennan hép. Thlutanir sem
forvarnir, medferd og uménnun verda ad vera adlagadar svo paer ndi til innflytjendahdpa.

Almennt aetti ad hvetja til HIV-préfa til ad tryggja snemmbuinn adgang ad medhoéndlun og radgjof til ad
studla ad pvi ad hindra eda draga Ur frekari smiti og baeta arangur af langtima medferd fyrir pa einstaklinga
sem eiga i hlut. Jafnt adgengi ad HIV medferd og umdnnun fyrir alla pjédfélagshopa sem & purfa ad halda
aetti ad vera tryggt til ad 16nd geti nad alheimsmarkmidi um Almennt Adgengi ad forvérnum, medferd og
umonnun.
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Vidauki: Rit gefin at af Sottvarnastofnun
Evropu a arinu 2009

Pessi listi felur i sér opinberar Gtgafur ECDC arid 2009. Haegt er ad finna peer allar & vefsvaedi stofnunarinnar
(www.ecdc.europa.eu) og margar eru einnig faanlegar i prenti. Sumar voru uppfeerdar yfir arid eda hafa seinni
utgéfur - manudirnir sem eru taldir upp ad nedan visa til nyjustu Utgéafu.

Starfsfolk ECDC gaf Ut & arinu, eda tok patt i, fjslmdrgum visindagreinum og 6dru Gtgefnu efni, par med talid
Eurosurveillance, sem er ekki talid upp hér. Stofnunin hefur einnig framleitt mikid magn af stuttu kynningarefni i
tengslum vid inflensu heimsfaraldur, & bord vido dhaettumdét og forsendur fyrir deetlanir. pad er til 4 rafreenu formi
a vefnum en er ekki talid upp hér.

Teekniskyrslur

Mai
Development of Aedes albopictus risk maps

Ee]igI:Zssessment guidelines for infectious diseases transmitted on aircraft

Guide to public health measures to reduce the impact of influenza pandemics in Europe — ‘The ECDC Menu’
Surveillance and studies in a pandemic in Europe

Jali

Migrant health series: Background note

Migrant health series: Epidemiology of HIV and AIDS in migrant communities and ethnic minorities in EU/EEA
countries

Migrant health series: Access to HIV prevention, treatment and care for migrant populations in EU/EEA countries

September
Mapping of HIV/STI behavioural surveillance in Europe

The bacterial challenge: time to react (ECDC/EMEA Joint Technical Report)

November
Effectiveness of behavioural and psychosocial HIV/STI prevention interventions for MSM in Europe

Leidbeiningar Sottvarnastofnunar Evropu

Mari
Interim ECDC public health guidance on case and contact management for the new influenza A(H1N1) virus
infection

Jani

Chlamydia control in Europe

Mitigation and delaying (or ‘containment’) strategies as the new influenza A(H1N1) virus comes into Europe
Public health use of influenza antivirals during influenza pandemics

Aglst

Use of specific pandemic influenza vaccines during the HIN1 2009 pandemic

November
Scientific panel on childhood immunisation schedule: Diphtheria-tetanus-pertussis (DTP) vaccination

Risk assessment guidelines for diseases transmitted on aircraft — Part 2: Operational guidelines for assisting the
evaluation of risk for transmission by disease
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Eftirlitsskyrslur

Mars
Tuberculosis surveillance in Europe — 2007

Jani
Analysis of influenza A(HIN1)v individual data in EU and EEA/EFTA countries

Preliminary report on case-based analysis of influenza A(H1N1) in EU and EEA/EFTA countries

Oktober
Annual epidemiological report on communicable diseases in Europe — 2009

Desember
HIV/AIDS surveillance in Europe — 2008

Fundarskyrslur

Mars
Expert meeting on chikungunya modelling (April 2008)

Consultation of the ECDC Competent Bodies for preparedness and response (October 2008)
Consultation on Crimean-Congo haemorrhagic fever prevention and control (September 2008)
Training strategy for intervention epidemiology in the European Union (October 2008)

ECDC workshop on social determinants and communicable diseases (March 2009)

April
Technical meeting on hepatitis A outbreak response (November 2008)

Mai

European pandemic influenza planning assumptions (January 2009)

Jani

Expert consultation on rabies post-exposure prophylaxis (January 2009)

Scientific Consultation Group — second meeting (December 2008)

Agust

Surveillance and studies in a pandemic: Fourth meeting of the SSiaP working group (July 2009)

Expert consultation on West Nile virus infection (April 2009)

Oktober
First meeting of ECDC Expert Group on Climate Change (September 2009)

November
Ensuring quality in public health microbiology laboratories in the EU: Quality control and areas in need of
strengthening (September 2009)

Desember
Joint ECDC/EUPHA meeting on health communication for innovation in the EU: a focus on communicable diseases
(May 2009)

Taeknileg skjol
Jali
Web service technical documentation, TESSy, Version 1.1

Transport Protocol Specification XML — Extensible Markup Language, TESSy, Version 2.6
Transport Protocol Specification CSV — Comma Separated Value, TESSy
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September
Overview of surveillance of influenza 2009/2010 in the EU/EEA

November
Protocols for cohort database studies to measure influenza vaccine effectiveness in the EU and EEA Member States

Protocols for case-control studies to measure influenza vaccine effectiveness in the EU and EEA Member States

Desember
Protocol for cluster investigations to measure influenza vaccine effectiveness in the EU/EEA

Fyrirtaekisrit

Arsfiordungslega (mars, juni, september, desember)
ECDC Insight

Executive Science Update

Juani

Annual Report of the Director — 2008

Summary of key publications

Agust

Annual Report of the Director: Summary — 2008

42



	Exec Summ 2009_cover_web_IS
	ECDC_KeyPublications_IS

