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Sundhedsstyrelsens faglige overvejelser vedrerende forebyggelse
af TBE (tick-borne encephalitis)

Sundhedsstyrelsens anbefalinger vedrerende TBE

e Sundhedsstyrelsen anbefaler generelt en opmarksomhed pa at undga flatbid. Fo-
rebyggelse af flatbid forebygger ogsa andre flatbdrne sygdomme som borrelia-
infektion.

e Sundhedsstyrelsen anbefaler ikke vaccination mod TBE til specifikke befolk-
ningsgrupper. Sandsynligheden for smitte anses for at vare lille, og der er kun
set ganske fa tilfeelde af TBE-smitte i Danmark.

e TBE-vaccination kan ifelge SSI overvejes til personer, som fzerdes pa stier i risi-
koomréader, og jevnligt fir flater pa sig, eller som fardes uden for stier i skov og
krat 1 transmissionssasonen fra maj til og med oktober.

e Uden for Danmark er TBE-risikoomraderne is@r Skandinavien med de Baltiske
lande, samt de centrale dele af Europa, sdsom Polen, Tyskland og Ostrig. Det an-
befales derfor at undersoge, hvorvidt man ber vaccineres ifm. udlandsrejser.

e Sundhedsstyrelsen anbefaler en oget bevigenhed hos lager om at undersoge for
TBE ved kliniske symptomer pa encefalitis (hjernebetaendelse). Dette geelder
specielt, hvis patienter har udvist risikoadfeerd ift. flitbid, ogsd selvom de ikke
har opholdt sig i kendte risikoomrader.

Baggrund

TBE (tick-borne encephalitis) skyldes et virus, som overferes gennem flatbid. Sygdommen
kaldes centraleuropisk hjernebetendelse pa dansk. I Danmark har de fleste tilfeelde af TBE
vaeret forbundet med ophold pa Bornholm, men siden 2018 er der ogsa forekommet tilfaelde
uden for Bornholm, is@r 1 Tisvilde Hegn og enkelte andre steder i Nordsjalland. P4 grund af
en tilsyneladende oget geografisk spredning pa Sjelland samt en stigning til i alt 12 smittetil-
feelde 1 2023, bad Sundhedsstyrelsen Statens Serum Institut (SSI) om at vurdere risikoen for
TBE de kommende fem ar i Danmark!. Risikovurderingen skulle danne grundlag for, om der
er behov for @ndring af anbefalinger om forebyggelse af TBE, herunder behovet for vaccina-
tion 1 bestemte befolkningsgrupper. Dette notat bygger pa oplysninger fra udvalgte dele af ri-
sikovurderingen, som Sundhedsstyrelsen tilleegger sarlig vaegt 1 vurderingen af behov for fo-
rebyggende tiltag.

! TBE-risikovurdering, Statens Serum Institut 2023



https://www.ssi.dk/-/media/arkiv/dk/sygdomme-beredskab-og-forskning/sygdomsovervaagning/risikovurderinger/tbe-risikovurdering-061223.pdf

Symptomer pa TBE og prognose

Sterstedelen af dem der smittes med TBE-virus far hverken symptomer og sygdom. Ca. 25 %
af de smittede far influenzalignende symptomer 1-2 uger efter flatbiddet. Ud af disse er det
kun ganske fa (5-10% af smittede), der efterfolgende udviser tegn pa hjernebeteendelse med
hovedpine, feber og lammelser. Behandlingen gér ud pa at lindre symptomerne.

De fleste patienter, der udvikler hjernebetaendelse, kommer sig uden varige mén. Men ca. en
tredjedel kan fa senfolger sdsom lammelser, heretab, rystelser, eller problemer med hukom-
melse og koncentration. Risikoen for alvorlige komplikationer stiger med alderen, men deds-
fald er sjeeldne. Born bliver sjeldent alvorligt syge af TBE.

Udbredelsen af TBE i Danmark og risiko for smitte

TBE er sjelden i Danmark og forventes fortsat at veere det i de naste 5 &r. Siden 2018 er det
arlige antal tilfeelde af pavist TBE-infektion 1 Danmark dog steget, samtidig med en oget geo-
grafisk udbredelse og nye formodede smitteomrader. Studier tyder pa, at hjorte over hele lan-
det kan have varet smittet med TBE, men der er usikkerheder ved de anvendte metoder. Ved
et scenarie med en fordobling af niveauet af TBE i Danmark vurderer Statens Serum Institut,
at der vil blive indlagt 12-25 patienter arligt. Af disse vil 5-11 patienter forventeligt vere
smittet i kendte risikoomréder i Nordsjelland og pa Bornholm. Denne vurdering tager ud-
gangspunkt 1, at det samme antal personer som hidtil er beskyttet via vaccination.

TBE forekommer indtil videre som fa sporadiske tilfelde, og det er ikke muligt nojagtigt at
identificere og afgraense grupper af personer, der er i sarlig risiko. Sandsynligheden for smitte
vurderes starst for personer, som udviser risikoadfaerd og som ofte faerdes i1 kendte risikoom-
rader i de nordsjaellandske kommuner og pa Bornholm. Ved risikoadfzrd forstas at man be-
vaeger sig uden for stierne fra maj til og med oktober eller faerdes i skov- og naturomréder
med vildtbestand og far flere flatbid. Der er dog ogséa set TBE-smitte hos personer, som ikke
udviste en sarlig risikoadfaerd.

Overordnet set anses der at veere en meget lille sandsynlighed for den enkelte person for at
blive smittet med TBE-virus i Danmark og ogsa udvikle TBE hjernebetandelse, bade pa nu-
varende tidspunkt og de kommende fem dr. Sygdomsbelastningen for TBE-virus vurderes at
vaere meget lav til lav for alle omrader af Danmark.

Sundhedsstyrelsens overvejelser vedrerende vaccination og andre forebyggende tiltag
TBE-vaccination kan ifelge SSI overvejes til personer, som faerdes pé stier i risikoomrader og
jevnligt far flater pa sig, eller som faerdes uden for stier 1 skov og krat 1 transmissionssasonen
fra maj til og med oktober.

For at forhindre ¢t tilfeelde af TBE vurderer SSI, at der skal vaccineres ca. 50.000 personer,
som udviser risikoadferd. Ingen omrader i Danmark opfylder i gjeblikket WHO’s definition
af et hojrisikoomride, hvor vaccination til en sterre gruppe 1 befolkningen ber overvejes. Det
er heller ikke forventningen, at det vil ske inden for de kommende 5 &r.

Sundhedsstyrelsen vurderer derfor ikke, at der er grundlag for nationale anbefalinger om vac-
cination mod TBE pa nuvarende tidspunkt. Sundhedsstyrelsen legger sarlig vaegt pa det lave



antal tilfaelde, den lave sandsynlighed for alvorlig sygdom og den begrensede viden om al-
vorligheden og graden af lengerevarende folger. Saerligt vurderer Sundhedsstyrelsen, at der
ikke er grundlag for sarlige anbefalinger for vaccination af bern, da bern sjeldent fér et al-
vorligt forleb med TBE.

Sundhedsstyrelsen leegger endvidere vagt pa, at det er muligt at forebygge TBE gennem ge-
nerel forebyggelse af flatbid, og at dette ogsa forebygger andre flatbarne sygdomme som bor-
relia-infektion. Borrelia-infektion er langt mere udbredt i Danmark end TBE. Sundhedsstyrel-
sen anbefaler derfor generelt opmaerksomhed pé at undgé flatbid.

Sundhedsstyrelsens videre arbejde med TBE

Sundhedsstyrelsen formidler forebyggende rdd om at undga flatbid pa sin hjemmeside. Sund-
hedsstyrelsen faolger endvidere udviklingen og vil lebende vurdere, om der er behov for yder-
ligere anbefalinger fremadrettet.

Grundet den egede geografiske udbredelse kan det vaere relevant med en gget opmaerksomhed
hos leeger om undersogelse for TBE ved symptomer pa hjernebetendelse. Det gaelder specielt
hvis patienter har udvist risikoadfaerd ift. flatbid, ogsé selvom de ikke har opholdt sig i kendte
risikoomrdder. Sundhedsstyrelsen vil indlede en dialog med relevante leegefaglige selskaber
for at undersege, hvorvidt der er behov for at optimere diagnostik af TBE pé tvaers af landet.



