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Spesialutgave:    SESSONG INFLUENSA 2012-13

Av: Karin Møller og Unni Suther

Mediebildet er preget av årets sesonginfluensa.

Det er et forventet og normalt infeksjonsbilde som til nå er sett så vel lokalt som nasjonalt.

Noe om influensa:

Forekomst:

Det har de siste ukene og forventes fortsatt de neste ukene en økende forekomst av influensa på Ringerike – som ellers i landet. Folkehelseinstituttet utarbeider hver uke en oversikt over forekomst og typer som er registrert. Til nå er utviklingen lik den vi normalt ser ved influensa utbrudd på vinteren. 

Det betyr at det forventes fortsatt stigning i forekomsten i de neste 4-6 uker, og deretter en avtrapning, med forventet samlet varighet 10-12 uker. Ennå er det i "startfasen" så prognosen baserer seg på data fra tidligere år.

Sykdomsbilde

Sykdomsbildet er lik "normal" sesong influensa:

Typisk ganske brått sykdomsutbrudd med høy feber, allmenn sykdomsfølelse, og vondt i muskler, ledd og hode. Hoste og forkjølelsessymptomer er vanlige. For de fleste vare sykdommen en liten uke, og det kan ta et par uker etterpå før man er helt i form igjen. Om feberen og sykdommen varer lengre er det relevant å sjekke litt nærmere. Influensasykdommen kan etterfølges og ledsages av kompliserende infeksjoner, for eksempel lungebetennelse.

Virustype

Influensavirus er et kjent virus, som har to hovedtyper A og B. Virus endrer seg lidt fra år til år, og er derfor ikke helt lik virus fra året før. I 2009 oppstod det et nytt influensavirus, influensa AH1N1. Den fikk navnet svineinfluensa. Den er ny for mange i befolkningen.

Årets sesonginfluensa består av 3 virusvarianter, der influensa virus AH1N1 er en av de. 

Smitte

Influensa smitter med dråpesmitte og er veldig smittsomt. Det sprer seg ved direkte kontakt mellom mennesker. Typisk går det fra 1-2 døgn fra smitte til sykdomsutbrudd, og man er smittsom typisk et døgn før sykdomsutbrudd, og antatt et døgn etter feberen er borte.

God håndhygiene er svært viktig og det et av de viktigste tiltak generelt for å hindre smittespredning. 

Andre råd er: bli hjemme ved influensasykdom fram til feberfrihet et døgn; unngå å nyse og hoste på andre.

Vaksinasjon

Influensavaksine er det viktigste tiltak for å redusere risikoen for å bli syk. Det er spesielt viktig for de som er i risiko for å få komplikasjoner som følge av influensa. Risikogruppene er definert av folkehelseinstituttet:

· Alle fra fylte 65 år

· Beboere i omsorgsbolig og sykehjem

· Gravide etter 12. svangerskapsuke (2. og 3. trimester). Gravide i 1. trimester med annen tilleggsrisiko kan vurderes for vaksinasjon

· Barn og voksne med: 

o Diabetes mellitus, type 1 og 2

o Kronisk luftveissykdom

o Kronisk hjerte-/karsykdom

o Kronisk leversvikt

o Kronisk nyresvikt

o Kronisk nevrologisk sykdom eller skade

o Nedsatt infeksjonsforsvar

o Betydelig fedme (BMI over 40)

Vaksine er også et viktig tiltak for å unngå å smitte andre. Det gjelder spesielt for pårørende til kronisk syke, og ansatte i barnehager, skoler, helse- og omsorgstjenesten.

Influensavaksinen er trygg og godt dekkende for årets influensa infeksjon. 

Det er fortsatt ikke for sent å vaksinere seg - men nok på "høye tid". 

Noe om vaksinering

Du kan få vaksine hos din fastlege.

En del bedrifter tilbyr ansatte vaksine.

Ringerike Kommune åpner vaksinekontoret tirsdag den 8.januar 2013, fra 09-1500 for «drop in», til influensavaksine.. 

Mer informasjon

Det er god informasjon å hente på folkehelseinstituttet sine nettsider; www.fhi.no og

www.ringerike.kommune.no
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