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• diabetes type 1 og 2 
• kronisk lungesykdom 
• hjerte- og karsykdom 
• lever- eller nyresvikt 
• kronisk nevrologisk sykdom eller skade 
• nedsatt immunforsvar 
• svært alvorlig fedme (KMI over 40) 
• annen alvorlig og/eller kronisk sykdom 

der influensa utgjør en alvorlig helserisiko

• Alle fra fylte 65 år, uavhengig av helsetilstand
• Beboere i omsorgsboliger og sykehjem
• Gravide fra 12. svangerskapsuke

Anbefaling om årlig influensavaksinasjon 
Risikogrupper for alvorlig influensa

Barn og voksne med: ..samt:

1, 6 millioner nordmenn



• Ansatte i helsevesenet med pasientkontakt

• Nærkontakter til personer med nedsatt immunforsvar

• Svinerøktere og andre som har regelmessig kontakt med levende gris

Anbefaling om årlig influensavaksinasjon
Øvrige målgrupper

Ingen endringer i anbefalingene



Utbrudd hver vinter

• Hvert år får mellom 5 og 10 % av 
befolkningen influensasykdom

• Andelen er opp mot 20 % blant 
barn og voksne som bor med barn.

Influensasesongen: uke 40 til uke 20



• Milde eller asymptomatiske infeksjoner

• Klassiske influensasymptomer
o7-10 dagers varighet
oBarn får av og til diare og oppkast
oEldre har sjeldnere feber

• Ved alvorlig influensa kan symptombildet 
være annerledes f.eks.
oSterkt nedsatt allmenntilstand hos barn
oPustebesvær 

Symptomer

Colourbox



• Bakterielle infeksjoner
• Pneumoni
• Sinusitt
• Otitis media
• Bronkitt

Komplikasjoner
Størst risiko for eldre og kronisk syke

• Encefalitt

• Myokarditt

• Forverring av grunnlidelse

• Invasiv pulmonal aspergillose

• Organsvikter (multi, ARDS)

• Død
Røntgen thorax. ARDS 
(Shi et al., 2019)



Influensavirus

Influensa A

H1N1 H3N2

Influensa B

Yamagata Victoria

Colourbox



De årlige utbruddene forårsaker:

• Ca. 3-5 millioner tilfeller av alvorlig influensa (WHO)

• Opptil 650 000 dødsfall av influensa (Iuliano et al, 2018)

• I høyinntektsland forekommer de fleste dødsfall hos 
personer ≥ 65 år (Thompson et al., 2009)

• 99 % av alle dødsfall hos barn <5 år forekommer i lav- og 
mellominntektsland (Nair et al., 2011)

Sykdomsbyrde av influensa i verden

Colourbox



1) Resultater fra overvåking

2) Resultater fra forskning

3) Sammenligning

Hva vet vi om sykdomsbyrden av influensa i Norge?
Fokus på de yngste og eldste



Overvåkingssystemet for influensa
• Virologisk overvåking
• Influensalignende sykdom
• Utbrudd i helseinstitusjoner
• Sykehusinnlagte
• Generell dødelighet
• Intensivinnlagte



Influensa i ulike aldersgrupper
• Influensavirus kan smitte personer i alle aldre

• Det er likevel et mønster i hvem som får hvilke virus:

Figur. Relativ forekomst av de ulike influensavirusene i aldersgrupper, basert påvirus mottatt ved FHI fra laboratorier og 
fyrtårnleger, sesongen 2018/19 i Norge. Antallet virus er delt på befolkningsstørrelsen for aldersgruppen.

Influensa A
Små barn: H1N1
Eldre: H3N2

Influensa B
Barn: Vic, Yam
Eldre: Yam



• Sykdomspulsen: data fra HELFO (KUHR)
• Andel konsultasjoner hos fastlege og legevakt med diagnosen influensa (R80)

• Ca. 100 000 – 150 000 konsultasjoner per sesong

• De fleste er mellom 15-64 år, behov for legeattest/sykemelding

Hvem går til legen?
Konsultasjoner hos fastlege og legevakt



Laboratoriebasert overvåking av pasienter innlagt i sykehus

• Oppstart: 2014/15

• Ni sykehus deltar

• Opptaksområde: ca. 3,6 millioner (68%)

• Anonyme, aggregerte data

• Prøve positiv for influensa:
 Influensavirus type (A, B)
 Aldersgruppe (0-4, 5-14, 15-24, 25-59 og ≥60 år) 
 Pasient innlagt/ikke innlagt

2014/2015 2016/2017 2018/2019 



Hvor mange legges inn på sykehus?

• Estimert at det i gjennomsnitt per sesong er ca. 
5000 influensarelaterte sykehusinnleggelser i Norge

o Stor variasjon mellom sesonger: 3 600 -7 600 

• Ca. 98 innlagte per 100 000 innbyggere per sesong



Hvem er mest utsatt for innleggelse?

A(H3N2) + B-Yam A(H1N1) A(H3N2) B-Yam A(H1N1)

Sesong og dominerende virus



• Influensa kan føre til sykehusinnleggelser i alle 
aldersgrupper, eldre og små barn størst risiko

•Hvordan aldersgruppene rammes, avhenger 
bl.a. av hvilke(t) virus de smittes av

Erfaringer så langt:

oFlere innlagte små barn i sesonger dominert av H1N1 og B/Yam
oFlere innlagte eldre i sesonger dominert av H3N2 og B/Yam

Eldre og små barn mest utsatt

Colourbox



• Utbrudd av influensa i helseinstitusjoner er varslingspliktige

• 2018/2019: 18 utbrudd varslet*, de fleste fra sykehjem 

oTotalt 142 beboere/pasienter syke med mistenkt eller bekreftet influensa og 20 dødsfall

o I seks av utbruddene var det opplysninger om antall syke ansatte (47) i tillegg til 
beboere/pasienter (67), i dette utvalget utgjorde de ansatte 41 % av de syke.

Utbrudd i sykehjem og sykehus

*utbruddsvarslingssystem: VESUV



Overdødelighet hos eldre om vinteren 
sammenfaller ofte med influensautbrudd

A(H1N1)A(H3N2) 
og B-Yam

A(H3N2) B-Yam A(H1N1)

Sesong og dominerende virus



Hva sier forskningen om sykdomsbyrden i helsevesenet?

• Registerstudie fra FHI

• Data fra ni sesonger, 2008-2017

• Datakilder:
• KUHR: Antall konsultasjoner hos fastlege og 

legevakt for influensa (ICPC-2-kode R80)

• NPR: Antall sykehusinnleggelser og dødsfall på 
sykehus (ICD-10-koder J09-J11)

Hauge et al., 2019



Besøk hos fastlege og legevakt
Data fra KUHR

• I gjennomsnitt får 1,7 % av befolkningen diagnosen influensalignende 
sykdom i primærhelsetjenesten i løpet av en influensasesong 

• Tilsvarer ca. 122 000  (69 000- 190 000) konsultasjoner per sesong

• Flest unge voksne (median 36 år, 55 % kvinner) – behov for sykemelding

Hauge et al., 2019



Sykehusinnleggelser

• ca. 2500 innlagte per sesong 

(range: 579-4973)

• I gjennomsnitt 48 av 100 000 legges inn i 
sykehus per sesong

• Høyest innleggelsesrater for > 70 år, 
etterfulgt av barn < 5 år 

Hauge et al., 2019

Data fra NPR



Dødsfall blant sykehusinnlagte
Data fra NPR

• I gjennomsnitt 3 % av de innlagte influensapasientene dør

• 665 dødsfall blant innlagte i studieperioden 

(range: 8-232 per sesong)

• Gjennomsnittlig alder 76 år (median:81)

• 91 % av dødsfall hos de eldste over 60 år

• Det forekom dødsfall hos personer < 18 år alle sesonger 
med unntak av en.

Hauge et al., 2019

Fatal outcome in hospitalized patients diagnosed with influenza in different age groups in Norway, 2008‐2017



• De fleste dødsfall skjer utenfor sykehus

• Influensa trolig underrapportert som dødsårsak 

• Antall influensadødsfall beregnes via matematisk modellering

• I gjennomsnitt dør ca. 900 personer av influensa i Norge hver sesong, 
variasjon 200-2000 (Gran et al., 2010)

Dødsfall av influensa i Norge



• Data fra primærhelsetjenesten samsvarer godt

• Høyere tall for sykehusinnleggelser i overvåking enn i forskning – ulike målemetoder

• Samsvar: de eldste og yngste har høyest risiko for innleggelse

• Begrensning: vet ikke hvor mange innlagte og døde som hadde risikofaktorer 

• En pågående studie på barn (FHI)

Sammenligning av tall fra overvåking og forskning



Generelt mottakelige for influensa

De aller yngste og barn med risikofaktorer 
mest sårbare for komplikasjoner

«umodent» immunsystem

• Ofte komorbiditeter

• «Immunaldring»

• Utfordringer knyttet til A(H3N2) og vaksine 

Hvorfor er små barn og eldre mest utsatt for alvorlig influensa?

Barn Eldre



• Barn i risikogruppene

oStørrelse på risikogruppen vanskelig å beregne
oSYSVAK: ca. 7600 vaksinerte*

• Eldre fra fylte 65 år

o SYSVAK: ca. 38 % vaksinert* (underrapportering)

Vaksinasjonsdekning hos barn i risikogruppene og hos eldre
Data fra SYSVAK

*Tall fra 2018



Legens anbefaling viktig
De som får en anbefaling tar mer vaksine enn andre

65 % 
tok vaksinen

Anbefalt vaksine av 
helsepersonellIkke fått anbefaling om vaksine

7 % 
tok vaksine

likevel

Tall fra 2018



Forberedelser til influensasesongen 2019-2020

• Mål: 75 % vaksinasjonsdekning (Norge og WHO)

• Formidabel innsats blant helsepersonell i fjor – økt dekning!

•Spesielt fokus fra FHI i år:
o Yngre personer i risikogruppene

o Kommunehelsetjenesten



• Hovedutsendingen av vaksine fra FHI til kommunene er noe forsinket –
starter uke 41

• Fra sesongen 2019/20 vil det kun distribueres tetravalent vaksine

• To hovedtyper vaksine
oInaktivert injeksjonsvaksine
oNesesprayvaksine,  levende attenuert (barn)

• Ingen vaksiner godkjent for bruk til barn under 6 måneder 

Litt praktisk om influensavaksinen





Sammendrag
• Influensa kan forårsake sykehusinnleggelser og dødsfall i alle aldersgrupper

• Risikoen er størst hos små barn og eldre

• De fleste som dør er eldre, men det forekommer nesten hvert år også dødsfall 
hos unge influensapasienter

• Influensavaksinasjon er det viktigste tiltaket for å redusere risikoen for alvorlig 
sykdom og død

• Viktig at helsepersonell bidrar til at personer i risikogruppene og alle over 65 år 
får tilbud om årlig influensavaksinasjon

• Helsepersonell med pasientkontakt? Husk årlig vaksine – beskytt pasienten og 
deg selv

Colourbox
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