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Atgardsanvisning for fall av botulism

Anvisningen har publicerats bade pa webben och i pdf-form. Eventuella andringar i
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Anvisningens syfte

Anvisningen beskriver atgarder med vilka man snabbt kan identifiera personer som
insjuknat i botulism och forebygga en eventuell epidemi. Syftet ar att forenhetliga halso-
och sjukvardens rutiner for hantering av misstankta fall av botulism. Anvisningen ar i forsta
hand avsedd for lakare och sjukskotare med ansvar for smittsamma sjukdomar vid
halsovardscentralerna, enheter som ansvarar for den regionala bekampningen av
smittsamma sjukdomar och livsmedelstillsynen samt laboratorier for klinisk mikrobiologi.

Olika typer av botulism

Botulism orsakas av bakterien Clostridium botulinum och ar ett livshotande
forlamningstillstand dar botulinumneurotoxin som hamnat i kroppen lamslar
nervimpulserna. Man kanner till tre huvudtyper av botulism; livsmedelsburen botulism,
spadbarnsbotulism och sarbotulism. Dartill férekommer gastrointestinal botulism hos
vuxna samt iatrogen botulism i samband med terapeutisk anvandning av
botulinumneurotoxin. Aven bioterrorism &r en méjlighet som maste tas i beaktande.
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| Finland ar botulism sallsynt. De senaste tva decennierna har enstaka fall av
livsmedelsburen botulism och spadbarnsbotulism konstaterats. Inga fall av sarbotulism har
konstaterats i Finland.

Livsmedelsburen botulism

Livsmedelsburen botulism ar en intoxikation som orsakas av att man far i sig mat och
dryck som kontaminerats med botulinumtoxin. Via tarmarna tas toxinet upp av
blodomloppet och fors vidare till nervsystemet. Sjukdomen ar sallsynt i Europa. For det
mesta har det rort sig om enstaka fall och de storsta utbrotten har omfattat nagra tiotal
insjuknade. Konserverade kottprodukter och gronsaker hor till de vanligaste smittférande
livsmedlen vid botulism av typ A eller B och fiskprodukter vid botulism av typ E. Bada de
fall av livsmedelsburen botulism som uppdagades i Finland 1999 och 2006 orsakades av
typ E-neurotoxin. De misstankta smittkallorna var heminlagd fiskrom och saluférd varmrokt
fisk. | bada fallen hade produkterna férvarats i fel temperatur. Epidemin 2011 (typ B-
neurotoxin) orsakades av inlagda oliver fran Italien vars foérpackning hade bérjat lacka.
Trots att det sallan férekommer fall av botulism i vart land, ar C. botulinum en allmant
forekommande bakterie ocksa i Finland. Bakterien finns i jorden, vattendragens
bottensediment, fiskar och fiskprodukter.

Sporer av C. botulinum tal upphettning och bland annat sura och salta férhallanden. |
syrefria miljoer med ratt temperatur kan sporerna germinera och utvecklas till en aktiv
bakteriekoloni som producerar botulinumneurotoxin. Vissa stammar kan foroka sig och
producera toxin vid temperaturer pa anda ner till 3 °C (stammar av typ E samt vissa
stammar av typerna B och F). Vakuumforpackade eller syrade produkter och
matkonserver, som fisk, kottprodukter eller gronsaker, ar den vanligaste smittkallan vid
livsmedelsburen botulism i vastlanderna. Till risklivsmedlen hor hemlagad mat eller
heminlagda livsmedel som tillretts fel eller forvarats for varmt och som serveras
oupphettade. Tillredningen av vissa etniska matratter kan ocksa vara forknippad med risk
for botulism. Vid fall av botulism ar det viktigt att noga utreda och undersoka det
smittforande livsmedlet for att forhindra nya fall.
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Spadbarnsbotulism

Spadbarnsbotulism ar en toxisk tarminfektion hos barn under 1 ar och som orsakas av C.
botulinum-sporer. Sporer som kommit in i barnets tarmkanal kan, bland annat i avsaknad
av konkurrerande bakterieflora, germinera till tillvaxtdugliga bakterier, kolonisera
tarmkanalen och efter att ha forokat sig producera botulinumneurotoxin. | de flesta fall
forblir smittkallan okand, men kanda riskfaktorer ar i synnerhet miljddamm och honung. |
ett enskilt fall har smittkallan aven varit saluférd modersmjélksersattning i pulverform. Pa
grund av risken for spadbarnsbotulism avrader man fran att ge honung till barn under 1 ar.

Sarbotulism

Vid sarbotulism kommer C. botulinum-sporer in i ett sar fran miljon via jord som
kontaminerats med sporer eller till exempel via en smutsig nal. Den syrefria miljon i saret
gor det majligt for sporerna att germinera till bakterier med férmaga att féroka sig och
darmed bilda toxin. Toxinet tas upp av blodomloppet via sarvavnaden. Vid sarbotulism ar
inkubationstiden ofta langre an vid andra former av botulism. Sarbotulism férekommer
mest typiskt bland personer som injicerar droger dar orsaken ar bristande hygien.
Kontaminerat heroin och/eller kokain (sarskilt sa kallat black tar-heroin) har konstaterats
vara en smittkalla bland missbrukare. Sadana fall av sarbotulism ar mojliga ocksa i
Finland.

Gastrointestinal botulism hos vuxna

Gastrointestinal botulism hos vuxna paminner till uppkomstmekanism och sjukdomsbild
om spadbarnsbotulism. Sjukdomstypen ar sallsynt och forekommer vid stérningar av
tarmkanalens normala bakterieflora i samband med tarmoperationer eller behandling med
antimikrobiella lakemedel av bredspektrumtyp. Inga fall av gastrointestinal botulism hos
vuxna har konstaterats i Finland.

latrogen botulism



@ thi

latrogen botulism ar en allt vanligare typ av botulism. Den kan uppsta som féljd av
Overdosering i samband med anvandning av botulinumneurotoxin for terapeutiska eller
kosmetiska andamal, till exempel vid anvandning av oregistrerade toxinpreparat eller
produktforfalskningar. Inga fall av iatrogen botulism har konstaterats i Finland.

Misstankt bioterrorism

Botulinumneurotoxin ar ett mycket starkt gift; en dos pa endast 70 nanogram (dvs. mindre
an en miljondels gram) racker for att doda en vuxen. Darfor anses botulinumneurotoxin
vara ett potentiellt biologiskt vapen som skulle kunna spridas via dricksvatten eller
livsmedel. Ocksa vid enstaka fall av misstankt botulism bor man darfér forsakra sig om att
bioterrorism kan uteslutas. Bioterrorism ar ett brottmal och darfér leder polisen utredningen
vid misstankta fall av bioterrorism. Det finns separata anvisningar om atgarder vid
misstanke om bioterrorism.

Atgarder vid misstankt botulism
Anmalan och kontaktuppgifter

Anmalan om epidemimisstanke ska géras omedelbart vid varje fall av misstankt
livsmedels- eller dricksvattenburen botulism (statsradets férordning om utredning av
livsmedels- och vattenburna epidemier 1365/2011). Anmalan om misstanke gors till
RYMY-systemet av en medlem i den lokala arbetsgruppen for epidemiutredningar (ill
exempel en representant for den lokala halso- och sjukvarden eller livsmedelstillsynen).
Misstanken och uppgifterna om den vidarebefordras till THL, Livsmedelsverket, den
behdoriga lokala myndigheten och sjukvardsdistriktet. Det ar viktigt att de lokala
myndigheterna inom halso- och sjukvarden samt livsmedelstillsynen dven meddelar
varandra direkt om misstanken.

Det elektroniska anmalningssystemet RYMY

Den som konstaterar ett misstankt fall av botulism bor omedelbart ringa till

lakaren som ansvarar for smittsamma sjukdomar i sjukvardsdistriktet
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THL:s smittskyddslakare under tjanstetid (tfn 029 524 8557). Under jourtid kontaktas
THL:s jourhavande expert via HUS jourhavande infektionslakare (tfn 09-4711, vaxel)
eller direkt om mgjligt (humret ar inte offentligt).

Clostridium botulinum-laboratoriet pa avdelningen for livsmedelshygien och
miljohalsa vid veterinarmedicinska fakulteten vid Helsingfors universitet (tfn 029 415
7107, 029 415 7128 eller 029 415 7102). Laboratoriet ansvarar for
laboratorieundersodkningar av patientprover.

Aven infektionslakaren och/eller neurologin kan konsulteras angaende klinisk
diagnostik.

THL anmaler misstankta fall till livsmedelstillsynsmyndigheten Livsmedelsverket (sparning
och undersokning av livsmedel):

Livsmedelsverkets enhet for mikrobiologi, under tjanstetid till dverinspektorerna, tfn
040 351 6884 eller 050 373 2074, eller till avdelningschefen, tfin 050 564 06175.
Utanfor tjanstetid anmals misstankta fall till enheten for livsmedelssakerhet, direktor
Leena Rasanen, tfn 050 388 6518. Livsmedelsverket, avdelningen for
livsmedelssakerhet, enheten for mikrobiologisk livsmedelssakerhet,
overinspektorerna Annika Pihlajasaari, tfn 040 351 6884, eller Elina Leinonen
(stallforetradare Enni Tuutti), tfn 050 373 2074. Livsmedelsverkets avdelning for
livsmedelssakerhet vidarebefordrar uppgiften till den mikrobiologiska enheten inom
Livsmedelverkets laboratorietjanster och forskning.

Utredning av smittkallan och exponerade personer

Vid misstanke om livsmedelsburen botulism eller spadbarnsbotulism bér man omedelbart
— redan under jourtid — vidta atgarder fér epidemiutredning. Man bor med alla medel
forsdka spara de misstankta livsmedlen och ta prover fér analys. Man kan ta hjalp av
frageformularet om risklivsmedel (Misstanke om livsmedelsburen botulism, frageformular,

pdf 259 kb).

Det galler att forsOka fa prover bade fran det livsmedel som orsakat exponeringen och fran
samma tillverkningsparti, om det ror sig om ett salufort livsmedel. Om livsmedel fran
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samma tillverkningsparti inte langre finns kvar, tar man prover fran partier som ar
tillverkade sa nara inpa det aktuella partiet som mdjligt.

Eftersom sjukdomen ar allvarlig kartlaggs alla eventuellt exponerade personer, aven om
undersokningarna av patient- eller miljo-/livsmedelsprover inte ar fardiga eller om
resultaten av dem ar negativa. Detta galler saval livsmedelsburen botulism som
spadbarnsbotulism, dar smittkallan kan vara ett livsmedel. Ocksa nar det galler
sarbotulism bland personer som injicerar droger ar férsoker man ta reda pa vilket
narkotikaparti som har utgjort smittkallan och vilka personer som kan ha utsatts for
exponering. Utredningen gors i samarbete med polisen.

Vid misstanke om botulism gors en beddmning av helhetsrisken utifran det aktuella fallet i
samrad mellan de instanser som deltar i epidemiutredningen. Vid livsmedelsburen
botulism bér man bland annat évervaga om de exponerade bor stallas under
l&karobservation for den handelse att de skulle komma att utveckla symtom. Botulism
smittar inte mellan manniskor. Narkontakter I6per inte risk att smittas savida de inte
exponeras for det misstankta livsmedlet eller en annan neurotoxinkalla.

Laboratoriediagnostik av bakterien C. botulinum
Forskningslaboratoriet

Laboratoriediagnostik av C. botulinum-bakterien och botulinumneurotoxin i patientprover
utfors i Finland av avdelningen for livsmedelshygien och miljohalsa vid
veterinarmedicinska fakulteten vid Helsingfors universitet. Vid undersokning av
livsmedelsprover ska man dock alltid forst kontakta Livsmedelsverkets avdelning for
livsmedelssakerhet (se kontaktuppgifter ovan) och den mikrobiologiska enheten vid
Livsmedelsverkets laboratorietjanster och forskning (se kontaktuppgifter nedan).
Livsmedelsverket utfor livsmedelsanalyser pa entreprenad vid ett utlandskt laboratorium,
som anvander ackrediterade metoder.

Analysresultaten av patient- och livsmedelsprover meddelas utan drojsmal till
vardenheten, THL:s smittskyddslakare (eller jourhavande), Livsmedelsverket och C.
botulinum-laboratoriet vid Helsingfors universitet.
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Prover som ska tas vid misstanke om botulism

| det initiala skedet, innan laboratoriesvaren ar fardiga, faststalls diagnosen utifran den
kliniska bilden. Vid misstanke om botulism tas prover bade fran patienten och fran
misstankta smittkallor, till exempel livsmedel, for bestamning av botulinumneurotoxin och
bakteriologisk typning. Diagnostisk provtagning maste ske innan en antitoxinbehandling
eller antimikrobiella behandlingar sétts in. Aven provtagning som sker efter att
behandlingar har inletts har ett diagnostiskt varde.

Laboratoriediagnostik av botulism kraver erfarenhet och stor sakkunskap samt en saker
laboratoriemiljo for hantering av toxiska material. Diagnostiken av botulism baseras i forsta
hand pa pavisning av botulinumneurotoxin i patientprover och misstankta smittkallor, till
exempel livsmedel. For toxinbestamningen anvands letaltest pa mus (Nordiska
metodikkommittén for livsmedel — Pohjoismainen elintarvikkeiden metodiikkakomitea
2012a). Ett preliminart svar lamnas inom fyra vardagar fran det att testet pabérjades.

Pavisning av C. botulinum-bakterier i patient- eller livsmedelsprover med hjalp av PCR-
eller odlingsteknik (Nordiska metodikkommittén for livsmedel — Pohjoismainen
elintarvikkeiden metodiikkakomitea 2012b, Lindstrom m.fl. 2001) st6der diagnosen och
kan i vissa fall ocksa ensamt vara diagnostiskt. De forsta resultaten av PCR-
undersdkningen fas vanligen 1-2 dagar efter att provet kommit in till laboratoriet.
Odlingsresultaten ar klara tidigast fyra dagar efter att laboratoriet fatt proverna eller
senare. Ett positivt svar ar i regel tillforlitligt om de kliniska symtomen ar tydliga, men falskt
negativa svar kan forekomma.

Patientprover

Vid misstanke om botulism tar man alltid serumprover fran patienten. Det forsta provet tas
i ett sa tidigt skede som mgjligt. Det ar viktigt att provet tas innan en eventuell
antitoxinbehandling inleds. Nya prover tas dagligen for uppféljning av toxinnivaerna i
serumet. Vid varje provtagning behdvs 5-10 ml serum, men ocksa mindre mangder kan
analyseras for att stalla en preliminar diagnos. Serumet kan forvaras i kylskap eller
nedfryst till —20 °C fére undersdkningarna.
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Vid misstanke om livsmedelsburen botulism, spadbarnsbotulism eller gastrointestinal
botulism hos vuxna tas avférings- och magskaljningsprover sa tidigt som méjligt, innan en
eventuell antimikrobiell behandling har inletts. Prover tas dagligen under hela
sjukdomsforloppet. Man behdver provmangder pa minst 10-25 g. Om man inte kan
uppbringa sa stora mangder, skickar man in allt provmaterial som gar att fa. Avféringsprov
kan vara svart att fa, om forstoppning ingar i sjukdomsbilden. Avférings-, magskaljnings-
och tarminnehallsprover kan forvaras i kylskap 1-2 dagar. Vid langre férvaring ar det bra
att frysa ner dem till =20 °C.

Vid misstanke om sarbotulism bor sekret fran saret eller varblasan undersékas for
forekomst av bakterien C. botulinum. Sekretprover ska helst sandas som
bomullspinneprov i ett anaerobt karl, men ocksa odlingar pa anaerobagar eller blodagar
och anaerobt inkuberade odlingar och gar att undersdka. Sekretprover fran sar eller
varbolder kan forvaras i kylskap 1-2 dagar. Vid langre forvaring ar det bra att frysa ner
dem.

Livsmedelsprover

Vid misstanke om livsmedelsburen botulism, spadbarnsbotulism eller gastrointestinal
botulism hos vuxna undersoks misstankta livsmedel for forekomst av botulinumneurotoxin
och C. botulinum. Av livsmedlet bér man om mojligt sanda in en provmangd om minst 50—
100 g. Om man inte kan uppbringa en sa stor provmangd, ska man skicka in allt man har
av livsmedlet eller den tomma forpackningen som innehallit livsmedlet. Vid provtagning
fran flera olika livsmedel ska man for att undvika korskontaminering anvanda separata
rena/sterila provtagningsredskap och provtagningskarl.

Livsmedelsprover kan forvaras i kylskap 3—4 dagar. Vid langre forvaring ar det bra att frysa
ner dem till =20 °C.

Insandning av prover och medfoljande uppgifter

Prover som isolerats fran manniskor/patientprover skickas till forskningslaboratoriet pa
avdelningen for livsmedelshygien och miljohalsa vid veterinarmedicinska fakulteten vid
Helsingfors universitet. Livsmedelsprover skickas till Livsmedelsverket. Innan proverna
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skickas in ska man ringa till det aktuella laboratoriet. | fraga om patientprover ska man
infor telefonsamtalet ha namn och telefonnummer till den Iakare som ansvarar for
patienten.

Patientprover
Helsingfors universitets kontaktpersoner, kontaktas i forsta hand under tjanstetid:

Avdelningen for livsmedelshygien och miljohalsa vid veterinarmedicinska fakulteten,
Clostridium botulinum-laboratoriet

« Miia Lindstrom, tfn 029 415 7107, e-post miia.lindstrom(at)helsinki.fi
« Katja Selby, tfn 029 415 7084, e-post katja.selby(at)helsinki.fi
« Hanna Korpunen, tfn 029 415 7128, e-post hanna.korpunen(at)helsinki.fi

Provremissen finns som bilaga till denna anvisning och kan aven laddas ner pa féljande
adress:
Veterindrmedicinska fakulteten

Pa provremissen antecknas alla prover tydligt inklusive deras provtagningstidpunkt och
forvaringshistorik. Tillsammans med proverna skickar man en beskrivning av
sjukdomsforloppet, dvs. tidpunkten nar symtomen borjade, hur sjukdomen har framskridit,
maltidsanamnes for veckan fore insjuknandet samt vilka antimikrobiella behandlingar och
antitoxinbehandlingar som har getts. Till provremissen bifogas kontaktuppgifterna till den
behandlande lakaren.

Om proverna skickas via Matkahuolto, maste de sandas som distributionspaket, som
levereras anda fram till mottagaren. Avsandaren star for fraktkostnaderna. Avdelningen for
livsmedelshygien och miljohalsa skéter inte avhamtningen av provférsandelser fran
Matkahuoltos verksamhetsstallen eller fran posten.

Adress:

Veterinarmedicinska fakulteten
Avdelningen for livsmedelshygien och miljohalsa
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Clostridium botulinum-laboratoriet

Campus Vik, EE-huset

Agnes Sjobergs gata 2 (PB 66)

00790 Helsingfors (00014 Helsingfors universitet)

Livsmedelsprover

Kontaktpersoner (mikrobiologiska enheten vid Livsmedelsverkets laboratorietjanster och
forskning):

Marjaana Hakkinen, tfn 040 028 7417, e-post: marjaana.hakkinen(at)ruokavirasto.fi
Saija Hallanvuo, tfn 040 489 3448, e-post: saija.hallanvuo(at)ruokavirasto.fi

Maria Simola, tfn 040 178 6623, e-post: maria.simola(at)ruokavirasto.fi

Anna-Liisa Myllyniemi, tfn 040 028 7398, e-post: anna-liisa.myllyniemi(at)ruokavirasto.fi

Till livsmedelsprover bifogas Livsmedelsverkets remiss med uppgifter om proverna

Om direktlanken inte fungerar, ga till féljande adress: https://www.ruokavirasto.fi/tietoa-
meista/asiointi/oppaat-ja-
lomakkeet/laboratoriotutkimukset/elintarviketutkimukset/mikrobiologiset-tutkimukset/. Dar
hittar du remissen som har namnet "Ruokamyrkytysepaily — elintarvike- tai
puhtausnaytteet ja bakteerikannat (pdf)”.

Adress:

Livsmedelsverket

Laboratoriesektionen for livsmedels- och fodermikrobiologi
Enheten for livsmedelsmikrobiologi

Mustialagatan 3

00790 Helsingfors

Behandling av botulism

Botulinumantitoxin ar det enda tillgangliga farmakologiska preparatet for behandling av
botulism. Om diagnosen botulism verkar kliniskt sannolik, bor antitoxinbehandling inledas
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sa tidigt som mdjligt, redan innan laboratoriesvaren har erhallits. Diagnosen maste ofta
stallas utifran kliniska symtom, eftersom det i sjukdomens senare faser inte gar att
faststalla forekomsten av toxin i patientprover med hjalp av letaltest pa mus.

Tidigare rekommenderades inte antitoxinbehandling vid spadbarnsbotulism, men
preparatet som anvands idag lampar sig aven for barn under 1 ar och resultaten av
antitoxinbehandling har varit goda. Vid behandling av spadbarnsbotulism bér man
konsultera en neurolog och/eller infektionslakare.

Eftersom botulism ar en intoxikation, ar behandling med antimikrobiella lakemedel
vanligen inte motiverad, savida detta inte ar nédvandigt pa grund av sekundarinfektioner.
Behandling med aminoglykosider eller klindamycin ar kontraindicerad, eftersom de kan
Oka blockeringen av den neuromuskulara impulsoverféringen.

Antitoxinpreparat, dosering och biverkningar

Antitoxinpreparat lagerhalls av universitetssjukhusen och THL:s lakemedelspartihandel.
Preparatets finsksprakiga bruksanvisning finns bade pa antitoxinférpackningen och pa
THL:s webbplats. Den innehaller anvisningar om doseringen av antitoxin:

Preparat med specialtillstand

Om en anafylaktisk reaktion intraffar maste antitoxinbehandlingen omedelbart avbrytas.
Feberreaktioner upptrader 1-2 timmar efter det att behandlingen har inletts. En fordrojd
reaktion, sa kallad serumsjuka, kan tillstéta 5-24 dagar efter det att behandlingen har
inletts. Till symtomen hor utslag, illamaende, hogt blodtryck, klada, ledvark och
neurologiska storningar.

Kommentarer och korrigeringsforslag

Anvisningen har kommenterats av THL, sjukvardsdistrikten, Social- och
halsovardsministeriet, Jord- och skogsbruksministeriet, Livsmedelsverket och avdelningen
for livsmedelshygien och miljohalsa vid veterinarmedicinska fakulteten vid Helsingfors
universitet.E-post: tartuntatautilaakari(at)thl.fi
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