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Status pa PCR-undersggelsen i de nationale praevalensundersggelser

Baggrund

Det fremgar af den politiske Aftale vedregrende udvidelse af den fgrste fase af en kontrolleret
gendabning, at der skal testes et repreesentativt udsnit af befolkningen, sa udviklingen af COVID-
19 kan fglges. Pa den baggrund nedsatte Statens Serum Institut et hurtigarbejdende
ekspertudvalg, som fik til opgave at komme med et forslag til et samlet design for en
befolkningsundersggelse. Det resulterede i ekspertudvalgsrapporten: ”Stikprgvedesign til en
Ilgbende repraesentativ undersggelse af befolkningen” fra 7. maj 2020. Heri angives strategien
for, hvordan befolkningsundersggelsen kan foretages.

Befolkningsundersggelsen bestar af to spor. | det ene spor (PCR-undersggelsen) testes der for
aktuel smitte, dvs. preevalensen (andel COVID-19 PCR-positive ud af alle testede), og i det
andet spor (antistof-undersagelsen) testes der for overstaet smitte ved pavisning af antistoffer,
dvs. seropreevalensen. Samlet set bensevnes disse som de nationale praevalensundersggelser.
De to undersggelser har to forskellige design og formal, hvilket fremgar af
ekspertudvalgsrapporten. Dette notat har til formal at give en status pa det farste spor dvs.
PCR-undersggelsen.

Det er et overordnede sigte med PCR-unders@gelsen at opna repraesentative resultater. Dvs.,
at man ud fra tilfeeldigt udtrukne stikprgver skal kunne udtale sig om nuveerende smitte af
COVID-19 for den brede befolkning. PCR-undersggelsen er designet til at kunne afdaekke om
den nuvaerende praevalens krydser en, pa forhand fastsat, kritisk greenseveerdi, der Igbende
fastleegges — bade pa regionalt og nationalt niveau. Dette design blev foreslaet, da
preevalensen allerede under ekspertudvalgets arbejde var pa et lavt niveau, hvilket medfarer at
det ville kreeve meget store stikprgver at give praecise estimater for den aktuelle smitte. Det er
endvidere et hensyn med PCR-undersggelsen at sikre mere tidstro data pa fx marketal, der kan
indga i ekspertgruppens arbejde med de matematiske modelleringer. Det ma forventes, at
personer med symptomer vil lade sig teste i sundhedsporet og dermed ikke ngdvendigvis lader
sig teste i praevalensundersggelsen.

Status pa PCR-undersggelsen

Der sendes ugentlig invitationsbreve ud til borgere?, som kan bestille tid til prgvetagning (en
PCR-test) i testteltene. | ekspertudvalgsrapporten blev det vurderet, at der skal testes 250 i hver
af de fem regioner hver uge, hvilket svarer til 1.250 pa landsplan. Idet der pa forhand forventes
en vis grad af manglende deltagelse, fremsendes der ugentligt 1.750 breve. Der er pa
nuveerende tidspunkt fremsendt invitationer ad fire omgange.

Nedenstaende tabel viser antallet af personer, der er blevet testet. Det fremgar af tabellen, at
deltagelsesgraden er lav i alle uger, og samtidigt at den er faldende.

Saledes er 518 ud af de 1.750, der er blevet inviteret d. 15. maj blevet testet. Det svarer til
29,6%. Af dem, der er blevet inviteret d. 21. maj, er 18,5% blevet testet, mens kun 12,9% er
blevet testet, af dem der er blevet inviteret d. 31. maj.

! Det er kun borgere i alderen 18-79 ar, der bor i testcenter-kommunerne eller disses tilstadende kommuner som
inviteres til deltagelse. Borgere, der ikke har adresse i Danmark og sygesikringsgruppe 2 borgere er ogsa ekskluderet.


https://files.ssi.dk/Ekspertudvalgsrapport%20vedr%20stikprvedesign07052020revideret%2013052020bg20
https://files.ssi.dk/Ekspertudvalgsrapport%20vedr%20stikprvedesign07052020revideret%2013052020bg20

Tabel. Inviterede og antal testede pr. omgang

Dato for udsendelse Inviterede, antal Testede, antal i alt Testede, %
af breve

15. maj 1.750 29,6
21. maj 1.750 324 18,5
31. maj 1.750 225 12,9
5. juni 1.750 - -

Anm.: Tal trukket 10. juni 2020. Der er kun medtaget personer, som er testet indenfor 9 dage efter udsendelse af

invitation. Alle testede er inkluderet, uanset hvor prgven er taget (samfundssporet eller sundhedssporet).

Den lave tilslutning til undersggelsen har betydning for, hvordan og hvorvidt resultaterne fra
undersggelsen kan anvendes. Den lave deltagelsesgrad betyder bl.a., at man skal veere
seerdeles varsom med at tolke resultater fra undersggelsen som repraesentative for hele
befolkningen. Derudover er den statistiske usikkerhed betydelig, idet der tolkes pa relativt f&
resultater. Det er saledes ikke muligt at fortolke data pa regionalt niveau, og det er begreenset,
hvad der kan udledes pa nationalt niveau. Den lave deltagelsesrate betyder, at vi ikke opnar
tidstro data p& ugeniveau.

Det bemeerkes, at der ogsa er sendt breve ud til antistof-undersggelsen af to omgange.2 Det er
indledningsvist sket i en mindre skala, da der i farste omgang kun kunne foretages antistof-test i
fem ud af de 16 testtelte. De indledende faser blev igangsat hurtigst muligt for at fa en farste
indikator for, hvor stor en andel af befolkningen, der har veeret smittet med COVID-19 samt
opna erfaringer med en raekke praktiske forhold. Forelgbige resultater viser, at der er starre
tilslutning til antistof-undersggelsen.® En starre antistof-undersggelse forventes igangsat i labet
af august, hvor borgere kan blive testet i alle testcentrene i hele landet. Antistof-undersggelsen
har til formal at afdeekke, hvor fremskreden epidemien er forskellige steder i landet. Det er
endvidere gnskeligt, at undersggelsen kan udtale sig om smitten mellem forskellige
demografiske segmenter. Denne undersggelse kan gentages med starre tidsintervaller
afheengigt af epidemiens udvikling.

Det videre forlgb for PCR-undersggelsen

P& nuveerende tidspunkt opnas det tilsigtede med PCR-undersggelsen ikke, da der er meget
lav deltagelse. En veesentlig arsag til den lave deltagelse er formentlig, at smittespredningen af
COVID-19 pa nuveerende tidspunkt er pa et meget lavt niveau, og der i gvrigt er let adgang til
test pa eget initiativ. Det kan medvirke til, at incitamentet til deltagelse er mindsket betydeligt.
Dette forstaerkes muligvis ved de omkostninger, der er ved deltagelse bl.a. transporttid, mulig
tabt arbejdsfortjeneste, mulighed for at blive smittet under testning mv.

2 Brevene er udsendt til 5.200 borgere (2.600 breve d. 7. maj og 2.600 breve d. 15. maj).
3 Forelgbige resultater er offentliggjort pa Statens Serum Instituts hjemmeside




Derfor vil PCR-undersggelsen af tilfaeldige stikpraver blive sat pa pause. Det skal ses i lyset af,
at der er en raekke andre tiloud om testning, som kan bruges til Igbende overvagning af
smitteforekomsten i Danmark. Alle voksne kan bestille tid til en PCR-test i regi af Testcenter
Danmark. Derudover indebaerer teststrategien ogsa test af frontpersonale i sundheds- og
plejesektoren, test i forbindelse med smitteopsporing (test af neere kontakter), test af indlagte
patienter og patienter i ambulant behandling i sundhedsvaesenet m.fl. Resultater herfra (antal
testede og antal smittede) offentliggeres dagligt som en del af den samlede overvagning af
COVID-19. Disse grupper vil givetvis ikke vaere repreesentative for den danske befolkning, men
der genereres efterhdnden samlet set et stort datamateriale, der i endnu hgjere grad vil kunne
benyttes til at afdeekke smittespredningen af COVID-19. Der er bl.a. udarbejdet en reekke
spgrgsmal, der stilles i forbindelse med tidsbestillingen. Disse undersgger arsagen til
tidsbestillingen f.eks. spgrges der ind til typen af symptomer, hvis borgeren angiver at COVID-
19 lignende symptomer er den vigtigste arsag til tidsbestilling. Spgrgsmalene vil blive
implementeret pa coronaprover.dk hurtigst muligt. Herudover eksisterer en reekke andre
systemer til at overvage epidemiens forlgb, sdsom antal indlagte pa hospitaler og
intensivafdelinger. | den aktuelle fase af epidemien er der endvidere fokus pa at spore og
handtere lokale smittekseder, hvor teette kontakter Igbende vil blive testet.

PCR-undersggelsen af tilfeeldige stikpraver vil fortsat udggare et vigtigt element i teststrategien
og overvagningen af epidemien, og undersggelsen kan igangsaettes igen, hvis antallet af
bekraeftede tilfelde baseret pa overvagning af alle test i sundheds- og samfundsspor stiger. Det
kan ske med et justeret design, hvor den lave deltagelsesgrad adresseres fx ved udgaende
testning. Derudover kan en igangsaettelse ske pa et geografisk afgreenset omrade fx regioner,
hvis der observeres geografisk afgreensede smitteudbrud.




