SARS-CoV-2 —aerosol smitte — forebyggelse
Astrid Iversen, 2 juni, 2021

Baggrund

Globalt — og 1 Danmark - har der varet en ret voldsom teven — og nogle gange direkte
modstand - fra diverse sundhedsfaglige myndigheder mod at erkende at SARS-CoV-2 er
luftbéren (delvist beskrevet her (Lewis, 2021b)). Modstanden syntes ofte at skyldes en
blanding af manglende bred faglighed, ideologiske overbevisninger, og modstand mod de
praktiske og (relativt) kostbare foranstaltninger det ville medfere at stemple SARS-CoV-2
smitte som luftbdren — f.eks. gget brug at vaernemidler, konsekvent brug af masker af god
kvalitet, flere isolationsstuer bade pa hospitaler og plejehjem (Miller et al., 2021a), forbedret
eller ny-installeret ventilation (Morawska et al., 2020), etc.).

Det at dyrkbar SARS-CoV-2 virus ikke er isoleret fra luftfiltre (men ’kun’ fra luft) bliver
jevnligt fremfort som bevis for at virus ikke er luftbaren, senest i et kontroversielt review
(Greenhalgh et al., 2021; Heneghan CJ et al., 2021). Andre infektionssygdomme (f.eks.
tuberkulose og meslinger) - som alle accepterer er associeret med luftbarne patogener - er
heller ikke isoleret i dyrkbar tilstand fra luftfiltre — ikke desto mindre stiller ingen
sporgsmaélstegn ved at disse er luftbdrne. Beviserne for dem er fundet eksperimentelt (se
f.eks. punkt 8) og ved at studere smittespredning i den virkelige verden. Hvis man analyserer
SARS-CoV-2 pd samme made — finder man lige s sterke beviser for at SARS-CoV-2 er
luftbaren som man ger for f.eks. tuberkulose og meslinger (se nedenfor). Alt er heller ikke
stort og hvidt hvis noget er luftbaren — det kan vaere luftbaren i forskellig grad. SARS-CoV-2
er luftbaren, men ikke i ekstrem grad — man kan derfor komme langt med f.eks. ventilation
som forebyggelse. Diskussionen omkring SARS-CoV-2 og aerosol smitte er séledes ikke
nedvendigvis altid praget af en serlig konsekvent logik ndr man sammenligner med andre
patogener.

Diskussionen er vigtig da den har stor betydning for hvordan man forebygger
smittespredning.

Vigtige forebyggelse tiltag hvis SARS-CoV-2 ikke er luftbiren:
Hvis virus ikke er luftbaren spredes den primert via store draber der udskilles med
udandingsluften og falder til jorden indenfor 1.5-2 meter.

Forebyggelses tiltag er ens indenders og udenders.

1) Reducer ner fysisk kontakt (hold 2 meters afstand)

2) Rengoring af overflader

3) Fysiske barrierer (f.eks. plastik skjold mellem borde pé restaurant, i supermarked)
4) Maske brug kun ved nar fysisk kontakt

Vigtige forebyggelse tiltag hvis SARS-CoV-2 er luftbdren:

Hyvis virus er luftbaren spredes den bade via store dréber der udskilles med udandingsluften
og falder til jorden indenfor 1.5-2 meter - og ved udskillelse af virusfyldte aerosoler der
kan ’rejse’ som en sky op til 6 meter eller mere athengig af volumen pd stemmen (f.eks.
hvisken versus réb og sang).



Forebyggelses tiltag er forskellige indenders og udenders.
e Udendgrs bliver aerosolerne (oftest) fortyndet og baret vaek af vinden — derfor
spiller aerosol smitte kun en lille/ingen rolle udendgrs.
e Indendgrs kan de virusfyldte aerosoler ophobes og svaeve rundt i darligt ventilerede
lokaler i 2-3 timer (som tobaksrgg) — derfor spiller aerosol smitte en stor rolle
indendgrs.

Det er derfor det er nedvendigt at lave yderligere tiltag for at forebygge smitte indenders
(Morawska et al., 2020)(punkt 4 — maske brugs behov @ndres — og punkt 5-7, samt evt.
yderligere tiltag)

1) Reducer ner fysisk kontakt (hold 2 meters afstand)

2) Rengering af overflader

3) Fysiske barrierer (f.eks. plastik skjold mellem borde pé restaurant, i supermarked)
4) Maske brug ved fysisk kontakt indenders og god maske-kvalitet

5) Kontrolleret udluftning, ventilation og/eller luftfiltrering

6) Forsamlingsloft (iser vigtigt indenders) for at mindske risikoen for superspredning
7) Begransninger pa den tid man tilbringer indenders (hjemme arbejde, lukketider for
restauranter og barer, etc.)

9 observationer der stotter at SARS-CoV-2 kan smitte via aerosoler — og derfor er
luftbaren (se ogsd UK government links og andre links nedenfor)

1) Superspredningsbegivenheder. Smitte fra én til flere i samme lokale der ikke er i neer
fysisk kontakt. Superspredningsbegivenheder menes at ligge bagved ca. 80% af
smittespredningen og forarsages af 10-20% af de smittede (kan maske variere athengig af
corona virus variant) — ofte ndr den smittede selv kun er mildt symptomatisk eller
asymptomatisk (se overview og yderligere referencer (Endo et al., 2020; Lewis, 2021a). Et
eksempel pa superspredning i et kor kan ses her (Miller et al., 2021b).

2) Smitte er sket i karantane hoteller mellem personer der har boet i rum ved siden af
hinanden — men aldrig har veret 1 fysisk kontakt. De var kun forbundet via hotelgangen uden
for deres rum. Denne var dérligt ventileret (Eichler et al., 2021). Endvidere viser data fra en
superspredningsbegivenhed at en smittet 1 en kirke kunne smitte personer op til 15 m vaek
(video viste at de aldrig var i teettere fysisk kontakt)(Katelaris et al., 2021).

3) Smitte fra asymptomatiske og pre-symptomatiske personer menes at fordrsage ca. 30% -og
maske op til 59% - af smittespredningen (Johansson et al., 2021). Disse personer hverken
hostede eller nes. Almindelig tale producerer fé store draber og de undersogte udskillte
sandsynligvis ogsa virus med de tusindvis af aerosoler som alle producerer ved almindelig
tale.

4) Smitte med SARS-CoV-2 sker ca. 20 gange mere effektivt indenders end udenders
(Bulfone et al., 2021) . God ventilation reducerer smittespredning indenders (se UK
government referencer nederst og (Morawska and Milton, 2020). Dette er ogsd accepteret af
WHO som for nyligt har publiceret et ’'Roadmap to improve and ensure good indoor
ventilation in the context of COVID19’ (www.who.int/publications/i/ item/9789240021280).

5) Smitte er sket 1 institutioner pa trods af extra gode hygiejne foranstaltninger (Klompas et
al., 2021).


https://www.who.int/publications/i/item/9789240021280

6) Infektios SARS-CoV-2 virus er blevet isoleret fra luftprever i diverse scenarier (Lednicky
et al., 2021; Lednicky et al., 2020a; Lednicky et al., 2020b; van Doremalen et al., 2020).
Virus var ’levende’ i luften i op til 3 timer og halveringstiden for virus edeleggelse var 1.1
time (van Doremalen et al., 2020). Det betyder f.eks. at man kan blive smittet selv hvis man
besoger en dérlig ventileret restaurant efter den smittede person har forladt stedet.

7) SARS-CoV-2 RNA er blevet pavist i hospitalers luftfiltre og ventilationssystemer hvor
virus kun kunne blive transporteret hen via luften (Nissen et al., 2020).

8) Eksperimenter med ildere der kun var forbundet vis luftslanger har vist at virus fra et bur
kunne overfores til det naeste bur via luften — altsd var luftbaren (Kutter et al., 2021). Om det
skyldes aerosoler, mindre draber, eller stov med virus der blev bdret gennem luften vides ikke
— men hvad det end var, var det luftbaren. Lignende forseg med hamstere og tuberkulose
forte 1 1961 til at luftbdren smitte blev fastslaet som en smittevej for tuberkulose.

9) Der er begraenset bevis for 1 hvor hej grad smitte sker via virus kontaminerede overflader —
selvom det givet er en af flere smitteveje (Goldman, 2020). Der er ingen
superspredningsbegivenheder der (sa vidt jeg kan se) er linket til virus kontaminerede
overflader (Editorial, 2021).

Her er endvidere links til hvordan man kan forebygge SARS-CoV-2 aerosol smitte,
transmission, superspredning, etc.:

UK government — ventilation (with confidence assesments):
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment _data
/f11e/928720/S0789 _EMG_Role of Ventilation_in_Controlling SARS-CoV-
2_Transmission.pdf

UK government — transmission routes (with confidence assesments):
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment data
/f11e/933225/S0824 SARS-CoV-2 Transmission _routes and environments.pdf

Group of scientists:

https://docs.google.com/document/d/e/2PACX-

1vTgVkamic82Ux90zCWbSNFC6gY cDSWKYxKgh2y49uHQ50JfGBAuQXs8igbmOaGgO
DI9wJOUUnpoldZu/pub

UK government — superspreading - evidence (with confidence assesments):
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data
/i1e/897562/S0473 _SPI-M_Superspreading_and_clusters.pdf

” As 0f 26/05/2020, we have included 201 transmission events in our database, which we
classified into 22 setting types. The vast majority of these setting types are either “indoor” or
“indoor/outdoor” (21/22).”

Overstdende ni observationer er sterkt inspireret af Greenhalgh-Heneghan discussionen
(Greenhalgh et al., 2021; Heneghan CJ et al., 2021).


https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/928720/S0789_EMG_Role_of_Ventilation_in_Controlling_SARS-CoV-2_Transmission.pdf
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/933225/S0824_SARS-CoV-2_Transmission_routes_and_environments.pdf%20
https://docs.google.com/document/d/e/2PACX-1vTgVkamic82Ux90zCWb5NFC6gYcDSWKYxKgh2y49uHQ5OJfGBAuQXs8igbmOaGqODI9wJ0UUnpo1dZu/pub
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/897562/S0473_SPI-M_Superspreading_and_clusters.pdf%20

Airborne transmission of SARS-CoV-2
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Figure I: llusirative map of main transmission routes for SARS-CoV-2
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“Hallmarks for superspreading events include a combanation of factors, typécally a highly Infectious individualis) gatherad with a large number of individuals in
anclosed and crowedad anvironmants [&], There is evidence to suggast that activities that produce morae aerosols [2,8. singing, sarobsc activity) are also risk factors
for thase avants,”
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Table 1: S y of fact iated with risk of transmission

Factors associated with Lowest risk of transmission Highest risk of transmission

rigk af transmission

Enviranmeanial factors

Procgimity Akways maintan =2m Regular closa interaction < 1m

Duration A fewe minutes ar less Several hours

Cocupant density Paopka speced out, lange space Pacgple closaly pecked, small spaca

Shared air Cutdoors, well ventilabed indoar Indoors with poor ventilalion, recrcutabed air

Enwvironmental Momal indoor temperaturas, humidity and frash Low temparatura, low humidity

conditions air

Viral emission Passive activity, face coverings Aerobic activity, singing, lowd talking, no face
Coverings

Shared surfaces Rarely touch shared surfaces, goad cleaning Regular iouching shared surfaces, infrequent

cleaning

Human factors

Contact frequancy Case isolation, infrequent contact Daily, regular contact

Metworked Contacts mambained wilhin a small bubble Sharad space wilh mulliple siranpers

Hyglene bahaviours Riegular hand hygiens, use of face coverngs Poor hand hygiene, no face coverings

Occupational factors
Socio-aconemic factors

Srruall netwerk, nal public Bcing

Wik from homa, able o isolate

Caremealth sactor, pubilic Facing, long werking
hours

Povesty, crowdad hawsing, inabilty to isolate for
both space and fnancial reasons
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1)} Reducer nar fysisk kontakt (hald ~2 meters afstand)
2] Rengaring af averflader
3) Fysiske barrierer (feks. plastik skjold mellem borde pé restaurant, i supermarked)
4} Maske brug ved fysisk kontaktindendgrs og god maske-kvalitet
5) Kontrolleretudluftning, ventilation og/eller luftfiltrering
&) Forsamlingsloft (iser vigtigt indendars) for at mindske risikoen for superspredning

7) Begr=nsninger pa den tid man tilbringer indendgrs (hjemme arbejde, lukketider for restauranter og barer, etc.)

Forebyggelses tiltag er forskellige udendgrs (1-4) og indendars (1-7)
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Mutationer og selektion

1) SARS-CoV-2 muterer 1-2 times per infektionsforlgh

2) Alle virus varianter er i et 'kaplgb’ med hinanden om at smitte flest mulige hurtigst
muligt—men ‘reglerne for kaplgbet’ sndrer sig over tid nar selektionstrykkene sendrer sig

3) Mar der er mange varianter vinder den mest smitsomme variant!
le.g., 501Y mutationen)

4) Nar der er en hvis grad af immunitet i befolkningen (pga. tidligere smitte eller
vaccination) vinder den variant der bedst undviger immun responserne!

(e.g., 484K mutationen)




Potential Transmission Mechanisms of
SARS-CoV-2 Variants of Concern
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Plvirkning af effektiviteten af mRNA vacciner (Pizer - nok samme for Moderna)

B.1.1.7/alpha/UK  B.1.617.2/delta/Indisk B.1.1.7/alpha/UK  B.1.617.2/delta /Indisk
1 stik =50 % ~36 %
2 gtik ~02% ~T0% ~04% ~88%
l | l |
infaktion symplomatisk sypdom

Tallene er fra Scotland og
England og er forelebige Bget syglighed - Delta (B.1.617.2)

. - Rizk of ALE attendance (Hazard Ratio
Beskyttelse er generelt lavere i 1.67)
udsatie grupper som plejehjem - Risk of hospital sdm n(HR .61
{effektivitet slpha 90% til 64% DK England, 2?§Esi;?an§§'° tHR 26
studie)
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