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Förord 

Riskhanteringsrapporten om risker med norovirus i frysta utländska hallon  
baseras på det vetenskapliga underlag som även publiceras i denna rapport.  
 
Med utgångspunkt från det vetenskapliga underlaget har sedan avvägningar gjorts, 
där även andra relevanta faktorer har vägts in, för att bedöma om och vilka 
åtgärder som ska användas. Relevanta faktorer kan till exempel vara om det är 
möjligt att följa ett råd och hur ett råd uppfattas och tillämpas av målgrupperna. 
 
I riskhanteringsrapporten redovisas hur det vetenskapliga underlaget  tillsammans 
med andra faktorer har lett fram till Livsmedelsverkets åtgärder för att begränsa 
smittspridning och sjukdomsfall orsakade av norovirus via utlänska frysta hallon. 
 
I projektgruppen som arbetat med riskhanteringen har ingått Christina Lantz, 
mikrobiolog, Rickard Bjerselius, toxikolog, Lena Björck, nutritionist, Thomas 
Ahlström statsinspektör och Jorun Sanner Färnstrand, informatör. 
Det vetenskapliga underlaget har tagits fram av Mats Lindblad, riskvärderare och 
Magnus Simonsson mikrobiolog. 
 
 
 
 
Livsmedelsverket juni 2013 
  

 

 

 



Livsmedelsverkets rapportserie nr 14/2013                                                                             4 

Riskhantering 
Risker med norovirus i frysta utländska hallon 

Hanteringsåtgärder för konsumenter 
Råd att koka frysta utländska hallon en (1) minut innan man äter dem. Rådet gäller 
alla men är särskilt viktigt att följa för riskgrupper som äldre och personer med 
nedsatt immunförsvar.  
 
Hanteringsåtgärder för företagare 
Råd att koka eller upphetta frysta utländska hallon som används som en ingrediens 
i ett livsmedel som inte ska värmebehandlas.  
 
Företag som säljer frysta utländska hallon direkt till konsument får frivilligt märka 
på förpackningen att hallonen bör kokas innan man äter dem. 

Motiv för råden 

a) Risk och nyttovärdering 

Utbrott och smittspridning 
• Norovirusutbrott med utländska frysta hallon som smittkälla är ett 

återkommande problem. Totalt har 28 utbrott under tidsperioden 2003-
2012 rapporterats i Sverige där upp till 130 personer drabbats vid ett 
enskilt tillfälle. Utbrott är också vanliga i Danmark och Finland men har 
även rapporterats från andra länder i Europa. 

• Data från femårsperioden 2003-2007 visar att hallon i form av råa hallon, 
hallonsås, eller hallontårta pekades ut som smittkälla i elva utbrott (11 
procent av 98 utbrott). 

• Norovirus är en vanlig orsak till magtarminfektioner, särskilt hos barn och 
äldre. Människan smittas genom oralt intag av noroviruspartiklar. 
Dessutom sprids smitta genom direkt kontakt mellan personer. Smitta kan 
även spridas via livsmedel som kontaminerats under odling eller hantering 
och beredning i senare led, eller via avloppsförorenat dricksvatten. 

• Norovirus anses vara mycket infektiösa. Infektionsdosen är låg. Smittade 
människor utsöndrar mycket stora mängder virus i både avföring och i 
kräkningar.  
Smittspridande personer kan delas upp i fem grupper: 
- Personer med symtom på infektion 
- Personer som haft symtom på infektion men tillfrisknat 
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- Personer som infekterats men ännu inte utvecklat symtom 
- Personer som infekterats men inte utvecklar symtom 
- Personer som haft kontakt med sjuka personer, till exempel sjuka barn 

• Livsmedel som utgör risk att orsaka norovirusinfektion är sådana som 
hanteras manuellt och serveras utan efterföljande värmebehandling, till 
exempel tårtor eller kalla rätter på bufféer. Dessutom tillkommer rätter 
med råvaror som förorenats i tidigare led, till exempel djupfrysta hallon 
som äts råa eller i desserter, smoothies och bakverk utan efterföljande 
värmebehandling. 

• Det finns inga utbrott där hallon odlade i Sverige har angivits som 
smittkälla.  

• Utbrott med andra bär än hallon som smittkälla är ovanliga. Under 
femårsperioden 2003-2007 rapporterades till exempel endast ett utbrott där 
två personer drabbades och där jordgubbar pekades ut som misstänkt 
smittkälla. 

• Det finns en studie som visar att norovirus tycks ha lättare att överleva på 
hallon än på jordgubbar, vilket kan vara orsak till att problemet är störst 
med hallon. 

• Det finns inga utbrott där färska hallon har angivits som smittkälla. 
• Kokning eller värmebehandling vid lägre temperaturer vid en längre tid 

avdödar norovirus. 
• Norovirus överlever väl i djupfrysta livsmedel. 
• Det är oklart om torkning avdödar norovirus, eftersom det saknas sådana 

studier. 
• De norovirus som infekterar människan kan normalt inte infektera djur och 

det finns inga kända norovirus som smittar från djur till människa. 
• En studie med försök med sköljning av hallon med vatten, med eller utan 

tillsats av klor eller klordioxid, visar att detta endast hade en begränsad 
effekt på halter av norovirus 

• Norovirus kan inte föröka sig på livsmedel men kan överleva på dem och 
invänta att överföras till en värd. 

 

Nyttovärdering  
• I kostrådet om att äta 500 gram frukt och grönt per dag inkluderas bär. 

Hallon bidrar med vitaminer och fibrer och är nyttiga även om de kokas. 
C-vitamin är värmekänsligt och innehållet kan halveras vid kokning men 
fiberinnehållet påverkas inte. 

Symtom och riskgrupper 
• Symtomen varierar kraftigt mellan smittade personer, alltifrån inga 

symtom alls till diarré, explosiva kräkningar, feber, huvudvärk och 
magsmärtor. Varaktigheten är normalt 1-3 dygn varefter personen brukar 
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tillfriskna helt. Immunitet efter genomgången sjukdom anses normalt 
kortvarig. 

• Äldre samt personer med nedsatt immunförsvar riskerar att drabbas av 
allvarliga symtom.Utbrott på äldreboendeen och i samhället i övrigt 
medför ökat behov av sjukvård samt ökad dödlighet hos äldre. 

• Barn (upp till ca 15 år) och äldre (över 65 år) löper större risk att insjukna 
än andra åldersgrupper. Den genomsnittliga perioden med symtom är 
längre hos barn än hos andra åldergrupper.  
 

Norovirusspridning till hallon 
• Norovirus kan överföras till hallon på många olika sätt. Det troligaste 

anses vara: 
- Via vatten som används för bevattning eller för spridning av 

bekämpningsmedel 
- Via rötat slam 
- Via människor 
- Via kontaktytor 

• Hallon bevattnas enligt uppgift vanligen med droppbevattning så nära 
marken som möjligt. Kontaminerad jord kan dock tänkas förorena bären 
både genom damm eller plockarnas händer men också genom 
direktkontakt vid lagring på marken i öppna kärl. Förorenat vatten som 
används vid beredning av bekämpningsmedel är också en möjlig smittväg. 

• Hallon kan smittas endera direkt genom ytkontakt med gödsel i samband 
med gödsling eller indirekt via jorden. Regelverket anger dock att det 
måste gå 10 månader mellan gödsling med slam och skörd av produkter 
som inte ska processas. 

• Hallon hanteras manuellt i olika steg i livsmedelskedjan. De plockas 
manuellt, de sorteras manuellt och de hanteras manuellt vid den slutliga 
beredningen. Det är alltså många händer som är i kontakt med hallonen 
och vid varje kontakt kan smitta överföras till hallonen. Goda 
hygienmöjligheter vid odlingar och senare processteg med noggrann 
handhygien är avgörande för att stoppa denna smittväg. Detta är särskilt 
angeläget eftersom norovirus är motståndskraftigt mot desinfektionsmedel 
och mot bakgrund av att man utsöndrar norovirus under lång tid efter 
sjukdom samt att man kan vara bärare av norovirus utan att veta om det.  

• Alla de ytor som hallonen kommer i kontakt med kan utgöra en smittkälla 
om de förorenats med fekalier, uppkastningar eller förorenat vatten som 
används vid disk och rengöring. Det gäller till exempel ytor i kassar som 
hallonen läggs i vid plockning, transportband och andra ytor i 
produktionsanläggningen, förpackningsmaterial samt redskap och ytor i 
köket. 

• Några mikrobiologiska kriterier för förekomst av norovirus i livsmedel 
saknas och att med provtagning säkerställa att ett bärparti är fritt från 
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norovirus är i dag inte möjligt. Norovirus förekommer sannolikt ofta 
heterogent fördelat i enskilda partier och dessutom tyder mycket på att det 
rör sig om begränsade mängder viruspartiklar. 

 b) Lagstiftning 

Gällande rätt: Livsmedelsäkerhet  
Livsmedel och livsmedelssäkerhet regleras i stor utsträckning gemensamt 
inom EU. Huvudregeln är att alla livsmedel som släpps ut på marknaden 
skall vara säkra för konsumenten. Detta fastslås i första punkten i artikel 
14 i Europaparlamentets och rådets förordning (EG) 178/2002. 
Bedömningen av ett livsmedels säkerhet görs utifrån livsmedlets 
skadlighet för hälsan och dess tjänlighet som människoföda. Bedömningen 
av livsmedelsäkerheten påverkas också av hur livsmedlet normalt sätt är 
tänkt att användas av konsumenten samt vilken information som bifogas 
livsmedlet. Den bifogade informationen kan till exempel avse 
tillredningsmetoder. Detta innebär att ett osäkert livsmedel kan bli säkert 
genom korrekt tillredning, men också att ett säkert livsmedel kan bli 
osäkert om det tillagas på ett sätt som inte är korrekt.  
Den gemensamma EU-lagstiftningen kompletteras i Sverige av 
Livsmedelslagen (2006:804). I livsmedelslagens första paragraf fastslås att 
syftet med lagen är att upprätthålla ”en hög skyddsnivå för människors 
hälsa och för konsumenternas intressen när det gäller livsmedel.” 
Livsmedelslagen förbjuder också utsläppandet av vissa livsmedel, bland 
annat livsmedel som inte uppfyller vissa krav på märkning som beslutats 
med hänsyn till människors hälsa. Livsmedelslagen är en ramlag som fylls 
ut av bland annat förordningar men även branschriktlinjer för god 
livsmedelshygien. 

Ansvar för livsmedelsäkerheten 
Ansvaret för livsmedelsäkerheten vilar i främsta ledet på 
livsmedelsföretagaren. De skyldigheter som vilar på livsmedelsföretagarna 
återfinns i artikel 17 i 178/2002. Eftersom livsmedelsföretagaren är den 
som är närmast produktionen är det också naturligt att ansvaret för 
livsmedlen vilar där. Säkerheten ska upprätthållas genom egna kontroller i 
varje steg av produktionen samt i senare handelsled genom införande av 
HACCP-rutiner. 
Rutinerna för egen kontroll granskas sedan av behörig myndighet som gör 
en bedömning av företagarens åtgärder. Är egen kontrollen god ska 
livsmedlen också vara säkra. Ansvaret för detta vilar dock fortfarande hos 
livsmedelsföretagaren oavsett ”prickfri” inspektion från 
kontrollmyndigheten. 178/2002 kompletteras av förordning (EG) 852/2004 
om livsmedelshygien. Förordningen understryker livsmedelsföretagarens 
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ansvar för livsmedelssäkerheten samt vikten av god egen kontroll och 
identifiering av kritiska styrpunkter. 

c) Andra faktorer som har påverkat beslutet 
• I Sverige är det vanligt att äta frysta hallon utan att de upphettas. Detta kan 

vara en förklaring till att Sverige drabbas av hallonrelaterade 
norovirusutbrott, mer än andra länder i Europa.  

• Livsmedelsverket har under flera år diskuterat problematiken med 
norovirus i frysta utländska hallon med branschen. Det har då framkommit 
att det är praktiskt svårt att garantera en hygienkontroll i 
primärproducentledet som säkerställer att dessa hallon inte är 
kontaminerade med norovirus.  

• Även frysta bärs nyttoaspekt är beaktad, då åtgärden möjliggör att det även 
i fortsättningen går att köpa och konsumera utländska frysta hallon. 

 

Andra nordiska länders hanteringsåtgärder av frysta utländska hallon   
Danmark: Lagkrav på att frysta hallon som ingår som en ingrediens i ett 
livsmedel ska värmebehandlas innan de serveras. Råd till konsumenter om 
att koka frysta hallon. Det finns även rekommendationer för 
storhushåll/restauranger som serverar mat till riskgrupper att upphetta alla 
frysta bär.  
Norge: Råd om att man bör koka importerade frysta hallon i en minut.  
Rådet gäller både konsumenter och företag. Det finns inget lagkrav på att 
frysta importerade hallon ska upphettas och inte heller på märkning av 
förpackningar 
Finland: Råd om att upphettning av utländska frysta hallon. Rådet gäller 
både konsumenter och företag. Det finns även rekommendationer för 
riskgrupper att upphetta bär och färska hallon. Det finns inget krav på 
märkning av förpackningen. Många affärer har också råd vid frysdiskarna 
om att koka frysta hallon. 

d) Slutsats 
För att begränsa sjukdomsfall och smittspridning orsakade av norovirus via 
utlänska frysta hallon vidtar Livsmedelsverket följande åtgärder: 

• Råd till konsumenter att koka utländska frysta hallon minst en (1) minut.  
• Råd till företag att koka eller upphetta frysta utländska hallon som används 

som en ingrediens i ett livsmedel som inte ska värmebehandlas. 
• Företag som säljer frysta utländska hallon direkt till konsument ges 

möjlighet att märka på förpackningen att hallonen bör upphettas innan man 
äter dem. 
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Kommentarer angående åtgärderna 
Då livsmedel på den svenska marknaden ska vara säkra för 
konsumenterna, så finns det flera möjligheter att säkerställa detta:  
- förbjuda import och införsel av frysta hallon om de inte har kvalitets-

kontrollerats med avseende på norovirus 
- kräva att utlänska frysta hallon har upphettats innan de når 

försäljningsledet   
- frivillig eller obligatorisk märkning av utländska frysta hallon  
- råd till konsumenter och företag om att koka utländska frysta hallon. 

 
Eftersom det inte finns utbrott där hallon som producerats i Sverige har 
angivits som smittkälla, samt endast enstaka fall med andrasorters bär, 
undantas svenska hallon och andra sorters bär från rådet om kokning. 

Råd till konsument 
Eftersom företagen inte kan säkerställa att utländska frysta hallon är fria 
från norovirus bedömer Livsmedelsverket att det behövs ett råd till alla 
konsumenter och särskilt till riskgrupper om att koka utländska frysta 
hallon. Alla befolkningsgrupper kan smittas men barn och äldre löper 
störst risk för att insjukna. Riskgrupper löper större risk att drabbas av 
allvarliga symtom samt längre sjukdomsförlopp. 
Livsmedelsverket anser inte att de föreslagna åtgärderna fråntar företag 
deras ansvar för säkra livsmedel, eller att så långt möjligt säkerställa att det 
inte finns norovirus i utländska frysta hallon. I praktiken har dock detta 
visat sig vara svårt att uppnå med tanke på den mycket komplexa 
produktionskedjan med många små primärproducenter, svårigheter med att 
analysera produktionspartier på grund av den extremt låga infektionsdosen 
(en viruspartikel) som i praktiken omöjliggör analytisk kvalitetskontroll 
samt epidemiologisk dokumentation i Sverige att utländska frysta hallon 
orsakat upp till 10 % av livsmedelsburna norovirusutbrott. På grund av 
detta, samt för att möjliggöra för konsumenter i Sverige att även i 
fortsättningen kunna köpa utländska frysta hallon, har Livsmedelsverket 
med användande av proportionalitetsprincipen, beslutat att kompletterande 
riskreducerande åtgärder är befogade i detta specifika fall. 

 

Råd till företag 
Företag som misstänker att deras produkter inte är säkra förrän de har 
värmebehandlats, ska vidta åtgärder så att konsumenterna inte drabbas av 

mean
Maskinskriven text

mean
Maskinskriven text
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hälsorisker till följd av dessa produkter. Åtgärder som kan vara relevanta 
är att: 
- koka eller upphetta frysta utländska hallon som används som en 

ingrediens i ett livsmedel som inte ska värmebehandlas 
- företag som säljer frysta utländska hallon direkt till konsument märker 

på förpackningen att hallonen bör kokas innan man äter dem 
 
Livsmedelsverkets tidigare ställningstagande att företag inte bör ha 
märkning med kokningsrekommendationer, har därför omprövats. Att 
tillåta märkning med kokningsrekommendationer gäller endast i detta 
specifika fall med utländska frysta hallon och risken för 
norovirusinfektion. 

 
Producentansvaret för livsmedel är i det närmaste strikt. Strikt ansvar 
betyder i detta sammanhang att en livsmedelsföretagare är ansvarig för 
skador som uppkommer till följd av konsumtion av livsmedel. Ansvaret  
uppkommer oavsett uppsåt eller oaktsamhet. Det framgår av både reglering 
och praxis. Bedömningen av livsmedels säkerhet kan dock variera. Dels 
kan ett osäkert livsmedel anses säkert om det används på ett ”normalt” 
sätt. Om den normala konsumtionen av hallon skedde först efter 
upphettning hade inte en märkning behövts. Om frivillig märkning med 
rekommendation om att upphetta hallonen innan de äts kommer att 
användas av företagen, kommer det att  leda till att det blir konsumenten 
som slutligen får vidta åtgärder för att säkerställa livsmedelsäkerheten 
istället för livsmedelsföretagaren. 
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esider/Sider/Brug-Bærret---men-kog-det!.aspx 
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http://www.foedevarestyrelsen.dk/SiteCollectionDocuments/22_hygiejne/Pressem
eddelelse%20klausuleret%20til%201.%20oktober.pdf 

Förordning (EG) 178/2002. Art 14 p 3b. 

Förordning (EG) 852/2002. P 11, 14. 

Guidance on the implementation of articles 11, 12, 14, 17, 18, 19 and 20 of 
regulation (EC) N° 178/2002 on general foodlaw s 9 

Mattilsynet 
http://www.mattilsynet.no/mat_og_vann/produksjon_av_mat/frukt_bar_gronnsake
r_og_korn/trygge_frukt_og_gronnsaker_er_virksomhetens_ansvar.7809 

Norfoods 2000, Temanord 2002:522 

Norovirus i frysta hallon, vetenskapligt underlag, se denna rapport 

Rådets direktiv  86/278 EEG 

Rättsfall NJA 1989 s.389. 

SFS 2006:804. 1§ 2 st, 6§ p2,3, 10§ 1st 

 

 

http://www.evira.fi/portal/se/om+evira/aktuellt/arkiv/?bid=2505
http://www.foedevarestyrelsen.dk/Forbruger/Foedevarestyrelsens_oevrige_hjemmesider/Sider/Brug-Bærret---men-kog-det!.aspx
http://www.foedevarestyrelsen.dk/Forbruger/Foedevarestyrelsens_oevrige_hjemmesider/Sider/Brug-Bærret---men-kog-det!.aspx
http://www.foedevarestyrelsen.dk/SiteCollectionDocuments/22_hygiejne/Pressemeddelelse%20klausuleret%20til%201.%20oktober.pdf
http://www.foedevarestyrelsen.dk/SiteCollectionDocuments/22_hygiejne/Pressemeddelelse%20klausuleret%20til%201.%20oktober.pdf
http://www.mattilsynet.no/mat_og_vann/produksjon_av_mat/frukt_bar_gronnsaker_og_korn/trygge_frukt_og_gronnsaker_er_virksomhetens_ansvar.7809
http://www.mattilsynet.no/mat_og_vann/produksjon_av_mat/frukt_bar_gronnsaker_og_korn/trygge_frukt_og_gronnsaker_er_virksomhetens_ansvar.7809


Livsmedelsverkets rapportserie nr 14/2013                                                                             12 

Vetenskapligt underlag 
Norovirus i frysta utländska hallon 

Sammanfattning 
Norovirus anses vara mycket infektiösa. Infektionsdosen, den mängd 
viruspartiklar som sannolikt krävs för att orsaka sjukdom, kan vara så låg som 1 
viruspartikel men här finns en stor osäkerhet.  Smittade människor utsöndrar 
mycket stora mängder virus både i avföring och i kräkningar (upp till 10 miljarder 
viruspartiklar/gram). Även en mycket liten förorening räcker således för att orsaka 
sjukdom. Symtomen varierar kraftigt mellan infekterade personer alltifrån inga 
symtom alls till diarré med explosiva kräkningar, feber, huvudvärk och 
magsmärtor. Varaktigheten är normalt 1-3 dygn varefter patienten brukar 
tillfriskna helt.  
 
Människan smittas genom oralt intag av noroviruspartiklar. Många utbrott sker på 
vårdinrättningar där smittan sprids via infekterade händer, instrument och ytor 
som förorenats av avföring eller uppkastningar. Dessutom sprids smitta genom 
direkt kontakt mellan personer och vid häftiga uppkastningar kan virus spridas via 
aerosoler till personer i närheten.  
Smitta kan även spridas via livsmedel som kontaminerats under odling eller 
hantering och beredning i senare led eller via avloppsförorenat dricksvatten.  
 
Utbrott med hallon som smittkälla är ett återkommande problem. Under 2003-
2012 rapporterades 28 utbrott i Sverige där importerade, frysta hallon pekades ut 
som smittkälla. Utbrott är också vanliga i Danmark och Finland, och har 
rapporterats från andra länder i Europa. Hallon kan troligen förorenas med 
norovirus via vatten för bevattning eller spridning av bekämpningsmedel, 
organiska gödselmedel, männi¬skor eller kontaktytor.  
 
Denna kunskapssammanställning har tagits fram som ett vetenskapligt underlag 
för Livsmedelsverkets råd om norovirus och hallon. Frågor som besvaras handlar 
om vilka grupper som löper störst risk att smittas och vilka som riskerar att 
drabbas av allvarligare symtom samt om överlevnad och spridning av norovirus.  

Riskgrupper 
 
Riskgrupper för norovirus är framförallt äldre och personer underliggande 
sjukdomar. Litteraturdata pekar på att utbrott på äldreboenden och i samhället 
medför ökat behov av sjukvård samt ökad dödlighet hos äldre. Studier visar också 
att vissa patientgrupper med hjärtkärlsjukdom eller nedsatt immunförsvar riskerar 
att drabbas av allvarliga symtom. Barn (upp till ca 15 år) löper liksom äldre (65+) 
större risk att insjukna än andra åldersgrupper. Den genomsnittliga perioden med 
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symtom är längre hos barn än hos andra åldergrupper, men få uppgifter som pekar 
på att barn i utvecklade industriländer drabbas av allvarligare symtom än vuxna 
har kunnat identifieras.  
 
I ett kunskapsunderlag om vinterkräksjuka i vården från Smittskyddsinstitutet görs 
bedömningen att det finns evidens för att äldre personer löper ökad risk att dö i 
samband med gastroenterit orsakad av norovirus, särskilt om de har andra 
underliggande sjukdomar och om de insjuknar utanför sjukhus (SMI 2012). 

Överlevnad och spridning 
 
Kokning, eller värmebehandling vid lägre temperaturer under längre tid, avdödar 
norovirus. Vilken effekt tillverkningsprocessen vid torkning av bär har på halter 
av norovirus är okänt. Andra effektiva och praktiskt tillämpbara metoder för 
avdödning av norovirus på bär än värmebehandling saknas i dagsläget. De 
norovirus som infekterar människan kan normalt inte infektera djur och det finns 
inga kända norovirus som smittar från djur till människa. Utbrott med andra bär än 
hallon som smittkälla är ovanliga. Ett undantag är det stora utbrottet med 
norovirus från importerade, frysta jordgubbar i Tyskland 2012.  
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Underlag 
Den allmänna beskrivningen av sjukdomsbilden för norovirus och 
smittspridningen är i huvudsak baserad på tidigare litteraturgenomgångar från 
UN/MI samt tillgänglig matförgiftningsstatistik. För sammanställningen av 
riskgrupper har litteratursökningar gjorts i databaserna PubMed och Science 
Direct. Litteratursökningarna har kompletterats med referenser som hämtats från 
ett kunskapsunderlag om vinterkräksjuka i vården från Smittskyddsinstitutet (SMI, 
2012). 

Bakgrund 
Virus är infektiösa mikroorganismer som består av genetiskt material (RNA eller 
DNA) inneslutet i en proteinkapsel, som i sin tur kan vara omslutet av ett 
lipidmembran. Virus har ingen egen ämnesomsättning och kan bara föröka sig i 
levande celler. Norovirus tillhör en virusfamilj som heter calicivirus, där också 
sapovirus ingår. Sapovirus smittar människor på liknande sätt som norovirus. 
Norovirus indelas i fem genogrupper varav grupperna I, II och IV infekterar 
människa. De norovirus som infekterar människan kan normalt inte infektera djur 
och det finns inga kända norovirus som smittar från djur till människa. Varje 
genogrupp omfattar i sin tur många olika genotyper. Bestämning av genogrupper 
och genotyper är viktigt i samband med utbrott så att orsakssammanhang kan 
säkerställas. Genogrupp I och II är vanliga även om genogrupp II dominerar 
kraftigt. 

Epidemiologi 
Norovirus anses vara mycket infektiösa. Infektionsdosen, den mängd 
viruspartiklar som sannolikt krävs för att orsaka sjukdom, kan vara så låg som 1 
viruspartikel men litteraturen antyder också stor osäkerhet i dessa beräkningar 
(Teunis et al. 2008). Smittvägen är fekal-oral och smittade människor utsöndrar en 
mycket stor mängd virus både i avföring och i kräkningar (upp till 10 miljarder 
viruspartiklar/gram). Även en mycket liten förorening kan således räcka för att 
orsaka sjukdom. Inkubationstiden är vanligen 12-48 timmar. Symtomen varierar 
kraftigt mellan smittade personer alltifrån inga symtom alls till diarré med 
explosiva kräkningar, feber, huvudvärk och magsmärtor. Varaktigheten är normalt 
1-3 dygn varefter patienten brukar tillfriskna helt. Immunitet efter genomgången 
sjukdom anses normalt kortvarig men pandemiska norovirustyper tenderar att 
inducera mer långvarig immunitet i populationen (Lindesmith et al. 2011). 
Dessutom är immuniteten främst kopplad till genotyp så man blir inte automatiskt 
immun mot andra genotyper. Runt 20 % av befolkningen är också medfött 
resistent mot de vanligast förekommande norovirustyperna. Under vintern ökar 
antalet norovirussmittade kraftigt, därav namnet vinterkräksjukan. Under denna 
tid är det vanligt med utbrott på vårdinrättningar, daghem och liknande. 
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Smittvägar 
Människan smittas genom oralt intag av noroviruspartiklar. Många utbrott sker på 
vårdinrättningar där smittan sprids via infekterade händer, instrument och ytor 
som förorenats av avföring eller uppkastningar. Dessutom sprids smitta genom 
direkt kontakt mellan personer och vid häftiga uppkastningar kan virus spridas via 
aerosoler till personer i närheten. 

 
Smitta kan även spridas via livsmedel som kontaminerats under odling eller 
hantering och beredning i senare led. Dessutom har avloppsförorenat dricksvatten 
orsakat stora utbrott. Första ledet i en smittväg är alltid smittade människor som 
utsöndrar viruspartiklarna i avföring och uppkastningar. När ett livsmedel är 
smittkälla betyder det alltså att livsmedlet direkt eller indirekt har blivit förorenat 
med endera avföring eller uppkastningar. Många utbrott har orsakats av en smittad 
person som hanterat livsmedlet någonstans i livsmedelskedjan. Detta kan ske var 
som helst i kedjan, från primärproduktion till slutlig beredning.  

 
Livsmedel som utgör risk att orsaka norovirusinfektion är således sådana som 
hanteras manuellt och serveras utan efterföljande värmebehandling, till exempel 
tårtor eller kalla rätter på bufféer. Dessutom tillkommer rätter med råvaror som 
förorenats i tidigare led, till exempel djupfrysta hallon som äts råa eller i desserter 
och bakverk. Skaldjur som musslor och ostron är en speciell grupp livsmedel som 
genom sitt näringsupptag koncentrerar norovirus som eventuellt förekommer i 
havsvattnet och många norovirusutbrott har orsakats av förtäring av råa ostron och 
lättkokta musslor. 

  
Man kan dela in smittspridande personer (utsöndrar eller bär på viruspartiklar) i 
fem grupper: 

- Personer med symtom på infektion 
- Personer som haft symtom på infektion men tillfrisknat 
- Personer som infekterats men ännu inte utvecklat symtom  
- Personer som infekterats men inte utvecklar symtom 
- Personer som haft kontakt med sjuka personer, till exempel sjuka barn.  

 
Alla dessa personer utsöndrar eller bär på tillräckligt många viruspartiklar för att 
kunna utgöra en smittrisk. Det finns studier som visar att personer som varit sjuka 
utsöndrar norovirus i höga nivåer i två veckor och i detekterbara nivåer så länge 
som fyra till åtta veckor efter genomgången sjukdom (Atmar, et al. 2008). Man 
kan minska risken för smittspridning väsentligt genom att se till att personer som 
utsöndrar virus inte arbetar med livsmedel. De rekommendationer som finns säger 
att man inte bör arbeta med oförpackade livsmedel förrän tidigast 48 timmar efter 
att symtomen upphört. Detta minskar sannolikt risken för smittspridning även om 
personen fortfarande utsöndrar virus. Ett kvarstående problem är dessutom alla de 
som bär på smitta men inte har symtom och följaktligen inte vet att de är 
smittbärare. Utbrott har också orsakats av kökspersonal som inte visat några 
symtom. 
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Rapporterade utbrott av norovirus med hallon som smittkälla 
Norovirus eller calicivirus är normalt det smittämne som anges i flest rapporter 
om utbrott av matförgiftningar och som orsakar det största antalet sjuka. Under 
femårsperioden 2003-2007 angavs noro/calicivirus som smittämne i 98 (13 
procent) av 788 rapporterade matförgiftningar. Utbrott orsakade av virus var ofta 
stora och noro/calicivirus angavs som smittämne för 3 746 (47 procent) av de 
totalt 8 070 som rapporterades ha insjuknat. (Lindblad et al. 2009)  
 
I flertalet av de 98 utbrotten var smittkällan okänd eller angavs som ”måltid” eller 
”buffé”. En genomgång av data från femårsperioden visar att hallon i form av råa 
hallon, hallonsås, eller hallontårta pekades ut som smittkälla i elva utbrott (11 
procent av de 98 utbrotten). I dessa utbrott drabbades sammanlagt 284 personer (4 
procent av de 8 070 insjuknade).  
 
Utbrott där hallon har pekats ut som smittkälla har även förekommit efter 
tidsperioden 2003 – 2007. Totalt finns rapporter om 28 utbrott under tidsperioden 
2003-2012 där upp till 130 personer drabbats vid ett enskilt tillfälle. Typiskt är att 
importerade, frysta hallon med olika urspungsländer (bland annat Bosnien, Kina, 
Polen, Serbien) pekats ut som smittkälla. 
 
Det finns inga utbrott där hallon producerade i Sverige har angivits som 
smittkälla. Den svenska produktionen av hallon, 432 ton år 2011 (SJV 2012), är 
dock begränsad jämfört med mängden importerade hallon. Mängden importerade 
hallon är betydligt större, drygt 7 000 ton 2010 enligt SCB, men importsiffror 
skiljer ej mellan kokta och frusna hallon vilket gör det svårt att uppskatta 
konsumtionen av färska frusna importerade hallon. 
 
Utbrott med hallon som smittkälla har även rapporterats från andra länder, främst 
Danmark och Finland, men även från andra länder i Europa (Pönkä et al. 1999, 
Cotterelle et al. 2005, Falkenhorst et al. 2005, Baert et al. 2009a, Sarvikivi et al. 
2009). 

Rapporterade utbrott av norovirus med andra bär som smittkälla 
Utbrott med andra bär än hallon som smittkälla är ovanliga. Ett undantag är det 
stora utbrottet med norovirus från importerade, frysta jordgubbar i Tyskland 2012 
där 11 000 personer insjuknade. Från Sverige finns endast enstaka rapporterade 
utbrott med andra bär som smittkälla, det har då handlat om små utbrott. Under 
femårsperioden 2003-2007 rapporterades till exempel endast ett utbrott där två 
personer drabbades och där jordgubbar pekades ut som misstänkt smittkälla. 

Förorening av hallon med norovirus 
Norovirus kan överföras till hallon på många olika sätt. De troligaste anses vara: 

- Via vatten som används för bevattning eller för spridning av 
bekämpningsmedel 
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- Via organiska gödselmedel 
- Via människor 
- Via kontaktytor 

Vatten och mark 
Vatten kan förorenas av norovirus genom utsläpp från reningsverk som inte 
förmår eliminera norovirus eller vid bräddningar då delar av reningen ej 
genomgåtts eller helt orenat avloppsvatten släpps ut. Dessutom kan förorening av 
vatten ske genom allmänna och enskilda avlopp som leds orenat ut i diken, bäckar, 
åar, floder och sjöar. I svenska reningsverk kan man räkna med en reduktion av 
norovirus som är maximalt 2 log10 (99 %) (Nordgren et al. 2008, Ottoson et al. 
2006). Med tanke på den stora mängd som människor utsöndrar i avföringen 
innebär detta i praktiken att man bör utgå från att stora mängder norovirus alltid 
finns i utsläpp från reningsverk. Detta gäller inte minst vid odling i länder där 
standarden på reningsverken kan förmodas vara lägre än i Sverige. Vatten kan 
också förorenas genom avrinning från mark som gödslats med slam som inte 
genomgått tillräcklig behandling för avdödning av norovirus.  
 
Hallon bevattnas enligt uppgift vanligen med droppbevattning så nära marken som 
möjligt Kontaminerad jord kan dock tänkas förorena bären både genom damm 
eller plockarnas händer men också genom direktkontakt vid lagring på marken i 
öppna kärl. Förorenat vatten som används vid beredning av bekämpningsmedel är 
också en smittväg som måste beaktas (Verhaelen et al. 2013). 
 
Vid kraftig nederbörd och översvämningar kan även avloppsförorenat vatten 
tänkas kontaminera hallonodlingar. 
  
Organiska gödselmedel 
Avföring från människor kan användas som gödselmedel och då vanligen i form 
av rötat slam från reningsverk. Med de rötningsprocesser som används idag kan 
man utgå ifrån att slammet innehåller höga mängder norovirus (personlig 
kommunikation Jakob Ottoson 2013).  Hallon kan smittas endera direkt genom 
ytkontakt med gödsel i samband med gödsling eller indirekt via jorden. 
Regelverket inom EU anger dock att det måste gå 10 månader mellan gödsling 
med slam och skörd av produkter som inte ska processas (rådets direktiv 
86/278/EEG). Under denna period kan man anta att större delen av virusen har 
inaktiverats. 
 
Människor 
Hallon hanteras manuellt i olika steg i livsmedelskedjan. De plockas manuellt, de 
sorteras manuellt och de hanteras manuellt vid den slutliga beredningen. Det är 
alltså många händer som är i kontakt med hallonen och vid varje kontakt kan 
smitta överföras till hallonen. Goda hygienmöjligheter vid odlingar och senare 
processteg med noggrann handhygien är avgörande för att stoppa denna smittväg. 
I synnerhet som norovirus är ganska motståndskraftigt mot många 
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desinfektionsmedel och mot bakgrund av att man utsöndrar norovirus under lång 
tid efter sjukdom samt att många sannolikt är bärare av norovirus utan att veta om 
det.  
 
Kontaktytor 
Alla de ytor som hallonen kommer i kontakt med kan utgöra en smittkälla om de 
förorenats med fekalier eller uppkastningar eller förorenat vatten som används vid 
disk och rengöring. Det gäller till exempel ytor i förvaringslådor som hallonen 
läggs i vid plockning, transportband och andra ytor i produktionsanläggningen, 
förpackningsmaterial samt redskap och ytor i köket. 

Motståndskraft mot yttre påverkan   
Norovirus kan inte föröka sig på livsmedel men kan överleva på dem och invänta 
att överföras till en värd. Deras motståndskraft mot yttre påverkan från biologiska, 
kemiska och fysiska faktorer är avgörande för deras överlevnad. När det gäller bär 
finns det en studie som visar att norovirus tycks ha lättare att överleva på hallon än 
på jordgubbar (Verhaelen et al. 2012). 
 
Tillgängliga data på motståndskraften hos norovirus är sparsamma och då humana 
norovirus inte går att odla i cellkulturer grundar sig bedömningar av 
motståndskraften främst på studier av andra virus som kan antas ha liknande 
karaktärsdrag. Om man vill vara på den säkra sidan bör man utgå från studier där 
de virus som har bäst överlevnad testas, till exempel hepatit A virus (HAV). 
Resultaten från olika studier varierar och överlevnaden påverkas av vilket 
livsmedel som viruset befinner sig, men generellt kan sägas att norovirus tål 
mycket låga pH, frysning, frystorkning och har god tålighet mot värme och 
torkning.  
 
Kemiska ämnen som klorföroreningar kan vara effektiva för att avdöda virus i 
dricksvatten men fungerar sämre i närvaro av organiskt material.  En studie med 
försök med sköljning av hallon med vatten, med eller utan tillsats av klor eller 
klordioxid, visar att detta endast hade en begränsad effekt på halter av norovirus 
(Butot et al., 2008). Baert et al. (2009b) studerade effekten av hypoklorit och 
peroxysyra på virus och bakterier vid sköljning av sallad och drar slutsatsen att 
dessa ämnen är användabara för att förhindra korskontamination via sköljvatten, 
men inte för att minska halterna av patogener på sallad som redan förorenats under 
odlingen. Virus är också motståndskraftiga mot gammastrålning och de doser som 
i USA godkänts för att avdöda patogena mikroorganismer grönsaker har måttlig 
effekt på halter av virus (Feng et al. 2011). 
 
Studier som beskriver effekten av tillverkningsprocessen vid torkning av bär på 
halter av norovirus saknas. 
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Försök med inaktivering av HAV i hallonpure vid 75 °C visar på en 4 log10 
reduktion av in-fektiviteten efter 4 minuter (inklusive 2 minuters uppvärmning). 
Efter 4 minuter skedde dock ingen fortsatt inaktivering, sannolikt på grund av att 
aggregerade virus ”skyddar varandra”. På motsvarande sätt minskade 
infektiviteten med 3 log10 efter 6 minuter vid 70 °C, och 2 log10 efter 8 minuter 
vid 65 °C (Deboosere et al. 2010). I försök med jordgubbspure med 28 % socker 
inaktiverades HAV med 1 log10 på 20 sekunder vid 90 °C, 1 minut vid 85 °C, och 
drygt en minut vid 90 °C. Vid högre sockerhalt (52 %) var 
inaktiveringshastigheten väsentligt lägre (Deboosere et al. 2004). 
Inaktiveringsförsök vid 100° C finns inte i litteraturen men extrapoleringar från 
data vid lägre temperaturer är gjorda. I en metaanalys finner Bertrand et al. (2012) 
att vid 100° C inaktiveras HAV i komplexa matriser (till exempel råvatten eller 
livsmedel) med 1 log10 på 34 sekunder. 
 
Resonemang kring den riskreduktion som sker vid värmeinaktivering bör också 
inbegripa skillnaden mellan detektion av virusgenom och mängden infektiösa 
virus. Vid analys av ostron som orsakat norovirusutbrott fann man inga ostron 
med mindre än 150 kopior norovirusgenom/g (Lowther et al. 2012). Samma studie 
visar att för ostron involverade i utbrott var geometriska medelvärdet 1000 
genomkopior/g. och för ostron som inte orsakade utbrott var siffran 120 
genomkopior/g. Norovirus bevaras sannolikt bättre på hallon än i ostron och efter 
infrysning är inaktiveringen av norovirus marginell. Man kan anta att en relativt 
stor andel virus på hallonen inte är infektiösa. De analyser som Livsmedelsverket 
gjort av hallon involverade i utbrott har som högst haft 100 genomkopior/g hallon. 
De högsta värden man hittar i litteraturen är 106 norovirusgenom/g (Baert et al. 
2011). Det senare får dock anses som en tveksam siffra då avloppsvatten sällan 
innehåller mer än 107 norovirusgenom/liter (Nordgren et al. 2009). I och med att 
infektionsdosen är så låg kan dock aldrig en virusanalys säga att hallonen inte 
utgör risk för infektion. Det vanliga vid analys av hallon involverade i ett utbrott 
är att man inte kan detektera några norovirus. 
 
Fødevareinstituttet på Danmarks Tekniska Universitet har som svar på en fråga 
från Fødevarestyrelsen gjort en bra sammanställning av litteraturen om 
värmeinaktivering av noroviruskontaminerade bär (bilaga 1). De extrapolerade 
slutsatser man drar är att kokning av frusna bär vid 100° C under 1 minut (det 
lagkrav som införts för servering av frusna hallon i storhushåll i Danmark) bör 
inaktivera HAV och norovirus med minst 4 log10 och att detta sannolikt är 
tillräcklig för att de flesta kontaminerade bär inte ska utgöra risk för konsumenten.  

Riskgrupper 
Norovirus är en vanlig orsak till magtarminfektioner, särskilt hos barn och äldre. 
Patel et al. (2008) beräknar att 200 000 barn under fem år i utvecklingsländer dör 
av norovirusinfektioner årligen. I industrialiserade länder beräknas, i samma 
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publikation, att 900 000 barn besöker sjukhus på grund av norovirusinfektioner 
och att 64 000 av dessa kräver sjukhusvård. 
 
I en prospektiv studie av konsekvenserna av norovirusinfektioner hos boende på 
äldreboenden/vårdhem, sjukhus¬patienter och vårdpersonal i Storbritannien fann 
Lopman et al. (2004) att incidensen av norovirusinfektioner var högre hos barn 
upp till 14 år och äldre (65+) än i åldergruppen 15-64 år. Studien visar också att 
incidensen hos kvinnor i åldersgruppen 75+ var betydligt högre än hos män. 
Andra studier beskriver inte incidens men ger en uppfattning om hur stor andel av 
magtarminfektioner som norovirus står för hos olika åldersgrupper. Bland 
patienter i kontakt med primärsjukvård under en sexmånadersperiod i 
Nederländerna orsakade norovirus 14-19 procent av magtarminfektioner hos barn 
från ett halvt upp till 17 år, cirka 7-8 procent i åldersgruppen 18-64 år, och 13 
procent hos äldre (65+). Symtomen varade längst hos små barn; i genomsnitt sex 
dagar hos barn under 1 år, fyra dagar hos barn 1-4 år, fem dagar hos barn 5-11 år 
och tre dagar i åldergruppen från 12 år och uppåt (Rockx et al. 2002). En studie 
bland sjukhuspatienter i Spanien visar att norovirus var den vanligaste orsaken till 
magtarminfektioner hos äldre (65+) och stod för 11 procent av infektionerna, 
jämfört med knappt 9 procent i åldersgruppen 16-64 år (Fernández et al. 2011). 
Glass et al. (2009) bedömer att norovirusinfektion kan vara den näst vanligaste 
orsaken till diarré som kräver sjukhusvård hos barn som är yngre än 5 år. 
 
Även om de flesta norovirusinfektioner endast medför måttligt allvarliga och 
övergående symtom kan äldre eller patienter med redan existerande sjukdomar 
drabbas av mer långvariga och/eller allvarligare symtom som kan resultera i behov 
av sjukhusvård eller dödsfall. Utbrott av norovirus på äldreboenden/vårdhem i 
USA ledde till en signifikant ökat andel av de boende som behövde sjukhusvård 
eller dog (relativ risk 1,1 i båda fallen)(Trivedi et al. 2012). Van Asten et al. 
(2011) beräknar att varje utbrott orsakat av norovirus i Nederländerna i genomsnitt 
medför 26 sjukvårdsbesök, 2 inläggningar på sjukhus och 0,1 dödsfall hos äldre 
(65+). En studie från England (Haustein et al. 2009) pekar på att norovirus är en 
vanlig orsak till svår gastroenterit som kräver sjukhusvård, särskilt hos äldre 
(65+).  
 
En studie av konsekvenserna av ett norovirusutbrott på ett sjukhus visar att 
norovirusinfektioner hos patienter med bakomliggande sjukdomar såsom 
hjärtkärlsjukdomar, eller som stod under immunsuppressiv behandling eller 
genomgått en njurtransplantation, kan leda till allvarliga konsekvenser. Symtom 
som förekom var till exempel extrem trötthet, behov av hemodialys eller utlösande 
av hjärtrytmrubbningar. Studien visar också att risken för att drabbas av diarré 
som varade längre än 2 dagar var högre i åldersgruppen 65+ än hos yngre (Mattner 
et al. 2006). Likaså kan immunsupprimerade patienter få återkommande besvär av 
framför allt diarréer under mycket lång tid (Nilsson et al. 2003, Roddie et al. 
2009). Lopman et al. (2004) fann att mediantiden för perioden med symtom var 
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högre för sjukhuspatienter (3 dagar) än för vårdpersonal och boende på 
äldreboenden/vårdhem (2 dagar). 
 
Norovirusinfektioner har också beräknats ha samband med ett betydande antal 
dödsfall bland äldre. Harris et al. (2008) uppskattar att 80 dödsfall årligen i 
åldersgruppen 65+ i England och Wales under perioden 2001-2006 kunde 
förknippas med norovirusinfektion. En studie från Sahlgrenska 
Universitetssjukhuset i Göteborg visar att dödligheten var högre bland patienter 
över 80 år som hade drabbats av norovirusinfektion i samhället jämfört med 
patienter som hade infekterats inneliggande på sjukhuset, och även jämfört med en 
kontrollgrupp bestående av patienter utan norovirusinfektion (Gustavsson et al. 
2011). 
 
Få uppgifter om att norovirusinfektion ger upphov till allvarligare symtom hos 
barn än hos vuxna har kunnat identifieras. Hall et al. (2011) uppger att det finns 
enstaka fallbeskrivningar där neonatal nekrotiserande enterokolit och benigna 
kramper, liksom postinfektiös ”irritable bowel syndrome”, hos spädbarn har 
associerats till infektion med norovirus. De anser dock att det behövs mer data för 
att fastställa ett kausalt samband. 

Svar på specifika frågor 

Vilka grupper löper störst risk att smittas? 
Litteraturdata tyder på att barn (upp till ca 15 år) och äldre (65+) löper större risk 
att insjukna än andra åldersgrupper. 

Vilka grupper riskerar att drabbas av allvarligare symtom?   
Eftersom litteraturdata tyder på att: 

- Den genomsnittliga perioden med symtom är längre hos barn än hos andra 
åldersgrupper, men få uppgifter om att barn i utvecklade industriländer 
drabbas av allvarligare symtom än vuxna har kunnat identifieras. 

- Utbrott på äldreboenden och i samhället medför ökat behov av sjukvård 
samt ökad dödlighet hos äldre. 

- Perioden med symtom är något längre hos sjukhuspatienter än hos friska 
och vissa patientgrupper riskerar att drabbas av allvarliga symtom. 

 
I ett kunskapsunderlag om vinterkräksjuka i vården från Smittskyddsinstitutet görs 
bedömningen att det finns evidens för att äldre personer löper ökad risk att dö i 
samband med gastroenterit orsakad av norovirus, särskilt om de har andra 
underliggande sjukdomar och om de insjuknar utanför sjukhus (SMI 2012). 
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Finns det något annat sätt än kokning för att avdöda norovirus? 
Värmebehandling vid lägre temperaturer än 100 °C kan vara effektivt, beroende 
på hur länge bären värmebehandlas. Information om andra praktiskt tillämpbara 
metoder för avdödning än värmebehandling saknas. 

Kan norovirus överleva i torkade bär? 
Studier som beskriver effekten av tillverkningsprocessen vid torkning av bär på 
halter av norovirus saknas. 

Är norovirus en zoonotisk sjukdom? 
De norovirus som infekterar människan kan normalt inte infektera djur och det 
finns inga kända norovirus som smittar från djur till människa. 

Hur vanligt är det att norovirus förekommer på andra bär? 
Utbrott med andra bär än hallon som smittkälla är ovanliga. Ett undantag är det 
stora utbrottet med norovirus från importerade, frysta jordgubbar i Tyskland 2012 
där 11 000 personer insjuknade. 
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