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Giardiainfektion, lakarinformation

Smittskyddslakarnas smittskyddsblad. Allmanfarlig och smittsparningspliktig
sjukdom.

Laboratoriediagnostik

Mikroskopi/parasitundersokning av feces, duodenalvatska eller tunntarmshiopsi.
Giardiapavisning med PCR-teknik forekommer pa vissa laboratorier. Se lokala
laboratorieanvisningar.

Orsakas av Giardia intestinalis, synonyma namn ar G. lamblia och G. duodenalis.

Smittvagar

Fekal-oral smitta, framfor allt utlandssmitta. Cystan, som &r den smittsamma formen,
utsondras i avforingen. Kroniskt bérarskap ar vanligt. Giardia sprids framforallt via
kontaminerat vatten och via livsmedel. Giardia dor vid upphettning. Inhemsk smittspridning
forekommer, vanligen fran person till person inom familjen eller mellan barn pa forskola.
Smittsamheten minskar snabbt nar man far antibiotikabehandling. Inhemsk vattenburen
smitta dr ovanligt. Smittan kan aven overforas fekal-oralt via sexuell kontakt.

Inkubationstid
Vanligen 1-2 veckor.

Patienten och forhallningsregler:

e Smittsamhet: Risken fér smittspridning ar storst sa lange man har diarré, men smittdosen
ar 1ag och dven symtomfria barare kan sprida smitta.

e Behandling: Antibiotikabehandling ges saval vid symtom som till asymtomatiska bérare.
Om patienten inte far behandling finns risk for langvarigt béararskap. Behandlingen
brukar vara framgangsrik men forskolebarn bor anda provtas cirka tre veckor efter
avslutad behandling sa att eventuellt kvarvarande bararskap kan pavisas och behandlas.

e Sjukskrivning/avstangning: Smittsamheten ar hogre sa lange man har diarré och da ska
patienten stanna hemma fran arbete, skola eller férskola. Den som ar symtomfri och fatt
antibiotikabehandling kan vanligen aterga till forskola, skola eller arbete, dven vid sa
kallat riskyrke. Bassédngbad ska undvikas tills man ar helt symtomfri.

e Riskyrken: Person som arbetar med oftérpackade livsmedel &r enligt europeisk
livsmedelslagstiftning* skyldig att omedelbart meddela sin arbetsledare om smittan.

e Forhallningsregler/hygienrad: Ge information, forhallningsregler och hygienrad till
patienten (se “Giardiainfektion, patientinformation”). Forhallningsreglerna ska
journalforas.

Smittsparning och dvriga atgarder

Fragor till patienten:

e Tauppgift om arbete, skola, férskola.

e Fler sjuka i omgivningen?

e Person inom hushallet med riskyrke eller som gar i forskola?

e Resainom eller utom landet, resmal, arrangor, hotell, ut- och hemresedatum?
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Vid inhemsk smitta dven:

e Hantering av misstankta livsmedel eller vatten (t.ex. fran egen brunn eller i naturen)?
e Restaurangbesok?

e Har narkontakt nyligen varit utomlands?

Atgarder

e Provta kontakter med symtom. Provta aven symtomfria personer inom hushallet som
har riskyrke eller ar férskolebarn.

e Kontakter med symtom, som har riskyrke eller gar pa forskola, omplaceras/avstangs
i vantan pa provsvar.

e Forskolan kontaktas om barnet varit dar dagarna fore insjuknandet eller om det varit
dar med symtom. Om det finns personer pa forskolan med misstankta symtom,
kontakta omgaende smittskyddslakaren.

e Vid misstanke om inhemsk livsmedelsburen/vattenburen smitta, samrad med
smittskyddslédkaren och kommunens milj6- och halsoskyddskontor.

e Kontakta omgaende smittskyddsldkaren vid misstanke om ansamling av fall.

e Behandla pétraffade smittbarare.

Anmalan
Alla fall ska senast dagen efter diagnos anmalas till smittskyddslékaren, enklast via
Www.sminet.se.

Kriterier for klinisk anmalan enligt smittskyddslagen
Se Folkhalsomyndighetens senaste version av Falldefinitioner vid anmalan enligt
smittskyddslagen.

* EG-forordningen 852/2004, bilaga I, kapV1Il, punkt 2
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