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Lakarinformation fran Sveriges smittskyddsldkare

Syfilis

Allménfarlig och smittsparningspliktig sjukdom.

Om sjukdomen

Smittamne
Treponema pallidum.

Inkubationstid
Tio dagar -tio veckor, vanligen omkring tre veckor i de fall patienten far symtom.
Asymtomatisk infektion ar ocksa vanligt.

Klinisk bild
Sjukdomen delas in i tre stadier; primér, sekundér och tertidr syfilis. Dessa kan
variera i forekomst eller helt saknas och symtomfri infektion ar vanligt.

Vid primér syfilis uppstar ett oomt sar (schanker) pé infektionsstéllet, vanligtvis pa
konsorganet, 1 d&ndtarmen eller munnen. Svullnad av omgivande lymfkortlar ses ofta
och multipla sar kan féorekomma. Séren ldker spontant inom tio veckor.

Sekundérstadiet borjar sju till tio veckor efter smittotillfdllet med feber, svullna
lymfkortlar och ett utbrett utslag pé kroppen (roseol). Sjukdomsbilden é&r ofta
okarakteristisk och symtom kan upptrida frin manga olika organ. Aven dessa
symtom forsvinner spontant.

Om man inte har fatt antibiotikabehandling kvarstir dock infektionen hos en del och
med tiden kan olika organsystem som hjarta, blodkérl, hjarna, hud och slemhinnor
angripas. Sjukdomen har da gatt over i det tredje stadiet, tertidr syfilis, dar symtom
kan upptrédda flera decennier efter smittotillfallet.

Syfilis kan orsaka kongenital infektion med allvarliga konsekvenser for barnet.
Positiv syfilisserologi hos gravida ska alltid bedémas av venereolog.

Diagnostik

Syfilis diagnostiseras huvudsakligen genom pévisning av serumantikroppar (anti-
Treponema med CIA, TPPA/TPHA samt anti-cardiolipin med VDRL/RPR/WR).
Det kan ta upp till 3 ménader fran smittillfallet innan pavisbara antikroppar har
utvecklats. Om patienten har priméarsar kan syfilis-DNA pavisas i sarexsudat 1-2
veckor innan antikroppstesterna blir positiva.

Positiv syfilisserologi bor alltid diskuteras med venereolog. Syfilisantikroppar kan
kvarsta livslangt efter genomgangen infektion, vilket kan forsvara bedémningen, till
exempel vid misstanke om reinfektion. Jimforande analys med tidigare tagna prover
eller uppfoljningsprov kan behdvas.

Overvig alltid provtagning dven for andra sexuellt dverforbara infektioner, inklusive
hiv.

Smittvagar/smittsamhet

Syfilis smittar vid vaginala och anala samlag samt vid oralsex. Patienten 4r mest
smittsam i primér- och sekundérstadierna, men &r smittsam dven utan symtom. En
obehandlad infektion kan vid sexuella kontakter smitta upp till ett ar fran
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smittillfallet. Syfilis kan under forsta aret efter smittillfallet, och dven senare, smitta
fran mor till foster via placenta. Det finns ocksa risk for blodsmitta vid
blodtransfusion och sannolikt ocksé nér injektionsverktyg delas vid anvandning av
intravendsa droger.

Vid behandling av tidig syfilis kan patienten anses vara smittfri en vecka efter sista
langverkande antibiotikainjektionen.

Handlaggnlng av patient
Ge information om syfilis och hur det smittar. Ge férhallningsregler, se
nedan.

e Utdver att ge forhallningsregler, rekommendera dven patienten att avsta fran
sex under tiden de géller, for att inte riskera att sprida smittan vidare.

e Patient med starkt misstankt eller sékerstilld syfilis ska remitteras till
specialistklinik for adekvat behandling och smittspédrning. Kontrollprov efter
behandling tas enligt lokala riktlinjer.

e  Gor klinisk smittskyddsanmaélan i Sminet, se nedan.

Forhallningsregler

Forhallningsregler ges bade vid konstaterat fall av tidig syfilis och i samband med
provtagning vid misstanke om smitta. Ge information om sjukdomen och meddela
forhallningsregler enligt smittskyddsblad patientinformation.

Smittskyddsblad | Smittskyddsldkarforeningen (slf.se)

Forhallningsregler

I syfte att hindra smittspridning ska den behandlande likaren besluta om individuellt
utformade forhéllningsregler fér den som bér pé eller misstéinks béra pa en
allménfarlig sjukdom. Foljande forhéllningsregler ér aktuella:

e Skyldighet att informera sexualpartner om smittbararskap.

o Skyldighet att vid sexuella kontakter iaktta ett beteende som minimerar
risken for smittspridning.

e Skyldighet att halla regelbunden kontakt med behandlande lékare.

Forhéllningsreglerna ges skriftligt och muntligt s& snart det &r mojligt. Givna
forhallningsregler ska dokumenteras i patientjournalen. Den behandlande ldkaren
ska, sa langt det &r mojligt, se till att forhallningsreglerna foljs.

Informera patienten om att det finns mdjlighet att fa forhallningsreglerna provade av
smittskyddslékaren, se smittskyddsblad patientinformation.

Avskrivning av forhaliningsregler

Forhallningsreglerna géller vanligen till en vecka efter sista langverkande
antibiotikainjektionen, men behandlande ldkare pa specialistklinik kan gbra en annan
beddmning.

Smittsparning

Smittsparning utfors pé den specialistklinik dit patienten remitterats. Patienten ar
skyldig att medverka i smittsparning.
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Informera patienten om att sekretess rader vid smittsparning och att patientens
identitet inte kommer att uppges for de kontakter som framkommer vid
smittsparningen.

Smittsparning vid tidig (anmélningspliktig) syfilis bor goras ett ar tillbaka i tiden,
men tiden kan kortas ned vid primérinfektion efter bedomning av venereolog.

Aven vid sen syfilis (¢j anmélningspliktig) bér ibland viss smittsparning goras;
Overvig provtagning av biologiska barn och fasta partners som kan ha utsatts for
smitta, samt av personer som kan ha utsatts for smitta via blod.

Vid smittsparningen ska uppgifter om kontakter enbart anges i sérskilda
smittsparningshandlingar atskilda fran patientjournalen.

Anmalan enligt smittskyddslagen

Endast syfilis i smittsamt skede dr anméalningspliktig, det vill sdga tidig syfilis i form
av primdr, sekundér eller tidig latent syfilis (inom 1 ar fran smittillféllet). Anmélan
fér inte innehélla uppgifter om den smittades fullsténdiga identitet. I Sminet anvénds
dérfor en sé kallad rikskod, (de fyra forsta [fodelsearet] och de fyra sista siffrorna i
personnumret, t.ex. 1998—-6216). Om patienten saknar personnummer, anvénd i
stéllet "annat nummer" enligt regionala riktlinjer. Det &r viktigt att
labbnummer/provnummer anges i smittskyddsanmaélan.

I anmélan ska det finnas uppgift om vilka forhéllningsregler som patienten fatt. Ange
om patienten remitterats till annan klinik och i sa fall vilken.

Anmélan gors via Sminet | Folkhdlsomyndigheten (sminet.se)

Kriterier for anmaélan: Falldefinitioner vid anmélan enligt smittskyddslagen |
Folkhilsomyndigheten (fohm.se)

Mer information
Smittsamma sjukdomar A-O | Folkhilsomyndigheten (fohm.se)

Galler fran 2026-04-27 www.slf.se/smittskydd Sida3 av 3


https://www.folkhalsomyndigheten.se/sminet
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/f/falldefinitioner-vid-anmalan-enligt-smittskyddslagen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/f/falldefinitioner-vid-anmalan-enligt-smittskyddslagen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/smittsamma-sjukdomar/

	Syfilis
	Om sjukdomen
	Smittämne
	Inkubationstid
	Klinisk bild
	Diagnostik
	Smittvägar/smittsamhet

	Handläggning av patient
	Förhållningsregler
	Förhållningsregler
	Avskrivning av förhållningsregler


	Smittspårning
	Anmälan enligt smittskyddslagen
	Mer information


