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Lékarinformation fran Sveriges smittskyddslékare

Ebolavirusinfektion (ebola)
Sambhallsfarlig sjukdom.

Om sjukdomen

Smittamne

Ebolavirus ar ett filovirus som orsakar sjukdomen ebolavirusinfektion (ebola).
Ebolavirus tillhér familjen Filoviridae (filovirus), gruppen Ortoebolavirus och det
finns sex varianter av viruset beskrivna. Fyra av dessa kan orsaka sjukdom hos
minniska; ebolavirus (tidigare zaire ebolavirus), sudanvirus, tai forestvirus och
bundibugyovirus.

Klinisk bild

Symptomen vid ebola ar ospecifika och liknar insjuknandet i manga andra
infektionssjukdomar. Feber ér vanligt men forekommer inte som
presentationssymptom hos alla. Halsont, myalgi, gastrointestinala symptom i form
av 16s avforing och ibland krékningar ar forhallandevis vanligt. Efter négra dagars
sjukdom sker ofta en forsdmring med tilltagande orkesloshet, cirkulationspéverkan
och i vissa fall blodningar, vilket ses hos ungefar hélften av alla som insjuknar.
Svérare symptom korrelerar med hogre virusnivaer och hogre risk for vidare
smittspridning.

Diagnostik

Vid misstanke om ebola dr det viktigt att diagnostik sker snarast sa att man pa ett
tidigt stadium kan vidta adekvata atgérder for att forhindra smittspridning.
Diagnostiken sker vid Folkhdlsomyndighetens sdkerhetslaboratorium. Infor
provtagning av misstinkta fall ska kontakt alltid tas med Klinisk mikrobiolog i
beredskap (KMiB) pa Folkhédlsomyndigheten, telefon 010-205 24 00, dygnet runt. Se
Mikrobiologisk beredskap och 24/7-diagnostik | Folkhidlsomyndigheten (fohm.se).

Diagnostisk provtagning gors i normalfallet fran blod, men virus kan dven pévisas i
andra kroppsvitskor som saliv, urin, fostervatten mm. Sérskilda regler finns for hur
prov ska packas och transporteras. Rutiner for detta ska finnas vid samtliga
infektionskliniker.

For korrekt packning av prover se Packa provet ritt | Folkhdlsomyndigheten

(fohm.se).

Diagnos stills genom detektion av virusets arvsmassa med molekylédrbiologiska
metoder. Senare i sjukdomsforloppet kan virusspecifika antikroppar pavisas i blod
fran patienten. Om ebolavirus-RNA pavisas utfors dven virusisolering och
helgenomsekvensering.

Forekomst

Forekommer i Afrika séder om Sahara. Utbrott sker aterkommande och rapporteras
frén centrala, Ostra och vistra Afrika. Folkhidlsomyndigheten bevakar aktuella
sjukdomsutbrott.
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Reservoar

Flyghund (fruit bat), som &r en typ av fladdermus, antas vara den naturliga viarden
for ebolavirus. Denna fladdermus kan 6verfora viruset till andra daggdjur (till
exempel primater, skogsantiloper, piggsvin) samt till manniskor, vilka kan insjukna
och fora smittan vidare.

Inkubationstid
Inkubationstiden ar 2-21 dagar (vanligen 4-10 dagar).

Smittvagar/smittsamhet
I endemiskt omréade via direkt eller indirekt kontakt med infekterade kroppsvétskor

fran levande eller doda djur, till exempel vid jakt, hantering av smittade djur eller vid
intag av infekterat kott. Smitta kan ocksa ske via kontakt med djurspillning eller urin
i till exempel grottor eller gruvor. Viruset kan sedan smitta vidare mellan ménniskor.

Viruset tar sig in i kroppen via oskyddade slemhinnor eller genom direkt inokulation.
Smitta fran levande eller dod méanniska sker genom kontakt med infekterade
kroppsvitskor som blod, krdkning, avforing, saliv, urin och siddesvétska.

Smitta via indirekt kontakt kan ske via foremal som kontaminerats med infekterade
kroppsvitskor, som till exempel via ytor, singkldder och medicinsk utrustning.

Viruset kan bibehalla sin forméga att smitta i flera dagar utanfoér kroppen, bade i
intorkat tillstand och 1 till exempel kroppsviétskor.

Hushall och hélso- och sjukvard utgor sarskilda riskmiljoer.
Exempel pa specifika risksituationer:

e Oskyddade néra kontakter inom hushall och hélso- och sjukvérd utgor de
storsta risksituationerna.

e Kroppen efter en avliden &r fortsatt en kélla for vidare smittspridning genom
forekomst av virus pa huden och i kroppsvétskor. Stor smittrisk foreligger
vid hantering av kroppen, till exempel i samband med begravning.

e  Smitta kan dverforas sexuellt. Mén som varit sjuka men tillfrisknat kan
overfora smitta till oskyddade sexuella kontakter upp till ett ar efter
tillfrisknandet.

e Gravida overfor smitta transplacentért till fostret. Modrar kan fora 6ver
smitta till barnet via amning.

e Gravida som insjuknar genomgér ofta spontan abort vilket innebér en risk
for vidare smittspridning. Risk for smitta vid forlossning och abort kvarstér
dven efter att den gravida tillfrisknat.

Smittsamhetsperiod
Det foreligger ingen smittsamhet fore symtomdebut. Smittsamheten 6kar under
sjukdomsforloppet och virus kan i senare stadier pavisas i alla kroppsvétskor.

Viruset kan under lang tid persistera i delar av kroppen som inte exponeras for
immunforsvaret, till exempel i sddesvitska. Det foreligger dé en viss risk for smitta,
framfor allt for sexuellt Gverford smitta. Levande virus har pavisats i sddesvétska i 6
manader, med enstaka rapporter om upp till 12 ménader.
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Handlaggning av patient

Misstanke om ebola vérderas utifrén symtombild och epidemiologi, kontakta alltid
infektionsjour. Det &r viktigt att beakta olika differentialdiagnoser, exempelvis
malaria.

Exempel pa viktiga atgirder vid misstanke om ebola hos en patient:

e Isolera patienten.

o Tillse att adekvat personlig skyddsutrustning anvands vid nédra kontakt med
patienten och vid vistelse pd samma rum som patienten.

e Ta kontakt med KMiB pa Folkhédlsomyndigheten innan diagnostisk
provtagning genomfors, telefon 010-205 24 00. KMiB bistér med aktuell
lagesbild vid bedomning av misstdnkta fall. KMiB bistar ocksé med tolkning
av provresultat och i bedomningen av huruvida ytterligare analyser ar
indicerade.

e Hogisoleringsenheten i Linkdping bor meddelas om att provtagning skett.
LinkOping ansvarar for transport av patient och behdver gora forberedelser
infor en eventuell transport. Kontakt genom infektionsbakjour
Universitetssjukhuset Linkdping via vaxeln, 010-103 00 00.

e Kontakta det egna regionala smittskyddet.

e Bekriftade fall ska vardas pa hogisoleringsenhet, se nedan.

Provtagning

Provtagning av patient med ebola innebér en forhojd risk for smitta pa grund av risk
for stickskada och ska dirfor endast ske med god forberedelse och med rutiner for att
minimera risker. Minimera antalet provtagningar.

Om annan provtagning beddms indicerad och det finns rutiner for sédker hantering av
andra prover bor samtliga prover som kemlab, PNA-analyser och malaria tas vid
samma tillfdlle om mojligt. Folkhédlsomyndigheten utfor snabbtest for malaria.

Vard pa och transport till hégisoleringsenhet

Vard av bekriftat fall ska ske pa hogisoleringsenhet. For ndrvarande finns sadan
enhet pd Karolinska universitetssjukhuset Huddinge, kontakt via infektionsbakjour,
08-123 823 00. Hogisoleringsenhet finns ocksa pa Universitetssjukhuset i Linkdping
men enheten dr i nuldget (2026) tagen ur drift pa grund av renovering.

Transport till hogisoleringsenhet genomfors av personal fran Hogisoleringsenheten i
Linkdping. Kontakt tas med infektionsbakjour, kontakt via TiB Region Ostergdtland
(010-103 00 00).

Forhallningsregler och information till patient
Ge information om sjukdomen och meddela forhallningsregler enligt
smittskyddsblad patientinformation.

Smittskyddsblad | Smittskyddslikarforeningen (slf.se)

Forhallningsregler
I syfte att hindra smittspridning ska den behandlande likaren besluta om individuellt
utformade forhallningsregler for den som bar pa eller misstianks béra pa en
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allménfarlig sjukdom. Forhéllningsregler ges redan vid misstanke om infektion, till
exempel i samband med provtagning.

Forhallningsreglerna géller till dess att smittfrihet bedomds foreligga (se nedan) eller
diagnosmisstanke kunnat avskrivas. Patienten

e ska inte ga till arbetsplats, skola och inte heller delta i viss annan verksamhet
som till exempel forskola

e r skyldig att halla regelbunden kontakt med behandlande lidkare

e ir skyldig att informera vardgivare och sddana som utfor icke-medicinska
ingrepp om smittbararskap

e ska inte ska donera blod och organ

o ska inte ska lata andra anvinda sprutor, kanyler eller annan stickande
utrustning

e ir skyldig att informera sexualpartner om smittbararskap

e r skyldig att vid sexuella kontakter iaktta ett beteende som minimerar risken
for smittspridning, barridrskydd ska anvindas vid sexuella kontakter

e dr skyldig att iaktta sdrskilda hygienrutiner; inte dela handduk, rakblad,
tandborste med andra, inte dta fran samma tallrik eller dricka ur samma
glas/flaska som andra samt noggrann handtvitt efter toalettbesok.

Forhallningsreglerna ska meddelas muntligt och skriftligt. Givna férhéllningsregler
ska dokumenteras i patientjournalen. Den behandlande ldkaren ska, sa langt det &r
mojligt, se till att forhallningsreglerna foljs.

Informera patienten om att det finns mojlighet att fa férhallningsreglerna prévade av
smittskyddslakaren, se smittskyddsblad patientinformation.

Patientens skyldighet att férebygga smittspridning
Patienten ar skyldig att vidta de atgérder som krévs for att skydda andra mot
smittrisk i enlighet med smittskyddslagen.

Som smittférebyggande atgirder gentemot andra personer &r patienten skyldig att
undvika kontakt med andra personer.

Avslut av isoleringsvard
Avslut av isoleringsvard kan ske nér foljande kriterier 4r uppfyllda:

e Patienten har bedomts som tillfrisknad av behandlande lékare.
e Nir det efter tillfrisknandet finns ett negativt PCR-test pa blod.

Avskrivning av forhallningsregler

Infor avslut av isoleringsvérd gors en individuell bedomning av behandlande lékare i
samrad med smittskyddsldkare avseende vilka forhallningsregler som ska fortsétta
gélla och hur ldnge. Ge forhallningsregler enligt ”Smittskyddsblad
patientinformation vid utskrivning” och stryk de forhallningsregler som inte &r
aktuella.
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For mén fortsitter foljande forhallningsregler att gélla under 12 manader efter
tillfrisknandet, alternativt tills PCR-test pa sédesvitska visat negativt resultat vid tva
pa varandra foljande tester med minst en veckas intervall:

e Informera sexualpartner om smittbérarskap.
e Skyldighet att vid sexuella kontakter iaktta ett beteende som minimerar
risken for smittspridning. Barridrskydd ska anvéndas.

Smittsparning
Smittsparning ingar i behandlande ldkares ansvar och ska péborjas snarast efter
besked om positivt provsvar. Patienten ar skyldig att medverka i smittsparning.

Informera patienten om att sekretess rader vid smittsparning och att patientens
identitet inte kommer att uppges for de kontakter som framkommer vid
smittsparningen.

Eftersok smittkalla
Kartldgg hela inkubationstiden, dvs. 21 dagar bakat frén symtomdebut:

e Identifiera om mojligt tidigare fall av ebola.

e Identifiera andra personer som kan ha varit exponerade for samma
smittkaélla.

e Tareda péd om det finns andra personer i omgivningen som har symtom.

Identifiera exponerade kontakter

Exponerade kontakter ska identifieras och foljas under tre veckor frén senaste
exponeringstillfille. Den behandlande lékaren ansvarar initialt for smittsparningen.
Fortsatt smittsparning sker i samrdd med smittskyddslékaren i regionen.

Listor dver personer som exponerats upprittas med uppgift om

e typ av exponering
e riskgradering
e atgarder.

Sjukvardskontakter, hushéallskontakter och andra néra kontakter efterfragas sérskilt.
En beddmning av risken for overforing av smitta gors enligt nedan.

Uppfdljning av hemvandande hjalparbetare
For hjélparbetare inklusive sjukvérdspersonal hemkommen fran utlandsuppdrag i
eboladrabbat omrade finns sérskild vigledning*.

Hog risk (kategori 4*)
Dir det finns risk for exponering for den ebolasjukes kroppsvétskor direkt eller
indirekt. Exempel:

e Kontakt (<1 meter) utan adekvat skyddsutrustning med en person som kriks,
har 16s avforing, har pagaende blodningar eller hostar.

e Sexuella kontakter.

e  Amning.
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Kontakt med ytor eller foremél som kontaminerats med infekterade
kroppsvitskor som till exempel sdngklader och medicinsk utrustning.
Oskyddad direktkontakt med person som avlidit av ebola.

Exponering pé oskyddad slemhinna eller perkutan exponering fran
laboratorieprover som innehaller ebolavirus.

Stink pé slemhinnor eller i 6gon med kroppsvitskor eller direktkontakt med
kroppsvatska/vavnad fran patienten.

Stick- eller skdrincident innebar mycket hog risk.

*”Ebola och marburg: Uppfoljning av hemvéandande hjélparbetare”
(Folkhélsomyndigheten), se lank sist i dokumentet.

Atgarder for kontakter vid hég risk
Foljande ska ske skyndsamt for en person som utsatts for hog smittrisk:

Den exponerade ska ha ldkarkontakt.
Postexpositionsprofylax ska dverviagas och diskuteras med
hogisoleringsenhet.

Smittskyddslékaren ska informeras.

Foljande atgirder dr aktuella:

Den exponerade bor om mojligt sova i eget rum och anvénda eget badrum.
Diskutera med smittskyddsldkare om den exponerade inte har den
mojligheten.

Besluta om en rutin for hur uppfoljningen av de exponerade ska goras och av
vem (infektionsklinik eller smittskydd).

Egenkontroll av kroppstemperatur tva ganger dagligen under 21 dagar efter
senaste exponering.

Daglig kontakt med avtalad kontaktfunktion for rapportering av
temperaturvérden och forekomst av symtom. Vérden och eventuella symtom
dokumenteras.

Om feber (> 38 °C) eller om andra symptom upptriader — omedelbar kontakt
med avtalad kontaktfunktion.

Den exponerade ska inte &ka direkt till en sjukvardsinrittning.
Patientansvarig ldkare ger forhallningsregler i samrad med
smittskyddslékaren. Foljande forhallningsregler ar aktuella:

o Skyldighet att hdlla regelbunden kontakt med behandlande lékare.

o Skyldighet att iaktta sdrskilda hygienrutiner; inte dela handduk,
rakblad, tandborste med andra, inte dta frin samma tallrik eller
dricka ur samma glas/flaska som andra samt noggrann handtvitt
efter toalettbesok.

o Skyldighet att informera vardgivare och sadana som utfor icke-
medicinska ingrepp om eventuellt smittbérarskap.

o Inskrinkningar som géller arbete, skolgéng eller deltagande i viss
annan verksamhet som forskola. Detta kan innebdra andra
arbetsuppgifter, distansarbete eller avstdngning. Inte heller delta i
aktiviteter dar det finns risk for kroppskontakt med andra.
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o Forbud mot att donera blod och organ.

o Forbud mot att lata andra anvénda sprutor, kanyler eller annan stickande
utrustning.

o Skyldighet att informera sexualpartner om eventuellt smittbararskap.

Den exponerades skyldighet att forebygga smittspridning
Den exponerade ar skyldig att vidta de atgarder som kravs for att skydda andra mot
smittrisk i enlighet med smittskyddslagen.

Som smittférebyggande atgirder gentemot andra personer ar patienten skyldig att

e inte nyttja kollektivtrafik, inte gora ldngre resor och inte resa utomlands*

e skjuta upp planerad vard som inte dr akut, till exempel tandldkarbesok eller
andra medicinska ingrepp

e inte utsdtta sig for ingrepp dér det finns risk for hudblodning som till
exempel tatuering och piercing

e avsta fran att amma

e befinna sig pa plats med mojlighet att pa ett sékert sétt transportera sig till
sjukvérdsinrittning dér eventuell provtagning kan ske

e undvika storre sociala sammanhang och evenemang; nddvandiga inkop, till
exempel av livsmedel och ldkemedel gar bra.

*En resa som &r av stor vikt for patienten, till exempel om en néra anhorig ér svart
sjuk och vérdas pa annan ort, far patienten resa om det kan goras pa ett sdkert satt.
Samrad med smittskyddslakare.

Da ebola ér en samhéllsfarlig sjukdom kan smittskyddslékaren besluta om karantén for
personer som kan antas ha varit utsatta for smitta. Karantéin &r en extraordinir
smittskyddsétgérd enligt 3 kap. 9 § SmL.

Lag risk (kategori 1-3%)

Med adekvat skyddsutrustning vardat och/eller haft kontakt med kroppsvitskor fran
ebolasjuk person. Kontakt (<1 meter), utan adekvat skyddsutrustning, med ebolasjuk
person som har lindriga symtom; inga krikningar, ingen hosta, ingen 16s av{oring
eller pagéende blodningar.

Exempel pa situationer:

e Vistelse i samma véntrum som patienten.

e Tjanstgoring pa sjukhus eller vardmottagning dir patienten sokt vérd.

e Vistelse i samma hushéll dar hogriskexponering enligt ovan inte
forekommit.

e Vistelse i samma klassrum eller arbetsplats som patienten.

e Kontakt med foremal som tillhdr patienten men som inte kontaminerats med
patientens kroppsviétskor.

e Suttit tillsammans i allmént transportmedel, inklusive pa flyg.

*”Ebola och marburg: Uppf6ljning av hemvéndande hjélparbetare”
(Folkhélsomyndigheten), se ldnk sist i dokumentet.
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Atgarder for kontakter vid lag risk

e Smittskyddsldkaren ska informeras.

e Egenkontroll av kroppstemperaturen tva ganger dagligen under 21 dagar
efter senaste exponering.

e Om feber (= 38°C) eller andra symptom kan vara forenliga med ebola -
omedelbar kontakt med infektionsklinik.

e Den exponerade bor skjuta upp planerad vard som inte &dr akut, till exempel
tandlakarbesok eller andra ingrepp. Diskutera med smittskyddslikare.

e Ur smittskyddshénseende kan den exponerade i 6vrigt leva och arbeta som
vanligt.

e Ge information om vart den exponerade kan vinda sig vid eventuella fragor.

Vid symtom som inger misstanke om ebola ska personen skyndsamt tas om hand pa
infektionsklinik och erhalla férhallningsregler.

Ovriga atgarder
Informera smittskyddsldkaren om patienten har rest med flyg under symtomatisk fas.

Anmalan enligt smittskyddslagen
Anmélan gors skyndsamt via Sminet | Folkhidlsomyndigheten (sminet.se)

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

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

Ebola och marburg: Uppfolining av hemvindande frén drabbat omrade |
Folkhilsomyndigheten (fohm.se)
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