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Nar ska man misstanka VHF/ebola?
Misstankt fall = en person som besokt omrade dar viral hemorragisk feber (VHF)/ inklusive ebola

forekommer och insjuknar inom 21 dagar med feber (>38,0°C).

Vid misstanke om VVHF/ebola ta omedelbar kontakt med infektionsjour, telefon 016-10 52 22. |
slutet av detta dokument finns en faktaruta om VVHF/ebola.

Lankar till aktuell information om VVHF/ebola:
e Ebola virus disease — ECDC (ecdc.europa.eu)
e Ebola virus disease — WHO (who.int)
e Disease Outbreak News — WHO (who.int)

Handlaggning vid misstankt VHF/ebola

Kontakta omedelbart infektionsjour, telefon 016-10 52 22. Infektionsjouren bedémer om det finns
risk for VHF/ebola och fattar beslut om fortsatt omhé&ndertagande.

Patienten tar kontakt med sjukvarden via telefon

e Vardpersonal tar kontakt med infektionsjouren for besked om fortsatt omhéandertagande.
e Undersokning av patient pa infektionskliniken, MSE.
e FOr transport till sjukhus sker detta i ambulans, se vidare Patienttransport - ambulans.

Patienten befinner sig redan pa en vardinrattning

e Vardpersonal tar kontakt med infektionsjouren for besked om fortsatt omhéandertagande.

e Undersokning av patient pa infektionskliniken, MSE i forsta hand.

e Om patienten redan &r pa vardenheten nar misstanken uppkommer, ska patienten placeras i
enskilt rum utan att vistas i/passera vantrum.

e Skyddsutrustning for vardpersonal, se Skyddsutrustning.

e Vardrummet som anvants stangs sedan av i vantan pa VHF-provsvar.

Patienttransport - ambulans

e Ambulanstransport bestalls av infektionsjouren. Ange misstanke om VHF/ebola.

e Ambulanstransport sker enligt sarskilda rutiner, med ambulanspersonal ikl&add
skyddsutrustning.

e Icke-nddvéndig utrustning plockas bort och ambulansen plastas in (for att underlatta
sanering). OBS! Om tackningen med plast dventyrar patientsékerheten: avsta fran
inplastning! Stang luckan mellan forarhytt och vardutrymme. Forare behover gj
skyddsutrustning.
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Patienten fors direkt till Infektionsavdelningen, rum 21, efter instruktion fran
infektionsjouren. Patienten skall ej foras till avdelningen via akutmottagning utan direkt
utomhus till avsett rum (om inte infektionsjouren beslutar annat).

Ambulansen tas tillfalligt ur bruk efter transporten i vantan pa VHF-/ebolaprovsvar och
saneras senare.

Informationsgang vid misstankt fall

1.

Infektionsjouren informerar regionens tjansteman i beredskap (TiB) om misstankt
VHF/ebola, telefon 016-13 33 22 (eller via véxeln 016-10 30 00).

TiB/infektionsjouren kontaktar smittskyddslakare, via vaxeln.

TiB fattar beslut om beredskapslége (ex. Stabsléage) och larmar Regional sarskild
sjukvardsledning.

Infektionsjouren kontaktar Klinisk mikrobiolog i beredskap pa Folkhalsomyndigheten,
telefon 010-205 24 00.

Smittskyddslakaren kontaktar TiB Folkhalsomyndigheten, telefon 010-205 24 00.

TiB Region Sérmland kontaktar TiB Socialstyrelsen.

Infektionsjouren samrader med Hogisoleringsenheten i Linkoping kring transport av
patienten, kontaktas via infektionsbakjour, telefon 010-103 00 00.

Infektionsjouren kontaktar Hogisoleringsenheten Infektionskliniken Karolinska Sjukhuset
Huddinge kring fortsatt vard av patienten, kontaktas via infektionsbakjour, telefon 08-123
80 000.

Infektionsjour informerar Infektionsklinikens verksamhetschef.

Vardtekniska och vardhygieniska aspekter

Skyddsutrustning

Stovlar (anvand rymlig modell som gar att kliva ur utan stod av andra foten).

Dubbla handskar, varav det inre paret ska vara av tjockare kvalitet med langt skaft,
exempelvis sterila handskar. Yttre paret handskar kan vara undersokningshandskar, men bér
ha langt skaft.

Operationsrock i vatsketatt material och med mudd.

Andningsskydd FFP 3 (i forsta hand med tackt ventil). Om detta inte finns tillgangligt
anvand kirurgiskt munskydd (klass 1IR).

Dubbla tdckande operationshuvor med dok (alternativt en vatsketét huva).
Visir eller skyddsglaségon.
Langéarmat plastforklade.
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Medhjalparens utrustning

Om den person som varit i patientrummet haft direkt kontakt med kroppsvatskor ska medhjalparen
anvanda full skyddsutrustning. Annars anvands langarmat plastforklade (alternativt vatsketéat
operationsrock) och handskar.

Pa- och avkladningsrutin

Det skall alltid finnas en medhjalpare som leder pa- och avkladning och instruerar i vilken ordning
pa- och avkladning skall ske. Lamna telefoner och tém fickorna utanfor rummet.

Pakladning

Medhjélparen foljer noggrant pakladningsforloppet och inspekterar skyddsutrustningen nar
pakladningen ar avslutad. Skyddsutrustningen skall vara patagen innan intrade i vardrummet och tas
pa i féljande ordning:

Kortarmad arbetsdrakt

Stovlar

Desinfektera handerna

Inre skyddshandskar (sterila, den Gvre delen ska hamna under d&rmen pa operationsrocken)
Operationsrock (knyt INTE inre knuten) alternativt vatsketét skyddsrock med mudd
Andningsskydd FFP3 (se till att masken sluter tatt kring ndsa och mun).

Dubbel tiackande operationshuva (skall hanga fritt utanpa skyddsrocken)

Plastforklade

Yttre skyddshandskar (nitrilhandskar med hogre skyddsgrad, handskkragen ska vara ovanpa
overallens &rm)

10. Visir

11. Skriv personalens namn och yrkesroll med méarkespenna val synligt pa skyddsutrustningen.

WooNoOh~ WM

Avkladning

Skyddsutrustningen ska tas av innan man lamnar vardrummet. Innan avkladning pabodrjas ska
utrustningen inspekteras av medhjalparen. Minsta tecken till reva, hal eller annan skada i
skyddsutrustningen maste uppméarksammas. Vid skada ska omradet forst desinfekteras med Virkon
och sedan tejpas. Forst darefter kan avkladningsproceduren paborjas.

Avkladningen sker i tre zoner, patientrummet, smutsig sida av sluss och ren sida av sluss.
Utrustningen laggs i karl for farligt avfall (gul back) med absorbent i vantan pa VHF-provsvar,
stovlar stalls i forberett Virkonbad pa smutsig sida av sluss. Separata avfallskarl ska anvandas i de
olika delarna av rum/sluss dar avkladning sker.

Ta av med stor forsiktighet i nedanstaende ordning sa att 6gon, slemhinnor och arbetsdrakt inte
fororenas med potentiellt smittat material. Fére/mellan varje moment SKALL
hénderna/handskarna desinfekteras.
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Borja avkladningen inne pa vardrummet vid utgangsslussen.
1. Plastforklade (riv av framat, knyt inte upp)
2. Yttre handskparet

Fortsatt avkladning sker i smutsig sida av slussen (om detta inte finns i patientrummet).
3. Taav visiret (bakifran och fram, undvik att kontaminera ansikte)
4. Dubbel operationsmdssa (rivs isar och dra bakifran och fram, undvik att kontaminera
ansikte)
5. Plastad skyddsrock (riv av dig rocken sa den hamnar ut och in, knyt inte upp i ryggen)
6. Kliv ur stvlarna en fot i taget dver till den rena sidan av slussen, medhjalpare stéller stovlar
i Virkonbad dar de star i minst 10 minuter.

Slutlig avkladning sker i ren sida av slussen.
7. Innersta handskparet
8. Taav andningsskydd (ta bada remmarna bakifran och lyft dem fram 6ver huvudet, undvik
att kontaminera ansikte)
9. Handdesinfektion
10. Noggrann handtvatt med tval och vatten under minst 1 minut innan handdesinfektion. Ev.
byte av arbetsdréakt. Darefter atergang till avdelningen.

Ebola — Rutiner for sanering. Vagledning till kommuner och smittskyddslakare —
Folkhalsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)

Rengdring, desinfektion, hantering av tvatt och avfall

e Arbetsdrékt: om synligt férorenad, lagg i smittférande avfall. Om ej férorenad, vanlig tvatt.
e Tvatt, avfall och medicinteknisk utrustning lamnas pa patientrummet.
e Eventuellt patientrum och toalett som anvéants stangs av i vantan pa VHF-provsvar.
Informera stadpersonal att de inte ska ga in.
e Omhaéndertagande av spill av kroppsvatskor
o Sanering utfors av personal med adekvat skyddsutrustning och traning.
o Utfors i lugnt tempo.
o Engangsmaterial sasom moppar, pappershanddukar och trasor bor anvéndas.
o Allt anvant material ska behandlas som farligt avfall.
o Tack spillet med absorberande material och drénk forsiktigt med rikligt av
desinfektionsmedel.
o Spillet torkas upp med nytt absorberande material. Ytorna torkas av med vatten och
gors rena genom att de torkas av med rengoringsmedel och sedan ater med vatten.
o Om mojligt ska lokalen dér spillet skett stangas av i 30 minuter sa att eventuell
aerosol har lagt sig eller ventilerats ut.
e Tagytor utanfor patientrummet punktdesinfekteras. Utfors av vardpersonal ikladd langarmat
plastforklade (alternativt vétsketat operationsrock) och handskar.
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e Kom ihag rengoring och desinfektion av toaletten om den anvants.

e Vid positivt provsvar kontaktas Vardhygien for vidare instruktion avseende rengoring,
desinfektion och omhéandertagande av tvatt och avfall. VVid negativt provsvar stddas rummet
som vanligt, och tvatt och avfall skickas enligt vanlig rutin.

Ebola — Rutiner for sanering. Vagledning till kommuner och smittskyddslakare —
Folkhalsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)

Transport av farligt avfall

Avfall som genereras i samband med provtagning och vard av patient med misstankt VHF-/
ebolainfektion behover forvaras pa ett sakert satt tills analys avfardat eller bekraftat misstanken om
VHF-/ebolainfektion. | det fall det & mojligt kan transport av avfallet invanta resultatet fran
analysen av patientprovet.

Transport av patientprov och avfall vid kénd eller misstankt viral hemorragisk feber (VHF,
blodarfeber) — Folkhalsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)

Provtagning

OBS! Om Infektionsjour beslutar att patienten ska betraktas som ”VHF-risk-patient” ska
inga prover tas pa patient innan ankomst till Infektionskliniken! Om det &nda &r taget
blodprover pa patient ska dessa inte skickas till lab utan medsandes med patient till
Infektionskliniken. Om det redan &r skickat blodprover fran patient till Unilabs tar infektionsjour
snarast kontakt med Unilabs och informerar om VHF-risken.

Analyser

VHF-/eboladiagnostik till Folkhdlsomyndigheten
e 2 st serumrdr utan gel (rod kork) och 2 EDTA-ror (lila kork) for VHF-/eboladiagnostik
e 1 st EDTA-ror for snabbtest malaria

Filovirus (Ebolavirus, Marburgvirus) (PCR) — Folkhalsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)
Alltid telefonkontakt innan, Klinisk mikrobiolog i beredskap, telefon 010-205 24 00.

Prov skickas med sarskild transportér (Marken Stockholm, telefonnummer 08-594 41 420,
ange Unilabs kundnummer SE1019). (Kopia pa pappersremiss skickas dagtid till Unilabs for
efterregistrering.)

Transport av patientprov och avfall vid kénd eller misstankt viral hemorragisk feber (VHF,
blodarfeber) — Folkhalsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)
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Ytterligare provtagning efter ordination fran lakare

Blododling 2 flaskpar
Ev. odling fran urin, nph, sar, feces

Alla dessa odlingsprover forvaras i patientrummet i rumstemperatur tills misstanken pa VHF ar
avskriven (da de skickas till Mikrobiologen). Alternativ skickas de med patient till
hogisoleringsenheten pa Huddinge om patient dverfors dit.

Provtagningsforfarande

Allt stickande material ska genast placeras i karl for stickande/skéarande.

Gron PVK (1.3mm) skall sattas for mojlighet till understédjande behandling (kristalloid
vatska, blod) och empirisk antibiotika- och antimalariabehandling.

Prov tas i samband med PVK-séttning, OBS fixera PVKn innan provtagning.

Forbered genom att duka upp det material som behdvs infor PVK-séttning samt
provtagning, se till att det finns inom rackhall.

Nar provet tagits tas rena ytterhandskar pa och tva kompresser med desinfektionsmedel (M-
YTDES med tensid) gors i ordning.

Fatta provréret med den ena kompressen, torka sedan av hela roret med den andra
kompressen.

Provroret stélls pa ren yta. Nar desinfektionsldsningen har torkat marks roret med
identifikation och smittforande etikett.

Provroret stoppas sedan i skyddshylsa, satt pa lock. Skyddshylsan torkas sedan av med
desinfektionsmedel. Lat torka.

Stall sedan hylsan med blodprov i slussen.

Personal utifran iforda skyddshandskar och andningsskydd stoppar sedan hylsan med
provror i storre transporthylsa.

Har du misstanke om egen smitta (stank, stick) tvatta/skolj av med vatten och tval (6gon:
6gonskalj) och kontakta direkt infektionsjouren.

Smittsparning

Pa sjukhus — exponerad personal och patienter

Gor en lista 6ver personal (namn, kontaktuppgifter) och eventuella medpatienter som varit i
direkt kontakt med patienten. Att bara passera nagon i ett rum raknas inte som direkt
kontakt. Listan lamnas till smittskyddsenheten.

Exponerade personer behover inte hallas kvar, ingen risk att de smittar nagon annan om de
sjalva inte insjuknar (= tidigast efter 2 dagar).
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e Personal som varit i direkt kontakt med missténkt fall men inte haft kontakt med
kroppsvétskor kan fortsatta jobba arbetspasset ut.

e Mottagningen kan fortsatta att halla 6ppet som planerat, forutsatt att anvant patientrum
sparrats av och inga synliga fororeningar av kroppsvatskor finns i annat rum pa
mottagningen.

| samhallet

e Péborjas omgaende av behandlande infektionslakare i samrad med smittskyddslékare.
Personer som haft nara kontakt med ett bekraftat fall eller misstankt fall under utredning
efter symtomdebut identifieras och kontaktas.

Fakta om VHF/ebola

Vad ar VHF/ebola?

Viral hemorragisk feber kan orsakas av flera olika virus dar Ebolavirus klassas som en
samhaéllsfarlig sjukdom enligt smittskyddslagen. De virus som klassas som allmanfarlig sjukdom ar
Marburgvirus, Lassavirus, Krim-Kongovirus, samt Hantavirus (exkl. sorkfeber). Ebolavirus och
Marburgvirus a&r RNA-virus som tillhér virusfamiljen filovirus som orsakar blédarfeber.

Vilka symtom har man vid VHF/ebola?

Inkubationstiden for Ebola och Marburg &r 2-21 dagar, for Lassafeber 7-21 dagar. Patienten
insjuknar snabbt i influensaliknande symtom som hdg feber, huvudvérk och muskelsmartor. | slutet
av sjukdomsforloppet kan det uppsta blédningar i huden och inre organ. Dodligheten ar hog, ca
50%.

Smittvagar

Ebola och Marburg, samt i mindre utstrackning de 6vriga VHF-virus ndmnda ovan, smittar genom
infekterade kroppsvatskor sasom blod, krakning, saliv, avforing, urin och sadesvatska, fran levande
eller dod manniska eller via kontaminerade foremal. Enbart sjuka patienter med symtom smittar och
smittsamheten ar lag i borjan av sjukdomsfarloppet.

Haog risk for smitta foreligger aven vid kontakt med infekterade kroppsvatskor sdsom blod,
krakning, avforing, urin samt kott fran vissa levande eller déda djur; sdsom apor, olika typer av
skogsantiloper, piggsvin och flyghund (en typ av fladdermus).

Behandling
Specifik behandling saknas annat &n experimentella lakemedel som anvands i utbrottssituationer.
Varden inriktas pa att behandla patientens symtom.
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Aktuella telefonnummer

e Infektionsjour, telefon 016-10 52 22

e Smittskyddsenheten Sérmland, telefon 016-10 35 85 (kontorstid, jourtid via TiB Region
Sérmland)

e TiB Region Sérmland, telefon 016-13 33 22 eller via véxeln 016-10 30 00

e Folkhédlsomyndigheten, Klinisk mikrobiolog i beredskap (KMiB), tfn 010-205 24 00

e Hdagisoleringsenheten i Linkdping, telefon 010-103 00 00 (via Infektionsbakjouren, dygnet
runt)

e Hdgisoleringsenheten pa Karolinska Sjukhuset Huddinge, telefon 08-123 80 000 (via
Infektionsbakjouren, dygnet runt)

Aktuella lankar

e Smittskyddsblad ebola (ebolavirusinfektion) — Smittskyddslakarféreningen (slf.se)

e Fragor och svar om ebola — Folkhélsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)

e Sjukdomsinformation om virala hemorragiska febrar (VHF) — Folkhdlsomyndigheten
(folkhalsomyndigheten.se)

e Sjukdomsinformation om ebolavirusinfektion — Folkhalsomyndigheten
(folkhalsomyndigheten.se)

e Transport av patientprov och avfall vid kénd eller misstankt viral hemorragisk feber (VHF,
blddarfeber) — Folkhalsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)

e Ebola — Rutiner for sanering. VVagledning till kommuner och smittskyddsldkare —
Folkhdlsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)

e Ebola: Uppfdljning av hemvandande hjalparbetare — En véigledning —
Folkhalsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)

e Ebola virus disease — ECDC (ecdc.europa.eu)
e Ebola virus disease — WHO (who.int)

e Disease Outbreak News — WHO (who.int)

e Ebola (Ebola Virus Disease) — CDC (cdc.gov)
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https://slf.se/smittskyddslakarforeningen/app/uploads/2018/07/9-ebola-laxxkarinfo-150918.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/smittsamma-sjukdomar/ebola/faq-ebola/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/smittsamma-sjukdomar/virala-hemorragiska-febrar-vhf/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/smittsamma-sjukdomar/virala-hemorragiska-febrar-vhf/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/smittsamma-sjukdomar/ebola/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/smittsamma-sjukdomar/ebola/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/mikrobiologi-laboratorieanalyser/laboratorieanalyser-och-tjanster/information-for-bestallare/transport-av-patientprov-och-avfall-vid-kand-eller-misstankt-viral-hemorragisk-feber/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/mikrobiologi-laboratorieanalyser/laboratorieanalyser-och-tjanster/information-for-bestallare/transport-av-patientprov-och-avfall-vid-kand-eller-misstankt-viral-hemorragisk-feber/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/e/ebola-rutiner-for-sanering-vagledning-till-kommuner-och-smittskyddslakare/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/e/ebola-rutiner-for-sanering-vagledning-till-kommuner-och-smittskyddslakare/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/e/ebola-uppfoljning-av-hemvandande-hjalparbetare-en-vagledning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/e/ebola-uppfoljning-av-hemvandande-hjalparbetare-en-vagledning/
https://www.ecdc.europa.eu/en/ebola-and-marburg-fevers
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/ebola-virus-disease
https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news
https://www.cdc.gov/vhf/ebola/index.html
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Smittskydd/Vardhygien

Ytterligare information till smittskyddslakaren och infektionsklinik
(bilaga 1)

For mer information kring riskbedémning och atgarder vid exposition, se Smittskyddsblad ebola
(ebolavirusinfektion) — Smittskyddslakarféreningen (slf.se).

Riskbeddémning sjuk person - risk for att vara sjuk i VHF/ebola

En patient som inom tre veckor (21 dagar) efter hemkomst fran riskomrade for VHF/ebola utvecklar
feber (>37,5 °C) och dar en eller flera av nedanstaende faktorer foreligger.

Viss risk for VHF/ebola

Personen har varit i kontakt med vilda djur.
Personen har besokt/arbetat inom sjukvarden i ett riskomrade for VHF/ebola.
Personen har arbetat i ett laboratorium dér VHF/ebola hanteras.

Personen har vistats i distrikt/provins med pagaende mycket utbredd spridning av
VVHF/ebola.

Hog risk for VHF/ebola

Patienten har oférklarliga blédningsmanifestationer (inte enbart blodiga diarréer).
Patienten har vistats i hushall dar det befunnit sig sjuka och febrila personer med starkt
missténkt eller konstaterad VVHF/ebola.

Patienten har deltagit i vard eller omhandertagande av sjuk och febril patient med starkt
misstankt eller konstaterad VHF/ebola eller har varit i kontakt med kroppsvatskor (inklusive
oskyddat samlag), vavnad eller avliden patient.

Vardpersonal, laboratoriepersonal eller annan personal som kommit i kontakt med
kroppsvétskor, vavnad eller kropp av manniska eller djur med starkt misstankt eller
konstaterad VHF/ebola.

Patienten har tidigare blivit klassificerad som patient med viss risk” for VHF/ebola och
sedan utvecklat organsvikt och/eller tecken till blédningar utan annan forklaring.

Patienter med viss risk och hog risk handlaggs initialt pa samma sétt, se Handlaggning vid
misstankt VVHF/ebola ovan.

Riskbedémning person utan symtom - risk for att bli sjuk i VHF/Ebola
For halso-och sjukvardspersonal, se separat rubrik nedan.

Viss risk for smittéverféring

Tillfallig kontakt med febril VHF-/ebolasjuk person utan andra symtom, i samband med
exempelvis

o Vistelse i samma véantrum

o Fard med samma buss
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o Tjanstgoring som receptionist pa sjukhus/Vardmottagning
o Vistelse i samma klassrum, pa samma arbetsplats (inte vardinrattning)

Hog risk for smittdverforing

e Nara kontakt (<1 m) ansikte mot ansikte utan adekvat skyddsutrustning med VHF-
/ebolapatient som hostar, kraks, har diarré eller har blédning.

e Hud- och slemhinnekontakt, inklusive nalstick, med kroppsvatska eller vavnad fran VHF-
/ebolainfekterad patient.

Riskbedomning héalso- och sjukvardpersonal

Riskfaktorer vardpersonal
Vardpersonal som &r gravid eller har hudsjukdomar med icke obetydlig utbredning (till exempel
psoriasis) bor inte varda patienter med misstankt VHF/ebola.

Sjukvardspersonal som arbetat med VHF-/ebolapatient

Sjukvardspersonal utan symtom som arbetat med VVHF-/ebolapatienter och som amnar aterga till
sina ordinarie arbetsuppgifter bor bedémas individuellt. Forutsatt att personen anvant adekvat
skyddsutrustning och att inga som helst incidenter intraffat som kan medfora risk for smitta, kan
hen borja arbeta efter att eventuell screening for annan smitta efter arbete utomlands (tex. MRSA)
utfallit negativt.

Om minsta tveksamhet foreligger rorande risken for att smittoverforing av VHF/ebola har skett,
rekommenderas att personen avstangs fran ordinarie arbete (av verksamhetschef i samrad med
smittskyddslékare) under en period av 21 dygn efter senaste arbetstillfalle med VHF-
/ebolapatienter. Det galler dven vid arbete pa laboratorium som hanterar kroppsvétskor eller vavnad
fran VHF-/ebolapatienter. Administrativt arbete i hemmet kan vara ett alternativ.

Personer som avstangts fran arbete bor kontrollera temperaturen tva ganger dagligen under 21 dygn
och genast kontakta infektionsklinik om temperaturen stiger (> 37,5 °C) eller symtom pa sjukdom
upptrader.

Ebola: Uppf6ljning av hemvandande hjélparbetare — En végledning — Folkhalsomyndigheten
(folkhalsomyndigheten.se)

Forfattare Titel Klinik
Smittskydd/Vardhygien Smittskydd/Vardhygien
Datum Version/beskrivning av forandring
2023-05-03 1.0 / Reviderad, godkéand

Medicinsk rutin, dokumenttitel: Viral hemorragisk feber (VHF) inklusive ebola - handlaggning vid misstankt
sjukdom.docx
Beslutad av: Enarsson, Malin

Publiceringsdatum: 2024-01-15
Sid 11 av (11)


https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/e/ebola-uppfoljning-av-hemvandande-hjalparbetare-en-vagledning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/e/ebola-uppfoljning-av-hemvandande-hjalparbetare-en-vagledning/

