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Hepatit A, lakarinformation 2013-12-13
Allméanfarlig och smittsparningspliktig sjukdom. Smittskyddslakarnas smittskyddsblad.

Laboratoriediagnostik

Serumprov for bestdmning av hepatit A-antikroppar (anti-HAV): Anti-HAV IgM kan vara
detekterbart redan 5-10 dagar efter exposition och visar aktuell infektion. IgM-antikroppar
kvarstar upp till 6 manader. Anti-HAV IgG stiger langsamt och blir detekterbart cirka en
manad efter exposition, kvarstar livslangt och visar genomgangen infektion. Mdjlighet for
PCR (i serum och feces) och typning finns och kan vara anvéandbart vid utbrott och
epidemiologisk utredning.

Smittvagar

Fekal-oral smittvag dominerar. | Sverige ar det oftast importfall med smittspridning fran
fororenat livsmedel (inkl. vatten). Person till person-smitta forekommer, vanligast fran barn
som kan vara anikteriska och ibland helt symtomfria, och fran andra nara hushallskontakter.
Livsmedelsburna utbrott har férekommit i Sverige, liksom flera utbrott i forskolegrupper och
da ofta fran asymtomatiska barn som smittats utomlands. Smittan kan aven overforas fekal-
oralt vid sexuella kontakter och med infekterade sprutor hos narkomaner. Viruset dor vid
upphettning till 85-90° C men 6verlever djupfrysning.

Inkubationstid
2-6 veckor, i medeltal 4 veckor.

Patienten och forhallningsregler:

e Smittsamhet: Fran tva veckor fore till en vecka efter ikterusdebut, i undantagsfall langre.
Kroniskt béararskap forekommer inte. Ikterus kan foregas av ett kliniskt markbart
prodromalstadium. Av vuxna blir cirka 75 % ikteriska medan barn oftast ar
asymtomatiska. Aven anikteriska och/eller asymtomatiska infekterade &r dock
smittsamma och dar kan man rakna med smittsamhet ytterligare nagon vecka efter det att
transaminasvardena vant nedat.

e Behandling: Specifik behandling saknas. Fulminant hepatit &r sallsynt men allvarlig och
drabbar farre &n 1 %. Hos enstaka individer kan hepatiten upptréda i ett andra skov.
Forhojda leverenzymer kan kvarsta i flera manader.

e Sjukskrivning/avstéangning: Sjukskrivning ar lampligt under den akuta sjukdomsperioden.
Smittsamheten upphdr snabbt efter ikterusdebuten och darfér behovs séllan avstangning
eller omplacering p.g.a. riskyrke utan man kan rakna med smittfrihet redan efter en vecka.
En del patienter har en lang konvalescens och kan behdva langre sjukskrivning.

e Riskyrken: Personer som yrkesmaéssigt bereder eller hanterar oférpackade livsmedel eller
arbetar inom vard och omsorg. Person som arbetar med of6rpackade livsmedel ar enligt
europeisk livsmedelslagstiftning* skyldig att omedelbart meddela sin arbetsgivare om
smittan.

e Forhallningsregler och hygienrad: Ge information, forhallningsregler och hygienrad till
patienten (se "Hepatit A, patientinformation” ). Forhallningsreglerna ska journalforas.
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Smittsparning och dvriga atgarder
Fragor till patienten:

Ta uppgifter om arbete, skola, férskola.

Ta uppgifter om nérstaende med eventuella riskyrken eller som gar i forskola.
Fler sjuka i omgivningen?

Resor inom och utom landet (resmal, arrangor, hotell, ut- och hemresedatum)?
Vaccinerad mot hepatit A? Om ja, hur manga doser och nar?

Vid inhemsk smitta aven:

Hantering/intag av misstankta livsmedel (t.ex. skaldjur, bér, gronsaker) eller orent vatten
(t.ex. fran egen brunn eller i naturen)?

Restaurangbesok?

Har narkontakt nyligen varit utomlands?

Atgarder:

Kontakta omgaende smittskyddslakaren per telefon for samrad om utredning och atgarder.
Provta misstankt smittkalla, begér akutsvar.

Misstankt exponerade individer ska snarast beddmas for eventuell provtagning och
vaccin/immunglobulinprofylax, se nedan.

Exponerade personer med riskyrke liksom forskolebarn kan enligt lagen komma att
avstangas eller omplaceras.

Vid misstanke om inhemsk livsmedelsburen/vattenburen smitta, samrad ocksa med
kommunens miljo- och hélsoskyddskontor.

Postexpositionsprofylax ges snarast och senast 2 veckor efter smittotillfallet till mottagliga
personer som varit utsatta for smitta:

Hushallskontakter
Forskolekontakter
Andra som kan ha smittats vid t.ex. mathantering

Hepatit A-vaccin ges till personer i aldrarna 1-40 ar som varit utsatta for smitta.
Gammaglobulin ges som postexpositionsprofylax till personer > 40 ar eller < 1 ar och till
personer med kronisk leversjukdom eller nedsatt immunférsvar samt till gravida.
Gammaglobulin kan ges i alla aldrar som postexpositionsprofylax om hepatit A-vaccin inte
finns tillgangligt.

Profylaxen &r kostnadsfri enligt smittskyddslagen.

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

Kriterier for klinisk anmalan enligt smittskyddslagen
Misstankt fall ~ Klinisk bild forenlig med diagnosen + epidemiologiskt samband

Bekraftat fall  Ett fall som laboratorieverifierats genom minst ett av foljande fynd:

e Pavisande av IgM antikroppar mot hepatit A-virus i serum (anti-HAV
IgM)
e Pavisande av hepatit A-virus-nukleinsyra i serum eller feces

* EG-forordningen 852/2004, bilaga Il, kap. VIII, punkt 2
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