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Hepatit B

Handlaggning p& MVC/Forlossningen/BB/Neonatalavdelning

Provtagning erbjuds alla kvinnor vid
inskrivning pa MVC

Vid pos HBsAg = smittsam Hepatit B
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Vid fédseln (barnet): Vaccination mot Hepatit B
Vaccination mot Hepatit B samt g
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Provtagning HbsAg
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Vaccination mot Hepatit B + dvriga vacciner
Provtagning efter avslutad vaccinering: HBsAg + anti-HBs
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Bakgrund

Hepatit B virus (HBV) sprids parenteralt genom kontakt med infekterat blod; blod-blod, via
sexkontakt, via intravendst missbruk och fran mor till barn (vertikalt). Inkubationstiden &r 2 —
6 manader och virusproduktionen kan variera kraftigt hos en patient. Smittsamheten kan
variera fran 4 — 6 veckor fore ikterusdebut och vara livslang. HBV forekommer i hela varlden
med hogst prevalens i Asien, Afrika och i Osteuropeiska lander. | Sverige &r prevalensen av
hepatit B 0,05 — 0,1 %.

Kroniskt hepatit B-bararskap tycks inte leda till ndgon 6kad morbiditet eller mortalitet under
graviditet. Risk for spontanabort och prematurbord kan dock 6ka vid akut hepatit. Utan
profylaktisk behandling av det nyfédda barnet ar risken for 6verféring upp till 98 % beroende
pa moderns smittsamhetsgrad. Med ratt vald profylax postpartum kan denna risk reduceras
till ngra procent. Dock kvarstar en liten risk (ca 5 %) att barnet smittas intrauterint. Det
kvarstar en teoretisk risk for smittodverforing vid invasiva ingrepp sasom amniocentes och
yttre vandning framfdrallt hos héggradigt smittsamma mdédrar. Rutinmassig behandling under
graviditet ar inte aktuell, men vid hég viremi hos modern kan antiviral behandling ges fran
v.32.

Vid diagnostisering av hepatit B skall anmalan, smittsparning och hygieninformation ske av
diagnostiserande/behandlande lakare enligt Smittskyddslagen.

Handlaggning pa MVC

Enligt forfattning SOSFS 2004:13 ska alla gravida kvinnor erbjudas provtagning for
hepatit B. De ska aven erbjudas provtagning for hiv och syfilis. Provtagningen bor
goras i samband med att kvinnan skrivs in vid MVC. Patientinformation om hepatit B
under graviditet finns pa infpreg. (endast pa svenska).

Vid positiv HBSAQ:
1. MVC-lakaren gor smittsamhetsbeddmning (vid behov i samrad med infektionslakare):
Mor HBsAg pos / HbeAg pos = hdggradigt smittsam.
Mor HBsAg pos / HbeAg- = laggradigt smittsam.

2. MVC-lakaren skriver remiss (i TakeCare) pa alla HBsAg pos patienter till
Infektionskliniken, Falu Lasarett, for stallningstagande till eventuell behandling under
graviditeten och vidare handlaggning av kvinnan.

3. MVC-lakaren ansvarar for att smittskyddsanmalan gors och att journalen méarks pga
blodsmitta.

4. Utifran MVC-lakarens bedémning dokumenterar MVC-barnmorskan
smittsamhetsbedomningen i Obstetrix MHV3 under huvudsoékord "Hepatit B”:

o Mamman hdggradigt smittsam
Forlossning med sarskilda skyddsatgarder
Barnet - hogriskschema

eller

o Mamman laggradigt smittsam
Forlossning utan sarskilda skyddsatgarder
Barnet - lagriskschema
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http://www.medscinet.se/infpreg/publicInfoMore.aspx?topic=10

Ingrepp under graviditet

Rutinmassig amniocentes liksom andra ingrepp som innebar risk for maternell-fetal
blodoverforing bor undvikas pa hoggradigt smittsam kvinna.

Forlossningssatt

| samtliga fall kan forlossning ske pa vanlig forlossningsklinik med sarskild forlossningssal for
patienter med misstankt/sakerstalld smittsamhet. Vaginal forlossning férordas. Invasiva
ingrepp, t ex anvandande av skalpelektrod och laktatprovtagning, bor om mojligt undvikas.
Postexpositionsprofylaxen av barnet ar effektiv och sectio kan inte forhindra intrauterin
smitta.

Om kvinnan bedéms hdggradigt smittsam: se PM Blodsmitta i samband med férlossningen.
Om kvinnan beddms laggradigt smittsam: forlossning kan ske utan speciella skyddsatgarder.

Ifall bedobmning av smittsamhet inte gjorts under graviditeten skall ansvarig obstetriker
kontakta infektionsbakjour fér bedémning och handlaggning av mor och barn.

Eftervard
Eftervard av kvinnan bor ske i enkelrum, med egen toalett, antingen pa BB, eller i

forekommande fall p4 Neonatalavdelningen, Falu Lasarett, eller patienthotell. Om kvinnan
beddms vara laggradigt smittsam kan eftervard ske utan speciella skyddsatgarder.

Amning

Barnet far ammas.

Handldggning av det nyfédda barnet

OBS! Alla barn fodda fore v.34+0 handlaggs enligt hogriskschema.

Alla barn (hogrisk och lagrisk) erbjuds vaccination mot Hepatit B. Hogriskbarnen erbjuds
dessutom immunglobulin mot Hepatit B. Se schema sist i detta PM alternativt i
kompletterande rutin Hepatit B handlaggningschema av nyfétt barn dar fortydligande av
upphandlat vaccin och immunglobulin &r preciserat.

Forlossnings- eller BB-barnmorska tar kontakt med BB-barnlékare eller jourhavande
barnlakare, som har ansvar fér barnets omhandertagande.

Kontakt ska tas sa att handlaggning kan ske snarast efter férlossningen och senast
inom 24 timmar.

Immunglobulin och vaccin mot hepatit B finns pa jourtid att tillga via infektionskliniken. Barnet
handlaggs utan speciella skyddsatgarder.

Foraldrarnas samtycke till immunglobulin och vaccination kravs.
Handlaggning styrs av moderns smittsamhet, var god se sid 3.

Om modern ar héggradigt smittsam, sker handlaggning enligt hogriskschema, se sid 7.
Om modern ar laggradigt smittsam, sker handlaggning enligt lagriskschema, se sid 7.
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http://fabic/fabdok/Docs/Kat/kkfal/BlodsmittaISambandMedForlossning.doc
http://wfalbibvs001/fabdok/Docs/Kat/bragor/441.1_HepatitB-handlaggningsschema_av_nyfott%20barn.doc

Barnlakaren dokumenterar riskbeddémningen av barnet i TakeCare.

HBsAg tas pa det nyfodda barnet (inte navelstrangsblod) om barnets mor ar hdoggradigt
smittsam. HBsAg tas inte om barnets mor &r laggradigt smittsam. Viktigt att svaret gar till den
barnlakare som ordinerade provet.

Barnlakaren ordinerar immunglobulin (hdgrisk) respektive monovalent Hepatit B-vaccin (h6g-
och Iagrisk) i barnets TakeCare-journal.

Mall for immunglobulin finns | TakeCare som favoritordination under fliken "Lakemedelslista”
mall "BARN immunglobulin (Umanbig) Hepatit B”.

9 9

Mall for vaccinationerna finns under fliken "Vaccinationer” "Vaccinationsschema” mall "BUM

Hep B Nyfodd”

OBS! Ordinera preparaten som ges pa forlossning/BB samt vaccinationen (dos 2) pa BVC
vilket bor ske vid 4 veckors alder.

Barnmorska ger Immunglobulin respektive vaccination, signerar i barnets TakeCare under
fliken "Administrering” respektive "Vaccinationer” i Ldkemedelsjournalen samt fyller i barnets
vaccinationskort.

Barnlakare dikterar/skriver remiss (i TakeCare) till BHV (barnahalsovarden). Av remissen ska
det framga smittsamhetsbedémningen av mor samt om barnet ar handlagt enligt hogrisk-
respektive lagriskschema (d.v.s. vad som ar utfort pa BB inklusive provtagning).

Dokumentationen av immunglobulin och vaccin utfors inte langre i FV2 da det framgar av
TakeCare’s lakemedelsjournal vad som &r ordinerat/givet.

Hepatit B monovalent vaccin- Rikshandboken

Foraldrarna ges:
- Informationsblad — "Nyfédda barn till HBsAg-positiva foraldrar”
- Faktablad - det svenska vaccinationsprogrammet - riktad del fér vissa barn - svenska.
Finns pa flera sprak.

Vid positiv HBsAg pa det nyfodda barnet gor BB-barnlakaren en smittskyddsanmalan och
skriver remiss till BUM specialistmottagning i Falun, som haller i barnets fortsatta kontroller
avseende hepatit B.

Handlaggning av barnet p4 BVC
dar mor har smittsam Hepatit B (d vs pos HBsSAQ)

BVC-lakare har ansvaret for barnets vidare handlaggning och uppféljning. Provsvar och
vaccinationer pa BB framgar av remiss fran ansvarig barnlakare.
e Vid positiv HBsAg pa det nyfodda barnet handlaggs barnet enligt rutin for blodsmitta
vid BVC-besok. BUM specialistmottagning Falun skéter barnets fortsatta kontroller
avseende hepatit B.
e Vid negativ HBsAg pa det nyfodda barnet handlaggs barnet pa BVC utan speciella
skyddsatgarder.

Vaccinationer och provtagning pa BVC, se hogrisk - respektive Lagriskschema, sid 7.
Dos 1 ges pa BB, dos 2-5 ges pa BVC.
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http://www.rikshandboken-bhv.se/Texter/Vacciner/Hepatit-B-monovalent-vaccin/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/i/Information-till-vardnadshavare-om-vaccination-Rekommenderade-vaccinationer-for-vissa-barn/

Hepatit B vaccinationer och provsvar dokumenteras i barnets BHV-journal. Barnets
”Vaccinationskort” ifylls.

| samband med vaccination vid 12 manaders alder ordinerar BVC-lakaren provtagning for
HBsAg och anti-HBs, en manad efter 12-manaders-vaccinationen (dos 5).

Vid positiv HbsAg hos barnet gér BVC-lakaren smittskyddsanmalan samt skriver remiss till
Barn- och UngdomsMedicin (BUM) specialistmottagning, Falun, som haller i barnets fortsatta
kontroller avseende hepatit B.

Vid negativ HbsAg och positiv antiHB-s hos barnet avslutas provtagning och kontroller.
Vid negativ antiHBs remiss till Barn- och UngdomsMedicin (BUM) specialistmottagning,
Falun, for stallningstagande till ny vaccination.

Hepatit B- monovalent vaccin - Rikshandboken

Handlaggning av det nyfddda barnet p& Forlossningen/BB/Neonatalavdelning nér
nagon annan i barnets narhet (den andra vardnadshavaren, syskon m.fl.) har
smittsam Hepatit B (d v s pos HBsAQ)

Inga atgarder pa BB.
Det nyfodda barnet rekommenderas vaccination mot hepatit B med start vid 3 manaders
alder via BVC. Vaccination eller immunglobulin pa BB &r inte aktuellt.

Referenser:

Hepatit B- monovalent vaccin - Rikshandboken

Rekommendationer om vaccination mot hepatit B. Profylax med vaccin och immunoglobulin
— fore och efter exposition — Folkhéalsomyndigheten

Behandling av kronisk Hepatit B infektion hos vuxna och barn. Referensgruppen for Antiviral

Terapi (RAV)

Hepatit B. Infpreq
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http://www.rikshandboken-bhv.se/Texter/Vacciner/Hepatit-B-monovalent-vaccin/
http://www.rikshandboken-bhv.se/Texter/Vacciner/Hepatit-B-monovalent-vaccin/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/r/rekommendationer-for-profylax-mot-hepatit-b-profylax-med-vaccin-och-immunoglobulin-fore-och-efter-exposition/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/r/rekommendationer-for-profylax-mot-hepatit-b-profylax-med-vaccin-och-immunoglobulin-fore-och-efter-exposition/
https://www.sls.se/globalassets/rav/rekommendationer/hbv-rek-2007.pdf
https://www.sls.se/globalassets/rav/rekommendationer/hbv-rek-2007.pdf
https://www.medscinet.se/infpreg/healthcareinfoMore.aspx?topic=14

Hogriskschema:
1. Vid fodelsen
Provtagning: HBsAgY. Inte navelstrangsblod. Svar till BB-
barnlékaren.
Immunglobulin mot hepatit B (Umanbig) 1 ml intramuskulart (im) i ena laret och
Dos 1: Hepatit B vaccin (monovalent), (im) i det andra laret.
Immunglobulin och vaccin skall ges i olika kroppsdelar.
BCG-vaccin kan ges vid samma tillfalle.

2.1 manads alder
Dos 2: 1 manads alder (ej senare &n 6 veckor) monovalent Hepatit B-vaccin

3. Ovriga doser ges enligt nationella vaccinationsprogrammet:
Dos 3 vid 3 manaders alder: InfanrixHexa=
Difteri-Tetanus-pertussis-polio-hib-hepatit B-vaccin (sexvalent)
Dos 4 vid 5-6 manaders alder: InfanrixHexa=
Difteri-Tetanus-pertussis-polio-hib-hepatit B-vaccin (sexvalent)
Dos 5 vid 11-12 manaders alder: InfanrixHexa=
Difteri-Tetanus-pertussis-polio-hib-hepatit B-vaccin (sexvalent)

4.1 manad efter avslutad vaccination (5 doser):
Provtagning: HBsAgY och anti-HBs. Svar till BVC-lakaren.
Bedomning o atgard fors in i BHV-journalen.

BB-barnlakaren ansvarar for ordination av vaccin nr 1+2 samt immunoglobulin.
BVC-lakaren ansvarar for ordination av vaccination nr 3+4+5.

1) Vid positiv HBsAg skrivs remiss till Barn- och Ungdomsmedicin (BUM) specialistmottagningen, Falun, som haller i
barnets fortsatta kontroller avseende hepatit B.

Lagriskschema:
1. Vid fodelsen:
Dos 1: Hepatit B vaccin (monovalent) (im) i laret.
BCG kan ges vid samma tillfalle.
Ingen provtagning.

2. 1 manads alder
Dos 2: 1 manads alder (ej senare &n 6 veckor) monovalent Hepatit B-vaccin

3. Ovriga doser ges enligt nationella vaccinationsprogrammet:
Dos 3 vid 3 manaders alder: InfanrixHexa=
Difteri-Tetanus-pertussis-polio-hib-hepatit B-vaccin (sexvalent)
Dos 4 vid 5-6 manaders alder: InfanrixHexa=
Difteri-Tetanus-pertussis-polio-hib-hepatit B-vaccin (sexvalent)
Dos 5 vid 11-12 ménaders alder: InfanrixHexa=
Difteri-Tetanus-pertussis-polio-hib-hepatit B-vaccin (sexvalent)

4.1 manad efter avslutad vaccination (5 doser):
Provtagning: HBsAgY och anti-HBs. Svar till BVC-lakaren.
Beddmning o atgard fors in i BHV-journalen.

BB-barnlékaren ansvarar for ordination av vaccin nr 1+2.
BVC-lakaren ansvarar for ordination av vaccination nr 3+4+5.

1) Vid positiv HBsAg skrivs remiss till Barn- och Ungdomsmedicin (BUM) specialistmottagningen, Falun, som haller i
barnets fortsatta kontroller avseende hepatit B.
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