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NYHETER - TBC

Rekommendationer for preventiva
- Insatser mot tuberkulos
Halsokontroll, smittsparning och vaccination

Reviderad upplaga 2012
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Kompletteras av ett kunskapsunderlag géllande diagnos
och behandling — vagledning for sjukvardspersonal, 2009




Forekomst av tuberkulos 1 varlden

FIGURE 2.3
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Estimated TB incidence rates, 2010
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1/3 av jordens befolkning beréaknas vara smittad av tuberkulos.
Cirka 8-10 miljoner nya sjukdomsfall per ar och 1-2 miljoner dodsfall.



Sweden 1940 - 2009
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Sverige: Tuberkulos 1970-2010
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Tuberkulos

Ger langvarig hosta (>2-3 veckor), feber, viktnedgang,
nattliga svettningar

Kronisk, langsamt debuterande och utlakande infektion
Langvarig behandling (6 manader)
’Doctor’s delay” vanligt

Ténk pa att TB fortfarande existerar i Sverige!
- Aldre svenskar och invandrare fran hogendemiska omraden




Smittspridning

Beroende av:
e« Smittsamhet

- ”Oppen tbc”

« Mottaglighet

. Kontaktgrad Tuberkulos kraver som regel
langvarig, regelbunden och
nara kontakt for att smitta



Tuberkulos - situationen i
Halland: 5-10 fall per ar

» Av 56 tbc-patienter (2004-2012)
var 36 utlandsfddda, 20 fodda |
Sverige

 Flesta svenskfodda >70 ar,
utlandsfodda <40 ar

« Av utlandsfodda insjuknade ¥4
inom 2 ar, halften inom 2-9 ar
och ¥ >10 ar efter ankomst till
Sverige




Tuberkulos
Forlopp fran smitta till sjukdom

TBC-smitta

~

Ingen infektion

Symtomfri

Infektion

l

Primar infektion
efter 1-3 manader

1) Latent infektion — Aldrig sjuk: 9 av10

Frisk och smittar inte andra

2) Sjukdomen aktiveras inom nagra ar,

upp till decennier - livslang risk

Symtom

Lung tbc (vanligast), men &ven andra
organ, t.ex. lymfkoértel, njurar, skelett
Allvarliga former ar:

» Generaliserad (spridd) tbc i kroppen
 Hjarnhinneinflammation
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Screening for tuberkulos — vissa "riskgrupper”

Asylsokande, flyktingar, anhoriginvandrare m.fl.
 Personal/studerande inom sjukvard och omsorg
« Gravida fran lander med hdg tuberkulosincidens
 Intagna inom Kriminalvard

 Patienter som far biologiska lakemedel, t.ex. TNF-alfahammare

Ur Socialstyrelsens rekommendationer for preventiva insatser mot tuberkulos, 2012-3-16
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Screening for tuberkulos — Syfte? AR EaS

Ingen smitta av tuberkulos och tidigare diagnos

HUR?

« Identifiera personer med aktiv tuberkulos tidigt

» Identifiera personer med latent (vilande) tuberkulos samt

tidigare tbc

| vissa fall behandla bort bararskapet med lakemedel
(isoniazid 6-9 man). Hos 6vriga information om viss (5-10%)

risk for framtida tbc och att soka vid symtom

Ur Socialstyrelsens rekommendationer for preventiva insatser mot tuberkulos, 2012-3-16
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Vad ar nytt?

Estimated TB incidence rates, 2010

 Turberkulosscreening: Personer
som kommer fran lander med hog
forekomst av tuberkulos = mer an

100 fall / 100 000 invanare och ar
(tidigare grans: 25 fall / 100 000 invanare och ar)

« Screening - diagnostik: Tidigare fanns enbart tuberkulintestet -
PPD. Nu finns magjlighet till mer specifika tester med blodprov,

IGRA, som ofta kan ersatta PPD.

Ur Socialstyrelsens rekommendationer for preventiva insatser mot tuberkulos, 2012-3-16




Lista Over lander med hog forekomst av tuberkulos

(mer &n 100 fall/100 000 invanare och ar)

. Afghanistan .
. Angola .
. Azerbajdzjan .
. Bangladesh .
. Bhutan .
. Bolivia .
. Botswana .

. Burma (Myanmar) .

. Burundi .
. Cameron .
. Cap Verde .
. Centralafrikanska rep.
. Chad .
. Congo .

. Dem republic of Congoe
. Djibouti .
. Elfenbenskusten .
. Equatorial Guinea -

. Eritrea .

. Etiopien .

Filippinerna
Gabon
Gambia
Georgien
Guinea
Guinea-Bissau
Guyana
Haiti

Indien
Indonesien
Kambodja
Kazakstan
Kenya
Kirgizistan
Kiribati
Lesotho
Liberia
Madagaskar

Malawi

Marshall Islands

Mauretanien
Mikronesien
Moldavien
Mongoliet
Mocambique
Myanmar (Burma)
Namibia

Nepal

Niger

Nigeria

Pakistan

Palau

Papua Nya Guinea
Peru

Rumaénien
Rwanda

Ryssland

Senegal

Sierra Leone

Solomondarna

BASTA LIVSPLATSEN

Region Halland

Somalia
Surinam
Sudan / Sydsudan
Sydafrika
Sydkorea
Swaziland
Tadjikistan
Tanzania
Thailand
Togo
Tuvalu
Uganda
Ukraina
Uzbekistan
Vietnam
Zambia

Zimbabwe

Kalla: WHO
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Tva screeningtester — bada mater
Immunreaktion mot Tbc antigen

(forutsatter att personen har ett fungerande immunférsvar)

\
o

IGRA (Interferon gamma release assay)

Tuberkulintest (PPD)

«  Mater immunsvar for alla mykobakterier inkl. «  Mater immunsvar mer specifikt for
M.tuberculosis. Kan vara positivt efter BCG M.tuberculosis, Reagerar inte pa tidigare
vaccination Ospecifikt. Risk for falskt positiva BCG vaccin och flertalet andra
svar. mykobakterier.

* Intrakutan teknik - kraver vana * Blodprov (tre ror, transport till kemlab,

«  Kraver aterbesok efter 3 dygn for avlasning analys pa labmedicin Skane / SU)

* Risk for felavlasning, olika tolkningar « Rekommenderas inte pa barn under 5 ar

Falskt pos 4-60 dagar efter PPD satts




Ordningen

Bdorja med en
halsodeklaration

Anamnesen ar central for information
om riskfaktorer.

Personer som beddms som exponerade
undersoks vidare av tva skal:

1. Hitta personer med aktiv tbc-sjukdom
2. Hitta personer som tidigare haft tbc

eller exponerats for smitta och kan ha
en latent (vilande) tuberkulos.

R P

Hilsodeklaration avseende tuberkulos

Datum:

Namn:

Personnummer: -

1. Har du ett eller flera av foljande symtom?
1 Léngvarig hosta {mer &n tva veckon?

O Feberpericder?

O Avmagring (mer 3n f=m kg pa s=x manader)?
O Mattliga svettningar?

O Mei,jagharinget av ovanstiende symtom.

Ev. kommenfar

2. Har du sjdlv haft tuberkulos?

Ok ONg 0O Vetinte
Om Ja, nar?

3. Har nagon av dina anhoriga eller annan ndra
kontakt haft tuberkulos?

Ok ONg 0O Vetinte
Om Ja, vem och ndr?

________________________

4. Ardu fodd i Sverige?

O Jz O Ny
Om Mej, i vilket land oech sedan ndr 5 du bosatti
Swverige?

5. Har du nagon gang vistats underl3ngre tid
(mer 3n tre manader) i et land utanfér
Visteuropa, Nordamerika, Australien?

O Jz O Ny

Om Ja, var och hur lEnge?

&. Ar du vaccinerad mot tuberkulos (BCG)?
Ok ONg 0O Vetine
Om Ja, ndr?

7. Har du tidigare genomgatt en hilsokontroll
fior tuberkulos i Sverige?

Ol QIMe) @ ITletinge
Mar:
ar

Ur Socialstyrelsens rekommendationer for preventiva insatser mot tuberkulos, 2012-3-16
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L at h u n d Atgirder beroende av suar i hilsodsklarationsn:

Fraga 1: Om nagateller ndgra symptam.
Atqdrd: Snabb utredning med |akarbeddmning vid misstanke pa aktiv tuberkulos.

Fraga 2. Om tidigare hafttuberkulos.
Modrd: Lungriintgen ochklinisk beddmning. Om patologiskt fynd ges remiss till specialist

o] .. .
Pa h al S O d e kI ar a-tl O n e n S Fraga 3: Om Ja pafrigan, tolkas personensom exponerad for tuberkulos.
b k . d f | t h d Moard: IGRA-test eller PPD. Om positivt gbrs lungrintgen ochremiss fill specialist.
a S I a I n nS e n a u n E Fraga 4: Om ursprungiland med hﬁgfﬂrekumztavtuberkulus(::1 00MO0 000 inv. och &r-se
e P - tabell nedan)tolkas personensom exponerad. Atgérd: IGRA-test eller PPO. Om positivt gérs
Som StOd fOr tOI kn I ng OCh lungréntgen ochremiss till s pecialist.

ét ard e r Fraga 5 Om vistelsedver 3manaderi ett land med nira kontakt med lokalbefolkningeni
g higendemiskt omrade for tuberkulos (=100 000 inv. och 4r, setabell nedan) tolkas personen

som expanerad. Atgdrd: IGRAtest eller PPD. Om positivt gbrslungrntaen ochremiss fil

specialist,
Fraga 6: Barn under 18 ar som kommerfran |inder med dkad risk far tuberkulos (=25 fall
per 100 000 inv. och dr— setabell nedan) och ints &r BCG vaccinerad erbjuds vaccination,

: (QB3! PPO fare). Om BCG-vaccinerad, ir detinte aktuellt med revaccination.
Ej exponerad Exponerad | |
: H H Fraga 7. Om ja - undersbkningen behiver inte upprepas under forutsittringattingen ny
Informatlon’ Ingen PrOVtagnlng exposition har skett efter senaste undersdkningstilfallet. Vid osdkerhet- betrakta personen

ytterligare étgard 50M exponerad.

Tabell. Lindermed skad, respektive hiig rick for tubevkuloz enligt WHO

Riskdefinition Linder med fkad risk for the Liander med 2ég risk for tbe
(=25 fall per 100 000 invinare och & (= 100 fall per 100 000 fnvinare och ir
Geoprafiskaomraden D flestalinder utanfés Nordameriks, Afrika sfder om Sahars, £.d. Soviat-

Vistzuropa, Australian och Nva unionzn utomn Baltikum, stdra och
. . g . Zzaland sydiistra Asien utom Kina, Boliviaoch
Remiss specialist samt lungrontgen P
om pOS|t|Vt resu |tat Abtuall milerupp BCG-vaccination av bam Hilsokontroll avseends the

Ur Socialstyrelsens rekommendationer for preventiva insatser mot tuberkulos, 2012-3-16
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Tuberkulos o s

Halsokontroll asylsokande/migranter - personer éver 18 ar
- fran lander med hog tuberkulosforekomst (= mer &n 100 fall/100 000 inv)

Halsodeklaration

l

IGRA eller PPD
IGRA negativt IGRA positivt
eller PPD <10 mm eller PPD >10 mm
Information Lungrontgen
- ingen ytterligare atgard +
Remiss till
Infektionskliniken

Ur Socialstyrelsens rekommendationer for preventiva insatser mot tuberkulos, 2012-3-16




Tuberkulos

Halsokontroll asylsokande/migranter - personer 18 ar eller yngre
- fran lander med hog tuberkulosforekomst (= mer an 100 fall/100 000 inv)

\1 Region Halland

Halsodeklaration

PPD IGRA eller PPD PPD

pa barn under 5 pa barn 5 ar eller aldre /\
ar AN

BCG vaccinerad Ej BCG vaccinerad

PPD <6 mm PPD >6 mm
PPD PPD IGRA neg IGRA pos
<10 mm >10 mm alt. PPD alt. PPD i i
\L \L \L \L Erbjud BCG- Lungréntgen
vaccination +
Remiss till
Ingen Lungrontgen Ingen Lungrontgen Infektionskliniken
ytterligare + ytterligare +
atgard Remiss till atgard Remiss till
Infektionskliniken Infektionskliniken

Ur Socialstyrelsens rekommendationer for preventiva insatser mot tuberkulos, 2012-3-16
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Tuberkulos

Halsokontroll infor arbete pa “riskavdelning”

- lung- och infektionsklinik, obduktion, laboratorium med tbc-diagnostik, forskning med risk for thc

OBS! Studerande ska inte delta i vard av patient med smittsam tuberkulos. Det finns dock inget hinder att praktisera pa dessa enheter.
Halsokontroll utférs som for Gvriga inom halso- och sjukvarden — se nasta blad.

Halsodeklaration

Inte exponerad Exponerad
Information. IGRA (alt. PPD)
BCG-vaccination /\
rekommenderas om tidigare
ovaccinerad. IGRA IGRA neg
(OBS! PPD forst) pos (alt. PPD
(alt. PPD <10 mm)
>10 mm) i
Lungrdntgen Information.
+ BCG-vaccination erbjuds
Remiss till om ovaccinerad och
Infektionskliniken PPD < 6 mm

Ur Socialstyrelsens rekommendqtioner for preventivainsatser,mot tuberkulos, 2012-3-16 3 ; S e N~




Tuberkulos 7 Fb

Halsokontroll infor arbete eller studier inom

ovrig halso- och sjukvard, barnomsorg, aldre- och handikappvard, social- och hemtjanst, sjcfart

Halsodeklaration

Inte exponerad Exponerad
Information IGRA (alt. PPD)
- ingen ytterligare /\
atgard
IGRA IGRA neg
pos (alt. PPD
(alt. PPD <10 mm)
310|mm) i
v
Lungrdéntgen Information
+ - ingen
Remiss till ytterligare atgard
Infektionskliniken

Ur Socialstyrelsens rekommendationer for preventiva insatser mot tuberkulos, 2012-3-16
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Tuberkulos o s

Halsokontroll Gravida
- fran lander med hdg tuberkulosforekomst (= mer an 100 fall/100 000 inv)

Halsodeklaration

IGRA (alt PPD)*
IGRA negativt IGRA positivt
eller PPD <10 mm eller PPD >10 mm
Information Lungrontgen*
- ingen ytterligare atgard +
Remiss till
Infektionskliniken

*IGRA och PPD kan ske nar som
helst under graviditet. Lungrontgen
undviks de forsta 12 veckorna.

Ur Socialstyrelsens rekommendationer for preventiva insatser mot tuberkulos, 2012-3-16 =
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Tuberkulos

Undersokning vid immunosuppression
Biologiska lakemedel, t.ex. TNF-alfahammare

IGRA och PPD + Lungrdntgen

/ N\

IGRA positivt IGRA negativt
eller PPD >6 mm eller och PPD <6 mm och lungrtg inte
lungrtg visar aktuell/tidigare thc visar aktuell/tidigare tbc
Remiss till Information
Infektionskliniken - ingen ytterligare atgéard

Ur Socialstyrelsens rekommendationer fér preventiva insatser mot tuberkulos, 2012-3-16
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Vilka bor vara BCG-vaccinerade | Sverige idag?

« Barn fodda i Sverige av foraldrar fran lander med hog/mattlig tuberkulosincidens
>25/100 000 invanare och ar

« Tidigare ej BCG-vaccinerade invandrade barn <18 ar fran lander med tb-incidens
>25/100 000 invanare och ar

« Barn med tuberkulos i ndra omgivningen

« Vardpersonal som ska arbeta pa riskavdelning (infektion, lungklinik, obduktion
och tuberkuloslab)

« Resenarer med langvarig (>3 man) nara kontakt med lokalbefolkningen eller
sjukvardsarbete i lander med hog tb-incidens (>100/100 000)

OBS — Vaccinera inte om tidigare BCG-vaccinerad. Revaccination ar inte indicerat
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