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Tillämpa basala hygienrutiner. 

 
Smittvägar 
Fågelinfluensa sprids i första hand vid nära kontakt med sjuka eller döda fåglar. Smitta mellan 
människor är mycket ovanligt men enstaka fall finns beskrivna. Smittvägar bedöms i stor utsträckning 
likna dem för vanlig influensa och sker genom droppsmitta, direkt eller indirekt kontaktsmitta och 
aerosolsmitta.  

Smittsamhet  
En person med fågelinfluensa (H5N1) bedöms smittsam från det att luftvägssymtom uppträder, och 
bedöms smittfri efter minst 48 timmars feberfrihet, stabil klinisk förbättring och minst 7 dygn sedan 
symtomdebut.  

En asymtomatisk person med positivt PCR-test för fågelinfluensa (H5N1) betraktas som smittsam från 
provtagningsdagen och smittfri efter 7 dygn.  

Handläggning vid misstänkt fall 
Vid misstänkt fall kontakta alltid infektionsklinikens bakjour för ställningstagande om fortsatt 
handläggning och beslut om hur patienten ska transporteras till infektionskliniken. Omhändertagande 
bör centraliseras till infektionsklinik givet att det medicinska tillståndet så tillåter.  

Antiviral terapi ska påbörjas så snart som möjligt vid misstänkt eller konstaterad fågelinfluensa. 

Placering slutenvård 
• Patient med misstänkt eller bekräftad fågelinfluensa vårdas i isoleringsrum för luftburen smitta 

med egen toalett och stängd dörr.   
• Patienten ska inte vårdas på Patienthotellet eller röra sig i sjukhusets lokaler. 

Placering poliklinisk vård 
Patient med misstänkt eller bekräftad fågelinfluensa ska inte vänta i korridor eller väntrum, utan föras 
direkt in på undersökningsrum, om möjligt direkt utifrån. Dörren ska vara stängd. 

Utökade hygienrutiner 
Oavsett symtom eller inte ska skyddsutrustning användas vid all kontakt med patient samt vid 
hantering av tvätt, avfall och vid städning. Skyddsutrustning ska även användas av ambulanspersonal, 
transporterande personal och städpersonal. Utöver tillämpning av basala hygienrutiner används 
personlig skyddsutrustning: 
• andningsskydd (FFP3) 
• visir eller skyddsglasögon. 
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Transport inom sjukhus 
• Transporter inom sjukhuset ska om möjligt undvikas.  
• Undersökningar och behandling ska, om medicinskt möjligt, utföras i vårdrummet. Om  

detta inte är möjligt ska mottagande enhet informeras i god tid innan patient skickas. 
• Om transport inom sjukhus måste ske, ska transportväg och tidpunkt planeras för att minska 

risken att exponera andra personer.  
• Patient bör i samband med transport förses med munskydd. Om detta inte är möjligt ska patienten 

instrueras att använda engångsnäsduk med uppmaning att täcka mun och näsa vid hosta eller 
nysning. Engångsnäsdukar slängs i medhavd påse och ska hanteras som avfall, se ”avfall”.  

• Transport av patienten ska ske av vårdpersonal. Transporterande personal ska använda 
skyddsutrustning, se ”utökade hygienrutiner”. 

Transport utanför sjukhuset 
• Vid transport mellan vårdinrättningar och hemifrån ska egen bil alternativt ambulans användas. 
• Taxi eller allmänna transportmedel får inte användas. 
• Meddela diagnos vid beställning av ambulans. 
• Vid ambulanstransport ska personal i vårdhytten använda utökad skyddsutrustning, se ”utökade 

hygienrutiner”, och luckan till förarhytten ska vara stängd.  

Besök 
Besök bör undvikas. Eventuella besökare ska: 
• informeras om risken för smitta 
• använda andningsskydd och visir 
• tillämpa god handhygien med tvål och vatten alternativt handsprit 
• hålla avstånd till patienten och avrådas från fysisk kontakt med patienten  

Disk 
Disk ska ställas direkt i matvagn eller diskmaskin. 

Tvätt 
Hanteras som smittförande tvätt. Använd skyddsutrustning, se ”utökade hygienrutiner”.  

Avfall 
Hanteras som smittförande avfall. Använd skyddsutrustning, se ”utökade hygienrutiner”.  

Städning  
Använd skyddsutrustning, se ”utökade hygienrutiner”.  

Daglig städning:  
• Kontaktytor i patientens rum och toalett torkas dagligen med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel 

med tensid (Des +45 eller Des +72). 
• Golv städas med rengöringsmedel enligt normal rutin. 
• Medicinteknisk utrustning avtorkas med Des +45 eller enligt tillverkarens anvisning. 
• Desinfektera städutrustningen.  

Slutstädning: 
• Rengöring och desinfektion av all utrustning som använts. 
• Oanvänt material för engångsbruk kasseras.  
• Slutstädning med Virkon.  
• Desinfektera städutrustning. 

Källor 
• Smittskyddsblad: Fågelinfluensa (H5N1) – läkarinformation (slf.se) 
• Vägledning om vårdhygieniska åtgärder i sjukvården vid misstänkt eller bekräftat fall av 

högpatogen fågelinfluensa (folkhalsomyndigheten.se) 
 
 

Utarbetad av: Monika Carlson och Andreas Harling 

https://slf.se/smittskyddslakarforeningen/app/uploads/2023/06/fagelinfluensa-h5n1-lakarinformation-2023-06-21.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/v/vagledning-om-vardhygieniska-atgarder-i-sjukvarden-vid-misstankt-eller-bekraftat-fall-av-hogpatogen-fagelinfluensa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/v/vagledning-om-vardhygieniska-atgarder-i-sjukvarden-vid-misstankt-eller-bekraftat-fall-av-hogpatogen-fagelinfluensa/

