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Nar ska man tanka massling?
Kombination av symtom, epidemiologi och vaccinstatus

Symptom Epidemiologi - nagot av foljande

* Feber + makulopapuldst utslag som * Resa senaste 3 veckorna, sarskilt till
borjar i ansikte/panna, nacke lander dar vi sett importsmitta till

Stockholm t.ex. Somalia, Indien,

* Minst ett av féljande : Coryza (snuva), Pakistan, Thailand
konjuktivit eller hosta  Kontakt med bekraftat masslingsfall

» Pagaende utbrottiregionen

Masslingssymtom

Massling borjar med feber, gonbesvar och hosta. Efter
ungefar 2-4 dagar kommer utslag (réoda prickar) som oftast

borjar i ansiktet och sedan sprider sig till resten av kroppen. : ° Ovaccinerad eller Ofullstand|gt
vaccinerad t.ex. avstatt fran
barnvaccinationsprogrammet eller barn
<18 manader som annu inte ha hunnit fa
coda Sgon PO pHdaF vaccin

Vaccinstatus
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J L Akademiskt primarvardscentrum

REGION STOCKHOLM

Fordjupningswebinarium

Information om massling nar
misstanka, hur remittera och
genomgang av det viktigaste i
handlingsplanen

Sahar Nejat Bitr. Smittskyddslakare
och

Hedvig Glans Bitr. Overlakare
Medicinsk enhet Infektionssjukdomar

Karolinska Universitetssjukhuset

Update allmanmedicin: Nya
nationella handlingsprogrammet
for Massling

[ 2026-10-14 @ 15-16 Q Digitalt via Teams

Vara fortbildningssamordnare och informationslakare
arrangerar regelbundet gemensamma digitala och fysiska
fortbildningar for primarvardens allmanlakare inom
Stockholmsregionen.

Kursdatum och tid
14 oktober kl.15.00-16.00

Update allmdnmedicin: Nya nationella handlingsprogrammet for Massling J& §$9i°k?, l
ockholm


https://www.akademisktprimarvardscentrum.se/om-oss/utbildningskatalog/update-allmanmedicin-1410-nya-nationella-handlingsprogrammet-for-massling/
https://www.akademisktprimarvardscentrum.se/om-oss/utbildningskatalog/update-allmanmedicin-1410-nya-nationella-handlingsprogrammet-for-massling/

Patient som redan ar pa vardcentral

Isolera patienten fran allmanna utrymmen

. Anvand skyddsutrustning for luftburen smitta enligt
lokala riktlinjer

Kontakta jour/bakjour pa barn/infektionsklinik for
fortsatt handlaggning

Informera Smittskydd Stockholm

Planera saker transport till mottagande klinik —
egen bil eller sarskild sjuktransport/ambulans

Hall besoksrummet stangt i 2 timmar forutsatt att
rummet ventileras med minst 3-4 luftvaxlingar/
timme.
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Smittsparning

* Dokumentera i vilka lokaler index vistats under smittsam period.
Tank pa om lokaler delar luftrum med annan lokal.

» Kartlagg och lista personer som vistats i samma lokaler
(luftutrymme) upp till tva timmar efter att index lamnat rummet.

— Haringar patienter, anhoriga, vardpersonal, studenter,
praktikanter och ovrig personal (t.ex. servicepersonal,
ambulanspersonal, stadpersonal, hantverkare, vaktare).

 Alla som blivit exponerade ska nas av information om exponering

J Region
Stockholm



Forts. Smittsparning

* Prioritera att forst att ringa immunsupprimerade, gravida och
foraldrar till sma barn.

* Om det gatt mindre an 72 timmar fran exponering och det finns
kapacitet att kontakta via telefon: kontakta da samtliga for
individuell bedomning avimmunitet och for att identifiera
medfdljande personer som ocksa kan ha exponerats.

* Vid smittsparningar dar avgransning behover goras, kontakta via
telefon personer som ar fodda 1966 och senare (ev aven
iImmunsupprimerade) for individuell bedomning.

« Samtliga exponerade individer skall fa informationsbrev Region
_J Stockholm



Bilaga 5 Smittsparningslista for kontakter

Listan ar en smittsparmngshandling och ska bevaras pa enheten tills vidare.

Enhet: e Datum- och tidsintervall for exponering: .........coooocoiiiieeeiiceenes
Nr | Personnr Namn Telefon Immunitet? | Atgérd (vaccination, immunglobulin)

JA | OSAKER | NEJ

Information ges il alls exponerade (se avanitt 7}

Smittsparningslistor skall sparas i sakert forvari 3 ar

Region
= Stockholm



Checklista vid telefonkontakt med exponerade

1.

Beratta att de kan ha traffat nagon med massling.

. Informera om datum och lokal dar exponering kan ha skett.

2
3.
A

Fraga om eventuella medfoljare som ocksa kan ha exponerats.

. Fraga om masslingsimmunitet hos exponerad person samt

medfoljare.

|dentifiera exponerade icke-immuna barn, icke-immuna gravida
och immunsupprimerade

. Informera personer som bor fa eller bedomas vidare for PEP om

hur de ska ga tillvaga.

Meddela att de aven kommer fa skriftlig information JJIL Begion



Immunitetsbedomning - foljande anses immuna

e Personersom vet att de
haft massling.

D

® Personer som fatt minst en
dos vaccin mot massling
efter 1 ars alder.

L\
e Personerfodda i Sverige \ai

1965 och tidigare. w
./

J Region
Stockholm



Smittskyddsatgarder till exponerade inom varden

Exponerad for
massling

| U

Vaccinerad med minst
en dos efter 14rs dlder
eller genomgéangen méssling

Ovaccinerad eller
osdker immunitet

J 2

Gravid eller barn <6 man alder w

T

Barn 6-24 mén alder

»

Beddms som immun

Information om exponering

>

« Vaccindygn 0-3
+ Information om exponering

Immunsupprimerad

J

+ Immunglobulin dygn 0-6
s Information om exponering

+ Vaccin dygn 0-3
+ Immunglobulin dygn 4-6
+ Information om exponering
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Medarbetare inom halso-och sjukvard

Beddms som immuna: minst 1 dos MPR efter 1 ars alder eller genomgangen
massling
— De med 1 dos kan erbjudas dos 2 inom 72 timmar efter exponering

— Om mer an 72 timmar: ges dos 2 tidigast efter inkubationstid

Vid osaker eller ingen immunitet:
— erbjud MPR inom 72 timmar

— ta morbilli-1IgG inom 7 dygn for att undersdka immunstatus infor eventuell avstangning
enligt Allmanna bestammelser. Handlaggs ofta av infektionsenhet.

— Beslut om avstangning fore serologisvar baseras pa individuell bedomning avimmunitet
och exponering. Radgor med Smittskydd Stockholm

Alla bor vara observanta pa dven milda masslingssymtom under
inkubationstiden (3 veckor)

Alla ska fa brev Jt gﬁ?ciﬁ'ﬂolm



Sammanstallning av smittsparningen

Antal Antal Antal Antal Antal som ej
exponerade kontaktade skickade |utskickade |gick att na
for PEP brev
eller
serologi

Vardpersonal

Patienter

Medfoljande till
patienter

Annan personal
sjukvardstransport
ambulans

Ovrig personal
(stad, vaktare etc)

lll—Region
J\& Stockholm




Erfarenheter fran en smittsparning

Vad fungerade bra?

Vad skulle kunna fungera battre?
Hur manga av er deltog i smittsparningsarbetet?
Hur svart var det att lista alla?

Kollade ni upp allas immunstatus innan?
Hur gick det att na alla patienter?
Personal?

Var det svart att beddoma immunitet?
Hur var reaktionen fran exponerade?

Hur kommer ni gora om det hander igen?

J

Region
Stockholm



Tack snalla for att ni
lyssnhade!

_J L gsocltokrllolm
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