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Allmant om fagelinfluensa

Med fagelinfluensavirus avses influensa A —virus, som orsakar smitta bland vilda faglar och fiaderfa.
Fagelinfluensavirus klassificeras som lagpatogena (LPAI) eller hogpatogena (HPAI). Merparten av
subtyperna av influensa A-virus hos faglar ar LPAI-virus som inte ger faglarna namnvarda symptom. Till
tva subtyper (H5 och H7) hor dock aven HPAI-virus som kan orsaka systemiska infektioner och
allvarliga fagelinfluensaepidemier. Influensa A-virus &r ett virus med hdg mutationsformaga. Nar
fagelinfluensaviruset dverfors till en ny vardart uppstar det latt mutationer i dess arvsmassa.
Mutationerna paverkar virusets egenskaper, till exempel dess formaga att framkalla sjukdom.

Fagelinfluensaviruset H5N1 (utvecklingslinje 2.3.4.4b) har sedan ar 2020 spridits i stor utstrackning
runtom i varlden. Viruset har orsakat massdod bland faglar och utbredda epidemier bland fjaderfa och
vilda daggdijur speciellt under ar 2023. Da férekom det ocksa i Finland exceptionellt utbredda fall av
massdod bland vilda faglar samt en utbredd epidemi bland daggdjur pa palsfarmer. Under ar 2024 har
fagelinfluensasituationen i Europa lugnat ner sig betydligt, men viruset har orsakat utbredda epidemier
bland nétkreatur i Nordamerika.

Fagelinfluensavirus ar fagelvirus, vars formaga att smitta manniskor ar svag. Sedan ar 2003 har man
ute i varlden konstaterat 6ver 900 H5N1-smittor hos méanniskor. Smittomangden kan dnda anses som
liten i forhallande till mangden kontakter manniskor och faglar (fijaderfa) emellan. | Finland har man inte
konstaterat smittor hos manniskor. Manniskor har nastan utan undantag smittats av fagelinfluensavirus
efter att ha rort vid en sjuk eller dod influensainfekterad fagel eller varit i nara kontakt med fjaderfa som
har insjuknat utan andamalsenlig skyddsutrustning. H5SN1-smittor manniskor emellan har inte
konstaterats.

WHO och ECDC foljer fagelinfluensasituationen i samarbete med nationella myndigheter. THL féljer
den internationella situationen for smittsamma sjukdomar.

Sjukdomsbild hos manniska

Sjukdomsbilderna varierar fran symptomfri till allvarlig beroende pa virustyp, smittvag och
exponeringens styrka. Inkubationstiden uppskattas oftast vara 2—5 dygn. Vid en allvarlig infektion
konstateras vanligtvis lunginflammation och akut andningssviktsyndrom (ARDS). Feber, hosta och
andnod kan ingd i sjukdomsbilden. Ocksa neurologiska symptom, sasom otypisk snabbt pakommen
huvudvérk, nackstyvhet, desorientering, forsdmrad medvetandegrad eller férlamningssymptom, utan
annan Klar etiologi, & mojliga. HPAI H5N1-infektioner hos manniskor ar ofta allvarliga
luftvagsinfektioner, och dodsfall har forekommit. Ocksa lindriga luftvagsinfektioner,
bindhinneinflammationer i 6gat och tarmsymptom &r mojliga.

Smitta av fagelinfluensavirus

Fagelinfluensavirusen smittar som kontakt- och droppsmitta via dgon, munnen och andningsorganens
slemhinna, ocksa luftsmitta ar majligt.

Exempel pa smittvagar:
e direkt beroring av levande eller doda smittade faglar eller andra djur, deras avforing eller andra
vatskor eller sekret fran kroppen
e besok eller arbete i ett utrymme dar det finns eller har funnits fjaderfa och/eller vilda faglar som
har insjuknat i fagelinfluensa, och/eller andra djur




e beroring av ytor i bur, skjul eller andra utrymmen, som har nedsmutsats med sekret fran sjuka
faglar eller andra djur
e nara kontakt med en person som fatt fagelinfluensa

Atgarder vid misstanke om fagelinfluensa

Hanvisning av patienten till undersdkningar

Man bor 6vervaga fagelinfluensavirusundersokningar hos en patient, som sokt sig till en mottagning
inom Gppenvarden eller som tagit kontakt per telefon efter infektionslakarkonsultation, om féljande tva
kriterier uppfylls:
1. Man har symptom pa luftvagsinfektion sdsom hosta och/eller andningssvarigheter och
2. Exponeringsuppgifter: patienter har inom 14 dygn innan symptomen bdrjade varit i kontakt
med ett djur eller dess sekret, om djuret misstanks eller konstaterats ha fagelinfluensasmitta.

Om en patient som misstanks vara smittad av fagelinfluensavirus anlander till en mottagning inom
halso- och sjukvarden, placeras patienten i ett separat utrymme och patienten klas i ett kirurgiskt mun-
och nasskydd eller ett ventilforsett FFP2-andningsskydd, ifall patientens maende tillater.

Pa sjukhuset eller pa samjouren dvervags fagelinfluensavirusundersokningar for patienten efter att
infektionslakaren konsulterats om foljande tva kriterier uppfylls:

1. Sjukdomsbild: plétslig allvarlig infektion, som innefattar symptom i luftvagarna, sdsom hosta
och/eller andningssvarigheter, radiologiskt faststalld lunginflammation eller ARDS (akut
andningssviktsyndrom) och

2. Exponeringsuppgifter: patienter har inom 14 dygn innan symptomen borjade varit i kontakt
med ett djur eller dess sekret, om djuret misstanks eller konstaterats ha fagelinfluensasmitta.

Om man skyddat sig pa ett andamalsenligt satt anses man i regel inte ha exponerats.
Arbetarhalsoinstitutet ger anvisningar om hur man skyddar sig andamalsenligt: Skydd mot
fagelinfluensa | Arbetshélsoinstitutet (ttl.fi)

Den lakare som behandlar patienten utreder genom att intervjua patienten de ovan beskrivna
exponerings- och symptomuppgifterna samt bedémer om kriterierna uppfylls. Om kriterierna uppfylls bor
lakaren under tjanstetid omedelbart kontakta Osterbottens valfardsomradets infektionslakare.
Infektionslakaren kontaktar THL. Utanfér tjanstetid kontaktar man HUS infektionslékarjouren (tfn 09
4711). Vid telefonkonsultation bedoms om det ar fraga om en grundad anledning att misstanka
fagelinfluensa med beaktande av symptombilden och exponeringsuppgifterna. Om misstanken om
fagelinfluensa ar motiverad utifran riskbedomningen ordnas provtagning (se langre ner).

Testning av influensa A -virus hos patienter som vardas pa sjukhus

Alla patienter som soker vard eller tas in for vard pga allvarlig luftvagsinfektion, skall fragas ifall de blivit
exponerade for faglar, vilda djur eller palsdjur inom de senaste tva veckorna. Fran och med hosten
2023 rekommenderas influensa A-virusprovtagning av sjukhuspatienter (ocksa utan misstanke pga.
exponeringsanamnes) om:

e Man konstaterar en exceptionell ansamling av luftvagsinfektionsfall.

e Sjukdomsbilden ar encefalit, meningoencefalit eller allvarliga neurologiska symtom av oklar

etiologi.
e Patienten har en allvarlig luftvagsinfektion av oklar etiologi.

| de hér fallen gors influensa-nukleinsyratest _-RMikNhO (23077).
Forsiktighetsatgarder och isolering

Eftersom fagelinfluensavirus kan orsaka allvarliga, till och med livshotande infektioner hos manniskor, ar
det viktigt att fasta sarskild uppmarksamhet vid att vardpersonalen skyddar sig pa ett &ndamalsenligt
satt. Om man utifrdn den kliniska sjukdomsbilden, exponeringsuppgifterna och konsultationen med
infektionslakaren beslutar att utfora fagelinfluensavirusundersokningar, ska patienten forflyttas till
luftisoleringsrum (eller annat enkelrum, med rekommendation om eget WC, ifall luftisoleringsrum inte



https://www.ttl.fi/sv/teman/arbetshalsa/pandemier-och-epidemier/skydd-mot-fagelinfluensa
https://www.ttl.fi/sv/teman/arbetshalsa/pandemier-och-epidemier/skydd-mot-fagelinfluensa

finns till forfogande) och i varden foljer man férutom sedvanliga forsiktighetsatgarder ocksa
forsiktighetsatgarder vid kontakt-, dropp- och luftsmitta. Ocksa annan personal som ar i kontakt med
patienten (t.ex. laboratoriepersonal) foljer samma forsiktighetsatgarder.

Om patientens maende tillater kan hen hemférlovas, men patienten bor undvika kontakter. Ifall
diagnosen bekraftas kan en smittskyddsansvarig lakare fatta ett isoleringsbeslut p.g.a. att fagelinfluensa
klassificeras som en allmanfarlig sjukdom. Forsiktighetsatgarder foljs i 14 dygn efter symptomdebut.

Ifall en person konstateras ha fagelinfluensa, startar infektionslakaren i samarbete med THL
smittsparningen.

Skyddsutrustning

e Skyddsrock eller ett skyddsforklade med armar
e Visir eller skyddsglastégon

¢ Andningsskydd FFP2 eller FFP3

e Skyddshandskar (klas pa i patientrummet)

Se narmare, vilken skyddsutrustning som behdvs: Skyddsklassificering - Intra
(pohjanmaanhyvinvointi.fi)

Sa har anvander du skyddsklader: Rumstavlor, videor och 6vriga material - Intra
(pohjanmaanhyvinvointi.fi)

Stadning

| patientrummet gors isoleringsstadning, och anstaltvardarna skyddar sig pa samma séatt som den
Ovriga personalen. Se narmare angaende stadning, avfall och byk Influensa och andra virus som
orsakar luftvagsinfektioner - Intra (pohjanmaanhyvinvointi.fi)

Antiviral medicinering, behandling och profylax

Utgaende fran konsultationen med infektionslakaren inleds
¢ behandling av patienten med antivirala lakemedel (oseltamivir = Tamiflu)
e eventuell profylax efter exponering for exponerade personer, innefattande vardpersonal.

Andamalsenlig anvandning av skyddsutrustning och noggrann handhygien &r de metoder som i forsta
hand foérebygger smittspridning. Till personer, som inte har skyddat sig pa ett andamalsenligt satt, kan
man paborja forebyggande medicinering enligt riskbedomning. | riskbedémningen borde man férutom
anvandning av skyddsutrustning ocksa beakta bl.a. foljande faktorer:

e exponeringens langd

e tiden, som forflutit sedan exponeringen

e om det i exponeringen ar frdgan om ett misstankt eller bekraftat fall av fagelinfluensa
e den exponerade personens riskfaktorer for allvarlig sjukdomshbild.

Trots den férebyggande medicineringen ska man fortfarande vidta lampliga forsiktighetsatgarder och
skydda sig. Anvandningen av antivirala lakemedel ska begransas for att minimera risken for
biverkningar och forebygga utvecklingen av lakemedelsresistens. Sasongsinfluensavaccin
rekommenderas for narkontakter, ifall de inte &nnu under pagaende sasong har fatt vaccin. Ocksa
fagelinfluensavaccin rekommenderas for narkontakter, ifall vacciner finns att fas for tillfallet.

Provtagning och laboratoriediagnostik vid misstanke om fagelinfluensa

Provtagning av alla patienter som behdover jourmassig bedomning eller sjukhusvard (som har allvarliga
symptom) sker pa samjouren vid Vasa centralsjukhus (eller pa avdelning om patienten redan &r intagen
pa sjukhus). Provtagning av patienter, som &r i bra skick eller &r inne for vard pa annat sjukhus sker i
forsta hand pa halsocentraler eller pa baddavdelning (provtagning gors i Narpes, Malax, Nykarleby och
Jakobstad).
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Ifall patienten har lindriga symptom och ar hemma, kommer man 6éverens via telefon nar patienten
kommer till jouren eller pa annan mottagning for provtagning. Patienten undviker kontakter pa vag till
provtagning. Provtagningen sker i ett for detta andamal reserverat isoleringsrum (i man av mojlighet i ett
luftisoleringsrum). Ifall rummet inte kan nas yttre vagen, kan patienten ocksa komma in inre vagen, med
ett kirurgiskt nas-munskydd eller ett ventilférsett FFP2-andningsskydd ifall maendet tillater. Vid
provtagning folier man samma forsiktighetsatgarder som vid vard av patienten. Vardpersonalen tar prov
fran nassvaljet sjalv, men blodproven kan tas av laboratoriepersonalen.

Fagelinfluensadiagnostiken ar koncentrerad till den offentliga sektorn och HUS Diagnostikcentrum.
Ocksé mikrobiologiska laboratoriet vid AUCS har méjlighet att undersdka prover.
Verifieringsdiagnostiken har koncentrerats till virologiska laboratoriet vid enheten fér mikrobiologisk
expertis vid THL.

Man kommer éverens i férvag om provtagning med Fimlab Vasa (puh. 06—2132842) och samtidigt bor
man ocksa kontakta HUS Diagnostikcentrum (under tjanstetid tfn 040 659 2117, under jourtid HUS
Diagnostikcentrum/virologiska enhetens framjour tfn 040 837 4010 eller tfn 040 837 4011).

Begaran pa laboratorieundersdkningar

Nukleinsyratest 20857 —ZoonNhO
e Man tar alltid tva parallella prover
e FOr -ZoonNhO behdvs
o HUSLABSs pappersremiss Virustutkimusléhete (huslab.fi)
= | remissen skrivs:
e patientens namn och personsignum (eller samma klisterméarke som i réret)
e den som skickar provet/far svaret och kontaktuppgifter
o typ av prov (kryss i rutan vid “Muu nayte”: nenanielutikku, yskds- eller
nenanielulimanayte)
e man kryssar i det ratta provet i listan och specificera den agens som man
soker efter alltsa “lintuinfluenssa”.

o och en elektronisk pappersremiss 92200, dar man skriver in undersdkningen som
onskas och var undersdkningen utférs (20857 —ZoonNhO, HUSLAB). 92200-
klistermarket limmas pa provroret (da man gor remissen kan man vélja antalet
klistermarken).

Differentialdiagnostiska virusprover rekommenderas ocksa att skickas till HUSLAB.

e Man anvander HUSLABs undersokning 22360 —-pocABRC (innehdller influensa A och B, SARS-
CoV-2, RSV).

e Behdvs HUSLABs pappersremiss men samma remiss, som fylls i for ZoonNhO-undersokningen
racker. Man kryssar i ocksa “Muu tutkimus, mika” och skriver in “-pocABRC").

e En skild elektronisk pappersremiss behovs (92200, dar man skriver in undersékningen som
onskas och var undersodkningen utfors dvs. 22360 —-pocABRC, HUSLAB). 92200-klisterméarket
limmas pa provroret.

Provtagning

Prov med nasofarynxpinne (for parallella prov behévs allt som allt 2 rér och 2 pinnar)

e For en fabriksren luddpinne (nukkatikku) genom nésborren till nasofarynx. Fér in pinnen ca 12
cm hos vuxna och ca 6 cm hos barn under 2 ar. Gnid pinnen mot nasans slemhinnor med en
roterande rorelse sd att celler fran slemhinnan fastnar pa pinnen.

e Bryt darefter av pinnen i ett provror som innehaller transportvatska (UTM-ror).

e Upprepa for det parallella provet.

e Skriv patientens namn, personbeteckning och provtagningsdatumet pa en etikett och fast
etiketten pa provroret.

e De differentialdiagnostiska proverna tas pa samma sétt, men parallella prov behéovs inte.



https://huslab.fi/ohjekirjan_liitteet/lahetteet/laboratoriotutkimuslahetteet/virustutkimus.pdf

Prov med nasofarynxsug

e FOr in ett slemprovsrér som kopplats till en sug via hasan in i nasofarynx och sug ut slem i
provroret fran bada nasborrarna.

e Skicka slemprovet (2—3 ml) som sadant i sleminsamlingsprovréret samma dag.

e Skriv patientens namn, personbeteckning och provtagningsdatumet pa en etikett och fast
etiketten pa provroret.

Prov fran 6gon

e Ta mojligast mycket celler fran égats bindhinna med hjalp av en steril dacron- eller nailonpinne
genom att rulla runt pinnen i dgonlocksfickan.

e Bryt darefter av pinnen i ett provrér som innehaller transportvatska (UTM-ror).

e Skriv patientens namn, personbeteckning och provtagningsdatumet pa en etikett och fast
etiketten pa provroret.

Packning av prov

Packa proven pa samma satt som smittfarliga prov med hansyn till gallande anvisningar.

e Torka av provrorens yta med Easydes-desinfektionsmedel (ocksa 2 % Erisan Oxy+ gar).

e Placera varje provrér i ett transportfodral av plast som &r forsett med skruvkork, linda in
transportfodralet i cellulosavadd och lagg det i en aterforslutbar plastpase.

e Forse provroret, den aterforslutbara plastpasen och remissen med en gul trekantig etikett, som
betyder smittorisk.

e Anteckna "Misstanke om fagelinfluensavirus” pa den aterforslutbara plastpasen.

e Lagg plastpasen i en separat transportlada och placera remissen i transportladan utanfér pasen,
garna i en egen pase. Tata fodral for transport av prov finns hos leverantorer av sjukhus- och
laboratoriematerial.

e Obs! Aven differentialdiagnostiska prov ska packas och markas p& samma sétt sa lange som
misstanken géller.

Ifall provena packas pa laboratorium:
e Torka av provrorens yta med Easydes-desinfektionsmedel (ocksa 2 % Erisan Oxy+ gar).
e Roren forsluts redan pa provtagningsplatsen i sekundarkarl (Falcon 50 ml eller en aterforslutbar
pase).
e Proven forsluts vidare i en storre aterforslutningsbar pase fore transport.

Se ocksa Fimlabs egna anvisningar: Lintuinfluenssa ja MERS: naytteet, naytteiden kéasittely seka
l&hetys - Fimlab

OBS! Vid fagelinfluensamisstanke hanteras blodprover pa normalt satt, med det rekommenderas att
réren torkas av enligt anvisningen ovan.

Transport av prov till laboratoriet

Prov ska skickas till det undersdkande laboratoriet som kyltransport (+4 °C). For att minimera
transportdréjsmal ska proven foras fran samjouren till B3! Laboratoriet skickar proven vidare till HUS
Diagnostikcentrum.

Ifall provena tagits utanfor Vasa centralsjukhus, skall de transporteras forst till ndrmaste laboratorium
(Fimlabs transporter kan utnyttjas), darifran de skickas som kyltransport (+ 4°C) direkt till HUS
Diagnostikcentrum som expresstransport/med taxi. Chaufféren ges adressen (HUSLAB-huset,
mottagning av prover, Topeliusgatan 32, 00290 Helsingfors) och avsandarens och mottagarens (se
ovan) telefonnummer. Den provtagande enheten bor alltid komma ihag att ringa till HUS
Diagnostikcentrum fore man skickar provernal

Mera information
Atgardsanvisning for att forhindra fagelinfluensasmitta hos ménniskor - THL
Fagelinfluensa - THL (fér senast uppdaterad information pa THL:s sidor se finsksprakiga sidan)
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Fagelinfluensa - Livsmedelsverket (ruokavirasto.fi)

Nyckelord: fagelinfluensa

Referenser/tillaggsinformation:

Osterbottens valfardsomréde e www.osterbottensvalfard.fi @ Vaxel 06 218 1111

Denna anvisning ar avsedd for professionella inom vardbranschen.
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