%%

QO

Folkhdlsomyndigheten

Ebola och marburg —
Uppfdljning av hemvandande

fran drabbat omrade

En vagledning — version 4




Denna titel kan laddas ner frén: www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/. En del av véra titlar
gar dven att bestalla som ett tryckt exemplar, se vara kundtjanst och képvillkor.

Citera garna Folkhdlsomyndighetens texter, men glom inte att uppge kéllan. Bilder, fotografier och
illustrationer &r skyddade av upphovsratten. Det innebér att du méste ha upphovspersonens tillst&nd att
anvanda dem.

© Folkhalsomyndigheten, 24 juni 2026

Artikelnummer: 26157


https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/kundtjanst-och-kopvillkor/

Om publikationen

Folkhdlsomyndigheten har tagit fram en végledning for att ge stéd for hur personer
som &tervénder fran omraden dér smittspridning av ebola och marburg pégar bor
foljas upp. Végledningen omfattar savél hjdlparbetare som andra resenirer som
under vistelsen kan ha exponerats for smitta genom néra kontakt med ménniskor i
lokalsamhéllet eller genom vistelse 1 vardmiljoer. Syftet &r att ge en nationell
rekommendation for enhetlig hantering av denna grupp. Vigledningen riktar sig i
forsta hand till den hemvédndande personalens arbetsgivare, till exempel
Myndigheten for civilt forsvar (MCF), Roda korset, Lakare utan granser (Sverige)
samt till hilso- och sjukvérden och smittskyddsldkarna. Den kan &ven tillimpas vid
uppfoljning av andra resenidrer med motsvarande risk for exponering.
Vigledningen omfattar smittforebyggande och smittskyddsatgirder och bor
integreras i arbetsgivares eventuella egna hemvéandarprogram.

Folkhilsomyndigheten

Ezra Hultberg
Enhetschef

Enheten for beredskap och krishantering, Avdelning for smittskydd och beredskap
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Bakgrund

Ebola och marburg dr zoonoser som férekommer i Ostafrika, Central- och
Vistafrika. Ebola och marburg 4r RNA-virus som tillhor virusfamiljen filovirus
som orsakar blddarfeber.

Sjukdomarna drabbar med jamna mellanrum enstaka personer som smittats fran
djur samt da och da storre utbrott nér smitta ocksa sprids fran ménniska till
minniska. Det storsta ebolautbrottet hittills intrdffade i Viastafrika 2014 da
tusentals personer insjuknade.

Smittskyddslagen (2004:168) ger sérskilda bestimmelser for ebola och marburg,
som bada &r klassificerade som samhéllsfarlig sjukdom. Mer information om
smittskyddslagen och klassificering av sjukdomar finns p& Folkhdlsomyndighetens
webbplats.

Anmilningspliktiga sjukdomar.

Blodarfebrar som ebola och marburg smittar vid direktkontakt med blod eller andra
kroppsvitskor fran sjuka personer. Sjukdomarna smittar inte vid sociala kontakter
med personer utan symtom. Bada sjukdomarna startar vanligen med plétslig feber,
huvudvérk, muskelvark, halsont och trétthet. Pa Folkhdlsomyndighetens webbplats
finns mer information:

Sjukdomsinformation - ebola

Sjukdomsinformation om marburg.

Personer som har arbetat eller vistats i ebola- eller marburgdrabbade omréden kan
ha varit utsatta for smittrisk och bor darfor f6ljas upp vid hemkomst. Symtom pa
ebola eller marburg kan i de flesta fall mer troligt vara en f6ljd av andra sjukdomar
som malaria eller influensa och bor dérfor utredas brett pa infektionsklinik.


https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/overvakning-och-rapportering/anmalningspliktiga-sjukdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/vara-amnesomraden/smittsamma-sjukdomar/smittsam-sjukdom/sjukdomsinformation-om-ebola/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/vara-amnesomraden/smittsamma-sjukdomar/smittsam-sjukdom/sjukdomsinformation-om-marburg/

Syfte

Syftet med denna vdgledning &r att ge en nationell rekommendation for uppfoljning
av hemviandande fran omraden dér smittspridning med ebola eller marburg pagar.



Uppfd6ljning vid hemkomst

For personer som kan ha exponerats for ebola eller marburg, men inte har utvecklat
nagra sjukdomssymtom, gors en individuell bedémning av risken for dverforing av
smitta till andra personer utifran fyra riskkategorier. Bedomningen ligger sedan till
grund for hur personen foljs upp i syfte att vid ett eventuellt insjuknande faststélla
diagnosen utan fordr6jning och ddrmed minimera risken for sekundérfall. Figur 1
beskriver flodesschema for riskkategoriseringen.

Vid all kontakt med sjukvérden, oavsett feber eller forekomst av andra symtom pé
misstdnkt ebola eller marburg, bor infektionslékare och smittskyddslékare
konsulteras.

Figur 1. Schematisk riskkategorisering av personer utan symtom med mdjlig eller sakerstalld
exponering for ebola eller marburg
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Rekommendationer for uppféljning
av personer exponerade for ebola

Kategori 1 — L&g exponering — L&g risk

Personen har vistats i ett omrade med pagéende smittspridning av ebola eller
marburg men har inte haft direkt kontakt med sjuk person eller dennes
kroppsvitskor. Till exempel, bistétt med trdning av annan sjukvardspersonal, utfort
administrativt eller annat ej sjukvardsrelaterat hjdlparbete. Andra exempel kan vara
personer som har hélsat pa anhoriga/vénner i drabbat omrade.

Uppfdljning for hemvandande
e Egen temperaturkontroll 2 gdnger/dag under 21 dagar efter att ha lamnat
omrade med pagéende smittspridning.
e Exponerade personer kan kontakta smittskyddsldkaren om allménna fragor
uppstar.
o Kontakta infektionsklinik via telefon om temperatur >38° C.

e Ur smittskyddshénseende kan personen arbeta och leva som vanligt.

Kategori 2 — Tillfallig exponering — L&g/Viss risk

Personen har, utan adekvat skyddsutrustning, haft kontakt (<1 meter) med
konstaterat ebola- eller marburgsjuk person som vid tillféllet inte hunnit utveckla
tydliga symtom. Exempel pa sddana situationer kan vara: vistelse i samma
véntrum, tjdnstgdring som receptionist, vistelse i samma hushall, klassrum eller
arbetsplats.

Uppfdljning for hemvandande

e Egen temperaturkontroll 2 gdnger/dag under 21 dagar efter senaste
exponering.

e Exponerade personer kan kontakta smittskyddslédkaren om allménna fragor
uppstar.

e En individuell beddmning kan behdva goras utifran anamnes och aktuell
situation. Om det dr tydligt att den person som individen haft kontakt med var
helt symtomfti kan personen ur smittskyddshénseende arbeta och leva som
vanligt.

o Kontakta infektionsklinik via telefon om temperatur >38° C.

Kategori 3 — Omfattande exponering — Lag risk

Personen har vérdat ebola- eller marburgsjuk person och/eller haft kontakt (<1
meter) med den sjukes kroppsvitskor. Personen har anvint adekvat



skyddsutrustning. Inga kénda incidenter har intraffat som kunnat innebéra risk for
smitta.

Till exempel: Sjukvardspersonal hemkommen frén utlandsuppdrag i ebola- eller
marburgdrabbat omréde eller inom hogisoleringsvard i Sverige.

Uppfdljning for hemvandande

e FEgen temperaturkontroll 2 ginger/dag under 21 dagar efter senaste
exponering.

e Daglig kontakt med smittskyddslidkare/behandlande lékare.

o Kontakta infektionsklinik via telefon om temperatur >38° C.

e Ur smittskyddshénseende kan personen arbeta och leva som vanligt.

Kategori 4 — Omfattande exponering — HAg risk

Personen har vérdat ebola- eller marburgsjuk person och/ eller haft kontakt (< 1
meter) med ebola- eller marburgsjuk person som till exempel hostat, krikts, haft
blodning eller haft diarré, utan att personen har anvént adekvat skyddsutrustning
och/eller incident har intraffat. Exempel pa incidenter kan vara nalstick eller att
personen har fatt stink pé slemhinnor eller i 6gon med kroppsvitskor eller
direktkontakt med kroppsvatska/ vavnad fran ebola- eller marburgsjuk person.

Uppfoljning fér hemvandande

e Personen som utsatts for hog risk bor erbjudas ldkarkontakt pé infektionsklinik
och smittskyddsldkaren ska informeras.

e Individuell beddmning av behandlande ldkare sker, vid behov i samrad med
smittskyddslékare.

e Egen tempkontroll 2 ggr/dag under 21 dagar efter exponering.

e Smittskyddsldkaren eller behandlande ldkare kontaktas dagligen och meddelas
alla virden kontinuerligt. Om feber (> 38 °C) eller andra symtom upptrader —
ring genast infektionsklinik.

o Sirskilda rekommendationer géller for exponerade fall. Patientansvarig lékare
ger 1 samrad med smittskyddsldkaren rekommendationer om arbete, nira
kontakter och resande.

e Rekommendation vad géller arbete: Kan innebéra andra arbetsuppgifter,
distansarbete eller avstingning.

e Rekommendation vad géller nidra kontakter: Kan innebéra att undvika olika
former av sociala kontakter med andra méanniskor under observationstiden.

e Rekommendation vad géller resande: Kan innebéra att inte nyttja
kollektivtrafik eller gora ldngre resor, utan snarare stanna i niromradet.



Misstankta fall

Vid symtom som inger misstanke om blodarfeber ska patienten erhalla
forhéllningsregler (4 kap. 2 § SmL). Patienter med symtom pa ebola eller marburg
ska omedelbart tas om hand pé infektionsklinik for att utredas, och relevanta
skyddsatgirder vidtas i samband med det. Den enskilde har da ocksé en skyldighet
att soka vard (3 kap. 1 § SmL).

Patienter som ar missténkt eller bekréftat smittade kan ocksé, om hen genom sitt
beteende utsitter nigon annan for omedelbar risk att smittas, tillfélligt isoleras
enligt 5 kap. 3 § SmL efter beslut av smittskyddsldkaren.

Extraordindra smittskyddsétgarder

Enligt 3 kap. 9 § smittskyddslagen far smittskyddsldkaren, om det finns risk fér
spridning av en samhéillsfarlig sjukdom, besluta att den person som har eller kan
antas ha varit utsatt for smitta av sjukdomen halls i karantén.

Karantén dr en mojlig dtgérd att vidta nér det géller personer som kan antas ha
utsatts fOr smitta utan att nodvéndigtvis vara sjuka. Karantén skiljer sig fran
begreppet isolering enligt 5 kap. smittskyddslagen som innebar att
smittskyddsldkaren kan besluta om isolering av personer som bér pé eller
misstinks bara pa en allménfarlig sjukdom. Om en person som satts i karantin
insjuknar i en samhaillsfarlig sjukdom bor personen omgaende isoleras pa sjukhus
frivilligt eller med stod av bestimmelserna i 5 kap. smittskyddslagen (prop.
2003/04:158 s. 69 och 105).
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Allmant om uppfdljningen

Uppf6ljning av hemvéandande géller under 21 dagar efter senaste exponering. For
hjélparbetare &r det viktigt att redan innan utresan planera for tjédnstgoéringen och
vad som géller vid hemkomsten till Sverige tillsammans med sin arbetsgivare och
vid behov smittskyddslékare. I den planeringen bor ingd hur man kan minska
risken for andra infektioner bade under tjdnstgdring och efter hemkomst till
Sverige.

Andra atgérder att Overvéga for att minska risken for smittspridning ar att man vid
feber efter hemkomst undviker att exponera nérstdende genom att till exempel ha
tillgang till egen toalett.

Ebola och marburg smittar inte forrén sjukdomssymtom upptrader. En grundregel
ar att man inte dr smittsam om man inte har feber. Uppf6ljning av kategori 1-3
gors 1 hemmet. For kategori 4 kan uppfoljning som regel ske i hemmet om det &r
mojligt att uppfylla givna rekommendationer for uppfoljning.

En person som kan ha exponerats for ebola eller marburg kan insjukna i annan
sjukdom under den 21 dagar langa observationstiden, vilket motiverar etablerad
nira kontakt med infektionsklinik och smittskyddsldkare (SME) i Regionen.

Vid misstanke om blodarfeber ska patienten fa forhallningsregler. Tillfallig
isolering och karantén efter beslut fran smittskyddslidkaren kan bli aktuellt.

Om ebola- eller marburgsmitta misstianks vid hemkomst hanvisas till
Smittskyddslékarforeningens smittskyddsblad Ebola (ebolavirusinfektion)

Likarinformation:

Smittskyddslikarforeningens smittskyddsblad ebola
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https://slf.se/smittskyddslakarforeningen/smittskyddsblad/

Lankar
Folkhdlsomyndigheten

Sjukdomsinformation om ebola

Sjukdomsinformation om marburg

Smittskyddslakarféreningen
Smittskyddsldkarféreningens smittskyddsblad ebola

ECDC

European Centre for Disease Prevention and Control. Infection prevention and
control measures for Ebola virus disease. Public health management of healthcare
workers returning from Ebola-affected areas. 21 January 2015. Stockholm: ECDC;
2015

Publikation om Ebola for hemvindande hjilparbetare

UK Health Security Agency

Guidance. Ebola virus disease: information for humanitarian aid workers

Publikation om Ebola for hjidlparbetare

WHO

Ebola virus disease. Key Facts.

Information om Ebola fran virldshilsoorganisationen
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/vara-amnesomraden/smittsamma-sjukdomar/smittsam-sjukdom/sjukdomsinformation-om-ebola/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/vara-amnesomraden/smittsamma-sjukdomar/smittsam-sjukdom/sjukdomsinformation-om-marburg/
https://slf.se/smittskyddslakarforeningen/smittskyddsblad/
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/media/en/publications/Publications/Management-HCW-return-Ebola-affected-areas.pdf
https://www.gov.uk/government/publications/ebola-virus-disease-information-for-humanitarian-aid-workers
https://www.who.int/en/news-room/fact-sheets/detail/ebola-virus-disease

Véagledningen ger en nationell rekommendation for uppféljning av hemvandande frdn omraden
dar smittspridning med ebola eller marburg p&gér. Vagledningen riktar sig frémst till arbetsgivare
som t.ex. Myndigheten for civilt férsvar (MCF), Réda korset, Svenska Ldkare utan granser samt till
hélso- och sjukvarden och smittskyddsldkarna, men kan dven anvandas som stod i riskbedomning
av resendrer med motsvarande risk for exponering.

Folkhadlsomyndigheten ar en nationell kunskapsmyndighet som arbetar fér en battre folkhalsa.
Det gér myndigheten genom att utveckla och stédja samhéllets arbete med att framja halsa,

férebygga ohalsa och skydda mot héalsohot. Var vision ar en folkhdlsa som stérker samhallets
utveckling
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