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TBE - Fastingburen hjarninflammation
Smittskyddslakarnas smittskyddsblad, anmélningspliktig sjukdom.

Symtom

| typiska fall hos vuxna ses ett bifasiskt férlopp med nagra dagars lindriga symtom och
eventuellt feber, foljt av meningoencefalit efter ett symtomfritt intervall pa ca en vecka
(1-21 dagar). Dominerande symtom ar hog feber, svar huvudvark, forvirring och ibland
aven kramper och pareser.

Laboratoriediagnostik

Fastingburen hjarninflammation (Tick-borne Encephalitis, TBE) orsakas av TBE-virus.
Diagnosen stalls genom pavisning av bade TBE-virus IgM och IgG i blod. Ospecifika
IgM-reaktioner som inte foljs av 1IgG-utveckling férekommer och isolerad 19gG-
forekomst tyder pa genomgangen infektion alternativt tidigare vaccination. Vid
vaccinationsgenombrott har patienten redan 1gG-antikroppar och IgM-svaret kan vara
fordrojt. Uppfoljande provtagning kravs darfor efter minst 2 veckor for att
bekrafta diagnosen om enbart IgM eller 1gG ar pavisat vid forsta provtagningen.

Observera att serologin ar svartolkad i foljande situationer och dessa uppgifter &r
darfor mycket vardefulla pa smittskyddsanmalan. Radgor med laboratoriet/klinisk
mikrobiolog vid oklarheter:

e immunsuppression

e tidigare vaccination mot TBE

o tidigare vaccination mot/eller infektion med annat flavivirus, till exempel gula
febern

Intratekala TBE-virusantikroppar anvénds inte i rutindiagnostik men kan vara av vérde
vid utredning hos TBE-vaccinerad patient. PCR pa likvor/urin kan bli aktuellt hos
patienter med nedsatt immunférsvar som inte kan eller svarar langsamt med att bilda
antikroppar.

Saval misstankt som bekraftat fall ska anmaélas, se lank till falldefinition nedan.

Behandling
Det finns ingen specifik behandling.

Komplikationer

De flesta som far allvarlig TBE blir helt aterstallda men upp emot 40% far langdragna
eller bestaende besvar, till exempel uttalad trétthet, minnesstérningar och bestaende
pareser. Barn far i regel lindrigare symtom an vuxna, men kan fa kvarstaende besvar.
Svarare sjukdom ses hos personer 6ver 50 ar och hos immunsupprimerade. Dodligheten
ar 1-2%.
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Uppfdljning

Om patienten tidigare ar vaccinerad eller vid avvikande serologi behdvs uppféljande
provtagning enligt ovan. Pa grund av att manga har kvarstaende symtom bor klinisk
uppfoljning goras pa samtliga patienter, helst nagra manader efter sjukdomsdebut. Vid
kvarstaende funktionsnedsattning kan bedémning och planering av rehabilitering
behdvas.

Smittvagar

TBE-virus sprids fran infekterade fastingar och smitta kan ske dven om fastingen snabbt
avlagsnas eftersom viruset finns i fastingens spottkortlar. Féastingens tidiga
utvecklingsstadier, nymf och larv, &r mycket sma och kan ha missats av patienten varfor
avsaknad av kant eller observerat fastingbett inte utesluter diagnosen. TBE-virus kan
ocksa spridas via opastoriserad mjolk och ost fran infekterade djur. Den smittvagen har
konstaterats i Centraleuropa och Tyskland.

Inkubationstid
Inkubationstiden ar vanligen ca en vecka men kan vara mellan 4-28 dagar.

Immunitet
Genomgangen sjukdom ger livslang immunitet och patienten behéver inte vaccineras.

Smittsparning/atgarder

TBE ér en infektionssjukdom som okar bade i antal och geografisk utbredning. De
regionala smittskyddsenheterna och Folkhalsomyndigheten féljer utbredningen
noggrant och darfor ar information om misstankt smittort mycket viktig.

Fragor till patienten (svaren ska anges i smittskyddsanmalan):

e Misstankt smittort (sa exakt som majligt, t.ex. kommun? omrade? ort?)?
Utlandsresa i TBE-endemiskt omrade?
Intag av opastoriserad mjolk?
Tidigare vaccinationer? Antal vaccindoser och artal?
Anvand garna faltet Ovrig information i smittskyddsanmélan for kompletterande
uppgifter, till exempel om patienten ar immunsupprimerad.

Anmalan enligt smittskyddslagen
Alla fall ska senast dagen efter diagnos anmalas till smittskyddslékaren, enklast via
SmiNet (folkhalsomyndigheten.se)

Kriterier for klinisk anmalan enligt smittskyddslagen
Se Folkhalsomyndighetens senaste version av Falldefinitioner vid anmalan enligt
smittskyddslagen.
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