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Mjaltbrand

Allmanfarlig och smittsparningspliktig sjukdom

Om sjukdomen

Smittamne

Mjaltbrand, dven kallad antrax, orsakas av den sporbildande bakterien
Bacillus anthracis. Bakterien ar nara slakt med andra arter inom Bacillus

cereus-gruppen vilka ar vanliga omgivningsbakterier.

Klinisk bild

Den kliniska bilden beror pa smittvig (se nedan under smittvagar).
Gemensamt for alla former ar en snabb sjukdomsutveckling och ett

allvarligt forlopp om inte behandling sitts in i tid.

e Kutan mjaltbrand
Sjukdomen borjar som en liten kliande knuta som utvecklas till en
vatskefylld blasa och sedan till ett typiskt svart sar (eschar).

e Gastrointestinal mjiltbrand
Symtomen inkluderar buksmartor, illaméaende och krakningar,
feber och kraftig/blodig diarré. Om bakterierna sprider sig fran
tarmen kan detta leda till sepsis och dod.

e Pulmonell mjiltbrand (inhalationsmjaltbrand)
Den mest allvarliga formen. Infektion sker genom inandning av
sporer. Forsta symtomen liknar influensa (feber, hosta,
muskelvark), efter 1—3 dagar forvarras sjukdomsbilden med plotslig

andningssvikt och chock.
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e Injektionsmjialtbrand
En nyare form av sjukdomen som observerats hos personer som
injicerar droger kontaminerade med B. anthracis-sporer. Till
skillnad fran kutan mjiltbrand saknas ofta det typiska svarta saret.
I stillet ses omfattande mjukdelsinfektion, svullnad, nekros och
ibland sepsis. Diagnos och behandling ar svarare an vid den

klassiska kutana formen.

Diagnostik

Humanprov fran aktuellt infektionsfokus analyseras pa
Folkhalsomyndigheten med PCR och odling. Vid fynd av B. anthracis
utfors resistensbestamning. Blododlingsflaskor inkuberas pa regionalt
laboratorium och det regionala laboratoriet maste informeras om
mjaltbrandsmisstanken. Om flaskor signalerar positivt skickas de till

Folkhilsomyndigheten for analys.

Vid behov tag kontakt med Klinisk Mikrobiolog i beredskap (KMiB) pa
Folkhilsomyndigheten infér provtagning.

Prov fran misstankt smittkilla (till exempel jord eller djur) ska ocksa tas.

Prov fran djur analyseras vid SVA. Kontakta det regionala smittskyddet.

Forekomst

Mjaltbrand ar en zoonos som kan drabba alla daggdjur och vissa
fagelarter. Idisslare ar mycket kinsliga for mjaltbrand och infektion leder
ofta till plotsliga dodsfall utan att sjukdomssymtom hunnit
uppmarksammas. Grasatare smittas vanligtvis nar de far i sig sporer vid
betesging, men viaxtatande djur smittar inte varandra. Kottatande djur

kan smittas om det ater av kadaver fran djur som dott i mjaltbrand.

Bakterien anses bara foroka sig i varddjuret, men kan bilda sporer som
kan overleva i decennier i jord och mark. Flera olika miljofaktorer inverkar

pé bakteriens formaga att bilda sporer.
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B. anthracis forekommer i hela viarlden och smittan ar endemisk i flera
regioner i Afrika soder om Sahara, Central- och Sydamerika, centrala och
sydvistra Asien samt i Syd- och Osteuropa. Det har &ven férekommit

avsiktlig spridning av B. anthracis-sporer.
Mjiltbrand i Sverige och mjiltbrandsgravar

Fram till 1940-talet var mjaltbrand vanligt bland djur i Sverige. Kadavren
fran mjaltbrandsutbrott hanterades genom nedgravning i sa kallade
mjaltbrandsgravar och gardar med utbrott har kartlagts for perioden
1916—1961. Gravar adldre adn 770 ar utgor sannolikt inte en smittrisk for djur
(och darmed inte heller for manniska). SVA ansvarar for den overgripande

riskbedomningen av mjaltbrandsgravar.

Inga humanfall har rapporterats i Sverige sedan 1965.

Inkubationstid

Varierar beroende pa smittvag, vanligen 1—7 dagar. Vid inhalationssmitta
kan pulmonell mjaltbrand utvecklas inom ett dygn, men inkubationstiden
kan vara upp till 60 dagar vid inhalation av sporer. Vid kutan mjaltbrand

ar inkubationstiden vanligen 2 dygn.

Smittvagar/smittsamhet
Smitta till minniska sker via

e kontakt med vavnader och kroppsvitskor fran infekterade djur och
kadaver - risk for kutan mjaltbrand

e inhalation av aerosol som uppstéatt vid hantering av kontaminerade
djurprodukter som till exempel fallar och ull — risk for pulmonell
mjaltbrand

e intag av eller kontakt med otillrackligt tillagat kott frén sjalvdoda
djur — risk for intestinal mjaltbrand

e laboratoriearbete utan adekvata skyddsatgarder - risk for pulmonell
mjaltbrand

e injektion av kontaminerade droger - risk for injektionsmjaltbrand.
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Rokning och inhalation av kontaminerade droger bedoms ocksa kunna

utgora en smittrisk.

Risken med djurhudar kopplas framfor allt till hanteringen av dem innan
garvning. Traditionell garvning med kemikalier anses avdoda sporer i hog

grad. Inhemska djurprodukter och kott utgor i praktiken ingen smittrisk.

Smitta mellan manniskor har rapporterats i enstaka fall avseende kutan
mjaltbrand. For att smitta ska ske kravs direkt kontakt med lesion eller sar

i huden.

Att endast vistas i ett omrade med mjiltbrandskadaver utgor inte en

smittrisk.

Riskgrupper

Exempel pa personer som har en 6kad risk for exponering ar veterinarer,
lantbrukare och andra personer som hanterar djur i omraden dar
mjaltbrand ar endemiskt samt personer som hanterar importerade

djurprodukter fran dessa omraden.

For information om skyddsutrustning hanvisas till myndighetsgemensam

vagledning fran Arbetsmiljoverket, se lank sist i smittskyddsbladet.

Handlaggning av patient

Férhallningsregler och information till patient

Ge information om sjukdomen och forhallningsregler enligt

smittskyddsblad patientinformation.
Forhallningsregler

Den behandlande lakaren ska besluta om individuellt utformade
forhallningsregler i syfte att hindra smittspridning for den som bar pa eller
misstanks bara pa en allmanfarlig sjukdom. Foljande forhéllningsregler ar
aktuella:

e Skyldighet att halla regelbunden kontakt med behandlande ldkare.
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e Vid kutan mjaltbrand, skyldighet att iaktta siarskilda hygienrutiner
som att tacka saret och vara noggrann med handhygienen efter

kontakt med séret.

Forhallningsreglerna ska meddelas skriftligt och helst aven muntligt sa
snart det ar mojligt. Givna forhallningsregler ska dokumenteras i
patientjournalen. Den behandlande ldkaren ska, sa langt det 4r maojligt, se

till att forhallningsreglerna foljs.
Forhéllningsregelrena galler tills infektionen bedoms vara utlakt.

Informera patienten om att det finns mojlighet att fa forhallningsreglerna

provade av smittskyddslakaren, se smittskyddsblad patientinformation.

Smittsparning

Smittsparning ingér i behandlande lakares ansvar och ska paborjas
snarast efter besked om positivt provsvar. Patienten ar skyldig att

medverka i smittsparning.

Informera patienten om att sekretess rader vid smittsparning och att
patientens identitet inte kommer att uppges for de kontakter som

framkommer vid smittsparningen.
Kontakta alltid Smittskyddsldkaren i regionen.

Smittsparning vid misstankt eller bekréftat fall av mjaltbrand avser i forsta
hand att eftersoka smittkilla och att identifiera andra som kan ha

exponerats for samma smittkalla. Foljande efterfragas:

e Kontakt med misstankt eller konstaterat smittat djur.

e Laboratoriearbete med B. anthracis utan adekvat skyddsutrustning.

e Resehistorik.

e Injektionsbruk av droger.

e Konsumtion av otillrackligt tillagat kott fran sjalvdott djur eller
kontakt med hud, ull eller andra produkter (till exempel trummor

av djurhudar) med ursprung i endemiskt omrade.
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e Andra personer som kan ha exponerats for samma smittkilla som
index, till exempel andra yrkeskategorier pa samma arbetsplats,
besokare pa gard, medresenarer.

e Husdjur.

Handlaggning av personer som exponerats eller

misstanks ha exponerats for Bacillus anthracis

I de flesta fall kommer kinnedom om exponerade personer inte i forsta
hand fran ett bekraftat eller misstankt fall, utan ingangen kan snarare vara
att hilso- och sjukvarden eller det regionala smittskyddet far information

fran veterinar eller den exponerade sjalv om potentiell exponering.
Ta reda pa foljande:

e Direkt kontakt med kroppsvitskor fran misstankt eller konstaterat
smittat djur?

e Har rekommenderad skyddsutrustning anvants?

e Har eventuella befintliga sar tvattats efter kontakt med misstankt
smittkalla?

e Gravarbete for hand eller med gravmaskin (i en mjaltbrandsgrav)?

e Injektionsbruk av droger.

e Kontakt med hud, ull eller andra produkter (till exempel trummor
av djurhudar) med ursprung i endemiskt omrade.

e Har misstanken om mjaltbrand kunnat bekraftas?

Riskvardering

Risken for smitta vid patraffande av djurkadaver utgors av kontakt med

kroppsvatskor.

Bedomning av risken for mjaltbrand hos ett djurkadaver gors av SVA.
Bedomningen av smitta hos djuret gors utifran ett antal faktorer som till
exempel; har djuren patraffats inomhus eller utomhus, har mer an ett djur

patraffats, har det forekommit 6versvimning i omradet, har det
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forekommit gravarbete i omradet, men dven flera andra faktorer vags in,

som till exempel forekomst av mjaltbrandsgrav.

Med misstankt mjaltbrand i det hir bladet avses en situation dar SVA
bedomer att det finns risk for att djuret ar smittat och dir beslut fattats om

att skicka djuret med bud for analys.

Vid konstaterade utbrott ar det Jordbruksverket som leder utbrottsarbetet.

Atgarder

Skyddsutrustning avtages och slangs enligt instruktioner i
myndighetsgemensam vigledning fran arbetsmiljoverket, se lank sist i

smittskyddsbladet.

Om skyddsutrustning inte anvants rekommenderas den exponerade att ta

av sina klader och duscha.
Information till exponerade personer

Ge information till exponerade personer enligt informationsblad till

exponerad.

e Informera exponerade personer om att vara uppmarksamma pa
symtom under inkubationstiden (raknat fran senaste exponering).

e Informera om att omedelbart kontakta sjukvarden vid utveckling av
symtom.

e Informera om hur sjukvarden ska kontaktas.

e Ge postexpositionsprofylax enligt nedan.

Postexpositionsprofylax (PEP)

Inkubationstiden for kutan mjaltbrand ar vanligen tva dygn. Vid
kontaktsmitta finns utrymme att invinta analysresultat pa misstankt

smittkalla max 24 timmar efter exponering.

Vid annan exponering kan sjukdom utvecklas inom ett dygn och vid stark
misstanke kan det vara aktuellt att omgaende erbjuda PEP utan att

invanta analysresultat.
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PEP ges under 10 dagar, undantaget ar vid inhalation av aerosol da PEP
ges under 60 dagar, se tabell nedan. Om prov pa misstiankt smittkalla
utfaller negativt avbryts behandlingen.
Exempel pa situationer dar mjaltbrandsprofylax alltid
bor erbjudas:
e Person som utan adekvat skyddsutrustning har haft direkt kontakt
med konstaterat smittat djurkadaver/kroppsvatska.
e Hantering av ull, hud eller andra produkter fran konstaterat smittat
djur.
e Griavarbete som utforts for hand med fynd av djurlamningar i en
mjaltbrandsgrav.
e Konsumtion av otillrackligt tillagat kott fran djur med bekraftad
smitta.
e Injektion eller nasal inhalation med misstankt kontaminerad drog.
e Vid bekriftad laboratorieexponering*.
Exempel pa situationer dar mjaltbrandsprofylax inte
bor erbjudas:
e Person som med adekvat skyddsutrustning har haft direkt kontakt
med misstankt eller konstaterat smittat djurkadaver/kroppsvatska.
e Patraffande av misstankt kadaver utan direkt kontakt.
e Griavarbete med gravmaskin med fynd av djurlamningari en
mjaltbrandsgrav.

e Vistelse i omrade dar fynd av kadaver /mjaltbrandsgrav gjorts.

*Om misstanke vackts for Bacillus-isolat fran patient dar kdnd anthrax-
epidemiologi saknas, kan konfirmation av Bacillus anthracis invéntas

innan profylax overvags.
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Tabell: Postexpositionsprofylax vid misstanke om exponering for Bacillus
anthracis. Vid exponering for icke-aerosol (kutant eller gastrointestinalt)
rekommenderas 10 dagars behandling. Vid exponering for aerosol

rekommenderas 60 dagars behandling.

PEP vuxna PEP PEP barn
gravida
Ciprofloxacin Ciprofloxacin 500 mg 1a-handsalternativ:
500mg 1x2 p.o. 1x2 p.o. kat 2 Ciprofloxacin 15mg/kgx2 - max 500
(Janusmed) mg X 2 p.o.
ELLER
ELLER 2a-handsalternativ:
Doxycyclin >8 &r: Doxycyclin 2mg/kgx2 (max
100mg 1X2 p.o. Doxycyclin 100mg 1x2 100 mg X 2) p.o.
p.o. kat 2 (Janusmed)
ELLER <8 ar efter sarskilt 6vervigande:
ELLER Doxycyclin 2mg/kgx2 (max
Om kinslig 100mgx2) p.o.
stam: Om kinslig stam:
Amoxicillin Amoxicillin 500mg 1x3 ELLER
500mg 1x3 p.o. p-o.

Om kinslig stam: Amoxicillin
20mg/kgx3 (max 500mg 1x3) p.o.

X . o) ..
Ovriga atgarder
Kontakta alltid regionens smittskyddslakare.

Om en person med kutan mjaltbrand har husdjur i hemmet kan

lansveterinar komma att kontaktas av smittskyddslakaren.

Anmalan enligt smittskyddslagen

Anmalan gors via Sminet | Folkhalsomyndigheten (sminet.se)

Kriterier for anmalan: Falldefinitioner vid anmalan enligt
smittskyddslagen | Folkhilsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)

Mer information

Smittsamma sjukdomar A-O | Folkhilsomyndigheten

(folkhalsomyndigheten.se)

Fragor och svar om mjaltbrand, antrax | SVA (sva.se)

Ny vigledning om skyddsutrustning vid utbrott av zoonos |

Arbetsmiljoverket (av.se)
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/sminet
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/f/falldefinitioner-vid-anmalan-enligt-smittskyddslagen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/f/falldefinitioner-vid-anmalan-enligt-smittskyddslagen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/smittsamma-sjukdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/smittsamma-sjukdomar/
https://www.sva.se/djurhaelsa/djursjukdomar-a-oe/sjukdomar/mjaeltbrand-antrax/fraagor-och-svar-om-mjaeltbrand-antrax/
https://www.av.se/nyheter/2024/ny-vagledning-om-skyddsutrustning-vid-utbrott-av-zoonos/
https://www.av.se/nyheter/2024/ny-vagledning-om-skyddsutrustning-vid-utbrott-av-zoonos/

