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Viktigast ur behandlingsrekommendationen

- Arlig vaccination av riskgrupper viktigaste atgarden.
 PCR-baserade metoder rekommenderas for diagnostik.

« Antiviral behandling rekommenderas till personer i medicinsk riskgrupp och

ska paborjas sa tidigt som mojligt under sjukdomsforloppet oberoende av
vaccinationsstatus.

» Profylax efter exponering ar mycket effektivt
« Vardhygieniska atgarder har stor betydelse vid utbrott inom vard och omsorg




Influensa, varfor en egen rekommendation?

« Betydande sjuklighet och dodsfall.
 Stor samhallspaverkan, sjukfranvaro pa arbetet och sjukvardsbelastning
« Vanlig orsak till forsdmring av KOL och astma.

« Bestaende foérsamring av ADL, forvarrade trycksar, sekundara infektioner och
viktnedgang har i studier setts hos aldre pa boenden.

« Bakteriella komplikationer ar relativt vanliga, framst hos barn och aldre.
« Betydande ¢verddodlighet hos aldre och sarbara individer.

- Arlig vaccination av riskgrupper viktigaste atgarden.

« Mycket lag influensaaktivitet under pandemin oroar.




Riskgrupper for svar influensa

« Personer over 65 ar, i synnerhet de skoraste aldsta.

« Gravida, framfdr allt i andra och tredje trimestern,
samt nyforlosta upp till tva veckor postpartum.

« Vuxna och barn med féljande sjukdomar eller tillstand:
o kronisk hjartsjukdom

o kronisk lungsjukdom, sdsom KOL och svar astma

o andra tillstand som leder till nedsatt lungfunktion eller forsamrad hostkraft och sekretstagnation
(till exempel extrem fetma, neuromuskulara sjukdomar eller flerfunktionshinder)

o kronisk lever- eller njursvikt
o diabetes mellitus typ 1 och 2
o tillstdnd som innebar kraftigt nedsatt immunférsvar pa grund av sjukdom eller behandling.

I enlighet med www.folkhalsomyndigheten.se
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Standigt muterande virus

« Standiga mutationer i viruset paverkar
o Skyddet av immuniteten i befolkningen
o Vaccineffekten - ca 60% effektivt i snitt,
varierar med
- individens immunforsvar, aldre, multisjuka
och immunsupprimerade har samre svar
- aktuella virus, hur val vaccinet matchar de
cirkulerande stammarna

- tid efter vaccinationen, effekten sjunker
ganska snabbt efter cirka tre manader
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| nutid cirkulerande influensavirus

 AHIN1pdmO09 - "svininfluensan”
o konkurrerade ut den da cirkulerande AHIN1 helt
o forsta AHIN1 var Spanska sjukan

 AH3N2 — Hongkong-influensan 1968
o Epidemier med AH3NZ2 har hogre dodlighet bland aldre

 B/Victoria

« B/Yamagata
o Influensa B av bada typer har oftare ett mildare férlopp
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Vaccination mot sasongsinfluensa

« Viktigaste atgarden for att forebygga
influensarelaterad svar sjukdom och dod.

« Rekommenderas till
o samtliga i medicinsk riskgrupp

o personal inom vard och omsorg som arbetar nara patienter
och omsorgstagare med 6kad risk for allvarlig influensa

o nara kontakter, exempelvis hushallskontakter, till personer
med kraftigt nedsatt immunfoérsvar rekommenderas
vaccination for att minska smittrisken.

« Sedan 2020 rekommenderas forstarkta
influensavacciner framst till personer pa SABO.
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Typiska symtom painfluensa hos vuxna

» snabbt insattande hog feber och sjukdomskansla

* huvudvark och muskelvark

» typisk torrhosta, ofta med smarta bakom brostbenet

« snuva och halsont forekommer.

» | regel feber 3-5 dagar och akut sjukdom ar dver efter 5-7 dagar.

» |bland utvecklas en viruspneumonit med allvarlig prognos mycket snabbt.
« Aldre och barn kan ha en mindre typisk och mer ospecifik sjukdomsbild.




Diagnostik av influensa

 PCR ar golden standard, tar tid utan snabb-PCR

* Hemtester finns inte annu

« Antigentester (covid-test) historiskt dalig
prestanda, pa G?

« Tag stod av aktuell epidemiologi:
Vid omfattande influensaspridning och typiska
symtom behdvs ingen verifiering

* Provta index-patienterna pa SABO!
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Ar antiviraler effektiva eller gj?

* Oseltamivir godkandes i EU och Sverige 2002

* Under H1IN1-pandemin 2009 rekommenderade WHO, CDC och
EMA dess anvandning och aven beredskapslager av Tamiflu

« Cochrane-analys 2014
- ifrdgasatte bade effekt och sakerhet efter ny analys

« ECDC expert opinion on neuraminidase inhibitors 2017
- kom till en annan slutsats

« Idag rader hyfsad konsensus om influensa-antiviralers effekt och
biverkningar




Tre aktuella lakemedel

oseltamivir zanamivir baloxavir
neurmanindashammare- NAI. nasspray och Tablett. Cap-beroende
NAI. Tablett IV beredning endonukleashammare
75mgx 215 dar 10 mgx 215 dar 40-80 mg engangsdos

Samma indikationer, Hittills 60%
likvardig effekt, atskild anvandning i

verkningsmekanism slutenvard, mest
och dosering oseltamivir

SWEDISH MEDICAL PRODUCTS AGENCY
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Lakemedelsbehandling ~—
ot lap/e,

« Komplement till vaccin, inte ett alternativ. o 4
« Maste in tidigt, <72 timmar, helst forsta dygnet. Tammuvnm\ , |
« Minskar sjukdomsduration med i snitt 1 dygn, sl RO

upp till 3-3,5 dygn vid tidigt insatt behandling. e P
« Minskar i retrospektiva studier risken for | ,

bakteriella komplikationer, svar sjukdom och

behov av sjukhusvard. | e
« Harda mortalitetsdata saknas hel. \ """"" »
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Att tdnka pa avseende behandling

« Allvarliga biverkningar ar mycket séallsynta.

« Milda biverkningar, illamaende ar vanligast kan minskas med samtidigt
matintag.

« Behandlingen maste pabdrjas innan vi vet om personen kommer bli svart sjuk.
« Antiviraler ar de enda lakemedlen aktiva mot influensaviruset.

« Utan vaccin och antiviraler aterstar endast organstddjande behandling —
syrgas, respiratorvard, vasopressorer, morfin for palliation etc, nar patienten
kommer till sjukhus.

« Behandling med steroider ar inte indicerat pa grund av influensa,
till skillnad fran vid allvarlig covid-infektion.
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Vilka ar aktuella for behandling?

Rekommenderas oavsett vaccinationsstatus till
o barn och vuxna i medicinsk riskgrupp som insjuknar i influensa
o personer med influensa som kraver sjukhusvard
o kraftigt allmanpaverkade individer med influensa.
BOr 6vervagas till
o personer som insjuknar i influensasymtom under pagaende slutenvard eller omsorg.
Kan dvervagas till
o personer i nara kontakt (exempelvis hushallskontakter) med personer i medicinsk riskgrupp.
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Smittskydd och vardhygien

« Viktigt &ven inom kommunal omsorg som
SABO - sarskilt boende

« Alla boende p& SABO tillhor riskgrupp

» |solering, vaccinerad personal, provtagning,
snabb behandling, staliningstagande till
profylax ar alla viktiga komponenter

« Rekommendation om 6kad ambition pa SABO
behdver 6ka, aven en liten lakemedelseffekt
kan ha stor betydelse




Profylaktisk behandling efter exponering

» HOg skyddseffekt av profylax efter exponering, 85% i metaanalys.
 Studie av patienter som delat sal pa sjukhus visade 93% skyddseffekt.
 Rekommenderas till individer i medicinsk riskgrupp

« Exponering kan vara svarbedomt, exempel pa exponering ar delat rum med
person som insjuknat i influensa.

« Ta stod av regionernas vardhygieniska enheter i bedomningen av vilka som kan
betraktas som exponerade.

* Profylaktisk behandling ges med t.ex oseltamivir 75 mg x 1 i tio dagar. Studier
med kortare behandlingstid finns.

» Baloxavirprofylax ges i behandlingsdos, effekt avtar efter 4 dygn.
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Resistens mot influensa-antiviraler

* Mindre intressant idag an fére pandemin 20009.

* Resistensutveckling ses ibland hos immunsupprimerade.

 AHIN1(non-pdmOQ9) var nastan alla resistenta efter att en klon med mutation
H257Y spridits 6ver varlden.

 AHIN1pdmO9 har helt konkurrerat ut AH1N1 och saknar mutation H257Y.

» Baloxavir-resistens utvecklas hos 2 - 23% av behandlade patienter men
paverkar ej behandlingsresultat och beddms saknas betydelse.
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MOjliga utmaningar vid implementering

« Diagnostik

Halsocentraler vill inte ha influensapatienter i vantrummet av risk for att smitta andra.
Vart ska personer i riskgrupp vanda sig for provtagning?

Antigentester fungerar inte, PCR behodvs — behandling innan provsvar?

1177.se anger att man ska sOka vard vid fortsatt hog feber efter 4 dygn, antiviraler
har tveksam — om nagon alls — effekt vid det laget.

- SABO-populationen ar ndbar, delegation till ssk att ta influensaprover?
« Har ssk pa SABO mojlighet fa akut ordination och tillgang till antiviraler?
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