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Chikungunyavirus	

•  Zoonos,	alphavirus	
•  1953	Tanzania	
•  A.	Aegyptii,	a.	Albopictus	
– Apor	

•  ”Det	som	är	böjt”	
•  Afrika,	Asien	inkl	Indiska	halvön	
– Rapporterat	från	>	60	länder	i	Afrika,	Asien,	Nord,	
Syd	och	Mellanamerika	samt	Europa	



Chikungunyavirus	

•  Återkommande	stora	utbrott	
•  Utbrott	i	norra	Italien	2007	(150	fall),	Karibien	
2014	(300	000	fall),	enstaka	inhemska	fall	i	
Frankrike	2013,	2014	



Chikungunyavirus	

•  Inkubationstid	3-7	(1-12)	
•  Feber,	huvudvärk,	muskelvärk,	ledvärk,	
hudutslag	

•  Duration	ca	10	dagar	
•  Ofta	lindrig	infektion,	mortalitet	0,02%	
•  Myocardit,	hepatit	
•  Meningoencefalit	förekommer	hos	små	barn	
•  30-40%	återkommande	ledvärk	



Chikungunyavirus	

•  Serologi	
•  PCR	blod	(5	dagar	från	feberdebut)	







Zikavirus	

•  Flavivirus	
•  Apor	reservoar?	
•  A.	Aegyptii,	a.	Albopictus	
•  Dagtid	ffa	gryning	och	skymning	
•  Upptäckt	1947	i	Zika	forest	i	Uganda	
•  Spreds	vidare	till	Afrika,	Sydostasien	och	
Micronesien	(utbrott	Yap	2007)	och	till	
Brasilien	2013-14	



Zikavirus	

•  2015	utbrott	(mottaglig	population)	
•  è	Sydamerika,	Centralamerika,	Florida	

•  Public	health	emergency	feb-nov	2016	-	WHO	







Zikavirus	

•  Inkubationstid	3-12	dagar	
•  20	%		(19-43%)	symtom	
– Feber,	konjunktivit,	atralgi,	makulopapulösa	utslag	
– 2-7	dagar	

•  1/4000	Guillian	Barre,	neuropati,	myelopati	



Zikavirus	

•  Kongenitalt	Zikavirussyndrom	
– Mikrocefali	–	störst	risk	1a	trimestern	

•  Risk	minst	0,88%	(13%),	FHM	6%	

•  Virus	påvisas	längre	tid	
–  transfusionssmitta	
– Sädesvätska	

•  Myggskydd!!	



Zikavirus	

•  Provtagning	efter	resa	kan	vara	aktuellt	
– Vid	svår	sjukdom	
– Hos	gravid	
– Vid	aktuell	IVF	behandling	
– Annars	vänta	6	månader	
– Ej	lämna	blod	-	28	dagar	



Provtagning	med	symtom	



Provtagning	utan	symtom	



Zikavirus	

•  Flera	vaccin	under	utveckling	
•  Borde	fungera	(fler	andra	flavivirusvacciner)	



Denguevirus 		

•  Flavivirus	,	zoonos	
•  A.	aegypti,	albopictus	
– Apor			

•  4	serotyper	
– Genomgången	sjukdom	ger	immunitet	mot	den	
serotypen	

–  Insjuknande	i	annan	serotyp	har	ansetts	öka	
risken	för	svår	sjukdom	men	nu	ifrågasatt	

– Blandad	geografisk	förekomst	
•  Endemiskt	i	över	100	länder	



Denguevirus	



Denguevirus	

•  Ökande	förekomst,	stora	utbrott	
– 50%	av	befolkningen	utsatt	
– 390	milj/år	infekteras	
– 96	miljoner/år	symtomatiska	
– 500	000	sjukhusvårdas/år	(1-2	milj)	

•  Vanlig	orsak	till	svår	sjukdom	och	död	hos	
barn	(och	vuxna)	i	Latinamerika	och	delar	av	
Asien	

•  Stora	socioekonomiska	effekter	



Denguevirus	
•  2821	fall	i	EU	2016	
•  225	fall	i	Sverige	2016,	106	fall	2017	

•  Flesta	svenskar	smittade	i	Thailand		
–  2017-	97	Asien,	46	Thailand	
–  2016	–	195	Asien,	118	Thailand	

•  Madeira	2012	-	>2	000	fall	
•  Lokal	spridning	i	Frankrike	(2010,	2013,	2014,	
2015)	

•  9	fall	oktober	2018	i	Frankrike/Spanien	i	tre	
utbrott	







Denguevirus	

•  Inkubationstid	5-10	dagar	
•  Influensaliknande	bild,	huvudvärk,	muskel,	
ledvärk,	röda	ögon,	finprickigt	morbilliformt	
exantem,	små	hudblödningar	
•  Dengue	Haemorrhagic	Fever	
•  Dengue	Shock	Syndrome	



Denguevirus	

•  Med	adekvat	symtomatisk	behandling	
– Mortalitet	<1	%	
– Globalt	mortalitet	2,5%	(0,1-5%),	minskning	med	
28%	



Denguevirus	

•  Diagnostik	
– Serologi,	PCR	Folkhälsomyndigheten	
– Viremi	ung	5	dgr	efter	feberdebut	
– IgM	5	dgr	(ELISA)	efter	feberdebut	och	Ig	G	
(IF)	efter	8-10	dgr		



Denguevirus	

•  2%	av	sjukdomsfall	efter	resa	till	endemiskt	
område	

•  Vanligaste	feberdiagnosen	efter	malaria	
– Vanligaste	efter	resa	till	Sydostasien	



Denguevirus	

•  Vaccinutveckling	komplicerad	
•  Behöver	få	skydd	för	alla	fyra	serotyper	
•  Naturlig	infektion	
–  Immun	mot	den	serotyp	som	man	varit	sjuk	i	
– Partiellt	skydd	mot	övriga	serotyper	ca	2	år	

•  Försök	till	vaccinutveckling	på	gått	sedan	1929	



Denguevirus	

•  6	vaccinkandidater	som	genomgått/år	kliniska	
prövningar	
– En	licencierat	2015:	Dengvaxia®	

•  Registrerat	för	9-45	år	boende	i	endemiska	områden	
•  Tetravalent	
•  Chimeriskt,	baserat	på	Gula	febern	vaccin	dvs	levande	
•  3	doser,	6	månaders	intervall	

– WHO	position	paper	2016	



Denguevirus	

•  Dengvaxia®	
– Skyddseffekt	övergripande	på	60%	
– Skyddseffekt	mot	svår	Dengue	72%	(80%	>9år)	
– Otillräcklig	effekt	på	Denguenaaiva	(38%	jfr	78%)	
– Otillräcklig	effekt	på	barn	2-5	år	(34%	jfr	68%/
74%)	

– Barn	2-5	år	
•  Ökad	risk	för	sjukhusvård	för	dengue	
•  Ökad	risk	för	svår	dengue	
•  Troligast	för	att	fler	var	denguenaiva	



Denguenvirus	

•  Dengvaxia®	
•  Nya	data	2017.	Nytt	WHO	position	paper	
2018.	
– Område	med	70%	seroprevalens,	5	års	uppföljning	
– För	varje	4	fall	av	svår	dengue	som	förhindras	–	
ett	fall/1000	vaccinerade	av	svår	denuge	som	var	
denguenaiva	jfr	13/1	för	sjukhusvård		

– Riskökning	från	efter	ca	3	år	
– Serologisk	kontroll	innan	vaccination?	



Olagnier	2016	
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