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Hepatit B-vaccination av personal

RIKTLINJE 16

Man skiljer pa pre- respektive postexpositionsprofylax. Preexpositionsprofylax innebar
vaccination for sarskilt riskutsatt personal i forebyggande syfte. Postexpositionsprofylax
innebar att vaccination ges efter en kdnd eller formodad exposition for hepatit B-virus

Preexpositionsprofylax

Anstallda som i sitt arbete riskerar att utsattas for blodsmitta ska efter riskbedémning erbjudas
vaccination mot hepatit B.

Det ror sig exempelvis om personal inom:

e halso- och sjukvarden
tandvarden
laboratorier som ofta kommer i kontakt med blod som kan vara smittat med hepatit B
omsorgsverksamhet dar det finns en risk for att hepatit B-smitta férekommer
kriminalvard och polis med sarskilt hog risk for att komma i kontakt med blod fran smittférande
personer

| enlighet med Arbetsmiljoverkets foreskrifter (AFS 2018:4) om smittrisker dr det arbetsgivarens
ansvar att bedéma smittriskerna pa arbetsplatsen och att vid behov erbjuda vaccination.
Vaccinationen inklusive immunitetskontroll ska bekostas av arbetsgivaren och vara kostnadsfri for
den anstallde.

Vaccinationens genomforande

Tidigare ovaccinerade ges tre doser Hepatit B-vaccin ( i nuldget Engerix- B 20 mikrogram/1 ml
till vuxen) vid tidpunkterna 0, 1 och 6 manader. Vaccinet ges intramuskulart i deltoideus.

Personer med kronisk njursvikt svarar simre pa hepatit B-vaccination och darfor
rekommenderas dubbel dos och 4 immuniseringar ( vid 0, 1, 2 och 6 manader).

For de som sedan tidigare ar ofullstandigt vaccinerade (farre &n 3 doser) sa fullfoljs
vaccinationen enligt ovan. Alla vaccinationsdoser raknas, oavsett tid mellan doser.
For de som ar osakra pa om de har vaccinerats eller inte tas anti-HBS (se nedan hur provet ordineras)

for att se om immunitet foreligger.

> 10 IU/L medfor skyddande antikroppsniva och ytterligare doser behovs ej.
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< 10 IU/L: Betraktas som ovaccinerad och vaccineras som sadan.

Immunitetskontroll

Efter sista vaccindosen ska anti-HBs kontrolleras for att avgéra om immunitet féreligger. Kontrollen ska
ske tidigast 1 manad efter sista dosen och helst inom 1-2 manader.

Bestallning av blodprovet gors i TakeCare - Klinisk Mikrobiologi — Vaccination hepatit — Hepatit
vaccinationskontroll-P/S-Anti-HBs (kvantitativ).

2 10 IU/L medfér skyddande antikroppsniva och ytterligare doser behévs ej.

< 10 IU/L: ytterligare tva vaccindoser med 1 mdnads mellanrum ges. Ddrefter gors en
ny immunitetskontroll 1 mdnad efter sista dosen.

Om nivéerna dé fortfarande dr <10 IU/L betraktas den vaccinerade som “non-
responder” med risk fér ofullsténdigt skydd mot hepatit B-infektion och ska vid
exposition fér hepatit B behandlas som ovaccinerad.

Personal som sedan tidigare ar fullvaccinerad (minst 3 doser) mot hepatit men ej
gjort immunitetskontroll rekommenderas att gora det.

Vid nivaer <10 IU/L rekommenderas:
Om mer an ett ar gatt mellan sista dosen och provtagning ges ytterligare en dos.
Om mindre &n ett ar gatt ges tva doser med en manads mellanrum.

En ny immunitetskontroll gors darefter 1 manad efter sista dosen.

Pafylinadsdos

Person som svarat med anti-HBs >10 IU/L efter vaccination betraktas ha livslang immunitet,
dven om anti-HBs-nivaerna kan sjunka med tiden. Ingen pafylinadsdos behover ges och anti-
HBs behover ej kontrolleras om.

Hos personer med kronisk njursvikt eller immunsuppression kan dock pafylinadsdos ibland
ges.

Postexpositionsprofylax

Ges till de som ar ofullstandigt vaccinerade (d v s de som inte har vaccinerats med 3 doser och darefter
har visat sig ha immunitet (2 10 1U/L) vid stick- och skarskada eller annan handelse med risk for
blodsmitta. Se Stickskada eller annan handelse med risk for blodsmitta for instruktioner.
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Uppfdéljande vaccination efter postexpositionsprofylax

Tidigare ovaccinerad eller osdkert om vaccinerad med anti-HBs <10 IU/L.
Slutfor vaccinationen enligt snabbvaccinationsschema (0, 7 och 21 dagar).

Anti-HBs kontrolleras en manad efter 3:e dosen.

e Om anti-HBs da ar <10 IU/L ges en fjarde dos och anti-HBs kontrolleras efter ytterligare 1
manad.
Om anti-HBs ater ar <10 IU/L ges ocksa en femte dos.

e Vid anti-HBs >10 IU/L efter snabbvaccinationsschema ges ytterligare en dos c:a ett ar efter
forsta dosen for langtidsskydd.

Tidigare ofullstandigt vaccinerad (farre an 3 doser).
Fullfélj vaccinationen. Alla vaccinationsdoser (dven den som givits vid hdandelsen) raknas, oavsett

tid mellan doser. Kontrollera anti-HBs en manad efter tredje dosen.

Tidigare vaccinerad med anti-HBs <10 IU/L.
En dos ges i samband med sticktilloudet. Anti-HBs kontrolleras efter 1 manad.

Tidigare vaccinerad med anti-HBs >10 IU/L.
Behover ingen dos vid tillbudet.
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