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Retningslinjer for handtering af borgere med mistaenkt eller bekraeftet mpox (abekopper)
Gzldende for alle ansatte i Center Pleje og Omsorg

Generelt

Abekopper skyldes en sjaelden virus, som er i familie med koppevirus.
Der findes to typer af abekopper, hvor den vestafrikanske variant generelt er mildere end den centralafrikanske variant.
Sygdommen er uanset variant mindre alvorlig end kopper.

| Danmark vaccinerede man mod kopper ind til 1977, og der forventes en krydsbeskyttelse blandt dem, som tidligere er
vaccineret mod kopper.

Symptomer Sygdommen begynder ofte med influenzalignende symptomer, herunder:
e Feber>38,5
e Kulderystelser
e Hovedpine
e Rygsmerter
e Traethed
e Haevede lymfeknuder (lokalt eller generaliseret).
Indenfor 1 til 3 dage efter symptomdebut udvikler personen udslaet, som hyppigst starter i ansigtet og
derefter spreder sig til andre dele af kroppen.
Udslaettet udvikler sig og danner sma blaerer, som terrer ud for til sidst at danne skorper.
Blzererne er typisk 0,5-1 cm store og der kan vaere fra meget fa blzerer til flere tusinde.
Vaer opmarksom pa at symptomerne ved abekopper minder om maeslinger, skoldkopper, syfilis og herpes,
hvorfor der kan veere risiko for forveksling.
Smittetid Tiden, der gar fra man er blevet smittet, til man selv smitter videre (inkubationstiden) er i gennemsnit 6-16
dage, men der ses tilfeelde, hvor der er gdet 5-21 dage.
| denne periode er personen ikke smitsom.
Sygdommen smitter fra forste symptomer viser sig og indtil alle skorper er faldet af.
Tiden, der gar fra start af symptomer til man er smittefri, er 2-4 uger.
Smittemade Smitte mellem mennesker kan ske ved teet fysisk kontakt.
e Smitten sker ved at virus gennemtraenger en defekt i huden, gennem slimhinder eller luftveje.
Smitten overfares typisk, ved:
e Atder er direkte kontakt med vaeske fra hudblaere
e Smitte fra luftveje
e Kontakt med smittespredende genstande, som sengetgj m.v., hvilket kun er beskrevet enkelte tilfaelde.
Transport til Om muligt transporterer patienten sig selv til l=geundersogelse eller indleggelse i egen bil.
og fra lege- Ved brug af offentlig transport ber patienten sa vidt muligt holde afstand til andre, anvende kirurgisk maske
og tildekke udslaettet.
undersogelse/ ‘ '
indlzggelse Ved behov for ambulance- eller sygetransport af patient med mistaenkt eller bekraeftet abekopper skal

patienten anvende kirurgiske maske.

Anbefalinger
for smitte-
forebyggelse
og
selvisolation

Fortsztter pa
naste side

Personer, som ikke behgver at selvisolere

Personer, som kan tildaekke deres udslzet/blaerer med tgj nar de omgas andre, kan faerdes frit forudsat, at
udslaettet/blaererne kan tildaekkes fuldstaendig.

Desuden anbefales det, at den mistaenkt eller pavist smittede person udferer hyppig handhygiejne og
undgar situationer, som kan medfgre taet fysisk kontakt til andre, indtil alle blzerer er helet op og
sarskorperne faldet af, og personen ikke har almensymptomer.

Det omfatter ogsa offentlige forsamlinger og begivenheder som koncerter, festivaler mv.

Personen bgr desuden informeres om, at de anbefales selvisolation i eget hjem, hvis der tilkommer nye
blaerer, som ikke kan tildaekkes af tgj.

Personen opfordres til regelmaessigt at kontrollere, om der er kommet nye blzerer, der ikke kan daekkes til.
Personer, som anbefales selvisolation

Selvisolation anbefales desuden for alle mistankt eller pavist smittede personer, som har almensymptomer
sasom

e Feber
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Fortsat

e Symptomer fra luftvejene
e eller gvrige influenzalignende symptomer.

Hvis det ikke er muligt for en person at tildaekke udslaettet/blaererne, f.eks. fordi de sidder pa ansigt, haender
eller i munden, anbefales selvisolation i eget hjem.

Generelle rad
til personer

Personer, som er i selvisolation, anbefales at begraense al aktivitet uden for eget hjem og ikke tage pa
arbejde, i skole mv.

under Hvis de er ngdt til at bryde isolation, f.eks. for at tage til l=egen, tildaekkes udslaet/blaerer pd kroppen for sa
selvisolationi | vidt muligt, med f.eks. langaermede trgjer og bukser.
eget hjem Det anbefales ligeledes, at der bruges mundbind ved kontakt til sundhedsvaesenet.
Kollektiv transport kan bruges, hvis andet ikke er muligt.
Det anbefales, at den kollektive transport benyttes uden for myldretid.
Forholds- Skal overholdes hos en borger i hjemmeisolation med symptomer eller bekraeftet diagnose.
regler Ved hjemmeisolation ber den smittede:

e Blive hjemme og undga teet kontakt med andre personer, specielt sma bgrn, gravide og
immunsvakkede indtil alle skorper er faldet af og ny hud er ved at blive dannet

e Undga teet fysisk kontakt med personer, man bor sammen med, og opholde sig i eget rum, saerligt hvis
man bor sammen med en person, der er i risiko for at fa et alvorlig sygdomsforlgb fx har svaert nedsat
immunforsvar

e  Afsta fra seksuel kontakt under isolation

e Fa hjzelp til at handle

e Have eget badevzerelse hvis muligt (hvis ikke det er muligt, ber eget handklcede benyttes og toiletsede,
hdndvask, vandhane, derhdndtag mv. bar rengeres efter brug)

o Tildaekke sofa/stol osv. som beskyttes med f.eks. et lagen (som tages af og vaskes pa minimum 80°C
efter endt isolation)

e Selv handtere og vaske alt eget tgj pa minimum 60°C — undertgj, handklaeder og sengetgj bar vaskes pa
minimum 80°C

e Ggre grundigt rent efter endt isolation jf. anbefalinger nedenfor

e Bortskaffe hud-nzert affald (plaster, forbinding og lignende) i lukket plasticpose, der ikke ber komme i
kontakt med andre

e Isolationen kan brydes for at ga ture eller lignende aktiviteter uden for eget hjem, pa tidspunkter og
steder, hvor det er muligt at undga taet kontakt med andre personer.

Personer, som er i isolation, kan ga ture men holde afstand til andre.
Ved behov for lzegehjzelp, ber mundbind benyttes, og udslettet tildaekkes.

Vaernemidler
Fortszetter pa
naeste side

Ved taet kontakt med borgeren, ved rengoring samt ved handtering af tekstiler og affald anvendes:
e Handsker
e Vaskeafvisende engangsovertraekskittel med lange ermer og manchetter
¢ Mundbind
e Ansigtsdaekkende visir eller beskyttelsesbriller.
Varnemidler tages pa i folgende raekkefolge:
e Vaskeafvisende engangsovertrakskittel med lange zermer og manchetter tages pa
e Mundbindmaske tages pa, traekkes godt ned under hagen og klemmes til over naeseryggen
e Ansigtsdaekkende visir/beskyttelsesbriller tages pa
e Handsker tages p3a, handsken skal daekke kitlens manchet
Husk mens du arbejder:
¢ Hold haenderne fra ansigtet
e Begrans kontakt med overflader
e Skift veernemidler, hvis de bliver gdelagt eller forurenet
e Udfer handhygiejne mellem skift af vaernemidler
Vaernemidler tages af i felgende rackkefglge:
e Handsker tages af
o Handdesinfektion
e Engangsovertrakskittel (kraenges af sa kun kitlens inderside bergres ved aftagning)
o Hdanddesinfektion
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Varnemidler
Fortsat

¢ Heldakkende ansigtsvisir eller beskyttelsesbriller kasseres
o Handdesinfektion

e Fjern masken uden at rgre ved ansigtet
o Handdesinfektion

Handhygiejne | Der udferes handdesinfektion i minimum 30 sekunder efter enhver kontakt med borgeren og borgerens
omgivelser.

Handtering af | Tekstiler, som anvendes af flere beboere, skal vaskes pa minimum 80 grader i minimum 10 minutter, og skal

vasketgj pa vaskes separat fra gvrige borgers tekstiler.

institutioner | Ved brug af faelles vaskemaskiner, skal maskinen efterfelgende gennemfgre en tom vask pa 9o grader.

Daglig Vandrette flader i boligen (f.eks. seng, sengebord,) inkl. gulv, samt bad og toilet rengeres med almindelige

rengering pa
plejehjem, bo-
tilbud o. lign.

rengeringsmidler.
Efter rengering desinficeres de samme steder med et klorholdigt produkt pa 1000 ppm (fx klorservietter).
Der anvendes vaernemidler ndr der gores rent.

Rengoring
efter isolation
i eget hjem

Virus kan overleve lzenge (uger til maneder) i omgivende miljg (kontaktflader og -punkter) samt i sengetgj,

handklaeder etc.

Det er derfor vigtigt, at der efter hjemmeisolation udfgres grundig renggring og tejvask, om muligt af den

smittede selv.

e Der baeres vaernemidler som ved kontakt med borgeren.

e Renggring udfgres med almindelige rengeringsmidler efterfulgt af desinfektion med klorprodukt (1000
ppm) pa badevzerelse (kontaktpunkter som toiletsaede, skylleknap, vandhane, derhandtag etc.).

e Renggringen ber desuden omfatte stgvsugning med HEPA-filter af sengemadras og stofmgbler.

e Efter rengering og handtering af vasketgj udferes grundig handhygiejne

Rengoring
efter isolation
pa plejehjem,
midlertidige

Ved ophaevelse af isolation gennemfares rengering med vand og sabe.

Efterfelgende desinficeres der med et klorholdigt produkt pa 1000 ppm, dette inkl. vandrette flader og
gulvet.

Der bzeres vaernemidler som ved kontakt med borgeren.

pladser og Renggringen bgr desuden omfatte stovsugning med HEPA-filter af sengemadras og stofmabler.
botilbud
Affald Hud-nzert affald (plaster, forbinding og lignende) bortskaffes i lukket plasticpose, der ikke ber komme i

kontakt med andre.

Ophavelse af

Hvis man har vaeret smittet med mpox (abekopper), kan man ophgre med isolation og ga pa arbejde, nar

forholds- alle blaerer pa kroppen, er fuldstaendigt helet op, sarskorper er faldet af, og der ingen almensymptomer
regler resterer.
Dog ber man fortsat ikke ga pa arbejde, hvis man arbejder med bgrn under 12 ar, gravide og mennesker der
har nedsat immunforsvar.
Her bgr man afvente til alle skorper er faldet af og laesioner er ophelet.
Nzer kontakt | Styrelsen for patientsikkerhed identificerer og varetager handteringen af asymptomatiske nzere kontakter

til en smittet

til personer med bekraeftet infektion med mpox (abekopper), der har haft kontakt i den smitsomme
periode, dvs. fra symptomdebut.

Nzere kontakter skal ikke i karantaene, hvis de ikke har symptomer, da man ferst smitter efter
symptomdebut.

Ved fremkomst af symptomer hos en nzer kontakt skal vedkommende selvisolere med det samme, og folge
anvisning fra Styrelsen for Patientsikkerhed.

Sundhedspersonale, som har benyttet de foreskrevne vaernemidler, anses ikke i almindelighed for at vaere
naer kontakt.

Reference

Retningslinjer for handtering af mpox, version 7.1, Sundhedsstyrelsen 18. februar 2025
Link: Retningslinjer for handtering af mpox
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