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Rutin vid nytt fall av hiv 

 

Bakgrund  

Hiv är idag en sjukdom där det finns effektiv behandling. Den som har hiv med behandling kan leva ett 

normalt, långt liv utan smittsamhet. Hiv-test är viktigt för att upptäcka nya fall, så snart som möjligt 

kunna sätta in behandling och för att förhindra smittspridning. Provtagning är kostnadsfri enligt 

smittskyddslagen. Den som önskar ska kunna få ett hiv-test kostnadsfritt även om det inte finns klinisk 

misstanke om hiv/AIDS.   

Mikrobiologen Falu lasarett  

 Vid verifierat positivt hiv-test, eller vid positivt screeningtest vid hög misstanke och där 

verifiering inte kan ske samma dag, hos ej tidigare känt hiv-smittad patient informeras ansvarig 

läkare på provtagande enhet. Hänvisa till denna rutin. Informera om när och hur svar på 

eventuellt återstående bekräftade test meddelas.   

 Informera smittskyddsenheten.   

Provtagande enhet  

 Vid positivt provsvar kontaktar provtagande enhet Infektionsmottagningen för att komma överens 

om besökstid på Infektionsmottagningen för patienten.  

 Patienten ska innan besöket på Infektionsmottagningen få information om positivt provsvar av 

ansvarig läkare på provtagande enhet.   

o Informera om att behandling mot hiv måste ges livslångt men är så effektiv att den som 

behandlas kan leva ett normallångt, friskt liv utan smittsamhet.   

o Informera om förhållningsregler enligt smittskyddsblad. Det kan vara svårt för patienten 

att ta in all information, fokusera på att förhindra smittrisk innan besöket på 

infektionsmottagningen, t ex förhållningsregler rörande oskyddat sex eller delande av 

injektionsnålar.  

o Informera om att mer information och omhändertagande kommer att ges på 

Infektionsmottagningen. Informera om att patienten har möjlighet att träffa kurator på 

infektionsmottagningen. Notera om patienten önskar träffa kurator.  

 Ansvarig läkare på provtagande enhet skriver remiss till Infektionsmottagningen. Notera i 

remissen om patienten önskar träffa kurator.  

 Ansvarig läkare på provtagande enhet gör smittskyddsanmälan. I anmälan noteras att patienten 

remitteras till Infektionskliniken för uppföljning. Smittspårning lämnas till Infektionskliniken och 

STI-mottagningen. 
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Infektionsmottagningen Falu lasarett  

 Läkarbesök bokas på Infektionsmottagningen, om möjligt nästkommande vardag.  

 Sjuksköterska med ansvar för hiv deltar på besöket. 

 Besöket samordnas med STI-mottagningen för smittspårning. Remiss skickas till STI-

mottagningen, av remissen ska det framgå hur lång tid tillbaka smittspårning ska ske.  

 Om patienten önskar kuratorskontakt sker samordning med Kuratorsenheten. Skriv en remiss till 

Kuratorsenheten Falun och ring gärna om kurator ombes delta i besöket på 

Infektionsmottagningen, särskilt om besöket är samma dag. Patienten får om möjligt träffa 

kurator i samband med besöket på infektionsmottagningen eller vid ett senare tillfälle. Det är då 

möjligt att få kuratorskontakt via Kuratorsenhet Ludvika och Kuratorsenhet Mora om patienten 

önskar en kontakt närmare sin hemort istället för Falun.  

 Vid behov av tolk bokas företrädesvis telefontolk.  

 Vid besöket får patienten mer utförlig information om hiv, utredning och behandlingsmöjligheter.  

 Läkare går igenom förhållningsreglerna från smittskyddsbladet på papper, kryssar för vilka som 

ges och skriver datum på papperet. 

 Läkare dikterar i journalen att förhållningsregler har givits enligt inskannat smittskyddsblad, samt 

att smittspårning utförs av Infektionskliniken och STI-mottagningen.  

 Sjuksköterska informerar om hur patienten får kontakt med personalen på 

infektionsmottagningen. Telefonnumret till interntelefonen lämnas till patienten. 

 Sjuksköterska frågar om samtycke till kvalitetsregistret samt registrering i InfCare. 

 Sekreterare scannar in bladet i journalen. 

 Sekreterare gör en kompletterande smittskyddsanmälan i vederbörande läkares namn, där det 

framgår att förhållningsregler getts och att smittspårning utförs av Infektionskliniken och STI-

mottagningen. 

 Eventuell uppföljning av sjuksköterska planeras i samråd med patienten  

 Tips vid första/andra besök nyupptäckt hiv: 

o Avsätt gott om tid för besöket, 45-60 minuter 

o Erbjud anhörig att närvara 

o Efterfråga patientens tankar kring sjukdomen, var lyhörd för oro/frågor 

o Betona vikten av följsamhet till behandlingen och den goda prognosen vid behandling 

o Tänk på opportunistiska infektioner, inklusive TBC  

o Noggrann status inklusive mun och svalg, lgll, hud 

o Provtagning kan med fördel göras utifrån tabellen på sidan 11 i RAV:s Antiretroviral 

behandling av hivinfektion 2021 

STI-mottagningen Falu lasarett 

 Remiss anländer från Infektionsmottagningen för smittspårning, av remissen ska det framgå hur 

lång tid tillbaka smittspårning ska ske. 

 Smittspårning sker på plats i samband med första läkarbesöket på Infektionsmottagningen om det 

fungerar för patienten. 

https://www.sls.se/globalassets/rav/rekommendationer/rav_hiv_2021_220318.pdf
https://www.sls.se/globalassets/rav/rekommendationer/rav_hiv_2021_220318.pdf
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 Smittspårning av kontakter i utlandet omfattas inte av smittskyddslagen men om patienten 

frivilligt går med på det är det bra om även dessa kontakter smittspåras. Rådgör med smittskydd 

om det framkommer att patienten har haft utlandskontakter. 

 Kontrollera om provsvaret är positivt eller negativt och återkoppla resultatet från smittspårningen 

till behandlade läkare. 

 Vid intravenöst missbruk smittspårar sprututbytet/infektionspersonal dessa. 

 


