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Skabb handlaggning i vard och omsorg

Skabb, sarcoptes scabiei, ér ett kvalsterdjur pa ca 0,3 mm i diameter som graver
gangar 1 6verhuden och lagger dgg dér 1. Skabben &r artspecifik och smittar frén
minniska till manniska. En immunologiskt frisk person far bara ett fatal skabbdjur.
Hos personer med nedsatt immunforvar kan ibland en svédrare form av skabb ses,
krustds skabb, dé finns ett stort antal skabbdjur pa kroppen.

Behandling ska inte pdabérjas utan att skabbdjur har hittats!

Behandling ordineras av ldkare.

Smittsamhet
Inkubationstiden, tiden fran smitta till symtom, kan vara allt fran 2 till 10 veckor. S& ldnge
skabben &r obehandlad sa dr den smittsam. Smitta sker via direktkontakt.

Smittsamheten vid skabb ér relativt 1&g och kréver tit och mer langvarig kontakt med smittad
person eller textilier. Textilier s& som kléder, sénglinne och handdukar sprider smitta enbart om
den smittade nyligen anvént dessa. Risken att bli smittad med skabb genom vanlig social kontakt
ar liten.

Enstaka personer kan drabbas av krustos skabb vilket dr en mer allvarlig och mycket smittsam typ
av skabb. Detta beror pa den stora méngden skabbdjur. Skabbdjuret dr dock detsamma och det ar
patientens allméntillstdnd som avgor hur sjukdomen yttrar sig. Krustos skabb aterfinns som regel
hos personer med nedsatt immunforsvar, till exempel gamla och organtransplanterade. P4 grund
av immunnedséttningen kan kvalstren foroka sig i snabbare takt &n hos en frisk individ. En
individ med normalt immunfGrsvar, som smittas av en person med krustds skabb, adrar sig alltid
vanlig skabb.

Symtom

Individen fér ofta en generell svar kldda som &r vérst nattetid. Centimeterldnga skabbgangar kan
oftast identifieras mellan fingrar och tar, vid hand- och fotleder, kring brdstvartor, navel eller pa
konsorganen. P4 dvriga delar av kroppen ses rivmérken och oftast en bild som liknar ett lindrigt
eksem.

Personer med krustds skabb utvecklar ofta tjocka gra skorpor av hud som kan innehalla tusentals
kvalster och dgg. P& grund av immunnedsittning behdver inte den krustdsa skabben alltid ge
klada eller utslag vilket ibland leder till fordréjd diagnos.
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Rutiner vid skabb

Patient/véardtagare vardas pa enkelrum och bor stanna pa rummet tills en behandlingsomgang ar
genomford. Hudmottagning Falun (023-49 26 71) eller Smittskydd & Vérdhygien Region Dalarna
(023-49 07 85) ska kontaktas om skabbdjur hittats hos tva eller flera patienter/vardtagare.

Behandling

Vid konstaterad skabb behandla med Tenutex®, kutan emulsion. Detta ska ordineras av ldkare.
Behandlingen upprepas efter en vecka. Behandlingen kan forvarra annan hudsjukdom samt forsena
och forsvara differentialdiagnostik.

Behandlingsinstruktionerna behdver f6ljas mycket noga! Undvik alltfor kraftig gnidning. Det kan
svida initialt, speciellt i underlivet. Kyla kan ddmpa svedan.

e Hjilp patienten/vardtagaren att duscha sa att skabbgangarna 6ppnas. Torka vil
Fingernaglar och tanaglar klipps korta och ta- och fingertoppar smérjs noga, dven under
nagelbédden

e  Smorj in krdmen, enligt ordination, omsorgsfullt dver hela kroppen, dock ej huvud. Rékna med en
halv tub per behandling for vuxen

Ténk dven pa att noga smorja:

e hiénder och handleder, 4ven mellan fingrarna

o konsorgan, yttre blygdldppar (ej slemhinna)/under forhud och kring anal6ppning
e pa och kring brostvartor

e ioch kring naveln

Varje kvadratmillimeter av kroppen ska vara tickt med krdm i 24 timmar, sedan tvdttas krdmen
bort.

Viktigt! Tink p4 att hiinderna méste smérjas in igen efter varje handtvitt. Aven underlivet ska
smdrjas in efter ev. tvittning med vatten.

Ndr patienten/vardtagaren dr insmord:

Rengor patient-/vardtagarrummet noggrant

Stadutrustning ska vara rumsbunden

Anvinda kldder, handdukar, siangkldder, kuddar och ticken mm ska tvéttas i minst 60°

Rummet med méblemang ska torkas av med allrengdringsmedel och vatten

Rengor golv med allrengdringsmedel och vatten

Dammsug mattor och tygmobler noggrant, byt dammsugarpase efterat

Vidra eventuella mattor, 16sa soffkuddar och dynor 3-4 dygn eller 1dgg i plastsdck som forsluts

Instruera patienten/vardtagaren att inte anvanda tygsoffa/tygfatol; till och med det att andra

behandlingen ér gjord. Alternativt ticks soffa/fatolj, efter noggrann dammsugning, med lakan i 3-4

dygn om patienten/vardtagaren behdver sitta ddr innan behandlingen ar klar

o Patientens/vardtagarens privata klader, skor, huvudbonader, handskar mm som ej gar att tvatta kan
védras utomhus i 3-4 dygn eller ldggas i plastsick som forsluts. Forvara sedan séckarna forslutna i
3-4 dygn
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Efter behandling kan klddan i minskande grad finnas kvar i 2-4 veckor. Detta kan lindras genom
behandling med mjukgdrande och eventuellt kortisonkrdm. Skulle kladan dter 6ka bor i forsta hand
bristfalligt genomford behandling eller atersmitta missténkas.

Tvitt och avfall

Tvittsack pa rummet. Tvatt 1dggs direkt 1 vattenlslig innersiack och sedan i gul plastsack for
transport till tvétteri alternativt direkt i tvattmaskin (den tvétt som ej far plats direkt i tvattmaskinen
forsluts 1 sopsick sa lange). Tvéttas i minst 60° med efterfoljande torkprocess i torktumlare eller
torkskap. Avfall hanteras konventionellt. Forslut sopsidck/soppase ordentligt pd rummet.

Ovriga patienter/vardtagare
Huruvida ndgon av 6vriga patienter/vardtagare pa enheten ska behandlas sker i samrad med
hudmottagning Falun (023-49 26 71) eller Smittskydd & Vardhygien (023-49 07 85).

Personal

Forutom basala hygienrutiner anvinds ldngidrmad skyddsrock med mudd, dér
undersokningshandskarna dras utanpa mudden, vid vard av patient/vardtagare med skabb. Detta
anvénds till dess patient/vardtagare ar behandlad tva ganger.

Personal som vardat patientnira utan langdrmad skyddsrock kan behova behandlas beroende pa hur
kontakten sett ut med den smittade. Det kravs flera minuters direktkontakt (ex. ndra forflyttningshjalp
som tagit tid eller néra hjalp med personlig hygien/duschning) for att skabb ska hinna dverforas. Da
bedomningshjélp behovs tag kontakt med hudmottagning Falun (023-49 26 71) eller Smittskydd &
Vardhygien (023-49 07 85). Vardpersonal med konstaterad skabb bor behandlas innan atergéng till
arbetet.

Anhoriga
Eventuell behandling kan bli aktuell for anhoriga till den smittade patienten/vardtagaren, radgor alltid
med hudmottagning Falun (023-49 26 71) eller Smittskydd & Vardhygien (023-49 07 85).

Rutiner vid krustos skabb
Kontakta alltid Hudmottagning Falun (023-49 26 71) for behandlingsinstruktioner da krustds skabb
har identifierats hos patient/vardtagare.

Patienten/vardtagaren véardas pé enkelrum och bor stanna pé rummet tills hela behandlingen &r
genomford.

Vardhandboken, Skabb
NKK — kliniskt kunskapsstod, Skabb



https://www.socialstyrelsen.se/Lists/Artikelkatalog/Attachments/19819/2015-5-10.pdf
http://www.vardhandboken.se/Texter/Skabb/Behandling/
https://www.nationelltklinisktkunskapsstod.se/Dalarna/kunskapsstod/kliniskakunskapsstod/?uuid=3304fe9a-14df-49d0-b8e3-fcd6d3813811&selectionCode=profession_primarvard
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