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Hudinfektioner ar mycket vanliga. De
orsakas av olika mikrober sasom
bakterier, virus och svampar.

| patientversionen av God medicinsk praxis
gar vi kortfattat igenom foljande bakterie-
infektioner i huden: rosfeber, impetigo,
harsacksinflammation, furunkel, nagelbands-
inflammation, borrelios (Lyme-sjuka) i huden
och harpest.

Dessutom granskas kort vissa virus- och
svampinfektioner i huden.

Det finns gott om bildmaterial i samband
med den egentliga God medicinsk praxis-
rekommendationen.

Bakterieinfektioner i huden

Huden ar en bra grogrund fér manga
bakterier, och huden har alltid en mangd
olika bakterier som vaxer dar som sa kallad
normalflora. Dessa bakterier ar huvud-
sakligen ofarliga for kroppen och ofta nyttiga,
men om kroppens forsvarsformaga forsamras
av nagon anledning (immunbrist, vavnads-
skada, hudsjukdom) kan ocksa de orsaka
bakteriella infektioner i huden.

Bakteriella hudinfektioner ar den sjatte
vanligaste orsaken till hdlsocentralbesdk pa
grund av infektioner i Finland (6—7 procent av
infektionsbesdken).

De flesta bakterieinfektioner i huden
behandlas med enbart lokalbehandling, men i
vissa fall ar det ocksa nodvandigt med en
antibiotikakur.

FOr patient

| allmanhet behovs inte odlingsprov pa
bakteriella hudinfektioner, men i vissa
speciella fall kan det vara nédvandigt.

Rosfeber (erysipelas)

Rosfeber (eller ros) bor inte forvaxlas med
rosacea eller baltros, som behandlas pa
annan plats i denna patientversion. De ar
olika sjukdomar.

| typiska fall borjar rosfeber med ett litet sar,
till exempel séndrig hud mellan tarna eller ett
sar pa underbenet. Oftast forekommer
rosfeber pa underbenet, fotleden eller
fotbladet, men sjukdomen kan ocksa finnas i
ansiktet eller pa armen.

Rosfebern ar vanligtvis latt att identifiera: val
avgransad rodnad, hettande hud och svar
vark. Hudforandringen kan spridas snabbt
och det kan utvecklas kraftig svullnad och
ratt stora blasor. Vanligtvis borjar rosfebern
plotsligt och atfoljs feber.

Rosfeber ar en allvarlig infektion. Det primara
lakemedlet penicillin ges vanligtvis forst som
injektion i en ven eller muskel. N&r
symtomen har avtagit, det vill sdga att
patienten har varit feberfri i minst en dag och
inflammationsvardena (CRP och antalet vita
blodkroppar) har borjat minska, kan lake-
medlet fortsattas via munnen. Antibiotika-
behandlingen kan avslutas nar hudrodnaden
(ndstan) har forsvunnit. Som regel tar detta
1-2 veckor.

Behandling av svullnaden med tryckférband
ar en viktig del av behandlingen av rosfeber i
benet. Den startas redan 6 timmar efter
paborjad antibiotikabehandling, eftersom
kronisk svullnad 6kar risken for aterfall av
rosfebern. Svalkande omlagg med koksalt-
|6sning lindrar smartan.

Rosfebern aterkommer latt. Darfor ar det
viktigt att identifiera och behandla faktorer
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som predisponerar for rosfeber. Till dessa hor
svullnad, 6vervikt, utslag och fotsvamp
mellan tarna. Om rosfebern aterkommer ofta
overvags profylaktisk antibiotikabehandling.

Impetigo

Impetigo ar en bakteriell infektion i huden
som férekommer sarskilt hos barn i lek-
aldern. Impetigo borjar vanligtvis i ansiktet
(nasborrarna, munomradet) och kan spridas
snabbt Over stora omraden. Impetigo smittar
latt vid beroring, sa sjukdomen férekommer
ibland som kluster eller som epidemier
exempelvis pa daghem.

Vid den vesikuladra formen kan upp till tva
centimeter stora blasor forekomma. Vid den
blasfria formen forvandlas de sma blasorna
snabbt till en gulaktig sarskorpa pa rodaktig
bas.

For milda och lokalt begransade infektioner
racker det med lokalbehandling med salva
innehallande en kombination av neomycin
och bacitracin, som fas receptfritt pa
apoteket, eller salva med fusidinsyra som
kraver recept. Dessa anvands 1-2 ganger om
dagen i ungefar en vecka efter att sarskorpan
forst har avlagsnats med att duscha eller
bl6tldgga med vatten. Sedan torkas omradet
med en ren handduk och salvan appliceras.
Om infektionen har spridit sig over ett stort
omrade eller ligger i har- eller skdggomradet
behovs ocksa en antibiotikakur.

God hygien (personliga handdukar, tvatta
orngott och mjukleksaker, byta tandborstar
och tvattsvampar och sa vidare) ar en viktig
del av behandlingen.

Harsdcksinflammation (follikulit)

Vid harsackinflammation uppstar en 1-3 mm
stor varblemma med gul topp vid roten av ett
harstra. Ofta kliar blemman och omgivningen
ar rod. Ett exempel pa djup follikulit som
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stracker sig till harroten ar utslag pa skagg-
omradet.

Follikulit férekommer mer hos man an hos
kvinnor. Det forekommer i hudomraden med
harvaxt sasom benen, armarna, harbottnen,
skdaggomradet, skuldrorna, mellersta delen av
ryggen och brostet, ljumsken och skinkorna.

Om harsacksinflammationen ar ytlig racker
det med lokalbehandling. Infekterade
omraden tvattas med tval eller hud-
rengoringsmedel som &r sura eller innehaller
klorhexidin tva ganger om dagen och en
antibakteriell salva eller en tvaprocentig
svavelsalva (sjalvvardsprodukter) appliceras.
Om infektionen ar omfattande eller djup
behovs ocksa en antibiotikakur.

Dessutom ar det viktigt att ta hand om
hygienen: handdukar byts och raktillbehor,
toalettstolar och sa vidare rengors.

Furunkel

Djup infektion i harsacken kallas furunkel.
Patienten har da flera abscesser (bolder)
samtidigt som kan sprida sig till en
omfattande abscessgrupp via gangar i huden,
eller nar varet i en mogen abscess sprider sig
pa huden.

For att behandla sma abscesser racker det att
Oppna och tdmma dem. Antibiotika-
behandling behévs om patienten har feber
eller allmansymtom, om abscessen ar
omfattande eller ligger i mellersta delen av
ansiktet sasom nastrakten, eller om nagot
annat predisponerar for inflammation
(immunbrist, diabetes, narliggande ledprotes
och sa vidare).

Om furunkeln aterkommer, utreder man
predisponerande faktorer (immunbrist,
diabetes, underndring, medicinering) och
behandlingen av dem intensifieras.
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Vid aterkommande abscesser ar det [ampligt
att kontakta en hudlakare eller infektions-
ldkare.

Dessutom laggs tonvikt pa hygien: linne och
klader byts dagligen, antiseptiska rengorings-
medel anvands och antibakteriell salva
appliceras pa infekterade omraden.

Nagelbandsinfektion

Akut nagelbandsinfektion utléses vanligtvis
av ett litet sar eller av att nagelkanten har
vaxt inat (nageltrang). Nagelvallen ar réd och
svullen.

Vid akut infektion 6ppnas varharden och
nageln baddas dagligen med exempelvis
kaliumpermanganatlosning tills infektionen
avtar. Ibland maste en inatvaxande nagel
avlagsnas. Vid svar infektion kan en
antibiotikakur ocksa vara nédvandig.

For att forhindra att problemet aterkommer
ar det viktigt att lara sig klippa naglarna pa
ratt satt.

Vid kronisk infektion i nagelvallen blir nagel-
vallen rod och fjallande och nagelbandet
saknas. En utlésande faktor ar fukt, sa det &r
viktigt att skydda det inflammerade omradet
fran fukt. Dessutom anvéands vid behov en
salva med svampdoédande medel och steroid
(kortison).

Borrelios (Lyme-sjuka) i huden

Cirka 2/3 av personer som blir bitna av en
fasting som bar pa borreliabakterien blir
smittad av borrelia. Ju langre fastingen ar
fast i huden, desto storre ar smittrisken.

Ett fastingbett kan orsaka en liten rédaktig
hudférandring utan att borreliabakterien har
overforts till manniskan.

Vid borreliasmitta upptrader efter 3-30
dagar ett rodnande hudutslag, erythema
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migrans, kring fastingbettet. Det utvidgar sig
ringformigt och i mitten kan ett rott omrade,
eller till och med en bl3sa, stiga upp.
Rodnaden utvidgar sig [dangsamt och kan
ibland bli upp till tiotals centimeter i
diameter. Erythema migrans-utslag kan ocksa
forekomma pa flera delar pa kroppen.
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Det forekommer sédllan kdnningar i hud-
omradet, sa foérandringen kan ocksa ga
obemarkt forbi. Ibland kan utslaget klia Iatt.

Utslaget laker av sig sjalv efter veckor eller
manader, men om patienten ldamnas
obehandlad kan borreliabakterien bli kvar i
kroppen och senare orsaka symtom i leder,
nervvavnad eller hjarta.

En lokal hudférandring vid borrelios som kan
forekomma sarskilt hos barn kallas lymfo-
cytom. Det ar en mjuk, odm, utstaende
blaaktig eller rodaktig svullnad eller knol i
huden till exempel i ytterorat, brostvartan
eller pungen.

For att forhindra sena stadier av borrelios ska
patienter med en hudrodnad pa minst 5 cm,
som fortsatter eller utvidgar sig ringformigt,
behandlas med en antibiotikakur som
ordinerats av lakare. D3 laks hudutslaget
vanligtvis inom 1-3 veckor.

Rutinmassig profylaktisk lakemedels-
behandling efter fastingbett rekommenderas
inte i Finland.

Borreliasmitta forhindras med lamplig klddsel
som hindrar fastingarna att na huden, genom
att noggrant inspektera hela huden for
fastingar och genom att ta bort fastingar som
bitit sig fast med fastingpincett sa snart som
mojligt.

Harpest (tularemi)

Harpest ar en allmaninfektion med feber, dar
symtomen ar sarnader pa huden och lokal
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svullnad i lymfkortlarna. Smittan kan ocksa
ske genom inandning. Da kan symtomen vara
feber och andningssymtom.

Infektionen far man vanligen genom bett av
ett leddjur eller genom att handskas med
kaniner, sma gnagare eller andra djur.
Harpest behandlas alltid med antibiotika.

Virusinfektioner i huden
Herpes simplex-virusinfektion i huden

Herpesvirusinfektioner i hud och slemhinnor
ar mycket vanliga. Herpes simplex-virus typ 1
och 2 overfors genom kontakt via slemhinnor
(mun, kénsorgan) eller hud. Det vanligaste ar
munherpes.

Efter den forsta infektionen blir herpesviruset
kvar i hudomradets kdnslonerver, och nar
viruset aktiveras senare i livet fardas det
langs nerverna tillbaka till antingen samma
eller ett narliggande hudomrade.

Den forsta infektionen ar vanligtvis svarare
an aterkommande infektioner. De forsta
symtomen ar stickningar och kliande och
brannande kansla i huden. Efter det kommer
smartsamma och kliande blasor som sa
smaningom spricker, bildar skorv och laker
utan att [dmna arr.

Herpesinfektionen kan aterkomma da och da.
Den kan aktiveras av till exempel vistelse i
solsken, stress eller intensiv psykisk
belastning, hormonella orsaker eller tillfallig
forsvagning avimmunforsvaret.

Herpes pa ett litet hudomrade laker av sig
sjalv utan behandling pa 1-3 veckor. Antiviral
behandling som inleds omedelbart vid de
forsta symtomen lindrar symtomen och gor
att infektionen ldks nagot fortare, men
behandlingen kan inte avldgsna viruset fran
kroppen.
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Aciklovirsalva eller penciklovir (egen-
medicinering) kan anvandas som lokal-
behandling. Aciklovir eller valaciklovir (sjalv-
medicinering) kan anvdandas som antiviralt
lakemedel i tablettform.

Forebyggande behandling kan 6vervagas om
herpes aterkommer 1-2 ganger i manaden.

Om herpes forekommer nara 6gat ar det
nodvandigt att med det snaraste uppsdka en
ogonlakare.

Hos atopiker kan herpes orsaka en utbredd
hudinfektion som sprider sig snabbt sarskilt
pa ansiktet, huvudet och éverkroppen, och
som till och med kan krava sjukhus-
behandling.

Mollusker

Mollusker ar en vanlig hudinfektion hos barn.
Mollusker ldaker vanligtvis av sig sjalvinom
nagra manader utan att lamna arr. De kraver
ingen sarskild behandling. Hos vuxna kan
mollusker forekomma i samband med
immunbrist.

Vartor

Vanliga vartor ar godartade tumorer i huden
eller slemhinnorna orsakade av papillom-
virus. Vartor laker vanligtvis av sig sjalv. De ar
vanligast hos barn i skolaldern.

For att mjuka upp vartvavnaden kan man
som egenvard anvanda preparat inne-
hallande salicylsyra och mjolksyra i form av
salva, gel, l6sning eller plaster. Vartan baddas
varannan dag i vatten, varefter den slipas
med till exempel sandpapper eller pimpsten.
Efter torkning appliceras behandlings-
produkten dagligen pa vartan. Behandlingen
fortsattes (vanligtvis i minst 1-2 manader)
tills vartan ar i niva med huden.
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Ett knep med ventilationstejp kan ocksa
provas, aven om det inte finns forsknings-
bevis for det: en liten bit ventilationstejp
placeras pa vartan i 4-7 dagar. Tejpen och
den doéda huden avldagsnas och huden tvattas
med tval och vatten. En ny bit tejp satts pa
efter 12 timmar. Detta kan upprepas i 4-6
veckor.

Vartor kan ocksa behandlas med frysning
med flytande kvave pa lakarmottagning, om
korrekt utford lokalbehandling inte har
fungerat.

Bdiltros (herpes zoster)

Baltros orsakas av vattkoppsvirus som
ateraktiveras, vanligen forst efter manga ar.
Man kan fa baltros aven om man har
vaccinerats mot vattkoppor.

Béltros forekommer vanligtvis pa kroppen
eller i ansiktet, men kan ocksa forekomma pa
fotterna, kdnsorganen eller munslemhinnan.

Baltros borjar som smarta och stickningar i
huden, varefter ytliga, klara blasor bildas pa
huden efter 1-5 dagar. Mild feber, huvud-
vark, sjukdomskansla och trétthet kan ocksa
hora till symtomen.

Efter 1-2 veckor borjar det bildas var i
blasorna, de gar sonder och bildar till sist
skorvar. Blasutslaget laker pa cirka 2—4
veckor.

Om antiviral lakemedelsbehandling inleds
snabbt (inom 72 timmar efter utslagets
utbrott) forkortar det sjukdomens varaktig-
het och lindrar smartan. Lakemedlen som
anvands ar aciklovir, valaciklovir eller
famciklovir i tablettform (receptbelagt).
Lékemedelsbehandlingen racker vanligtvis 7
dagar.

Béltros &r oftast smartsam, sa ett smart-
stillande medel — antiinflammatoriska medel
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eller paracetamol — behovs ofta. Vid behov
kan ocksa pa lakarordination anvandas
opiater (kodein eller tramadol) eller ldke-
medel mot nervsmarta (exempelvis
gabapentin, amitriptylin eller pregabalin).
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Vaccin mot baltros hor annu inte till det
nationella vaccinationsprogrammet i Finland.
| USA rekommenderas det for alla 6ver 50 ar,
och i vissa europeiska lander ingar det i de
nationella vaccinationsprogrammen.

Svampinfektioner i hud, har och
naglar

Svampinfektioner i huden ar vanliga.

De flesta av dem orsakas av sa kallade
dermatofyter. Behandlingen av svamp-
infektioner maste vara langsiktig: for
harbotten, handflatorna och fotsulorna
racker behandlingen i veckor, for naglarna till
och med i manader.

Som en allman regel bor ett svampprov tas
innan behandlingen inleds. Endast fotsvamp
mellan tarna kan behandlas utan provtagning
baserat pa en typisk sjukdomsbild.

Nagelsvamp (dermatofytinfektion i nageln)

Nagelsvamp forekommer nastan enbart pa
tanaglarna. Det ar ett ofarligt, vanligtvis
kosmetiskt besvar. Nagelns spets eller sida
blir gul- eller brunaktig.

Behandling av nagelsvamp kraver langvarig
medicinering i tablettform som ordineras av
en lakare. Lakemedlen som anvands ar sa
kallade azoler eller terbinafin. Trots invartes
medicinering uppnas fullstandigt
behandlingsresultat endast hos ungefar
varannan patient.

Om nagelsvampen ar pa fingrarna (mindre
vanligt) anvands terbinafin eller itrakonazol
som pulsbehandling, vilket innebdr att man
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haller pauser i medicineringen. Bade
terbinafin och itrakonazol ackumuleras i
nageln, sa lakningen fortsatter i flera veckor
efter avslutad medicinering.

Fotsvamp (svamp mellan tdrna eller pa
foten)

Det vanligaste stallet for svampinfektionen i
huden ar mellan tarna. Huden mellan tarna
ar uppmjukad, gar sonder och kliar.

Behandling svamp mellan tarna ar lokal-
behandling med egenvardsprodukter, till
exempel terbinafin 1-2 ganger om dageni 1-
2 veckor eller ett azolderivat 1-2 ganger om
dagen som 2—4 veckors kur.

Ibland sprider sig svampinfektionen ocksa till
fotbladet. D3 anvands vanligtvis lakemedel i
tablettform, terbinafin eller itrakonazol.
Behandlingstiden beror pa infektionens
omfattning och svarighetsgrad.

Svampinfektion pa handen

Svampinfektion i handflatan ar sallsynt, och
annu mer sallsynt om den inte har foregatts
av fotsvamp. Svampinfektionen férekommer
vanligen bara pa ena handflatan. Handsvamp
behandlas pa samma satt som fotsvamp.

Svampinfektion i ljumskvecket

Svampinfektion i ljumskvecket ar vanlig hos
man och sallsynt hos kvinnor. Det foregas
vanligtvis av fotsvamp, sa kolla ocksa
fotternal

Svamp i ljumskomradet kdannetecknas av ett i
kanterna upphdjt, skarpt avgransat, rodaktigt
fjdllande och kliande ringformigt utslag, dar
det kan férekomma enskilda varblemmor i
mitten.

Som behandling anvands egenvardssalvor:
terbinafinsalva 1 gang om dagen i 1-2 veckor

FOr patient

eller azolsalva 2 ganger om dagen i 3—4
veckor. Om infektionen &r svar eller stracker
sig djupt in i harsacken, anvands ocksa
receptbelagda svampdoddande lakemedel i
tablettform i 1-4 veckor.

Svampinfektion pa kroppen

Svampinfektion pa kroppen éar sallsynt.

| ansiktet och pa halsen kommer infektionen
ofta fran djur, sarskilt hos barn. Svamp pa
kroppen har varierande utseende: pa huden
kan finnas en langsamt vaxande ringformig
forandring eller flera snabbvaxande och
forandringar som laks fran mitten.

Ett svampprov ska tas fran utslaget fore
behandling. Sma omraden behandlas lokalt,
storre kraver medicinering i tablettform.

Svamp i harbottnen

Svamp i harbottnen dverfors vanligtvis fran
en annan manniska, fran djur eller fran jord.
Harbottnen &r rodaktig och fjallande, ibland
bildas skorvar och harstrana kan i vissa delar
av omradet ga av.

| Finland forekommer svampinfektioner
i harbotten huvudsakligen hos invandrarbarn.
Hos vuxna ar de mindre vanliga.

Behandlingen dr en svampdddande medicin
i tablettform (receptbelagd). Dessutom kan
man anvanda lokalbehandling, till exempel
selensulfid eller ketokonazolschampo 2-3
ganger i veckan i minst 2 veckor for att
forhindra spridning att infektionen sprids.

Jaistsvamp

Jastsvampar orsakar vanligtvis inte
infektioner pa frisk hud eller naglar.
Jastinfektion upptrader forst nar motstands-
kraften av nagon anledning har forsvagats.
Sadana situationer kan exempelvis vara
inflammation i nagelvallen, inflammation
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i mungiporna, bldjutslag, hudskada, brann-
skada, hudsjukdom eller inverkan av en
antibiotikakurs pa kroppens normala
bakterieflora.

Jastinfektioner i huden behandlas som
egenvard lokalt med salva eller pulver
(klotrimazol, nystatin eller mikonazol)
i 1-2 veckor.

Pityriasis versicolor

Pityriasis versicolor ar en ytlig och ofarlig
inflammation i huden orsakad av vissa
jastsvampar. Den ar ratt vanlig sarskilt hos
unga vuxna. Pityriasis versicolor upptrader
som lindrigt fjallande flackar som ar mer
brunaktiga an resten av huden, sarskilt pa
overkroppen. Pa solbrand hud syns dessa
hudomraden daremot som flackar som ar
ljusare an resten av huden.

Som lokalbehandling anvénds azolsalva 1-2
ganger om dagen i 1-3 veckor, ketokonazol-
schampo en gang om dagen i 5 dagar eller
selensulfidschampo, som far verka i 5-10
minuter en gang om dagen i 1-2 veckor.
Preparaten ar egenvardspreparat.

Hos vissa patienter aterkommer pityriasis
versicolor latt. Detta kan forhindras genom
att tvatta omraden dar utslaget forekommer
med ketokonazolschampo, till exempel
varannan vecka under tre pa varandra
foljande dagar.

Mera information om amnet

| Terveyskirjasto (Halsobiblioteket) finns pa
finska separata artiklar om de hudinfektioner
som namns i denna patientversion, dar
symtom, diagnos, egenvard och lakemedels-
behandling gas igenom mer i detalj.

| samband med artiklarna finns ocksa bild-
material.
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De organisationer som omnédmns i patient-
versionen ger mera information i dmnet.
Finska Ldkarféreningen Duodecims redaktion
fér God medicinsk praxis svarar inte for
kvaliteten eller tillférlitligheten pa uppgifter
som andra organisationer har gett.

Forfattare

Patientversionen ar uppdaterad utifran
Finska Lakarféreningen Duodecims
rekommendation God medicinsk praxis av
redaktoren som ansvarar for patient-
versionerna Kirsi Tarnanen.

Texten har kommenterats av Allergi-, hud-
och astmaférbundet.

Texten har granskats av ordféranden for
rekommendationsarbetsgruppen, professor,
overlakaren i dermatologi och allergologi
Annamari Ranki fran Hud- och allergi-
sjukhuset vid Hucs; medlemmen i arbets-
gruppen, professorn och 6verldkaren

i dermatologi Kaisa Tasanen-Maatta fran
hudkliniken vid Uledborgs universitetssjukhus
samt sammanstallande forfattaren, MD,
specialistlakaren i allmanmedicin, redaktéren
for God medicinsk praxis llona Mikkola fran
Rovaniemi stad och Finska Lakarféreningen
Duodecim.

Oversattningen till svenska ar bekostad av
Finska Lakaresallskapet.

Ansvarsbegransning

God medicinsk praxis- och Avsta klokt-
rekommendationerna ar ssammandrag gjorda
av experter gallande diagnostik och
behandling av bestdmda sjukdomar.

De ersatter inte ldkarens eller annan
hélsovardspersonals egen bedéomning av
vilken diagnostik, behandling och
rehabilitering som ar bast for den enskilda
patienten da behandlingsbeslut fattas.
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