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Nationella Strama-ordféranden kommer till FCI-dagen 18 oktober

Stephan Stenmark ar ordférande i Nationell Arbetsgrupp Strama under det nya nationella systemet for
kunskapsstyrning i hdlso- och sjukvarden. Stephan kommer att tala till oss under rubriken ”Ett antibioti-
kasmart Sverige”. | samband med eftermiddagens work-shops kommer Stephan ocksa att delta i dis-
kussionen kring antibiotikakonsult-verksamheten.

Program till FCl-dagen och mdjlighet till anmalan hittar du har Valkomna!



http://insidan.nll.se/Documents/Publika/ns/kcinfekt/FCI/temadag%202019/Program%202019.pdf

Influensavaccinationerna sasongen 2019-20

Som tidigare meddelats startar sdsongens vaccinationer mot influensa den 19 november 2019.

Information kring detta hittar ni pa var hemsida Influensa- och pneumokockvaccination.

Vi hoppas att fjolarets trend med patagligt forbattrad vaccinationstackning bland vara patienter i risk
fortsatter dvenii ar.

Och givet att vi som jobbar med patienter i varden ocksa gar och vaccinerar oss. Detta for att skydda oss
sjalva da vi exponeras for smitta i jobbet men kanske framfor allt for att vi inte ska smitta ner vara pati-
enter. Kdanns val som anstandigt?

Overvakning av influensa

Genom att skicka influensaprover till Folkhdlsomyndigheten for typning kan Folkhdlsomyndigheten
Overvaka vilka influensastammar som cirkulerar under sasongen.

Denna 6vervakning bidrar till att fa kunskap om vaccinet skyddar mot cirkulerande stammar, vilka
stammar som bor inga i kommande vaccin och om det finns resistens mot antivirala medel.

Provtagning av patienter med influensaliknande symtom bidrar ocksa till kunskap om spridning, samt for
diagnos och behandling.

Folkhdlsomyndigheten séker nu fler Iakare som vill hjalpa till med influensadvervakning, s k sentinel-
provtagning. Alla mottagningar och enskilda ldkare i 6ppenvarden som tar emot patienter med luftvags-
infektioner ar vdlkomna att anmala sig. Mer information hittar du pa Folkhalsomyndighetens webbsida
om sentinelprovtagning.

Foérutom att ldkare kan anmila sig som sentinelprovtagare dr det ocksa viktigt att skicka prover for
typning fran redan bekraftade fall, t ex om patienten ar svart sjuk i influensa (IVA-vardade) eller om
patienten har blivit svart sjuk trots vaccination, antiviral profylax eller inte svarat pa antiviral behand-
ling. Ange da detta pa remissen till baktlab i samband med provtagning.


https://www.nllplus.se/For-vardgivare-inom-halso--och-sjukvard/Smittskydd/Sasongsinfluensa---vaccination1/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/overvakning-och-rapportering/sentinelovervakning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/overvakning-och-rapportering/sentinelovervakning/
https://www.google.se/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&ved=2ahUKEwjhv9eu4vDjAhXwxcQBHQOGDs4QjRx6BAgBEAQ&url=https://www.gocats.org/apps/news/article/823107&psig=AOvVaw0F6z0HFXDIyNGBblbSd4KV&ust=1565267562089685

Pneumokockvaccinationskampanjen i Norrbotten en succé!

Taktiken att nd patienter for vaccination mot pneumokocksjukdom genom att vaccinera nar tillfille ges
har blivit en succé! Att vaccinera i samband med influensavaccination men dven ta chansen nar en pati-
ent ur malgrupperna soker varden av annan orsak. Pa hilsocentralen vid besok pa ldkar- eller sjuksko-
terskemottagning, men dven i samband med till exempel provtagning.

Pa sjukhusens specialistmottagningar har det ocksa vaccinerats flitigt. Bade de medicinska och kirurgiska
mottagningarna har hjalpt till men dven inom manga andra verksamheter till exempel psykiatrin.

| forsaljningsstatistik som vi har fatt ta del av framgar att tackningsgraden for Pneumokockvaccination
(vaccin givet 2015-2019) nar upp till hela 46 % av riskgruppen. Toppenbra for bade de individer som nu
har ett skydd men dven for varden som sdkert kan spara bade vardtillfillen och varddagar pa sjukhus.
Fortsatt vaccinera de patienter med indikation ni traffar. Nar ni far chansen!

Vi har hort att vaccinintresserat folk ut i landet benamner upplagget “Norrbottens-modellen”. Kul!

Ta chansen nar du far
den. Krangla inte till
det!

Varfor da da?

» Underlittar for patienten att fa sla
“tva flugor i smallen...”

+ Skyddar patienten fran svar sjukdom

* Eninvestering i minskat vardbehov

Vi ska forsoka utvardera effekten av kampanjen genom att:
e Folja incidensen/antalet invasiva pneumokockinfektioner éver tid
e Foljaincidensen/antalet lunginflammationer dar pneumokocketiologi missténks dver tid
e Folja vilka serotyper av Pneumokocker som &r i omlopp i lanet for att se:
o Om det sker en trend till s.k. serotyp replacement, dvs. att vi far en 6kning av
Pneumokockstammar som inte ingar i vaccinerna.
o Om vi ser fall med vaccinationsgenombrott (forutsatt att vi far tillstand att samkoéra data
med vaccinationsregistret)



Har en artikel skriven av var lansveterinar Kristina Stenlund som visar pa hur effektivt man jobbat med
fragan om restriktiv antibiotikaanvandning i djurhallningen i Sverige. Det ar inte utan att man som
Strama-intresserad “doktor for de tvabenta” blir lite avundsjuk...

Situationen ar i alla fall valdigt gladjande och givet ett gott argument for att kdpa livsmedel producerade
i Sverige. Att antibiotikaforskrivningen ocksa relativt sett ligger 1agt i Norrbotten jamfort med Gvriga i
Sverige gor val att vi till och med kan sndva in den rekommendationen till narproducerat?

Friska djur behover inte antibiotika

Sambandet mellan antibiotikatryck i livsmedelsproduktionen och spridning av antibiotikaresistens till
konsumenterna ar valkdnt. Behandlingsincidensen med antibakteriella medel for systemiskt bruk vid
sjukdom hos animalieproducerande djur (ex. n6t, svin, far) ar 1ag i Sverige jamfort med manga andra
lander. Enligt en rapport fran Europeiska lakemedelsmyndigheten, EMA, ar 2017, har férséaljningen
minskat i femton lander med upp till fem procent, samtidigt som situationen ar den omvanda i atta lan-
der dar forsaljningen i stallet har 6kat med mer dn fem procent. | Sverige har vi ett gott halsoldge och
goda forutsattningar att halla antibiotikaresistensnivan Iag. Det goda resultatet &r en naturlig foljd av att
Sverige har arbetat forebyggande under lag tid.

Figur 1. Forsiljning av antibiotika for livsmedelsproducerande djur 2015 uttryckt som mg aktiv substans per
populationskorrektionsenhet (PKU). PKU motsvarar ungefir den sammanlagda vikten av levande djur i ett land, uttryckt i
kilo. Mittet dr trubbigt och dérfor ska siffrorna tolkas med forsiktighet. Killa: Europeiska likemedelsmyndigheten.

Figuren ovan visar orsaken till den debatt som uppstod i somras om haloumisost fran Cypern, dar kon-
sumenterna uppmanades att i stallet vélja produkter fran lander med Iag antibiotikaférbrukning.

Vi ser ocksa att situationen i andra lander &r betydligt mer problematisk &n i de nordiska landerna. En
hog forbrukning av antibiotika i djurhallningen leder till risk for spridning av antibiotikaresistens till saval
djurskotare och veterinarer, som till konsumenter.

| Danmark har anvandningen av antibiotika inom svinproduktionen debatterats. Ar 2008 var enbart ett
fatal manniskor i Danmark barare av MRSA CC398 (s.k. “gris-MRSA”). Under 2014 registrerades 1200 nya
smittade danskar och ar 2016 raknade man med att det fanns uppemot 12 000 danska barare av den
multiresistenta bakterien.

Det ar gladjande att konstatera att anvandningen av antibiotika successivt har minskat inom svensk
djurhallning, inte bara hos sallskapsdjuren utan dven hos djur i livsmedelsproduktion. Nedanstaende
tabeller visar forskrivningar i Sverige till mjolkkor ar 2001-2018.
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Totalt —— Antibakteriella betalaktamer, penicilliner

Behandlingsincidens (antal forskrivningar per 100 ko-ar) for antibakteriella medel for systemiskt bruk till
kor (kvigor ej inkluderade) i kokontrollanslutna besattningar, 2001 — 2018.

Orsaken till att en viss uppgang noterats de senaste tva aren ar osaker. Jordbruksverket har vidtagit
atgarder for att 6ka inrapporteringen av utférda behandlingar, men dven en faktiskt forsamrad djurhalsa
skulle kunna vara orsaken.

Kélla: Rapporten ”Behandlingsincidens med antibakteriella medel for systematiskt bruk i kokontrollerade besdtt-
ningar, 2001-2018”, Ann Nyman, Viixa, Sverige.

| Sverige behandlas som framgar av figuren ovan majoriteten av sjukdomsfallen med betalaktamer (pe-
nicillin). Jordbruksverket utfardar foreskrifter (SJVFS 2013:42, senast uppdaterad SJVFS 2019:32) om hur
veterindr far forskriva lakemedel till djur, dar sarskilda villkor finns for forskrivning till animalieproduce-
rande djur (ex. karenstider efter avslutad behandling for leverans av mjolk samt till slakt). Vissa substan-
ser dr dverhuvudtaget inte tillatna att forskrivas fér behandling av djur, ex. vankomycin. Andra substan-
ser som kinoloner eller tredje-fjarde generationens cefalosporiner far, med nagra fa undantag, enbart
forskrivas nar mikrobiologisk undersdkning och resistensbestamning visar att verksamt alternativ saknas
(SJVFS 2019:32 §11).

Syftet med den restriktiva antibiotikaforskrivningen till djur @r att minska spridningen av antibiotikare-
sistens i vart land och ”spara” viktiga lakemedelssubstanser till humanmedicinen.

Nyckeln till framgang ar ett gott djurskydd och en god djurhilsa hos vara djur!
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