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1. MRB i Norrbotten 2023

Nedanstdende figur visar antalet diagnosticerade fall av olika multiresistenta bakterier
(MRB) i Norrbotten per ar. Migrationen under 10-talets mitt och pandemin under 20-talets
borjan kan antas ha paverkat dessa tal i olika riktningar men 6ver tid ses som tendens en
stadig linjar 6kning. Har visas aven stapeln for januari-februari ar 2024. VRE och ESBLcarba ar
annu relativt ovanliga.
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Riktlinjer for MRSA-bararskap

Nya riktlinjer kom varen 2023 fran smittskyddsldakarforeningen gallande avskrivning av
MRSA-bararskap. Hos en person som ar utan riskfaktorer och som varit kontinuerligt negativ
i MRSA-odlingar fran nasa, svalg och perineum vid minst tva provtagningstillfallen och da
minst tre manader har gatt mellan forsta och andra negativa provet kan avskrivning goras.
Tidigare kravdes tre negativa prover under minst ett ars tid.




2. Antibiotika i 6ppenvard 2023

Sedan halvtannat decennium har 250-malet funnits, detta innebér att det ska foérskrivas
hogst 250 antibiotikarecept per 1000 invanare och ar. Fransett Vasterbotten uppnadde
ingen region detta mal fore pandemin, under pandemin sjonk antibiotikaforskrivningen och
nastan alla regioner ndadde malet 2021, Norrbotten gick ner till historiskt laga 223. Nu gar vi
ater mot prepandemisk niva och Norrbottens siffra for 2023 var 264 recept per 1000
invanare, for hela riket 270 och Norrbotten ligger ungefar i mitten jamfért med andra
regioner. Samtliga figurer i detta stycke kommer fran Folkhdlsomyndigheten.

250-malet for hela riket genom aren

Forséljning efter region och ar. Recept per 1000 inv, JO1 exkl metenamin
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250-malet per region de 3 senaste 12-manadersperioderna

Forsiljning efter region och l6pande 12-manadersperiod. Recept per 1000 inv, JO1 exkl metenamin
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Ett Stramamal ar att andelen ciprofloxacin av alla urinvagsantibiotika till kvinnor 18-79 ar ska
vara under 10%. Forsta figuren visar hur det sett ut i Norrbotten och hela riket sedan ar 2000
och den andra alla regioner de senaste 2 aren. Vi placerar oss i mitten.

Forskrivningsindikatorer fér urinvigsantibiotika efter region och ar. Andel recept (procent)
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Forskrivningsindikatorer for urinvidgsantibiotika efter region och ar. Andel recept (procent)
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Ytterligare ett Stramamal ar att andelen PcV av luftvagsantibiotika till barn 0-6 ar ska vara
minst 80%. Har brukar Norrbotten tillhora de battre och vi nar precis detta mal.

Férskrivningsindikatorer for luftvdgsantibiotika efter region och ar. Andel recept (procent)
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Forskrivningsindikatorer for luftvagsantibiotika efter region och ar. Andel recept (procent)
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3. Antibiotika i slutenvard 2023

Pa nationell niva

Gallande slutenvardsantibiotika, baserat pa rekvisitionsdata delat pa befolkning, har
Norrbotten legat bland de hogsta i landet de senaste aren. For 2023 redovisas dock inga
nationella data varfor denna jamforelse uteblir.

Pa regional niva

Foljande figurer illustrerar anvandningen av olika antibiotika pa lanets sjukhus genom aren.
Talen ar baserade pa rekvisitionsdata och varddagar, raknat som definierade dygnsdoser
(DDD) delat med 100 varddagar. Saledes leder en minskning av antal vardplatser och i
forlangningen varddagar till en 6kad kvot om mangden antibiotika ar densamma. Dvs att en
Okad kvot skulle kunna avspegla att patienterna som ligger inne over tid i genomsnitt blivit
mer sjuka och antibiotikabehdvande, inte bara att antibiotikaanvandningen i sig 6kat. Darfor
redovisas dven data med befolkning som namnare, DDD/TIN eller med andra ord definierade
dygnsdoser per 1000 invanare. Bada raknesatten har sina fortjanster och nackdelar.



Per 100 varddygn
For antibiotika totalt 6kar alla sjukhus.
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Bensylpencillin och fenoximetylpenicillin (PcV) ar antibiotika med relativt smalt spektrum dar
en hog anvandning inte ar nodvandigtvis negativ.
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Med betalaktamasresistenta penicilliner avses hér flukloxacillin och kloxacillin, sddana som
framst bor anvandas vid stafylokockinfektioner.
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Piperacillin-tazobactam har mycket brett spektrum och ett brett anvandningsomrade, har
gick det att ana en viss nedatgang 2022 men 2023 &r det ater mestadels uppat.
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Cefotaxim ar den mest anvanda cefalosporinen, brett spektrum och mycket anvandbart men
ska inte heller anvdndas om det inte behévs. Gynnar t ex ESBL och clostridium difficile. Okar
generellt och Kalix har fortsatt anmarkningsvart hoga tal. En glidning mot att allt oftare ge
dosen 2 gram istallet for 1 gram kan vara en delforklaring.
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Karbapenemerna ar de bredaste antibiotika vi har, vanligast ar meropenem. Onédigt
anvandande maste undvikas. Blandad bild dar Kiruna sticker ut och ligger lagt.
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Per 1000 invanare

Forst all antibiotika, med denna namnare relativt konstanta siffror dver tid. Sunderby
sjukhus ligger betydligt hogre an andra men siffrorna ar skeva da namnaren ar baserad pa
befolkning i sjukhusens lokala upptagningsomrade (for Sunderbyn Boden och Lulea) och
Sunderbyn fungerar ju dven som lanssjukhus. Aven andra sjukhus vardar patienter fran
andras upptagningsomrade, Kirunabor i Géllivare t ex.
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Bensylpenicillin och fenoximetylpenicillin.
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For piperacillin-tazobactam ses en generell 6kning éver tid. Sunderbyn och Gallivare sticker
ut.
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For cefotaxim ocksa en 6kning.

B0 w2005
m 2006

- m 2007
@ 2008

&0 m 2005
m2010
m2011
m2d12
m 2015
m2014
w2015
m2016
m2017
m2018
m201%
o2020
m2021
Sunderbyns Gallivare 3jukhus Fited Sjukhus Kalix Sjukhus Kiruma Sjukhus m2022
sjukhus m 2023




Karbapenemer. Befolkningsbaserat ses inte nagon stor 6kning utan tom motsatsen.
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4. Sammanfattning och om Stramaarbetet

Antibiotikaforskrivningen pa recept minskade till historiskt laga nivaer under pandemins
mest intensiva ar men darefter har det skett en normalisering av dessa tal. For Norrbottens
del ligger vi ungefar i mitten jamfoért med 6vriga landet vad galler de etablerade mal som
finns. | slutenvarden ligger vi troligen relativt hégt vad galler antibiotikaanvandning och har
finns saker att arbeta med, bland annat etablerande av antibiotikaronder.

Strama ar en del av den nationella kunskapsstyrningen med nationella programomraden
(NPO) samt nationella arbetsgrupper (NAG) och pa regional niva motsvarande lokala
programomraden (LPO) samt lokala arbetsgrupper (LAG). NAG Strama ar en av hittills fem
etablerade sadana inom NPO infektion. | och med att det nu 2024 skapats ett LPO infektion
planeras att nagot mer formalisera den befintliga Stramagruppen till en LAG Strama.

I november 2022 publicerade NAG Strama dokumentet “Nationella slutenvardsindikatorer
for antibiotika”, innehallet atergavs i forra arets Smittsant nummer 2. Det finns utrymme for
forbattring i regionen for att uppfylla dess malsattningar. Dokumentet hittas har:

https://strama.se/nyheter/nationella-slutenvardsindikatorer-for-antibiotika/

Arbetet i Strama Norrbotten har alltid skett inom ramen f6r annan anstallning och utan
sarskilda resurser. NAG Strama publicerade hésten 2023 ett dokument om foreslagna
minimiresurser till regionala Stramagrupper som bland annat rér tjanster direkt avsatta och


https://strama.se/nyheter/nationella-slutenvardsindikatorer-for-antibiotika/

oronmarkta for just Stramaarbete, texten aterges har nedan. Fér Norrbotten skulle detta
motsvara omkring 1.75 heltidstjanster for regionalt och primarvardsarbete samt for lokalt
slutenvardsarbete utdver antibiotikaronder ca 0.2 tjanster pa Sunderby sjukhus och 0.1 pa
resterande.

Foreslagna minimiresurser till regionala Stramagrupper (fran NAG Strama)
Regionalt

Varje region, dven de sma, ska ha sammanlagt minst en heltidstjanst for Stramaarbete
fordelat pa apotekare, allméanldkare, infektionsldkare, sjukskoterska eller annan kompetens
som beddms relevant for uppdraget. Dessutom ska regionens Stramagrupp ha ytterligare
motsvarande 30% av en heltidstjanst per 100 000 invanare. Varje individ med uppdrag for
Strama bor ha minst 20% av sin tjanst for Strama och denna tid behdver vara val definierad
och éronmarkt for Stramaarbete.

Som ett exempel bedoms alltsa en region med 500 000 invanare behdva minst 2,5
heltidstjanster.

Ovanstaende resurser bor tacka Stramagruppens overgripande arbete i regionen samt
arbete gentemot primarvard. Arbete gentemot andra vardgivare som till exempel
akutsjukhus ar organiserat pa olika satt i olika regioner, och ingar ibland i den regionala
Stramagruppens uppdrag men ligger ibland pa det enskilda sjukhuset (se nedan).

For att kunna bedriva meningsfull verksamhet med fortbildning, medverkan i relevanta
moten, trycksaker med mera, behéver den regionala Stramagruppen ha en tillracklig
driftsbudget.

Lokalt pa akutsjukhus

Utover den regionala Stramagruppen ska det lokalt pa akutsjukhusen finnas arbetstid for
Strama motsvarande 10% av en heltidstjanst per 100 vardplatser.

Antibiotikaronder eller motsvarande granskning bor goras pa alla akutsjukhus, men sadan tid
ligger utanfor denna minimiresurs och bér motsvara minst 10% av en heltidstjanst per 100
vardplatser.

Som ett exempel bedoms alltsa ett akutsjukhus med 500 vardplatser behéva minst en
halvtidstjanst for Stramainsatser pa sjukhus och en halvtidstjanst fér antibiotikarond
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